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. ASPECTOS GENERALES DEL ESTUDIO PREVIO.
1. DEFINICION O IDENTIFICACION DE LA NECESIDAD Y ANALISIS DEL SECTOR ; |
|
“PRESTACION DE SERVICIOS MEDICOS EN PROCEDIMIENTOE DI)\GNOSTICOS .
TERAPEUTICOS, CONSULTAS AMBULATORIAS POR' LA SUBESPECIALIDAD DE
REUMATOLOGIA ADULTOS Y PEDIATRICA, EN LOS NIVELES bE ATENCION DE
‘-i SERVICICS ‘DE SALUD DE MEDIANA Y ALTA COMPLEJIDAD, CONTEMPLADOS EN EL
ACUERDO 002 DEL 27 DE ABRIL DE 2001 “POR EL CUAL SE ESTABLECE EL PLAN DE
1.1 SERVICIOS DE SANIDAD MILITAR Y POLICIAL" DEL SISTEMA DE SALUD DE LAS
DESCRIPCION FUERZAS MILITARES Y DE LA POLICIA NACIONAL (SSMP), ASI COIMO, LOS SERVICIOS
GENERAL DEL AUTORIZADOS POR EL C.T.C. Y ORDENES JUDICIALES  PARA GARANTIZAR LAS
OBJETO ATENCIONES QUE REQUIERAN LOS USUARIOS DE LA POLICIA NA IO L* REGIONAL
DE ASEGURAMIENTO EN SALUD No. 5" ; : ’f ;
SRR e R i =
85121700 Servicios de Salud Practica medica esp egg:}:ﬂ:igiﬁﬁﬁsgﬂgzawd
El valor estimado para el presente proceso corresponde a la suma OCHENTA MILLONES DE
PESOS M/CTE ($ 80.000.000) IVA INCLUIDO, distribuidos, raS| R ; LR
[ . , E "'
VIGENCIA 2025. ($10.000.000) DIEZ MILLONES DE PESOS IVA INCLUIDO- RECURSO 16
VIGENCIA 2026: ($70.000.000) SETENTA MILLONES DE PESOS IVA INCLUIDO'- RECURSO 16
1.2 ' VALOR VALOR
VALORESTIMADO |} .. | &usroy 1! UNTARIO | TOTAL
» YIO DESAGREGACION UNIDAD DESCRIPCION RECURSO | CANTIDAD WGENCIA ESTIMADO, ESTIMADO
LOTE PRESUPUESTAL i o INCLUIDD R INCLUIDO
S R B ] I L
1 020202008 | rasess SERVICIOS 16 1 |1 2025 || |stobogoo0 | so000000
MEDICOS - -
2 A020202:009- | Rasess | ESPECIALIZADOS 16 1 202 | 70000000 | s70.000.000
VALOR TOTAL ESTIMADO $ 80.000.000
Plan de Compras servicios médicos : !
Recurso 16 ’ 2
Identificacion presupuestal 02-02-02-008-003 Ch
Servicios para el cuidado de la salud humanay semmos somales Pl %. Tiy ot oy i
K Certificado Plan de compras No. \ 1 PEds [ 1
) 71' ‘ ‘ M Lr{
OCHENTA MILLONES DE PESOS M/CTE ($ 80.000.000) IVA INCLUIDO distribuidos, asi;
1.3 VIGENCIA 2025: DIEZ MILLONES DE PESOS MICTE IVA INCLUIDO ($,10.000.000)
CERTIFICACION VIGENCIA 2026: SETENTA MILLONES DE PESOS M/CTE VA INCLUIDO ($ 70.000.000)
PLAN ANUAL DE R : T—
ADQU'S[C'ONES No. | Fecha °£’"_‘E‘31§ Unidad | Recurso Descripcién Cantidad {Valorunl!arlo Valor total
1 | 205 RasEs | 16 S M aoess 1 | siooohooo | }s 10000000
2 | 2008 RASES | 16 s%%\ggé?iﬁ%gs 2 | s7ooohooo ||s7op00000
Valor Total 1 $80.000.000
Vigencia 2026 autorizada mediante Comunicacion Oficial de}aprobacién;de Vigencias futuras
oficio No. GS-2025-043545 - DISAN de fecha 27 de mayo de 2025 —, con nimero de
autorizacién 14825, Lt
b rRarAPE PE | prestacion de servicios, (Art 32 Ley 80 de 1.993, Cedigo Civily Gédigo del Gomerclo).
1.5 Podran participar en el presente proceso de MINIMA CUANTIA todas las ;persbﬁasanaturales o
y PERFIL Y juridicas Nacionales o Extranjeras, en forma individual o conjunta (Consorgio o Unién Temporal
CALIDAD DE LOS y promesa de Sociedad), que tenga dentro de su objeto social, actividad expresamente o similar
PROPONENTES el objeto de este proceso que cumpla con todos los requisitos exigidos pa‘a el mismo.
P k i ;
[ Ih | :
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; 1 Lkl Be |gual forma de conformidad con lo dispuesto en el articulo 2.2.1.2.1.5.2 del Decreto 1082 de
i ‘I }1- ir j AL L2015 modificado por el Decreto 1860 del 24 de diciembre de 2021 y en concordancia con lo
IR EEA establecndo en el articulo 12 de la Ley 1150 de 2007, modificado por el articulo 34 de Ia Ley
‘ 2069 de 2020, el presente proceso es susceptible de ser limitado a Mipymes. :
| Los proponentes deben tener la capacidad de: Prestar los Servicios médicos EN
| PROCEDIMIENTOS DIAGNOSTICOS, TERAPEUTICOS, CONSULTAS AMBULATORIAS Y
# ¢ ¢ || HOSPITALARIAS POR LA SUBESPECIALIDAD DE REUMATOLOGIA ADULTO Y
R ‘%u_ 'PEDIATRICA, en la ciudad de Bucaramanga y su area metropolitana, horario habil, a los
: f o i | usuarios de la Regional de Aseguramiento en Salud N° 5 y deberan estar habilitados por la
' 4y Secrétaria de Salud Departamental de Santander.
1.6 IDENTIFICACION DE LA NECESIDAD Y JUSTIFICACION ¢

El subsistema de salud de la Policia Nacional, es un régimen excepcionado segin lo establece el articulo 279 de la ley
100 de 1993, el cual seﬁala que “El Sistema Integral de Seguridad Social contenido en la presente Ley no se aplica a los
miembros de Ias Fue as Militares y de la Policia Nacional, ni al personal regido por el Decreto ley 1214 de 1990, con

excepcién de ag eI que se vincule a pariir de la vigencia de la presente Ley”.

‘ HI i
De conformidad a o I%}ntenor el subsnstema se encuentra estructurado segun la ley 352 de 1997; decreto 1795 del 2000;

decreto 1796 dell 200 y las demas normmas que los modifiquen, adicionen o deroguen.

De igual manera, para la prestacnén de los servicios de salud, el Consejo Superior de Salud de las Fuerzas Militares y de | ©

la Policia Nacional, ha proferido diferentes acuerdos, entre los que se encuenira el 002 del 2001 que corresponde al plan
de beneficios; el!acuerdo 080 de 2022 sobre los medicamentos, y el més reciente el 070 de 2019 sobre el modelo de

atencién, ef cual conl Lrvé a una nueva organizacién interna de la Direccién de Sanidad.
1 ’ \' :

La Reglonal de aseg rani'uenfo en salud N°. 5 tiene la necesidad de contratar con una Entidad Prestadora de Servicios
de Salud en’lal éspecialidad de servicios médicos EN PROCEDIMIENTOS DIAGNOSTICOS, TERAPEUTICOS,
CONSULTAS AMBUL!ATORIAS Y HOSPITALARIAS POR LA ESPECIALIDAD DE REUMATOLOGIA, debido a que en
nuestra red propia del Establecimiento de Sanidad Policial Complementario DESAN, no se cuenta con la capacidad
tecnoldgica ni cientifica, para dar cobertura en el servicio de Reumatologia y examenes especializados en este campo,
toda vez que se ha visto el incremento en la frecuencia de patologias relacionadas con el origen de este grupo de
enfennedades bomo la artntls reumatoide, el lupus eritematoso sistémico, la espondilitis anquilosante, el sindrome de
Sjogren o Ia esélero de rrma. esta en la inflamacién de la membrana sinovial. La causa de algunas de ellas es autoinmune,
es decir, las’ def'e sas|atacan al propio organismo, entre otras en los usuarios del Subsistema de Salud de esta Regional,

en los dxferentes'grupos etarios.

POBLACION OBJETO: Segtn el reporte en el registro del Sistema de informacién policial en salud SlSAP la poblacién
objeto a intervenir en Ja REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD N.° 5 a corte 30 de junio de 2025 es de 56.574

usuarios como se evndencna en latabla 5

T

1 Tabla N° 1. Usuarlos Reaional de Policia Numero 5

Ilustt acrén 1 Ptrémlde poblacional UPRES Santander corte junio 2025 por genero

PIRAMIDE POBLACIONAL
. win 1:_."—‘::"— Ten
s CT W
aun L7em

L

A OBLACIL‘)N REG!ONALS (CORTE 30 JUN 2025) N ) )
. DENGR DEARA DEPARTAMENTOS MUNICIPIOS FEMENINOS MASCULINOS
32,304 ¢ 22,585 1,685 24,592 31,982
56,574 _ S7% 40% 3% ? 133 33% 57%
) i1 Primera
{} Infanca 2. Infancia B.Molesgt_mda 4. Juvetud S. Adultez 6. Vejez
' ‘ . 3,483 . 6,076 6,112 9,338 23,645 7,920
] Pl 6.2% | 10.7% 10.8% 16.5% 41.8% 14.0%
1 | I ? f Fuente RASES N° 5/30/06/2025
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En consecuencia, el contrato de prestacion de servicios de salud que motiva este estudio previo se justifica por las
siguientes razones: No existe la capacidad instalada en la red propia de Regional de Aseguramiento en Salud N° 5 para
atender la poblacidn con necesidad de servicios médicos consulta médica especializada, procedjmientos diagnésticos y
terapeuticos de reumatologla, durante el trascurso del afio 2025 de enero a agosto se suplié la necemdad mediante la
contratacion de los servicios con la entidad CENTRO MEDICO SINAPSIS IPS, en donde se ha atendldo 279 usuarios
con mas de 114 patologias diferentes por un valor de $ 60.954.938, como se describe a continuacion, asf:

# %5 PACIENTES;ATENDIDOS'DE ENERO‘A'AGOSTO 20254
PACIENTES 279
ATENCIONES 525

COSTO $ 60.954.938

Fuente RASES N° 5- 2025 1

e S S iy o S

SERVICIO

890388 -CONSULTA DE CONTROL O'DE. SEGUIM!ENTO POR ESPECIALISTA‘-EN REUMATOLOGI \

1890288 -CONSULTA DE PRIMERA VEZ POR ESPECIALISTA EN REUMATOLOGIA g

952990 -INYECCION OUNFUSION-BE OTRA SUSTANCIA.TERAPEUTICA O PROEILACTICA' i

890289 -CONSULTA DE PRIMERA VEZ POR ESPECIALISTA EN REUMATOLOGIA PEDIATRICA.¢

890389;;-CONSULTNIE"CONTROLODE SEG'IM!ENTOP LIS EUMATOL
PEDIATRIGA: . s 8N RN qu}% :

861401 -INF|LTRACION INTRALESIONAL CON MEDICAMENTO HASTA DE CINCO LESIONES

861402 +INEILTRACION INTRALESIONAL CON: MEDICAMENTO ENTRE'GINCOA DIEZ’ LES?ONES; g

VALOR TOTAL 2 : *

Fuente RASES N° 5- 2025

'ARTRITIS REUMATOIDEASEROPOS[T[VA :SIN: OTRA ESPEC!FICACIONr ST

(OSTEO)ARTROSIS PRIMARIA GENERALIZADA
FARTRITIS:REUMATOIDE-NO-ESPECIFICADAYE:. . AT ,r”” *éf«i‘f*

LUPUS ERITEMATOSO SISTEMICO CON COMPROMISb DE ORGANOS O SISTEMAS =*

POLIARTRITIS!NG ESBECIFICADAL S i igwidfeqins Bapbl e BTRi apied RVE

PSORIASIS VULGAR - = @ »

MIALGIALS e AT T

m - : P RS BN T
§‘?%4’,\"'\w~w oy x w'? S e A S TSI T Y

LUPUS ERITEMATOSO SISTEMICO SIN OTRA ESPECIFICACION ¥

TITULACION-EEEVADA DEANTICUERPOS S ¥ #3my 5iiwad = 0t b sl g e 148%:
SINDROME SECO [SJOGREN] * w ¥ G283 1,80%
ESPONDILITISAANQUILOSANTE . . 00 0 i il o B A i R T M e i BT 5T504 7 52%
MICPATIA INFLAMATORIA NO CLASIFICADA EN OTRA PARTE A = i &’43"1*.;704 4100 :
ARTRITISINGESPECIFICADA. R R Wl ST et M-St SAE o] :

DOLOR EN ARTICULACION g ¥ g :

A I & A I S

HIDRADENITIS SUPURATIVA. &

BOCA SECA NO ESFECIFICADA

OSTECPOROSISIDIOPATICASIN:FRACTURA PATOLOGICA™

“‘%x
kg

ARTROPATIA-PSORIASICA: (M0O70-MO73W090] ¢

e e A

COMPROMISO.SISTEMICO TEJIDD CONJU TiVO4NO ESPECIFICADO

[DERMATOMIOSITISHIUVENILS ¢ ST 3 S03sr il
LUMBAGO NO ESPECIFICADO. i '

MRTICARIANO ESBECIFICADA 7 v S iele Fot i et %

VASCULITIS LIMITADA A LA PIEL. SIN OTRA ESPEC!FICACION

_ESPONDIEOPATIANINELAMATORIAS NO ESPECIFECADA» Ly

HIPOTIROIDISMO NO ESPECIFICADO

SINDROME DELMANGUITO-ROTATORIO , ;& e v ,s,.? g g«‘“

SINDROME DEL TUNEL CARPIANO +-.+ P

"TUMOR MALIGNO:DE LA-PROSTATA *= %7y wt 'S

T T i NP ge g T gt
e TR T et Ay

ESCLERODERMA LOCALIZADO [MORFEA]

‘EXAMENES % CONTACTOS PARA- FINE&ADMINISTRATIVOS D e AN

HEMIPLEJIA FLACIDA

‘HIPERTENSION-ESENCIAL{PRIMARIA): 75 7= > 5:

MIGRA7A SIN AURA [MIGRA?A COMUN] s

-OBESIDADIDEBIDA AIEXCESO.DE CAPORIAS

OSTEOPOROSIS POSTMENOPAUSICASIN FRAGTURA PAT’OLO’GVICA E

‘PSORIASISNOESPECIEICADA” 7 * ol v Bn TH 5% Vivk o 050 FLORGL T Mhgnind *‘%‘5'35’<

PURPURA TROMBOCITOPENICA IDIOPAT[CA “' - ¥

TRASTORNOS:NO ESEECIEICADD DELOSTEJIDOS-BEANDOS RELACIONADGS. CON E ’

TUMOR COMPORTAMIENTO INCIERTO O DESCONOCIDO DELRI?ON -
URTICARIAIDIGPATICA: i . B30 08 Bl B0 Pl W e b

COLITIS Y GASTROENTERITIS NO INFECCIOSAS NO ESPECIF!CADAS

:DERMATOROLIMIOSITISING ESPECIEICADA w4 28, F . 08 o F0R5 s -

ENFERMEDAD DE GLANDULA SALIVAL NO ESPECIFICADA v

"EPIEEPSIATIRO NOiESPECIEICADO.Fu’. i AR S T B

HIPERURICEMIA SIN SIGNOS DE ARTRITIS IN#LAMATORIA Y ENF TOFACEA

‘HISTORIA.PERSONALDE.LJSO(PRESENTE)DEANTICOAGULANTES X TARGO TIEMPO- 7 12

NP2

‘!? 0; 38%‘ 5

»:5’ §v$’%1 8577655
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INSUFICIENC!A*VENBSA*’(CRGN!CA)"(ERIFERJCA)‘ T e ~$185.776
HIRIDOCICHTISINGIESPECIFICADATSGF 7 5 ht 1 2 A%
LEUCEMIATEINEGIDESIN:OTRA ICACION: I - - 19D.
[OTROSDIAGNDSTICOSH RS *n TR e 379: 1371%%
R e s : N s-,-ao 954.938-| 100,00%

ENERO FEBRERQ MARZO  ABRIL MAYO  JUNIO JULIO  AGOSTO

Primera Infancia (0 - 1| 036%

Infancia (6 - 11) 1 0,36%
Adolescencia (12 - 17) 6 2,15% N
b | Juventud (18 - 28)- - 12 4,30% *
i) 1, |Adultez (29 - 59) 170 60,93%
‘ i ' [Vejez (>60) 89 31,90%
! VALOR TOTAL 279 100,00% . )
j Fuente RASES N° 5- 2025 ¢ *

Es importante recordar.en relacion a este tipo de enfermedad que, segtin La Asociacién Colombiana de Reumatologla,
ASOREUMA,, mediante un artfculo publicado el 20 de Marzo de 2019 por el Frente.com.co de acuerdo con el Doctor
Andrés Fernéndez, reumatologo, se estima que “en Colombia la Ariritis Reumatoide es prevalente en 1.5 por ciento, es
decir, por cada ‘{000 abitantes 15 tienen esta enfermedad. Las mujeres sufren més de artritis que los hombres,
estiméndose que por ?Tda hombre afectado hay 3 mujeres que la padecen”2.

“Desafortunadamente un pac:ente tarda alrededor de 6 a 9 meses en ser visto por un reumatélogo, perdiéndose tiempo
valioso en el inicio de un tratamiento éptimo, que permita controlar la enfermedad en los primeros 6 meses, tiempo que
se considera vital para el inicio de un tratamiento, dado que se pueden fener mejores resultados si se hace una
intervencién temprana"é asegura el reumatélogo presidente de ASOREUMA.

: _ s
Se anexan algunc!).[c, cd ceptos de las patotogias mencionadas asl:
ARTRITIS: Son 'fas}enlfermedades inflamatorias de las articulaciones propiamente dichas. Dichas articulaciones se
hinchan, duelen y pierden su movilidad. Pueden ser transitorias o crénicas. Pueden también afectarse otros sistemas del
organismo, como el pulmén o el corazén. Las artritis mas conocidas son la Artritis Reumatoide, la Gota, la Espondilitis
Anquilosante, el Lupus Eritematoso Sistémico y la Artritis Psorigtica.

I

ARTROSIS: En este grupo de enfermedades, el dafio inicial asienta en el cartilago articular que se degenera
progresuvamenteﬂi con gllo 1a articulacién duele, se deforma y pierde su movilidad. La artrosis puede ser primaria (la méas
frecuente Y de cahsa desconoclda) o secundaria a ofras enfermedades.

OSTEOPOROSIS Y ENFERMEDADES PRIMARIAS DEL HUESQ: La osteoporosis es una enfermedad en la que,la falta
de resistencia 6sea conduce a la aparicién de fracturas. Es una auténtica epidemia en el mundo occidental debido al
envejecimiento progresivo de la poblacion.

LUPUS (LES): Es unalenfermedad autoinmunitaria, En esta enfermedad, el sistema inmunitario del cuerpo ataca por
error el tejido sanb Este puede afectar la piel, las articulaciones, los rifiones, el cerebro y otros érganos

DOLOR LUMBAR En la mayor parte de los casos, es de origen desconocido, pero en ocasiones su causa radica en una
hernia discal, un conducto lumbar estrecho, 0 en anomalias estéaticas de la columna vertebral.

REUMATISMOS DE PARTES BLANDAS: Engloba las enfermedades de los tendones (tendinitis), bolsas serosas

(bursitis), musculos (miopatias y miositis), e incluso del sistema nervioso periférico, como los sindromes de atrapamiento
nervioso. s ‘

L |
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FIBROMIALGIA; Es un frastorno caracterizado por dolor musculo esquelético generalizado acompaﬁado por fatiga y
problemas de suefio, memoria y estado de animo. P o z
3 i ' (‘ n ; I A

Teniendo en consideracion que el esplritu de la Ley de Seguridad Scocial en Salud Colomblana Ies la Cobertura y
Proteccion del Riesgo de la poblacion usuaria del sistema (Ley 100 de 1993, 1722 de 2007 y 1438 de 2011), lo cual se
hara por parte de las entidades que integran el régimen y que en esta reciben la denominacién de Empresas Promotoras
de Salud (E.P.S.), y que la Direccidn de Sanidad (DISAN) segtin el Arifculo 18 del Decreto 1795 de 2000, es deniro del
Subsistema de las Fuerzas Militares y de la Policia Nacional (S.8.M.P.), la encargada de Administrar,e Implementar las
politicas que emita el Consejo Superior de Salud de las Fuerzas Militares y la Policla Nacional QCSSMP) asumiendo el
papel de E.P.S., al igual que los Planes y Programas que coordine con el Comité de Salud de Iq POIIC a Nacional y que
como cualquier E P.S. es la que cubre el riesgo de sus usuarios (afiliados y beneficiarios); ademas que este ente jurldico
esta conformado por Regionales y Unidades Prestadoras de salud para poder disponer de una red completa nacional
que proporcione amparo en salubridad a los usuarios de todo el pafs y que para el caso del Departamento de Santander
es la Regional de Aseguramiento en Salud Nro. 5 ( RASES) la que debe contratar, regular, organizar, proveer y controlar
los servicios requeridos para proporcionar a la poblacién usuaria una proteccién del riesgo asegurado y ‘el
restablecimiento de su estado de salud perdido por eventos catasiréficos yfo enfermantes. i

Que los servicios a prestar a los usuarios adscritos al Subsistema de Salud, estan identift cados en el l\)lanual de servicios
y tecnologias de salud financiados con recursos de la Unidad de Pago por Capitacidn (UPC) para la ATENCION
INTEGRAL EN SERVICIOS DE SALUD DE MEDIANA 'Y ALTA COMPLEJIDAD en la jurISdlCCIén y dar cumplimiento al
Plan de Beneficios de la Policla Nacional, segtin Decreto 1795 de 2000 “Por el cual se estructura‘el Sistema de Salud de
las Fuerzas Militares y de la Policia Nacional”; Capltulo Il REGIMEN DE BENEFICIOS; ARTICULO 27, y el ACUERDO
002 del Consejo Superior De Salud De Las Fuerzas Militares y de la Policfa Nacional “Plan De Beneficios De Sanidad
Palicial. 3!

olicia { | |[ ,{
Los servicios requeridos para nuestros usuarios incluyen procedimientos diégnésﬁéds y "iqrapéﬁticos “como:
INFILTRACION INTRALESIONAL, ENTRE OTRAS y consulta reumatologfa adulto y pediatrico. | = P

H

Se hace imprescindible realizar una contratacion que supla dicha necesidad y garantizar la atencion de los usuarios de
forma oportuna, continua e ininterrumpida, logrando un adecuado tratamiento y recuperacion del estado de Salud del
paciente. ‘ ‘ . '

¢ ] T
De acuerdoe con lo anterior, la necesidad recurrente de los usuarios del subsistema de salud de: IaIPohcia Nacional,
asignados a la Regional de aseguramiento N° 5 (UPRES SANTANDER) para dar cumpllmler to, a] este beneficio se
plantean las siguientes opciones:

T

* Adquirir mediante un proceso de coniratacion, la prestacion servicio meédicos EN PROCEDIMIENTOS
DIAGNOSTICOS, TERAPEUTICOS, CONSULTAS AMBULATORIAS Y HOSPITALARIAS POR LA ESPECIALIDAD
DE REUMATOLOGIA. \ : : _

3} [ A

La mejor opcion es la de adelantar e} proceso de contratacion de estos servicios. | | b 4: Lk ] %

La presente contratacion no se encuentra cobijada por ningtin Acuerdo Comercial o un Tratado'de lere Comerc:o vigente

para el Estado Colombiano en los t&rminos de la seccion 4, subseccion 1 de} Decreto 1082 de 2015, toda vez que, por

exclusion de aplicabilidad, la Contratacién de servicios de Salud no esta cobijada en estos acuerdos Internacmnales

REGLAMENTACION LEGAL: De acuerdo a las establecidas por el Ministerio de la Proteccién Somal y las que surtan
en referencia a servicios de salud, ley 1618 de 2013 *Por medio de la cual se establecen las dISpO‘-lCIOﬂES para garantizar
el pleno ejercicio de los derechos de las personas con discapacidad” [ R :,: ‘L ;

Consti’tucién Politica de Colombia. Art 13 1991" El Estado promovera las condiciones para que Ia igualdad sea real y
efectiva y adoptara medidas en favor de grupos discriminados o marginados. El Estado protegera especialmente a
aquellas personas que, por su condicion econdmica, fisica o mental, se encuentren en circunstancia de _debilidad
manifiesta y sancionara los abusos a maltratos que contra ellas se cometan.” i

3

Constitucion Politica de Colombia. Art 47 1991 “El Estado adelantara una politica de prevision, rehabllltaic:lén e integracién
social para los disminuidos fisicos, sensoriales y psiquicos, a quienes se prestara la atenc |6n etspemahzada que

requieran”, ;

RS

La Ley 1098 de 2006 Cadigo de la Infancia y la Adolescencia. En su articulo 36 establece los derechos de los nifios,
nifias y adolescentes con discapacidad: “ademas de los derechos consagrados en la Constttucuﬁn Politica v en los
tratados y convenios internacionales, los nifios, las nifias y los adolescentes con discapacidad, tlenen derecho agozarde
una calidad de vida plena, y a que se les proporcionen las condiciones necesarias por parie del Estado para que puedan

valerse por sl mismos, e integrarse a la sociedad”. SR B B 1
AR TR B B B
LI

]
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La Ley 1145 de 2007 Por la cual se organiza el Sistema Nacional de Discapacidad, cuyo objeto es “impulsar la formulacion

e Implementamén de la politica pubhca en discapacidad, en forma coordinada entre las entidades publicas del orden

nacional, reglonai y local las organizaciones de personas con y en situacién de discapacidad y la sociedad civil.
III(,i' “if!!|

La Ley 1346 de 2009 For la cual se aprueba la Convencion sobre los Derechos de las Personas con Discapacidad y es

ratificada medlan{e la jentem:[a C-293/10 de la Honorable Corte Constitucional.

Ley 1618 2013 “. Art. 9! Derecho a la habilitacién y rehabilitacion integral. Art. 10 Derecho a la salud
La Ley Estatutaria 1618 de 2013 Tiene por objetive garantizar y asegurar el ejercicio efectivo de los derechos de las
personas con dlscapamdad mediante la adopcion de medidas de inclusion, de accicnes afirmativas, de ajustes
razonables y de |a eilm nf.ulzlén de toda forma de discriminacion por razén de dlscapamdad

i R oo
Ley 60 1993 Articulos '2 3,14y 5, establecen la prestacion de servicios de salud de competencia municipal, departamental
distrital y nacional y es deber garantizarlo directamente o a través de contratos con entidades oficiales o privadas,
teniendo en cuenta los principios de complementariedad y subsidiariedad.
Ley 100 1993 Sistema de Seguridad Social Integral tiene por objeto garantizar los derechos irrenunciables de la persona
y la comunidad para obtener una calidad de vida acorde con la dignidad humana, y brinda beneficios especiales a las
persanas con; d|scapac dad.!

| } .
T 5

T

Decreto 2226 de 1996 Se a5|gna al Ministerio de Salud la funcion relacionada con la direccidn, orientacion, vigilancia y
ejecucion de los planes y programas incluye “minusvalidos y discapacitados”

Resolucion 3165 1996 Adopta lineamientos de atencién en salud para las personas con deficiencias, discapacidades y
minusvalias.

-
o]

Ley 13922010 "Por melldlo de la cual se reconocen las enfermedades huérfanas como de especial interés y se adoptan
normas tendientes a garantizar la proteccion social por parte del Estado colombiano a la poblaciéon que padece de

enfermedades huérfanas y sus cuidadores” y Modificado por el articulo 140 de la Ley Nacional 1438 de 2011 sobre su
denommacnﬁn yla penodlc:ldad de actualizacion del listado de enfermedades huérfanas.

Ley 1438 2011, Por medio de la cual se reforma el Sistema General de Seguridad Social en Salud y se dictan otras
disposiciones, En su articuto 66. Determina que las acciones de salud deben incluir la garantia a la salud de las personas
con discapacidad; medlante una atencion integral y una implementacién de una politica nacional de salud con un enfoque
diferencial cor} [ base en un plan de salud del Ministerio de Ila Proteccion  Social.

¥

Circular 021 2012, Emitida por el Ministerio de Salud y P.S. en relacion al cumplimiente cabal de Fallos de Tutela, los
cuales se deben realizar sin demora de la orden judicial y sin generar otros tramites, lo que puede dar lugar a la imposicién
de sanciones por parte de la Superintendencia Nacional de Salud.

Circular 010 2015 Dlnglda a Entidades Promotoras de Salud — EPS, Prestadores de Servicios de Salud y afiliados del
Sistema General Fe SeEurldad en Salud, con el fin de garantizar el acceso, la calidad y prestacién oporiuna de todos los
servicios de salud necesarios para la habilitacion y rehabilitacion integral en salud de las personas con dlscapamdad
estableciendo acc:lones de promocién de los derechos de esta poblacién. ?
El CONPES Socnal 166 de 2013 Mediante el cual se adopta la Politica Publica Nacional de Discapacidad e Inclusién
Social 2013 - 2022, El ObjetIVO de la Polltica Plblica es “garantizar el goce pleno, y en condiciones de igualdad, de todos
los derechos humanos y llbertades fundamentales de las personas con discapacidad”.

i +*ENTIDAD, | SU:ES%‘#’KE%EOR | Aﬁfﬁ:i';‘ﬂg%_ PROCESO DE CONTRATACIGN
FESTATALS 1 R e | PROCESO DE CUBIERTO POR EL. ACUERDO 1
: INCLUIDA i ‘ COMERCIAL

_ T COMERCIAL CONTRATACION
ALIANZA S NO NO
DEL Sl NO NO
PACIFICO s NO NO
CANADA Si NO NO
s CHILE s NO NO
'COREA | .| 1t sl NO NO
COSTARICA S! NO Excepcién Nimero 35 NO
ESTADOS AEIC S! NO Grupe 931, Servicios NO
ESTADOS UNIDOS s NO De Salud Humana NO
MEXICO S| NO NO
EL SALVADOR S| NO
TR@‘%’ELO GUATEMALA &) NO NO
_HONDURAS NO NO
UNION EUROPEA . S| NO NO
COMUNIDAD ANDINA S NO NO

r ] H I '
L]
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A fin de dar continuidad a los servicios médicos se proyecté que dicha contratacion se debe realizar en el mes de
noviembre del afio 2025, con un plazo de gjecucién hasta el 30 de junio de 2026 o hasta agotar el presupuesto asignado,
lo que ocurra primero. [

2. ANTECEDENTES ADMINISTRATIVOS DEL PROCESO A

PRESTACION DE SERVICIOS MEDICOS EN PROCEDIMIENTOS L
DIAGNOSTICOS, TERAPEUTICOS, CONSULTAS AMBELATORIAS Y ' il S
REGIONAL DE HOSPITALARIAS POR LA ESPECIALIDAD DE REUMATOLOGIA, EN SE CUMPLIO A ’
ASEGURAMIENTO | 088-7-200215- | LOS NIVELES DE ATENCION DE SERVICIOS DE SALUD DE | PN RASES CABALIDAD
EN SALUD N° 5- 22 DEL MEDIANA Y ALTA COMPLEJIDAD, CONTEMPLADOS EN EL | N'SMIC | ;™ ooNer DIFICULTADES
CENTRO MEDICO 2112022 ACUERDO 002 DEL 27 DE ABRIL DE 2001 “POR EL CUAL SE | 0762022 OBJETO
SINAPSIS S. A ESTABLECE EL PLAN DE SERVICIOS DE SANIDAD MILITAR Y
POLICIAL” DEL SISTEMA DE SALLID DE LAS FUERZAS MILITARES i D D
Y DE LA POLICIA NACIONAL (SSMP) ‘ it
PRESTACION DE SERVICIOS MEDICOS EN PROGEDIMIENTOS £ ; R
DIAGNOSTICOS, TERAPEUTICOS, CONSULTAS AMBULATORIAS Y : i
REGIONAL DE HOSPITALARIAS POR LA ESPECIALIDAD DE REUMATOLOGIA, EN SE GUMPLI® A
ASEGURAMIENTO | 068-7-200208- | LOS NIVELES DE ATENCION DE SERVICIOS DE SALUD DE | PNRASES | P piiiman NO
EN SALUD N° 5- 23 DEL MEDIANA Y ALTA COMPLEJIDAD, CONTEMPLADOS EN EL [ NOSMIC [ ™o e’ DIFICULTADES
CENTRO MEDICO 2011423 ACUERDQ 002 DEL 27 DE ABRIL DE 2001 *POR EL CUAL SE | 0602023 OBJETO !
SINAPSIS 8. A ESTABLECE EL PLAN DE SERVICIOS DE SANIDAD MILITAR Y N ;
POLICIAL" DEL SISTEMA DE SALUD DE LAS FUERZAS MILITARES ! L :
Y DE LA POLICIA NACIONAL (SS5MP) | TEEET
FRESTACION DE SERVICIOS MEDICOS EN PROCEDIMIENTOS AL B 'l ;l‘ Flose
DIAGNOSTICOS, TERAPEUTICOS, CONSULTAS AMBULATORIAS Y ! R o
REGIONAL DE HOSPITALARIAS POR LA ESPECIALIDAD DE REUMATOLOGIA, EN SE CUMPLIS A
ASEGURAMIENTO | 068-7-200081- | LOS NIVELES DE ATENCION DE SERVICIOS DE SALUD DE { PNRASES | Voapaiinan
EN SALUD N° 5- 24DEL MEDIANA Y ALTA COMPLEJIDAD, CONTEMPLADOS EN EL | N°5MIC CON EL DIFICULTADES
CENTRO MEDICO 01/08/2024 | ACUERDO 002 DEL 27 DE ABRIL DE 2001 “POR EL CUAL SE | 0252024 OBJETO
SINAPSIS 8. A ESTABLECE EL PLAN DE SERVICIOS DE SANIDAD MILITAR Y ‘
i | POLICIAL” DEL SISTEMA DE SALUD DE LAS FUERZAS MILITARES 1 *
% Y DE LA POLICIA NACIONAL (SSMP) ' Vot
PRESTACION DE SERVICIOS MEDICOS EN PROCEDIMIENTOS ) i i
i | DIAGNOSTICOS, TERAPEUTICOS, CONSULTAS AMBULATORIAS Y |« ¢ & 1, \,»I ;-i< A A
REGIONAL DE HOSPITALARIAS POR LA ESPECIALIDAD DE REUMATOLOGIA, EN ‘ Uk 1 Bl 3
ASEGURAMIENTO | 068-7-200122-| | LOS NIVELES DE ATENCION DE SERVICIOS DE SALUD DE | PNRASES & { i
EN SALUD N° 5- 25 DEL MEDIANA Y ALTA COMPLEJIDAD, CONTEMBPLADOS EN EL | N°SMIC | ENEJECUCION [I  NINGUNA
CENTRO MEDICO 2406/2026 | ACUERDO 002 DEL 27 DE ABRIL DE 2001 “POR EL CUAL SE | 0312025 :
SINAPSIS S. A ESTABLECE EL PLAN DE SERVICIOS DE SANIDAD MILITAR Y
POLICIAL" DEL SISTEMA DE SALUD DE LAS FUERZAS MILITARES
Y DE LA POLICIA NACIONAL (SSMP) f :

i
3 FUNDAMENTOS JURIDICOS QUE SOPORTAN LA MODALIDAD I?E SELECCION i

e
[ ' J‘ I'i

Teniendo en cuenta el presupuesto de la presente contratacién, el cual no supera el 10% de la enor- cuantia dela
entidad, se debe realizar mediante la modalidad de minima cuantfa, en los términos indicados en el Decreto 1082 de
2015 articulo 2.2.1.2.1.5.2 Procedimiento para contratacion minima cuantfa. Las siguientes reglas son aplicables a la
contratacion cuyo valar no excede del 10% de la menor cuantia de Entidad Estatal, independientemente de su objeto.

1
g

4 CRITERIOS DE SELECCION " .

S H 31; a
41  ESPECIFICACIONES TECNICAS MINIMAS E\' i 1i Ll

Para la prestaciodn del servicio se requiere que los posibles oferentes cumplan con Ios reqmsutos técmcos mfmmos que

se establecen a continuacion, que se calificaran bajo el criterio de CUMPLE o NO CUMPLE.

i
El Oferente debera entregar formalmente junto con la propuesta los siguientes documentos; 1 | ‘
f Py
a) Constancia de Habilitacién (vigente) en el Registro especial de prestadores de servicios de sajud elxpedldo por la
Secretaria de Salud Departamental designada para tal fin y/o Constancia de Autoevaluacién wgenie para prestar
los servicios en la Ciudad de Bucaramanga y su area metropalitana.
b) Poriafclio de Servicios de la Entidad oferente.

¢) Entregar formmalmente junto’con la propuesta el MODELO DE ATENCION EN SALUD prewamente definido por la
entidad oferente. i

14

1 i : t

s

| .
g i
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411 EXF TFFLE \IC!N PROPONENTE

[ i “ : .
El OFERENTE deber certificar experiencia para lo cual deber4 allegar, maximo tres (3) certificaciones o copias de
- contratos ejecutados, con concepto favorable de la ejecucién de los mismos, cuyo objeto sea igual o similar y cuya
sumatoria sea igual o mayor al 50% del valor del presupuesto asignado para esta contratacion. Las certificaciones
deben contener como minimo fa siguiente informacién basica:
" I oy Y 1 t

S ke

i1
l'{

v Fechag 25c19”ti ‘ia contratat]:lén
v Fecha ing deila contratacnén
v Valor de lal contr tacion | |
v Objeto contractual ‘ | |
v Ntimero del contrato
v Firma del representante legal contratante - *
v NIT def contratante : | '
v Dlrecc16n del ¢ contratantei | i
v TeIéfono dé( cont'atante
v Membrete eIa entldad que lo explde . Lt 1
v Cumpllmleno ; | ) a
i

No seran tenidas en cuenta las Certificaciones que presenten incumplimiento. En el evento que el oferente haya
celebrado contratos con la Regional de Aseguramiento en Salud N° 5 no es obligatorio que anexe certificaciones,
solamente con enunciarlos, se verif cara la informacion, segun lo sefialado en el Decreto 019 de 2012,

; KR o .

4.1.2 COMPETE C[A DE LOS CONTRATISTAS

| } I 4‘ i
La prestamon de los servicios a contratar debera lievarse a cabo cumpliendo la normatividad vigente para las
Instituciones Prestadoras de Servicics de Salud, es necesario que los oferentes CUMPLAN y presenten los
requerimientos descritos a continuacion:

1. Ley 100 de 1993 Y sus Decretos reglamentarios.

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

3. La Resolﬁclén‘ 001 del 2018, “Ror la cual se def inen los procedlmlentos y condiciones de inscripcién de los
prestadorés de éer\ncms de salud'y de habilitacién de servicios de salud y se adopta el Manual de Inscripcion de
Prestadores y Hablhtacuén de Servicios de Salud”.

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

5. Demas normas vigentes expedidas por el Gobierno Nacional.

R 3
El oferente presentaré una certificacion firmada por el Representante Legal donde manifieste el cumplimiento de esta
normatividad. EI ante rlori se \)erif icara en el Anexo COMPETENCIA DEL CONTRATISTA.

Este aspecto se:venf card en el ANEXO ESPEC[FICACIONES TECNICAS MINIMAS. ¢

4.1.3 NIVEL DE EDUCACION O NIVEL ACADEMICO

Con el fin de garantlzar la idoneidad del recurso. humano que se requiere para el cumplimiento del objeto del contrato,

EL PROPONENTE. DEBERA PRESENTAR CERTIFICACION FIRMADA POR Ei. REPRESENTANTE LEGAL O
GERENTE Y/O APODERADO (A). 'ESPECIAL de la entidad donde conste que el personal que labora ha pasado por
un proceso de éelecc 5n en el cual le han sido verificados sus diplomas, actas de grado, tarjetas profesionales, RETHUS
y demas documenth que acreditan su idoneidad para desempenarse en los distintos cargos y donde conste que este
perscnal cuenta con! expenencla laboral en el ejerclcm profesional de minimo UN ANO, que tiene la idoneidad y
competencia para el mane]o de equipos, herramientas e insumos en la realizacion de las actividades propias del objeto
contractual, Para la experiencia se tendra en cuenta lo establecido en el articulo 3 de la ley 2043 de 27/07/2020, a su
. vezse reallzara la respectlva verificacién con el anexo NIVEL DE EDUCACION O NIVEL ACADEMICO.

De igual formai otoc pla del diploma de grado y acta de grado expedido por la institucion académica competente que
certifique laes ecidlidad, la presentacnon y actualizacién de los certificados de estudios de la subespecnahdad solicitada,
tarjeta profesional, |clone|dad y experiencia relacionada con la prestacién del servicio, se verificara en la visita {&cnica
a la entidad, la cual se realizara al momento de la evaluacion, por parte del comité técnico, la cual quedara decumentada
mediante acta!

Contando como mimmo ensu pIanta de personai con un (a):

s Un(01) MéBlCO ESPEClALISTA EN REUMATOLOGO con el titulo académico expedido por una institucién con registro
vngenteaap}obad:l por el Ministerio de Educacion del pais, o titulo del extranjero (Debidamente homo!ogado) El
profesional debe encontrarse registrado en el RETHUS y dicho registro debe estar vigente, con experiencia laboral en

1LF-FR-0071 ) Aprobacion: 17/06/2024
Version: 10
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el ejercicio profesional de minimo UN ANO fotocopia de documento de identidad, dlplomas acta de grado y tarjeta o
registrd profesional (en el caso que aplique) del funcionario tal como se solicita ' o { 31 . !l }
N R I 2

+ Un (01) MEDICO ESPECIALISTA EN REUMATOLOGO PEDIATRICA con el titulo acadénlico expedldo por una
institucion con registro vigente aprobada por el Ministerio de Educacién del pals, o titulo del extranjero (Debidamente
homo]ogado) El profesnonal debe encontrarse registrado en el RETHUS y dicho registro debe estar vigente, con
experiencia laboral en el ejercicio profesional de minimo UN ANO fotocopia de documento de identidad, diplomas, acta

de grado y tarjeta o registro profesional (en el caso que aplique) del funcionario tal como se solicita

1 -

¢ Un(01) PROFESIONAL EN ENFERMERO JEFE con ¢l titulo académico expedido por una mstltuqlén con registro vigente
aprobada por el Ministerio de Educacién del pais, o titulo del extranjero (Debidamente homologado) El‘profesnonal debe
encontrarse registrado en el RETHUS y dicho registro debe estar vigente, con experiencia! llaboral en el ejercicio
profesional de minimo UN ANO fotocopia de documento de identidad, diplomas, acta de grado y tarjeta o registrd
profesional (en el caso que aplique) del funcionario tal como se solicita ‘ v

* Un (01) PROFESIONAL EN QUIMICO FARMACEUTICO con el titulo académico expedido borl una institucién con
registro vigente aprobada por el Ministerio de Educacion del pais, o titulo del extranjero (Debtdal’nent homologado) El
profesnonal debe encontrarse registrado en el RETHUS vy dicho registro debe estar vigente, con expe iencia laboral en
el ejercicio profesional de minimo UN ANO fotocopia de documento de identidad, diplomas, acta de grado y tarjeta o
registrd profesional (en el caso que aplique) del funcionario tal como se solicita

STEML Gt e IS M DESCRIPCION:: X g ey
MEDICO ESPECIALISTA EN REUMATOLOGO
MEDICO ESPECIALISTA EN REUMATOLOGO PEDIATRICA |i
PROFESIONAL EN ENFERMERO JEFE
PROFESIONAL EN QUIMICO FARMACEUTICO [

Pl OIN |-

Si el profesional especializado realizo estudios de especializacion en el exiranjero debera aportar las certificaciones
correspondientes del Ministerio de Educacién y/o el ICFES las cuales validen en la Reptblica'del Colombia el {itulo
obtenido, requisito que sera verificado por parte del comité técnico evaluador, al momento de realizar la visita al oferente
que se esté evaluando, la cual quedara documentada mediante acta. !

¥
ADEMAS, EL. OFERENTE DEBERA DILIGENCIAR EL ANEXO NIVEL DE EDUCACION 0 NI EL ‘ACADEMICO de
médicos, con el cual se certificar que cuenta con los Especialistas y Subespecialistas del ‘presente estudio
i 1 ’
NOTA: No se aceptardn certificaciones con enmendaduras o que no contengan la_informacion exigida, que sean
anteriores a |a fecha de expedicién de la tarjefa profesional del empleado y se deja en claro que el personal ofertado
serd quien efecute en forma directa el gbjeto de la presente confratacion. ( b

4.1.4 CAPACIDAD OPERATIVA ; | M

La entidad debe ofrecer los medios, instalaciones y elementos necesarios en el area metropolitana de Bucaramanga
para llevar a cabo las consultas, procedimientos y atenciones que requieran los usuarios del, Subsnstema de Salud de
ia Policia Nacional que hagan uso del servicio que se va a contratar, I

La entidad debera garantizar la capacidad de instalaciones, equipos, recurso humano, cobertura requerida y
oportunidad de atencion, y/o todos aquellos aspectos que hacen parie esencial para el cumpllmlento del presente objeta
contractual, requisito que sera verificado por parte del comité técnico evaluador, al momento de: rc?ahzar la visita al
oferente que se esté evaluando, la cual quedara documentada mediante acta. | LS :
] v

NOTA: Para lo anterior, deberé diligenciar y presentar ANEXO certificacién de capacidad administrativa y operacional,
firmada por el representante legai de la entidad oferente.

4.1.5 Otras condiciones técnicas verificables
- i
4.1.5. 1 Equ:pos utilizados: El Oferente deberz diligenciar y presentar el ANEXO Hoja De Vldq Equulaos del presente
Estudio previo que corresponde a CERTIFICACION FIRMADA POR EL REPRESENTANTE LEGAL relactonada conla
Hoja de vida de los equipos utilizados para el manejo de las diferentes patologlas y procedlmteruos para el grupo que
este participando. :
4.1.5.2 OPORTUNIDAD EN LA ATENCION: El oferente debera diligenciar y adjuntar a su opropuesta el ANEXO
REFERENTE A LAS OPORTUNIDADES EN LA ATENCION A GARANTIZAR A LOS USUARIOS.

H 'E
4.2.5.3 El Oferente debera adjuntar a su propuesta los siguientes documentos relaclonaJos c'on eI Sistema de

Gestion en Seguridad y Salud en el trabajo (SG-SST). 1 ; :

f
{
i
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T o
a. El OFERENTE debera cumplir con la implementacion del Sistema de Gestion de la Seguridad y Salud en el Trabajo,

de acuerdo a lo establecido en el Decreto No. 1072 de 2015 *Por medio del cual se expidg el Decreto Unico - - -

Reglamentario del Sector Trabajo” y la Resolucién No. 0312 de 2019 *Por la cual se definen los Estandares Minimos
. del Sistema de Gestion de la Seguridad y Salud en el Trabajo,
b. El oferente deberéldlhgenmar y adjuntar a su propuesta el ANEXO FORMULARIO DE COMPROMISO CON EL
SISTEMA DE GES ION DE SEGURIDAD Y SALUD EN EL TRABAJO SG-SST del presente estudio previo firmado
por el represqntant Iegal de la entidad oferente.

¢. Diligenciar el ANE)dO compromiso de buenas practicas ambientales
N

4.2.5.4 VISITA DE CAMPO EN LAS INSTALACIONES DEL OFERENTE

La REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD No. 5, de la Policia Nacional, por intermedio del comité técnico
evaluador desngri3 ado: para este proceso, realizaré visita de campo al oferente, en el plazo de evaluacién de las
propuestas, en h Fano: de 8: 00 am a 12:00 pm, para adelantar la verificacion de las condiciones establecidas en el
Anexo FORMATO DE VISITA DE CAMPO.

!

Objetivo: Veriﬁcar que'la entidad cuenta con el talento humano requerido, es decir, especialistas, profesionales y
técnicos idoneos para el cumpllmlento del objeto contractual. Asimismo, revisar que dlspone de las condiciones de
infraestructura y 'dotacién necesarias que garanticen una adecuada prestacién de los servicios. De igual manera,
constatar la existencia lde soportes y regisiros que den fe de la trazabilidad para el seguimiento y la presentacion de
la informacidn, déjando como ev1denc1a un registro fotografico y un acta elaborada por el Comité Técnico.

5. EVALUACIPN EiCONOl}ﬂlCA
{

Al momento de la apertura de los sobres electrénicos de las propuestas recibidas a través de la plataforma SECOP I,
se determinara el orden de elegibilidad, iniciando por la oferta con propuesta econdémica de MAYOR PORCENTAJE
UNICO DE DESCUENTO aplicable a todos los items.

La Unidad med14nte eLcomlté evaluador procedera a verificar los requisitos habilitantes y condiciones técnicas de la
oferta con el ofrecimiento econdmico de mayor porcentaje tnico de descuento, en caso que este no cumpla con los
requisitos habilitantes ]exigidos, vencido el plazo para subsanar los mismos, se procedera a verificar la oferta del
segundo mayor porcentaje (inico de descuento y asl sucesivamente.

Lo anterior, en cumplimiento a lo descrito en el numeral 8 del procedimiento de la minima cuantia y las notas 99 y 100
de la Resolucién; 03049 del 30 de julio de 2014, del Manual de la Contratacién en la Policia Nacional y lo establecido
en los numeralej 4° y‘ 6° del articulo 2.2.1.2.1.5.2 del Decreto 1082 de 2015.

| % ! l
Si una vez verifi cadasI todas las ofertas presentadas, no se logra la habilitacidn, el proceso se declararé desierto
mediante comumcamén motivada que se publicara en el SECOP ||, de acuerdo a lo citado en la NOTA 101, de la
Resolucién 03049 del 30 de julio de 2014. (Manual de Contratacién en la Policia Nacional).

NOTA 1: No se reconogcera ninglin reajuste de tarifas o precios durante la vigencia del contrato, por lo tanto, el oferente
debe proyectar €l porﬂentaje de descuento a [a oferta por el tiempo de ejecucion del futuro contrato a celebrar, estos
valores no estaran:s éetos a ninguna clase de modificaciones por concepto de inflacién y por ningtin motivo se
considerara costds adicionales.

I . .
5.1 FACTORES ADICIONALES DE CALIFICACION Y SU JUSTIFICACION: NO APLICA
5.2 CRlTERlOS Dé DESEMPATE

En caso de empate Ia}entldad estatal aplicara los criterios del articulo 35 de la Ley 2069 de 2020 “Por Medio Del Cual
Sé Impulsa El Empreqdlmlento En Colombia® conforme con los medios de acreditacién del Decreto 1860 de 2021,
articulo 2.2.1.2.4:2.17 1Factores de desempate y acreditacion” .

| R A
De continuar el empate, se escogera para revision y evaluacion (entre las ofertas igualadas), la primera oferta
presentada al proceso en la plataforma SECOP I,

& -~

6. CONDIC]ONES IDEL CONTRATO Lt I
6.1LUGAR DE ENTREGA O LUGAR DE PRESTACION DEL SERVICIO

Los setvicios objefo de‘ este proceso, deberan ser prestados en la ciudad de Bucaramanga o en su area metropolitana,
deberan ser prestados' en las instalaciones de la entidad adjudicataria, por tratarse de procedimientos, consultas que
requieren de equipos espemahzados de alta tecnologia y en las demas instalaciones que la entidad tenga habilitados
para la prestacién de los e;ennmos a usuarios del Subsistema de Salud de la Policia.

oo b
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6.2 FORMA DE EJECUCION DEL CONTRATO . =1 o
L a forma de ejecucion del presente contrato procedera por evento. Ly

Para la prestacion de servicios médicos, el CONTRATISTA debera contar con la autonzamon escrlta y exclusiva de la
Oficina de Redes Integrales de la Regional de Aseguramiento en Salud N° 5 y deberén respet rse 1a$ limitaciones
descritas en las especificaciones técnicas minimas. SR R Rt 'M«@ s

]
Asl mismo y para efectos de facilitar la ejecucion del contraio, la REGIONAL DE ASEGURAIVI]ENTO EN SALUD N° 5
ha aplicado en concordancia con el Decreto 4747 de 2007 Por medio del cual se regulan algunos aspectos de las -
relaciones entre los prestadores de servicios de salud y las entidades responsables del pago de Ios servicios de salud
de la poblacion a su cargo, y se dictan ofras disposiciones. Asf como las establecidas en la Resolucuﬁn 4331 del 19 de
diciembre del 2012 que modificé parcialmente la Resolucion 3047 de 2008. ! ; 1 Iy i" _ i IB; ‘;
. B ! } t

Por ello en lo referente al envio de los formatos de que trata la Resolucion 4331 del 19 de d|c|=lnb del 2012 que
medificd parmalmente la Resolucién 3047 de 2008, ésta Regional, ha implementado ‘el &gunentelmecamsmo de
comunicacion: i

1. Por el correo electrénico  desan.rases-rei@policia.gov.co l :
. Verificacion de Derechos ADRES. ! !

! |
La verificacion de derechos (Segtn el Decreio 4747 de 2007) la realiza la en’ndad Pl ewoI aI dallgg}’-clamlento de
cualquiera de los anexos, para esto solo basta con realizar la consulta en el link afi llacnones Asl ismo;es importante

que la entidad realice la verificacion en la pagina de la Administradora de los recursos del sistema general de seguridad
social en salud ADRES reallzando los respectivos reportes. i |
} e :
Adicionalmente los aseguradores y prestadores con los cuales se tiene relacién contractual, deben tener en cuenta los
parametros establecidos en el presente estudio previo, con el fin de verificar el tipo de afi Ilac én del usuario y su
documento de identidad. - b l o b
v P [ ' : i i1
Nota 1: Se aclara que la Direccidon de Sanidad continda implementando el procedimiento descnto e las o Iigacnones del

contrato para aquellos servicios, procedimientos e insumos no contempiados en el acuerdo 002 de ab[II del’ 2001 y acuerdo
080 del 2022. )

Nota 2: Los servicios requeridos por la Regional que no hayan quedado descritos en el “Anexo ESPECIF[CAC]ONES :
TECNICAS" y que hagan parie del Acuerdo 002 del 2001 y que estén dentro del portafo'l:o de servicios del
CONTRATISTA, seran prestados por la entidad a las tarifas aqui pactadas, mediando solicitu del §uperwsor del
Contrato. En caso de no existir referente para el cobro de estos servicios, el Contratista: presen?aré otizacion como
respuesta a la solicitud del Contratante, la cual sera objeto de revisién por el Supervisor del Con| rato ﬁmevn realizara
una verificacién de precios minimos con otra entidad, y en caso que la cotizacion del Contratlsta sea més elevada
debera ajustar la tarifa o valor. Se exceptla los servicios prestados como Urgentes,,los cuales seran sujetos a
Verificacién por Auditoria Médica, debiendo ser reportados a la Oficina de Referencia al SIgmente correo disan.rases-
rin@policia.gov.co mediante el cual, se haré la solicitud formal de la atencion, programa éste que, cumple con la
normatividad vigente, sobre Referencia y solicitud de autorizaciones, Decreto 4747 de 2007 yilas den‘iés normas que

|
lo modifiquen ] ; 5*‘1‘ ;, ;IH ‘
' [}

6.3 PLAZO DE EJECUCION DEL CONTRATO i‘l !

- }
e

El plazo de ejecucion iniciara a partir de la aprobaclon de la garantia tinica y expedicién de la carta de inicio hasta el 30
de junio de 2026 o hasta agotar presupuesto o lo primero que ocurra. : |

Ll

6.4 FORMA DE PAGO ' 1 |
Ldb

La REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD No 5 efectuard el pago del valor del cont

ato e los témunos

establecidos por.1a ley siempre y cuando EL CONTRATISTA presente los documentos requendr‘as p01r la REGIONAL

DE ASEGURAMIENTO EN SALUD No 5 para efectuar €] pago. Estos documentos soportes de I

facturamén deberan

estar acompanados del recibo a satisfaccion de la prestacion del servicio expedido! por; eI SUPERVISOR DEL
CONTRATO, previo cumplimiento de los tramites administrativos y fiscales vigentes y conforme con los cupos de PAC
autorizados por la Direccion del Tesoro Nacional y de acuerdo i derecho de tuno sefialado en el articulo 19 de la ley
1150 de 2007, En ningtin momento la aprobacion de cupos de PAC sera |mped1mento para la ?je umén del contrato.
! d E ' 1

NOTA; Para todos los casos se tendra en cuenta lo dispuesto en el articulo 11 de Ia leyr 1!15 |de 2@07l que hace
referencia a la asignacion de tumo para efectuar los pagos una vez se presenten las cuentas de z0bros 0 facturas por
servicios recibidos, si los documentos en referencia son devueltos por ia REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN
SALUD No 5, por inconsistencias como la falta de informacion o mal diligenciamiento de los mlsmos la REGIONAL DE
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ASEGURAMIENTO!EN SAL UD No 5, se obliga a la asignacién nuevamente del turno, siempre y cuando se hubieren
subsanado las obsenilamones y se haya cumplido con el tramite documental dentro del plazo indicado.

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

i 1
El pago, se r allz ré en moneda iegal colombiana, en forma mensual, dentro de los sesenta dias calendarios
S|gu1entes fak raglicacion de la factura de prestacion del servicio radicacion en la ventanilla tnica de central de
cuentas; Juntc cd el recibido a satisfaccion suscrito por el Coordinador del contrato, con los documentos requeridos
por la Reglon)al d Acleguramlento en salud N° 5, de acuerdo al derecho a turno y al programa anual mensualizado
de caja (PAC

. Silos documentos en referencia son devueitos por la Reglonal par inconsistencias como la falta de informacioén o

mal dlllgenmamlento de los mismos, la Unidad se obliga a la asignacién nuevamente del turno, siempre y cuando se
hubieren subsanafio las observaciones y se haya cumplido con el tramite documental dentro del plazo indicado.
Siel acta dé rgtr ga y/o recibido no ha sido bien elaborada o no se acompaiia a esta de los documentos que para
cada caso ie soliciten en|esta contratacién, los términos anteriores sdlo empezaran a contarse desde la fecha en
que quede orregfda el acta o'desde aqueila en que se haya aportado el dltimo de los documentos.

Todas las demor: s que se presenten por estos conceptos seran de responsabilidad del CONTRATISTA, quien no
tendra por ello derecho al pago de intereses o compensacion de ninguna naturaleza. Lo mismo se predicara en el
caso de que el CONTRAT]STA no elabore y presente las respectivas actas a la Regional de Aseguramiento en salud
Ne 5,

Todos los pagos a que se compromete la Regional, seran cancelados dentro de los sesenta {60) dfas calendario
siguiente a que[ én due haya sido radicada la respectiva factura en la ventanilla tnica de central de cuentas y previo
situado de os dinéros correspondlentes por parte de la Direccién de Sanidad.

Los documentos que !se deben presentar para el pago de los SERVICIOS MEDICOS y SUMINISTRO Y
DISPENSACION DE MEDICAMENTOS se enumeran a continuacion: Enviar la facturacion a REGIONAL DE
ASEGURAMEINTO EN SALUD N° 5 ubicada en la transversal 154 N° 24 — 145 local 10 Barrioc bosque —
Floridablanca.

Las facturas cargadas al contrato por prestacion de servicios médicos o medicamentos deben ser entregadas EN
MEDIO FISICO Ios primeros cinco (8) dias habiles de cada mes, cuando se trate de facturacién de servicios sin
respaldo or supu stal (urgencia médica) deben ser entregadas en medio fisico los primeros diez (10) dias
calendario de cad mes, junto con el certificado de pre-radlcado del médulo de radicacion de cuentas médicas y los
RIPS en medio mégnét:co (CD), en Ia ventanilla tinica de Central de Cuentas de donde corresponde la ordenacién
del gasto, con los 'Slgmentes soportes y requisitos:

FACTURACION_ELECTRONICA Resolucién 0042 del 05 de mayo de 2020, Factura (de acuerdo a la normatividad
establecida y los réquisitos de Ley articulos 616-1,616-3 617 y 618 E. T; articulos 772, 773, 774 Cddige de Comercio,
Modificado | Ley 1231 de 2008), este documento debe estar dirigido a nombre de: “REGIONAL DE
ASEGURAM{EN O EN SALUD N° 57 con NIT. 804.012.688-5 con los soportes de conformidad con lo establecido
enla Resol cion;? 047 de: 3008 MINSALUD, Instructivo 013 de 2013 — DISAN o la norma que la adicione, modifique
o sustituyaf! {

Las Facturas electrénicas beberan ser enviadas al correo
electronico siifnacion.facturaelectronica@minhacienda.gov.co de _acuerdo a_previa instruccidn brindada por el
Coordinador del contrato), asi mismo, dichas facturas deberan ser cargadas al médulo del SISAP WEB (RECUM)
de la policfa Nacxdnal en el siguiente link: hitps://recum.policia.gov.co:8080/cm/recum/vista/frlogin.aspx

Nota: las entldadT que atin no cuentan con USUARIO Y CONTRASENA del médulo del SISAP WEB de la policia

.:__—l__

NaC|oan deli:ekré enviar, Ia 5|gwente informacicn al correo: anderson.mantilla@correo.policia.gov.co con el fin de
ser asighadol ¢}

ili Tk

, ' FECHA INICIO DEL|FECHA  FINAL  DEL

TELEFONO | CONTRATO DEL | cONTRATO DEL
NIT|IPS | NOMBRES | CEDULA bhoioinae | RESPONSABLE  DEL | RESPONSABLE DEL
USUARIO USUARIO

- =\
Las facturas debe estar dirigidas a la REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD N° 5 NIT 804.012.688-5
Enviar el co pon I |r}formac16n de los RIPS anexo a la factura

Una vez esién raFlcadas en el médulo SISAP WEB (RECUM), las facturas fisicas deben traer, el pre-radicado

CODIGO DE

HABILITACION EMAIL

impreso como tapa de las facturas a entregar

El correo para recibir la facturacion electrénica es siifnacion.facturaelectronica@minhacienda.gov.co,

De acuerdo a la Ley General de Archivos (594 del 2000} para entidades del estado, las facturas deben estar
legajadas al lado izquierdo con gancho plastico con un maximo de 250 folios en carpeta propalcote doble fapa
tamafio oficic. |,

No se permiten fagturas de multiusuarios

Las enhdadé% gue son sm &nimo de lucro deben anexar copia de! actc administrativo y calificacion o readmision
expedldo pdr laD AN donde le confirma la permanencia de entidad sin Animo de lucro
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" e los RIPS deben de estar cargados en el mddulo SISAP WEB (RECUM) (Registro de cuentaJ Meéibas) posterior a
esto se debe imprimir el pre-radicado y anexarlo como caratula en las facturas a entregari de forma fisica en la
ventanilla Gnica de central de cuentas ‘
Es un solo pre-radicado por la cantidad de facturas que se carguen y un solo CD
Anexo a la Facturacién debe de llegar el CD con la informacidn de los RIPS, datos que deben estar completos y
sin errores (informacion diligenciada por cada IPS).

e las entidades al momento de elaborar las factura de venta debe de enviarla al buzén electrénico
de siifnacion.facturaelectronica@minhacienda.gov.co, los pasos a seguir se encuentran en Ia clrcular externa 016
y 020, del Ministerio de Hacienda y Crédito Publ:co SIIF NACION. I
Una vez todos los documentos lleguen a central de cuentas se procedera a dar cumplimiento a la gufa de gestion
contractual en el SECOP Il (Colombia Compra Eficiente), con lo establecido en el capitulo Vi “Seguimiento a la
ejecucion contractual®, literal d) “Aprobacién de facturas” descripto de la siguiente manera:

« Aprobacion de facturas una vez que los proveedores completan sus entregas y le envian 3, a Entidad Estatal las
facturas correspondientes, la persona designada en la Entidad Estatal (generalmente del area f nanmera) debe de
ingresar al SECOP ||, consultar las facturas y aprobarlas o rechazarlas.

+ Lz plataforma solicita que los proveedores deben de llevar la factura en fisico a la enttdad pntes de mgresarla al
SECOP Il de esta manera las unidades en el ambito nacional, deberan verificar la informacion para aprobacién de
las facturas de los contratos.

» FEIl Certificado de Parafiscal debe de estar dirigido a Regional de Aseguramiento en Salud N° 5, con fecha al dia,
informando que la entidad se encuentra a paz y salvo, firmado por el Representante Legal y/o Revisor Fiscal.
Denominacion: la factura debe denominarse expresamente factura electrénica de venta y debe estar pre-impreso.
Identificacion del prestador de Servicios: debe indicarse claramente apellidos, nombre o razén‘ social y NIT del
prestador debe estar pre-impreso. Lo | b *

s Debe indicarse el nombre de la Regional de Aseguramiento en salud N° 5 i :

« Firma del usuario que recibid los servicios o el acompafiante {en caso de no contar con esta f irma debe tenér
comprobante de recibido del servicio por parte del pacienie).

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

« Fecha de su expedicion: que corresponda a la prestacién del servicio. U N I P
Descripcion detallada de los servicios prestados relacion pormenonzada de los servicios prestados al usuario,
discriminando el valor unitario de los servicios y la cantidad de los mismos.

« Valor fotal de los Servicios: sumatoria de los valores fotales por servicio. ,

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

Formato de informacién a terceros. !

Certificacion bancaria. o

Fotocopia del RUT actualizada | ;1 l 3

Fotocopia cédula representante legal. by il ‘

Notificacidon de la urgencia o autorizacion por parte de referencia y- conira referencia de la unidad de Sanidad.

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

Asimistmo, de acuerdo con la circular externa No, 016 del sistema mtegrado de informacién F|n ncnera SlIF Nagcion de
fecha 09 de marzo de afio 2021; solicita a todos los Representantes legales, secretarios generales, ordenadores del
Gasto, Areas Financieras, Coordinadores y usuarios del SIIF Nacién; con el fin de realizar el proceso de recepcion de
Facturas electrénicas de venta, notas debido y notas crédito. La administracién del SIIF nacién implemento el “Modelo
de Recepcidn de Facturas de Venta, notas debido y /o notas crédito”, el cual aplica de forma obligatoria a partir del 01
de abril de 2021 para todas las entidades que hacen parte del presupuesto General de la Nacidn (PGN), de conformidad
con lo establecido en la Directiva Presidencial 09 de septiembre del 2020. Aquellos Proveedores o Contratistas que
tengan identificado en el RUT la responsabllldad 52 — Facturador electronico (emisor), deberan entregar factura
electrénica de venta por los bienes y/o servicios ofrecidos a las entidades del ambito SIIF Nac on, como fambién las
notas débito y/o notas crédito, a través del buzén dispuesto para el efecto por el Ministerio’de Hacuenda y Crédito
Publico, para lo cual la informacién tributaria de’los terceros creados en el SIIF Nacién se actuallzaré icon base en los
datos de la DIAN mediante un Servicio Web. As{ las cosas, las entidades ejecutoras del PGN, aI realizar el registro de
la obligacion o del egreso de una caja menor, el sistema identificard si el tercero beneficiario de la misma es sujeto a
facturar electrénicamente, y al verificarlo solicitara la consulta y vinculacion de la(s) factura(s) electronica(s) de venta
en estado “Aprobada” (s) por el Coordinador y/o tacitamente, segtin lo define la norma, para contlnuar con el proceso
de pago. ;
| I R

« De ofra parte se debe tener en cuenta que de acuerdo con la Resolucion 2275 del 28 de leIe bre del 2023 articulo
14, indica el tiempo que dispone Ia entidad que realiza la facturacion electrénica de venta en; salud para el proceso
de radicacién ante el responsable de pago, de la siguiente manera: “Proceso de radicacién de la“ facturd
electrénica de venta en salud ante la entidad responsable de pago o demas pagadores. Los facturadores
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electronicos c"_flérl sector ’salud disponen de veintidos (22) dias habiles, contados a partir de la fecha de expedicion
de la factura; electromca de venta con validacién previa de la DIAN, para la radicacién ante las entidades
responsables de pago o demas pagadores, de |a factura, el Registro Individual de Prestacidn de Servicios de Salud
y los demas soportes determinados en la normatividad vigente.

» Paragrafo 1. El factﬁrador electrénico del sector salud anulard la factura cuando no se haya realizado la radicacion dentro
del plazo pl'e\ﬁlStO en este articulo, procediendo la expedicién de una hueva factura para el cobro de los servicios y
tecnologfas pr1estad s. !

el
¥,

R :

8. En Conclusién, LA POL!CiA NACIONAL sdlo dara tramite a las facturas generadas por los servicios prestados
* objeto del presente contrato que no presenten objeciones.
] v G.'

OBJECIONES Y GLOSAS: DECRETO 441 DE 2022 Por medio del cual se sustltuye el Capitulo 4 del Titulo 3 de la
Parte 5 del Libroi2 del becreto 780 de 2016 relativo a los acuerdos de voluntades entre las entidades responsables de
pago, los prestadores de servicios de salud y los proveedores de tecnologias en salud. Seccién 4. Facturas de venta y
glosas. Artlculo 2.5.3.4!.4.2 Aceptacion de las glosas. La aceptacion de las glosas por parte del prestador de servicios
de salud ocurre de forma expresa cuando dicha entidad informa de ello a la entidad responsable de pago, o de forma
tacita, si transcurridos los plazos previstos en el artfculo 57 de la Ley 1438 de 2011, el prestador de servicios de salud
no se pronuncia respecto de las glosas formuladas. La entidad deberd dar respuesta a las glosas notificadas por el
Regional.de Aseguramiento En Salud N° 5, dentro de los quince (15) dias habiles siguientes a su recepcion. En su
respuesta a las glosas' el prestador de servicios de salud podra aceptar las glosas iniciales que estime justificadas y
emitir las corresgondpntes notas crédito electronicas, subsanar las causales que generaron la glosa, o indicar
justifi cadamente{que la glosa no tiene lugar. En caso de no dar respuesta se entendera como aceptada tacitamente y
se procedera a realizar su respectivo tramite. El valor de la factura que no fue objetade, continuara con el tramite de
pago establecido, en la’ presente clausula Forma de Pago. Los pagos se haran a la cuenta registrada y avalada segun
certificacidn bancaria presentada por la entidad.

AUDITORIA DE CUENTAS La facturacién presentada estara sujeta a la auditoria de cuentas, para lo cual el
responsable de Ia ventanllla tinica — central de cuentas REGIONAL DE ASEGURAMIENTO N° 5, tramitara la cuenta
acompanada del recnbb a satisfaccion técnico, para que se realice la auditoria, segln lo estipulado en la ley 1438 de
2011 articulo 57.:

! !

TRAMITE DE GLOSAS. Las entidades responsables del pago de servicios de salud dentro de los veinte (20) dias
habiles siguientes a la presentacion de la factura con todos sus soportes, formularan y comunicaran a los prestadores
de servicios de salud las glosas a cada factura, con base en la codificacion y alcance definidos en la normatividad
vigente. Una vez formuladas las glosas a una factura o se podran formular nuevas glosas a la misma factura, ‘salvo
las que surjan d hechos nuevos detectados en la respuesta dada a la glosa inicial.

El prestador de servicios de salud debera dar respuesta a las glosas presentadas por las entidades responsables del
pago de servicios de salud, dentro de los quince (15) dias habiles siguientes a su'recepcion, indicando su aceptacién
o justificando la no aceptacion. La entidad responsable del pago, dentro de los diez (10) dias habiles siguientes a la
recepcion de la respuesta decidira si levanta total o parcialmente las glosas o las deja como definitivas.

plazo maximo de{siete (7) dias'hébiles para subsanar la causa de las glosas no levantadas y enviar las facturas enviadas
nuevamente a la entldad responsable del pagoe.

Si cumplidos los 1umce l(1 5) dias habiles, el prestador de servicios de salud considera que la glosa es subsanable, tendra un

Los valores por las glosas levantadas total o parcialmente deberan ser cancelados dentro del mismo plazo de los cinco (5)
dias habiles siguientes, a su levantamiento, informando al prestador la justificacion de las glosas o su praporcién, que no
fueron levantadas”. (En este Ultimo evento se procedera a citar al prestador a una conciliacion directa en las dependencias
de sanidad policial, que no debe superar los sesenta (60) habiles posteriores a la radicacion).

A .
“Una vez vencndésn los términos, y en el caso de que persista el desacuerdo se acudira a la Superintendencia Nacional de
Salud, bien sea en uso fde la facultad de conciliacién o jurisdiccional a eleccion del prestador, en los términos establecidos
porla Ley,

El Gobierno Nacional reglamentaréa los mecanismos para desestimular o sancionar el abuso con el tramite de glosas por parte
de las entidades responsables del pago®.

R .
CAUSALES I?E NO PAGO: LA POLICIA NACIONAL

» Todo ser\ncuo ambulatorio (primera vez o control) u hospitalario que no cuente con formato de autorizacion por
parte de la central de autorizaciones de la USP q

-~ h]
-
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e Toda urgencia, que no cuente con codigo de notificacion por parte de la central de autonza tén'de la USP, salvo
que se hayan agotado los procedimientos de notificacion establecidos en el Decreto 4747 de 2007 y Resolucion
3047 de 2008 del Ministerio de la Proteccidn Social.

« Prestaciones en los servicios de urgencias mas alld del servicio de clasificacién de TRIAGE y dé la consuita
meédica de urgencias, snempre y cuando no superen las pautas de auditorla de pertinencia dadas para ser
consideradas como una urgencia, conforme a la normatividad vigente. '

» Atencion mas alla de la atencién inicial de urgencias, si no se han surtido los tramites de notifi camén previstos en
el decreto 4747/2007, ; !

* Los costos por atencion de los eventos adversos, generados durante la prestacién de un ;serwcno, correran por
cuenta de! prestador. Entendido el evento adverso como se estipula en la Resolucién 4816 de! 27 de noviembre de
2008 “Dario no intencionado al paciente, que ocurre como consecuencia de la utilizacion de un dispositivo médico”,
La Auditorfa de Cuentas! Médicas de la Regional de Aseguramiento en Salud N° 5 concurrirda en el analisis y
cumplimiento de lo agul consagrado sobre dicho proceso. I N

» Servicio electivo, fuera del plan de beneficio del SSPN, que no haya sido dlhgenclado enlel for ato del comité
técnico cientifico y aprobado por esa instancia de la Dlreccu‘m de Sanidad. N R

» 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 (el concepio de favorabilidad para estos casos que emita el CTC, ohrard como herramienta de
mejoramiento y supervision, mas no como causal de no pago).

» Las contempladas en la Resolucién 3047 de 2008, Resolucion 416 de 2009 del Mlnlsterio dei la Proteccufm Social y
demas normas que las modifiquen o adicionen

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

1
H ! I M
“Notas débito y notas crédito para la factura electrénica de venta: Las notas débito y notas crédito son documentos
electrénicos que se derivan de las operaciones de venta de bienes y/o prestacién de servicios que han sido previamente
facturados, asociadas o no a una factura electrénica de venta, mediante el Cédigo Unico de|Factura Electrénica -
CUFE cuando sea el caso, las cuales se generan por razones de tipo contable y/o fiscal, cumpl endo !as condiciones,
términos, mecanismos técnicos y tecnoldgicos que para el efecto sefiale la Unidad Mdmmrstrat var Eslpectal Direccion
de Impuestos y Aduanas Nacionales -DIAN". : [ iy
! i

De acuerdo a lo anterior, se debe cumplir a cabalidad tanto contablemente como en materia tributaria debido a que las
notas créditos son el soporte legal y fiscal de la NO cancelacion o modificacién del valor a pagar de la facturacion
emitida por las entidades teniendo en cuenta las conciliaciones realizadas por parte de la ofi c1na .de Auditoria Médica y
las diferentes entidades, asl mismo, justifican el cambio o modificacion en la base de las retencidnes practicada por los
diferentes conceptos. | i L | -

[

NOTA: Toda glosa conciliada y que tenga valores aceptados por [PS que dentro de la documehtéc’ién no tengan su
debida nota crédito y sea detectada por la oficina de Contabilidad, no serd tramitada para pago en la oficina de Tesoreria
hasta que la novedad sea subsanada

6.5 SUPERVISOR, INTERVENTOR Y/O COORDINADOR DEL CONTRATO |

El Supervisor del confrato sera el Funcionario Grupo Regional Soporte Y Seguimiento Servicios ‘lge Alto Impacto
6 quien haga sus veces 6 a quien con posterioridad designe el Contratante, quien verificara Iafejec,ucién idonea y &l
cumplimiento del objeto del contrato de acuerdo a lo normado en la Ley 1474 de 2011 y conforme a lo establecido en
la Resolucion No. 00090 del 15 de enero de 2018 “Por la cual se acfualiza, modifica y complementa el Manual de
Contratacion de la Policia Nacional; adoptado mediante Resolucién 03049 de 2014.

o El supervisor del contrato realizara seguimiento continuo, garantizando la eficiente y opohuna inversion de los
recursos del contrato, debiendo ceiiirse a las condiciones y términos convenido en el contrato, asfjmismo, verificara
cualquier hecho o circunstancia constitutiva de incumplimiento de lo pactado, rindiendo un in orme inmediatamente
al contratista, proveedor, al ordenador del gasto de la Regional de Aseguramiento en Salud No 5, como contratante.

« [nformara periddicamente al ordenador del gasto de la Regional de Aseguramiento en Salud No' 5, el porcentaje
de ejecucidn del contrato en el formato establecido cadigo: 2BS-FR-0019, version 5 del 12 de marzo de 2021,
informe supervisores seguimiento contractual.

* Subird los documentos soporte ejecucion de contrato “constancia recibida a sattsfacclén informe supervisores
seguimiento contractual, certificaciéon de parafiscales, planillas de pagos, con un plaz maximo de 3 dias
posteriores a su diligenciamiento en el drea de trabajo de la ejecucion del contrato, en el S|stema electrénico de
contratacion puiblica SECOP |l i b

+ Mantendra permanente en vigilancia los servicios contratados, verificando los plazos térmlnos y condiciones,
conforme lo descrito en el contrato,

t i
! , |
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» Dara cur&npll Ileknt() a la Resolucnén 00090 del 15 de enero de: 201 8, emanada de la Direccién General de la Policia
Nacional. “Pjor la bual s¢ actualiza, modifica y complementa el Manual de Contratacién de la Policia Nacional,
adoptado medlante Resolucion 03049 de 2014, y en la Ley 1474 de 2011 articulos 82 a 86. %

e Tendrila obl:gacnén de solicitar acompafiamiento de caracter técnico, econémico v juridico, de Tequerirlo, para la
supervision y control de la ejecucion del contrato, de las direcciones y especnahdades institucionales que cuenten
con la formacnén técmca o profesional en el area respectiva que el supervisor requiera.

) Elaborar Y. remltlr el proyecto de liquidacion del contrato, una vez terminado, ejecutado y cancelado en su totalidad,
seglin Cédl o ? -FR-0023 Version 5 del 12 de marzo de 2021, ACTA DE LIQUIDACION BILATERAL.

6.6 OBLIGACION S DEL CONTRATISTA

Las obligaciones del contrat[sta estan descritas en el Anexo OBLIGACIONES DEL CONTRATISTA
‘6.7 OBLIGACION S DE LA POLICIA NACIONAL

!
Lo

Obligaciones' della Po |cfa Nacnonal -Regional De Aseguramiento En Salud No & en el anexo obligaciones de la
policla nacional *

A

7. FORMAY PROCEDIMIENTO DE ADJUDICACION

i

Se adjudicara el conirato en forma total al oferente con el MAYOR PORCENTAJE UNICO DE DESCUENTO
OFERTADO aphcablela cada {tem; que cumpla con las condiciones requeridas en el presente proceso, en caso gue
este no cumpla con los requisitos habilitantes exigidos, vencido el plazo para subsanar los mismos, se procedera a
verificar la ofertal del ofrer:lmlento con segundo MAYOR PORCENTAJE UNICO DE DESCUENTO OFERTADO vy as|
sucesivamente hasta gbtener un oferente habilitado.

t
No se aceptaran propuestas ALTERNATIVAS, de hacerse de esta manera no seran tenidas en cuenta. Solo se evaluara

y se verificara aquella.oferta que se encuentre completa y que cumpla con los requisitos sefialados en el estudio de
conveniencia y oportur.idad.

- 1 ] R + \J
La forma de adJLdlcar.lén del presenie proceso se efectuara mediante comunicacién de aceptacion de la oferta, la
entidad manifestara alla aceptacién expresa e incondicional de la misma, los datos de contacto de la entidad y del
supervisor designado, con la publicacién de la comunicacién de aceptacion en la plataforma del SECCP |l el proponente
seleccionado quedara informado de la aceptacion de su oferta.

De no quedar mngun oferente habilitado se declarara desierto el proceso, mediante comunicacion motivada que se
publicara en Ia pliatafor a del SECOP L.
Il ] .
8. ESTIMAC[ON, 'EIP]FICAC[ON, ASIGNACION DE RIESGOS Y DETERMINACION DE GARANTIAS.

Teniendo en cuenta que €l monio de la contratacién es inferior al 10% de la menor cuantfa, la estimacion del riesgo
{probabilidad de concurrencia del riesgo) corresponde a los porcentajes minimos indicados dentro de la normatividad
vigente, el Manual de Contratacmn para la Palicfa Nacional y las necesidades de la institucion, los cuales se relacionan
en el Anexo del presente estudio de conveniencia y oportunidad.

h ‘ ,! l L. ESTUDIO DEL SECTOR
1. ANALISIS DE LA DEMANDA

El subsistema de salud de la Policla Nacional, es un régimen excepcionado segun lo establece el articulo 279 de la ley
100 de 1993, el cual seﬁala que “El Sistema Integral de Segurldad Sacial contenido en la presente Ley no se aplica a
los miembros deilas Fuerzas Militares y de la Policta Nacional, ni al personal regido por el Degreto ley 1214 de 1990,
con excepcidn de| agu%l que se vincule 2 partir de |a vigencia de la presente Ley”. .

r . -
De conformidad a lo anterlor el subsistema se encuentra estructurado segun la ley 352 de 1997; decreto 1795 del 2000;
decreto 1796 del 2000y las demas normas que los modifiquen, adicionen o deroguen.

De igual manera, para la prestacion de los servicios de salud, el Consejo Superior de Salud de las Fuerzas Militares y
de la Policfa Nacjonal, ha proferido diferentes acuerdos, entre los que se encuentra el 002 del 2001 que corresponde al
plan de beneficios; el dcuerdo 080 de 2022 sobre los medicamentos, y el mas reciente el 070 de 2019 sobre el modelo
de atencién, el Gl!.lal corllevé a una nueva organizacion interna de la Direccidon de Sanidad.

La Regional de aseguramiento en salud N°, 5 tiene la necesidad de contratar con una Entidad Prestadora de Servicios
de Salud en la especialidad de servicios médicos EN PROCEDIMIENTOS DIAGNOSTICOS, TERAPEUTICOS,
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CONSULTAS AMBULATORIAS Y HOSPITALARIAS POR LA ESPECIALIDAD DE REUMATOLOGIA debido a que en
nuestra red propla del Establecimiento de Sanidad Policial Complementario DESAN, no se cuenta con la capacidad
tecnoldgica ni cientifica, para dar cobertura en el servicio de Reumatologla y examenes especializados en este campo,
toda vez que se ha visto el incremento en la frecuencia de patclogias relacionadas con €l orjgen de este grupo de
enfermedades, como la artritis reumatoide, el lupus eritematoso sistémico, la espondilitis anqunlosante el sindrome de
Sjégren o la esclerodermia, esta en la inflamacion de la membrana sinovial. La causa de algunas de eIIas es autoinmune,
es decir, las defensas atacan al propio organismo, entre otras en los usuarios del Subsistema de SaIud de esta Regional,
en los diferentes grupos etarios.

POBLACION OBJETO: Segun el reporte en el registro del Sistema de informacidn policial en salud SISAP la poblacion
objeto a intervenir en la REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD N.° & a corte 30 de junic de 2025 es de 56.574
usuarios como se evidencia en la tabla 5 .

Tabla N° 1. Usuarlos Remonal de Policia Numero 5 !

i > 0

: POBLACIGN REGIONALS (CORTE30JUN2025) ,  ©. % -4 ity %0
TOTAL DESAN DENOR DEARA __ |DEPARTAMENTOS| MUNICIPIOS | FEMENINOS | MASCULINGS
32,304 22,585 1,685 24,592 ! 31,982
56,574 57% 40% 3% 7 133 43% 57%
1
1;:;:‘;;“ Zinfancia | 3.Addlescencia | 4, Juvetud 5, Adultez 6. Vejez g
3,483 6,076 6,112 9,338 23,645 7,920 | I 1
5.2% 10.7% 10.8% 16.5% 41.8% ~14.0% §
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llustracion 2 Piramide poblacional UPRES Santander corte junio 2025 por genero
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Fuente: Elaboracién propia Area alto impacto datos Censo Nominal 2025 i

o

En consecuencia, el contrato de prestacién de servicios de salud que motiva este estudio prelllo se  justifica por las
siguientes razones: No existe la capacidad instalada en la red propia de Regional de Aseguramiepto en,Salud N° § para
atender la poblacién con necesidad de servicios médicos consulta médica especializada, procedimientos diagnésticos
y terapéuticos de reumatologia, durante el trascurso del afio 2025 de enero a agosto se suplio a necesidad mediante
la contratacion de los servicios con la entidad CENTRO MEDICO SINAPSIS IPS. en donde se han atendido 279
usuarios con mas de 114 patologias diferentes por un valor de $ 60.954.938, como se describe a continuacion, asl:

. . “PACIENTES ATENDIDOS DE ENERO-A AGOSTO 2025 . .
PACIENTES 279 i
ATENCIONES 525

COSTO $ 60.954.938

e ~_SERVICK
890388 -CDNSULTA DE CONTROL O.DE SEGUIMIENTO POR ESPEGIALISTA EN REUMATOLOGIA

Fuente RASES N° 5- 2025

0_

890288 -CONSULTA DE PRIMERA VEZ POR ESPECIALISTA EN REUMATOLOGIA = e Vi: z

892090 -INYECCION O INFUSION DE OTRA SUSTANCIA TERAPEUTICA O'PROFILACTICA - .

890289 -CONSULTA DE PRIMERA VEZ POR ESPECIALISTA EN REUMATOLOGIA PEDIATRICA.

PEDIATRICA .

890385 -CONSULTA DE CONTROL O DE'SEGUIMIENTO POR ESPEClALlSTA EN- REUMATOLOGiA

861401 _-INFILTRAGION INTRALESIONAL CON MEDICAMENTO HASTA DE CINCO LESIONES

) 819 600

861402 -INFILTRACION INTRALESIONAL CON MEDICAMENTO ENTRE CINCO A DIEZ LESIONES xr '&‘ I, T 1 ‘$:360.000
VALOR TOTAL S A 525 ' $ 60.954.938
Euente RASES N° 5- 2025 i
+
NI
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ARTRITIS:REUMATIOIDEAISERCPOSITIVA SIN OTRA ESPECIFICACION . & 97 '$12.774.302 | 18,48%
{OSTEQ)ARTROSISIPRIMARIA GENERALIZADA = 60 $6.305.744 | 11,43%
ARTRITIS'REUMATOIDE NO ESPECIFICADA "'« o fESaL ‘ 26 $2.487.538 | 495% .
LUPUS ERITEMATOSO SISTEMICO CON COMPROMISO DE ORGANDS [} SlSTEMAS 20 $2.720.964 | 3,81%
POLIARTRITIS NG’ ESPECIFICADA" et AT T g 20 | $1.998.682 |, 3,81% -
PSORIASIS.VULGARS - & ; B 18 ‘| 51.781.656 | 3,43%
MIAEGIA 1 i L ] .17 . | $1.627.396 | 3,24%
LUPUS ERITEMATO_ anSI:TEMICO SIN, OTRA ESPECIFICACION 13 $1.236.524 | 2,48%
TITULACION ELEVADA'DEANTICUERPOS: .. & = . . %  ox 3. %, 137 '] $1.236.524 | 2,48% .
SINDROME SECO.[SJOGREN). <. 1 R 10 $1.283.142 | 1,90%
ESPONDILITIS ANGUIEOSANTE. . H v 8 . | $757.594 | 1.52% .
MIOPATIA, INFFAMATORIANO CLASIFICADA EN OTRA PARTE < 8 $1.704.100 | 1,52%
ARTRITISING. ESPECIF[GADA R c , o omaw L VU v ] $659.876 | 1,33%
DOLOR ENARTICULACION. - e & - 7 $1.078.664 | 1,33%
HIDRADENITIS SUPURATIVA, . S ‘ “,' T S ' 7 51.940.404 | 1,33%
BOCA SECA.NO ESPECIFICADA, 7 ¢ 6 $566.988 | 1,14%
OSTEOPOROSIS IDIOPATICASIN: FRACTURAPATOLOGICA T8 ] 8892270 | 1.14%
OTROS TRASTORNOS:ESPECIFICADOS DE LOS DISCOS INTERVERTEBRALES 6 $566.988 | 1,14%
ARTROPATIAPSORIASICA (MO70:MO73MOS0):, . A Ll TV RS 5% | $799:382 | 0,95%
COMPROMISO SISTEMICO TEJIDO CONJUNTIVO NO ESPECIFICADO _ 5 $483.760 | 0,95%
DERMATOMIOSITISJUVENIL * , 0 " ek L 7 8 > 0 7 5 . 1.'$1.513.494 | 0,95%
LUMBAGO NO.ESPECIEIGADO. w L ey e . 5 5474100 | 0,95%
URTICARIA NO-ESPECIFICADA: %, 3 L w e | L. B | 418:905.776) | .0,85%
VASCULITIS: LIMITADA:A EA'RIEL SIN OTRA ESPECEFICACION : ‘o 5 $478.930 | 0,95%
"ESPONDILOPATIAINEIAMATORIAS NO ESPEGIF!CADPu s e L LT Ry e e 4° £.$381.212- | 0,76%
HIPOTIROIDISMO'NO.ESRECIFICADO ™=, | T e 4 " '$376.382 | 0,76%
SINDROME DEL.MANGUITO. ROTATORIO : o T 5 s 4 5386.042.. | .076%
SINDROME:DEL TUNEL CARPIAND- - 4 $381.212 | 0,76%
TUMOR MALIGNO:DEFA'PROSTATAR : "7 " 13« ' o et 4, W E0%386.042 | 0.76%
ESCLERODERMA LOCALIZADO [MORFEA] Ky g T 3 $283.494 | 0,57%
EXAMENES Y, CONTACTOS PARA FINES‘ADMINISTRATIVOS A R $283.494 | 0;57%
HEMIPLEMAFTACIBAE L) § 0 & +#.7 3 $278.664 | 0,57%
HIPERTENSION' ECEN.CIAL‘(PRIMAR[A‘ T T8 '}75.293,154 -|0,57%
MIGRA?A SINAURAHMIGRATA. COMUN} 2. 5, ‘ 3 $283.494 | 0,57%
OBESIDAD. DEBIDAA EXCESO.DEFCALORIAS & . &~ . . R - $288.324 | 0,57%:
OSTECPOROSIS POSTMENOPAUSICASIN FRACTURA PATOLOGICA ; ! -~ 3 $288.324 | 0,57%
'PSORIASIS'NO'ESPECIFICADA .~ =%, 3" 3 A T .3, | .$288.324 | 057%
PURPURA TROMBOCITOPENICA lDIOPJ—\TICA 3 $283.494 | 0,57%
TRASTORNOS NO:ESPEGIFICADO'DE LOS;TEJIDOS BEANDOS RELACIONADOS CON EL «3 - $283.494" | 057%
TUMORCOMBORTAMIENTO !NCIER‘.I' )!0 DESCONOCIDO DEL RI?ON 3 $278.664 | 057%
URTICARIAIDIOPATICASTE Ih0 o v Wi e T S T $349.696- | 0,57%
COLITISY, GASTROENTERITIS NOJNFECCIOSAS NO ESPECIFICADAS , o -2 $190.606 | 0,38%
DERMATOPOLIMIOSITIS NO'ESRPECIEICADA. e . ‘?:*zza., VT T Tk T v 27 5185776 | 0,38%
ENFERMEDAD DE GLANDULA SALIVAL NO ESPECIFICADA - 2 $190.606 | 0,38%
EPILEPSIATIRO'NO'ESPEGIFICADOY w52 Rl o) L, L J2vet | .$297.718, | 0,38%.
HIPERURICEMIA SIN SIGNOS.DE ARTRITIS INFLAMATORIA Y ENF TOFACEA - $190.608 | 0,38%
HISTORIA PERSONA’L‘DE;USO*’(PRESENTE)DEANTlCOAGULANTESX LARGO TIEMPO ™. 277|772 = | $485.776°. 1 0,38%
INSUFICIENGIA'VENOSA {CRONICA). (PERIFERlCA) ¢ _iaand "« o 2 5185.776 | 0,38%
'IRIDOCICEITIS'NG ESRECIFIGADA",” 1, = I CrwdUFTR Mo WA TP T2 151800606 7| 0,38%
LEUCEMIA-LINFOIDE SINOTR/ ESPEC!FICA ION 2 $190.606 | 0,38%
OTROS DIAGNOSTICOS }: K # b : b et | 7200 508 7.379.464 % 13,71%

N 5 VALOR TOTAL. ) 525~ | $%60.954.938 | 100,00%

- Fuente RASES N° 5- 2025

ENERO FEBRERO MARZO ABRIL MAYO

Euente RASES N° 5- 2025
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MOMENTO DE CURSO [CANTIDAD || % PART |
Primera Infancia {0 - 5) 0,36%
Infancia (6 - 11) 1 0,36%
Adolescencia (12 - 17) 8 2,15% :
Juventud (18 - 28) 12 4,30% \ { - i ik
Adultez (29 - 59) 170 60,93% ! 14
Vejez (>60) 89 31,90%

VALOR TOTAL 279 100,00%

Fuente RASES N° 5- 2025

Es importante recordar en relacion a este tipo de enfermedad que, segtin La Asociacion Colombrana de Reumatologia,

ASOREUMA, mediante un artfculo publicado el 20 de Marzo de 2019 por el Frente.com.co de acuerdo con el Doctor
Andrés Fernandez, reumatologo, se estima que “en Colombia la Artritis Reumatoide es prevalenfe end & por ciento, es
decir, por cada 1000 habitantes 15 tienen esta enfermedad. Las mujeres sufren mas de an‘ntls que los hombres

estiméandose que por cada hombre afectado hay 3 mujeres que la padecen”2.

“Desafortunadamente un paciente tarda alrededor de 6 a @ meses en ser visto por un reumatélogo, perdiéndose tiempo
valioso en el inicio de un tratamienta éptimo, que permita controlar la enfermedad en los primeros 6 meses, fiempo que
se considera vital para el inicio de un fratamiento, dado que se pueden fener mejores resu.’tados si se hace una
intervencion temprana” asegura el reumatéiogo, presidente de ASOREUMA. |

1
e it
Se anexan algunos conceptos de las patologlas mencicnadas asf: { 1

ARTRITIS: Son las enfermedades inflamatorias de las articulaciones propiamente dichas. Dichas articulaciones se

hinchan, duelen y pierden su movilidad. Pueden ser transitorias o crénicas. Pueden también afectarse otros sistemas

del organismo, como el pulmén o el corazdn, Las artritis mas conocidas son la Artritis Reumatoide, la Gota, la

Espondilitis Anquilosante, el Lupus Eritematose Sistémico y la Artritis Psoriatica. ' ' ;
! | .

ARTROSIS: En este grupo de enfermedades, el dafio inicial asienta en el cartllago artICIJlar que se degenera

progresivamente y con ello la articulacion duele, se deforma y pierde su movilidad. La arirosis puede ser primaria (la

mas frecuente y de causa desconocida) o secundaria a otras enfermedades.

OSTEOPOROSIS Y ENFERMEDADES PRIMARIAS DEL HUESO: La osteoporosis es una enfermedad en la que la
falta de resistencia ésea conduce a la aparicidn de fracturas. Es una auténtica epidemia en el myndo occidental debido

al envejecimiento progresivo de la poblacion. i1y i

1

LUPUS (LES): Es una enfermedad autoinmunitaria. En esta enfermedad, el sistema inmunitario del cuerpo ataca por
error el tefido sano. Este puede afectar la piel, las articulaciones, los rifiones, el cerebro y otros é_rganos

DOLOR LUMBAR: En la mayor parté de los casos, es de origen desconocido, pero en ocasiones su causa radica en
una hernia discal, un conducto lumbar estrecho, o en anomallas estéticas de Ia columna vertebral .
REUMATISMOS DE PARTES BLANDAS: Engloba las enfermedades de los tendones (tendlnltls) tbolsas serosas
(bursifis), musculos (miopatias y miositis), e incluso del sistema nervioso penférlco como lqs' sIndromes de
atrapamiento nervicso. |

r
.‘r'
L

FIBROMIALGIA: Es un irastorno caracterizado por dolor musculo esquelético generalizado acdmpaﬁado por fatiga y

. problemas de suefio, memoria y estado de animo.

Teniendo en consideracién que el esplritu de la Ley de Seguridad Social en Salud Colombiéna es la Cobertura y
Proteccidn del Riesgo de la poblacion usuaria del sistema (Ley 100 de 1993, 1722 de 2007 y 14;38 de 2011), lo cual se
hara por parte de las entidades que integran el régimen y que en esta reciben la denominacion de Fmpresas Promotoras
de Salud (E.P.S.), y que la Direccion de Sanidad (DISAN) segun el Artlculo 18 del Decreto 1795 de 2000, es dentro del
Subsistema de las Fuerzas Militares y de Ia Policia Nacional (S.5.M.P.), la encargada de Admlnistrar e Implementar las
politicas que emita el Consejo Superior de Salud de las Fuerzas Militares y la Policia Nacional (CSSMP) asumiendo el
papel de E.P.S,, al igual que los Planes y Programas que coordine con el Comité de Salud de la Policia Nacional y que
como cualguier E.P.S. es la que cubre el riesgo de sus usuarios (afiliados y beneficiarios); ademas que este ente juridico
esta conformado por Regionales y Unidades Prestadoras de salud para poder disponer de una fed completa nacional
que proporcione amparo en salubridad a los usuarios de todo el pals y que para el caso del Deparitamento de Santander
es la Regional de Aseguramiento en Salud Nro. § (RASES) la que debe contratar, regular, organizar, proveery controlar
los servicios requeridos para proporcionar a la poblacidn usuaria una proteccion del rlesgo asegurado y el
restablecimiento de su estado de salud perdido por eventos catastroficos y/o enfermantes.

Que los servicios a prestar a los usuarios adscritos al Subsistema de Salud, estan identificados ;en el Manual de
servicios y tecnologfas de salud financiados con recursos de la Unidad de Pago por Caplfac:lén (UPC), para la
ATENCION INTEGRAL EN SERVICIOS DE SALUD DE MEDIANA Y ALTA COMPLEJIDAD €h la Junsdlccrén y dar

F
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cumplimiento al Plan de Beneficios de la Policia Nacional, segtin Decreto 1795 de 2000 “Por el cual se estructura el
Sistema de Salug 'Fh? |a$ Fuerzas Militares y de la Policla Nacional”; Capitulo Il REGIMEN DE BENEFICIOS; ARTICULO
27,y el ACUERI;:),O: 002 del Consejo Superior De Salud De Las Fuerzas Militares y de la Policla Nacional “Plan De
Beneficios De Sanidad" Policial.

Los servicios requeridos para nuestros usuarios incluyen procedimientos diagnésticos y terapéuticos como:
INFILTRACION INTRALESIONAL, ENTRE OTRAS y consulta reumatologia adulto y pediatrico.

Se hace imprescindiblé realizar una contratacién que supla dicha necesidad y garantizar la atencién de los usuarios de
forma oportuna, l::or;lti_n a'e ininterrumpida, logrando un adecuado tratamiento y recuperacion del estado de Salud del
paciente. | ‘1 D
De acuerdo con lo anterior, la necesidad recurrente de los usuarios del subsistema-de salud de |& Policfa Nacional,
asignados a la Regional de aseguramiento N° 5'(UPRES SANTANDER) para dar cumplimiento a'este beneficio se
plantean las siguientes opciones:
+  Adquirir mediante un proceso de contratacion, la prestacién servicio médicos EN PROCEDIMIENTOS DIAGNOSTICOS,
TERAPEUTICOS {C?N ULTAS AMBULATORIAS Y HOSPITALARIAS POR LA ESPECIALIDAD DE REUMATOLOGIA,

. i 1 R i
La mejor opcién es la de adelantar el proceso de contratacion de estos servicios.
La presente contratacion no se encuentra cobijada por ningin Acuerdo Comercial o un Tratado de Libre Comercio
vigente para el Estado Colombiano en los términos de la seccidn 4, subseccién 1 del Decreto 1082 de 2015, toda vez
que, por exclusién de aplicabilidad, la Contratacién de servicios de Salud no esta cobijada en estos acuerdos
Internacionales. !

. J | i ‘ : !
REGLAMENTAQIQN LEGAL: De acuerdo a las establecidas por el Ministerio de la Proteccidn Social y las que surtan
en referencia a $éwic|os de salud, ley 1618 de 2013 “Por medio de la cual se establecen las disposiciones para
garantizar el pleric ejet’.cicio de los derechos de las personas con discapacidad”

Constitucién Poltica de Colombia. Art 13 1891° El Estado promovera las condiciones para que la igualdad sea real y
efectiva y adoptara medidas en favor de grupos discriminados o marginados. El Estado protegera especialmente a
aquellas personas que, por su condicidn econdmica, flsica o mental, se encuentren en circunstancia de debilidad
manifiesta y sanc}-’:ifnara los abusos o maliratos que contra ellas se cometan.”

iy
Constitucién Politica de Colombia. Art 47 1991 “El Estado adelantara una politica de prevision, rehabilitacion e
integracion social para?los disminuidos fisicos, sensoriales y psiquicos, a quienes se prestara [a atencion especializada
que requieran”. ' ; .

I P By

La Ley 1098 de 2006 Codigo de la Infancia y la Adolescencia. En su artfculo 36 establece los derechos de los nifios,
nifias y adolescentes con discapacidad: “ademas de los derechos consagrados en la Constitucion Politica y en los
tratados y conveg'l}os iriter‘nacibnales, los nifios, las nifias y los adolescentes con discapacidad tienen derecho a gozar
de una calidad de vida} plena, y a que se les proporcionen las condiciones necesarias por parte del Estado para que
puedan valerse por si mismos, e integrarse a la sociedad”.
La Ley 1145 de 2007 Por la cual se organiza el Sistema Nacional de Discapacidad, cuyo objeto es “impulsar la
formulacién e implementacion de la politica piblica en discapacidad, en forma coordinada entre las entidades ptblicas
del orden nacional, regional y local, las organizaciones de personas con y en situacién de discapacidad y la sociedad
civil. g i | i |
La Ley 1346 de ;2009 Por la cual se aprueba la Convencién sobre los Derechos de las Personas con Discapacidad y
es ratificada mediante |la Sentencia C-293/10 de la Honorable Corte Constitucional.

Ley 1618 2013 “, Art. 9. Derecho a la habilitacién y rehabilitacién integral. Art. 10 Derecho a la salud

La Ley Estatutaria 1618 de 2013 Tiene por objetivo garantizar y asegurar el ejercicic efectivo de los derechos de las
personas con discapacidad, mediante la adopcidén de medidas de inclusion, de acciones afirmativas, de ajustes

razonables y de la elin‘linacién de toda forma de discriminacion por razén de discapacidad.

Ley 60 1993 A’r;tichlos 2, 3',E 4 y 5, establecen la prestacién de servicios de salud de competencia municipal,
departamental di'stritalh/ nacional y es deber garantizarlo direciamente o a través de contratos con entidades oficiales
o privadas, teniendo en cuenta los principios de complementariedad y subsidiariedad.

Ley 100 1993 Sistemna de Seguridad Saocial Integral tiene por objeto garantizar los derechos irrenunciables de la persona

y la comunidad para o?tener una calidad de vida acorde con la dignidad humana, y brinda beneficios especiales a las

personas con dis|capacidad. i
R 1 3

Decreto 2226 de!1996 [Se asigna al Ministerio de Saludrsla funcién relacionada con la direccidn, orientacion, vigilancia y

ejecucién de los plane? y programas incluye “minusValidos y discapacitados” )
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Resolucidn 3165 1996 Adopta lineamientos de atencion en salud para las personas con def c1e'1ci?s',_fd capacidades y
minusvalias. H

t

Ley 1392 2010 “Por medio de la cual se reconocen las enfermedades huérfanas como de especial'interes y se adoptan
normas tendientes a garantizar la proteccion social por parte del Estado colombiano a la poblacién que padece de
enfermedades huérfanas y sus cuidadores” y Modificado por el articulo 140 de la Ley Nacional 1438 de 011 sobre su
denominacion y la periodicidad de actualizacion del listado de enfermedades huérfanas l ] iFr i

Ley 1438 2011, Por medio de la cual se reforma el Sistema General de Seguridad Social eniSa ud 'ylse dlctan otras
disposiciones, En su articulo 66. Determina que las acciones de salud deben incluir la garantia a la salud de las
personas con discapacidad, mediante una atencién integral y una implementacién de una politica nacional de salud con
un enfoque diferencial con base en un plan de salud del Ministerio de la Proteccién Social. ‘
Circular 021 2012, Emitida por el Ministerio de Salud y P.S. en relacién al cumplimiento cabal ’de Fallos de Tutela, los .
cuales se deben realizar sin demora de la orden judictal y sin generar otros tramites, lo que puede dar, lugar a la
imposicién de sanciones por parte de la Superintendencia Nacional de Salud. 1 - | . " | , | { ¢| 1l ” w} /
A ; 1 i1 th A

Circular 010 2015 Dirlgida a Entidades Promotoras de Salud — EPS, Prestadores de Se‘rvicios:de Salud y afiliados del
Sistema General de Seguridad en Salud, con el fin de garantizar el acceso, la calidad y prestacion oportuna de todos
los servicios de salud necesarios para la habilitacion y rehabilitacién integral en salud de las personas con discapacidad,
estableciendo acciones de promocién de los derechos de esta poblacion. .

P x

El CONPES Social 166 de 2013 Mediante el cual se adopta la Politica Plblica NaCIonaI de Dlscapacq gd e Inclusién
Social 2013 - 2022. El objetivo de la Politica Publica es “garantizar el goce pleno, »yF en condlctc nes F ‘IgiJaldad de -
todos los derechos humanos y libertades fundamentales de las personas con dlscapaudad" 1 3 ! d F

- [ ENTIDAD | PRESUPUESTO SUPERIOR | EXCEPCIONAPLICAB
AﬁUERS%ES%ERC'AE +| ESTATAL | AL VALOR DEL ACUERDO. |'s, - AL PROC
R ~* | INGLUIDA’ ‘ COMERCIAL *
mznon, [—E 13 = gy
PACIFICO N i
MEXICO ] NO N A ‘
CANADA S NO | P :
CHILE Si NO : P
COREA s NO
COSTARICA 3 NO Excepclén  Numero * 35
ESTADOS AELG S NO Grupo 931. Serviclos De
ESTADOS UNIDOS S NO Salud Humana
MEXICO S NO
EL SALVADOR S : ]
TR oaC "GUATEMALA | si NO S
HONDURAS NO i S IR K
UNION EUROPEA S NO : RN »
COMUNIDAD ANDINA Sl NO

A fin de dar continuidad a los servicios médicos se proyecté que dicha contratacién se'debe reallzar en el mes de
noviembre del afio 2025, con un plazo de ejecucion hasta el 30 de junio de 2026 o hasta aqotar el presupuesfo
asignado, lo que pcurra primero.

-

2. ANALISIS DEL MERCADO | g
i

e e e

s

i

|
. i
DESCRIPCION DEL MERCADO . N :
. 3 ;
En la ciudad de Bucaramanga y su area Metropolitana existen varias instituciones prestadoras ‘de salud que brindan la
especialidad de REUMATOLOGIA, para atender todos los servicios requeridos por nuestra pob]aclén en los grupos
adulto y pediatrico asi PRESTAC[ON DE SERVICIOS MEDICOS EN PROCEDIMIENTOS DIAGNOSTICOS,
TERAPEUTICOS, CONSULTAS AMBULATORIAS POR LA SUBESPECIALIDAD DE REUMATO OG)A ADULTOS Y
PEDIATRICA, EN LOS NIVELES DE ATENCION DE SERVICIOS DE SALUD DE MEDIANA‘Y Al,TA C@MPLEJIDAD
CONTEMPLADOS EN EL ACUERDO 002 DEL 27 DE ABRIL DE 2001 “POR EL CUAL SE ESTA LEC, EL PLAN DE
SERVICIOS DE SANIDAD MILITAR Y POLICIAL” DEL SISTEMA DE SALUD DE LAS FUERZAS MILITARES YDELA
POLICIA NACIONAL (SSMP), ASI COMO LOS SERVICIOS AUTORIZADOS POR EL CIT.C..Y ORDENES
JUDICIALES PARA GARANTIZAR LAS ATENCIONES QUE REQUIERAN LOS USUARIOS DE LA POLICIA
NACIONAL - REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD N° 5 -RASES-, IGUALMENTE, LOS SERVICIOS
ORDENADOS POR JUECES DE LA REPUBLICA MEDIANTE ACCION DE TUTELA YLOSP ?OCEDIMIENTOS g

bag ol ik

El analisis del sector se realizd en el municio de Bucaramanga ~ Santander con las IPS hamhta:iai guell n' su portafollo .
de servicio pueden tener la prestacién de servicios de medicina especializada en’ reumatologf ‘adu to ¥ Ipediatrico,
habiendo solicitado cotizacién a las entidades ya mencionadas. En este sector se ubican ent[dades conformadas como
personas juridicas y naturales, con trayectoria en la prestacion de servicios, que ofertan sus servuclos d diferentes IPS,

i
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denotandose que hay una gran demanda para el mismo, pues es requerldo igualmente por entidades del sistema

general de segundadfsoc:lal sin embargo no existe tanta oferta de dicho servicio y los profesionales en el departamento
de Santander son linjitados, situacién que restringe el acceso a la especialidad, no obstante, la Regional ha logrado
contratar anteno e%te Ios serwcms requeridos, aunque se han presentado algunas novedades con la oportunidad de

la a5|gnaC| n,c{ Iasi itas | | 3 :é '

I : t I LR G f . b
Para este senncno 'se elabo‘raromlos estudios prevuos de acuerdo a lo establecido por la normatlwdad habiendo
solicitado cotlzac16n a ocho instituciones de la ciudad, que pueden cumplir con los requisitos de las especialidades y
subespecnahdades descntas en el presente estudio previo, asl:

CENTRO MEDICO SlNAPSIS IPS- CRA 31 #52B — 43, 3103125003
CLINICA MATERNO INFANTIL SAN LUIS- CARRERA 26 # 48-64, 6430026
i MEDIb’ R 'BUCARAMANGA - Avenida Gonzalez Valencia # 55 A — 54, 6076973552
SiES‘ SALU 'BUCARAMANGA - CALLE 55 # 31 -83, 6076970001-3153325961-3103278788.
HOSPI{I‘AL L’JNIVERSITARIO DE SANTANDER - CARRERA 33 #28 — 126
SERVIMEDS.A.S. - CALLE 51 N° 34-17 CONSULTORIO 201- 205- 208
LOS COMUNEROS HOSPITAL UNIVERSITARIO DE BUCARAMANGA - CARRERA 27 N° 30-15
CENTRO MEDICO BUCARAMANGA SOTOMAYOR - CARRERA 32 # 48 — 33

.°°."‘.°"$":’“°’!°.-‘

3. . ANALlsg DELA‘OFERTA

} ’1[ lu

a) lDENTIFI "c )

¢ Ol\t DEL PROVEEDOR

3
!

; ; !
El anélnms se realtzo en el area metropohtana de Bucaramanga con entidades dedicadas a la prestacién de servicios de
medicina especlahzada de REUMATOLOGIA. Los proveedores del servicio objeto del presente proceso son empresas
que se especuahzan en la prestacion de servicios de salud de reumatologia a través de figuras como fundaciones e
instituciones anadaé entre otras. Estas entidades deben contar con la respectiva habilitacion de la Secretarfa de Salud
Departamenta[ para a prestamé de sus servicios que cuentan con la infraestructuray el personal para satisfacer la

neceSIdad de* iRFegl nal de'aseguramnento

| ] i 15 E | X 1 1\
Algunas lo hacen de manera exclusiva y otras como una unidad de negocio de las IPS especializadas en manejo de los
diferentes niveles’ col plejidad. De conformidad a lo anterior, para esta especialidad existe pluralidad de oferentes,

aspecto favorable para adqumr los servicios de manera completa, ofreciéndoles bajo criterios de oportunidad y calidad

'

En esta espemahda erpcon‘tramos que hay una gran demanda del servicio por: entldades del sistema general de
seguridad soc1 LiLa _rlpstltt ciones que prestan estos servicios igualmente se correlacionan con proveedores de
dlsp03|t1vos ~m dlcos ‘de equipos espeCIallzados y de medicamentos, contando asl con los insumos necesarios para

que el servicio béa p stado de forma completa

Habiendo sohcltado cotuzactén a las siguientes entidades:
1. CENTRO MEDICO SINAPSIS IPS
2. CLINICA MATERNO INFANTIL SAN LUIS
3 MEDICf\RTE BUCARAMANGA
4.3 SIES; ALUD BpCARAMANGA
5. HOS lTAL IJN!IVERSITARIO DE SANTANDER
6. SERUMEDISA.S )
7. LOS COMU NEROS HOSPITAL UNIVERSITARIO DE BUCARAMANGA
8. CENTRO M_DICO BUCARAMANGA SOTOMAYOR
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Los posibles proveedores deberan ser prestadores de servicios de salud debidamente habilitados por la Secretaria de
Salud para los servicios requeridos en el presente estudio previo. Son entidades de caracter privado, domiciliadas en
la ciudad de Bucaramanga, que cuentan con la infraestructura y el personal para satisfacer la necesidad de la Regional
de Aseguramiento en Salud Nro. 5. ' l ; i l

Una vez analizado el sector y teniendo en cuenta que se requiere para el presente proceso la contratamén de una
entidad que ofrezcan la totalidad de los servicios requeridos con la complejidad e integralidad necesaria, se evidencia
que los servicios de reumatologia pueden ser ofertados por pocas entidades que cuentan con el servicio habilitado de
reumatologia tanto para la poblacion adulta como para Ia poblacién infantil.

Asl las cosas, cabe mencionar, que en Bucaramanga y su drea metropolitana existen entidade‘!s quejofertan algunos
de los servicios requeridos, Para el presente estudio previo; se solicitaron ocho (8) cotizaciones, ide las cuales se
recibieron, una respuesta afirmativa que incluye cotizacion por parte de las entidades CENTR® MEDICO SINAPSIS
IPS la cual oferta los servicios requeridos. El analisis de los valores se evidenciara mas adelante.

La entidad CENTRC MEDICO SINAPSIS IPS presentd cotizacién completa prestando los servicios de Reumatologia
adultos y pediatricos en la ciudad de Bucaramanga y su area metropolitana segtin lo requerido por parte de la RASES
No. 5 t

i 1
Esta entidad cuenta con las habilitaciones de los servicios por parte de la Secretaria de Sajud Departamental de
Santander, por lo anteriormente relacionado, para la elaboracién del estudio de mercado se utilizé la Unica cotizacion
recibida.
ANALISIS DE LA ESTRUCTURA DE COSTO: En el drea metropolitana de la ciudad de Bucaramanga, se tiene
disponibilidad de 1PS presiadoras de servicios de salud en Reumatologla, quienes tienen claramente definido y
comprendido que los precios a ofertar en las cotizaciones, para los casos en los que aplique i cluyen honorarios de
especialistas, ayudante, derechos de sala y materiales; asf mismo en el caso de medicamentos Tnsumos y dispositivos
médicos, en el evento de manejar tarifas propias, las mismas deben ser adjuntadas en la propuesta

COSTOS DE OPORTUNtDAD La oferta de servicios de Reumatologia en el area metropolitana de Bucaramanga es
aceptable, resultando benéfico para Regional de Aseguramiento en Salud N° 5, concluyendo que los costos se van a
encontrar en el margen de las tarifas techos.

) v T ! i
VALORAC]ON DE BENEFICIOS:; Es importante tener y contratar jos servicios dtie Reu 4 atolollgla ten el area
metropolitana de Bucaramanga para atender oportunamente las patologlas y eventos de esta especlalldad entodala
poblacién de usuarios del subsistema de salud de la Policia Nacional.

COSTOS INDIRECTOS: Los costos indirectos de la presente coniratacion para el posible proveedor se circunscriben
a las pdlizas de cumplimiento, calidad y pago de salarios y responsabilidad civil extracontractual entre otras
{

4. MONEDA A CONTRATAR | | I;

P
La moneda en la cual se debe presentar la oferta y se celebrara y pagara el contrato es en PESOS COLOMBIANOS.
5. ANALISIS DE PRECIOS :

Para el desarrollo del presente proceso de contratacion se tiene en cuenta los antecedentes de ﬁrocesos de anteriores
vigencias con el fin de determinar un promedio de consumo mensual con esto se determina cuanto serla el gasto
mensual y proyeccidn de la fecha de término., ] | i {‘ .
| 3 ] H

4.1.5. PRECIOS REFERENCIA SECOP. b

ENTIDAD sy Y NUMERO DEL:T ° . =% =T 7,75
CONTRATANTEY - > " OBJETO S { ngg;’}ﬁg?g,” \,‘*,"‘,‘,’,2"5'39:“"'3 I varor
CONTRATISTA - ¢ .ol i bof g BROCESG. 4 7
. o o : |'suscrIPCION| Y w
REGIONALDE | PRESTACION DE, [0S SERVICIOS ESPECIALIZADOS DE : ]
ASEGURAMIENTO | REUMATOLOGIA, PARA LOS USUARIOS AFILIADOS Y | oo onice o PN RASES 5
ENSALUDN'G | BENEFICIARIOS DEL SUBSISTEMA DE SALUD DE LA | S5T-201662 DECORMIC | $50.000.000
POLICIA NACIONAL - REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN 185 2025° :
IRREDEORT SALUD NO. 6 - UNIDAD PRESTADORA DE SALUD CORDOBA.
REGIONAL DE | PRESTACION DE SERVICIOS DE REUMATOLOGIA PARA LA
ASEGURAMIENTO | POBLACION ADULTA EN EL AMBITO AMBULATORIO PARA
ENSALUDNo3 | LOS USUARIOS Y BENEFICIARIOS DEL SUBSISTEMA DE | 86-7-20027-25 | PNRASESN'G | ¢ a0 000 oo
SALUD DE LA POLICIA NACIONAL DE LA UNIDAD |  6/05/2025 MIC 016 2025 000,
JAIROALBERTO | PRESTADORA DE SALUD CALDAS PERTENCIENTES A LA
CERON Y CERON | REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD No. 3 : .
] 1 !r
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HOSPITAL SUSANA | °
LOPEZDE ., | PRESTAR  LOS  SERVICIOS  PROFESIONALES
VALENCIA - E%PECIALIZADOS DE  INFECTOLOGIA  ADULTO,
v 'l iPSIQUIATRIA,  REUMATOLOGIA,  ENDOCRINOLOGIA,
- SERVICIOS {[ ' NEUROLOGIA PEDIATRICA, INFECTOLOGIA PEDIATRICA, 121%87',%%%55 HSL‘;&%'ZOE' $ 760.000.000
MEDICOS - NEUMOLOGIA PEDIATR!CA CIRUGIA PLASTICA, CIRUGIA
PROFESIONALESEN | DE TORAX, CIRUGIA PEDIATRICA Y SERVICIOS DE
SALUD DEL CAUCA | OPTOMETRIA.
SAS

il

Analisis: A pesar que la buisqueda se realizé en la plataforma SECOP I, no se encontraron contratos celebrados por
Instituciones en |gual e condiciones o semejantes y con las mismas especnf jcaciones técnicas en cuanto a los CUPS

requeridos, por o tantg,
comparativo. 1: ’ 1

no son tomadaos como referencia para este estudio ni utilizados como referentes en el andlisis

e Informacién verificada y aprobada por los funcionarios duefios de la necesidad que firman el presente estudio previo

5.2,

ANALISIS DE PRECIOS HISTORICOS

VALOR DEL[- VALORDEL VALOR.
{CONTRATO" CONTRATO' | “uNITARIO, | €O HISTORICO
0687, AV EATA LA 0887 PROYECTADO - "06B- ROYECTADO
’ 3 R IR 5 R R 1 200209:23 0T PR 00094:24 3. : ATOMAR .
: CONSULTA DE  PRIMERA _VEZ POR
1| 890288 | CoperiAlISTA EN REUMATOLOGIA $ 85.000 $97.718 $92.888 $97.718 $97.718 $97.718
CONSULTA DE CONTROL O DE SEGUIMIENTO t
2 | 880388 | Sop EanECIALISTA EN REUMATOLOGIA $ 85.000 $97.718 $92.868, , $97.718 $87.718 $97.718
INFILTRACION - INTRALESIONAL CON
3 | 861401 | P S AMENTO HASTA DE GINGO LESIONES $ 150.000 $ 172.444 $163.920 $172.444 $ 170,000 $170.000
INFILTRACION “INTRALESIONAL CON
4 | 881402 | MEDICAMENTO| ENTRE CINCO Y DIEZ| s160.000 $183.940 $ 174,848 $ 183,840 $ 180.000 $ 480,000
LESIONES
INFILTRACION INTRALESIONAL CON
§ [ 861403 | e ol AMENTO DE MAS DE DIEZ LESIONES $170.000 $ 105.436 $ 185.000 $ 194,620 $190.000 $190.000
CONSULTA DE PRIMERA VEZ POR
6 | 890289 | foorciai1STA EN REUMATOLOGIA PEDIATRICA | 9 200000 $229.925 $ 200,000 $210.400 $ 200.000 $ 200.000
CONSULTA DE CONTROL O DE SEGUIMIENTO
7 | 8s0389 [ POR ESPECIALISTA EN REUMATOLOGIA | $200.000 $229.925 $ 200.000 $210,400 $ 200.000 $ 200,000
PEDIATRICA
INYECCION 'O INFUSION DE OTRA SUSTANCIA NO SE ’
8 | 992090 TERAPEUTICA O PROFILACTICA CONTRATO | CONTRATO $ 410,000 $431,320 $ 423,000 $ 423.000

{ i

Andlisis: Para obtener el precio histérico, se verificaron los contratos celebrados en la vigencia 2023, 2024 y 2025, con
el objetivo de analizar las variaciones en precnos de afios anteriores. Como resultado se tomaron los precios del 2025
del contrato 068-7-200122-25, por ser precios mas actuales que reflejan las condiciones del mercado, se debe
considerar que los precios de los servicios prestados por las EPS e IPS varian frecuentemente entre afios y a través
de cada afio, dependiendo de las condiciones de mercado; oferta, demanda de productos, insumos y demés factores
pl‘OplOS del mercado de bienes y servicios de salud en la especialidad de reumatologia; usuarios residentes en los
municipios que corresponden a la jurisdiccion de la Regional de Aseguramiento N.5.

s Informacién veriﬁcajda y aprobada por los funcionarios duenos de la necesidad que firman el presente estudio previo

5.3. PRECIOS DE CATALOGO O PORTALES WEB "
BIEN 0O SERVICIO FECHA EMPRESA VALCR
‘NO APLICA NO APLICA NO APLICA NO APLICA

. . . AL k
Se deja constancia jque consultando el portal web del estado colombiano compra eficiente no se encontraron los
- [tems a contratar en el presente proceso.

5.4. ANALISIS PRECIOS DE MERCADO
f INCLUYE: *%g [ GENIRO. [}, VALOR DEL
;o T ) . MEDICO. i, + MERCABO -
R i ; LR R B LA L . SINPASIS
CONSULTA DE PRIMERA VEZ POR ESPECIAL!STA
1 (890288 | Zo ol i OLOGIA N/A $ 102.604 $ 102.604
CONSULTA DE CONTROL O DE SEGUIMIENTO POR
2 | 890388 | CopECIALISTA EN REUMATOLOGIA ) N/A $102.604 $ 102.604
APLICACION DE
INFILTRACION INTRALESIONAL CON
3 | 861401 MEDICAMENTO HASTA DE CINCO LESIONES m%rlajl“cﬂgngemos, HONORARIOS, |  $178.500 $ 178.500
: ! APLICACION DE
INFILTRACION ! INTRALESIONAL CON
4 | 861402 | e rion et ENTRE CINGO Y DIEZ LESIONES mi?}ﬁgl\sasmos. HONORARIOS, |  $ 189.000 S 189.000
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APLICACION OE] - | LI IIE 4
INFILTRAGION INTRALESIONAL CON e 1a0.c0d 4 [F |
5 | 861403 | e O DE MAS D DIey LESIONES MEDICAVENTOS, HONORARIOS, 18199500 |1} -sltons00
CONSULTA DE PRIMERA VEZ POR ESPECIALISTA DR RS
6 | 890289 | S0 RetmAATOLOG A PEIATEICA NIA $210000 | ‘i s210.000
CONSULTA DE CONTROL O DE SEGUIMIENTO POR
7 | 890389 | ESPECIALISTA EN REUMATOLOGIA PEDIATRICA NIA $210.000 $210.000
APLIGACION BE |
INYECCION O INFUSION DE OTRA SUSTANCIA | MEDICAMENTOS, HONORARICS, VL
8 | 992990 | 1ERAPEUTICA O PROFILACTICA INSUMOS, ' CENTRAL ; DE| . $4§4-1TQ by ;[ i ?{;444-150
MEZCLAS | I A TN

v [ ' ok 9 f
Analisis: Para establecer el precio del mercado del presente proceso, se solicitaron cotizaciones a (8) ocho entidades
en capacidad de ofertar el objeto del presente estudic previo en.la ciudad de Bucaramanga y su Area Metropolitana: el
CENTRO MEDICO SINAPSIS IPS, CLINICA MATERNO INFANTIL SAN LUIS, MEDICARTE BUCARAMANGA, SIES
SALUD BUCARAMANGA, HOSPITAL UNIVERSITARIO DE SANTANDER, SERVIMED S.A.S, lLOS COMUNERCS
HOSPITAL UNIVERSITARIO DE BUCARAMANGA y CENTRO MEDICO BUCARAMANGA SOT MAYOR

De lo anterior, solo se obtuvo respuesta positiva por parte de CENTRO MEDICO SINAPSIS IPS E Hr.selpte estudio
se basa exclusivamente en la cotizacién de esta institucion CENTRO MEDICO SINAPSIS IPS ofrede de‘nariera integral *
los servicios de REUMATOLOGIA ADULTO Y PEDIATRICA. en la ciudad de Bucaramanga y sy area'metropolitana,
segun lo requerido en la cotizacion enviada. Ademas, cuenta con la complejidad necesana para la prestacién de
servicios de REUMATOLQGIA ADULTO Y PEDIATRICA.

+ Informacién verificada y aprobada por los funcionarios duefios de la necesidad que fi irman el presente estudlo previo
i

R t
5.5. ANALISIS DEL VALOR ESTIMADO . 5 N %‘

e %@;‘i@ i 5 RROCEDIMENTE sggé%im Efgago,;ﬂg?reac 'grgRElg »
1 | sgozes | SQRSLTA DE FER N/A N/A $97.718 | $102.604" $ 102,604
2 | sooass | SONELL T DE CONTROL O DE SECUIMIENTOPOR | yja N/A $97.718 | $102604 | § 102604
3 | 861401 ;’:EB‘;E%%S{“O HASTA De e NEs CO| T A NA | $170.000 | $§78.500 | §178.500
4 | 861402 | LR IO ENTRE OGO Y DEYLESIoNSS | NA NA | | $180.000 | 5 doioog | ¢ 189,000
5 |ao14p3 |INFILTRACION | INTRALESIONAL  ~ CON} g NAA  [»$190.000 | §199.500 | §199.500
6 | 890289 | G R MATOLO A P ESPECIALISTAL — ya NIA $200.000 | $210.000 | §210.000
7 | sapaag | SONSUL TA DE CONTROL O DESEGUMIENTOPOR | nia NIA $200.000 | $210.000 | $210.000
8 | 9o2000 | TN 2 S hroruacnea | SUSTANGIALa | nia v | 542300 | § 244180, |49 444,150

B i IR R T
ANALISIS: Para el andlisis del valor estimado se consulté en la pagina Colombia Compra eficiente encontrado procesos
similares al objeto a coniratar en otras ciudades, quienes cuentan con necesidades diferentes al del presente estudio
previe y la disgregacién presupuestal es fluctuante para algunas unidades y los procedimientos'no'son semejantes, por‘
tal razén los precios de referencia SECOP no seran tenides en cuenta para el andlisis del valor estjmado, por otra parte
para el analisis de los precios histéricos se realizé la proyeccion de IPC de cada una de las vigencia incluyendo los
valores proyectados para la vigencia (2025) i

Teniendo en cuenta lo anteriormente expuesto, para el presente estudio previo se adopté comoval
de mercado en lugar del precio histérico proyectado entre los afios 2023 y 2025, Esta decisién se fundamenta enla
necesidad de contar con una referencia mas actualizada, objetiva y representativa de las condiciones reales del sector

salud, particularmente en lo relacionadeo con la prestacion de servicios en la especialidad de reumatologia.

En este sentido, se tomaron como base los valores de mercado cotizados recientemente par Ios ocho :(8) CUPS
obligatorios incluidos en el objeto contractual, lo que permite una valoracién precisa,y competiti a de los ser\ncmos a
contratar. Esta metodologia asegura que los precios se encuentren alineados con las dlnémlcas a tuales del mercado,
evitando distorsiones y brindando rmayor confiabilidad en el andlisis econdmico. i 'y .
' o 1.

La utilizacién de precios de mercado, en lugar de historicos, ademas de ser técnicamente mas pertinente, fortalece la
transparencia del proceso de contratacién al ofrecer una referencia verificable y contrastable. A su vez, fomenta la
competltlwdad y equidad entre oferentes, garantiza una mejor eficiencia en la asignacion de recursos publicos y asegura
que la inversién de la entidad sea justa y razonable. Maxime que es un contrato que parte de su €j cuclé contrato esta
en la vigencia 2026 e I I T -

s Informacidn verificada y aprohada ‘por los funcionarios duerios de la neceslidad que flrman el pre nte estudlo previo

4
'
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5.6 VALOR ES}TIMADO DE LA CONTRATACION '
El valor estlmar!ioﬁ (é% la presente 'contratacion es por la suma de OCHENTA MILLONES DE PESOS MONEDA
CORRIEN'%E](‘ ![ & :jl !0 ?00) nmo‘nsjda legal incluido IVA, distribuidos por vigencias de la siguiente manera:
i R RL B | )I!
ITEM P01+ T [ [UNIDAD VIGENCIA VALOR
RUBRO/ ! | VALOR
YIO O/ * | Recurso | DE DESCRIPCION CANTIDAD UNITARIO
-LoTe | PROYECTO | ™™™ | pESTING ESTIMADO TOTAL
02-02-02- i 2025
1 009-00% ;16 RASESS | copvicios MEDICOS DE 1 $10.000.000 | $ 10.000.000
2 | (202021 || 16 | | RasEss REUMATOLOGIA 2 2026 | $70,000.000 | $70.000,000
VALOR TOTAL ESTIMADGI ' |l | | = $ 80.000.000
b BRI N
T
L // / \
X - cu/4>/ %
= .1 | CPS- 05 MAIKOL FERNANDO MORA HERNANDEZ
o4 Nl . Elaborado Estudio Previo
g ;égé R P
T
[
| Intendente jefe ANDERSON LEONARDO MANTILLA
ario (‘rupo Regional Soporte Y Seguimiento Servicios De Alto Impacto
‘:‘ ix ‘f L i i
Wl l ' | ?
e
CPS-04 DIANA MARIA CATALINA PRADA URIBE
{ 1 |« Medico Auditor Grupo Redes integrales en Salud
i AT
AR
Pt .
: :‘_/,1 -
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Anexos i
(Los anexos se imprimen junto con el estudio previo) '

Cerificacion de la necesidad

Especificaciones t&cnicas minimas .

Constancia de idoneidad y experiencia {aplica para prestacion de servicios profesionales) i

Estimacién, tipificacién, asignacion de riesgos y determinacion de garantias i t !

Analisis del riesgo y forma de mitigarlo. ; f

Obligaciones de la policia nacional

Obligaciones del contratista ;

ololololala|o|o

Aceptacién del contrato 2BS-FR-0020

Aplica

Formularios adjuntos al proceso .
(Seleccionar los formatos que aplican para el proceso de seleccién} ;

Carta de presentacion de la propuesta I IER] ’

Experiencia del proponente o '

Certificacién de contratos para acreditacién de experiencia proponente extranjero sin sucursal o domicilio en Colombia *

Acuerdo de confidencialidad (obligatorio)

Sistema de gestidn de la seguridad y salud en el trabajo (obligatorio) -~ f o

Compromisa anticorrupcidn (obligatorio)

iy
-~

L
Certificacion de la capacidad técnica i . . ]

Competencia del contratista

Carta de compromiso profesionales

oimamoioie|ga ot

Capacidad operativa

Otros documentos adjuntos al Estudio Previo ;

- 1

Solicitudes de cotizacidn

—
2k e
| a=

(RSN PR —
2

cotizaciones

Certificado plan anual de adquisiciones N°

o§3a|oa

Certificado de Disponibilidad presupuestal — CDP N°

e
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POLICIA NACIONAL

1

CERTIFICACION DE LA NECESIDAD

CERTIFICACION DE NECESIDAD

S

En mi calidad de Jefe de Area Regional de Aseguramlento en Salud N° 5, manifiesto con la suscripcion de esta
CERTIFICACION, que verificados los servicios que se prestan en la Institucién, no se cuenta con la capacidad
técnico admlmstratlya ni asistencial para poder suplir la demanda "PRESTAC[ON DE SERVICIOS MEDICOS EN
PROCEDIMIENTOS DIAGNOSTICOS, TERAPEUTICOS, CONSULTAS AMBULATORIAS POR LA
SUBESPEC]ALIDAb DE REUMATOLOGIA ADULTOS Y PEDIATRICA, EN LOS NIVELES DE ATENCION DE
SERVICIOS DE SALUD DE MEDIANA'Y ALTA COMPLEJIDAD, CONTEMPLADQS EN EL ACUERDO 002 DEL
27 DE ABRIL DE 2001 "POR EL CUAL SE ESTABLECE EL PLAN DE SERVICIOS DE SANIDAD MILITAR Y
POLICIAL" DEL SISTEMA DE SALUD DE LAS FUERZAS MILITARES Y DE LA POLICIA NACIONAL (SSMP),

_ASI COMO LOS SERVICIOS AUTORIZADOS POR EL C.T.C. Y ORDENES JUDICIALES PARA GARANTIZAR
LAS ATENCIONES QUE REQUIERAN LOS USUARIOS DE LA POLICIA NACIONAL - REGIONAL DE
ASEGURAMIENTQ EN SALUD No. 5°. Por consiguiente, [a Unica forma de resolver la necesidad es mediante la
contratacion de est(%s servicios'en la Red Externa.

} ¥
b l % '
" i Hi Capitan LUCY CAROLINA SALCEDO DURAN
i Jefe Area Regional de Aseguramiento en Salud No. 5

e e
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ESPECIFICACIONES TECNICAS MIiNIMAS POLICIA ARIONAL
Nota: Favor marcar con “x” CUMPLE 6 no CUMPLE segtin corresponda
. ! L
[ T
A OFERTA
ITEM | CUPS DESCRIPCION INCLUYE ‘
el sl | NO
CONSULTA DE PRIMERA VEZ POR
1| 890288 | eopECIALISTA EN REUMATOLOGIA NIA
CONSULTA DE CONTROL O DE SEGUIMIENTO ;
2 | 890388 | poR ESPECIALISTA EN REUMATOLOGIA NIA i i
INFILTRACION _ INTRALESIONAL __ CON | APLICACION DE MEDICAMENTOS,
3 | 861401 | \EDICAMENTO HASTA DE CINCO LESIONES | HONORARIOS, INSUMOS |
INFILTRACION _ INTRALESIONAL ___ CON | APLICACION DE MEDICAMENTOS,
4 {861402 | MEDICAMENTO ENTRE CINCO Y DIEZ |HONORARIOS, INSUMOS
LESIONES
5 |so1403 | NFILTRACION  INTRALESIONAL _ CON | APLICACION DE MEDICAMENTOS;
403 | MEDICAMENTO DE MAS DE DIEZ LESIONES | HONORARIOS, INSUMOS i
CONSULTA DE PRIMERA VEZ POR .1 | i s
6 |890289 |ESPECIALISTA  EN  REUMATOLOGIA nva b
PEDIATRICA *
CONSULTA DE CONTROL O DE SEGUIMIENTO
7 |890389 |POR ESPECIALISTA EN REUMATOLOGIA N/A
PEDIATRICA . s
APLICACION DE MEDICAMENTOS,
INYECGION O INFUSION DE OTRA SUSTANCIA '
8 |992990 HONORARIOS, INSUMOS, CENTRAL
TERAPEUTICA O PROFILACTICA DB MEZCLAS e
R
N NO
ITEM CONDICIONES TECNICAS MINIMAS CUNPLE CUMPLE

EL OFERENTE DEBERA ENTREGAR FORMALMENTE JUNTO CON LA PROPUESTA LOS
SIGUIENTES DOCUMENTOS

a. Constancia de Habilitacidn (vigente) en el Registro especial de prestadores de servicios de salud
expedido por la Secretaria de Salud Departamental o Constancia de Autoevaluacion vigente para prestar
los servicios de salud (en la Ciudad de Bucaramanga y su area metropomana) |
b. Portafolio de servicios de la entidad oferente actualizado. w .
¢. MODELO DE ATENCIGN EN SALUD previamente definido por la entidad oferente.

Experiencia Proponente en producir o comercializar el bien y/o ofrecer el servicio

El OFERENTE debera certificar experiencia para lo cual debera allegar, maximo tres (3) certificaciones
o copias de contratos ejecutados, con concepto favorable de la ejecucidn de los mismos, cuyo objeto
sea igual o similar y cuya sumatoria sea igual @ mayor al 50% del valor del presupuesto asignado para
esta contratacidn. Las certificaciones deben contener como minimo la siguiente informacion bésica:

e  Fecha de inicio de la contratacion \ . E
¢  Fecha de término de la contratacion i | lh
. Valor de la contratacion s
. Objeto contractual :
2 . Numero del contrato
. Firma del representante legal contratante
. NIT del contratante
. Direccidn del contratante
. Teléfono del contratante '
e Membrete de la entidad que lo expide A
. Cumplimiento ) | {
No seran tenidas en cuenta las Certificaciones que presenten incumplimiento, En el evento que el
oferente haya celebrado contratos con la Regional de Aseguramiento en Salud N° 5 no es obligatorio
que anexe certificaciones, solamente con enunciarlos, se verificara [a informacion, segtin lo seftalado en
el Decreto 019 de 2012.
COMPETENCIA DE LOS CONTRATISTAS
La prestacidn de los servicios a contratar debera llevarse a cabo cumpliendo la normatividad vigente para
las Instituclones Prestadoras de Servicios de Salud, es necesario que los oferentes CUMPLAN y 1
presenten los requerimientos descritos a continuacién: | [ 1
% . [l !
1. Ley 100:de 1993 vy sus Decretos reglamentarios. ‘ t
2. Decreto 1011 2006 "Por el cual se establece el Sistema Obligatorio de Garantia de Calidad de Ia |
Atencidn de Salud del Sistema General de Seguridad Social en Salud .
3 3. La Resolucién 3001 del 2019, “Por la cual se definen los procedimientos y condiciones de Inscripcién | .
de los prastadores de servicios de salud y de habilitacién de semvicios de salud y se adopta el Manual !
de Inscripcion de Prestadares y Habilitacién de Servicios de Salud”. -
4. Decreto Reglamentario Unico del Sector Salud 0780 de mayo de 2016. ‘
5, Demas normas vigentes expedidas por el Gobierne Nacional. i . ;
¢ i
El oferente presentaré{ una cedificacidn firmada por el Representante Legal donde manifieste el '
cumplimiento de esta nomnatividad. El anterior se verificard en el Anexo COMPETENCIA DEL
CONTRATISTA. |
4 NIVEL DE EDUCACION © NIVEL ACADEMICO

e
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ELAB(PRACION DE ESTUDIOS PREVIOS: PARA CONTRATOS

i ESPECIFICACIONES TECNICAS MINIMAS

POLIC[A NACIONAL

Con el fi§ de g Iganttzar la idoneldad del recurso humano que se requiere para el cumplimiento del objeto
det cont'ato L. _PROPONENTE_DEBERA PRESENTAR CERTIFICACION FIRMADA POR_EL

REPRESENTANTE LEGAL O GERENTE Y/O APODERADO (A) ESPECIAL de la entidad donde conste
que el personal que labora ha pasado por un proceso de seleccidn en el cual le han sido verificados sus
diplomas, ,actas de grado, tarjetas profesionales, RETHUS y demds documentos que acreditan su
idoneidad para desempefiarse en los distintos cargos vy donde conste que este personal cuenta con
experiencia laboral en el ejercicio profesional de minimo UN ANO, que tiene la idoneidad y competencia
para el manejo de equipos, herramientas e insumos en la rea]izacxén de las actividades propias del objsto
contractual, Para la experiencia se tendra en cuenta lo establecido en el articulo 3 de la ley 2043 de
27/07/2020,, a Su vez se realizara la respectiva verificacidn con el anexo NIVEL DE EDUCACION O
NIVEL ACADERICO. [

]

De igual’ forma fotocopia del diploma de grado y acta de grado expedido por la institucién académica
competente que certifique la especialidad, la presentacién y actualizacién de los certificados de estudios
de la subespecialidad solicitada, tarjeta profesional, idoneidad y experiencia relacionada con la prestacion
del servicio, se verificara en la visita técnica a Ia entidad, [a cual se realizara al momento de la evaluacién,
por parte del comité técnico, la cual quedara documentada mediante acta.

Contando| como!mlnimo en su planta de personal con un (a):

. , Unl (( (01) MEDICO ESPECIALISTA EN REUMATOLOGO con el titulo académico expedido por una
:nsiutuclén con registro vigente aprobada por el Ministerio de Educacién del pais, o titulo del
extranjero {Debidamente homologado). El profesmnal debe encontrarse registrado en el RETHUS
y dicho registro debe estar vigente, con experiencia laboral en el ejercicio profesiona) de minimo
UN ARO fotocopia de documento de identidad, diplomas, acta de grado v tarjeta o registrd
profeslonal (en el caso que aplique) del funcionario tal como se solicita

» Un (01} MEDICO ESPECIALISTA EN REUMATOLOGO PEDIATRICA con el titulo académico
. expedldo por una institucién con registro vigente aprobada por el Ministerio de Educacion del pals,

o titulo de] extranjero (Debidamente homologado). E! profesional debe encontrarse reglstrado en

el RETHUIS y dicho registro debe estar vigente, con experiencia laboral en el ejercicio profesional

de'minimo UN ANO fotocopia de documento de identidad, diplomas, acta de grado y tarjeta o

registro profesional {(en el caso que aplique) del funcionario tal como se solicita %

« Un (01) PROFESIONAL EN ENFERMERO JEFE con el titulo académico expedido por una
institucién con registro vigente aprobada por el Ministerio de Educacién del pals, o titulo del
extranjero (Debidamente homologado). El profesional debe encontrarse registrado en el RETHUS
y dicho registro debe estar vigente, con experiencia laboral en el ejercicio profesional de minimo
UN AfNo ifotocopia de documento de identidad, diplomas, acta de grado y tarjeta o registré
prcfes[unal (en el caso que aplique) del funcionario tal como se solicita

,.

¢ Un:(01) PROFESIONAL EN QUIMICO FARMACEUTICO con el titulo académico expedido por una
lnsntuclén! con registro vigente aprobada por el Ministeric de Educacién del pals, o titulo del
extranjero (Debidamente homelogado). El profesmnal debe encontrarse registrado en el RETHUS
y dicho registro debe estar vigente, con experiencia laboral en el ejerciclo profesional de minimo
UN ANO fotocopia de documento de identidad, diplomas, acta de grado vy tarjeta o registré
projfesnonal (en el caso que aplique) del funcionario tal como se sclicita

[RITE Nb |l A R g SPIDESCRIPCION 5 v - T o7
.1 | MEDICO ESPECIALISTA EN REUMATOLOGO

2 [ MEDICO ESPECIALISTA EN REUMATOLOGO PEDIATRICA

3 | PROFESIONAL EN ENFERMERQ JEFE

4 | PROFESIONAL EN QUIMICO FARMACEUTICO

Si el profesional especializado realizo estudios de especlatizacién en el extranjero debera aportar las
certificaciones correspondientes del Ministerio de Educacidn y/o el ICFES las cuales validen en la
Reptblica del Golombla el titulo obtenido, requisitc que sera verificado por parte del comité técnico
evaluader, al momento ‘de realizar la visita al oferente que se esté evaluando, la cual quedard
documentada mledlante acta.

ADEMJ}S, EL OFERENTE DEBERA DILIGENCIAR EL ANEXO NIVEL DE EDUCACION O NIVEL
ACADEMICO de médicos, con el cual se certificar que cuenta con los Especialistas y
Subespecialistas del presente estudio

_',J- ’-
NOTA: No_se aceptarén cerificaciones con enmendaduras o que no_confengan la informacion exiaida.,
que sean anteriores a Ia facha de expedicién de Iz tarfeta profesional del empleado v se deja en claro gue
el personal oferfado serd guien ejecute en forma directa el objeto de la presente contratacidn,

P

CAPACIDAD OPERATIVA .

La enhdad debe ofrecer los medios, instalaclones y elementos necesarios en el area metropolitana de
Bucaramanga, para llevar a cabo las consultas, procedimientos y atenciones que requieran los usuarios
del Subsistema |dta Salud de [a Policla Nacional que hagan uso del servicio que se va a contratar.

La entidad deberd garantizar la capacidad de instalaciones, equipos, recurso humano, cobertura
requerida y oportunidad de atencidn, y/o todos aquellos aspectos que hacen parte esencial para el
cumplimiento del presente objeto contractual, esta se podra constatar en el portafolio de servicios de la
entidad y en las; especificaciones técnicas minimas. Requisitos que sera verificado por parte del comité
técnico evaluadur al momento de realizar la visita al oferente que se esté evaluando, la cual quedara
documentada m!ediante acta

NOTA: Para Io anterior, deber4 diligenciar y presentar ANEXO certificacién de capacidad
administrativa y operacional, firmada por el representante legal de la entidad oferente.

g

EQUIPOS UTILIZADQOS:
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ELABORACION DE ESTUDIOS PREVIOS PARA CONTRATOS

ESPECIFICACIONES TECNICAS MINIMAS pOLlciA NACIONAL

i i

E! Oferente deberd diligenciar y presentar el ANEXO HOJA DE VIDA EQUIPOS del presente Estudio S
previo que corresponde a CERTIFICACION FIRMADA POR EL REPRESENTANTE LEGAL donde f
indique gue los equipos utilizados se encuentran en buen estado de funcionamiento para la correcta
prestacion del servicio, que los mismo tiene la calibracion requerida de acuerdo a su ficha técnicay que | .
se encuentran incluldcs en un cronograma de mantenimiento los cuales garantizan una eficiente '
prestacion de servicios de salud

OPCORTUNIDAD EN LA ATENCION:
7 El oferente debera diligenciar v adjuniar 2 su propuesta e ANEXO REFERENTE A LAS l
OPORTUNIDADES EN LA ATENCION A GARANTIZAR A LOS USUARIOS,

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

El oferente debera diligenciar y adjuntar a su propuesta el ANEXO FORMULARIO DE COMPROMISO CQ
9 EL SISTEMA DE GESTION DE SEGURIDAD Y SALUD EN EL TRABAJO SG.SST del presente estud
previc firmado por el representante legal de la entidad oferente. > 7

10 Diligenciar el ANEXO compromiso de buenas practicas amblentales i

La REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD No. 5, de la Policfa Naclonal, por intermedio del
comité técnico evaluador designado para este proceso, realizara visita de campo al oferente, en el plazo
de evaluacion de las propuestas, en horarios de 8:00 am a 12:00 pm, para adelantar la verificacién de
las condiciones establecidas en el Anexo FORMATO DE VISITA DE CAMPO.

e awtc

11 Objetivo: Verificar que Ia entidad cuenta con el talento humano requerido, es decir, especialistas,
profesionales y técnicos idéneos para el cumplimiento del objeto contractual. Asimismo, revisar que

dispane de las condiciones de infraestructura y dotacidn necesarias que garanticen una adecuada | | v
prastacién de los servicios. De igual manera, constatar la existencia de soportes y registros que den fe } s
de la trazabilidad para el seguimiento y Ia presentacién de la informacion, dejanda como evidencia un : '
registro fotogréfico y un acta elaborada por el Comité Técnico. ' I i [

. l.
El comité evaluador técnico realizara una visita a las instalaciones del oferente, a fin de vent!' icar sx la propuesta
es garante con el objeto del presente proceso, con el fin de verificar infraestructura administrativa y operativa,
minimo CON CONSULTORIOS Y ELEMENTOS OBLIGATORIOS que se encuentran contemplados en el
presente proceso, de lo cual se debera suscribir un ACTA anexando registro fotografico de la visita.

NOTA: SE HACE LA ACLARACION QUE LOS PARTICIPANTES DEBERAN OFERTAR LA TOTALIDAD DE
LOS ITEMS REQUERIDOS, YA QUE SON DE OBLIGATORIO CUMPLIMIENTO, PARA!LA PFRESTACION
INTEGRAL DE LOS SERVICIOS DE SALUD A NUESTROS USUARIOS Y BENEFICIAR]OS DEL
SUBSISTEMA DE SALUD DE LA POLICIA,

Los servicios requeridos que no hayan quedado en [a anterior descripcidn, o servicios por tutelas o CTC
habilitados por el Contratista que se encuentren dentro de su portafolio de servicios seran proporcionados por la
entidad a las tdrifas establecidas en este documento, siempre qile se realice una soI|c1tud de modlf cacion al
contrato por parte del Supervisor. Si no hay un referente para el cobro de estos servicios, el Contratista debera
presentar una cotizacion en respuesta a la solicitud del Contratante. Esta cotizacion sera re\Plsada por el
Supervisor del Contrato, quien llevara a cabo una verificacion de precios minimos con ‘otra entidad. Si la
cotizacion del Contratlsta resulta ser mas alta, debera modificarlo para que se ajuste a los precios vigentes en el
mercado,

[#/} lkO/ GraG
CPS- 05 MAIKOL FERNANDO MORA HERNANDEZ
Elaborado Estudio Previo

Intendente jefe ANDERSON’ LEONA RDO MANTILLA
Funcionario Grupo Regional Soporte Y Segwmlent Servicios De Alto lmpacto

an@w il

3, CPg. 04 DIANA MARIA CATALINA PRADA URIBE
Medico Auditor Grupo Redes integrales en Salud i
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ELABORACION DE ESTUDIOS PREVIOS PARA CONTRATOS

OBLIGACIONES DEL CONTRATISTA POLIC[A |F|Ac10NA|_
: . | 3

1. Cumplir con e] objeto contractual.
2, Obrar con lealtad y buena fe en las distintas etapas contractuales, evitando dilaciones y trabas.
3. Cumplir cabalmente con sus cbligaciones, frente al Sistema de Seguridad Social Integral y parafiscales (Cajas de
Compensacion Familiar, Sena e ICBF), por cuanto el cumplimiento de esta obligacién es requ131tc indispensable para
la realizacion de cualquier pago.
4. Guardar !a confidencialidad de toda la informacién que le sea entregada y que se encuenire bajo su custodia o que
por cuanuner ofra circunstancia deba conocer o manipular y responderd civil, penal y dlsc‘pllnanamente por los
perjuicios de su divulgacion y/o utilizacion indebida que por si o por un tercero se cause a la administracion o a terceros.
5. No acceder a peticiones o amenazas, de quienes actuando por fuera de la ley pretendan obhgarlo a hacer u omitir
algtin acto o hecho, el CONTRATISTA debera informar de tal evento a la Direccion de Sanidad de la Policia Nacional
y a las autoridades competentes para que se adopte las medidas necesarias.
6. Mantener activa la cuenta corriente o de ahorros reporiada para los pagos con el fin de evitar traumatlsmos en el
proceso de ejecuclén del contrato.
7. Prestar los servicios objeto del contrato en forma permanents, eficiente, amable y con excelepte trato dentro de los
horarios de atencién estipulados para cada servicio, de manera oportuna y con calidad, sin dlscrlmlnacu’:n frente a otro
tipo de usuarios gue atienda.
8. 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 gue se expidan.en el futuro, asl como
los deberes que impone la sana practica profesional, el orden publico, lo moral y las buenas costumbres
9. En igualdad de condiciones clinicas tiene pricridad la atencién a maternas, menores de 5 aﬁos y adulto mayor.
10. La atencién del evento adverso prevenible o evitable, entendido como “el dafio o compl cacién no intencional
consecuencia del cuidado médico o todo aquel derivado del cuidado de Ia salud y no de la enfermedad misma del
paciente”, segtin lineamientos y guia de seguridad del paciente establecidos por ef Ministerio de Salud y Proteccion
Social debera ser notificado, gestionado e informado. Todo evento adverso debera ser sometido a analisis conjunto
realizado por el Comit¢ de Garantia de Calidad o quien haga sus veces de la entidad Contratante y de g entidad
Confratista. ‘
11. Mantener vigentes los permisos, licencias y titulos especiales exigidos por la ley y las autor dades adminisirativas
o0 sanitarias. I
12. Una vez agotado el contrato, el CONTRATISTA se compromete con el Contratante'a nc]) ce|i1t|nuar prestando los
servicios objeto del contrato, Los servicios prestados por fuera del corntrato, no seran pagados por el contratante.
13. El Contratista se compromete a que el personal asistencial que preste los servicios, se fundamente en el Plan de

- Servicios de Sanidad Militar y Policial (Acuerdec 002 CSSMP de 2001) ARCHIVO ANEXO, en el Manual tnico de

Medicamentos y Terapéutica del SSMP (Acuerdo 080 de 2022 del SSMP y demas leyes que los adicionen, medifiquen
6 sustituyan ARCHIVO ANEXO y en la Resolucidn 057 del 07/02/2014 Por la cual se reorganiza eI CTC de la Direccién
de Sanidad y la Resolucion No. 438 del 28/11/2017 por la cual se modifica parcialmente la Resoludion No. 057 del
07/02/2014 ARCHIVO ANEXO que se pueden consultar en la pagina www.mindefensa.gov.co. |

14. El CONTRATISTA debe contar con los certificades de habilitacion 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 cada una de las IPS sedes
alternas puestas a disposicion de los usuarios del Subsistema de Salud de fa Policla Nacional. (Anexar formulario de
inscripcién y cumplimiento con los requisitos de habilitacién para los servicios ofrecidos).

15. En la atencion de usuarios remitidos debera utilizarse las guias de manejo acordadas. | .

16. Para la prestacion del servicio, el CONTRATISTA debera cumplir con el siguiente procedlmlento ‘

a. Para acceder al servicio directamente con el contratista el usuario debe presentar la orden de autorizacioén en el
formato establecido por la Direccion de Sanidad de la Policla Nacional, debidamen e dlllgenc:lada por el
profesional solicitante y autorizado por el funcionario competente de la REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN
SALUD Ne 5, con sello y firma del mismo. Una vez prestado el servicio, la orden de autorizacion debe quedar
firmada por el usuario o acudiente.

El usuario debe presentar_documento de identificacion en original segin el caso (Registro civil de nacimiento
para menores de 7 arios, tarjeta de identidad para usuarios entre 7 y 17 afios, cédula de c1udadania para usuarios
mayores de edad).
Usuarios que no cumplan estos requisitos, no deben ser atendidos, salvo los casos expresamente autorizados
de acuerdo & la normatividad legal vigente (Atencién de urgencias vitales y atencion inicial de urgencias).
Todo procedimiento adicional que no haga parte del procedimiento o servicio inicialmente autorizado, y que el
Contratista estime conveniente en un momento dado para atender al usuario, asi se encuentre entre el listado
contractual y tarifado, requeriré el aval por parte de la Oficina de Referencia y Contrareferencia del Grupo de
Redes Integradas en servicios de salud, {a tnica direccién electrénica valida para este proceso es desan.rases-
rei@policia.gov.co , desan.espco- urg@pollcla gov.co Para las solicitudes de atenciones inicial de urgencias de
urgenCIas al correo electrénico disan.refer-nal@policia.gov.co Todas las solicitudes con las respectlvos anexos,
sin que se convierta en un obstaculo para la atencion, cuando se encuentra en riesgo! inminente la vida del
usuario, Para las solicitudes de atenciones de urgencias disan.refer-nal@policia.gov. co con los respectivos
anexos
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 Nivel Central DISAN), para lo cual el especialista de la entidad Contratista
gue solicite un procedimiento o medicamento gue este fuera del Plan de Beneficios del Subsistema de Salud de
[}
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la Policla Nacional debera diligenciar completamente el formato de” autorizacién de procedlm[entos o)
medicamentos que estan fuera del Plan de beneficios del Subsistema de Salud de la Policia Nacional (Formato
que se encuentr'a en el ANEXO No. 18 del presente estudio previo) y entregarlo al usuario en el momento de la
consulta 0 Icie la atencién médica con copia de historia clinica, orden del médico tratante o formula médica original,
soportes’ de estddlos realizados, se hace claridad que el formulario debe estar completamente dlllgenCIado con
datos de usuarlo y: médico tratante en letra imprenta legible, estos documentos los entregara el usuario a la
Oficina de Referencia y Contrareferencia de la REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD N° 5 ubicada en
la ciudad de Bucaramanga, para que se 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 pacienfe amerite la administracion urgente, se debe dar cumplimiento a la prestacién o suministro con la
inmediatez requenda unico caso en el cual la justificacion técnica del suministro sera reportada a la Oficina de
Referencia y dntrareferenma con posterioridad, en el formato de justificacién ante Comité Técnico Cientifico
disefiado para tal fin por parte del Subsistema de Salud de la Palicla Nacional.

Referencia: Para todos los demas servicios ambulatorios (primera vez o coniral) u hospitalarios, se requerira
remision en formato oficial SSPN y autorizacién expedida por la Oficina de Referencia y Contrarreferencia de la
REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD N° 5. El CONTRATISTA se obliga a revisar la disponibilidad
presupuestal del contrato de acuerdo a la observacion sefialada en el formato de autorizaciones, a efectos de no
generar Ialpre§taclon de servicios sin respaldo presupuestal, ya que la Regional no se haré responsable de los
mismos. " | ‘¢

g. Los formatos de Referencia y autorizacion impresos deberan estar debidamente diligenciados, firmados y
sellados. Los' formatos de autorizacion 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 o sustituyan.

h. Urgencias: Los usuarios no considerados candidatos para atencion inicial de urgencias, deberén ser remitidos a
los servicios de:consuita prioritaria del Establecimiento de Sanidad Policial Complementario Clinica DESAN.
{Red propla o contratada dispuesta para tal fin). Toda urgencia, debe contar con cédigo de notificacion por parte
de la Ofic mpa e Referencia y Contrarreferencia Nacional solicitadas al correo electrénico disan.refer-
nal@pohcna gov; lco con fos respectivos anexos o de la Regional de Aseguramiento en Salud No 5, salvo que se
hayan agotado los procedimientos de notificacion establecidos en Decreto 4747 de 2007 compllado en el decrefo
780 de 2016 y Resolucion 4331 del 19 de diciembre de 2012 que medifico parcna[mente la Resolucidn 3047
MINPROTECCION de 2008. Prestaciones en los servicios de urgencias mas alla del servicio de clasificacién de
triage y de la consulta médica de urgencias, S|empre y cuando no superen las pautas de auditoria de pertinencia
dadas para ser,consideradas como una urgencia, conforme a la normatividad vigente y dichas solitudesé

desan.rases- I'EI@QOIICla gov.co , desan.espco-urg@policia.gov.co Para las solicitudes de atenciones inicial de
urgencias ‘de u{genmas al correo electronico disan.refer-nal@policia.gov.co Teodas las solicitudes con los
respectivos anexos, quien asignara coédigo de recepcion del reporte. El procedimiento para la notificacion de la
atencién inicial de urgencia sera el descrito en la Resolucion 3047 MINPROTECCION de 2008 y Resolucidn 4331
de 2012 y el formato a utilizar corresponde al Anexo 2 de la citada resolucién. Si luego de la atencion inicial de
urgencias, se requiere continuar con la atencién, servicios adicionales, extendiendo la atencion hacia
observacion, ambiente quirurgico hospitalario u ofro no relacionado con la atencion inicial, éstos requeriran el
aval por parte de Ia oficina de Oficina de Referencia y Contrareferencia del Grupo de Redes Integradas en
servicios de salld, quien podra autorizar ia continuidad de tratamiento en la IPS o trasladar a su propia red, sin
que se convnertd en un obstaculo para la atencion, cuando se encuentra en riesgo inminente la vida del usuario.
El procedlmlento para la solicitud de autorizacion para continuar la atencion, una vez superada la atencion inicial
de urgencias, sera el descrito en la Resolucién 3047 MINPROTECCION de 2008 y Resolucion 4331 de 2012,
siendo el formato a utilizar para la solicitud el Anexo 3 y para la autorizacion por parte de la Seccional al Anexo
4 de la citada resolucién. Los reingresos a urgencias por la misma patologia en las siguientes 24 horas al alta,
haran parte de la misma atencidn inicial de urgencia y con cargo al mismo valor. Todos los casos de atencion de
usuarios ehkurge'ncias, que requieran hospitalizacion deberan ser valorados previamente por médico especialista
del CON R_ATL;STA. Solicitud que tendra que ser enviada a los correos electronicos disan.refer-
nal@policia. czov!co desan.rases-rei@policia.gov.co, desan.espco-urg@policia.gov.co, para el proceso de
autorizaciones, y deberan ser contrarremitidos al Establecimiento de Sanidad Complementario Clinica DESAN,
cuando la condicidn clinica del usuario lo perm1ta si amerita manejo en el segundo nivel de complejidad.

i. Permitir al Auditor Médico Concurrente de [a REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD N° 5, el acceso
directo a la informacion relacionada con la prestacion de los servicios de salud (historias clipicas, estadisticas;,
soportes y, docup'lentos relacionados con la atencion del paciente) igualmente permitirle el efcceso a todos los
deméas documentos que requiera, de acuerdo con la ley y permitirle realizar el seguimiento y control para el
cumplimiento de] objeto contractual.

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

18. INFORMACION QUE EL CONTRATISTA DEBE SUMINISTRAR A LA REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN
SALUD N° 5 DE LA POLICIA NACIONAL DURANTE LA EJECUCION DEL CONTRATO:

a. Notificar al Coordlnador del contrato en forma oportuna, respecto de los inconvenientes que se puedan presentar
en desarro'Ilo della ejecucion del respectivo contrato.

[mn
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b. El CONTRATISTA se obliga a generar un reporte MENSUAL de la ejecucién del contrato cuando éste supere el
CINCUENTA (50) POR CIENTO. Lo anterior a efectos de llevar un mayor control y asl no generar interrupciones
en la prestacidn de servicios o que estos se presten sin respaldo presupuestal.

c. Cuando se haya consumido el 70% de! presupuesto asignado en el contrato, el Contratista debera
informar mediante oficio a la REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD N° § y al Coordmador del
contrato. Lo anterior con el fin de no exceder el valor contratado y de esta manera evitar que se presenten
facturas que no cuenten con el debido respaldo contractual; si llegase a suceder, el Contratante no se
hace responsable de la cancelacién de las mismas (excepto las atenciones que sean de urgencias).

d. Reportar la ejecucién del contrato al Coordinador del Contrato; en el formato mensual a los correos
anderson.mantilla@correo.policia.gov.co ; desan.rases-rei@policia.gov.co, de acuerdo con los siguientes

formatos:
' FORMATO MENSUAL IR H t
MINISTERIO DEFENSA NACIONAL
POLICIA NACIONAL !
REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD N° 5 ‘
FECHA :
ENTIDAD: ] j
CONTRATE Niow I FECHA INICIO: I FECHA TERMINA :
VALOR INICIAL. i i ;
ADICIONN. 11— |
ADICION Nro. 2 b
TOTAL. ‘
DIAS SEMANA FECHA EIECUTADO UBLARIOS PROCEDIMIENTOS VALOR TOTAL
MEss
MES 3 |
MES 4 ) ‘

|
e. Debe reportar a la Oficina de Calidad de la REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUID N° 5% 'los indicadores
de la Circular Externa Supersalud 056 y 058 de 2009, asl como los Indicadores de calldad en ‘Ia prestacion de
servicios, definidos en el Sistema de Informacién para la Calidad del Sistema Obligatorio de Garantia de Calidad
de la Atencidn en Salud, a los correos que sean suministrados por el supervisor del contrato una vez sea
adjudicado.
f. Atender oportuna y eficazmente las solicitudes que le formule e! supervisor del contrato. |
g. Enviar el primer dia habil de cada semana al Area de Epidemiologla, la informacién de notifi pacnén epldemlologlca
semanal establecido en el Decreto 3518 del 2006 y Decreto Reglamentario 1918 del 1994, a*los correos que
sean suministrados por el supervnsor del contrato una vez sea adjudicado. f
19, Presentar la facturacion los cinco (05) primeros dias de cada mes en [a Ventamlla 'de. Central de Cuentas,
en la direcciéon que sea suministrada por el supervisor del contrato una vez sea adjudicado., con los anexos y
requerimientos correspondientes descritos en la clausula Forma de Pago del contrato.
20. El Contratista deberd reportar oportunamente al Supervisor del contrato cualquier novedad contractual (déficit de
recurso humano o tecnoldgico) que dificulte la prestacion de los servicios a la pob!acnén dela Regtona{ y documentando
a la vez plan de contingencia o probables soluciones para la prestacion del servicio. !
21. El Contratista debera reportar de manera trimestral la informacion e indicadores que ordena |a Resolucn’m 0247 de
2014 para usuarios de cancer y la Resolucion 1954 de 2012 para las enfermedades huérfanas. Informacién que debera
ser enviada al correo elecirdnico, desan.rases-rei@policia.gov.co, desan.rases-ges@policia.gov.co ¥
nataly.ortegat@correo.policia.gov.co.
22, Cuando se presente la necesidad médica de dar una incapacidad laboral debe entenderse que la Policla maneja
dos clases de incapacidades: incapacidad en PARCIAL; si puede laborar, con las restricciones respectivas (éstas
restricciones deben estar especificadas en la incapacidad) y TOTAL en caso que el paciente no puede laborar porque
su condicion médica lo restringe; se sugiere que el médico general ordene hasta 8 dias y el médlco especnallsta hasta
30 dias, prorrogables hasta por el tiempo que por conveniencia médica se amerite (Debe especificar el tiempo de la
prorroga). Dentro de las restricciones médicas NO se deberan establecer limitaciones médicas que interfieran con la
administracion del talento humano, como aquellas que establecen restricciones para traslados. Solamente se podran
emitir indicaciones en cuanto a descripcion de ambientes o sitios favorables o desfavorables para ejercer una labor o
permanecer, tales como altura sobre €l nivel del mar, temperatura ambiente, humedad, acceso a atencion en salud por
nivel de complejidad, entre otras. Se debe garantizar que en las excusas de servicio PARCIAL no se den conceptos de
perfil ocupacicnal para reubicacion laboral, NO se emitan conceptos de horario laboral o durgcion: de la Jomada de
trabajo, salvo contadas excepciones que, por su condicién de salud o administracién de medlcamentos as! lo impone.
Por consiguiente, podra emitirse Unicamente en ios casos pertinentes, limitaciones de turno nocturno, lo cual debe estar
completamente justificado en la historia clinica respectiva, contemplando que la jornada nocturna de un uniformado va
de 22:00 a las 08:00 horas del dia siguiente.
23. El Contratista debera garantizar que los especialistas y/o subespecialistas ofertados en la propuesta y segin su
competencia e idoneidad, emitan y diligencien el concepto médico laboral en el formato establecido por el Contratante
y adjunto por el Usuario el dia de la respectiva consulta.
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Paragrafo: Deniro del concepto médico laboral proferido por el especialista competente NO se deberan realizar juicios
correspondientes a la merma de la capacidad laboral, pues, ello es competencia de las autoridades medico laborales
de la Direccién de Sanidad de la Policia Nacional, la responsabilidad del Galeno que suscriba el respectivo concepto
médico laboral deberé estar circunscrita a dejar por sentado lo siguiente:

] Dlagqéstlco L

e Evolucién !

e Tratamiento realizado

e Secuelas de las lesiones o afecciones que presente el Usuario,
24. El Contratista deberéa prestar los servicios de salud en las mejores condiciones y con la oportunidad disponible de
acuerdo a su capamdad operativa, de acuerdo a lo establecido en las Resoluciones 256 de 2.016 y Resolucién 1552
de mayo 14 de 2013 MINPROTECCION y circular dnico titulo Il de SUPERSALUD
hitps:/iwww. mlns*alud gov.cofsites/rid/Lists/.../abece-resolucion-256-de-2016. pdf
25, Para las personas con sospecha o diagnéstico de cancer se obedeceran las “instrucciones PRIMERA y SEGUNDA"
impartidas dentro de la circular externa N° 004 SUPERSALUD del 17 de julio de 2014
26. En el evento en que se requiera alquiler de equipos y/o tecnologia de punta como coadyuvantes de las cirugias o
procedimientos la entidad contratada deberd ademds de anexar factura de compra, diligenciar el formato de CTC
respectivo, envidndolo: méximo 24 horas después del procedimiento a la Oficina de Referencia y Contrareferencia de
la REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD N¢° 5. Dichos documentos se deben presentar con la factura de
compra en la respectl E facturacién. La entidad se reserva la realizacion de auditar los procedlmleﬂtos en vivo, con el
fin de verificar los | gast s en insumos y materiales médico-quirargicos, asf como la utilizacion de equipos en alquiler.
27. La entidad Contratlsta debera aplicar el principio de racionalidad para la realizacion y practica de todos los
procedimientos antepomendo el concepto de calidad, esto es lograr los maximos beneficios, con minimos riesgos, pero
a costos razonables.
28. Los medicamentos que se suministren deberan estar contemplados en el Acuerdo 080 de 2022 del CSSSMP y
deben ser dlspensados en su denominacidn comin internacional {genérica) segtin Decreto 2200 de 2005. Las
medicamentos que.se encuentren regulados en la normatividad vigente, seran reconocidos con el valor maximo
establecido por elEMmlsteno de la Proteccién Social en la normatividad que aplica para los mismos En el caso de los
medicamentos no iincldidos en el Vademécum, se debera realizar el tramite a través del Comité Técnico Cientifico, por
lo que se debera diligehciar el formato del anexo No 15. (Se anexa formato NO POS y Acuerdo 080 de 2022).
29. Se requiere que el servicio se preste en la ciudad de Bucaramanga y su area metropolitana, con criterios de
oportunidad, continuidad, accesibilidad, seguridad, eficacia, eficiencia y pertinencia.
30. El Contratista debera conocer el modelo de atencién en salud establecido por la Policia Nacional INSTRUCTIVO
009 DE MARZO DE 2014, el cual se encuentra como anexo en el presente estudio de conveniencia y oportunidad.
31. Verificar la mformaE[én del usuario (verificacion de derechos) que permita establecer que pertenece al Subsistema
de Salud de la POLlClA NACIONAL.
32. Realizar los duagnéstlcos y tratamientos acordes a los protocolos y guias de manejo establecidas y enmarcadas en
los principios de ética profesnonal
33. Explicar al usuario los procedimientos a realizar que permitan mantener informado al usuario y facilitar su
consentimiento.
34. Entregar al usuario reporte de resultados para continuar el manejo terapéutico del paciente en el Establecimiento
de Sanidad Complementano CLINICA DESAN, cuando lo amerite, a través del proceso y formato de Referencia y
Contrareferencial | 4 1| | 1
35, El Contratista debera expedir paz y salvo al momento de terminacién de la ejecucion del contrato en el cual conste,
la no existencia de facturacion pendiente por radicar en la regional de aseguramiento en salud n® 5 y que se encuentra
apto para la liquidacion del contrato.
36. El contratista debera expedir certificacion mensual en la cual conste que no-tiene facturas pendientes con los
servicios del mes prestados.
37. 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 coma consecuencia de la ejecucién
del contrato, cuando haya Iugar
38. Disminuir los factores de riesgo bioldgicos a través de normas de Bioseguridad en el adecuado manejo de residuos
hospitalarios. i
39. Implementar el sistema de gestion integral de residuos hospitalarios con politicas de manejo interno de residuos,
con el fin de reducir los factores de riesgo a la salud de los usuarios, prevenir, mitigar y compensar los impactos
ambientales y sanitarios.
40. La entidad aceptaré las notificaciones que se efectGen por medio electronico de las comunicaciones, oficios,
avisos, y demas actos proferidos por la REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD N° 5, al correo electrénico que
se encuentre debidamente reglstrado en el contrato, hoja de vida, camara de comercio, ect.
41. Una vez se de carta de inicio al contrato el Oferente debera mformar al Supervisor del Contrato, [a persona enlace,
que se encargara de permitir a los usuarios y a las personas que delegue la REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN
SALUD No. 5, tomar contacto con la IPS a fin de solucionar los problemas que se presenten durante el desarrollo del
contrato incluyendo aquellos sobre la oportunidad o autorizacién de servicios, codigos o taridas. Del mismo modo y a
fin de que resuelvan aquellas eventualidades sobre la referencia y contrareferenma asignacién de citas, oportunidad,
precision de exémenes, procedimientos y actividades, se desarrollara mensualmente una reunion respecto a lo indicado
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a fin de realizar el correspondiente seguimiento al contrato, reunién que contara con el personal que las partes
consideren necesario, elevando un acta escrita de cada reunion celebrada.

42. El Contratista debera cumplir con la implementacion del Sistema de Gestion de la Segurldad]y Salud en el Trabajo,
de acuerdo a lo establecido en el Decreto No. 1072 de 2015 “Por medio del cual se expide e| Decreto Unico
Reglamentario del Sector Trabajo” y la Resolucion No. 0312 de 2019 “Por la cual se definen los Esf ndares Minimos
del Sistema de Gestién de la Seguridad y Salud en el Trabajo”. :

43. El Contratisia se obliga a dar cumplimiento a las disposiciones legales y reglamentarias referentes a Higiene y
Seguridad vy Salud en el Trabajo durante la ejecucion el contrato.

44, El Contratista deber& presentar la Ceriificacion mensual donde se reporte que todes los colaboradores vinculados
para la ejecucion del contrato, se encuentran afiliades al Sistema de Seguridad Social. ¥

45, Responder dentro de los plazos establecidos por la normatividad vigente las solicitudes de Re;ferenmacién y Contra-
remisiones efectuadas por la REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD N° 5, so pena de Ha aplicacion del
procedimiento de multas y sanciones. ! i

46. El CONTRATISTA se obliga a Aplicar la resolucidn No 5267 de! 22-12-2017 del Ministerio de Salud y Proteccion
Social, y 244 de 2019 la cual se adopta el listado de servicios y tecnologias excluidas con la financiacién de los
recursos publicos asignados a la salud.

47. Atender con Ia inmediatez que ordene el juez constitucional los procedimientos que se deban surtir para
acatar un fallo de tutela, incidente de desacato, medida provisional y demas, generando el apoyo ala REGIONAL
DE ASEGURAMIENTO EN SALUD N° 5 para dar cumplimiento a las érdenes jUdlClaleSJ entregando la
informacion para aportar pruebas, certificaciones y demas requerimientos que se lmparta ‘por los entes
judicidles.

48. El Contratista se obliga a mantener vigente la Péliza de Responsabilidad Civil Extracontractual durante la vigencia
del contrato.

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

50. El Contratista debera suministrar los elementos de proteccién personal de dotacién y protecmon personal que se
requiere para la realizacién de sus actividades objeio del contrato. En caso de detenoro dafio olpérdlda debera
contemplarse los protocolos de reposicion sin afectar la ejecucién del confrato. !

51. Dar cumplimiento a la normatividad expedida por las autoridades competentes respec*to de las normas de
bioseguridad en la atencidn de los usuarios del Subsistema de Salud de la Policfa Nacional

52. El CONTRATISTA se abliga a solicitar ante la Regional de Aseguramiento en Salud N° 5 la auforizacion de los
servicios de traslado asistencial Basico o Medicalizado requeridos para la atencién de los usuarios del SSPN, en caso
de que sea un fraslado de urgencia vital debera prestar el servicio y en las 24 horas posterlores a‘l‘a prestacion del
servicio debera quedar la constancia de la solicitud de autorizacién del servicio emltlda alf corrteo disan.rases-
rei@policia.gov.co

53. Las demas obhgaclones del CONTRATISTA contenidas en el articulo 5° de la Ley 80 de 1993, asl mlsmo sera civil
y penalmente responsable por sus acciones u omisiones en la actuacion contractual.

54, E| CONTRATISTA se obliga a suprimir los tramites administrativos internos que pueda; causar reprocesos o
desplazamlentos de los usuarios del SSPN de una entidad a otra, o de un lugar a otro para poder reahzar la prestacion
del servicio.

55. EIl CONTRATISTA debera garantizar la oportuna entrega de resultados de Jos examenes a I‘os ushanos del SSPN
sin que se presente traumatismos o reprocesos . | Pt '

56. OBLlGAClONES DE SEGURIDAD Y SALUD EN EL TRABAJO o

v E! Contratista se obliga a dar cumplimiento a las disposiciones legales y reglamentarias referentes a Higiene y
Seguridad y Salud en el Trabajo durante la ejecucion el contrato,

v" El Contratista debera cumplir con la implementacion del Sistema de Gestién de la Seguridad y Salud en el
1Trabajo, de acuerdo a lo establecido en el Decreto No. 1072 ‘de 2015 “Por medio del cuaI se explde el Decreto
Unico Reglamentario del Sector Trabajo” y la Resolucion No. 0312 de 2018 *Por la cual se defi nen los Estandares
Minimos de! Sistema de Gestién de la Seguridad y Salud en el Trabajo”. ; {

v ElContratista debera presentar la Certificacion mensual donde se reporte que todos los colaboradores vinculados
para la ejecucion del contrato, se encuentran afiliados al Sisterna de Seguridad Social.

v' El Contratista debera presentar la Matriz de elementos de proteccién personal, donde conste el suministro de el
ementos de dotacidn y proteccién personal, que se requiere para la realizacion de sus actividades objeto del co
ntrato. En caso de deterioro, dafio o pérdida debera contemplarse los protocolos de reposicién sin afectar la eje
cucion del contrato. 1 ;

v' El Contratista debera presentar el Informe de capacitacion realizada a los trabajadores, donde seae\ndencle la
realizacion de induccion y reinduccién en aspectos generales y especificos de las actlwciades 'por realizar que
incluya entre otros la identificacién de peligros y control de los riesgos en su puesto de trabajo, y la prevencion
de accidentes de trabajo y enfermedades laborales, asf como capacitaciones en Seguridad y Salud en el Trabajo
de acuerdo con [as necesidades identificadas y done se evidencie la firma de los trabajadores.

v En el que caso que ocurriera un accidente de trabajo dentro de las instalaciones de sanldad El Contratista debera
presentar informe de los reportes de accidentes de trabajo realizados por la ARL durante el p)azo de ejecucién
del contrato Se aclara que esta obligacién so6lo aplica para los contraios cuya ejecucn&? se desarrolla en las
instalaciones por ejemplo, el de Aseo, lavanderia, etc ) y :

N
1
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% “}l E A OBLIGACIONES DEL CONTRATISTA POLICIA NACIONAL

OBLIGACIONES DE SEGURIDAD INFORMATICA

v Confidencialidad e integridad de la informacion institucional: Dada la naturaleza de las actividades a realizar en
desarrollo del objeto contraciual, el contratista debe garantizar la preservacion de la integridad y confidencialidad
de la informacién institucional a la cual llegare a tener acceso directamente o por intermedio de terceros; en tal
virtud, adoptara 'todas las medidas que sean necesarias para impedir su duplicacion, sustraccion, divulgacion,
alteracion, bci'ultgamiento o utilizacién indebida y suscribird con la entidad los formatos de confidencialidad o
reserva a que haya lugar. En virtud del presente contrato, el contratista se obliga a no suministrar informacion
que obtenga‘o lconozca con ocasion de la ejecucion del contrato; tales como: informacion locativa o de
arquitectura fisiea, lugares a los cuales tenga acceso con ocasién de la labor, informacion contenida en los
sistemas de informacion, documentacion flsica, archivos digitales, informacion de los funcionarios y contratistas
e informacién de los usuarios del Subsistema de Salud los cuales son de caracter reservado y confidencial.

v Cumplimiento de normatividad; El contratista acatara los lineamientos del Régimen de proteccién de datos y
demas aspéctqs relacionados con el tratamiento de la informacién que les sea aplicable, en el marco de la ley
estatutariaI 1581}de 2012 y de la ley 1712 de 2014, del capitulo 25 titulo 2 del libro 2 de la parte 2 del decreto
1074 del 2015 y las normas que la modifiquen, reglamenten o sustituyan en virtud de lo cual se hacen
responsables de la privacidad, seguridad y confidencialidad y la Resolucién No. 08310 de 2016 por la cual se
expide el Manual de Seguridad de la Infoarmacién para la Policia Nacional.

57. El oferente debe contar con canales de comunicacion efectivos que permitan el manejo de la informacién de forma
directa y constante durante las 24 horas del dia los siete dias de la semana, con el contratante y los usuarios.

58. El oferente se obliga a entregar los elementos de bioseguridad, los insumos y elementos que los profesionales
requieran para la prestacién del servicio, deben ser aportados por el oferente que resulte adjudicatario, sin costo
adicional para la REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD NO. 5, toda vez que los mismos hacen parte esencial
en la realizacion de los procedimientos a realizar.

59. Las demas obligaciones del CONTRATISTA contenidas en e! articulo 5° de la Ley 80 de 1993, asi mismo, sera civil
y penalmente reSponsqble por sus acciones u omisiones en la actuacién contractual.

! h .
{, “ L ‘ *
S
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ELABORACION DE ESTUDIOS PREVIOS PARA CONTRATOS i

OBLIGACIONES DE LA POLICIA POL[C[A NAClONAL

- i
1. Poner a disposicion del CONTRATISTA los bienes y lugares que se requieran para la ejecu010n'y entrega del
objeto contratado. . ; t
2. Una vez se suria el proceso de coniratacion estatal, asignar un supervisor, a través dé quien la POLICIA
NACIONAL - REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD N° 5, mantendra la interlocucion permanente y
directa con el CONTRATISTA. i

3. Ejercer el contfrol sobre el cumplimiento def contrato a través del supervisor deS|gnado para el efecto,
exigiéndole 1a ejecucion idonea y oportuna del objeto a contratar. i | < f
l B
4. Recibir a satisfaccion los bienes y/o servicios que sean eniregados por el CONTRATISTA, cuando estos
cumplan con las condiciones establecidas y en especial las especificaciones u obligaciones técnicas
contenidas en el anexo técnico. -

5. Adelantar las gestiones necesarias para el reconocimiento y cobro de las sanciones pecuniarias y garantias a
que hubiere lugar, para lo cual el supervisor dara aviso oportuno a la REGIONAL DE ASEGURAM]ENTO EN
SALUD N° 5, sobre la ocurrencia de hechos constitutivos de mora o mcumplfmlento ! bi { ‘

: 1 '

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

previstas para el efecto.

7. Tramitar diligentemente las apropiaciones presupuestales que requiera para solventar las prestaciones
patrimoniales que hayan surgide a su cargo como consecuencia de la suscripcion del conitrato
% f
8. Solicitar y recibir informacion técnica respecto del bien o servicio y demas del CONTRATISTA
del objeto del contractual |

-

en desarrollo

9. Incluir aquellas obllgacsones propias de cada proceso que coadyuven al cumplimiento de las obligaciones
contractuales. i

10. Rechazar los bienes y/o servicios cuando no cumplan con los requerimientos técnicos exigi,dosi.
{
1
11. Velar por el cumplimiento por parte del contratista de todas las obligaciones contralidas. ! o

12. Las demas que por Ley sean establecidas.

[BPISRPER NS

ke, At
Ere

heaa i

1LF-FR-0071 Aprobacion: 17/06/2024
Versién:10 ' ~~ ! l

|
i ok

T




I.ii

i
z

|

Hr

! ' |
ELABORACION DE ESTUDIOS PREVIOS PARA CONTRATOS
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RELACION TALENTO HUMANO

- 1 |
-
Floridablanca| Dia, |

Sefiores.

|
i
| _Mes

Afio

POLICIA NACIONAL — DILIGENCIAR LA UNIDAD A LA QUE PRESENTA LA OFERTA

Ciudad. '

T b

0

Referencia: Certificad

|

i

el nimero del?proce%so* cuyo objeto es: Transcribir el objeto del proceso

Oferente: .
. , Numero y afio del
Nombre deljsocioiy/o | b rcisn N° de matricula Contrato laboral o de Vigencia del
profesional { | ! | || profesional prestacion de servicios | Contrato
IR profesionales
Diligenciar ‘ { Diligenciar Diligenciar Diligenciar Diligerniciar
Diligenciar | Diligenciar Diligenciar Diligenciar Diligenciar
Diligenciar Diligenciar Diligenciar Diligenciar Diligenciar
Diligenciar Diligenciar Diligenciar Diligenciar, Diligenciar
Dilioenciar i: Diligenciar Diligenciar Diligenciar Diligenciar
Diligenciar ! ! Diligenciar Diligenciar Diligenciar Diligenciar
El proponente:
Firma del representante legal del proponente
Nombre o razén social del oferente: Diligenciar el nombre completo del proponente :

ldentiﬂcacién&(NIT lé] C.C O C.E [0} Diligenciar la identificacion del proponente
Nombre Représentgnte Legal: Diligenciar el nombre completo del representante legal
Identificacion (C.C O C.E. O) Diligenciar el documento de identificacion del representante legal

Firma del Contadorjptiblico y/o Revisor fiscal

Nombre: Dilithciér el nombre completo del proponente

* Identificacion T(C.C I3 C.E. O) Diligenciar el documento de identificacion del representante legal
Cargo: Diligenciar cargo
Nuimero de la Tarjeta Profesional: Diligenciar el nimero de Ia tarjeta profesional

i ¥
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ELABORACION DE ESTUDIOS PREVIOS PARA CONTRATOS !

CERTIFICACION DE CAPACIDAD ADMINISTRATIVA Y OPERACIONAL

Bucaramanga, Dia___ Mes Afio

o
—

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

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

v

i
1

- [

Declaramos bajo nuestra responsabilidad personal y/o comprometiendo a las personas naturales ylo personas -

juridicas que represento o apodero que:

Cuento con la infraestructura y recursos necesarios para cumplir el objeto del presente proceso que tiene por
objeto es: PRESTACION DE SERVICIOS MEDICOS EN PROCEDIMIENTOS ! ' DIAGNOSTICOS,
TERAPEUTICOS, CONSULTAS AMBULATORIAS POR LA SUBESPECIALIDAD DE; REUMATOLOGIA
ADULTOSY PEDIATR[CA EN LOS NIVELES DE ATENCION DE SERVICIOS DE SALUD DE MEDIANAY ALTA
COMPLEJIDAD, CONTEMPLADOS EN EL ACUERDOQ 002 DEL 27 DE ABRIL DE 2001 "POR EL CUAL SE
ESTABLECE EL PLAN DE SERVICIOS DE SANIDAD MILITAR Y POLICIAL” DEL SISTEMA DE SALUD DE LAS
FUERZAS MILITARES Y DE LA POLICIA NACIONAL (SSMP), ASlI COMO LOS SERVICIOS AUTORIZADOS

POR EL C.T.C. Y ORDENES JUDICIALES PARA GARANTIZAR LAS ATENCIONES QUE REQUIERAN LOS °

USUARIOS DE LA POLICIA NACIONAL - REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD N° 5 en las condiciones
sefialadas en el presente Estudio Previo i
] {

El proponente: ! t

Firma del representante legal del proponente
Nombre o razoén.social del oferente:
Identificacion (NIT O C.C O C.E O): !
Nombre Representante Legal:
Identificacion (C.C O C.E. O)
Diréccion: ¢ [
! i [

Teléfono:
Email:

s wmamm
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ELAB(?RAC[ON DE ESTUDIOS PREVIOS PARA COENTRATOS

1
I

CERTIFICACION DE COMPETENCIA DEL CONT]TATISTA POLlCiA\N ACIONAL

‘ !
BucaramangJ Dia F;Mes Afio E

" t
Sefiores.

- POLICIA NACIONAL REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD N° §
Ciudad. {
|

El suscrito Represéntante ‘Legal de la certifica que la

prestacion de los serv:c:os de salud a contratar objeto del presente proceso contractual se llevard a cabo
cumpliendo la normatlwdad vigente para las Instituciones Prestadoras de Servicios de Salud como son:

1.
2.

] l
Ley 100 de.1993 y sus Decretos reglamentarios.

Decreto 10"[1 20086 "Por el cual se establece el Sistema Obligatorio de Garantia de Calidad de la Atencién
de S ‘llfd del Sistema General de Seguridad Social en Salud".

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

Decreto Reglamentar:o Unico del Sector Salud 0780 de mayo de 2016.

t
1

Demés norti'nas v1gentes expedidas por el Gobierno Nacional.

!

Firma del representante legal del propaonente
Nombre o raz‘én soélal del oferente:
ldentificacion (NIT iIl c.cOcED):

Nombre Representante Legal:

ldentificacién (C.C O C.E. O)

Direccidn:

Teléfono:
Email:

1LF-FR-0071
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ELABORACION DE ESTUDIOS PREVIOS PARA CONTRATOS

HOJA DE VIDA DE EQUIPOS

Ciudad:

Sefiores.

fecha:

Lew

POLICIA NACIONAL — REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD No. 5

Ciudad.

El suscrito

Representante
certifica que los equipos utilizades para el manejo de las

{

i

Legal

i

la entidad

diferentes patologias y procedimientos a contratar objeto del presente praceso contractual se encuentran en buen
estado de funcionamiento para [a correcta prestacion del servicio, que los mismo tiene la calibracion requerida de
acuerdo a su ficha técnica y que se encueniran incluidos en un cronograma de mantenimiento los. cuaIes garantizan
una eficiente prestacién de servicios de saiud.

\ i
i
1

i

%

.ti
ERIEE

HOJA DE VIDA DE
EQUIPOS
NOMBRE

CLASE Y MARCA
DE EQUIPO

FECHA
MANTENIMIENTO
PREVENTIVO 2024 ~
2025

FECHA
MANTENIMIENTO
CORRECTIVO 2024 -
2025

1

—2025 { siaplicaono

FECHA
CALIBRACION 2024

aplica)

i

[

El proponente:

Ees

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

ldentificacion (NIT O C.C:00 C.E 0O0): Diligenciar la identificacion del proponente
Nombre Representante Legal: Diligenciar el nombre completo del representante legal

Identificacién (C.C O C.E. O) Diligenciar el dogumente de identificacién del regresentante legal;

[

Direccion: Diligenciar la direccién del proveedor
Telé&fone: Diligenciar teléfonos de contacto del proveedor
Email: Diligenciar cotreo electrénico de notificaciones

ey

>

1LF-FR-0071
Versién:10

i

*
El . 7

ot

e

v hbe——

f

i
Aproblaciér_g:

—

otta ate

- Bama x

1 7;1?6/2924




L

L H i

am

, —

N : |
el
ELABORAC[ON DE ESTUDIOS PREVIOS PARA CONTRATOS

1

! yRn
FORMULARIO ACUERDO DE CONF[DENCIALIDAD POLICIA NACIONAL

Dla I ‘Mes Afio
{
‘ r l i
Seriores. s '
POLICIA NACIONAL REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD N° 5
Ciudad.

Bucaramanga
}

- Referencia: Acuerdo de confidencialidad del proceso de Eleair la modalidad de contratacion., Niimero thgencna
el nimero. deligroc so - cuyo objeto es: Transcnblr el objeto del proceso
Iu

El(los) suscnl (s) a saber. Nombre del representante legal de la_sociedad. asociacion o persona juridica
proponente, o'nombre_del representante legal del consorcio o unién temporal proponente). domiciliado en
Domicilio de la persona firmante , identificado con Documento de identificacién de'la persona firfante v lugar de
expedicion, quien obra en calidad de representante legal Seleccionar la opcidn_correspondiente, si se trata de
persona jurldica, caso en el cual debe identificarse de manera completa dicha sociedad, consorcio, unién
temporal, o asociacjén, indicando instrumento de constitucién y haciendo mencién a su registro en la camara de
comercio del ’domlclllo de la persona juridica), que en adelante se denominara el proponente, manifiesta(n) su
voluntad deifasumir, de manera unilateral, el presente compromiso, teniendo en cuenta las siguientes
consideraciones:

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

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

Clausula primera. Compromisos asumidos.

El proponente, mediante suscripcidn del presente documento, asume los siguientes compromisos:
. Co
1. Mantener en reserva y no divulgar la informacién confidencial revelada por la policia nacional o por
terceros formalmente designados para e! efecto.
l
2. Mantener en reserva y no divulgar ni utilizar, en provecho propio o de terceros y para fines distintos a-los
previstos en el contrato, la informacion-que le sea entregada directamente por la policia nacional y/o
sus derngnados [
' j
3. Mantener eh reserva y no divulgar por ningtin motivo la informacion que personalmente conozca o llegare
a conocer en desarrollo y ejecucion de las actividades que le competan por causa o con ocasion del
contrato. |

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

5. Reconocer'que elirecibo de la informacién confidencial no concede, ni expresa ni implicitamente,
autonzacufn|1 permiso o licencia de usc de marcas, patentes, derechos de autor, o de cualquier otro
derecho de!propiedad industrial o intelectual de la Policia Nacional.

6. Suscribir, con antelacibn a la revelacién de la informacién confidencial, los acuerdos de
confidencialidad que se ajustan a todo lo dispuesto en el presente acuerdo con todos sus empleados y/o
familiares de los mismos, contratistas, subcontratistas, proveedores y demas personas naturales o
Juridlcas que haya involucrado, involucre ¢ llegare a involucrar en la ejecucidn de las actividades que le

. correspond?n para el cumplimiento del objeto del contrato.

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

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

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

o
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ELABORACION DE ESTUDIOS PREVIOS PARA CONTRATOS {

FORMULARIO ACUERDO DE CONFIDENCIALIDAD FIOLlCiA NACIONAL

|3H=

10. Adoptar y mantener mecanismos internos de segundad adecuados para proteger la confi dencuahdad de
toda la informacion que conozca o llegare a conocer en desarrollo del contrato. t it

Y .
11. No usar la informacién confidencial de modo que pueda ser de alguna manera, directa o
indirectamente, perjudicial para los intereses de la policia nacional.
I
12. No acceder, copiar, reproducir, distribuir o transmitir por ningin medio conomdo o por conocer la
informacidn confidencial, en todo o en parte, sin previo y escrito consentimiento de Ia Pohcla Nacional,

13. Cumplir con la confidencialidad en las mismas condiciones y formas, y con el mlsmo cwdado con que
realiza la proteccién de la informacién confidencial.

El proponente:

e
-
bt s
R
e
bk o maace
B D v
B

Firma del representante legal del proponente
Nombre o razdn social del oferente: Diliaenciar el nombre completo del proponente P

Identificacion (NIT O C.C O C.E O): Diligenciar |a identificacion del proponente P
Nombre Representante Legal: Diligenciar el nombre completo del representante Iegai 1

Identificacion (C.C O C.E. O) Diligenciar el documento de identificacion del representante’ !eggl
Direccién: Diligenciar la direccién del proveedor
Teléfono: Diligenciar teléfonos de contacto del proveedor *

Email: Biligenciar correo electrdnico de notificaciones ’
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IELAB 034016;4 DE ESTUDIOS PREVIOS PARA CONTRATOS

* Nouy fars”,

FORMULARIO bE SISTEMA DE GESTION DE LA SEGURIDAD Y SALUD EN EL TRABAJO POLICIA NACIONAL

y
*

. Bucaramanga, Dia | _ Mes Afio
Eli b .
Sefiores. : [ 3
POLICIA NACION;?L REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUDN° 5
Ciudad.

Referencia; presentambn sistema de gestion de la seguridad y salud en el trabajo para el proceso de Elegir la
modalidad de contratacion. Numero Diligenciar el nimero del proceso cuyo objeto es: Transcribir el objeto del
groceso& ;'5& o !
A ] | ;o

’ Ei(los) suscrlto( ) a saber: Nombre del representante legal de |a sociedad, asociacién, persena juridica. consorcio,

union temporal . domlcmado en Domicio de [a persona firmante., identificado con Documentos de identificacion y
lugar de exgedlcuf) quien obra en calidad de (representante Iegal de la sociedad, del consorcio, de la-unidn
temporal, o de la asomamén proponente, si se trata de persona juridica, caso en e] cual debe identificarse de
manera completa dicha sociedad, consorcio, union temporal, o asociacion, indicando instrumento de constitucion
y haciendo méncnor‘ a su registro en la cdmara de comercio del domicilio de la persona juridica), quien en adelante
se denomlna[é el 1F’RC}F’ONENTE manifiesta(n) su voluntad de asumir, de manera unilateral, el presente
compromiso, emen'do en cuenta las siguientes consideraciones:

La Policla Namonal. mediante la Resolucion 03843 del 09/09/2019, prevé en el Articulo 2°, lo relacionado con la
“Politica del Sistema de Gestion de la Seguridad y Salud en el Trabajo de la Policia Nacional”, en lo
siguiente; [

‘La Pollcfa LNac:onaI de Colombia, en el ejerc:c:o de su funcidn de mantenimiento de seguridad y
conwvenma ciudadana, manifiesta su compromiso con la proteccién de la seguridad y salud en el trabajo
de fodosllos fdncronanos uniformados, no uniformados, contratistas y trabajadores en misién, mediante
la identificacion de peligros, evaluacion y valoracién de los riesgos laborales en todes los niveles de la
Institucion; para ello destinard el capital humano, financiero y tecnolégico, que permita el cumplimiento
de los requerimientos legales y las acciones de mejora continua”.
PERSONA JURIDICA : i
Una vez IeIda y co?omda la Politica que define la Policla Nacional para el Sistema de Gestién de Seguridad y
Salud en el Trabaj certlf ico que cumplo con los requisitos legales aplicables a mi actividad econémica, clase de
. riesgo y tamafio de la empresa, actualizando los documentos técnicos y cumplimientos asociados al objeto del
presente confrato.

PERSONA NATURAL
Una vez lefda y conocida la Politica que define la Policia Nacional para el Sistema de Gestion de Segurldad y
Salud enel T abajo certifico que cumplo con los requisitos legales aplicables a la actividad econémica y clase
de riesgo paray la cdal fui contratado, asi mismo me comprometo a cumplir con las actividades y recomendaciones
establecidas por el Sistema de Gestion de Seguridad y Salud en el Trabajo en el marco del objeto del presente
contrato y de las 1nsitalac:|ones policiales en donde preste mis servicios.
Nota: seleccionar, segun corresponda.
De igual manera en la efecucion del contrato adicional a los requerimientos exigidos para su ejecucion, la persona
natural o juridica d,e%beré l
‘ |
. Cumpllr con lalls obligaciones del SGSST, que las normas legales vigentes y/o la Policia Nacional haya
considerado en el contrato y acorde a la exposicion del contratista o subcontratista a los riesgos
encontrados en el centro de trabajo donde desarrolla [a actividad.

» Participar en las actividades que la Policia Nacional desarrolle en materia de promocion y prevencién de
riesgos laborales.

Y
. Cumpllr con el uso continuo y permanente de los elementos de proteccidn personal, durante la ejecucion
contractual acorde a los peligros y riesgos relacionados la tarea contratada.
«  Conocer y participar en todas las actividades del plan de emergencia que se programeﬁ‘ por parte de la
Policia Nacional y los brigadistas de los centros de trabajo en donde desarrollara las actividades.

¢ Notifi icar a ra mayor brevedad, al supervisor del contrato, la ocurrencia de incidentes, accidentes de
trabajo o e| diagnéstico de enfermedades laborales, asi como las condiciones de peligro que detecte
durante la ejecucubn de la actividad contratada.
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ELABORACION DE ESTUDIOS PREVIOS PARA CONTRATOS

) s
FORMULARIO DE SISTEMA DE GESTION DE LA SEGURIDAD Y SALUD EN EL TRABAJO POLICIA NACIONAL
: [

' |
 Practicarse o practicar a sus trabajadores (segun sea el caso), los examenes médico ocupacionales y
complementarios que correspondan, de acuerdo a la actividad contratada y objeto del contrato.

» Diligenciar los formatos del SGSST de la Policla Naclonal o el contratante, que le sean aplicables a la
ejecucién de la tarea contratada. ! i

s Eniregar los documentos que evidencien objetivamente los aportes al Sistema de Seg}urldad Social
Integral, segun los reqUISItos legales vy las obligaciones como contratista, efectuando! los pagos a ia ARL
de acuerdo a la clase de riesgo de la actividad desarroliada.

Las personas juridicas deben diligenciar la lista de chequeo que evidencie el cumplimiento a-la Resolucién 0312
del 2019 “Por la cual se definen los Esténdares Minimos del Sistema de Gestion de Segundad ¥ Salud en el
Trabajo SG-SST, considerando lo siguiente: o R
oy l EN *
1. Estandares minimos para empresas, empleadores y contratantes con diez (10) 0 menos itrabajadores,
clasificadas con riesgo [, 1 & 1l

2. Estandares minimos para empresas de once (11) a cincuenta (50) trabajadores C|aSlf cadas con riesgo |,
NS
| . .
3. Estandares minimos para empresas de mas de cincuenta (50) trabajadores clasﬁ' ic ldas é&n rlesgo L
I, IV 6 V y de cincuenta (50)  menos trabajadores con riesgo IV 6 V. i a' I l

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

El proponente: -

P e
O,
P e Y
Ad ey ey St
>

Firma del representante legal del proponente

Nombre o razoéry social del oferente: Diligenciar el nombre completo del proponente
ldentificacion (NIT O CC. O C.E O): Diligenciar la identificacion del proponente
Nombre Representante Legal: Diligenciar ef norhbre completo del representante legal,
ldentificacion (C.C O C.E. O) Diligenciar el documento de identificacion del regresenfantei[eggl.

i
Direccion: Diligenciar la direccion del groveedor’ ! g SR
Teléfono: Diligenciar teléfonos de contacts del proveedor Py i
Email: Diligenciar correo electronico de notificaciones

.
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| FC{RMULARIO DE COMPROMISO ANTICORRUPCION POLICIA NACIONAL
Bucaramanga, Dia___ Mes Afo
Senores : '
POLICIA NACIONAL REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD N° 5

- Ciudad.

Referencia: Compromiso anticorrupcién del proceso de Eledir la_modalidad de contratacién., Numero
Diligenciar el nimero del proceso cuyo objeto es: Transcribir el objefo del proceso
P
i

Hod
El (los) suscrgto(s) a saber Nombre del representante legal de la sociedad, asociacién, persona

juridica, consorclo, union temporal .: domiciliado en Domicilio de la persona firmante., identificado
. con Documentos'de identificacién v lugar de expedicién, quien obra en calidad de (representante legal
de la sociedad, del consorcio, de la unién temporal, o de la asociacion proponente, si se trata de persona juridica,
caso en el cual debe identificarse de manera completa dicha sociedad, consorcio, unién temporal, 0 asociacion,
indicando instrumento de constitucion y haciendo mencion a su registro en la camara de comercio del domicilio

dela persona juridica), que en adelante se denominara el proponente, manifiesta(n) su voluntad de asumir, de
manera umlateral {enlendo en cuenta las s1gu1entes consideraciones:

PRIMERO: que la F’OLIC[A NACIONAL - DILIGENCIAR LA UNIDAD A LA QUE PRESENTA LA
OFERTA, adelanta un proceso de seleccién para la celebracion de un contrato estatal, R

SEGUNDO: que es| interés del proponente apoyar la accién del estado colombiano, y de la POLICIA NACIONAL

- DILIGENGIAR LA UNIDAD A LA QUE PRESENTA LA OFERTA para fortalecer la transparencia en
los procesos c;ig'a contratacion, y la responsabilidad de rendir cuentas;

- TERCERO: que siendo del interés del proponente participar en el proceso de seleccidn aludido en el considerando
primero precedente, se encuentra dispuesto a suministrar la informacién propia que resulte necesaria para aportar
transparencia al proceso, y en tal sentido suscribe el presente compromiso unilateral anticorrupcion, que se reglré
por los sngunentes comprom1sos

COMPROM[SOS ASUMIDOS

El proponente, medlante suscripcion del presente documento, asume los siguientes compromisos:

Nos comprometemos a no ofrecer y no dar dadivas, sobornos o cualquier forma de halago, retribuciones o
prebenda a servidores ptiblicos 0 asesores de la Entidad Contratante, directamente o a fravés de sus empleados,
. contratistas o tercero.

Nos comprometemos a no efectuar acuerdos, o realizar actos o conductas que tengan por objeto o efecto la
colusion en elw presente Proceso de Contratacion.

! !
Nos comprometemos a revelar la informacién que sobre el presente Proceso de Contratacién nos soliciten los
organismos de conirol de la RepUblica de Colombia,

Nos comprometemos a comunicar a nuestros empleados y asesores el contenido del presente Compromiso
Anticorrupcion, explicar su importancia y las consecuencias de su incumplimiento por nuestra parte, y la de
nuestros empleados o asesores.

Conocemos Iaé con_seduencias derivadas del incumplimiento del presente compromiso anticorrupcion.

. El proponente no ofrecera ni dara sobornos ni ninguna otra forma de halago a ningtin funcionario ptblico en
relacién con su propuesta, con el proceso de contratacion, ni con la ejecucion del contrato que pueda celebrarse
como resultado de su propuesta, El proponente se compromete a no permitir que nadie, bien sea empleado de la
compafila o un agepte comisionista independiente, o un asesor o consultor lo haga en su nombre; El proponente
se compromete formalmente a impartir instrucciones a todos sus empleados, agentes y asesores, y a
cualesquiera otros irepresentantes suyos, exigiéndoles el cumplimiento en todo momento de las leyes de la
Reptiblica de Colombia, especialmente de aquellas que rigen el presente proceso de seleccion y la relacion
contractual que podria derivarse de ella, y les impondra las obligaciones de:No ofrecer ¢ pagar sobornos o
cualquier halago a los funcionarios de LA UNIDAD EJECUTORA, ni a cualquier otro servidor publico o privado
que pueda influir en la adjudicacion de la propuesta, bien sea directa o indirectamente, ni a terceras personas

" que, por su inﬂuenclia sobre funcionarios publicos, puedan influir sobre la aceptacion de la propuesta.

No ofrecer pagos 0 halagos a los funcionarios de la POLICIA NACIONAL - UNIDAD EJECUTORA durante el

desarrollo del contrato que se suscriba si llegase a ser aceptada su propuesta.

1LF-FR-0071 Aprobacion: 17/06/2024
Version: 10 l




ELABORACION DE ESTUDIOS PREVIOS PARA CONTRATOS

FORMULARIO DE COMPROMISO ANTICORRUPCION ‘ . P:OLICfNAIC;NAL
; i

[
Asimismo, debe tener en cuenta que los acuerdos contrarios a la libre competencia, es decir, aquellos que tengan
por objeto la colusién (convenio o contrato hecho en forma fraudulenta o engafiosa) en los procesos o los que
tengan como efecto la distribucién de adjudicaciones de contratos, distribucion de concursoes o fijacion de términos
de las propuestas,1 son sancionables por la Superintendencia de Industria y Comercio. ;

I
El proponente se compromete a que los recursos utilizados para las gestiones pre- contractuales oicontractuales
derivadas del presente proceso no provendran de actividades ilicitas tales como el lavado de actlvos testaferrato, -
trafico de estupefacientes o deliios contra el orden constitucional, o que de alguna manera contrarien las leyes
de la Republica, la moral o las buenas costumbres. !

El proponente asume a fravés de la suscripcion del presente compromiso, las consecuencias previstas en la
solicitud de oferta del proceso de contratacién, si se verificare el incumplimiento de los compromlsos

anticorrupcion. 2 ‘ o

e §

En constancia de lo anterior, y como manifestacion de la aceptacion de los compromisos unilaterales incorporados
en el presente documenio, se firma el mismo en Iz ciudad de (cmdad donde se firma el presente documento} a
los (dla del mes en letras y nimeros, dias del mes de del afo).
H
Lo 5 j |

El proponente:

Firma del representante legal del proponente i

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

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

Nombre Representante Legal: Diligenciar el nombre.completo del representante legal
Identificacién (C.C O C.E. 00) Diligenciar el documento de identificacidn de! representante legal
Direccion: Diligenciar |a direccidn del proveedor l A ‘
Telefono: Diligenciar teléfonos de contacto del proveedor
Email: Riligenciar correo electrénico de notificaciones :

NOTA: parz el caso de ofertas conjuntas. suscribirdn el presente documento todas los gue conforman el consorcio e unién temporal a través
del integrante, representante legal o apoderado..

: ]
i I } {
{ ] ! A

-

! Decreto 2153 de 1992, Arts. 44 y 47. t !
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%!I.ABC;IRACIGN DE ESTUDICS PREVIOS PARA CONTRATOS
|

‘ OFERTA ECONOMICA POLICiA NAC[ONAL

Bucaramanga, Dlai__ Mes Afig

Sefiores.

POLICIA NAC!IONAL REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD N° 5

Ciudad {1 i

Referencia: Oferta econdmica del proceso de Minima Cuantia , Numero

cuyo objeto es: PRESTACION DE SERVICIOS MEDICOS EN

. PROCEDIM]ENTOS DIAGNOSTICOS, TERAPEUTICOS, CONSULTAS AMBULATORIAS POR LA
SUBESPECIALIDAD DE REUMATOLOGIA ADULTOS Y PEDIATRICA, EN LOS NIVELES DE ATENCION DE
SERVICIOS DE SALUD DE MEDIANA Y ALTA COMPLEJIDAD, CONTEMPLADOS EN EL ACUERDO 002 DEL
27 DE ABRIL} DE 2001 “POR EL CUAL SE ESTABLECE EL PLAN DE SERVICIOS DE SANIDAD MILITAR Y
POLICIAL" DEL- S[STEMA‘DE SALUD DE LAS FUERZAS MILITARES Y DE LA POLICIA NACIONAL (SSMP),
ASI COMO LOS SERVICIOS AUTORIZADOS POR EL C.T.C. Y ORDENES JUDICIALES PARA GARANTIZAR
LAS ATENCIONES QUE REQUIERAN LOS USUARIOS DE LA POLICIA NACIONAL - REGIONAL DE
ASEGURAMIENTO EN SALUDN° 5

l ; PORCENTAJE UNICO DE
X DESCUENTO OFERTADO
ITEM (o DESCRIPCION APLICABLE A CADA [TEM
T ! DEL LISTADO DE PRECIOS
b1 TECHO IVA INCLUIDO
PRESTACION| DE SERVICIOS MEDICOS EN PROCEDIMIENTOS DIAGNOSTICOS,
TERAPEUTICOS, CONSULTAS AMBULATORIAS POR LA SUBESPECIALIDAD DE
REUMATOLOGIA ADULTOS Y PEDIATRICA, EN LOS NIVELES DE ATENCION DE
SERVICIOS DE SALUD DE MEDIANA Y ALTA COMPLEJIDAD, CONTEMPLADOS EN EL
1 ACUERDO 002 DEL 27 DE ABRIL DE 2001 "POR EL CUAL SE ESTABLECE EL PLAN DE
: SERVICIOS DE SANIDAD MILITAR Y POLICIAL" DEL SISTEMA DE SALUD DE LAS FUERZAS .
MILITARES Y] DE LA POLICIA NACIONAL (SSMP), AS| COMO LOS SERVICIOS ?
AUTOR]ZADOS POR EL C.T.C. Y ORDENES JUDICIALES PARA GARANTIZAR LAS
ATENC|ONES |QUE REQUIERAN LOS USUARIOS DE LA POLICIA NACIONAL - REGIONAL
DE ASEGURAMIENTO EN SALUD N° 5

NOTAS:

+ LOS PROPONENTES DEBERAN OFERTAR LA TOTALIDAD DE LOS CUPS OBLIGATORIOS REQUERIDOS, NO MODIFICAR
O ALTERAR EN CUALQUIERA DE SUS PARTES EL ANTERIOR FORMATO. En caso que se oferten CUPS OPCIONALES, a
estos les serajaplicable el porcentaje de descuento ofertado en el presente documento.

1 L P
» LA PROPUESTA QUE SOBREPASE EL PRECIO TECHO DE ALGUNO DE LOS ITEMS NO SERA TENIDA EN CUENTA PARA
LA EV/i\LUAC‘ON.

«  EL PRECIO TECHO ES INMODIFICABLE. '

» Nota: Si alguno de los Oferentes no oferta alguno de los cups obligatorios, esto seré causal de rechazo de la oferta.
f

Atentamente:

g

o4

.
Firma del representante legal del proponente
Nombre o razén somal del oferente:
Identificacion (NIT OC.COCE o).

Nombre Representante Legai:

Identificacion (C.C O C.E. 1)

Direccién:
Teléfono: ] |
Email: * %,

1LF-FR-0071 ! v Aprobacion: 170612024
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EL{\BORAC[C'JN DE ESTUDIOS PREVIOS PARA CONTRATOS

i
i
1 l ¢
OFERTA ECONOMICA o i PPLICIA NACIONAL
|

LISTADO DE PRECIOS TECHO

Informativo, no diligenciar, ni modificar.

CONSULTA DE PRIMERA VEZ POR ESPECIALISTA EN REUMATOLOGIA

1 | 890288 $ 102.604
CONSULTA DE CONTROL O DE SEGUIMIENTO POR ESPECIALISTA EN

2 | 890388 | ooy = S ; $ 102.604

3 | 851401 | INFILTRACION INTRALESIONAL CON MEDICAMENTO HASTA DE GINCO | T { sh78500
LESIONES »

4 | so1202 {’é@%ﬁé@'o"‘ INTRALESIONAL CON MEDICAMENTO ENTRE GINGO Y DIEZ | ¢ 10 o -

5 | s51403 |INFILTRACION INTRALESIONAL CON MEDICAMENTO DE MAS DE DIEZ 5 199500
LESIONES |
CONSULTA DE PRIMERA VEZ POR ESPECIALISTA EN REUMATOLOGIA | _

6 | 800289 | SONSULTA] ' + | s210.000
CONSULTA DE CONTROL O DE SEGUIMIENTO POR ESPECIALISTAEN | .

7 | 890389 | pEUMATOLOGIA PEDIATRICA $210.000
INYECCION O INFUSION DE OTRA SUSTANGIA TERAPEUTICA O |

8 | 992000 | AECCION O | ; $ 444150
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ELABORACION DE ESTUDIOS PREVIOS PARA CONTRATOS
1:

.< .‘ " g : . ;.-'_:

% ! H OPORTUNIDAD DE LA ATENCION POLICIA NACIONAL
Bucaramanga, Dia___ Mes Afdo___ :
Sefiores.
PoLICIA NACIONAL REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD N° 5
Ciudad I e ; !

1 oo

Referencia: Oportunidad de la atencién del proceso de Minima Cuantia , Namero

cuyo obleto es: “PRESTACION DE SERVICIOS MEDICOS EN
PROCEDIMIENTOS DIAGNOSTICOS, TERAPEUTICOS CONSULTAS AMBULATORIAS POR LA
SUBESPECIALIDAD DE REUMATOLOGIA ADULTOS Y PEDIATRICA, EN LOS NIVELES DE ATENCION DE
- SERVICIOS DE SALUD DE MEDIANA Y ALTA COMPLEJIDAD, CONTEMPLADOS EN EL ACUERDO 002
DEL 27 DE ABRIL DE 2001 “POR EL CUAL SE ESTABLECE EL PLAN DE SERVICIOS DE SANIDAD MILITAR
Y POLICIAL‘ DEL SISTEMA DE SALUD DE LAS FUERZAS MILITARES Y DE LA POLICIA NACIONAL
(SSMP), ASI'COMO LOS SERVICIOS AUTORIZADOS POR EL C.T.C. Y ORDENES JUDICIALES PARA
GARANTIZAR LAS ATENCIONES QUE REQUIERAN LOS USUARIOS DE LA POLICIA NACIONAL -

REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD No. 5.

El oferente debe marcar con una (X) en la casilla correspondiente de acuerdo a la oportunidad de la atencion
ofrecida por Ia enti ad
i P

OPORTUNIDAD PROCEDIMIENTOS DIAGNOSTICOS Y TERAPEUTICOS

SERVICIOS AMBULATORIOS MARCAR CON UNA {X)

MENORDE 5 DIAS;

i ]
ENTRE 6 10DIAS | | )

! |
ENTRE 11 DIAS HASTA 15 DIAS

CPORTUNIDAD CONSULTA ESPECIALIZADA Y SUBESPECIALIZADA *

| i CONSULTA EXTERNA MARCAR CON UNA (X)

'| MENOR DE 5DiAg|

ENTRE 8 Y 10 DIAS

ENTRE 11 DIAS HASTA 15 DIAS

El proponente:;

I+

Firma del representante legal del proponente
Nombre o razdn social del oferente:
Identificacién (NIT O C.C O C.E O):

Nombre Representante Legal:

Identificacién (€,C O C.E. O)

Direccion: Ty

Teléfono: I

Email ]

* 1LF-FR-0071 Aprcbacion: 17/06/2024
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ELABORACION DE ESTUDIOS PREVIOS PARA CONTRATOS !

ACUERDQ No. 070 DE 2019 (agosto 2) g POLICiA NAClONAL

“Por el cual se establece el Modelo de Atencién Integral en Salud para el Sistema de Salud de las Fuerzas
Militares y de la Policla Nacional®

|
El Consejo Superior de Salud de las Fuerzas Militares y de la Policia Nacional, en uso de sus facultades legales
y en especial las que le confiere el articulo 9° literal d) del Decreto Ley 1795 delZOOOI

7 Y

CONSIDERANDO: ! '

Que se hace necesario establecer el Modelo de Atencién en Salud para el Sistema de Salud de las Fuerzas
Militares y de |a Policia Nacional. ;

Que es pertinente armonizar el Modelo de Salud a implementar, bajo lo estipulado por la Ley 1751 de 2015 -
Estatutaria de Salud, que regula el derecho fundamental a la salud mediante la priorizacion de accnones centradas
en el usuario y la comunldad bajo un esquema de atencion primaria en salud, enfoque de salud ‘famitiar y
comunitaria, gestion del riesgo y cuidado de la salud con la correspensabilidad del usuario y su familia.

Que con la expedicion de la Resolucion nimero 429 de 2016, el Ministerio de Salud y Proteccion Social, adopto
la Politica de Atencién Integrat en Salud (PAIS), la cual es de obligatorio cumplimiento para los Integrantes del
Sistema General de Seguridad Social en Salud -SGSSS y de las demas entidades que tengan a su cargo acciones
en salud, esta politica cuenta con un marco estratégico y un marco operacional, que corresponde al Modelo
Integral de Atencién en Salud (MIAS).

Que es procedente contar con un Modelo de Atencion Integral en Salud con herramientas para su operatividad, ,
tales como politicas, planes, programas, proyectos, lineamientos, gufas y protocolos propios del Reégimen de
Excepcién, as! como las que se acojan del Ministerio de Salud y Proteccién Social, mcluyendo los instrumentos
técnicos que orienten a una respuesta efectiva hacia los usuarios. 3 ¥ . |
1 A 4
Que con el Modelo a implementar, dentro de sus objetivos debe desarrollar la Gestién Integral de Riesgo en
Salud, que contempla entre otros elementos, las politicas de promocién de la salud, prevencién de la enfermedad
y la vigilancia en salud publica, en el marco de las acciones intersectoriales e intrasectoriales, que permitan incidir
sobre los determinantes sociales en salud, por esta razon se deroga el Acuerdo 062 del 2015.

4
Que teniendo en cuenta que el Modelo plantea la reorganizacion del sistema de referencia y contrarreferencia,
se deroga el Acuerdo 004 de 1997 “por el cual se adoptan los regimenes de Referencia y Coqtrarreferencna enel
Subsistema de Salud de las Fuerzas Militares y el Subsistema de Salud de la Palicla Nacmnal“ - b

Que el Modelo define la red integral de servicios en salud, en la bisqueda de una mayor satlsfaccién de los
usuarios con atencion integral, eficiente, continua, complementaria, bajo una coherencia financiera, orienfada a
los resultados en salud de ia poblacién e incentivando la participacion comunitaria, derogandose el Acuerdo 005
de 2001 “por el cual se establece la politica general sobre la conformacién de la red prestadora de servicios de
salud en el SSMP".

i i !
Que en cumplimiento a los principios de equidad, universalidad y atencidn equitativa descritos en Ia normatividad
vigente para el SSMP se hace necesario impartir lineamientos para que la atencién en salud de todos los usuarios
del Sistema se realice sin discriminacién alguna de la condicién de cotizante o beneficiario, georreferenciacion o

unidad ejecutora de afiliacién, se deroga el Acuerdo 047 del 1998 "por el cual se modifica eI Acuerdo nimero

027/97", Ministerio de defensa nacional !
i

Que, en consecuencia. I

ACUERDA:
TITULO | GENERALIDADES

Articulo 1°. Definicién del Modelo de Atencion Integral en Salud para el SSMP. En adelante el denominado
‘MATIS", se entiende como el conjunto de politicas, estrategias, lineamientos, procesos y procedimientos que
alinean, el aseguramiento y la gestién en la prestacién de los servicios de salud para los dlstlntos territorios y
poblacuones orientadas al cuidado integral de la salud del usuario del SSMP y las actlwdadés proplas de salud
operacional encaminadas a la gestion del riesgo militar y policial, . |
Articulo 2°, Finalidad del Modelo de Atencion Integral en Salud para el SSMP. El MATIS tendra como finalidad
el mantenimiento y mejoramiento de las condiciones de salud de los usuarios, la gestion y sostenibilidad financiera

del SSMP, en el marco y cumplimiento de los principios, objetivos y elementos estratégicos descritos-en el
presente acuerdo. " ,
Articulo 3°. Ambito de aplicacién. Las disposiciones del presente Acuerdo se aplicaran ob'lgatortlamente alos
integrantes que componen el Sistema de Salud de las Fuerzas Militares y de la Policla Naclonal (SSMP) y a los
usuarios de este, dentro del territorio colombiano.
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Articulo 4°. Alcance del Modelo de Atencidn Integral en Salud para el SSMP. El MATIS para el Sistema de
Salud de las Fuerzas Militares y de la Policia Nacional, comprende desde el aseguramiento hasta ia atencién
integral en salud para los usuarios del SSMP.

L |
Articulo 5°. Principios del Modelo de Atencion Integral en Salud para el SSMP. El MATIS para el Sistema de
Salud de las Fuerzas Militares y de la Policia Nacional se sustenta en principios que garanticen el goce efectivo
del derecho fundamental a la salud de los usuarios del SSMP, los cuales son:

a) Universalidad: Cobertura del servicio de salud a toda la poblacion de usuarios del SSMP en el territorio nacional,

conforme a los términos y pIanes que se establezcan en la normatividad vigente;

b) Etica: Conjlunto de exigencias institucionales hacia la conducta profesional del equipo de salud, las cuales se

manifiestan en la psactlca diaria, como normas de comportam|ento que gozan del reconocimiento generalizado
. de la comunidad en salud y son consecuentes con los principios de beneficencia en pro de generar el bienestar

de los usuarios;

c) Equidad Se refiere a la ausencia de diferencias injustas, evitables y sistematicas en el acceso a bienes,

servicios y oportunidades entre poblaciones o grupos definidos sociales, econdmicos, demogréflcos 0

geogréﬁcos
d) Eficiencia: Optnmlzar los recursos asignados al SSMP, con la finalidad de brindar v disponer de todas las

atenciones en salud y los servicios esenciales que requiere la poblacidn de usuarios;

e) Resolutividad: Capamdad diagnostica y de definicion de conductas admlmstratwas e intervenciones que tiene

un profesional o equipo de atencion acorde con su formacion, competencias y lineaiientos emitides por el MATIS,

para dar respuesta a las necesidades del usuario;

" f) Enfoque diferencial: EI SSMP garantiza la adopcién de medidas efectivas que permitan el desarrollo de acciones
ajustadas a las caracteristicas territoriales y poblacionales de cada Subsisiema, asi como las inherentes a los
riesgos operamonales del personal militar y policial;

g) Solidaridad: El sistema est4 basado en el mutuo apoyc enire las personas, generaciones, los sectores
econdmicos, s regiones y las comunidades;

h) Accesnblhdéd Los servicios y tecnologias de salud deben ser accesibles a todos los usuarios, en condiciones
de igualdad, dentro'del respeto a las especificidades de los diferentes grupos vulnerables y al pluralismo cultural;
i) Humanizacién del servicio: Conjunto de acciones tendientes a potencializar, fortalecer y dinamizar ios valores
y principios que comparten las personas en una institucién a fin de lograr una actitud de servicio centrada en el
reconocimiento y respeto a la dignidad humana;

J) Pro homine; Las a‘utorldades y demas actores del Sistema de Salud, adoptaran la interpretacion de las normas
vigentes que sean as favorables a la proteccnén del derecho fundamental a la salud de las personas.

k) Oportunldad La prestacmn de los servicios y tecnologlas de salud deben proveerse sin dilaciones.

I) Continuidad: Las! personas tienen derecho a recibir los servicios de salud de manera continua. Una vez la

" provision de un servicio ha sido iniciada, esta no podra ser interrumpida por razones administrativas o
econoémicas;

m) Prevalencia de derechos: El SSMP debe contemplar en sus acciones el enfoque de derechos del cual debe
ser garante y reconocer que los usuarios durante su curso de vida tienen exigibilidad de estos y son:
interdependientes, Egnahenables universales, indivisibles, incluyentes y equitativos.

n) Sostenibilidad: El SSMP dispondra por los medios que la ley estime apropiados, los recursos necesarios y
suficientes para asegurar progresivamente el goce efectivo del derecho fundamental a la salud, de conformidad
con las normas constitucionales de sostenibilidad fiscal.

. Articulo 6°. Elementos Estratégicos del Modelo de Atencion Integral en Salud para el SSMP. Los elementos
estratégicos del MATIS se fundamentan en: 1. La Atencion Primaria en Salud (APS), (con eniogue de salud
familiar, comunitaria y diferencial, acciones inter e intrasectoriales, participacion social, comunitaria, ciudadana y
el cuidado de[la salud). 2. Gestién Integral del Riesgo en Salud (GIRS). Estos elementos se harén visibles en la
lmplementambn deI]MATIS por parte de los integrantes del Sistema de Salud segun su competencia.

Articulo 7°. Objetivos del modelo de atencién integral en Salud para el SSMP. Los objetivos del MATIS para
el Sistema de Salud de las Fuerzas Militares y de la Policla Nacional, son: a) Garantizar la atencion integral en
salud de los usuarios del SSMP, alineando las politicas, planes, programas, proyectos, procesos y procedimientos
al interior de cada Submstema conforme a los roles establecidos en los médulos y componentes del MATIS; b)
Articulary armonlzar el aseguramiento y la prestacion de servicios orientadas al logro de los resultados en salud
de los usuanos del SSMP, desde la promocidon y mantenimientc de la salud, diagnéstico, tratamiento,
rehabilitacién 'y cuidados pal1atwos Ademas del mantenimiento de la aptitud psicofisica del personal militar y
policial; ¢) Direccionar y regular la prestacién de servicios de salud con calidad, acorde con las necesidades y

. expectativas de la poblacién, para mejorar la situacion de salud y avanzar en la garantia del Derecho a la Salud,
baio las estrategias de Atencion Primaria en Salud y Gestién Integral del Riesgo en Salud.

Articulo 8°. Definicién de actores en el SSMP. Los actores de SSMP dentro del marco de la normatividad
vigente, desarrollarén de manera articulada los roles de aseguramiento, administracién y prestacion de servicios,
asl: .
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a) La Direccién General de Sanidad Militar y la Direccion de Sanidad de la Policla Nacional, seran las
responsables del aseguramiento para cada Subsistema de Salud, de acuerdo con los roles establecidos en los
maodulos y componentes del presente Acuerdo; I
b) Las Direcciones de Sanidad de las Fuerzas Militares, las Areas y Seccionales de Sanidad de la Poltcfa Nacional
o quien haga sus veces, cumpliran las funciones asignadas dentro de la gestion y admmlstracuﬁn de la prestacion
de servicios de salud para cada Subsistema de Salud,

c) Los Establecimientos de Sanidad Militar (ESM), los Establecimientos de Sanidad Policial (ESP) vy las
Instituciones Prestadoras de Servicios (IPS), cumpliran las funciones de prestacion de servicios de salud a la
poblacién usuaria, segun territorio designado en las Redes Integrales de Servicios de Salud RISS para cada
Subsistema de Salud; L
d) El Hospital Militar Central, indistintamente de su naturaleza jurfdica y como integrante del S bsmtema de Salud
de las Fuerzas Militares (SSFM), hara parte de la Red Integral de Servicios de Salud como prestador
complementario de atencién en salud, conforme al sistema de referencia y contrarreferencla establecidos en el
SSMP. Paragrafo. Entiéndase como aseguramiento la administracion del riesgo financiero, la gestion del riesgo
en salud, la articulacién de los servicios que garantice el acceso efectivo, la garantia de la calidad en la prestacion
de los servicios de salud y la representacion del usuario ante el prestador y los demas actores sin perjuicio de la
autonomia del usuario. ' {

TITULO Il ESTRUCTURA DEL MODELO DE ATENCION INTEGRAL EN SALUD | ¢ i o
Articulo 9°. Médulos y Componentes de Modelo de Atencién Integral en Salud. El MATIS para el Sistema .
de Salud de las Fuerzas Militares y de la Policfa Nacional, se estructura en cuatro médylos; los cuales se
despliegan en sus correspondientes componentes para su implementacion, asi: 1. Modulo de Gobernanza. 2.
Modulo de Gestidn Administrativa y Financiera 3. Modulo de Gestion Integral del Riesgo en Salud 4, Médulo de

Gestion de la Atencion en Salud. CAPITULO | Médulo de gobernanza

3
]

Articulo 10. Definicion del mdédulo. Este médulo comprende el disefio, fortalemmle:%tog de procesos y
procedimientos; emision, seguimiento y monitoreo de polfiicas, planes, programas y herramlentaslque permitan
direccionar de manera coordinada las acciones de cada uno de los médulos, garantizando que todos los actores
del SSMP se articulen y armonicen sistematicamente en funcion de los objetivos del presente Acuerdo.

Articulo 11. - COMPONENTES DEL MODULO. Los componentes del presente médulo, son: a) Mejoramiento de
la Calidad en Salud; b) Representatividad del usuario; c) Planeacion integral en salud; d) Gestién del cambio.

Articulo 12. Mejoramiento de la calidad en salud. La Direccién General de Sanidad Militar v lq Direccidn de
Sanidad de la Palicia Nacional en cumplimiento a las responsabilidades determinadas por la ileglslacuﬁn y dentro
del marco normativo vigente, deberan liderar, implementar y monitorear el Sistema Integrado de Gestién (SIG)
que adopte el CSSMP en cada Subsistema. Paragrafo 1°. Es responsabilidad de cada Subsistema de Salud emitir
los actos administrativos que reglamenten y determinen los lineamientos, planes y programas en desarrollo a las
politicas que se emitan a fravés del Consejo Superior de Salud de las Fuerzas Militares y de la Policia Nacional.
Paragrafo 2°. Es responsabilidad de cada Subsistema de Salud, ajustar y estandarlzar los procesos y
procedimientos,* para la implementacion, desarrollo y manienimiento del MATIS, Parégrafo 3“ El Consejo
Superior de Salud de las Fuerzas Militares y de la Policla Nacional definira el Sistema de Calldad en Salud -SCS-
para el SSMP con sus componentes, estandares y criterios dentro del Sistema Integrado de Gestion (SIG).

Articulo 13. Representatividad del usuario. La Direccién General de Sanidad Militar y la Direccién de Sanidad
de la Policla Nacional, dentro de su rol de asegurador, evaluaran sistematicamente la calidad, eficiencia y equidad
de los servicios directos y contratados prestados en el Sistema de Salud y actuara en representacion del afiliado
ante el prestador y los demas actores, para lograr una atencion integral en salud, accesible, o ortuna pertinente,
segura y continua, sin perjuicio de la autonomia del usuario. Paragrafo 1°. La representahwdad del usuario que
cumple el asegurador debe evidenclar acciones correspondientes a: i) procesos y herram:entas de divulgacion
de derechos y deberes del afiliado; if) repartes de seguimiento de la atencion al usuario referéntes a procesos de
comunicacién permanente con los usuarios del SSMP; iii) monitoreo y evaluacion periddica de los procesos y
procedimientos de PQRS (Peticiones, Quejas, Reclamos y Sugerencias); iv) implementacién de procesos y
herramientas que faciliten a los &filiados el agendamiento estandarizado de citas; v) mejorar la oportunidad en el
acceso a los servicios y tecnologlias en salud, autorizacién integrai de servicios, la referencia y contrarreferencna
vi} implementacién de procesos y herramientas que permitan comunicar a los usuarios el moqto de! la facturacién
de la atencion y tecnologias recibidas; vii) evidencia de actividades y procesos para fortalecer Ia participacion
social y comunitaria; viii} disponer de un sistema de informacion al afiliado que incluya entre! otros: portafolio de
servicios, linea gratuita de informacién a nivel nacional, pagina web, informacion’en puntos de atencion y en su
red prestadora; ix) gestion de la afiliacion; x) implementacion de procesos y herramientas para la gestidn Integral
del Riesgo del afiliado, bajo un sistema de informacion con datos y pardmetros minimos necesarios que permitan
esta gestion; xi) sistema de inventivos en salud y xii) fortalecimiento de la investigacion y la mnovampn Paragrafo
2°. La gestion de la afiliacion se refiere al conjunto de actividades que permita la caracterizacion de la poblacién
con la identificacién de los riesgos; la afiliacion inicia desde las Entidades Aportantes del Sector Defensa en
calidad de empleadores para el SSMP hasta la adscripcion a un prestador de servicios de salud seg(n territorio,
Este proceso debe ser gerenciado y liderado por la Direccién General de Sanidad Militar y Direccion de Sanidad
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de la Policia Nacionhal, desde la Subdireccién de Salud o quien haga sus veces, toda vez que es el punto de
partida para |a gestion integra! del riesgo en salud. Paragrafo 3°, Cada Subsistema de Salud debera disponer de
+ las herramientas y procesos emitiendo los actos administrativos necesarios, para dar cumplimiento a las acciones
enunciadas en los paragrafos anteriores.

1. '
Articulo 14. Planeacién Integral de la Salud. Cada Subsistema de Salud realizara acciones de formulacién,
implementacion, monitoreo y evaluacién de la gestion y el gerenciamiento de Modelo, soportadas con la
informacion del analisis de situacion de salud nacional y la caracterizacién de la poblacidn, entre otros: en
concordancia con los lineamientos que emita el Consejo Superior de Salud de las Fuerzas Militares y de la Policia
Nacional y la normatividad vigente aplicable al SSMP.

Articulo 15. Gpstiéln del cambio. Este componente estratégico es fundamental para apoyar la implementacion

exitosa de los! procesos de transformacién que se generan en el desarrollo y ejecucion del MATIS, lo que implica

trabajar con y para las personas en una nueva cultura organizacional en la bisqueda de la aceptacion, asimilacién

y reduccién de la resistencia al cambio. Paragrafo. Cada Subsistema de Salud debera realizar un plan operativo

de gestion del cambio, el cual se presentara ante el Comité de Salud correspondiente, junto con el plan de accion
. en cada vigencia, asi mismo, informes semestrales de avance.

CAPITULO 1l MODULO DE GESTION ADMINISTRATIVA Y FINANCIERA

Articulo 16. I;JefiniFién del moddulo. Se entiende como el conjunto de procesos y procedimientos mediante los
cuales se disefia, vgriﬁca y controla el cumplimiento de la gestién financiera y del riesgo financiero, asi como las
condiciones de las tecnologias de la informacién y comunicacién, capacidad técnico-administrativa,
indispensables para la implementacién dei MATIS; componentes a través de los cuales se busca dar segiridad
a los usuarios frente a los potenciales riesgos asociados al aseguramiento y a la prestacidn de servicios.

Articulo 17. Componentes de médulo. Los componentes del presente médulo son: .

a) Gestion financiera y del riesgo financiero; b) Gestién técnico-administrativa; c) Gestién de las tecnologlas de
la informaciér y comunicacién.

Articulo 18. Gestion Financiera y del Riesgo Financiero. La Direccion General de Sanidad Militar, y la
Direccion de Sanidad de la Policla Nacional deberan identificar los riesgos derivados de la ocurrencia de siniestros
no previstos por el asegurador, dentro de las evaluaciones y proyecciones de cada Subsistema; asi mismo,
desarrollar acciones en cumpiimiento a las condiciones presupuestales, financieras y de solvencia del Sector, que
les permita disponer de recursos para mitigar la materializacion de los riesgos. Paragrafo. Cada Direccion de
Sanidad de Ia;s: Fuerzas Militares, Areas y Seccionales de Sanidad de la Policia Nacional o quien haga sus veces,
en calidad de!prestgdores de servicios de salud, estableceran los costos en salud. :
1 ! ' - N

Articulo 19. Gestlon Técnico-Administrativa. Es el cumplimiento por parie de los Subsistemas de las

condiciones legales, presupuestales, financieras, adminisirativas, contables, loglsticas, capacidad cientifica-
tecnoldgica y de 18 existencia de una politica del talento humano en salud, que permitan elisoporte de las
" actividades y servicios para el cumplimiento del MATIS.

'

Paragrafo 1°. lDentro de los componentes de este médulo se debe buscar la optimizacidn de los recursos en pro
de mejorar los ‘resu!tados esperados en salud, que favorezcan la integralidad y calidad de la atencién.

Paragrafo 2°, Cada Subsistema de Salud debera disponer de una estructura organica y funcional en que se detalle
la forma como se organizan las entidades que conforman el SSMP, en cumplimiento a los requerimientos del
Modelo de Atencion Integral en Salud.

1 v
. Paragrafo 3°. Para ¢l fortalecimiento del talento humano en salud se deben implementar acciones en cuairo ejes;
1. La formacidn y capacitacion de masa critica con enfoque familiar, comunitario y de salud operacional de
acuerdo con la misionalidad en cada Subsistema. 2. La armonizacion con el esquema de cuidado integral y
provision de servicios. 3. El fortalecimiento del responsable de Ia planeacion y gestion territorial en salud y 4. El
mejoramiento de condiciones laborales.

Articulo 20. Gestion de las Tecnologias de la Informacién y Comunicacion. Entiéndase como el conjunto de
definiciones, procedimientos e instrumentos que facilitan de forma veraz, confiable, segura, suficiente y oportuna,
la integracién}y proJisién de la informacion requerida en los diferentes médulos y componentes del MATIS, desde
la captura, validacic‘):n, fiujo y consolidacion de datos, hasta la generacion de informes y reportes, que permitan el
monitoreo y evaluacidén de su implementacion y gestion. Paragrafo.- Cada Subsistema de Salud debe adecuar,
ajustar funcional y técnicamente la gestién de la infermacién y comunicacién, que incluya entre otros:
infraestructura, tecnologias, canales de comunicacién y sistemas de informacién en salud, para la estructuracion,

implementacién y monitoreo del Modelo de Atencidn Integral en Salud. CAPITULO lll Médulo de Gestion Integral
. de Riesgo en Slalud . - .

i

1LF-FR-0071 ' Aprabacién; 17/06/2024
Version:10

ar o




..‘,_

ELABORACION DE ESTUDIOS PREVIOS PARA CONTRATOS

ACUERDO No. 070 DE 2019 {agosto 2) POLICFA NACIONAL

Articulo 21. Definicién del médulo. La implementacion de la Gestién Integral del Riesgo en, Salud (GIRS}) en el
SSMP para el Modelo de Atencion Integral en Salud (MATIS) comprende la armonizacién,; seguimiento,
monitoreo y evaluacién de acciones planificadas a los usuarios (individuo, familia y comumdad) por momento de
curso de vida, mediante las rutas integrales, la intervencién y mitigacién de los riesgos para la' salud de los
usuarios, con un enfoque en promocion de la salud, deteccion temprana e intervencion de Ia enfermedad vy
disminuir la aparicién de la discapacidad.

Articulo 22, Componentes del modulo. Los componentes del presente mddulo son: a) Identificacion y

clasificacion del Riesgo en Salud; b) Fortalecimiento de la Atencion Primaria en Salud (APS);ic) Rutas Integrales
de Atencion en Salud (RIAS). S
Articulo 23. Identificacion y Clasificacion del Riesgo en Salud, Este compaonente imblica utilizar diferentes
fuentes estandarizadas de informacion interna y externa, entre ofras: la caracterizacién de la poblacién, los
tamizajes, analisis de la situacion de salud de las Entidades Territoriales, transicidn demografica, vigilancia
epidemiologica, uso de los servicios de salud, grupos de riesgo y/o cohortes, que permiten identificar y priorizar
los problemas de salud de los usuarios del Sistema de Salud de las Fuerzas Militares y de la Policla Nacional,
como punto de partida para la gestidn integral del riesgo en salud, con el propésito de orlentar a planeacion -
estratégica y operativa concordante con las necesidades del usuario y la normatividad vigente. ; i

Paragrafo 1°. Cada Subsistema de Salud dentro de sus competencias, debera organizar las’ poblacmnes segun
el curso de vida y los grupos de riesgo que puedan afectar la salud de las personas, de manera que la planeacion
de los servicios-de saiud sea costo efectivo,

Paragrafo 2°, El Sistema de Salud de las Fuerzas Militares y Policla Nacional, debera formular y gestionar la ruta
integral de atencion de salud operacional teniendo en cuenta el manual metodolédgice para la, eIabora(:lén e
implementacion de las RIAS del MSPS, buscando la articulacién intrasectorial, que perm(ta mcndlr sabre los
determinantes operacionales en salud de la misionalidad de la Fuerza PUblica. i 1

Paragrafo 3°. En materia del Sistema de Vigilancia en Salud Publica, cada Subsistema adoptard aquellos
lineamientos, gufas y protocolos de atencion emitidos por el Ministerio de Salud vy Protecmén Social e Ins’ntuto
Nacional de Salud, a los cuales esté cbligado el SSMP. )
Articulo 24. Fortalecimiento de la Atencién Primaria en Salud {APS). Cada Sub SIstérpa de Salud
implementara el elemento estratégico de Atencién Primaria en Salud (APS) que estara co 1st1tundo por cuatro
elementos integrados ¢ interdependientes desde la promocién y mantenimiento de la salud hasta la'rehabilitacion
y paliacion, los cuales son:

1) Enfoque de salud familiar, comunitario y diferencial,

2) Acciones intersectoriales e intrasectoriales, :

3) Participacién social, comunitaria y ciudadana, y o

4) cuidado de la salud, a fin de contribuir en una mejor calidad de vida a los usuarlos Tin;}.p;e}rjyicio de las .

competencias legales de cada uno de los sectores involucrados. @ 1
Paragrafo 1°, La gestién y articulacion intrasectorial e intersectorial en cada Subsistema, deber& évidenciar las
acciones y respuestas integrales con otros sectores que intervengan sobre los determinantes sociales en salud,
incorporandolas en las politicas, planes, programas y proyecios de los entes competentes en pro del
mejoramiento de la calidad de vida de los usuarios del SSMP a nivel individual, familiar y comunitario.

Paragrafo 2°, Para el Sector Defensa cada Subsistema de Salud debera coordinar con IaL de iendenclals de
bienestar y/o familia, educacién.y doctrina, Seguridad y Salud en el Trabajo, dreas de gestlén am‘blental de las
Fuerzas y todas aquellas dependencias que permitan incidir sobre los determinantes sociales en salud, con el fin
de articular las estrategias para la atencidn integral de los usuarios del SSMP.

?
¥

Articulo 25. Rutas Integrales de Atencion en Salud (RIAS). Son una herramienta obligatoria que define a los
lntegrantes del Sector Salud y de otros sectores, las intervenciones individuales, colectlvas poblamonales y .
acciones de gestion de salud publica requendas para la promocidn y mantenimiento de la sa]ud como la gestion
oportuna e integral de los principales riesgos en salud de los individuos, familias y comunldades Cada
Subsistema de Salud adoptara los lineamientos e implementacién de las RIAS que emita el Ministerio de Salud y
Proteccion Social al igual que las desarrolladas para el SSMP segtin la caracterizacion de la poblacién, las cuales
tienen como objetivo regular las condiciones necesarias para asegurar la integralidad en la atencion en salud de
las personas, familias y comunidades, por parte de los diferentes integrantes del SSMP y demas actores que
tengan a su cargo acciones en salud, a efectos de contribuir al mejoramiento de los resultados en salud y reducir
la carga de la enfermedad,

i
1
A

K
Paragrafo 1°. Las RIAS, deberan Implementarse en los ambitos territoriales, urbano, rurgl y ‘con poblacién
dispersa, donde se encuentren usuarios del SSMP, segtin priorizacion.

2
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Paragrafo 2°. Cada;Subsistema debe buscar Ibs mecanismos que permitan identificar e intervenir oportunamente
factores de riesgo por grupos vulnerables y especificos, para evitar la aparicion de una o varias condiciones de
salud, asl como realizar el diagnéstico, fratamiento, rehabilitacién y paliacion, seglin cada situacion.

{ \ N L
Paragrafo 3°. lLas finalidades de las intervenciones individuales de Promocién y Mantenimiento de la Salud son
la valoracién mtegral del estado de salud, la deteccidn temprana de alteraciones; la proteccion especifica y la
educacién para la salud mediante acciones intersectoriales e intrasectoriales, las intervenciones de caracter
individual, familiar y colectivo, dirigidas a promover la salud, prevenir el riesgo, la enfermedad y generar cultura
del cuidado de la salud en las personas, familias y comunidades.

CAPITULO IV MODULO DE GESTION DE LA ATENCION EN SALUD

Articulo 26. Definicion del médulo. Son un conjunic de herramientas entendidas como politicas, planes,
programas, proyeclios normas, guias, lineamientos, protocolos, instrumentos, metodologlas y documentos
técnicos que se implementan de forma integral en la prestacion de los servicios de salud, garantlzando el acceso
y la atencioén oportdna continua, integral y resolutiva a los usuarios de SSMP, bajo los principios de un servicio
humanizado y segu}'o

Articulo 27. Componentes del médulo. Los componentes del presente médulo son:
a) Redes Integrales. de Servicios en Salud (RISS);
. b) Enfogue ha'ma lajatencion al usuario y humanizacién del servicio.

Articulo 28. Redes Integrales de Servicios de Salud (RISS) Cada Subsistema de Salud definira la RISS,
entendida como eIIconJunto articulado de prestadores de servicios de salud u organizaciones funcionales de
servicios de salud, publicos y/o privados, propios y coniratados ubicados en un ambito territorial definido de
acuerdo con las condiciones de operacion del MATIS: con una organizacién funcional que comprende un
componente primario y un componente complementario, bajo los principios de disponibilidad, aceptabilidad,
accesibilidad y cahdad al igual que los mecanismos requeridos para la operacion y gestion de la prestacion de
servicios de salud continua, integral, resolutiva-a la paoblacidn; contando con los recursos humanos, técnicos,
presupuestales financieros y fisicos; para garantizar la gestién adecuada, asf como los resultados en salud.

Paragrafo 1°. Las redes de servicios RISS estaran organlzadas por prestadores primarios y complementanos
destinados a la atenci6n integral en salud de los usuarios del Sistema. Las redes se ajustaran segtin el ambito
territorial donde operen.
Paragrafo 2°. Los Establecimientos de Sanidad Militar (ESM) y Establecimientos de Sanidad Policial (ESP) que
se definan como prestadores pnmarlos deben evidenciar una capacidad instalada concomitante con los
requerlmlentos al prestador primario en las RIAS; asi mismo, cumpliendo con los parametros establecidos dentro
del Sistema lntegrado de Gestion determinado en el SSMP y podrén suplementarse dentro del territorio con la
prestacion de los ‘servicios primarios contratados. De la misma manera, se debe organizar el prestador
complementario de los servicios, teniendo en cuenta la cercania geogréfica y la accesibilidad para el usuario.
Paragrafo 3°. Entiéndase como puerta de entrada para la atencion integral de salud, los prestadores primarios y
los definidos en el sistema de referencia y contrarreferencia.
Paragrafo 4°, El monltoreo y control de las Redes Integrales de Servicios de Salud del SSMP, busca propender
por una atencxén mi;egral en salud que sea oporiuna, segura, accesible y con calidad para el usuario, por lo tanto,
- desde el Slstema Integrado de Gestién -SIG- se hace necesario que el Sistema de Calidad en Salud de cada
subsistema, establezca los parémetros criterios y estandares para evaluar las redes definidas.
Paragrafo 5°. En cumplimiento a los principios de equidad e igualdad, los usuarios que estan referenciados para
la atencidn en el Hospital Militar Central (HOMIC) como unidad prestadora primaria tendran que ser referenciados
con los criterios del MATIS, de acuerdo al ambito territorial y puertas de entrada del Subsistema de Salud de las
Fuerzas Militares.

. i
Articulo 29. Orgarilizacién por Territorios. Cada Subsistema de Salud se organizara administrativamente por
regionales para coordinar las Redes Integrales de Servicios de Salud (RISS) segun el territorio; en el caso del
. Subsistema de Salud de las Fuerzas Militares se fortalecer4 la integracion funcional para la gestién y la prestacion
de servicios de salud, asi como la administracion y gestion de las RISS - establecidas en viriud del modelo, para
asegurar el acceso a la prestacion de servicios a los usuarios asignados en cada territorio. -

Paragrafo.- Las Direcciones de Sanidad y los Establecimientos de Sanidad conservaran la naturaleza, y
funcionalidad ;e;stab ecida en la normatividad vigente. % 3
H
Articulo 30. Enfoque hacia la atencién al usuario y humanizacién del servicio. Cada Subsistema debera
implementar los parametros y lineamientos definidos por el CSSMP, enmarcados en los principios de servicio
humanizado y seguro, participacion comunitaria, equidad y valores institucionales fundamentados en el respeto,
solidaridad, tolerancia, trabajo en equipo y comunicacion, en beneficio del mejoramiento continuo de la prestacion
de los servicios y la convivencia laboral.
}
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Paragrafo 1°. Frente a la prestacién de servicios de salud los usuarios tienen una corresponsabllldad enmarcada
en los deberes y derechos determinados por la legislacion y dentro del marco normativo vllgente estos seran
divulgados y comunicados por cada Subsistema de Salud. Paragrafo 2°, Cada Subsistema de Salud debera
propender por realizar las acciones tendientes a garantizar la participacion de los usuarios, asociaciones y redes
de usuarios en las propuestas para la formulacién de politicas, planes, programasy proyectos de salud de acuerdo
a Ia competencia, asl como la implementacién, seguimiento y evaluacion de los mismos.

TITULO Il IMPLEMENTACION Y EVALUACION DEL MATIS }

Articulo 31. Comité de Implementacion y Control del Modelo de Atencién Integral en Salud (CIMCO-
MATIS). Organo de gerenciamiento estratégico que se debe instaurar en cada Subsistema de Salud, encargado
de coordinar y gestionar los procesos y actividades que se requieran parz la |mplementa0|6n y control de los
objetivos del MATIS que conlleve a lograr mejores resultados en salud para los usuarios de SSMP.

Paragrafo 1°. Para el caso del Subsistema de Salud de las Fuerzas Militares el CIMCO-MATIS, estara liderado
por el Director General de Sanidad Militar y haran parte los Directores de Sanidad de cada Fuerza, los
Subdirectores y los lideres de los procesos que se definan al interior.

Paragrafo 2°. Para el caso del Subsistema de Salud de la Policla Nacional el CIMCOMATIS, estaré liderado por
el Director de Sanidad de la Policla Nacional y haran parte de él los jefes de las oficinas asesoras de area o
quien haga sus veces y los lideres de los procesos que se definan al interior.

Paragrafo 3°. L.a conformacion y la gestion del CIMCO-MATIS se debe evidenciar en los documentos y/o actas
gue se emitan desde el mismo. Actuara como secretario en el Subsistema de Salud de las Fuerzas Militares, el
subdirector de Salud y para el Subsistema de Salud de la Policla Nacional sera el jefe del Area de Gestion de
Servicios de Salud o quien haga sus veces. 1

Paragrafo 4°. EI CIMCO-MATIS aprobara el plan de implementacion del modelo en cada Subs stema y de manera
trimestral presentaré los informes de avance al Comité de Salud correspondiente y al CSSMP cuando lo requiera.

Articulo 32. Progresividad y gradualidad. La implementacion del MATIS sera de forma progresnva y gradual,
articulando el conjunto de politicas, planes, proyectos, normas, gulas, lineamientos, protocolos, instrumentos,
metodologlas y documentos t&cnicos que emita el Ministerio de Salud y Proteccion Social - MSPS y demas
entidades que rigen la materia; los cuales en todo caso deberan ser adoptados para el SSMP. i
Articulo 33. Integracion de los mdédulos. Los médulos y componentes descritos antenorrqente tiieberén estar
articulados y armonizados entre sl, conforme al anexo técnico que hace parte integral del presente Acuerdo.

Parégrafo 1°. La implementacién, desarrolio y mantenimiento de los médulos y componentes del MATIS requieren
una adecuada planeacion y coherencia financiera, articulada con todos los actores del SSMP y otras entidades
intersectoriales. ’
Paragrafo 2°. El MATIS permite adaptarse a los terriforios conforme al analisis de la sntﬂacnén en salud, la
transicion demografica de la poblacién, la caracterizacion de la poblacién, la identificacién del riesgo en salud la
georreferenciacion, la disponibilidad de capacidades y cambios normativos aplicables al SSN[P

Articulo 34. Retroalimentacién y planes de mejora. El MATIS requiere de manera dinamica y constante
procesos de evaluacion, medicion, control y retroalimentacion para la mejora de su desempefio y de los resultados
en salud, a través de la formulacion de planes de mejora que desarrollen estrategias de incorporacion de cambios
de procesos en refacion con la participacion social, mecanismos de incentivos, de financiamiento y, de difusién e
informacion; desde el aseguramiento hasta la prestacién de servicios de salud. ,' :

Paragrafo. Cada Subsistema debe definir los indicadores que permitan medir los resuitados!de implementacion
del MATIS.

Articulo 35. Financiacién y recursos. Los recursos econdmicos, técnicos, talento humano, tecnoldgicos y de
infraestructura para la financiacién e implementaciéon gradual y progresiva del MATIS, estaran inmersos dentro
del presupuesto asignado a cada Subsistema de Salud para la respectiva vigencia. ;
Paragrafo. Si en el desarrollo de la implementacidn del MATIS, se hace necesario la consecuc:én de recursos
para alguno de sus componentes, se realizara la gestién correspondiente para la formulacion e inscripcion de
proyectos, planes y programas acorde a las necesidades y metodologias establecidas, dentro del marco del gasto
de mediano plazo establecido por el Gobierno Nacional para el sector Defensa. T[TULO IV DISPOSICIONES
FINALES Articulo

36. Vigencia. El presente Acuerdo rige a partir de la fecha de su publicacién y deroga los Ac 1erdos* 004 de 1997,
047 del 1998, 005 de 2001, 062 de 2015 y las demas normas que le sean contrarias. i 1 : ! .
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MEDICAMENTOQS NO POS
ANEXO 1

ACUERDO CSSMP 080/202
FORMATO DE JUSTIFICACION MEDICAMENTOS POR FUERA DEL MANUAL UNICO DE MEDICAMENTOS Y

TERAPEUTICA DEL SSMP, SUPLEMENTOS NUTRICIONALES AMBULATORIOS Y MEDICAMENTOS UNIRS

PROFESIONAL TRATANTE.

ESTE DOCUMENTO DEBE SER DILIGENCIADO EN FORMA COMPLETA, UNICAMENTE POR PARTE DEL

EL INCUMPL]MIENTO DE CUALQUIERA DE ESTOS ASPECTOS NO PERMITIRA EL ESTUDIO POR PARTE
. I ' l i l DEL EQUIPO INTERDISCIPLINARIO DE PROFESIONALES DE LA SALUD

{
Fecha de solicitud: '

IV. DESCRIBA EN FORMA RESUMIDA LA HISTORIA CLINICA:

; Departamento: i
I. BATOS DE IDENTIFICACION DEL PACIENTE:
Nombre del paciente: Edad: Sexo: F: M:
. Tipo de identificacion: C.C ___T..__R.C. NUIP No.
Fuerza: EJC: _ i FAC: ARC: PONAL: HOMIC: %
Direccion: = :
Ciudad: i Teléfono:
It. MEDICAMENTO O SOPORTE NUTRICIONAL SOLICITADO:
= I
Ambito de Atencion: Ambulatorio: Hospitalario: Urgencia (vital): Mixto:
Tipo de Medicamento: Medicamento: Preparacion Magistral:
1 Medicamento de Control Especial: Vital no Disponible:
Tipo de Prescripcion: Unica: Sucesiva:
Principio Activo en Danominacién Comtin internacional:
Concentracién:? S Forma  Farmacéutica: Via  Administracion:
Dosis: : Cantidad/dia: Cantidad/Mes:
Duracién del tratamiento: Fecha de Aplicacidn
Programa especial de:
- Efectos  adversos Y posibles riesgos por el wuso del medicamento;
Paciente con Enfermedad Huérfana: S| NQ
¢Cual? i ¢
lll. DIAGNOSTICO: .
Diagnostico Principal; Cdadige CIE 10
Diagnostico Relacionado 1: Cédigo CIE 10

¥

T

V. ALTERNATIVAS UTILIZADAS DEL MANUAL UNICO DE MEDICAMENTOS SSMP:

1. Principio activo:

Respuesta Clinica cbservada: No mejoria:

2. Principio activo:

Respuesta Cllqid:a ob‘servada: No mejoria:

3. Principio activa:

Reaccion adversa:

Respuesta Clinica observada No mejoria:

Reaccion adversa:
La respuesta clinica negatwa ha sido reportada al Comité de Farmacovigilancia: SI
No existe alternativa en el Manual Unico de Medicamentos del SSMP,

VI. CRITERIOS QUE JUSTIFICAN LA PRESENTE SOLICITUD

- 1. Existe riesgo inminente para la vida y Ia salud del paciente: Sk
justifiquelo:

Si existe
t

rlec,gol

por

favor

NO:

Tiempo de utilizacién:
Reaccion adversa:
Tiempo de utilizacidn;
Intolerancia:
Tiempo de utilizacién:
Intolerancia:

Intolerancia:

—__NO

o

i
:

2, Esta autorizada por el INVIMA la comercializacion y expendido en Colombia del medicamento para este diagnéstico: Sl:
NO:
3. El medicamento a prescribir se encuentra en fase experimental: Si:

No sabe:

NO:

4, Existe evidencia cientifica disponible sobre sequridad, eficacia y efectividad clinica:

" Descripcién decla evidencia:
5. Guia de Practica Ciinlca actualizada de soporte:

1

F ‘

PO,
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6. Analisis especializados, antibiogramas u otras pruebas que sirvan de soporte para el uso de eis:ta medicacién:
i

VII. NOTIFICACION SOBRE AUTORIZACION DE URGENCIA VITAL (Diligenciar en caso de que el medicamento haya sido

autorizado por Urgencia Vital). !

Se validé o aprobd per Urgencia Vital o prioridad clinica: Sl: NO: I R
Fecha en que se aprohd: ! Ty,
ESMP, Hospital, IPS en donde se validd o aprobd: ESMP, Hospital, IPS o
proveedor que suministro: ESMP, Hospital o IPS donde se administrd:

NO se validaran o aprobaran tratamientos experimentales, ni medicamentos expresamente excluidos egn el Acuerdo CSSMP
de Gestién Farmacéutica y MUMT vigente. Si se requiere informacién o documentacion adicional se solicitara al profesional
tratante, quien debe suministraria dentro de los dos dias siguientes. : i

“Como profesional tratante certifico que los datos aqui diligenciados corresponden a las necesidades del paciente, gue esta
solicitud es producto de agotar todas las alternativas terapéuticas existentes en el Manual Unicol de Medicamentos y
Terapéutica del SSSMP, constituyéndose en la Unica alternativa disponible para asegurar la salud del paciente. Igualmente
certifico que no poseo vincule alguno con compafilas productoras o distribuidoras del insumo, dispositivo médico u ofro servicio
requerido, ni soy representante legal, miembro de junta directiva, administrador y/o socic de ellas, ni tengo vinculo laboral o
contractual con las mismas, y que de llegar a faltar al presente compromisc conozco la prohibicién contenida en el ARTI_CULO

35 numerales 1°.y 3 de la Ley 734 de 2002 (Céadigo Disciplinario Unico) y sus consecuencias Juridicas.”
. H {

Nombres y Apellidos del profesional Solicitante: { l d 'J 3
No. Cédula: Registro Médico: Especialidad: Nombre de la IPS ESMP
u Hospital en la que labora: :

e i e
.
-2
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NOTA: Senor(a) usuano(a) Este formato tiene vigencia por el tiempo aprobado, Recuerde solicitar su

cita por lo menos n mes antes del vencimiento del mismo, para ser evaluado oportunamente por el
Especialista tratante,

DOCUMENTOS ANEXOS EN ARCHIVO COMPRIMIDO

'

v ANEXO ACUERDO NUMERO 070 DE 2019 (agosto 2)*Por el cual se establece el Modelo de Atencidn Integral en Salud
para el Sistema de Salud de las Fuerzas Militares y de la Policfa Nacional”

' v ANEXO (Plan de Servicios de Sanidad Policial - Acuerdo 002 CSSMP de 2001)
(VER ANEXO ARCHIVO EN EXCEL)
‘jf ANEXO (Manual iinico de Medicamentos v Terapéutica del SSMP - Acuerdo 080 2022)

¢ f
3 (VER ANEXO ARCHIVO EN PDF)

d
¥ ANEXO (Resolucidn No. 057del 07/02/2014 Por la cual se reorganiza el CTC de la Direccion de Sanidad v la Resolucion No.
" 438 del 28/11/2017 Por la_cual de modifica parcialmente la Resolucién No. 057 del 07/02/2014)

(VER ANEXO ARCHIVO EN PDF)
v ANEXO Instrucrtvo 016 de 2020 Adopcion de la Ruta Integral de Atencién para la Promocion y Mantenimiento de la Salud y
[ la Rura Integral deAtencidn en Salud Materno Perinatal humanizada en el Subsistema de Salud de la Policia Nacional.
(VER ANEXO ARCHIVO EN PDF})
v 0 ; Instructwo 020 del 29/05/2020 "Por el cual se actualiza el proceso y funcionamiento de la gestlén de la afiljacién en el
Subsistema de Salud de la Policfa Nacional, verificacién y depuracion de usuarios multiafiliados y sanciones a los titulares por
no informar oportunamente la pérdida de derechos de sus beneficiarios

(VER ANEXO ARCHIVO EN PDF)

v Instritétivo 028 de 2020 Por el cual se imparte lineamientos técnicos para la contratacién del suministro de medicamentos en
; oo unjdades desconcentradas Formato Planilla de Medicamento. ANEXO No.
: (VER ANEXO ARCHIVO EN PDF)
¥, Manual tnico de Medicamentos y Terapéutica del SSMP - Acuerdo 080 DEL 2022 Anexo no.

-

1LF-FR-0071 . i Aprobacién: 17/06/2024
Versién:10 l |
V

-
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