
I.

Pagina 1  de 28                                                    pRocEso ADQu|R|R BIENES Y SERVICIOS                                             .~..\                          i

C6digo: 2BS-FR-0034                                                                                                                                                                                            rs   -`

::Crsh,::n:217/06/2°t2                                              ACEPTAcioN DE OFERTA M|N|MA CUANT|A                          POLICIA NACIONAL        ,

I.
\

'1

Aceptaci6n de oferta No. 068-7-200253-25 (SFl 253) REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD No. 5

F|oridablanca,         29/10   /25

`       Sefiora:
KAREN YANETH ACERd ALQUICHIRE                                                                                                                                x
Representante Legal
INSTITUTO  NEUIVIOLOGICO DEL ORIENTE S.A.
NIT.  800249700-1
Calle 53 N° 31-30 aTelefono:30055869E-MAIL:neumologicBucaramanga,Sant

!r§i°g;nat,'[gcuo° C am pestre                                                                                                     it

Asunto: Aceptaci6n Oferta proceso No. PN RASES No. 5 MIC 073 2025

Con  toda  atenci6n  in•RASESNo.5M]CGARANTIZARLAANEUMOLOGIAADUTERAPEUTICOSIN

REALIZACION  DE  LOS  MISMOS  PARA  LOS  USUARIOS  TITULARES  Y  BENEFICIARIOS ADULTOS Y
PEDIATRICOS   ADSCRITOS   AL   SUBSISTEMA   DE   SALUD    DE   LA   POLICIA   NACIONAL    DE    LA

•  REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD NO 5.  UNIDAD PRESTADORA DE SALUD SANTANDER,     i
lGUALMENTE,  LOS SERVICIOS ORDENADOS  POR JUECES  DE  LA REPUBLICA MEDIANTE ACCION     I
DE TUTELA Y LOSlasumadeOCHEN`distribuidoporvigeP::A:a§:L::]¥ENST3:ApUETs°oRs'#/Dc&:F€AR[ENLc:3[MD[5:(STBE:o#o°o:)I,E#FLCR°s.5'E%:7j.

\,
VIGENCIA 2025:  ClNCUENTA MILLONES DE PESOS M/CTE ($50.000.000) Iva incluido.
VIGENCIA   2026:   TREINTA   MILLONES   DE   PESOS   M/CTE   ($30.000.000)   iva   incluido,   ,   ha   sido
aceptada por esta Regional de Aseguramiento, asl:                                                                                                                  i

i

CONTRATANTE POLICIANACIONAL-REGIONALDEASEGURAMIENTOEN SALUD  No.  5              I

ORDENADORDELGASTO 1`

Teniente coronel ANDREA CAROLINA CONTRERAS BOHORQUEZ                          '

CEDULA DECIUDADANiA No. 52.929.595 de Bogota

CARGO JEFE REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD NO. 5                                                i

DISPOSIC16N    DE Ordendeldial63del20deju"ode2025expedidaporlaDirecci6nGeneralde!a.
NOMBRAMIENTO PoliclaNacional.                                                                                                                                           .        ,

i

RESOLUC16N   DE

DTd:eensf:oi#onoosd;ei;ao!c3osa#fdpf:'e:a:e:droREp:uk::eua::ta!yTsd:eesrd:,aeeab::igroc:,e;c;;nasgaaNe!¥o8:::,

DELEGAC16N de Colombia, suscribir comodatos convenios y/o contratos interadministrativos, y i,e
d/.cfan ohas c//.spos/.c/.ones,   modificada y adicionada  parcialmente  por la  Resoluci6n
00346  del  12  de  febrero  de  2025  y  Orden  del  dla  163  del  20  de  julio    de  2025
expedida por la Direcci6n de sanidad.                                                                                        *   i

ttCONTRATISTA

lNST]TUTO NEUMOLOGICO DEL OR[ENTE S.A.                                                                   i

=:Tjr:::2n4fa9::e°-L4egai: KAREN yANETH ACEROS ALQUICHIRE                         .       i
Cedula de Ciudadania No. 37.727.429 de Bucaramanga i5antander
CIUDAD NOTIFICAC16N: Bucaramanga, Santander                                                              i
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DIRECCION: 53 N° 31-30 Barrio Antiguo Campestre
Tel6fono: 3005586983
E-MAIL:  neumoloaico@amail.co

t,(1.\i..i

EI  Supervisor  del  contrato  sera  el  FUNCIONARIO  ADMINISTRATIVO  GRUPO
REGIONAL  SOPORTE Y  SEGUIMIENTO  SERVICIOS  DE  ALTO  IIVIPACTO  o  a
quien   con   posterioridad   designe   el   Contratante,   quien   verificafa   la   ejecuci6n
id6nea  y el  cumplimiento  del  objeto  del  contrato  de  a`cuerdo  a  lo  normado  en  la
Ley 1474 de 2011  y conforme a lo establecido en la Resoluci6n No. 00090   del  15
de enero de 2018 "Par la cual se actualiza,  modifica y complementa el  Manual de
Contrataci6n  de  la  Policfa  Nacional,   adoptado  mediante  Resoluci6n  03049  de
2014.„.                                                                           ,

•    EI  supervisor  del  contrato  realizara  seguimiento  continuo,  garantizando  la
eficiente y oportuna inversion de los recursos del contrato, debiendo cefiirse a
las  condiciones  y  terminos  convenido  en  el  contrato,  as(  mismo,  verificara
cualquier hecho  o  circunstancia  constitutiva  de  incumplimiento  de  lo  pactad6.
rindiendo   un   informe   inmediatamente  al   contratista,   proveedor,  jefe   de   la
Regional  de  Aseguramiento  en  Salud  No  5  y  al  ordenador  del  gasto  de<Ia
Regional de Aseguramiento en salud No 5, como contratante.                             .-`
•    lnformafa   peri6dicamente   al   ordenador   del   gasto   de   la   Regional   de
Aseguramiento  en  Salud  No  5,  el  porcentaje  de  ejecuci6n  del  contrato  en  el
formato establecido c6digo: 2BS-FR-0019, version 5 del 12 de malzo de 2021 r

SUPERVISOR informe supervisores seguimiento contractual.
DEL CONTRATO •    Subira los documentos soporfe ejecuci6n de contrato "constancia recibida a

'  S7,i\. satisfacci6n,   informe   supervisores   seguimiento   contractual,   certificaci6n   de
parafiscales,  planillas de pagos,  con  un plazo maximo de 3  dias posteriores a
su  diligenciamiento  en  el  area  de  trabajo  de  la  ejecuci6n  del  contrato,  en  el
sistema electr6nico de contrataci6n pdblica SECOP 11.
•    Mantendfa  permanente  en  vigilancia  los  servicios  contratados,  verificando
Ios plazos, terminos y condiciones, conforme lo descrito en el contrato.
•    Dara   cumplimiento   a   la   resoluci6n   00090   del   15   de   enero   de   2018,
emanada  de  la  Direcci6n  General  de  la   Policia  Nacional.  "Por  la  cual  se
actualiza,  modifica  y  complementa  el  Manual  de  Contrataci6n  de  la  Policia
Nacional,  adoptado mediante resoluci6n 03049 de 2014", y en  la  Ley 1474 de
2011  articulos 82 a 86.

•i{,
•    Tend fa   la   obligaci6n   de  solicitar  acompafiamiento   de   caracter  tecnico,
econ6mico   y  jurfdico,   de   requerirlo,   para   la   supervision   y   control   de   [a
ejecuci6n del  contrato,  de las direcciones y especialidades institucionales que
cuenten  con  la  formaci6n  tecnica  o  profesional  en  el  area  respectiva  que  el
supervisor requiera.
•    Elaborar y remitir el proyecto de liquidaci6n del contrato, una vez terminado„
ejecutado y cancelado en su totaridad, segt]n C6digo: 2BS-FR-0023 Versi6n .5

I del  12 de marzo de 2021, ACTA DE LIQUIDACION BILATERAL.
'1II

La  REGIONAL DE ASEGURAMIENTO  EN  SALUD  No  5 efectuafa el pago del v.alor
del   contrato   en   los   terminos   establecidos   por   la   ley   siempre   y   cuando   EL
CONTRATISTA    presente    los    documentos    requeridos    por   la    REGIONAL    DE

*•1( ASEGURAMIENTO   EN  SALUD  No  5  para  efectuar  el  pago.   Estos  documentos
soportes de la facturaci6n deberan es.tar acompafiados del  recibo a satisfacci6n  de
la  prestaci6n  del  servicio  expedido  por  el SUPERVISOR  DEL  CONTRATO, previo
cumplimiento  de  los tfamites  administrativos y fiscales vigentes y conforme  con  los
cupos  de  PAC  autorizados  por  la  Direcci6n  del  Tesoro  Nacional  y  de  acuerdo  al
derecho  de  tumo  sefialado  en  el  artfculo  19  de  la  ley  1150  de  2007.  En  ningtln

FORMA DE PAGO!,`I, momento  la  aprobaci6n  de  cupos  de  PAC  sera  impedimento  para  la  ejecuci6n  del
contrato.

NOTA: Para todos los casos se tend fa en cuenta lo dispuesto en el articulo  19 de la

•i
Iey  1150  de  2007  que  hace  referencia  a  la  asignaci6n  de  turno  para  efectuar  los
pagos una vez se presenten las cuentas de cobros o facturas por servicios recibidos,
si     los     documentos     en     referencia     son     devueltos     por     laREGIONAL     DE

I ASEGURAMIENTO    EN   SALUD   No   5,    por   inconsistencias   como    la   falta   de
informaci6n     o     mal     diligenciamiento     de     los     mismos,      laREGIONAL     DE
ASEGURAMIENTO  EN  SALUD  No  5,  se  obliaa  a  la  asignaci6n  nuevamente  del
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Para   el   tramite   de   pago EL   CONTRATISTAdebefa   cumplir   con   los   siguientes
requisites:

Lt

1.    El  pago se realizafa en  moneda  legal  colombiana,  en forma  mensual,  dentro  delostreintadlashabilessiguientesalaradicaci6ndelafacturadeprestaci6ndFl

:es:i:i:a:ac%Cna:|6sncr?t:'pao¥eeTt§:i;I:rvtij::Cradde?ccoennttrraat'o::ocnuFonstads6j::t:n:::re:qr::iii8:.
por la Regional de Aseguramiento en salud N° 5,  de acuerdo al derecho a turn.o y al
programa anual mensualizado de caja (PAC).
2.   Si    los    documentos    en    referencia    son    devueltos    por    la    Regional,    por
inconsistencias como la falta de informaci6n o mal diligenciamiento de los mismos, !a

#teardensesu°bb:jffadao'a,a:Sj3B::j£:crouneevsamyen::dhe:ytaurnc°u'msj:dmopr:o%Ceiaifa°mfi;:documentaldentrodelplazoindicado,

3.   Si el acta de entrega y/o recibido no ha sido bien elaborada o no se acompafia.a
esta  de  los  documentos  que  para  cada  caso  se soliciten  en  esta  contrataci6n,  los
terminos  anteriores  s6lo  empezafan   a   contarse  desde  la  fecha  en   que  quede
corregida  el  acta   o  desde   aquella   en   que  se  haya   aportado   el   dltimo  de   lps
documentos.f;spTo°ndsaasb„jtaasd8:,m€5aRT#:[sSTeA,Pqr:,::ntneontepn°drraeps::Se«:°dn:reepct£:afepr:go!:

intereses o compensaci6n de ninguna naturaleza. Lo mismo se predicafa en el caso
de que el CONTRATISTA no elabore y presente las respectivas actas a la Regional
de Aseguramiento en salud N° 5.
5.   Todos los pagos a que se compromete la Regional, sefan cancelados dentro qe

i::pter:i.rvt:f£3t°u)rad:ansiahj:|'teasniiiig:i:::e:eace:Truai'dee:u::teash;i:e;,i:°sjtLaadJ:addeai:dineroscorrespondientesporpartedelaDirecci6ndeSanidad.

6.    Los  documentos  que  se  deben   presentar  para  el   pago  de  los  SERV[CIQS
MEDICOS  se  enumeran  a  continuaci6n:   Enviar  la  facturaci6n  a   REGIONAL  DE
ASEGURAMIENTO EN SALUD N° 5 ubicada en la transversal  154 N° 24 -145 local
10 Barrio bosque -Floridablanca,;aebd::§m::nctt;::§e&:ern:,::cr:::t:;gc:ognatt:raaEto¥F:E%:i:u::i:s§;£,d:e:%::e#rv::r;;:ssd::zet:I:#{3P:

presupuestal  deben  ser  entregadas  en.medio  fisico  los  primeros  diez  (10)  dlas
calendario  de  cada  mes,  junto  con  el  certificado  de  pre-radicado  del  m6dulo  de
radicaci6n de cuentas medicas y los RIPS en medio magnetico (CD), en la oficina de
alto impacto donde corresponde la ordenaci6n del gasto, con los siguientes soportesyrequisites:,

=actFufacIdueRaAc%iidNo=±E%==°a¥ji?dAadR::::E#cTda°?4,2osdre:q3fsjtdo:dmear:ydaert,2c:?og.
616-1,616-3 617 y 618 E. T; artfculos 772, 773, 774 C6digo de Comercio, Modificado
Ley  1231  de  2008),  este documento  debe  estar dirigido  a  nombre  de:  "REGIONAL
DE ASEGURAMIENTO  EN  SALUD  N° 5"  con  NIT.  804.012.688-5  con  los soportes
de  conformldad  con  lo  establecido  en  la  Resoluci6n  3047  de  2008  MINSALUD,

|nsTac:jv°°F'a3ctduera2s°`3=,:::r!#c°a:an°rb:3eqr::'aa::Crj°ne:Tv::ifi;qsue°:,ustjt::::o
electr6nico siifnacion.facturaelectronica®minhacienda.aov.co de   acuerdo   a   Drevia.
instrucci6n  brindada  Dor  el  Coordinador  del  contrato),  asi  mismo,  dichas  facturas
debefan ser cargadas al m6dulo del SISAP WEB (RECUM) de la policia Nacional en
el siguiente link: httDs://recum.Dolicia.aov.co:8080/cm/recum/vista/frlociin.asDx
Nota: las entidades que aun no cuentan con USUARIO Y CONTRASENA del m6dulo
del  SISAP  WEB  de  la  policia  Nacional,  deberan  enviar  la  siguiente  informaci6n  al

::;:::d::I   Supervisor. anderson.mantilla®correo.Dolicia aov.co   con   el   fin de   sir

££B!:,:Ac,6NDE   NIT    lps     g8MBR    hEDu    ::cE[::N   !!i;f#o:'£:CL':    :::   :5:*£,5lNAL DEL CONTRAToI

ai
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•  Las  facturas  deben  estar  dirigidas  a  la  REGIONAL  DE  ASEGURAMIENTO  EN
SALUD N° 5 NIT 804.012.688-5
•  Enviar el CD con la informaci6n de los RIPS anexo a la factura
•  Una vez esten radicadas en el medulo SISAP \/\/EB (RECUM),  las facturas fisicas
deben traer el pre-radicado inipreso como fapa de las facturas a entregar
•  El             correo             para             recibir             la             facturaci6n             electr6nica
es siifnacion.facturaelecfronica®minhacienda.aov.co.
•  De  aouerdo  a  la  Ley  General  de  Archivos  (594  del  2000)  para  entidades  del
estado, las facturas deben estar legajadas al lado izquierdo con gancho plastico qpn
un maximo de 250 folios en carpeta propalcote doble tapa famafio oficio.
•  No se permiten facturas de multiusuarios
•  Las   entidades   que   son   sin   animo   de   lucro   deben   anexar   copia   del   acto
administrativo y calificaci6n o readmisi6n expedido por la DIAN,  donde le confirma la
permanencia de entidad sin Animo de lucro
•  los RIPS  deben  de estar cargados en  el  m6dulo SISAP \/VEB OrECUM)  (Registro
de  cuentas  Medicas),  posterior a  esto  se debe  imprimir el  pre-radicado  y  anexarlo
como  caratula  en  las facturas  a  entregar de forma fisica  en  la  ventanilla  tlnica  de
central de cuentas
•  Es un solo pre-radicado por la cantidad de facturas que se carguen y un solo CD
•  Anexo a la Facturaci6n debe de llegar el CD con la informaci6n de los RIPS, dates
que deben estar completes y sin errores (informaci6n dMigenciada por cada lps).
•  Las  entidades  al  momento  de  elaborar  las factura  de  venta  debe  de  enviarla  al
buz6n electr6nico de siifnacion.facturaelectronica@minhacienda.aov.co,  los  pasos a
seguir se enouentran en la circular extema 016 v 020. del Ministerio de Hacienda
v Cr6dito Publico SIIF NAC16N.
•  Una vez todos  los dooumentos  IIeguen  a  central  de ouentas se  procedefa  a  dar
cumplimiento  a  la  guia  de  gesti6n  contractual  en  el  SECOP  11  (Colombia  Compra
Eficiente),    con   lo   establecido   en   el   capltulo   Vl   "seguimiento   a   la   aleouci6n
contractual", literal d) "Aprobaci6n de facturas" descripto de la siguiente manera:
•  Aprobaci6n de facturas una vez que los proveedores completan sus entregas y le
envian a la Entidad Estafal las facturas correspendientes, la persona designada en la
Entidad  Estatal  (generalmente  del  area  financiera)  debe  de  ingresar  al  SECOP  11,
consultar las facturas y aprobarias o rechazarlas.
•  La plataforma solicita que los proveedores deben de llevar la factura en fisico a  la
entidad  antes de ingresarla al SECOP  11  de esfa manera las unidades en el amblto
nacional,  debefan  verificar  la  informaci6n  para  aprobaci6n  de  las  facturas  de  los
contratos.
•   EI Certificado de Parafiscal debe de estar dirigido a Regional de Aseguramiento` en
Salud N° 5, con fecha al dfa, informando que la entidad se encuentra a paz y salvo,
firmado por el Representante Legal y/o Revisor Fiscal.
•  Denominaci6n:  la factura debe denominarse expresamente factura  electr6nica de
venta y debe estar pre-irnpreso.
•   Identificaci6n   del   prestador  de  Servicios:   debe  indicarse  claramente  apellidos,
nombre o raz6n social y NIT del prestador debe estar pre-impreso.
•   Debe indicarse el nombre de la Regional de Aseguramiento en salud N° 5
•  Firma del usuario que recibi6 los servicios o el acompafiante (en caso de no contar
con  esta  firma  debe  tener  comprobante  de  recibido  del  servicio   por  parfe  del
paciente).
•  Numeraci6n    consecutiva:     numeraci6n    consecutiva    pre-impresa    que    debe
corresponder  a  la  numeraci6n  autorizada  por  la  Direcci6n  General  de  lmpuestos  y
aduanas  nacionales  (algunos  prestadores  para  diferencfar  las  facturas  por  rubros
emplean prefijos alfab6ticos, pero estos no deben exceder las ouatro letras).
•  Fecha de su expedici6n: que corresponda a la prestaci6n del servicio.
•  Descripci6n  detallada  de  los  servicios  prestados:  relaci6n  pormenorizada  de  los
servicios  prestados  al  usuario,  discriminando  el  valor  unitario  de  los  servicios  y  la
cantidad de los mismos.
•  Valor total de los Servicios: sumatoria de los valores totales por servicio.
•  Autorizaci6n escrita y exclusiva de la Oficina de redes integrales de la REGIONAL
DE ASEGURAMIENTO EN SALUD No 5.

Asimismo,  de  aouerdo  con  la  ciroular  extema  No.  016  del  sistema  integrado  }de
informaci6n  Financiera  SIIF  Naci6n  de  fecha  09  de  maTzo  de  afro  2021;  solicita  a
todos  los  Re resentantes  le ales,  secretarios enerales,  ordenadores  del  Gasto,
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reas Financieras, Coordinadores y usuarios del SllF Naci6n; con el fin de realizar §1

::::;::L:ea:emc{en?sct!r6ancj6dned::C5T,rFasnae:F6Cntrt##Smednetov:,n!,awloE:i:Sd:e£:dc°epyc]gn°ti:
Facturas  de  Venta,   notas  debido  y  /o   notas   cfedito",   el   cual   aplica   de  fornia
obligatoria a partir del 01  de abril de 2021  para todas las entidades que hacen parte
del  presupuesto General de la  Naci6n  (PGN),  de conformidad con lo  establecido en

Son:iraetFsti::qpur:St:dnegnacia'jd::tiff?ceadsoe:tieeTbEeuTd:L2e%£%.ns#:i:°ds53r:VE:gt°urreasd6°r
electr6nico (emisor), deberan entregar factura electr6nica de venta por los bienes
servicios  ofrecidos  a  las  entidades del  ambito  SllF  Naci6n,  como tambien  las  notas
d6bito y/o notas cfedito, a trav6s del buz6n dispuesto para el efecto por el Ministerio
de  Hacienda y Ctedito  Pdblico,  para  lo  cual  la  informaci6n tributaria  de  los terceros
creados en el SllF Naci6n se actualizara con base en los datos de la DIAN mediante
un  Servicio  Web.  Asi  las  cosas,  las  entidades  ejecutoras  del  PGN,  al  realizari
registro de la obligaci6n o del egreso de una caja menor, el sistema identificara si
tercero beneficiario de la misma es sujeto a facturar electr6nicamente, y al verificar
solicitafa  la  consulta  y  vinculaci6n  de  la(s)  factura(s)  electr6nica(s)  de  venta  e
estado "Aprobada" (s)  por el Coordinador y/o tacitamente,  segdn lo define la norma,
para continuar con el proceso de pago.                                                                                       '

De otra parfe,  se debe tener en cuenta que de acuerdo con la  Resoluci6n
28  de  diciembre  del  2023  artfculo  14,  indica  el  tiempo  que  dispone  la  entidad
realiza  la  facturaci6n  electr6nica  de  venta  en  salud  para  el  proceso  de  radi
ante el responsable de pago, de la siguiente manera: "Proceso de radicaci6n
factura  e]ectr6nica de venta  en sa]ud  ante  la  entidad  responsable  de  pago 'o
demas  pagadores.   Los  facturadores  electr6nicos  del  sector  salud  disponen  de
veintid6s  (22) dias  habiles,  contados  a  partir de  la fecha de expedici6n  de  la
factura  electr6nica  de  venta  con  validaci6n  previa  de  la  DIAN,  para  la  radicacion

Rnet:is't::fnnj::jaddueai:eespp°rness::i::nd:epsge°rvj:jodseT:Sspai83d;r:ossdd:+aasfa::upr:riei:
determinados en la normatividad vigente.

•             Parjgrafo  7.  EI  facturador  electr6nico  del  sector  salud  anulafa  la  factura
cuando no se haya realizado  la radicaci6n dentro del plazo previsto en este artlculo,
procediendo  la  expedici6n  de  una  nueva  factura  para  el  cobro  de  los  servicios:y
tecnologias prestados.

8.            En   Conclusion, LA   POLIciA  NACIONAL s6lo da fa  tramite   a   las  factu
generadas por los servicios prestados objeto del presente contrato que no pres.entetn
objeciones.                                                                                                                                                      i

1

0BJECIONES Y GLOSAS: DECRETO 441  DE 2022 Por medio del cual se sustituye
el Capitulo 4 del TItulo 3 de la Parte 5 del Libro 2 del Decreto 780 de 2016 relativoia

!°r:ecs::;o:d:Oez:ds::dc:::aes¥o:s:an!§Sysg:l!::aes¥'i:rt:ceE:r::¥::3:ze:::8;::e::b::,Fg:?:e:,::ngg°::a:!°!S
La aceptaci6n de las glosas por parte del prestador de servicios de salud ocufre de
forma  expresa  cuando  dicha  entidad  informa  de  ello  a  la  entidad  responsable  de
pago,  o de forma tacita,  si transcurridos los plazos previstos en el articulo 57 de la
Ley  1438 de 2011,  el  prestador de  servicios  de salud  no  se  pronuncia  respecto  qe

;:::g:::n:o:n:ai°d:e:i:a:dga:S::6LTaie:nn:t::::res::e:rsa¥a9:5r,,:d:es:Pi:::dts:::::%§i:c::(:1::°t!fi!:;::::S:,?39:
salud   pod fa   aceptar   las   glosas   inicjales   que   estime   justificadas   y   emitlr   las
correspondientes notas ctedito electr6nicas, subsanar las causales que generaron la
glosa,  o  indicar I.ustificadamente,  que  la  glosa  no  tiene  lugar.  En  caso  de  no  dar
respuesta  se  entendefa  como  aceptada  tacitamente  y  se  procedefa  a  realizar  §u

{reas£:t:tj::pt::T!:es.taE',evc:i%redne,:apfr::teu::eqcTa:u:u°,afuFeor°mbietdaed°Ea:%Ttinousarpaagc::§F:
ha fan a la cuenta registrada y avalada segt]n certificaci6n bancaria presentada por !a
entidad.                                                                                                                                                         .        ,

AUDITORIA  DE  CUENTAS.  La  facturaci6n resentada estafa a  la  auditoria
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notas  crfedito -son  documentos  electr6r;icos

de  cuentas,  para  lo  cual  el  responsable de  la ventanilla  L]nica - central  de  cuen.t'as
REGIONAL DE ASEGURAMIENTO N° 5, tramitafa la cuenta acompafiada del recibo
a satisfacci6n tecnico,  para que se realice la auditoria,  segdn  lo estipulado en  laLley
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  presentaci6n  de  la factura  con
todos  sus  soportes,  formulafan  y  comunicaran  a  los  prestadores  de  servicios.de
salud las glosas a cada factura, con base en la codificaci6n y alcance definidos en la
normatividad  vigente.  Una  vez formuladas  las  glosas  a  una  factura  no  se  pod fan
formular nuevas glosas a  la misma factura, salvo las que surjan de hechos nuevos
detectados en la respuesta dada a la glosa inicial,

EI  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) dfas habiles siguientes a su  recepci6n, indicando su aceptaci6n o justificando la
no aceptaci6n.  La entidad responsable del pago, dentro de los diez (10) dias habiles
siguientes a la recepci6n de la  respuesta, decidira si levanta total o parcialmente las
glosas o las deja como definitivas.

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

Los valores  por las glosas  levantadas total  o  parcialmente debefan  ser cancelad.`os
dentro del mismo plazo de los cinco  (5) dfas habiles siguientes,  a sii levantamiento,
informando al  prestador la justificaci6n de las glosas o su proporci6n,  que no fueron
levantadas".   (En   este   dltimo   evento   se   procedera   a   citar  al   prestador   a   una
conciliaci6n directa en las dependencias de sanidad policial, que no debe superar los
sesenta (60) habiles posteriores a la radicaci6n).
"Una  vez  vencidos  los  terminos,  y  en  el  caso  de  que  persista  el  desacuerdo  se

acudira a  la Superintendencia Nacional  de Salud,  bien sea en  uso de la facultad de
conciliaci6n o jurisdiccional a elecci6n del prestador, en los terminos establecidos por
la Ley.

EI Gobierno Nacional reglamentara los mecanismos para desestimular o sancionar el
abuso con el tfamite de glosas por parte de las entidades responsables del pago".

CAUSALES DE NO PAGO: LA POLIciA NACIONAL
•    Los costos por atenci6n de los eventos adversos, generados durante la prestaci6n

de  un  servicio,  correran  por  cuenta  del  prestador.  Entendido  el  evento  adverso
como se estipula  en  la  Resoluci6n 4816  del 27 de noviembre de 2008  "Dafio  no
intencionado  al  paciente,  que  ocurre  como  consecuencia  de  la  utilizaci6n  de  un
dispositivo   medico".    La   Auditorra   de   Cuentas   M6dicas   de   la   Regional   de
Aseguramiento en  Salud  N° 5  concurrifa en  el  analisis y cumplimiento  de  lo aqui
consagrado sobre dicho proceso.

•   Servicio   electivo,   fuera   del   plan   de   beneficio   del   SSPN,   que   no   haya   sido
diligenciado   en   el  formato   del   comite  tecnico   cientifico   y   aprobado   por  esa
instancia de la Direcci6n de Sanidad.

•   Servicio para administraci6n urgente o tutela, que est6 fuera del plan de beneficio
del  SSPN,  cuando  luego  de  haberse  prestado  la  atenci6n  con  la  inmediatez
requerida,  no  haya sido  reportado en el formato del comit6 t6cnico cientTfico Ci-C
(el  concepto  de favorabilidad  para  estos  casos  que  emita  el  CTC,  obrafa  como
herramienta de mejoramiento y supervisi6n, mas no como causal de no pago).i

•    Las  contempladas  en  la  Resoluci6n  3047  de 2008,  Resoluci6n 416  de 2009  del
Ministerio de la Protecci6n Social y demas normas que las modifiquen o adicionen

•   Teniendo  en  cuenta  que  segtln  el  numeral  9  del  articulo  1.6.1.4.1.  del  Decreto
1625 de 2016 y el numeral 25 del artrculo 1  de la Resoluci6n DIAN No. 000042 de
2020, disponen:

"Notas d6bito y notas cfedito para la factura electrdnica de venta: Las notas d6bito y

ue  se  derivan  de  las  o eraciones  de
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venta    de    bienes    y/o    prestaci6n    de    servicios    que    han    sido    previament.e
facturados, asociadas a  no a  una factura electrdnica  de venta,  mediante
Unico de Factura  Electr6nica -CUFE cuando sea el caso, Ias cuales se generan .par
razones    de    tipo    contable    yfo    fiscal, cumpliendo    las    condiciones,    terminds,
mecanismos   tecnicos   y   tecnol6gicos   que    pare   el   efecto   seiiale   la   Unidad
Administrativa Especial Direcci6n de lmpuestos y Aduanas Nacionales -DIAN''.

De acuerdo a lo anterior, se debe cumplir a cabalidad tanto contablemente como
materia tributaria  debido  a  que  las  notas  cteditos son  el  soporte  legal y fiscal  de
NO  cancelaci6n  o  modificaci6n  del  valor  a  pagar de  la  facturaci6n  emitida  por  I
entidades teniendo en cuenta  las conciliaciones realizadas por parfe de la oficir`a
Auditoria   M6dica   y   las   diferentes   entidades,   asl   mismo.  justifican   el   cambio
modificaci6n en la base de las retenciones practicada por los diferentes conceptos.

NOTA  1: Toda glosa conciliada y que tenga valores aceptados  por lps que
de la documentaci6n no tengan su debida nota cfedito y sea detectada por la
de Contabilidad, no sera tramitada para pago en la oficina de Tesorerfa hasta
novedad sea subsanada

NOTA 2: PROCESO DE RADICAC16N DE FACTURAC16N ELECTR6NICA

R:gt:oL3:|gNej22;:i6BEde28;log;!%t:3S:p:e,nfafao::'Csueenet:p,qduee,gereasc.u,::Jgncg:,.i:

=og#aomd3ntdaeria,adeEa§teug#,:cntd%:;cuaalddeevperen£:acF6Envdeens=a%:Ci°Sydseesd§:£adnR!f£`'s
d/.spos/.c/.ones" expedida por el  Ministerio de Salud y Protecci6n Social,  se tendra 5n
cuenta  el  artfculo  14   que  indica  el tiempo de que dispone  la entidad  que  realiza  !a
facturaci6n  electr6nica  de  venta  en  salud  para  el  proceso  de  radicaci6n  ante  el
responsable de pago de la siguiente manera:                                                                       ~  i

`:eA;e#cgtcroFa:flonf#aerF:reeefioopr=:aaubg,iecd:s3pgo::peadngeo:eaofvaef:e:£daagsse,ip2Ca:#EdieE%sn,ftaaccoiunnEasdda:#a

partir de  la fecha  de  expedici6n  de  la factura  electr6nica  de  venta  con  validaci6n
previa  de  la  Unidad  Administrativa  Especial  Direcci6n  de  lmpuestos  y  Aduanas
Naoionales -  DIAN,  pare  la  radicaci6n  ante  las  entidades  responsables  de  pago o
dpm_as. p?gado.res.,  de la fa.ctura  y .el  Registro  lpdivi9.u.al .qe  Pres.tgcl!6.n  qe  §eryiciqs

?f_S.a_lu_d±_ap_¥_b_a.d_o_S.P_3r_3!=T_e.C_a_ni_S_in,o_u±T.I±_£3.=.v_ay?3_c.!6_nL_delMin.Isterio,juntoco,nlos demas soportes determinados en la normatividad vigente.                                          `i

Una  vez  recibidos  dichos  documentos,  la  entidad  responsable  de  pago  o  dem6s
pagadores  genera fa  automaticamente  el  ntlmero  tlnico  de  radicaci6n  con  fecha
hora, momento a partir del cual se entendefa radicada, procediendo el tram.Ite de
misma   en   el   plazo   establecido   en   la   Ley.   Dichos   dates   sefan   informados
ffaecssttuepfd:eo;e:#n;:rdM:::sotedne:§eecfar,usda[uydE#en:oc#nescoocn[a;[amteracvaer:sdme;emset=::::::3oF

'!

Pafagrafo 1. EI facturador electr6nico del sector salud anularfe la factura cuando no
se   haya   realizado   la   radicaci6n   dentro   del   plazo   previsto   en   este   articul`o,
procediendo  la  expedici6n  de  una  nueva factura  para  el  cobra  de  los  serviciosiy
tecnologlas prestados."

Los pagos producto de   la prestaci6n del servicio del presente objeto se realizaran
Ia cuenta informada por el contratista de acuerdo a la certificaci6n bancaria aportada,
asI;

Entidad: DAVIVIENDA
Producto: Cuenta Corriente
Numero: 0560047869999772
Titular: Institute Neumol6 ico del Oriente S.A
I.i.

EL VALOR  ESTIMADO  DE  LA ACEPTACION  DE  LA  OFERTA  ES  DE  OCHENTA
VALOR MILLONES   DE   PESOS   M/CTE   IVA   INCLUIDO: $80.000.000 RECURSO
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`'ii.11,i distribuido por vigencias as I;

VIGENCIA  2025: CINCUENTA  MILLONES  DE  PESOS  M/CTE  ($50.000.000)  Iva
inc]uido.
VIGENCIA   2026:   TREINTA   MILLONES   DE   PESOS   M/CTE   ($30.000.000)   iva
incluido

fTEfvIY/OLOT
F`uBRO Y

UNIDAD

((

RECUF`S6
CANTIDAD

VALORUNITARIOESTIMADO.lNCLUIDO VALORTOTALESTIMADOINCLUIDODE§AGREGAcl6NPRESuPUESTAL
DESCRIPC16N

E
(

lvA IVA

1
A-02-02-02-009-003

RASES 5 SERVICIOSMEDICOSDENEUMOLOGfa 16 G'Obal S50.000.000 S50.000.000

1
A-02-02-02-009-

RASES 5 16 Global S S
'1- 003 30.000.000 30.000.000

VALOR TOTAL ESTIMADO S80.000.000.

!

\q

I.APROPIAC16NPRESUPUESTAL1'

EI anterior presupuesto esta amparado con el Certificado de Disponibilidad 115725 y
SFl  1139  Y  1140  del  09/10/2025,  expedidOS  Por a  Oficina  de  Presupuesto  de  la
Regional de Aseguramiento en Salud No 5. Certificaci6n de aprobaci6n de vigencias
futuras generada a trav6s de comunicaci6n oficial  de  la  Direccion de Sanidad  de la
Policia Nacional ntlmero GS-2025-043545-DISAN, de fecha 27/05/2025.  Con c6digo

' de autorizaci6n  14825.                                   1

ESPECIFICACIONESTECNICAS Las contempladas en el Anexo No. 1  del presente documento.

i
Dentro de los TRES  (3) dias habiles sjguientes a la  publicaci6n de la aceptaci6n de

I,,I oferta,   el  CONTRATISTA  debefa  constituir  y  presentar  a  favor  de  la POLICIA
NAclONAL   -   REGIONAL    DE    ASEGURAMIENTO    EN    SALUD    No.    5,    NIT
804012688-5,  la  Garantia  Onica  que cubra los  sigu ientes riesgos: Al fermino de la
viaencia  de cada  uno  de  los  amDaros  EL CONTRATISTA debefa  adicionar UN
/11 MES mss. con el fin de garantizar que Ios t6rminos de la garantia tlnica cubran la

`!I, totalidad  de  lo  exigido  y  de  esta  manera  prevenir  la  ampliaci6n  de os  mismos
ocasionada  por  el apso  que  transcurre  desde  el momento  de  la  suscripci6n  del
contrato y el cumplimiento de los requisites de ejecuci6n.

1.    GARANTiA ONICA:

a). DE CUMPLIMIENTO DEL CONTRATO:  Por el VEINTE POR CIENTO (20%) del

I

valor  de  la  aceptaci6n  de  oferta,  vigente  por  un  termino  igual  a  la  vigencia  del

I

contrato y seis  (06) meses mas. Esto es hasta el dia 31/01/2027.
IGARANTIA UNICA;,.`'I.

b). CALIDAD DEL SERVICIO:  Por el CINCUENTA POR CIENTO (50%) del valo`F de
la aceptaci6n de oferta, vigente por un termino igua a la vigencia del contrato y seis
(06) meses mss. Esto es hasta el dia 31/01/2027.

C).  DE  SALARIOS  Y  PRESTACIONES  SOCIALES:  Por  el  CINCO  POR  CIENTO
(5%)  del  valor tota de  la  aceptaci6n  de  oferta.  Vigente  por  un  termino igual  a  la
vigencia del contrato y tres (3) afros mss. Esto es hasta el d[a 31/07/2029

D).     DANOS     A     TERCEROS     FOR     RESPONSABILIDAD     CIVIL     EXTRA-
CONTRACTUAL:    Equivalente    a    DOSC ENTOS     (200)    SALARIOS     MINIMOS
LEGALES  MENSUALES  VIGENTES  (SMLMV),  VGENTE  POR  UN  TERMINO  AL

•i
PLAZO DE EJECUCION DEL CONTRATO. Esto hasta el dla 31/03/2026.

En    la    p6liza    de    CUMPLIMIENTO    se    debe   sefialar   a    laREGIONAL    DE
•111 ASEGURAMIENTO  EN SALUD  No. 5 COMO ASEGURADO Y BENEFIC lARIO   de

igualCunt) manera  en la  misma  debefa  indicar  exDresamente  aue  se  amDara  el
[imiento  del contrato.  el  Daao  de  [as  mu ltas  v  de la  oenal  Decuniaria

convenidas v due ]a entidad aseauradora renuncia al beneficio de excusi6n

i                                                                                        Pagina 8 de26
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NOTA: LA  REGIONAL  DE  ASEGURAMIENTO  EN  SALUD  No.  5 SE  PERMITE
INFORMAR  QUE   NO   SE   ACEPTAN   PC)LIZAS   GLOBALES.   en   caso   de  s6r
reauerida   LA  POLIZA   DE   RESPONSABILIDAD   CIVIL   EXTRACONTRACTUAL.
DEBE   SER   EXPEDIDA   DIRECTAMENTE   PARA   EL   CONTRATO    QUE   SE
LLEGARE A SUSCRIBIR  asi  mismo  SE  DEBE  SENALAR  A  LA REGIONAL  DE
ASEGURAMIENTO EN SALUD No. 5 COMO ASEGURADO Y BENEFICIARIO.

'i'SANCIONES3)J

I

1. SANCIONES:                                                                                                                                               I

MULTAS.-a).   En   caso   de   mora   o   incumplimiento   parcial   de   alguna   de   las
obligaciones derivadas de la presente aceptaci6n de oferta  por causas imputables al
CONTRATISTA -  salvo  circunstancias  de fuelza  mayor o  caso fortuito  conforme  a
las  definiciones  del  artfculo  1°  de  la  Ley  95  de  1.890 -las  partes  acuerdan  que a'
POL[CIA  NACIONAL  -  REGIONAL  DE  ASEGURAMIENTO  EN  SALUD   No.   i,
mediante   acto   administrativo.   ha fa   efectivas   multas   sucesivas,   cuyo   valor  ste::u#a:aoce°nntrebgaasr:peonr::dcaerd°,ap::t:etcajfdco°yp::s::e:to°r!°u'j5n°:a:(d4e5')Vd::°srcda?tan:d°ar:6:.

que se descontara del saldo que le adeuda a la entidad.  Esta sanci6n se impondfa
mediante acto administrativo, en el que se expresara las causas que dieron lugar a
ella.

i,i::L;::a::i:2:i;;;s:::::¥;!j::;Sc:u:y::s:,::a;:p:t:e:r:in:;:°£,i,:e:¥:,o::°:ri::s:e:;;o:o,::tj:::r§,:gc§:::t:r::a:i::,;3;;rhastapor10d{as.

2.   PENAL PECUNIARIA.

Bo:o:°b|:°ng:i::dca:%nd:°depcrieavr:Stto°rjaeEe'::d::j'dc:|°:d`e5j9n2cuymp`,:m9j9en€oe'to:£,d:g:ar%jv!!.
de    las    obligaciones    derivadas    de    la    presente    aceptaci6n    de    oferta,    EL
CONTRATISTA     pagafa     a     la     POLIciA     NACIONAL     -     REGIONAL.    DE
ASEGURAMIENTO   EN   SALUD   NO   5,   a  tltulo   de   pena   pecuniaria,   una   suma
equivalente  al  VEINTE  FOR  CIENTO  (20%)  del  valor  de  la  aceptaci6n  de  oferta
cuando se trate de incumplimiento total de la oferta y proporcional al incumplimientparcialdelaaceptaci6ndeofertaquenosupereelporcentajeseFialado.Par01a

efectos  de  calcular  el  monto  del  incumplimiento  parcial  relativo  a  la  obligaci6n  dplazodeejecuci6n,seempleafalamismaf6rmuladeestimaci6ndevale.IOr

contemplada  en  el  literal  a)  del  presente  articulo.   EI  pago  de  la  clausula  `penal
pecuniaria   estafa   amparado   mediante   p6Iiza   de   seguros   en   las   condiciones
establecidas  en  la  presente  aceptaci6n  de  oferta.    PARAGRAFO.-  APL]CAC[6N
DEL   VALOR   DE   LAS   SANCIONES    PECUNIARIAS:    Una   vez   notificada   la
resoluci6n  por  medio  de  la  cual  se  hace  efectiva  alguna  de  las  sanciones  aqtil;::i:eu|%:ads;:lance:aN=oifnTt`asrTaApadrj:Pa°nsdufapadg:.qLuaj:C:u(t`a5s)n:'asser::I::idn:::rapbij:.

at]n  en  el  supuesto  que  el  CONTRATISTA  d6  posterior  ejecuci6n  a  la  obligaci6n
incumplida.  En  caso  de  no  pago  voluntario  y  una  vez  en  firme  la  resoluci6n  que
imponga multas, podra tomarse del saldo a favor del CONTRATISTA si lo hubiere, o
acudir a cobro coactivo.                                                                                                                            I

:ie::sE:°ec:dej,in::rot:,oP3r6ad':,lam,:;Sicj9Zg:2%:,myu:a,:i:saon,:jc°j::Sfu:.e3%|j§t8:a2%jz"Por  la  cual  se  adopta  el  nuevo  Manual  de  Contrataci6n  de  la  Policfa  Nacional:  1.

Recibido el informe del supervisor en el que se sefiale un posible incumplimiento de
Ias obligaciones a cargo del contratista, el Grupo de contratos o la dependencia que
haga  sus  veces,  remitifa  al  ordenador  un  informe  con  la  relaci6n  detallada  de  IQhechosenquesefundaeleventualincumplimientodelcontratista,lasactuacioneSS

Ilevadas  a  cabo  por  el  interventor  o  supervisor  del  contrato  y  la  pertinencia  de a
imposici6n  de  multa,  sanci6n  o  declaratoria  de  incumplimiento,  segtln  corresponds..
Dicho  documento  debefa   estar  acompafiado  del   informe  de  interventoria ,o   de
supervisi6n. 2.  La asesorfa iur[dica de la entidad verificara el informe presentado por

Pagina9 de26                                                                                          i
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el  Grupo de Contratos o  la  dependencia que haga sus veces,  efectuara el  analisis
correspondiente y lo presentara al delegatario contractual, quien con arreglo a dicho
analisis,  ordenafa  la  citaci6n  a  audiencia  al  contratista.  El  documento  de  citaci6n
estafa  a  cargo  de  la  asesor{a  juridica  de  la  entidad  y  contendra:  a)  La  menci6n
expresa y detallada de los hechos que la soportan; b) La enunciaci6n de las normas
o clausulas posiblemente violadas; c)  La menci6n de las consecuencias que podrian
derivarse para la contratista en desarrollo  de la actuaci6n;  d)  EI  Lugar, fecha y hora
para la realizaci6n de la audiencia.
NOTA   1.   La   determinaci6n   de   la  fecha   de   realizaci6n   de   la   audiencia   debefa
obedecer  a   la   naturaleza   del   contrato   y  a   la   periodicidad   establecida   para   el
cumplimiento de las obligaciones contractuales. (Literal a) art. 86 Iey 1474 de 2011).

i
NOTA   2.    La    citaci6n    sera    suscrita    por   el   delegatario   contractual   y   estara
acompafiada  del  informe  de  interventoria  o  supervisi6n.  A  la  audiencia  debera  ser
convocado el interventor o supervisor del contrato.

NOTA  3.  En  el  evento  en  que  la  garantia  de  cumplimiento  consista  en  p6liza  de
seguros,  el garante sera citado de la misma manera. 3.  La audiencia sera  pre§idida
por el ordenador, una vez instalada se procedera a constatar la asistencia y a instruir
a   los   participantes   sobre   la  forma   como   se  desarrollara.   Surtido   lo   anterior  el
ordenador  hard   la  presentaci6n  de  las  circunstancias  de  hecho  que  motivan   la
actuaci6n,    enunciando    las    normas    o    clausulas   posiblemente   violadas   y   las
consecuencias   que   podrian   derivarse   para   la   contratista   en   desarrollo   de   la
actuaci6n  4.  Concluida  la  intervenci6n  del  ordenador  se  concede fa  el  uso  de  la
palabra  al  representante  legal del  contratista  o  a quien  lo  represente,  y al  garante,
para  que presenten  sus descargos,  para lo  cual  podran  rendir las explicaciones  del
caso,   aportar   pruebas   y   controvertir   las   presentadas   por   la   respectiva   Unidad
Policial.  5.  Finalizada  la  intervenci6n  del  contratista  y  la  del  garante,  el  de]egatario
contractual   con   apoyo   en   las   pruebas   e   informes   que   respalden   su   decision,
ordenafa  dar lectura  de  la  resoluci6n  motivada,  proyectado  por la  asesorla jurldica
de la Unidad, en la que se consignafa lo ocurrido en desarrollo de la audiencia, y se
decidifa   sobre   la    imposici6n    o    no   de   la   multa,   sanci6n   o   declaratoria   de
incumplimiento.  La  resoluci6n  asi expedida se entendera notificada en  la  audiencia.
Contra   la   decisi6n   proferida   s6lo   procede   el   recurso   de   reposici6n   que   se
interpondra,   sustentara  y  decidifa  en  `la  misma  audiencia.   La  decision  sobre,`el
recurso se entendefa notificada en  la misma audiencia. 6.  El delegatario contractual
podra dar por terminada la audiencia en cualquier momento, si por algun medio tiene
conocimiento  de  la  cesaci6n  de  la  situaci6n  de  incumplimiento.  Para  el  efecto  se
levantafa el acta correspondiente. (Literal d) art.86 Iey 1474 de 2011).

NOTA  4.   En   cualquier  momento   del   desarrollo   de   la   audiencia,   el   delegatario
contractual podra suspender la  audiencia cuando de oficio  o a  petici6n de  parte,  en
su criterio resulte necesario para allegar o practicar pruebas que estime conducentes
y  pertinentes,  o  cuando  por  cualquier  otra  raz6n  debidamente  sustentada,  resulte
necesario para el correcto desarrollo de la actuaci6n administrativa.  En tal evento,  al
adoptar  la  decision,  se  sefialafa  fecha  y  hora  para  reanudar  la  audiencia,  lo  que
constafa en e] acta respectiva. (Literal d) Art.86 ley 1474 de 2011).

NOTA  5.  Para  hacer  efectivo  el  pago  de  las  multas,  sanciones  pactadas  en  el
contrato, y de la clausula penal pecuniaria podra acudirse a descontar el valor de las
mismas de las sumas adeudadas al contratista o, a efectuar su cobro a trav6s de la
garantla    constituida    por    este.     Para    el    efecto    en    el    acto    administrativo
correspondiente se ha fan las previsiones del caso.  Si por ninguna de estas vfas se
logra el pago de las sanciones, se acudira al cobro porjurisdicci6n coactiva. Si dicho
pago no se hubiere efectuado durante el t6rmino de duraci6n del contrato, se tend fa
en cuenta al momento de su liquidaci6n. (Paragrafo Art.17 Iey 1150 de 2007).

NOTA 6.  De conformidad con  lo dispuesto en el  numeral 2o del articulo  1°  de la ley
80    de    1993,    en   tratandose   de   uniones   temporales,    las    sanciones    por   el
incumplimiento de las obligaciones`derivadas del  contrato se impondran de acuerdo
con la participaci6n en la ejecuci6n del contrato de cada uno de sus miembros.       r..
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EJECuCION
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i+SFORMA                 DEEJECUC16N,\'

La forma de ejecuci6n del presente contrato procedefa por evento.

Para  la  prestaci6n  de  servicios  medicos,  el  CONTRATISTA  debera  contar con  la
autorizaci6n escrita y exclusiva de  la  Oficina de redes integrales de la  REGIONAL
DE  ASEGURAMIENTO  EN  SALUD  No  5  y  debefan  respetarse  las  limitaciones
descritas en las especificaciones tecnicas mfnimas.                                                              iI

Asl  mismo  y  para  efectos  de faci]itar la  ejecuci6n  del  contrato,  Ia  REGIONAL  D'E
ASEGURAMIENTO  EN  SALUD  N°  5  ha  aplicado  en  concordancia  con  el  D6creto
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   los   servicios   de   salud   de   la   poblaci6n   a   su   cargo,   y   se   dictan   otras

8i:.Pe°=Lcj:ndeei.2oAts2qcu°emm°oiafi:c6e::ar:::,C+deanste::R':sop:csj:'nu%!8:7€:32tood8:"9ie

For ello en lo referente al envro de los formatos de que trata la Resoluci6n 4331  del
19  de diciembre del  2012 que  modific6  parcialmente  la  Resoluci6n  3047  de 2008,
esta    Regional,    ha    implementado    el    siguiente   mecanismo   de    comunicaci6n

;eer::::tc:oe:::ITDee°r::ehcot:°;:C:::Sa"ases-reJ®oo/ioraoovco                              i

La verificaci6n de derechos (Segtln el Segtln el Decreto 441  de 2022 comDila.do 6n
el   decreto   780   de   2016\   la   realiza   la   entidad,   previo   al   diligenciamiento   de
cualquiera  de  los  anexos,  para  esto  solo  basta  con  realizar  la  consulta  en  el  link
afiliaciones.  Asf  mismo  es  importante  que  la  entidad  realice  la  verificaci6n  en  |a

::gil:iae£:a'iadAAd#tnESS:ar::[j=a:Sol?:srreecsupr::t?v:se'resj:tfems:generaldeseguridid.

Adicionalmente  los  aseguradores  y  prestadores  con  los  cuales  se  tiene  relaci6n
contractual,  deben  tener  en  cuenta  los  pafametros  establecidos  en  la  presente
invitacion,  con  el fin de verificar el tipo de afiliaci6n del  usuario y su documento  de
identidad.                                                                                                                                                                        I

Nota   1:   Se   aclara   que   la   Direcci6n   de   Sanidad   continua   implementanqo.  !1.procedimientodescritoenlasobligacionesdelcontratoparaaquellosservlclos,

procedimientos e insumos  no  contemplados en el  acuerdo  002 de abril del 2001  y
acuerdo 080 del 2022.

ge°ttaa„a3;s::Sei':a:i:i:SESs°#!:a,#SA8LjNEasFE8jfr€|s9uyequne°f:=eenn:::;trq6E|Acuerdo002del2001,asfcomoqueestenincluidosenelportafoliodeserviciosdelCONTRATISTA,seranproporcionadosporlaentidadalastarifasestableci`das.

en este documento, siempre que se realice una solicitud de modificaci6n al contrato
por parte del Supervisor. Si no hay un referente para el cobro de estos servicios, el
Contratista   debefa    presentar   una    cotizaci6n en respuesta   a   la   solicitud   del
Contratante. Esta     cotizaci6n sera revisada por     el     Supervisor     del     Contratp,

8:{Fzna:'je6Vnardae,accoanbt:a¥j::avreer:fiL#acj::rd:a:r:?tj:,Sd:Ln:ra°asjucs::r,:t:aioesnt;:::i.osjd|amercado.

LUGAR                 DEPRESTAC16NDELSERVICIO
Los servicios de salud  objeto de la  presente aceptaci6n  de oferta,  se prestafan  en
Ias   instalaciones   ofrecidas   por   el   Contratista   y   que   sean   aprobadas   por   laREGIONALDEASEGURAMIENTOENSALUDNo5-RASES-,enelmunlclplodiBucaramangaosuareametropolitana.

Las sedes del contratista se encuentran ubicadas en:                                                  .       i

Paginall  dez6                                                                                    .;
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lnstituto Neumol6gico del Oriente S:A

\\

Bucaramanga: Calle 53 N° 31-30 Barrio Antiguo Campestre.
}.

Instituto Neumo[6gico del Oriente Sede FOSUNAB
Floridablanca:

X.1`iJ.
Calle 158 N° 20-95 Torre C piso 5,  Consultorio 512 , 513, 514
Calle 158 N° 20-95 Torre C piso 7, Consultorio 703,
Calle 158 N° 20-95 Torre C piso 8, Consultorio 812 y 813
Barrio Palomitas

lnstituto Neumol6gico del Oriente Sede Sam Gil
Carrera 9 N° 13-54 0ficina 106 Barrio Centro , San Gil -Santander.

(

•i Instituto Neumol6gico del Oriente Sede Barranca
Calle 48 N° 22-141  Consultorio 502 Piso 5 Barrio Colombia -Barrancabermeja

IVIGENCIA         DEL

La vigencia del  contrato  sera  igual  al  Plazo de ejecuci6n y cuatro  (04)  meses  mas.
CONTRATO Estos cuatro (4) meses son tlnicos y exclusivamente para efectos de liquidaci6n del

contrato.
MONEDA          DEL (

C.ONTRATO Pesos colombianos.                                         t'
II•ii(,,(, 1.   Cumplir con el objeto contractual.

2.  Obrar   con   lealtad   y   buena   fe   en   las   distintas   etapas   contractuales,   evitan
dilaciones y trabas.

3.  Cumplir  cabalmente  con  sus  obligaciones,  frente  al  Sistema  de  Seguridad  Soc
Integral y parafiscales (Cajas de Compensaci6n  Familiar, Sena e lcBF),  por cuan
el  cumplimiento de esta obligaci6n  es requisito indispensable para  la  realizaci6n
cualquier page.                                                                                                                             i

4.  Guardar la  confidencialidad  de toda  la  informaci6n  que  le sea  entregada  y que
encuentre  bajo  su  custodia  o  que  por cualquier otra  circunstancia deba  conocer
manipular  y  respondera  civil,  penal  y  disciplinariamente  por  los  perjuicios  de
divulgaci6n  y/o  utilizaci6n   indebida  que  por  sf  o  por  un  tercero  se  cause  a
administraci6n o a terceros.

5.  No  acceder  a  peticiones  o  amenazas,  de  quienes  actuando  por  fuera  de  la  I
pretendan  obligarlo a  hacer u  omitir alglln  acto  o  hecho,  el  CONTRATISTA debe
informar  de  tal  evento  a  la  Direcci6n  de  Sanidad  de  la  Policla  Nacional  y  a  I
autoridades competentes para que se adopte las medidas necesarias.

6.  Mantener activa la cuenta corriente o de ahorros reportada para los pagos con el
de evitar traumatismos en el proceso de ejecuci6n del contrato.

7.  Prestar los  servicios  objeto  del  contrato  en  forma  permanente,  eficiente,  amable
OBLIGACIONES con  excelente  trato,   dentro  de  los  horarios  de  atenci6n  estipulados  para  ca
DEL servicio,  de  manera oportuna y con  calidad,  sin discriminaci6n frente a otro tipo
CofuTRATISTA,•i usuarios que atienda.

8.  Atender  a   los   usuarios   con   la   mayor  diligencia  y  cuidado,   utilizando   el   equi
humano y tecnico  id6neo  para  cada  uno  de  los  servicios  contratados,  sin  perjui
del  cumplimiento  estricto  de  todas  las  normas  que  le  impongan  las  disposicion
legales y eticas a  de cafacter sanitario vigentes en  la actualidad o que se expid
en el futuro, asl como los deberes que impone la sana practica profesional, el ord
pdblico, Io moral y las buenas cpetumbres.

9.  En igualdad de condiciones clinicas tiene prioridad la atenci6n a maternas, menor
de 5 afios y adulto mayor.                                                                                                             -`

•i:I',

10.         La atenci6n del evento adverso  prevenible o evitable,  entendido como "el da
o   complicaci6n   no   intencional   consecuencia   del   cuidado   medico   o   todo   aq
derivado del cuidado de la salud y no de ]a enfermedad misma del paciente", §eg
lineamientos  y  guia  de  seguridad  del  paciente  establecidos  por  el  Ministerio
Salud  y  Protecci6n  Social  debera  ser  notificado,  gestionado  e  informado.  To
evento adverso debera ser sometido a analisis  conjunto  realizado  por el  Comite
Garantfa  de  Calidad  o  quien  haga  sus  veces  de  la  entidad  Contratante  y  de
entidad Contratista.

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

12.         Una   vez   agotado   el   contrato,   el   CONTRATISTA   se   compromete   con
•1,
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i
DE ASEGURAMIENTO EN SALUD N° 5 DE LA POLICIA NACIONAL DURANTE

I i EJECUC16N DEL CONTRATO:
a.  Notificar    al    supervisor    del    contrato    en    forma    oportuna,    respecto    de

Inconvenientes que se puedan presentar en desarrollo de la ejecuci6n del respect I

i.

contrato.
.b.  EI  CONTRATISTA  se  obliga  a  generar  un  reporte  MENSUAL  de  la  ejecuci6n  d

contrato  cuando  este  supere  el  CINCUENTA  (50)  POR  CIENTO.   Lo  anterior
efectos de llevar un  mayor control y asi no generar interrupciones en  la  prestac I

de servicios o que estos se presten sin respaldo presupuestal.
',I, c.  Cuando se haya consumido el 70% del presupuesto asignado en el contrato

Contratista     debefa     informar    imediante     oficio     a     la     REGIONAL .
ASEGURAMIENTO  EN  SALUD  N° 5  y al supervisor del  contrato.    Lo  anteri

•iI,Ii.,'i.'`!Ii.

con  el fin  de  no  exceder el valor contratado y de esta  manera  evitar que .

presenten  facturas  que  no  cLlenten  con  el  debido  respaldo  contractual;
llegase a suceder, el Contratante no se hace responsable de la cancelaci6n .

las mismas
.d.  Reportar  la   ejecuci6n   del   contrato   al   Coordinador  del   Contrato;   en   el  forma

mensual    a    los    correos    anderson.mantilla®correo.oolicia.aov.co;    desan.rise
rei®Dolicia.aov.co.  de acuerdo con los siguientes formatos:

FORMATO MENSUAL                                                         i
MINISTERIO DEFENSA NACIONAL

POLICIA NACIONAL
REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD N° 5

FECHA:          I

ENTIDAD:      I

CONTRATO Nro.:                   FECHA                    FECHA TERMINA:
lNICIO:

11

VALOR  INICIAL:
ADICION  Nro.1:
ADICION  Nro. 2
TOTAL:

sEDwhAASNA        EEC      EJVEACLU°TRAD       USUARl      pRocEDIM|E         VALORTOTALNro.Nro.0OSNTOS

MES1
MES2
MES3
MES4

e.  Debe  reportar a  la  Oficina  de Calidad  de la  REGIONAL  DE ASEGURAMIENTO
EN SALUD N° 5, Ios indicadores de la Circular Externa Supersalud 056 y 058 de
2009, asf como los lndicadores de calidad en la prestaci6n de servicios, definidos
en el Sistema de lnformaci6n para la Calidad del Sistema Obligatorio de Garantfa

IIi,``'-,.)`!\- de Calidad de la Atenci6n 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  el  supervisor del
contrato.

9.  Enviar   el   primer   dia   habil   de   cada   semana   al   Area   de   Epidemiologla,   la
informaci6n  de  notificaci6n  epjdemiol6gica  semanal  establecido  en  el  Decreto
3518  del 2006 y  Decreto  Reglamentario  1918  del  1994,  a  los correos que sean
suministrados por el supervisor del contrato una vez sea adjudicado.

19.  Presentar  la  facturaci6n  los  diez  /10`  Drimeros  dias  de  cada  mes  en  la
oficina de alto imDacto  en  la direcci6n due sea suministrada nor el su  ervisor
del    contrato    una    vez    sea    adjudicado.,    con    los    anexos    y    requerimientos
correspondientes descritos en la clausula Forma de Pago del contrato.

20.   EI   Contratista   debera   reportar   oportunamente   al   Supervisor   del   contrato
cualquier   novedad   contractual   (deficit   de   recurso   humano   o   tecnol6gico)   que
dificulte la prestaci6n de los servicios a la poblaci6n de la Regional, y documentando
a la vez plan de contingencia o probables soluciones para la prestaci6n del servicio.

i                                                                                        Pagina 14 de 26
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21.  EI Contratista debefa reportar de manera trimestral Ia informaci6n
que  ordena  la  Resoluci6n  0247  de  2014  para  usuarios  de  cancer y  la
1954  de  2012   para   las  enfermedades   huerfanas.   Informaci6n   que
enviada     al     correo     electr6nico,     desan.rases-rei@oolicia.aov.co.     dg§ap
aes@oolicia.aov.co

22.  Cuando se presente la  necesidad  medica de dar una  incapacidad  laboral debe
entenderse  que  la  Policia  maneja  dos  clases  de  incapacidades:  incapacidad  er`
PARCIAL;  si  puede  laborar,  con  las  restricciones  respectivas  (estas  restricciones
deben estar especificadas en la incapacidad) y TOTAL en caso que el  paciente nb
puede  laborar  porque  su  condici6n  medica  lo  restringe:  se  sugiere  que  el  medico
general  ordene  hasta  8  dlas y el  medico  especialista  hasta  30  dfas,  prorrogable§
hasta  por el  tiempo  que  por  conveniencia  m6dica  se  amerite  (Debe especificar el
tiempo   de   la   pr6rroga).   Dentro   de   las   restricciones   medicas   NO   se   deberan
establecer  limitaciones  medicas  que  inteffleran  con  la  administraci6n  del  talentp
humano,  como aquellas que establecen restricciones para traslados.  Solamente se
pod fan emitir indicaciones en cuanto a descripci6n de ambientes o sitios favorable:s
o  desfavorables  para  ejercer  una  labor  o  permanecer,  tales  como  altura  sobre  el
nivel del mar, temperatura ambiente, humedad, acceso a atenci6n en salud por.nivel
de  complejidad,  entre  otras.  Se  debe  garantizar  que  en  las  excusas  de  servicio
PARCIAL  no  se  den  conceptos  de  perfil  ocupacional  para  reubicaci6n  laboral,  NO
se  emitan  conceptos  de  horario  laboral  o  duraci6n  de  la jornada  de  trabajo,  salvo
contadas   excepciones   que,    por   su   condici6n   de   salud   o   administraci6n   de

gaesdoj:ap::Tnt::teas:,,jfjtjamcpoonneesdpeo[uc£:s*goucj{euT;eo,,Too%ruaa,edmej:i:s:s¥anrjccaommepT::a:nef35
justificado en la historia cllnica respectiva, contemplando que la I.ornada nocturna d!
un uniformado va de22:00 a las 06:00 horas del dfa siguiente.                                  .       i

23.   EI   Contratista   debefa   garantizar  que   los   especialistas  y/o   subespecialistas
ofertados en la propuesta y segdn su competencia e idoneidad, emitan y diligencieri
el  concepto  medico  laboral  en  el  formato  establecido  por el  Contratante  y adjuntb
por e[ Usuario el dfa de la respectiva consulta.                                                                           i

Pafaqrafo:    Dentro   de[   concepto   medico   laboral   proferido   por   el   especialista
competente  NO  se  debefan  realizar  juicios  correspondientes  a  la  merma  de  la
capacidad  laboral,  pues,  ello  es  competencia  de  las  autoridades  medico  laborale§
de la Direcci6n de Sanidad de la Policfa Nacional, Ia responsabilidad del Galeno que
suscriba el respectivo concepto medico laboral debera estar circunscrita
sentado lo siguiente:

•      Diagn6stico

•       Evoluci6n

•      Tratamiento realizado

•      Secuelas de las lesiones o afecciones que presente el usuario.

24. EI Contratista debefa prestar los servicios de salud en las mejores condiciones y
con la oportunidad disponible de acuerdo a su capacidad operativa, de acuerdo a lo
establecido  en  las  Resoluciones  256  de  2.016  y  Resoluci6n  1552  de  mayo  14  d9
2013      MINPROTECCION      y      circular      dnico      tftulo      11      de      SUPERSALUP
https://www.minsalud.gov.co/sites/rid/Lists/.../abece-resolucion-256-de-2016.pdf.

25.  Para  las  personas  con  sospecha  o  diagn6stico  de  cancer se  obedecefan  las
tinstrucciones  PRIMERA v  SEGUNDA"  impartidas  dentro  de  la  ciroular extema  N°
004 SUPERSALUD del 17 dejulio de 2014

1!

26.  En  el  evento  en  que  se  requiera  alquiler de  equipos  y/o  tecnologia  de  pu
como  coadyuvantes de las cirugfas o  procedimientos la entidad  contratada deb
ademas  de  anexar  factura  de  compra,  diligenciar  el  formato  de  CTC  respective,
enviandolo maximo 24 horas despu6s del  procedimiento  a la  Oficina de Referencia

Contrareferencia   de   la`  REGIONAL   DE  ASEGURAMIENTO   EN   SALUD   N°t5.
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Dichos documentos se deben  presentar con
facturaci6n.  La  entidad  se  reserva  la  fealizaci6n  de  auditar  los  procedimientos  en
vivo,  con  el  fin  de verificar los  gastos  :n  insumos y  materiales  medico-quirdrgicos,
asi como la utilizaci6n de equipos en alquiler.

la factura  de compra en  la  respectiva

27.   La   entidad   Contratista   debefa   aplicar  el   principio   de   racionalidad   para   la
realizaci6n  y  practica  de  todos  los  procedimientos  anteponiendo  el  concepto  de
calidad,  esto es lograr los  maximos beneficios,  con  minimos riesgos,  pero a costos
razonables. •5

28.  Se requiere que el  servicio  se preste en  la  ciudad  de  Bucaramanga y su  area
metropolitana,  con  criterios  de  oportunidad,  continuidad,  accesibnidad,  seguridad,
eficacia, eficiencia y pertinencia.               ,

)

29. EI Contratista debera conocer el modelo de atenci6n en salud establecido por la
Policla  Nacional  INSTRUCTIVO  009  DE  MARZO  DE  2014,  el  oual  se  enouentra
como anexo de la presente invitacion.    \

)

30.  Verificar  la   informaci6n   del   usuario   (verificaci6n  de  derechos)   que   permita
establecer que pertenece al Subsistema de Salud de la POLICIA NACIONAL.

31.  Realizar  los  diagn6sticos  y  tratamientos  acordes  a  los  protocolos  y  guias  de
manejo establecidas y enmarcadas en los principios de 6tica profesional.

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

33.  Entregar al  usuario  reporte de  resultados para  continuar el  manejo terapeutico
del  paciente  en  el  Establecimiento  de  Sanidad  Complementario  CLINICA  DESAN,
cuando lo amerite, a traves del proceso y formato de Referencia y Contrareferencia.

34.  EI  Contratista  debefa  expedir  oaz  v  salvo  al  momento  de  terminaci6n  de  la
ejecuci6n  del  contrato en  el  cual  conste,  Ia  no  existencia de facturaci6n  pendiente
por radicar en  la  regional de aseguramiento en  salLld  n° 5 y que se enouentra  apto
para la liquidaci6n del contrato.                                                                                                         s

35.  El  contratista  debefa  expedir  certificaci6n  mensual  en  la  cual  conste  que  no
tiene facturas pendientes con los servicios del mes prestados.

36.  Debera  dar  cumplimiento  a  la  normatividad  que  sobre  gesti6n  ambiental  se
encuentre  vigente  y  en  especial  a  las  disposiciones  referentes  al  manejo  de  los
residuos  peligrosos  que  sean  generados  como  consecuencia  de  la  ejecuci6n  del
contrato, ouando haya lugar.

37.  Disminuir los factores de riesgo  biol6gicos  a travds de normas de  Bioseguridad
en el adeouado manejo de residuos hosphalarios.

38.  Implementar   el   sistema   de   gesti6n   integral   de   residuos   hospitalarios   con
politicas de manejo intemo 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,

39. La entidad aceptara las notificaciones que se efectden por medio electr6nico de
las comunicaciones, oficios, avisos, y demas actos proferidos por la REGIONAL DE
ASEGURAMIENTO   EN   SALUD   N°   5,   al   correo   electr6nico   que   se   enouentre
debidamente registrado en el contrato, hoja de vida, camara de comercio, ect.

40.   Una  vez  se  de  carta  de  inicio  al   contrato  el  Oferente  debefa  informar  al
Supervisor  del  Contrato,  Ia  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  lps  a fin  de solucionar los  problemas  que se
presenten    durante    el    desarrollo    del    contrato    inclnyendo    aquellos    sobre    la
oporfunidad o autorizaci6n de servicios,  c6digos o taridas.   Del  mismo modo y a fin

ue  resuelvan  a uellas  eventualidades  sobre  la  referencia contrareferencia,
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asignaci6n   de   citas,    oportunidad,    precision    de   examenes,    procedimientos   y
actividades, se desarrollara mensualmente una reuni6n  respecto a lo indicado a
de  realizar el  correspondiente  seguimiento  al  contrato,  reuni6n  que  contara  con
personal  que  las  parfes  consider'en  necesario,  elevarido  un  act.a  escrita  de  cads
reunion celebrada.                                                                                                                                      I

41.  EI Contratista debera cumplir con  la implementaci6n  del Sistema de Gesti6n  de
la  Seguridad y Salud  en  el Trabajo,  de  acuerdo  a  lo  establecido  en  el  Decreto  No.
1072-de 2016 upor medio  del  cLial  se  expide  el  Decreto  Unico  Reglamentario  del
SEesct±%d:%a#:j%o'=d#s;:%ed#andNe°6e°s£,`62nddee,g°s`e9g;:d°:d'ay€:,a:;Seende;fi#%bnaj'o°`,i.,`

I

42.   EI   Contratista   se   obliga   a   dar  cumplimiento   a   las   disposiciones   legales  ,y
ieglamentarias  referentes  a  Higiene y Seguridad  y Salud  en  el Trabajo  durante  la
ejecuci6n el contrato,

fo3doE,I:sonct:i:,::ara%%:::avpnr::Fandt::,;a:aet:fi::ec:::,orne::rac[o::r:::,sseer:::urteentqr:;
afiliados al Sistema de Seguridad Social.

''
44.  Responder  dentro  de  los  plazos  establecidos  por  la  normatividad  vigente  las
solicitudes de Referenciaci6n y Contra-remisiones efectuadas por la REGIONAL DE
ASEGURAMIENTO EN SALUD N° 5, so pena de la aplicaci6n del procedimiento de
multas y sanciones.

45.  EI CONTRATISTA se obliga a Aplicar la  resoluci6n  No 5267 del 22-12-2017 d
Ministerio  de  Salud  y  Protecci6n   Social,   y  244  de  2019   la   cual   se  adop.ta
listadode      serviciosy     tecnologlas      excluidas      con      la     financiaci6nde      los
recursos poblicos asignados a la salud.

46.      Atender   con   la   inmediatez   que   ordene   el   juez   constitucional   log
procedimientos que se deban surtir para acatar un fallo de tutela, incidente d!
desacato, medida provisional y demas, generando el apoyo a la REGIONAL DE
ASEGURAMIENTO   EN  SALUD   N°  5   para   dar  cumplimiento  a   las   6rdenes
judiciales,  entregando  la  informaci6n  para  aportar pruebas,  certificaciories y
demas requerimientos que se impartan por ]os entes judicia]es.

47.   EI  Contratista se obliga  a  mantener vigente  la  P6liza de  Responsabi]idad  Civil

:8:r:::not::rcatti:t]ad::abnetrea]:av:::t|zC:::ae::e°snttar:::nde|osserviciosobjetodelcontratI
a  las  tarifas  presentadas  en  la  oferta  econ6mica  (Ia  cual  forma  parfe  integral  del
presente contrato).

49.   EI   Contratista   debefa   suministrar  los  elementos  de   protecci6n   personal   de
dotaci6n   y   protecci6n   personal,   que   se   requiere   para   la   realizaci6n   de   sus
actividades  objeto  del   contrato.   En   caso  de  deterioro,   dafio   o   p6rdida  debera
contemplarse los protocolos de reposici6n sin afectar la ejecuci6n del contrato.          I

`1

50.  Dar cumplimiento  a  la  normatividad  expedida  por las  autoridades  competentes
respecto   de   las   normas   de   biosegun.dad   en   la   atenci6n   de   los   usuarios   del
Subsistema de Salud de la Policia Nacional

51.  EI  CONTRATISTA  se  obliga  a  solicitar ante  la  Regional  de Aseguramiento  e
Salud   N°   5   Ia   autorizaci6n   de   los   servicios   de   traslado   asistencia]   Basico
Medicalizado requeridos para la atenci6n de los usuarios del SSPN, en caso de que
sea  un  traslado  de  urgencia  vital  debefa  prestar  el  servicio  y  en  las  24  hora`s
posteriores  a  la  prestaci6n  del  servicio  debera  quedar la  constancia  de  la  solicitud
de autorizaci6n del servicio emitida al correo _disan.rases-rei@Dolicia.gov.co.

52.  Las  demas  obligaciones  del  CONTRATISTA  contenidas  en  el  articulo  5°  de
Ley 80 de 1993, asr mismo, sera civil y penalmente responsable por sus acciones
omisiones en la actuaci6n contractual.
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53.  EI CONTRATISTA se obliga a suprimir los tramites administrativos internos ,que
pueda  causar  reprocesos  o  desplazamientos  de  los  usuarios  del  SSPN  de  una
entidad a otra, o de un lugar a otro para poder realizar la prestaci6n del servicio.  L--

54.  EI  CONTRATISTA  debera  garantizar la  oportuna  entrega  de  resultados  de  los
examenes a los usuarios del SSPN sin que se presente traumatismos o reprocesos

55. OBLIGACIONES DE SEGURIDAD Y SALUD EN  EL TRABAJO

/  EI   Contratista   se   obliga   a   dar   cumplimiento   a   las   disposiciones   legates   y
reglamentarias referentes a Higiene y Seguridad y Salud en el Trabajo durante la
ejecuci6n el contrato.

/  EI Contratista debefa cumplir con la implementaci6n del Sistema de Gesti6n de la
Seguridad y Salud  en  el Trabajo,  de  acuerdo  a  lo establecido en  el  Decreto  No.
1072 de 2015 "Por medio del cual se expide el  Decreto Unico Reglamentario del
Sector Trabajo"  y  la  Resoluci6n  No.  0312  de  2019  "Por  la  cual  se  definen  los
Estandares  Minimos  del  Sistema  de  Gesti6n  de  la  Seguridad  y  Salud  en  el
Trabajo".

/  EI  Contratista  debera  presentar  la  Certificaci6n  mensual  donde  se  reporfe  que
todos los colaboradores vinculados para la ejecuci6n del contrato, se encuentran
afiliados al Sistema de Seguridad Social.

/  EI  Contratista  debera  presentar la  Matriz de  elementos  de  protecci6n  personal,
donde conste el suministro de elementos de dotaci6n y protecci6n personal,  que
se requiere para la realizaci6n de sus actividades objeto del contrato.  En caso de
deterioro,  dafio  o  p5rdida  debefa  contemplarse  los  protocolos  de  reposici6n  sin
afectar la ejecuci6n del contrato.

/  EI   Contratista   debera   presentar  el   lnforme   de   capacitaci6n   realizada   a   los
trabajadores,  donde  se  evidencie  la  realizaci6n  de  inducci6n  y  reinducci6n  en
aspectos generales y especificos de las actividades por realizar que incluya entre
otros la identificaci6n de peligros y control de lps riesgos en su puesto de trabajo,
y  la  prevenci6n  de  accidentes  de  trabajo  y  enfermedades  laborales,  asi  como
capacitaciones   en   Seguridad   y   Salud   en   el   Trabajo   de   acuerdo   con   las
necesidades identificadas y done se evidencie la firma de los trabajadores.

/  En el que caso que ocurriera un accidente de trabajo dentro de las instalaciones
de sanidad EI Contratista debefa presentar informe de los reporfes de accidentes
de trabajo  realizados  por la  ARL  durante  el  plazo  de  ejecuci6n  del  contrato  Se
aclara  que  esta  obligaci6n  s6Io  aplica  para  los  contratos  cuya  ejecuci6n  se
desarrolla en las instalaciones, por ejemplo, el de Aseo, lavanderia, etc

OBLIGACIONES DE SEGURIDAD INFORMATICA

/   Confidencialidad  e  integridad  de  la  informaci6n  institucional:  Dada  la  naturaleza
de  las  actividades  a  realizar  en  desarrollo  del  objeto  contractual,  el  contratista
debe   garantizar   la   preservaci6n  ,de   la   integridad   y   confidencialidad   de   la
informaci6n   institucional   a  la  cuallllegare  a  tener  acceso  dlrectamente  o   por
intermedio  de  terceros;   en  tal  virtud,   adoptara  todas  las  medidas  que  sean
necesarias   para   impedjr  su   duplicaci6n,   sustracci6n,   divulgaci6n,   alteraci6n,
ocultamiento  o  utilizaci6n  indebida  y  suscribifa  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  informaci6n  que  obtenga  o  conozca  con
ocasi6n  de  la  ejecuci6n  del   contrato;  tales  como:   informaci6n   locativa   o  de
arquitectura flsica,  lugares  a  los  cuales tenga  acceso  con  ocasi6n  de  la  lab6r,
informaci6n  contenida  en  los  sistemas  de  informaci6n,  documentaci6n  fisica,
archivos digitales, informaci6n de los funcionarios y contratistas e informaci6n` de
los  usuarios  del  Subsistema  de  Salud  los  cuales  son  de  cafacter  reservado  y
confidencial.

/  Cumplimiento   de   normatividad:   El   contratista   acatafa   los   lineamientos   del
Regimen   de   protecci6n   de   datos   y   demas   aspectos   relacionados   con   el
tratamiento   de  la  informaci6n   que  les  sea  aplicable,   en  el   marco  de  la   ley
estatutaria  1581  de  2012  y  de  la  ley  1712  de  2014,  del  capltulo  25  titulo  2  del
libro 2  de la  parte 2  del  decreto  1074  del  2015 y las  normas que  la  modifiquen,

lamenten  o  sustitu an  en  virtud  de  lo  cual  se  hacen  res onsables  de  la
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privacidad,  seguridad y confidencialidad y la  Resoluci6n  No.  08310  de 2016 por
la  cual  se  expide  el   Manual  de  Seguridad  de  la  lnformaci6n  para  la  Policla

;6.Eloferentedebecontarconcanalesdecomunlcacl6nefectivosquepermita:ll

Nacional.

manejo de la informaci6n de forma directa y constante durante lap 24 horas del dra
los siete dias de la semana, con el contratante y los usuarios.

57.  El  oferente se obliga a  entregar los elementos de bioseguridad,  los  insumos
elementos que los profesionales requieran para la prestaci6n del seivicio, deben s
a_portados  por  el  oferente  que  resulte  adjudicatario,   sin   costo  adicional  para
REGIONAL  DE  ASEGURAMIENTO  EN  SALUD  NO.  5,  toda  vez  que  los  mismos
hapen parfe esencial en la realizaci6n de los procedimientos a realizar.`

58.  Las  demas  obligaciones  del  CONTRATISTA  contenidas  en  el  artlculo  5P  de  la
Ley.80 de 1993, asi mismo, sera civil y pena[mente responsable por sus acciones
omisiones en la actuaci6n contractual.

OBLIGACIONES DE LA POLICIA NACIONAL
REGIONAL DE ASEGURAMIENTO No 5

Poner a disposici6n del CONTRATISTA Ios bienes y lugares que se requieran
para la ejecuci6n y entrega del objeto contratado.                                                       I

Una vez se surta el  proc?so de contrataci6n estatal,  asignar un supervisor,
trav6s de quien  la  POLICIA NACIONAL- REGIONAL DE ASEGURAMIENTO
EN   SALUD   N°  5
CONTRATISTA.

mantendra   la  interlocuci6n   permanente  y  directa  con  el

OBLIGACIONES
DEL
CONTRATANTE

I

3. \    Ejercer  e[  control  sobre  el  cumplimiento  de[  contrato  a  traves  del  Supervisor
)designadoparaelefecto,exigiendolela6jecuci6nid6neayoportunadelobjeio

a contratar .---      __>, .

4.      Recibir    a     satisfacci6n     los     servicios     que     sean     entregados     p6r     el
CONTRATISTA, cuando estos cumplan con las condiciones establecidas y en
especial las especificaciones u obligaciones tecnicas.

i

5.     Adelantar  las  gestiones  necesarias  para  el  reconocimiento  y  cobro  de  las
sanciones   pecuniarias   y   garantlas   a   que   hubiere   lugar,   para   ]o   cual   !1
Supervisor clara  aviso  oportuno  a  la  REGIONAL  DE  ASEGURAMIENTO  EN
SALUD   N°   5,   sobre   la   ocurrencia   de   hechos   constitutivos   de   m6ra   o
incumplimiento.

6.      Pagar   al   CONTRATISTA   en    la   forma   pactada   y   con   sujeci6n   a   I?s
disponibilidades presupuestales y de PAC previstas para el efecto.                     I

7.     Tramitar  diligentemente  las  apropiaciones  presupuestales  que  requiera  pa!a
solventar las  prestaciones  patrimoniales  que  hayan  surgido  a  su  cargo `corrio
consecuencia de la suscripci6n del contrato.

8,      Solicitar  y:recibir   informaci6n   tecnica   respecto   del   servicio   y   demas

I  CONTRATISTA en desarrollo del objeto del contractual.

9.      Rechazar  los  servicios  cuando  no  cumplan  con  los  requerimientos  t6cnicos
exigidos.                                                                                                                                               ,

10.   Velar  por el  cumplimiento  por  parte  del  contratista  de  todas  las  obligaciones
contrafdas.

11.    Lasdemas sean establecidas.
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De  acuerdo  a  lo  anterior,  el  Comit6  Evaluador,el  Jefe    del  Area  loglstica  y  Financiera  y  el  Jefe  (e)    del  grupo
conttatos,    recomienda   a  la  Jefe de  la  Regional  de Aseguramiento en  Salud  No.  5,  adjudicar el  proceso   PN
RASES  No.  5  MIC 073 2025 cnyo objeto es  "LA pRESTAcl6N DE SERVIclos DE SALUD PARA GARANTIZAR LA
ATENC16N    INTEGRAL           DE   CONSULTA   ESPECIALIZADA   EN    EL   SERVICIO    DE    NEUMOLOGIA   ADULTO   Y
PEDIATR]CA,  LA REALIZAC16N  DE PROCEDIMIENTOS  DIAGNdsTICOS Y TERAPEUTICOS  INCLUYE  LOS  INSUIVIOS

#EL#F:EFE#EPl=#Fgs#D3E#%:E£#;#Toes#Al#6#N%Es5:¥L[:#:D±P§#g3Lff#ESpugfi:c%
3Ff#DEiRjGLugrpERNd;EinL,##gT:+c|#Oo::iz=::a+ifoEOELJg5cMTiEDEiifN|fpocT##F,¥EprgTaAe::£¥
INSTITUTO  NEUIVIOLOGICO  DEL  ORIENTE  S.A.   identificada  con  NIT.  800249700-1     y  representada
legalmente   por  la  sefiora     KAREN   YANETll  ACERO  ALQUICHIRE   identificada  con   cedula   de   ciudadanla
37.727.249 expedida en Bucaramanga i Santander ., por un valor de OCHENTA MILLONES DE PESOS M/CTE
IVA !NCLUIDO:(seo.000.000), RECURSO 16, distribuido.por vigencias asi;
VIGENCIA 2025: CINCUENTA MILLONES DE PESOS M/CTE ($50.000.000) Iva incluido.
VIGENCIA  2026:  TREINTA  MILLONES  DE  PESOS  M/CTE  ($30.000.000)  iva  incluido,  y  con   un  plazo  de
ejecuci6n hasta el dla 28/02/2026 o hasta agotar el presupuesto asignado,  Io que ocurra primero, en atenci6n a
que  cumpli6  tednica, jurfdica y econ6micamente,  de  conformidad  con  los  terminos  establecidos  en  le  invitaci6n
que rigid el proceso y fa oferta presentada.

C

i
Se.a{djun'tanlossiguientesanexos:

I

ANEXO No.  1 : Oferta Econ6mica.
i

ANEXP No. 2: Especificaciones Tecnicas Mfnimas.

Atentamente;

TransveJsal  154 N. 24.147 visla azul   Barrio o1 Bosque -`.I   Floridablenca

www. pollcia.oov.cocontratosrasos5®amall com
www Dolicta.ao\/ co

„r9-

lM PUTACIO N PRESUPUESTAL
POLIO IA NAcl ONAL

REGIONAL DE ASEGURAMIENTO  EN SALUD NO 5

sllF                                    SFI

I     cop     I            REG            I COP REG \13 c'\,(0
o14to§25l(2erzr     I

1073-1074 iz[P
S l'F SFl DESCRIPCION

UNIDAD ESTADISTICA S30 AO 160102 -1522600

TPO CLA CTA SCTA OBG REC
VALOR
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15i 321501
lMPLANTE  0  SUSTITUCION  DE  DISPOSITIVOENBRONQUIOVIAENDOSC6PICA HONORARIOS MEDICOS, AUXILIAR QUIRURGICO $ 3.000.000

\

16   I 321701
lNYECCION    DE    SUSTANCIA   TERAPEUTICAENBRONQUIO0PULM6NVIAENDOSC6PICA

HONORARIOS      MEDICOS      (EQUIPOS       DE      USO

$ 600.000REQUERIDOS   PARA   EL   PROCEDIMIENTO),   AGUJA
D E                 ES CLEROTERAP IA,                 MEDICAMENTO
TRIAMCINOLONA, AGUJA DE SCHIEPPATI

1;iIi 322801
RESECCION    a    ABLAC16N    DE    LESION    0TEJIDOPULMONARVIAENDOSCOPICA

HONORARIOS      MEDICOS      (EQUIPOS       DE      USO

$ 8.630.035

REQUERIDOS         PARA         EL         PROCEDIMIENTO),
ELECTRODO               KD-611,               ELECTROCIRUGIA,
BRONCOSCOPIO    TERAPEUTICO,     DERECHOS     DE
SALA    DE    CIRUGIA   (QUIRC)FANOS)    COMPLEJIDAD
ALTA,    AUXILIAR    QUIRURGICO,    ANESTESIOLOGIA,
MATERIALES DE CURACION Y SUTURA

•i18•i

332201 "BRONCOSCOPIA CON LAVADO BRONQUIAL

HONORARIOS       MEDICOS       (EQUIPOS       DE       USO

$ 2.357.900

REQU ERI DOS         PARA         EL         PRO CEDIMIENTO),
BRONCOSCOPIO      FLEXIBLE.      FRASCO     TRAMPA,
AUXILIAR     QUIRURGICO.     DERECHOS     DE     SALA,
ENDOSCOPICA.     MATERIALES     DE     CURACION     Y
SUTURA, ANESTESIOLOGIA,  LABORAl.ORIO  CLINICO
Y  PATOLOGIA  BASICO:  (COLORAC16N  PARA ACIDO
ALCOHOL    RESIST.    Y    LECTURA    BACILOSCOPIA,
EXAMEN   DIRECTO   PARA   HONGOS   KOH,   CULTIVO
PARA    MICOSIS,    CULTIVO    GERMENES    COMUNES
CON  ANTIBIOGRAMA,  CULTIVOS  ANAEROBIOS  CON
ANTIBIOGRAMA,  COLORAC16N  GRAM Y  LECT.  PARA
CUALQ.       MUESTRA,      COLORAC16N      DE      PLATA
METENAMINA    PARA    PNEUMOCYSTIS,    CITOLOGIA
DEL       LAVADO       BRONQUIAL       0       BRONCOALV,
COLORAC16N ZIEHL NEELSEN PARA BK).

I19i

332202 BRONCOSCOPIA FIBROOPTICA

HONORARIOS       MEDICOS       (EQUIPOS       DE       USO

$  1.800.000
REQUERIDOS         PARA         EL         PROCEDIMIENTO),
BRONCOSCOPIO  FLEXIBLE,  AUXILIAR QUIRORGICO,
DERECHOS  DE  SALA  ENDOSCOPICA,  MATERIALES
DE CURACION Y SUTURA. ANESTESIA

•!I20•ii

332203

I

HONORARIOS      MEDICOS      (EQulpos      DE      USO

$ 2.593.690

REQUERIDOS         PARA         EL         PROCEDIMIENTO),
BRONCOSCOPIO      FLEXIBLE,      FRASCO     TRAMPA,
AUXILIAR     QUIRURGICO,      DERECHOS      DE     SALA
ENDOSCOPICA,     MATERIALES     DE     CURAC16N     Y
SUTURA, ANESTESIOLOGIA,  LABORATORIO  CLINICO

' Y  PATOLOGIA  BASICO:  (COLORAC16N  PARA ACIDO
B RONCOSCOPIA                 CON                 LAVADO ALCOHOL     RESIST.     Y     LECTURA    BACILOSCOPIA,
BRONCOALVEOLAR EXAMEN   DIRECTO   PARA  HONGOS   KOH.   CULTIVO

PARA    MICOSIS,    CULTIVO    GERMENES    COMUNES
CON  ANTIBIOGRAMA,   CULTIVO  ANAEROBIOS   CON
ANTIBIOGRAMA,  COLORACION  GRAM Y  LECT.  PARA
CUALQ.       MUESTRA.      COLORAC16N      DE      PLATA
METENAMINA    PARA    PNEUMOCYSTIS,    CITOLOGIA
DEL       LAVADO       BRONQUIAL       0       BRONCOALV,
COLORAC16N ZIEHL NEELSEN PARA BK).

•(I21)•'II

332204 BRON COSCOPIA              CON              CEP I LLADO

HONORARIOS       MEDICOS       (EQUIPOS       DE       USO

$ 2.357.900

REQUERID OS         PARA         EL         P RO CEDIM I ENTO) :
BRONCOSCOPIO      FLEXIBLE,      FRASCO     TRAMPA,
AUXILIAR     QUIRURGICO,      DERECHOS     DE     SALA
ENDOSCOPICA,     MATERIALES     DE     CURACION     Y
SUTURA, ANESTESIOLOGIA.  LABORATORIO  CLINICO
Y  PATOLOGIA  BASICO:  (COLORAC16N  PARA  ACIDO
ALCOHOL    RESIST.    Y    LECTURA    BACILOSCOPIA.

(ADULTOS) EXAMEN   DIRECTO   PARA  HONGOS   KOH,   CULTIVO
PARA    MICOSIS,    CULTIVO    GERMENES    COMUNES
CON   ANTIBIOGRAMA,   CULTIVO  ANAEROBIOS   CON
ANTIBIOGRAMA,  COLORAcloN  GRAM Y LECT.  PARA
CUALQ.      MUESTRA,       COLORACION      DE      PLATA
METENAMINA    PARA    PNEUMOCYSTIS,    CITOLOGIA
DEL       LAVADO       BRONQUIAL       0       BRONCOALV,
COLORACION ZIEHL NEELSEN PARA BK`.

'22!
332401

B lops IA            CERRADA            [ENDOS COPI CA]BRONQUIALSOD(ADULTOS)
HONORARIOS       MEDICOS       (EQUIPOS       DE       USO

$ 567.798REQUERIDOS   PARA   EL  PROCEDIMIENTO):   PINZAS
BIOPSIA. AUXILIAR QUIRORGICO

231' 332703 BIOPSIA DE PULMON VIA ENDOSCOPICA
HONORARIOS       MEDICOS       (EQUIPOS       DE       USO

$ 567.798REQUERIDOS   PARA  EL  PROCEDIMIENTO):   PINZAS
BIOPSIA. AUXILIAR QUIRORGICO

•1I24i

332902

I(

HONORARIOS       MEDICOS      (EQUIPOS       DE       USO

$ 2.735.200

REQUERIDOS   PARA   EL   PROCEDIMIENTO)   PINZAS
ESPECIALES      PARA     EXTRACCION,      CANASTILLA

(EXTRACC16N   DE    CU E RPO    EXTRANO    D EBRONQUIO0PULM6NVIAENDOSCOPICA EXTRACC16N    DE    CUERPO    EXTRANO,    CATETER
FOGARTY,           ECOBRONCOSCOPIO     RIGIDO     Y/O
FLEXIBLE,     DERECHOS     DE     SALA     DE     CIRUGIA
(QUIR6FANOS)      COMPLEJIDAD      ALTA.      AUXILIAR
QUIRORGICO,   ANESTESIOLOGIA,   VATERIALES   DE
CURAC16N Y SUTURA

25 341205
BIOPSIA      DE      ORGANO      0      TEJIDO      DE HONORARIOS       MEDICOS       (EQUIPOS       DE       USO

$ 1.800.000M EDIASTI NO          DE          M E DIASTI NO          P OR REQUERIDOS   PARA   EL   PROCEDIMIENTO\   AGUJA
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ANEX0 No.   1

OFERTA ECON6MICA LISTADO DE PRECIOS                                                          I
1

\

I  ITEM, ) CUPS  ,
'r'I.rfe...7.,~£gEseRIPC~19trfy`                t*^t,v„.

!`  ;.i,.EE5#g~, "-,lNCLUSIONES                      ."      "             ;
Jlj        `            `       i.       _,i,1`          1,.,1,I,#,:I     7      ,<

1 311402 €##%%s6AoSpF|#C1°N)   TRANSTRAQUEAL
HONORARIOS     MEDICOS,     AUXILIAR,     ANESTESIA,

S 9.618.789DERECHOS     DE     SALA,     MATERIALES.     USO     DE
EQUIPO.

2 313103i
EXTRACC16N    DE    CUERPO    EXTRANO    DETRAQUEAVIAENDOSC6PICA

HONORARIOS      MEDICOS       (EQUIPOS       DE       USOREQUERIDOSPARAELPROCEDIMIENTO)PINZAS
III

ESPECIALES      PARA      EXTRACC16N,      CANASTILLA
EXTRACC16N    DE    CUERPO    EXTRARO,    CATETER
FOGARIY,       ECOBRONCOSCOPIA       RIGIDO       Y/O $ 3.008J720I\
FLEXIBLE.     DERECHOS     DE     SALA     DE     CIRUGIA
(QUIR6FANOS)      COMPLEJIDAD      ALTA,      AUXILIAR
QUIRURGICO,   ANESTESIOLOGIA,   MATERIALES   DE
CURACION Y SUTURA

3 313301 lMPLANTE  0  SUSTITUC16N  DE  DISPOSITIVOENTRAQUEAVIAENDOSC6PICA HONORARIOS     MEDICOS,     AUXILIAR,     ANESTESIA,
S 3.000. 000IDERECHOS     DE     SALA,     MATERIALES.     USO     DE

EQUIPO.

4 313302 IMPLANTE  0  SUSTITUC16N  DE  DISPOSITIVOTRAQUEOBRONQUIALVIAENDOSCOPICA HONORARIOS     MEDICOS,     AUXILIAR,     ANESTESIA,
$  10.73 569DERECHOS     DE     SAIA,     MATERIALES,     USO     DE

EQUIPO.

5 314602 BIOPSIA DE TRAQUEA VIA ENDOSCOPICA
HONORARIOS     MEDICOS,     AUXILIAR,     ANESTESIA,

$ 624.578DERECHOS     DE     SALA,     MATERIALES,     USO     DE
EQUIPO.

6 315104
RESECCION    0   ABLACION    DE    LESION    DETRAQUEAVIAENDOSCOPICA

HONORARIOS      MEDICOS      (EQUIPOS       DE      USO
IREQUERIDOS         PARA         EL         PROCEDIMIENTO),

ELECTRODO               KD-611.               ELECTROCIRUG A,
$8.573j548BRONCOSCOPIO    TERAPEUTICO,     DERECHOS    DE

SALA   DE   CIRUGIA   (QUIR6FANOS)   COMPLEJIDAD
I.

ALTA,    AUXILIAR   QUIRORGICO,    ANESTESIOLOGIA,
MATERIALES DE CURAC16N Y SUTURA

7 315105 RECANALIZACION         DE        TRAQUEA        VIA
HONORARIOS   MEDICOS,   DERECHOS   DE   SALA   DE

S 8.573.548L`'
CIRUGIA      (QUIR6FANOS),      COMPLEJIDAD      ALTA,

ENDOSC6PICA AUXI LIAR            QU IRO RGICO ,            ANESTES I OLO G IA,i MATERIALES DE CURAC16N Y SUTURA

8 319201
DI LATACIO N             DE            TRAQU EA            VIA

HONORARIOS       MEDICOS       (EQUIPOS       DE       USO

$ 8.573

REQUERIDOS  PARA  EL  PROCEDIMIENTO)  PISTOLA,
JERINGA,       BALON      DE      DILATACIC)N,      CATETER
FOGARTY.   BRONCOSCOPIO  RIGIDO  Y/O  FLEXIBLE,

548IENDOSCOPICA DERECHOS   DE   SALA   DE   CIRUGIA   (QUIROFANOS)
COMPLEJIDAD       ALTA,       AUXILIAR       QUIRURGICO,

'

ANESTEsloLOGIA,   MATERIALES   DE   CURAC16N   Y
SUTURA

9 319601 INYECCION  INTRATRAQUEAL  DE  SUSTANCIA
HONORARIOS       MEDICOS      (EQUIPOS      DE       USO

!

REQUERIDOS   PARA   EL   PROCEDIMIENTO  ,   AGUJA
$600JiooTERAPEUTICA VIA ENDOSC6PICA DE                 ES CLEROTERAP IA,                 MED I CAMENTO

TRIAMCINOLONA. AGUJA DE SCHIEPPATI I

10 320002
RESECCION    0    ABLACION    DE    LESION    0

HONORARIOS      MEDICOS       (EQUIPOS      DE       USO

$ 8.573.548

REQU ERI DOS         PARA         EL         P RO CEDIM I ENTO) ,
ELECTRODO               KD-611,                ELECTROCIRUGIA,

TEJIDO               EN               BRONQUIO               CON BRONCOSCOPIO    TERAPEUTICO.     DERECHOS     DE
BRONCOPLASTIA VIA ENDOSCOPICA SALA    DE   CIRUGIA   (QUIR6FANOS)   COMPLEJIDAD

ALTA,    AUXILIAR    QUIRURGICO,    ANESTESIOLOGIA,
IMATERIALES DE CURAC16N Y SUTURA

11 320201
RESECCION      ENDOSCOPICA      DE      LESION

HONORARIOS       MEDICOS       (EQUIPOS       DE       USOREQUERIDOSPARAELPROCEDIMIENTO),

ELECTRODO               KD-611,                ELECTROCIRUGIA,
BRONQUIO   CON   LASER  0   CRIOTERAPIA   U BRONCOSCOPIO    TERAPEUTICO,     DERECHOS     DE $ 8.573.548
OTRAS TECNI CAS SALA   DE   CIRUGIA   (QUIR6FANOS)    COMPLEJIDAD I

ALTA.    AUXILIAR    QUIRtJRGICO,    ANESTESIOLOGIA,
MATERIALES  DE CURAC16N Y SUTURA

12 320203 RECANALIZACIC)N        DE        BRONQUIO        VIA
HONORARIOS   MEDICOS.   DERECHOS   DE  SALA  DE

$ 8.573.!548iCIRUGIA      (QUIROFANOS).      COMPLEJIDAD      ALTA,
ENDOSC6PICA AUX I LIAR            QUI RURG I CO,            AN ESTES IO LOGIA,

VATERIALES DE CURAC16N Y SUTURA

13 321202 BRONCOPLASTIA VIA ENDOSC6PICA

HONORARIOS   MEDICOS,   DERECHOS   DE  SALA   DE

$ 4.390 014
CIRUGIA      (QUIR6FANOS)      COMPLEJIDAD      ALTA,
AUXI LIAR            QU I RURG ICO,            AN ESTES I O LOG IA,
MATERIALES DE CURAC16N Y SUTURA

14 321401
DI LATAC16N            DE            BRON QU IO            VIA

HONORARIOS       MEDICOS       (EQUIPOS       DE       USOREQUERIDOSPARAELPROCEDIMIENTO)PISTOLA,

•!$857f4.8JERINGA,      BAL6N      DE      DILATAC16N,      CATETER
FOGARTY,   BRONCOSCOPIO  RIGIDO  Y/O  FLEXIBLE,

ENDOSCOPICA DERECHOS   DE   SALA   DE   CIRUGIA   (QUIROFANOS)
COMPLEJIDAD       ALTA,       AUXILIAR       QUIRURGICO,
ANESTESIOLOGIA,   MATERIALES   DE   CURACIC)N   Y
SUTURA
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46! 893701
VOLU MEN ES               P U LMONARES               FORPLETISMOGRAFIAPREYPOSTBRONCODILATADORES

$  126:.147

\

47 893803 MEDICION   DE  LA  FRACCION   EXHALADA  DEOXIDONITRICOPOSTESTIMULO
$ 500.000

4!! 893805
ESPIROMETRIA      0      CURVA      DE      FLUJOVOLUMENPREYPOSTBRONCODILATADORES

$ 52.425

491I

{893806 CAPACIDAD   DE   DIFUSION   CON   MONOXIDODECARBONO
$ 99.396

5o` 893808
ESPIROMETRIA      0       CURVA      DE      FLUJOVOLUMENSIMPLE

$ 36.020

51 893809 RESISTENCIA      DE      VIAS      AEREAS      FORPLETISMOGRAFIASIMPLE
$ 32.138

52 893810
MEDICION      DE      LA     FUERZA     MUSCULARRESPIRATORIA(PIMPEMAJUSTADOCONVOLUMENESPULMONARES)

$ 36.055

i

893811

MEDICION    DE    PRESION    INSPIRATORIA    YESPIRATORIAMAXIVACONEQUIPOPORTATIL-VariabilidaddelFEM(FlujoESDlratorioMaximof
DISPOSITIVO      PIC0      FLUJ6METRO,      DIARIO      DE

$ 170.000§31 REGISTRO,      SEGUIMIENTO      FOR      2      SEMANAS
POSTERIOR A ENTREGA DE SIPOSITIVO.

54 893812 REGISTRO DE OXIMETRIA Cul-ANEA $ 18.388

55,T 893813
RESISTENCIA   DE   LAS   VIAS   AEREAS   PORPLETISMOGRAFIAPREYPOST

$ 35.352
BRONCODILATADORES

56iI 893815
PRU EBA          DE           BRONCOPROVOCAC I O NESPECIFICA(ALERGENO)0INESPEciFICA

$ 460.000
METACOLINA

57i 893818
MEDICION      NO      INVASIVA      DE      C02      0CAPNOGRAFIA

$  167.317

58' 893819
FRACCION    EXHALADA   DE   OXIDO    NITRICO(FENO)

$ 227.193

59 893820 PRUEBA      DE      BRONCOMOTRICIDAD      CONEJERCICIO
$ 158,207

60i 893825 OSCILOMETRIA DE IMPULSO $ 330.000

61i 894101
PRUEBA  DE  EJERCICIO  CARDIO-PULMONARlNTEGRADA(ERGOESPIROMETRIAI

$ 500.000

62 894402 CAMINATA DE 6 MINUTOS $ 173.944

63, 898101 PAQUETE PATOLOGIAS BIOPSIA
LOS     ESTUDIOS     DE     PATOLOGIA    SE     REALIZAN

$ 655.323UNICAMENTE      SOBRE      MUESTRAS       OBTENIDAS
MEDIANTE BRONCOSCOPIA 0 BIOPSIA.

I

898107 ESTUDIO INMUNOHISTOQulMICO
LOS     ESTUDIOS     DE     PATOLOGIA    SE     REALIZAN

$ 655.323641 UNICAMENTE      SOBRE      MUESTRAS       OBTENIDAS
MEDIANTE BRONCOSCOPIA 0 BIOPSIA.

65' 898108 ESTUDIO HISTOQUIMIA BIOPSIA
LOS     ESTUDIOS     DE     PATOLOGIA    SE     REALIZAN

$ 655.323UNICAMENTE      SOBRE      MUESTRAS       OBTENIDAS
MEDIANTE BRONCOSCOPIA 0 BIOPSIA.

66 901007
MYCOBACTERIUM PRUEBAS                                DESENSIBILIDAD

$ 660.000

67: 9o5612 ELECTROLITOS EN SUDOR $ 379.376

6;I 908874
MYCOBACTERIUM NO                 TUBERCULOSOIDENTIFICACIONFORPRUEBASMOLECULARES(ESPECIFICO)

$ 660.000

I69
908885

MYCOBACTERIUM TUBERCULOSIS  PRUEBAS
$ 550.000DE           SENSIBILIDAD           POR          PRUEBASMOLECULARES(ESPECIFICO`

I

930111
TERAPIA        FONOAUDIOLOGIA       -       AnallsisMiofunclonalOrofacialapllcadoalosTrastomosdelSuefio

ANAMNESIS      ESPECIALIZADA      EN      MOTRICIDAD

$ 55.000i

OROFACIAL  APLICADA   EN   SINDROME   DE   APNEA-

;i€[

HIPO         APNEA         DE         SUENO,          EVALUACION
ESPEC IALIZADA          MIOFUNCIONAL          OROFAC IAL
APLI CADA               E N                SAHS                EVALUAC16 N
EXTRAOROFACIAL      -      lNTRAOROFACIAL      -      DE
MOVILIDAD              SOBRE              LAS              FUNCIONES
ESTOMATOGNATICAS MASTICAC16N,  RESPIRAC16N
DEGLUC16N,  PLAN  DE TRATAMIENTO  DE ACUERD6
A    LAS    CARACTERISTICAS    DEL    PACIENTE,    QUE
INVOLUCRA     MIOTERAPEUTICO     DE     EJERCICIOS
OROFAR[NGEOS  EN  COORDINAC16N.  RESPIRAC16N

I

-        HABIA,                RESPIRACION       -        DEGLUC16N,
RESPIRACION -MASTICAC16N

II71,•i

933501

I,•TERAPIADEREHABILITACION   PULMONAR

INTERVENCION  INTEGRAL  PARA  EL  PACIENTE  CON

$ 500.065

ENFERMEDAD   RESPIRATORIA   0   EN    RIESGO    DE
PRESENTARLA,    BASADA    EN    LA    EVALUAC16N    Y
CLASIFICACION   DE   LA  PATOLOGIA  RESPIRATORIA
DE  ACUERDO A  CRITERIO  MEDICO  PUEDE  INCLUIR

SOD HASTA  LAS  SIGUIENTES  ACTIVIDADES:  CONSULTA
ESPECIALIZADA      EN      NEUMOLOGIA,      CONSULTA
OPORTUNA,  ESPIROMETRIA,  OXIMETRIA,  CAMINATA
DE      6      MINUTOS,      SESIONES       DE      EJERCICIO
CARDIOPULMONAR.    CONSULTA   ALERGOLOGIA.    .

I
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BRONCOSCOPIA (EBUS) PARA                   ECOGRAFIA                  EN D O B RONQU IAL,

i

ECOBRONCOSCOPIO             FLEXIBLE ,             AUXILIAR
QUIRtJRGICO,    ESTA    TOMA    DE    MUESTRA    SOLO
PUEDE   SER   REALIZADO   SIEMPRE   Y   CUANDO   SE
REMITA CON PROCEDIMIENTO DE EBUS. i

26 345001
TORACENTES I S            D IAGNOSTI CA            S OD(ADULTOS) HONORARIOS MEDICOS, AUXILIAR QUIRORGICO

'$567.798

27 881213
ECOGRAFIA  ENDOSC6PICA  DE  TRAQUEA  Y

HONORARIOS     MEDICOS:     2     ESPECIALISTAS     EN

$ 9.618.789

lNTERVENCIONISMO,           EQUIPOS           DE           USO
REQUERIDOS          PARA         EL         PROCEDIMIENTO,
EC6GRAFO   ECOBRONCOSCOPIO   LINEAL,   TORRE

BRONQUIOS DE    VIDEO      DERECHOS    DE    SALA    DE    CIRUGIA
(QUIR,6FAN'OS)      COMPLEJIDAD      ALTA,      AUXILIAR i

QUIRURGICO,   ANESTESIOLOGIA,   MATERIALES   DE
iCURACION Y SUTURA

28 881215 ECOGRAFIA ENDOSCOPICA DE PULMON

HONORARIOS     MEDICOS:     2     ESPECIALISTAS     EN '.II

lNTERVENCIONISMO,           EQUIPOS           DE           USO
REQU ERI DOS          PARA         EL         PROCED IMIENTO , '!$10.580.668I

ECOGRAFO,   ECOBRONCOSCOPIO   LINEAL,   TORRE
DE    VIDEO,     DERECHOS     DE    SALA    DE     CIRUGIA
(QUIR6FANOS)      COMPLEJIDAD      ALTA,      AUXILIAR
QUIRURGICO,   ANESTESIOLOGIA,   VATERIALES   DE
CURAC16N Y SUTURA

29 890112 TERAP IA                  RESP IRATORIA/ASPI RAC16 NINTEGRAL(DOMICILIARIA

LOS    SERVICIOS    DOMICILIARIOS    SOLO    CUBREN

I.
TRANSPORTE DENTRO DEL AREA METROPOLITANA
DE    BUCARAMANGA.     PARA    OTROS     MUNICIPIOS $ 60.000
TENDRAN       UN       RECARGO      ADICIONIAL      SEGUN
UBICAC16N.

30 890202 CONSULTA    DE    PRIMERA    VEZ    MEDICINAESPECIALIZADASOMNOLOGIA
$ 74.726

31 890271 CONS ULTA            DE            1 VEZ            ME DICINAESPECIALIZADANEUMOLOGIAADULTOS
$ 65.532

32
' 890272 CONSULTA  IVEZ  MEDICINA  ESPECIALIZADANEUMOLOGIAPEDIATRICA

$94£i5.

33 890302 CO NSU LTA        DE        CONTROL        MEDI C I NAESPECIALIZADASOMNOLOGIA I$74.726

34 890371 CONS ULTA                CONTRO L                MED I CI NAESPECIALIZADANEUMOLOGIAADULTOS
$ 65.532

35 890372 CONS ULTA                CONTROL                M E DI CI NAESPECIALIZADANEUMOLOGIAPEDIATRICA
$ 94.365

36 890471 INTERCONSULTA     POR     ESPECIALISTA     ENNEUMOLOGIA
$ 294.i60

37 890502

PARTICIPACION    EN    JUNTA    MEDICA,    PORMEDICINAESPECIALIZADA(PARTICIPAN4ESPECIALIDADESNEUMOLOGOADULT06PEDIATRA,PATOLOGIA,

(PARTICIPAN     4      ESPECIALIDADES     NEUMOLOGO

i.$419.407,

RADIOLOGIA,        CIRUJANO        DE        T6RAX) ADULTO   6   PEDIATRA,    PATOLOGIA,    RADIOLOGIA,
DURAC16N  DE  LA  JUNTA:  APROX.  DE  1  A  2 CIRUJANO   DE   TORAX)   DURAC16N   DE   LA   JUNTA:
HORAS APROX DE  1  A 2 HORAS

38 891703 POLISOMNOGRAFIA     EN     TITULACION      DECPAPNASAL I$560,q98

39 891704 ESTUDIO   PO(CONOXIME LISOMNOGRAFICO   COMPLETOTRIA - I$560.998I

40 891801
PRUEBA     DE     LATENCIAS     MULTIPLES     DESUENO(MSLT)

$560.998

41 891803 PRUEBA MANTENIMIENTO DE LA VIGILIA $ 470.000

42 891804 MONITOREO        DE        PRES16N        POSITIVA
PROGRAMA VENTINO:  SEGUIMIENTO  Y TITULACION

s 460.dooi
PARA  PACIENTES  CON  VENTILAC16N  DIFERENTE  A

DURANTE EL SUENO CPAP     Y     BIPAP,     AUTOTITULAC16N,     -CONSULTA
ADAPTAC16N DE CPAP

43 891805
MONITOREO      DE      FLUJO      RESPIRATORIO (.
DURANTE              EL             SUENO [POLIGRAFIARESPIRATORIA1 $ 379.376

44 891806 MON ITOREO         DE         ACTIVI DAD         SU ENOVIGILIATACTIGRAFIA1
$ 379.376

45 893110
ELABORACION  Y ADAPTAC16N  DE APARATO

CONSULTA     DE     VALORACION     INICIAL,     ANALISIS

i.

DIAGN6STICO       Y       PLAN        DE       TRATAMIENTO:
DEFINICION     DE     ESTRATEGIAS     DE     MANEJO     Y
DISENO          DEL         DISPOSITIVO          DE         AVANCE
MANDIBULAR,   NUMERO   Y   CARACTERISTICAS   DE
ACTIVACIONES, ENTREGA DE APARATO DE AVANCE
MANDIBULAR:     SILENSOR     SL,     FABRICADO     CON i,+

EQUIPOS  Y  MATERIALES  DE  ORIGEN  ALEMAN  QUE
$  1.600.000IORTESICO INTRAORAL PUEDEN     SER     CERTIFICADOS     FOR     LA     CASA

COMERCIAL,    ACTIVACIONES    PROGRESIVAS    DEL
APARATO     (SE     REQUIEREN     EN     PROMEDIO     3
ACTIVACIONES    EN    LOS    3    PRIMEROS    MESES),
CONTROL 6 MESES POSTERIOR A LA ENTREGA DEL

IDISPOSITIVO   CON   EL  FIN  DE  HACER  REVISION  Y
SEGUIMIENTO  PARA  GARANTIZAR  LA  EFECTIVIDAD i.

EN EL TRATAMIENTO
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ANEXO No.  2
ESPECIFICACIONES TECNICAS

1
(

''

I•1ii\I

El contratista se compromete a mantener los siguientes perfiles profesionales para la adecuada
prestaci6n del servicio de la presente aceptaci6n de oferta.

PERSONAL TECNICO Y PROFESIONAL

I

PROFESIONAL ESPECIALIZADO                              CANTIDAD
MEDICO ESPECIALISTA EN NEUMOLOGIA                                                      1

MEDICO ESPECIALISTA EN  NEUMOLOGIA PEDIATRICA                        1
PROFESIONAL       EN       FISIOTERAPEUTA       0       TERAPEUTA       1RESPIRATORIO

El    contratista   ofrece    los    medios,    instalaciones   y   elementos    necesarios   en    el    area
metropolitana de Bucaramanga, para llevar a cabo las consultas, procedimientos y atenciones
que reqilieran los usuarios del Subsistema de Salud de la Policfa Nacional que hagan  uso del
servicio que se va a contratar.

OPORTUNIDAD PROCEDIMIENTO DIAGNOSTICOS Y TERAPEUTICOSI

SERVICIOS AMBULATORIOS

ENTRE  11  HASTA 15 DIAS

OPORTUNIDAD CONSULTA ESPECIALIZADA Y SUBESPECIALIZADACONSULTAEXTERNA

ENTRE  11  HASTA 15 DIAS

Los  servicios  requeridos  que  no  hayan  quedado  en  .Ia  anterior  descripci6n,  o  servicios  por
tutelas  o  CTC  habilitados  por el  Contratista  que  se  encuentren  dentro  de  su  portafolio  de
servicios sefan proporcionados por la entidad  a  las tarifas establecidas en  este documento,
siempre que se realice una solicitud  de modificaci6n  al  contrato  por parte del  Supervisor.  Si
no  hay  un  referente  para  el  cobro  de  estos  servicios,  el  Contratista  debefa  presentar  una
cotizaci6n en respuesta  a  la  solicitud  del  Contratante. Esta  cotizaci6n sera revisada por  el
Supervisor  del  Contrato,  quien llevafa  a  cabo una  verificaci6n  de  precios  minimos  con  otra
entidad. Si  la cotizaci6n  del  Contratista  resulta ser mas alta,  debefa modificarlo  para que se
ajuste a los precios vigentes en el mercado.
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CONSULTA    PSICOLOG[A,    CONSULTA    NUTRICION,
SEGUIMIENTO  FOR  ENFEF"ERIA  Y  SESIONES   DE
EDUCACION

72 939402 NE BULIZACION AM BULATORIA s 27.5bo

73 NEBULIZACION (DOMICILIARIA)

LOS    SERVICIOS    DOMICILIARIOS    SOLO    CUBREN
I.TRANSPORTE DENTRO DEL AREA METROPOLITANA

939402 DE     BUCARAMANGA.     PARA    OTROS    MUNICIPIOS $ 6o.obo
TENDRAN      UN      RECARGO      ADICIONAL      SEGUN
UBICACION.

74 939403 TE RAPIA RESPI RATORIA AMBULATORIA J $ 27.500

75 981500
EXTRACCION    SIN    INCISION    DE    CUERPO

HONORARIOS      MEDICOS      (EQUIPOS       DE      USO

I$3oo8,,2oREQUERIDOS   PARA   EL   PROCEDIMIENTO)   PINZAS
ESPECIALES      PARA     EXTRACC16N,      CANASTILIA
EXTRACC16N    DE    CUERPO    EXTRANO,    CATETER

EXTRARO  INTRALUMINAL  DE  LA TRAQUEA Y FOGARTY,       ECOBRONCOSCOPIO       RIGIDO       Y/O
BRONQUIO FLEXIBLE,     DERECHOS     DE     SALA     DE     CIRUGIA

(QUIROFANOS)      COMPLEJIDAD      ALTA,      AUXILIAR
QUIRORGICO,   ANESTESIOLOGiA,   VATERIALES   DE
CURACION Y SUTURA

76 990102
EDUCACION  GRUPAL  EN  SALUD,  MEDICINA

$ 225.000ESPECIALIZADA     (CONSULTA    ADAPTACIC)N
DE CPAP\ I

77 990106 EDUCACION      GRUPAL     EN      SALUD       POR I

PSICOLOGIA Sesl6n CONSULTA INSohiNIO $ 40.OPO
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