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.fisﬁhto:'so{icémd modificacion No, 01 del contrato No. 86-7-20213-25,

Respetuosamente me permito solicitar aceptacion de la modificacion No.01 del contrato No. 86-7-202713-
25 cuye objelo e5 “Prestacion de Servicios de imagenologia, Exdmenes Diagnésticos Especializados.
para garantizar las atenciones de los usuarios y beneficiarios del Subsistemna de Salud de fa Peolicia
Nacional en las Unidades Prestadoras de Salud Quindie, pertenecientes a la Regional de
Aseguramiente en Salud No 3", el cual se encuentra suscritd con la empresa RADIOLOGOS
ASQCIADOS 8.4.8.

Lo anterior con el fin de incorporar los indicadores del DECRETO Nro. 441 DE 2022 EN [LAS RELACIONES
CONTRACTUALES Y ACUERDQOS DE VOLUNTADES CON PRESTADORES DE SERVICIOS DE
SALUD (PSS} ¥ PRCVEEDCRES DE TECNOLGOGIAS EN SALUD (PTS) DE LA DIRECCION DE
SANIDAD DE LA POLICIA NACIONAL y RESCLUCION 256 DEL 20186, asi-

Lainformacidn qus ss relaciona & continuacisdn ss de caracter entregabie una vez se dé inicio 2 ia gjecusion
del contrato.

HEMTT GO =

4 [Hista de servicios de salud autorizados para contratacién. Segun log convenios eelebranes cor
proveadores de servicios medicos.

2 lLista ds tscnnlogias meédicas sujetas a contrataciorn.
Red complsta de proveedores de servicios de salud. afiliada registrada en & moduis de redes dal

3 Registro Especial de Prestadores de Servicios de Salud v su articulacién con los rrovesdares de
tecnologias de sstud. asi como la complementariedad en servicios y tecnclogias sn saluig, ds
aguerdo con 1a pobiacion a atender y &l lugar de prestacidn o provisien.

4 Bl cataloge de guias de practica clinica v protocolos de glencicn, de acuerdo con &l ohiets
contractuz! v lcs métodos acordados para su entrega y actualizacion

GCapecicad instalada y calculo de suficiancia

n

INDICADORES DE REPORTE MENSUAL {Reporte resolucion 256 de 2016)

/=

‘Numerador. Numers de usuarios que respondisron
: . muy buena o buena a la pregunte ;como calificaria ‘
Calidad f ?rqper-::éc}p de su experiencia gi'o;aal respecto ajlos servicios de |
; _satisfaccion global - salud que ha recibige?

i | Denominadeor: Numero de usuafios que

' respondieren (a pregunta




 Numerador: Sumatoria de la diferericia de los dias -
Oportunidad Tiempe | calendaric entre'la fecha en la que sé ie realiza la
promedio de espera . | foma de! servicio y Iz fecha €n Ia cual & Usuaric la

Calfidad para la toma de ' solicite.

‘L ecografias Denominador: total citas del servicio asignadas en

; i al pericdo de tiempo,

: | : Numerador: Sumatoria de |a diferencia de los dias
! Oportunidad Tiempo ' calendario entre la fecha en |a gue se le regliza la

Calidad - promedic de espera @’conja del servicic y fa fecha en Ia cual el usuario la

it ‘para la toma de - solicito.
| imagenes diagnosticas | Denominador: total citas de! servicio asignadas en
: i el pericdo de fiempo.
. | Numerador: Nomerc total de pacientes atendidos
| Tasa de caidas en el | en el servicio de Apoyo Diagnéstico v .

‘ | servicio en af sarvicic | Complementacién Terapéutica que sufren caidas |

: Calidad | de apoyo diagnéstico len el pericda, S :
‘v complementacin Denominador: Total de personas atendidas enel - | 5
| terapéutica - servicic de apoyo diagnéstics y complemantacion

: ! | terapeutica.

: - Proporcian de eventos | Numerador: Numero de eventos adversos

L ~adversos relacionados | relacionados con farmacovigilancia o

{ Calidad/ ‘con la atencion en tecnovigilancia en el servicio de Apoye Diagndstico

| Seguridad  Apoyo Diagnéstico y |y Complementacion Terapéutica. Denominador:

Compiementacién Totat de perscnas atendidas en el servicio de apoye
Terapéutica diagndstice ¥ complementacién terapéutica. i

INDICADORES DE REPORTE TRIMESTRAL (SEGUIMIENTO CONJUNTO PROGRAMADOC MEDIANTE

AUDITORIA}

: Gestion

: Cportunidad de pago

 Numerador: Total facturas vaiidas

. pagadas dentro 30 dias

: Deneminador: total facturas validas
' radicadas en el periodo

Mumerador: Total servicios prestados en

? Gestién indice de Conversion de &l mes anterior
et Servicios Facturados Denominador: Total servicios facturados
j en el mes inmediatamente siguiente
j Numerador: Total facturas sin glosas en
j Gestion | Tasa de Precision de &l mes _ Ce - |
S e Facturacion . Denominador: total facturas radicadas en |
P el misms periodo
|
f : Indica de cumplimientc de  Numerador: Mumero de protocalos
P visidn pretocoio ‘revisa el peri
. Eatructura revision p s de : adoes en el periodo

acuerdo al plan de frabajo | Denominador: Total de pratocolos
nternc de la entidad : programados para el periode 100




 Cumplimiento de estandares  nymerador Numero de estandares
_ de en auditorias adherendia 2 oympiides dentro de ia ljsta dé verifisacion |
Process - protocoios de atencion "en al periodo, oo
‘acuerdc aipien de trabalo . peneminador: {Numerg total de
nterno de 2 entidad estandares vahaados en el periodo)
X100%

i8]

Nombre Cumplimiento de
-actividages de formacion y
Estructura  bignestar ds acuerdo al Diaw
:de trabajo intemo de |a
entidad

‘Numerador: Numero de actividades de

formacion v bienestar priogramadas en e
‘pericde,
‘Denominador: (NUmerg total de
gctividades de formacion y bi
iecutadas en el periedgl X

L o, ‘Numerador NUmero dd equipos o
Vindicadoer de actualizacion oo : NN N
o lecnologia. actualizaciones o mejoras por
- Hecnoiogica de acuerdn al ;T . L
Estructura plan de “rabaio internc de la medio de TICs en g perjodo. : ey
i HEV 1= A . o R : =
° ; ¥ . Denominador: meta adguisicion o | BA%-80%
fentidad o A
f actualizaciéon de tecnoldagiz) 100
: | Aprobacion del personal an . Numerador: NUmere de colatoradores
‘Estructura lavaluscionagde o -gug aprueban las evaluaciones con mas

capacitaciones ~dei 80% de calificacion |
‘Denominador: (Tota! da oolaboradores |
qué realizan las evaltadiones * 100 |

SEGUIMIENTO A LA CALIDAD, GESTIGN Y RESULTADOS DEL ACUERDD DE VOLUNTADES
{CONTRATO)

Ademas del cumplimiento a los esténdares de calidad exigides por el Sistarma Ghbligataric de Garantiz de
Calidad en Salud. sereguiere gastion. seguimianto v evaluacién pericdica entre EL CONTRATANTE y EL
CONTRATISTA de los siguientes indicadores. cuvo incumplimiento sera objeto de sesguimientc v
reguerimiento de acclones corractivas o plan de mejoramiento: '

“indicador Nro 1. 1. Nombre Oportunidad de pago (LEY 1122 DE 2007)

5 Z Descnpcmn Este indicador husca evaluar & cdmpl:m iento de las cbligaciones definidas en cuanto a les
Procesos de facturacian v pagos. definides en fa lsy 1122 de 2007 entre lzs paries.

Unidad de medida; sarcentais

4. Farmula ' Numeradar: Totai facturas validas pagadas dentro 30 dias
' Denominador: total facturas validas radicadas en el periodo
&, Periodicidad de medicion timestral 0
6. Progresividad de ia medicion
T Tipologia i Gestién
. 8. Poblacion sobre i3 cual se sfectuarad la medicidn NiA .
2 Referente técnico de! indicador ey 1122 de 2007, Res. 2335/2022 (Minsalud) v la Res.

 1886/202 Res. 2284 de 20234,

10, Meta. umbral o rangc esperado




-1 11.Peso porcentual del indicador E 4%
' entre todos los indicadores de calidad, |
gestidon y resuitado T
112 Fecha de creacién 05/01/2028

_Indicador Nro 2. 1. Nombre indice de Conversion de Servicios Facturados -
2. Descripcidn Se define técnicaments como un Indicador de Ejecucion Presupuastal v Conciliacian de
Servicios. Su propésito es asegurar gue la facturacion mensual ses un reflejo fiel de fas atenciones |
realizadas, evitando que el gasto reportado supere los Emites financieros asignados, con ¢ fin de detectar |
desviaciones o sobre-ejecuciones de manara temprana. :

4, Formula | Numerador: Total servicios prestados en el mes anterior |
e - | Denominador:  Total servicios  facturades en el mes |
| inmediatamente siguiente f

5. Periodicidad de medicion . trimestral
8. Progresividad de la medicion
i 7. Tipologia ‘ . Gestion
| 8. Poblacién sobre iz cual se efectuara la medicidn NIk
. 8. Referente tacnicc del indicader :

10, Meta. ummbral o rango esperado

11. Peso porcentual del indicador 5%
| entré todos los indicadores de cafidad.
gestién v resuliado D

12. Fecha de creacion 05/01/2028

o g oo indicador Nrg 3.1, Nombre Tasa de Precision de Facturacién. . . - o
2. Descripeion Se define téenicamente como un Indicador de eficiencia y calidad en el proceso de :
facturacion, gue mide la proporcian del valor de fas facturas que son aceptadas por &l pagador, tras cumplir |
con todos los requisitos técnicos. legales y de soportes. frente al total de Ia facturacian radicada en un |
pericdo determinado. |
. Un indicador de gestién de facturacién correcta es crucial porque mejora 2 flujo de caje. reduce costos |
. operativos por glosas, fortalece |a transparencia v 1a codfianza entre las eriidades, al reducir el ndmerc de |
* discrepancias, s& minimizan los confiictos v se enfoca la colabaracian, optimiza el ciclo de ingresos, v eleva |
la calidad del servicio, ai asegurar que las facturas validss se paguen a tiempo. mientras se identifican v
corrigen failas en los procesos.

3. Unidad de medida: porcentaje

4. Férmula | Numerador Total facturas sin glosas an el mes i
: : Denominador: total facturas radicadas en &) mismo pericde :

S. Periodicidad de medicion . trimesiral

8. Progresividad de Ja medicicn

7. Tipologia - Gestion

£, Poblacidn sabre la cual se efectuara la medicion NIA B

8. Referente técnico del indicador ley 1122 de 2007, Res. 2335/2023  Minsalud, v fa Res.

P - 1886/202 Res. 2284 de 20234,
10, Meta. umbral o rango esperado

o
1




de calidad,

HE026

indicador Nro 4. 1, Nnmbre Propsrc{on de: satisfaccion. global

< Descripoién Es unindicador clave de calcad Jug mide el porcentdie de usuarios que repor‘an estar

satisfechos con la totalidad de a atencien recibiga an una instifucian de saiud. evaluando aspectos como

lz calidad daf Senicio iz comunicacion, la eccesibilicad y la empatia del personal, a través de encuestas |
. Bplicadas a pacientes .

3 Unidad de mﬂ:{ iz p porcentaje

£ Formula - Mumerador: Numero de usuatios que respondieran muy buena

o bugra a la pregunta ; cémoe palificaria su experiencia global
respECts 8 los servicios de salud que ha recibide?
! Denominador: i\iumero de usg uaria:)s que raspondieron la
| pregunia
. mensus

. Caiicac
& medicicn N/A
N Reso%u‘_‘ n 258 de 2016, Res 1448 ds 2006

“1 Peso por entual d ““:F indicader
mt.e todes 1os indicadores de calidad,
gestion y resultado

2

echa de creasion 05/071/2 2028

ndic Ef Nrou 7.4, Nombre Ogortumda Tiempo. promedio de espﬁra""ara Ia orma de ec

Z U@S{:I‘!{JCEO:"L

. Unidad de medida: Dias -
 Farmula | Numerador: Sumatoria de |a djfererciz de 108 dias oa lendaric
| entre {a fecha en la gue se le reéaliza iz toma del servicio v la

; fecha er 1a cual el ususrio Ia sdlicito.
Denomznadcr ot a Citas de! servicic asigrnadas en & perodo

d flamne,
S Perodicidad de madicion | Mensuai
8 Progresividad de Iz 1 medicién i
Jniikslogia — Calidad — !
¢ Pohbizcion sobre la cual se efeciuars la medicicr Usuanios de! subsistema da salud de 1a Policis Nacicna
5 Refersnte téonica del mdicader Ley 14282011 Decreto ley 019 de 2012, res 1552, Res 4678,
. __Res 25¢ de 2018 _ ' -

15 Meta, umbrai © rango esperado

Dporcemﬁ} deindicadar entre
5 indicadores de calidad. gestion |

=1




. 12. Fecha de creacién 05/01/2026 i ‘

.lndlcador Nro' 8.1. Nombre Ggortun;dad Tiempo' promedlo de espera para Ea toma e :magenes
B o S dlagnostlcas : o _ E
2. Descnpcnon ?
3. Unidad de medida; D;as
4. Formula | Numerador: Sumatoria de la difersncia de los dias calendario
. entre la fecha en la que se le realiza la toma del servicio v la
fecha en la cual el usuaric la sclicito.
' | Denominador: total citas del servicio asignadas en el periodo |
de tiempo. ;
! 5. Periodicidad de medicion Mensual ‘
B. Pregresividad de la medicion -~~~
7. Tipologia - Calidad
8. Poblacion sobre la cual se efectuara (a medlcnon Usuarics del subsisterna de salud de la Policia Nacional !
g, Referente técnico del indicador  Ley 1438/2017. Decreto tey 010 de 2012, res 1552, Res 4678,
: ' Res 256 de 2018 - {
10. Meta, umbral o range esperado % n e E
H
L
|

11. Pesc porcentual del indicador entre . 10%
tcdos ios indicadores de ﬁahdad gestlon

-y resultado

12. Fecha de creacion 05/01/2020

_ Indlcadcr Nro. 9 . Nombre Tasa de cajdas en-el servicioen el servicio de apoyo dlagnostmo Yo
§'_ i compléementacion térapéutica
P2 Descr[pc ion Es un estxmador de las caidas de pacienies en Apoyo D;agmosuco vy Complementacidn |
Terapeéutica en un mes de sequimiento.
o Unidad de medida: Por 1000 personas atendidas en Apcve Diagnsdstico y Camplemsniacion Terapéutica
4. Farmula | Numerador: Numero total de racientes atendidos en el servicio
. de Apoyo Diagndstico y Compiementacion Terapéutica que
| sufren caidas. en el pericdo
| Denominador: Total de personas atendidas en el servicio de

_apoyo diagnostico y compiementacion terapéutica. !

i

i 5. Periodicidad de medicion Mensugl |
. B, Progresividad de la medicién

L 7. _Tipologia _ Calidad :
, 8. Poblacion sobre la cual se efectuara la medicion Usuarios del subsisterna de satud de la Folicia Nacional :
i 9. Referente técnice del indicador i Resolucion 2003 de 2014, v demas disposiciones vigentes. '

| Palitica de Seguridad de Pacs:n?gc Practica Segura: practicas

5 seguras en prevaencion y reduccion de la frecuencia de caidas
. en Pacientes.

10. Meta, umbral o range esperado

. 11 Peso porcentual del indicador entre | & %
| todes los indicadores d& calidad, gestion

| v resuitado

. 12, Fecha de creacion 05/01/2026




Ley 143872511, Decreto ley 01 3 de 2012, res 1552, Res 4678,
es 256 de 2018

s

11 Paso porcentual detindicador entre L 10%
m dos 'os indicadores de calidad, gestion | '
gswtado _—
Z. Fe;ha de creacion 05/01/2028
indlcador Nro 8 1 Ncmbre Cgortumda Tiempo promszcﬁm de: espera para{a toma deimagenes .. . |
e T : ‘diagnosticas
z. D:ccrlpmén
3. Unidad de medida: Dias B
4. Formula | Numerador: Sumatcria de Iz alferencia de ios dias calendario
. entre la facha en la que se le realiza la toma del servicio yla
| fecha en iz cual &l usuario fa salicito.
Denominador: total citas del servicio asignadas en el periodo
de tiempo.
5. Periodicidad de medicion Mensuai
. 5 _Progresividad de ia madicién
s . Tipcicgia | Calidad .
£. Poblacion scbre la cual se efectuara ia medicion Usuarios del subsistema de salud de {3 Policia Nacional
2. Referenie técnice del indicader | Ley 14382011, Decrate ley 019 de 2012, res 1552, Res 4678
| Res 258 de 2018
10. Msta, umbrai o rengo ssperado
11 P 50 parcentual de! indicador entre
todes Ins indicadores de cahdad gestlon i
2. Drz r:pﬁ!or\ Es L matmador de las caidas de p lentes en Apcyo Jiagr‘sdstice y Complementacién
Terapeulica en un mes de seguimiento. R o - :
o~ 2. Unidad de medida: For 1000 personas atendidas en Apoyo Diagnésiico y Complementacién Terapéutica
4 Formula | Numerador: Numero total de pacientes atendidos en el servicic
de Apcyo Diagnéstice y Complementacién Terapéutica que
 sufren caidas. en el periodo
| Denominador: Total de personas atendidas en el servicio de
| apeyo diagnostico v complamentacion terapéutica.
5 P eriodicidad de medician  Mensual o )
5. Pregresividad de la medicion ‘
7. Tipologia : Calidad
3. Poblacién sobre Ia cual se slectuara 1a medicion Usuarios del subsistema de salud de la Policiz Nacicnal
3. Referente técnice del indicador . Resolucién 2003 de 2014, v demas disposiciones vigentss.
o | Politics de Seguridad de Paciente. Préctica Segura: practicas




snguras &N prwaﬂcuon v reduccior de a frecuencia dg caldas
| en Pacientes.

10. Meta. umbral ¢ rango e"s;ﬁeradc’

11. Peso porcentual del indicadorentre 6 %
- todos los indicadores de calidad. gestion |
. y resultado
- 12. Fecha de creacién 05:/01/2026

Indlcadar Nro. 1010 Nombre Progorc;on de eventos: adversos relacionados con’ la atencson _en
" Apoyo Diagnostico y Complementacion Terapéutica

"Z. De scnpmon Expresa el nimero de sventos adverses de farmacovigitancia tecnovigilancia rn!aconados
con la atencién en Apoyc Ciagndstico v Complementacisn Terapéutica. .
3. Unidad de mezdida; Porceniaje N

4 Formula . Numerador: Nimero de sventos advarsos refacionades con

! | farmacovigilancia o tecnovigilancia en el servicio de Apoys
| Diagndstico y Complementacxon Terapeuticz. Denominador:
| Total de personas atendidas en &l sarvicio de apoye diagndstic
. ¥ complementacisn terapéutica.

_ 5. Perjodicidad de medicién Mensual
8. Progresividad de la medicidn
7. Tipologia i Cafidad
8 Poblacion sobre ia cual se efectuara la mnd!aon Usuarios del subsistermna de salud de la Policia Nacional
2. Referente técnico del indicador . Resolucién 2003 de 2014 vy dernas disposiciones vigentes. :

- Politica de szguridad de paciente. Practicas Seguras: uso
. .82quro de medicamentes v olras di SpGQEC[fJ!‘F‘S vigenies,

10. Meta, umbral o rango esperadc

\
| 11. Peso porcentual del indicador entre B84
| todos los indicaderes de calidad, gestion

v resuliade

. 12. Fecha de creacion 05/61/2026

indicador Nro 11.1, Nombre !nd;ce de cumphmiento de rewswn protocoics de acuercia al plan de -
- ‘trabajo interno de la'entidad . :

2. Descr pc on Un indlce d-== Cumphm!entc de Revision de Protocolos m.dn que taw bien una EPS revisa ¥
actualiza sus procedimientos (protocoios) segun su plen interno. siendc clave para asegurar !
calidad, sequridad del paciente, cumplimiento normativo y optimizacién de recursos, permitiendo identificar
brechas y mejorar continuamente la atencion en salud, en linea con sistemas somo el PAMEC 0 SOGCS en .
Colombia. Al interior de las organizaciones contribuye a identifica dreas donds los protocoios son obsoletos
9 no se cumplen, previniendc fallos, fomenta la evaluacion sistemati ica, clavs para el PAMEC v ia calidad |

Total o
3. Unidad de medida: Porcentaie —
4 Férmuia - Numerador: Numero de protocolos revisades en al pericdo, ;
: . Denominador Total de protocclos programados para e| pericdo |
: : . . * ‘IDC‘ .
_&. Periodicidad de medician Trimestral

8. Progresividad de la medician T B




Tipoiogia  Estructura
Poblacion scbre ia cual se efectuara la medicidn Usuarios del subsisterna de salud de la Policia Nacicnal

Wi ;-l

Referenie técnico del indicador - Resoiucidn 3700 de 20198 (Habi iitamm de servicios),
ccm*ciemeﬂtada por el Decreto 1072 de 2015 (SG- SSTiy y Ley
' 1757 de 2015,

10, Meta, umbral 0 rango esperadao

1. Pess porcentual del indi _‘

todos los indicaderes de calidad. gestion |

y resultado ‘
Fecha de creacian 05/01/2028

Mombre Cumiplimiento de esténdares de en:auditorias adherencea fprctocclos :
_ de atencién de acuerdo al plan de trabajo interno d
2 i:e=cnpc;on dee que tanto fos servicios de salud siguen &l cronograma cefiri do para la evaluacion de k,«

cfﬁb,uios de atencion basados en evidencia cient! *a\,a crucial para estandarizar calidad. mejorar resultados

!ndtcador Nro. 1z

inicos (seguridad, sfectividad]. optimizar recursos v a inear la atencian con gl plan de mejoramiento de la .

ri[daﬂ {PAMEC. aportando valor al carrar br~<: as entre Io esperade y la real. anfocandose en &l pacienie |
- promoviendo e mejors continua. Propaorcicnas datas ¢ ”‘C’ETOS para ademtmcar causas de fallas v focalizar -
apacitaciones ¢ camiics en procesos,
Unidad de medida: Porcentaje

bl () ‘

Formuls i Numerador: Numerc de items cumplidos dentra de |a lista da
i verificacién en el periodo.
| Denominador: (Numero total de items validados en el pericde
X100% .
£ Perodicidad de medicion  Trimestra
. Progresividad de ta medicion
_____ T Tipologia ' Procesa

ectuara Ia medicion Usuarios del subsisteme de salud de fa Policia Nacional -
: Resoiucion 3100 de 2018 (Hablitacion de servicins?,

' compiementada por &l Decreto 1072 de 2015 (SG- SSTW Ley

| 1751 de= 2015

(£

Fcciac‘én s L‘fe
ferante téonic

[$4)

10, Meta. umbral o rango esperado

i6n y bienestar de acuerdo al

_ :_lan" de: 'rah"f go mfemo de Ia entedad

2 D‘:‘SCI'E;JC on Evaiua mcdlaﬁtm datos cuantlfn,abfes (,omo porcentajes de asistencia ¢ satisfaccidn). qué
te

n bien una entidad de salud ejecuta su plan intemno, siendo crucial para medir la eficacia ce la capacitacidn.
- majorar el desempefio del personal, asegurar el bisnestar laboral, y cumplir cor normativas como =l SG-
SST. permitiendo ia msjora continua y una mejor atencian al paciente. alineando recursos con objstivos

]

sir eg icos y fomeniando un ambiente de trabsje saludsble. La formacién tontinua asegura que el personzl |
de salud esté actualizado en protocclos médicos. 10 que reduce riesgos de errores y mejora la seguridad del

ente.

TJ




| 3. Unidad de medida; Porcentaje - e o
.4, Formula : - Numerador: Numero de actividades de formacion y bienastar
: - programadas en'el periodo.
Benominador: [(NUmers total de actividades de formacion y
[ . blenestar ejecutadas en el periodo; X100%

5. Periodicidad de medicidn . Trimestral T
. 6. Progresividad de la medicién

7. Tipclogia e | Estructura
- 8. Poblacion sobre [a cual se efectuara la medician Usuarics del subsistema de salud de ia Policia Naciona! -
9. Referente técnico del indicador ' Resolucién 2100 de 2019 (Habiltacian de servicios)

I complementada por ef Decreto 1072 de 2045 (SG-S8T)y Ley
1751 de 2018

?10, Meta, umbral ¢ rango esperado

. 1. Peso porcentual del indicadar eritre | 5 %
: todos los indicadores de calidad, gestion \

¥ resultado X

12 Fecha de creacior 05/01/2028

indicador Nro. 14.-1..Nombre Indicador de éétuaiizacién:tqcaoldgica de acuerdo al plan de trabajo
S e interne de la entidad

2. Descripeion evalta el grada en que una entidad de salud incorpera y utiliza tecnoiogia para mejorar i3
calidad, eficiencia y resultados (&) % de historias clinicas digitalizadas. tiempe de espera raducido con TI0s,
; actuaiizacion software, compra equipos). Su importancia radica =n asegurar la competitividad, '
sostenibilidad, mejora de la atencién al paciente, optimizacion de procesos y cumplimiento
normativo, aiineéndose con la sstrategia de la institucicn para tomar decisiones informadas sobre inversién
tecnoldgica.

3. Unidad de medida: Porcentaje

4. Farmula . Numerador Nimero de aquipos o tecnologia. actualizaciones o
: - mejoras por medio de TICs en e pericdo.
- Denominador: meta adquisicién ¢ actualizacién de tecnologia) ¢

ST 100
5. Periodicidad de medicion | ) | Trimestrat - _
. 6. Progresividad de la medicion ”
7. Tipologia e ! Estructurs
8. Poblacién scbrela cual se efectuara fa medicion Usuarios del subsisterma de safud de ia Policia Nacionai
| & Referente téenico dal indicader Ly 100 de 1993 (Sistema de Garantia de Calidad), la Politica

Nacional de Calidad en Salud (PNCS! 2025-2035. la Resolucion |

2082 de 2014 (Sistema Unica de Acreditacion. con su eje de

Gestion de Tecnoiogia) v la Resolucian 1557 de 2023 {sobre el

Plan de Gestidn de |a Calidad:, que exigen a las ESEs y EPSs
: establecer planes de mejora continua. donde la medicion de |a
| tecnologia es fundamental para la acreditacién ¥ @& geshion del
- fiesga. Resoiucidn 3100 de 2019 (Habiitacion de servicios

Ly Lley 1751 48 2015

10, Meta, umbral o rango esperado




MODELD DE AUDITORIA DE CUENTAS: como delegatario de Ia [Direccion de Sanidad de |z Poicis
Nacional para iz : denacion del gamo Enticad F?esponsabe de Page del régimen de excepcién. EL
CONTRATANTE dars aplicacion a las normas exgedidas por el Ministerio de Salud y Proteccion Sccia
referentes 2 i3 ion entre prestadores y paoadeores, auditoria de lcuentas meédicas, Marual Unico de
Cevol qcu: 2z (Gicsas vy ﬁt::;DJE‘S'E% y facturacion slactronica de venta en salud: no exigira un procesa de
! i por mallas validadoras propias, ni el envie preyio de Iz factura come reguisitc nara
venta an salud
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ACCRSO & nformaciin g instalaciones EL COMNTRATISTA sa COmPromsie a entregar. cuando i 2

queflf*o copia g2 ia Historia Clinica y de las zotas de los Comités de Lev &n ios que se hayan debatde

”*“ﬂcron t:m:: dcaz g ysuarios del SJbH!SEE"‘”, Los requerimientes de esta indole seran prcgram ooE s

L an de auditorias definidas una vez se perfeccione ¥ 8& de inicic &l contrate v que seran

fic de! supervisor dei contrate, con un plan de auditbria grisntado a la eval uac&o de ios

minels iimestral podran ser efectuados durante el plaze de gjecucién del contratn v

- como parie de procesos judiciales de teclamacion s ¥ reparacien. Del mismo

os auditores de calidad v de eoncurrencia de EL CONTRATANTE, ingresc 2 sus

los registros de atencidn v 3= historia clinica, para gjercer 2 auditoria de calidad o de

Si bien en les estaniscimientos de sanidad polioal no aplican os raguisitos de habilitacién de! Sistemsz
Seneral de Ssguridad Social en Salud. estos requisitos si deben ser cumplidos por EL CONTRATISTA

ANEXO N°2 |
OTRAS CONDICIONES TECNICAS VERIFICABLES

MODIFICAR LOS ITEMS:

JTEm T - CONDICIONES DEL SERVICIO

rantizer 1z respuesta de agendamisnic de oportunidad en las
la sclicitug. cu andc se tratc de dereghes de peticion o respussias z
: 1 acian debe ser asi;
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23 Di rsticas: de 1z 15 dias calendans
P Szl ra preparacion a qus por su condision madica mearits tratamienta mmediziz
gne Do g:osmle
Enc se ofertzg una cponunidad mejor por parte del provesdor. &l tiempo maxims
gara sera ia siguients:
Qo 2 prestacion del servicio ambulaterio: de 1 al15 dias calendario.
@ ele] el agendamiento del servicic para paciantes hospitalarios v de urgenciss
~a  mau
< Opo ntrega da resnl* 208 ambulatorios: de 1 a 15 dias calendario.
Tipo enitrega de resultades de pacientes hospitalarios ¥ d2 urgencias: da 24 3 47
haras '
- Salvo que recuiera preparacion o guz por su condicidn medica merite tratamiento inmediate
- BN el mencr tiempo posible. o
TEMS | CRITERIQ: TIEMPO

Opcertunidad  sn 1o prastaclor dal  senvicio de HAAGENCOLOGIA, |
. CEXAMENES  DIAGNOSTICOS ESPECIALIZADOS.  [radiografias. ' De 7 a2 15 diss
) scografias v tomaografias), una vez ore seriada y radicada la autorizacién v | l—ab; =1
iz ord onioiogica por parte del usuaric en |a entidad contratisia,




medicién o revisién del indicador, persiste &l incumglimiento da ias metas. umbrales o rangos pactados. &
supervisor remitira @ la ‘Regional de Aséguramisnic en Salud No. = ia informacion correspondiente
{informes, actas de acciones de mejora. entre otros! para el tramite administrativa ¥ contractual a gque haya
lugar.
MODELO DE AUDITORIA DE CALIDAD EN SALUD &f Subsistems de Salud de la Policia Nacional ca
aplicacién a un sistema de calidad propic dai regimen de excepcidn. normado por ef Acuerdo Nro, 071 de
2018 "For el cual se fyan los parametros para Ja integracion. Implemeantacién y mantenimiento de los
sisternas de gesfidn. er el Sisterna de Salud de las Fuerzas Militares ¥ de la Folicia Nacional™y por la
Resolucion Nro. 134 def 10 de mayo de 2021 de la Direceidn de Sanidad “Por/a cua) seorganiza el Sistema
de Calidad en Salud del Subsistema de Saiud de la Palicia Nacional”

MODELO DE AUDITORIA DE CUENTAS: como delegatario de la Direccién de Sanidad de iz Folinig
Nacional para la ordenacion del gasts. Entidad Responsable da Pago del régimen de axcepcion, EL
CONTRATANTE daré aplicacion a las normas expedidas per el Ministeric de Salud v Proteccion Sosiar
referentes a la refacion entre prestadores v pagadores, auditoria de cuentas medicas, Manual Unics de
Devoluciones, Glosas y Respusstas y facturacion electronica de venta en saiud' no exigira un procesa de
auditoria previo ¢ pasc per mallas validadoras propias, ni el envio previo de la factura somo requisito para
radicar las facturas de veniz en salud

Acceso a informacion e instalacionas: EL CONTRATISTA se comprematz a enfregar, cuandc e ses
requerido. copia de la Historia Clinica v de las actas de los Comités de Lzy en los que se hayan debatide
fa atencion brindada & usuarios del Subsistema, Los reguerimienics de esta indole seran programados de
acuerdo a un plan de auditerfas definidas una vez se perfeccions ¥ 8& 0= inicie al canfrato v gue seran
nofificadas por medio de! superviser del contrate. con un plan de auditoria orientads & Iz avaluacion de ios
indicadores de seguimineto trimestral podran ser efectuados durante el plazo da ejecucion del contrato
despues de concluido &l misme. como parte de procescs judiciales de reclamacion ¥ reparacian. el mismoe
mode. debe permitir 2 Ios auditores de calidad v de concurrencia de EL CONTRATANTE. ingraso a sus
instalaciones y a los registros de atencién v de historia clinica, para ejercer la auditoria de calidad o de
cancurrancia. :

Si bien en los establecimizntos de sanidad policiai no aplican los requisitos de habilitacion del Sistema
General de Seguridad Social en Salud. astos requisitos si deben sar cumplidos por EL CONTRATISTA

ANEXQ N°2
OTRAS CONDICIONES TECNICAS VERIFICABLES
EM] T T CONDICIONES DEL SERVICIO _ L ]
- Efectuar la Prestacion del Servicic de acuerdo a los protocclos v guias establecidas téoniza ¥ o
clentificaments por ias entidedas de contral, asimismo realizar la orestacion de |os servicios
de salud con alineacién al acuerdo No. 002:2501. por el cual sz establece &l plan de servicios
1 de sanidad militar y policial v 2! Modelo g2 Atencion (MATIS;

El Medelo de Atencidn puede solicitarse =) sefior supervisor y/o al grupo de Subred Integral
Servicios de Salud. 3
. El contratista, notificara cualguier novedad en la prestacion de servicios de saiud. a través de
_ - los correos de referencia v contrarreferencia de la unidad prestadora Quindio: dequi upres-
! | rco@policia.gov.co, celular 3505532021 Cuando existan inquistudes en las autorizaciones cor .
- elemple (cédigos CUPRS, servicio autorizado, valides dz la auforizacian, entre otros; ia IP3
- 2| contratada debe anslizar la informacisn con su drea de atencién al usuario o responsable v de
| inmediato tomar contacts con la Subred integral Servicios de Salud de la unidad prestadcra
de salud. Lo anterior en armoniza al pringipio Pro hemine. Las autoridades y demas actores del
sisterma de salud. adoptaran la interpretacion de ias normas ¥Igentes que sea mas favoratls
a la proteccion del derechs fundamental 3 Ia salud de las persanas_ B
. Los costos por atencién de los eventos adverscs, Senerades durante ls prestacién de un
. Servicio, correran por cuenta del prestador cuando en el andlisis se evidencie gue son de

[43)
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sz0iidad de iz IPS, Entendids &l evento adverse cum 38 esfipula en ia Resclucidn
7 de noviembre de 2008 "Dafo nointEncionadp ;:acseme JUE QCUrre Como -
nsecuencia de la tiizacion de Un dispositive o accion mecif a o

"Peoric antzricr el contratista se obliga 2 reportar dentre de los siguientes cinco dias 2 su
ccurrencia. evenios adversos e inmidentes presentados en ejecucion del confrato. con su
respective andlisis e implementacién de un pian de mejora. len el formate (38S - FR — 0087
- reporte de incidentes y eventos adverses, este reporte se enviara al supervisor del -uuntratc ¥
|z Unidad Prestadora de salud Quindio, guienes framitaran a lz oficing de fa garantiz de 2
- calidad para la vcrfcaczm de 12 stuacion. o
! Se deberan r los servicios de salud durante el plazp de sjsc
‘ canfo N‘m:ﬁad GO r”talo io de servicios. los pllegos de condiciones y
. presentads. los cusles hacen pana miegra! dei presente progesa.
| El contratista permitira ef accese a los Auditorss de la Regional de Asaguramie
P N 3 vio iz Unidad Prestadora de salud, asimismo conceder al access a todos Eos
T gue requaran. ds acuerdo con iz lgy. ademas se rezlizara el seguimiantc y co

)

ucicn del canira de
de acuerde a2 la ofer?.a

I

(&1

: cumplimignto del objeto contractuzl mediante verificaciones periddicas a Ea mstitucéd.w
Bxamunzndo les condiciones locativas. v el recurso humanc disponible para el desarrclic da

_presemtgcontrate.
Atender ai Usuario de acuerde 2 iz orden de servicios expedida por &f madico tratanie -
- autorizacicr servicios de emitida por el grupe de Subred Igtegral Servicios de Saiud de iz
5 | unidad prestadora segin sea el caso oe io CONTRARIO SE GLOSARA LA CUENTA
- Almoments de solicitar y realizar el servicio ef usuaric debe presentar 2l camet y/o constanaa
. actualizada. scompanada del documents de identificacion. o
- Bl contratista se compromete que todos los equipos que Utilice durante la ejecucidn del
~ i con "a . cuentan con el crenograma de mantenimienio deé eguipos medicos, ademas un
vigente para gl mantenimienta preventive v correctivo, teniende como sogorie las
; h::::a: de vida gl dig
. En caso de que el contratista ne puad
8 | presents confratc. sera necesario notifica:
. del servicic 2 los usuarigs.
o8 procedimientos y tratamienios esiablecidos. deben rezlizarse de acuerdo los prct col
8 gulas dz manejo clinico y basados en la evidencia, lo anterior atendiandc Ios lineamisntos
Ministerio de seiud v 1a Superintendencia ge salud. ]
© El contratista. qtendera a los usuarios con la mayor diligencia y cuidado. utifizande & [ equi
- humano v t3cmico idéneo para cada uno de los servicios a contratar, sin perjuicio de
10 cumplimiente estricto de todas las normas que le impongan 1as dispasiciones legales v elicas
- ¢ de cardeter sanitario vigentes o que se expidan en el futiro v durante el transuurs de!
© presente contrato. asi como 1os debsres que impone la sana practica profesional. ef orden
iridico y publico. las buenas costumbres v la mora! profesional.
08 serucius se deben presiar bajos los atributos de Iz calidad como: oportunidad
a. crtiwenc' racionalidad, accesibifidad. comimidad. sgquridad, mtegrahdm
lzca y_tecnica, asi como proporcionar satisfacaion al usuaric
2 conducta medica sxpadida por La Regaona: ie Asegurarmiento en Szlud N°
de & ser realizada por &l especialista indicado, [queda totaimente prohibido ou

a‘p star alguns del los servicios estipulados e~ =
ralsupervisor, sin embargo, garantizars la prastacion
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la :ondu:ta sea realizada por otrz especiziidad o por estudigntss. de no cumplir & caba ida
| conia presante o ﬂdncxon sera obisto de glosa.

| En casc de presentarse inconvenientes gque pusdan afectar la sjecucién del raspective
centrato, =t con tratjata informara por escrite, 2 supervisor dgl contrato. en las siguientes 24
horas ia novedad acurrida,
i Ef contratista s2 compromete a presentar. junto con las factiras, LOS RIPS, la informacion
- estadistica mensual. en un archive planc. el cual debe venir en medic magnético e Empres“
1q o QuE conternga.ia sigulente informacion: Numerc del consecutive, Apeliidos y Nombras. Numser
o d Uficacién, Edad del Usuario. facha del Servigio, Diagnostxcb con CIE 10, cédigo d
i pr oced mignio. Nombre del Procedimizmic o estudic realizado. valor del procedimisnk
_servicic solicitade. Esta debe entregarse los diez ¢10) primeros dias habiles de cada mes

e
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cuando se scliciten cortes parciales. El p.res'e'nte informe béra todos los efectas. hace parte -
integral de los soportes de la factura
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El contratista debera contar con la Constancia de Inscripcion en el Registro Especial de |
Prestadores expedido por la Secretaria de Salud vigente al moments de ta presentacion su |
propuesta y si dentrc del proceso contractusal vence se dabe actuslizar.

16

- NIVEL DE EDUCACION O NIVEL ACADEMICO: El contratista garantizara durante ls
. efecucion del contrato que los profesionaies en salud se encuentran inscritos en el RETHUS

asimismo es responsable de revisar que los titulos académicos {t&cnico. tecndlogo. profesional
y espacialista) esten certificados por instituciones debidamente acreditadas, :
Segun la complejidad de los servicios. el contratista se compromete que los profesionales en ¢

; salud se encuentren debidamente certificades (Reanimacion avanzada (ACLS) v/o certificads -

de reanimacion cardiopulmonar (RCP)), en caso que apliqus.

EXPERIENCIA DEL PERSGNAL: El contratista durante ia ejecucién del contrato, garantizara |
que el personal cuenta con experiencia suficiente para llsvar 2 cabalidad Ia ejecucian del objaic ¢
del presente procesc

18

CAPACIDAD OPERATIVA: El contratista cumplira con los estandares de calidad establecidos -
en el decreto 1011 def 2008, el decreto 780 del 2016 y lo establecide en iz Resahician 3100
de 2018 “Por la cual se definen los procedimientos ¥ condiciones de fnscrigpcién de las
prestadores de servicios de salud y de habilitacidn de los servicios de salud ¥ 88 adopia &/

¢ Manual de Inscripcion de Prestadores y Hakilitacién de Servicios de Saiud”

- Por lo anterior. la capacidad técnica, tecnclogica, el talento humana. infrasstructura. eguipos
.Y accesorios para [z prestacidn del servicio objeto s contratar. deben cumplir con los

esténdares de calidad antes mencionados. Debe contar con aquipos biomédicos. matenal

. medico acorde a las necesidades v bajo estandares de seguridad para la atencién de los
- usuarics.

1S

. En el evento que dantro de la ejecucion del contrate no se cumpla con la oportunidad pactads

tanto ambulatoria comao hosptizlaria y de urgencias. el CONTRATANTE & través de la auditoria
médica procedera a glosar la factura del servicio prestado an un 50% del valor de la mismaz.

: Dicha glesa podra ser levantada, si se demuestra por parte del contratista una circunstancia
. de fuerza mavyor o case fortuito que haya originado la demaora.

: NOTA: Al momenio da que el usuario sglicite el servicio ambulatorio ante (3 IPS contratista, g
. misma debera aportar trazabilidad verificable de la fecha de radicacion de la solicitud def
. servicio,

20

+ El contratista debe tener implementado pregrama de auditoria para e mejoramiento de la

calidad de iz Atencidn de Salud, acorde al Decreto 780 de 2016 de| tinisteric de la Proteccion
Sccial *...Por ef cual se establece el Sistera Obligatorio de Garantia de Calidad de fa Atencidn

de Salud dei Sistema General de Seguridad Social en Salug.

D= acuerdo con io anteror. el contratista dabe contar con los siguientes documentos:

| Certificacion y/o documento del ente territorial gue acredite e! PAMEC, ‘
- Actas del Ultimo comitd de obligateric cumplimiente (vigilancia epidemiclogica. calidad. |
- historias clinicas. farmacia. quejas y atencion al usuario, infecciones. maternidad segura, aticz |
- hospitataria). :
- Protocclos de atencion segura de pacientes

El contratista permitiré el accesc de los auditores de la Unidad Frestadora de Salud Quindic
y/o Regional de Aseguramiento en Salud N2, a las Guias de practicas clinicas de la entidad.
igualmente aceptar y facilitar las visitas del Auditor médico de la Unidag Prestadora de Salud
Quindio y/c Regional de Aseguramiento en Salud N°2, en I¢ referente a- Revision de historias
clinicas. requarimientcs de habilitacién, seguimiento a quejas v reclamos de nuestros usuarios. |
verificacion de la existenciz de procesos que garanticen la calided del servicio prestado g
nuesiros usuarics. asl como gestionar las soliciiudes realizadas por el mismo, Informacian
relacionada con ¢! estade de salud de los pacientes y la prestacién de los servicios de saluc,
asl mismo, permitirle el acceso 3 todes los demas documentos que regulera, de acuerdc oon

- laley y permitirle realizar el seguimiento ¥ control para el cumplimients del objeto contractual, :
- mediante valoraciones periddicas a fa institugion, verificando las condiciones locativas, v &l

L recurso humanc disponibie para el desarrolio dal presents contrato



suaric ambulatoriamente madiante autorizacion del modulc SISAP WER generata
& de referencia y contrarreisrencia de fa Unidad Prestadors de Salud Quindio Nota
uteriza :fore= ambulatorias serén tramitadas por los usuarics &n el Portal de Servicios de
Si de Iz Direccion de Sanidad de la Policia Nac:on?
hei casc por Grdenjudauxai : decision del equipo interdisciplinario de profesionaies de
& iz Diraccion de Sanidad y'o Unidad Prestaders Le Seiud, se ordena un servicic
oor fuera del Plan de bensficios (no PQS) yio iemc;oe gque no se encuentren
NS

[
Y
g
é

pactades 2n 2l contrato. este serszia podra ser incluld | conbrato a través de o
- modificecion al misme. previo estudio de mercads. asimismo le IPS contratada febe esis
. habiltads cara realizario. o i
EL CONTRATISTA debe garantizar iz respussta de agemam—. ‘o de oportunidad en iss
| siguientes 24 horas a fa solicitud. cuando se trate de dereghos de peticion o respuestas =
- acciones ﬁ* tutelas. desacalos o riesgo de vida: v la prograrmacion debe ser asi-

&n 2 prestacion del ssrvicio de imégenes Diagngsticas: de 1 a S dias calendars

FEQUIBIE pIeparacion o gue Cor su condicion médica merite tratamiento inmadisto
r ttem:-o rosible

; 1= cfcr'te una cportunidad mejor por parte del proveedor, & tiempo maxims
ﬂ Sc 2 Ia siguients:

' Cportunidad en la crestacion del servicio ambulatorio: maximp 15 dias calendaric.
: Oportunicad en la prestacion del servisio para pacientes hospitalario y de urgencias: maximo
P rorac ' '

ega de resullados ambulatorios: 15 digs calendzrio.
ega de resuitados de pacientes hoscitalarios v de urgencias: maximo

(')
T
S
r“
5

idad e antr:
: u;:ar'u idad en iz enire

horas,

- Salvo gue requiera preparacion o que por su condician madica merite tratamiento inmediac
i en gl menor tliempo posible.
. &! contratista prestara una disponitiiidad del servicio en el sitic o sede ofertada. cumpliendc
25 | con &l ;e sonal idonec y suficiente, squipcs de diagnostica adecuados vy dlsporlbteb para
| garantizar ia oportunidad, facilidad y. resolutividad a los requerimiantes que se realicen 2 iz
- entidad en s horaric establecido. ——
- EL contra garantizara Iz presiacion de los servicios imagsnciégicos s tapJ!ados J’—"f‘i”“
| Iz propuasta v con las tarifas pactadas. comprometiendose a sostener los prasios durante
| la gjscucion dal antrato La Regicrnal de Aseguramienio en Salud No. 3 NO reconocers ningur
- regjuste de tarifas o precios durante la vigancis de! contrato.ipor Io tanto. ! contratista debe

28
. proyectar el valor de la oferta por el tismpe de ejecucion del contrato respectivo. Estos valores |
1 no estarar sujetos a modificacicnes por concepto de inflacian v por ningGn motive se considera
__________ - costos adicionaies. los cuales deberan sostener durante ¢l plaze de elecucion del contrato
¢ Prestar log ser ,!c o5 sin ningan u;* de discriminacidn v son ia mayor diligencia v cuidads.
- ulilizande e eguipe humano. profesional. tecndlogo y técnicp iddneo para cada uno de o8
ne SBIVICios con ta d os. sin perjuicic de! cumplimiento estrict de todas las rormas que e
" impongan igs disposiciones legaies v eticas ¢ de caracter sanftario vigentes en la aclualidad o
CQue se cfp'"‘er en et futuro. asi como los deberes que impong la sana practica profesional. el
' orden publics, i@ moral v 1as buenas costumbres.
| El contratista debe contar con la licencia de cada uno de 198 equipos (Ravos X, Ecagrafo
28 | Tomografo v otros) para prestar los servicios de salud, expadida por la entidad que regula su
__ funciomamisnto
=g Mantensr v evaluar las medidas de seguridad radiolégica parz el personal profesional los
pacienizs v sl ptblice general :

| Bl contralista deberd mantener la actualizacian de los conckimienios cientificos y fécnicas |

30 médicas con fodo el personal qua presta jos servicios, con ¢ fin de garantizar un excelente |

. desempefo profesional

. Los estudios de diagndstico no invasivo. & analisis e interpretacién se realizan conforme 2 o
) parametros sstebiecidos v el criteris profesional en la especialidad.

1}
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manejc.

Los procedimientos de preparacion para examenes médicos y diagnosticos. entre ofros, se
reafizan de acuerdo con las instrucciones establecidas por el medico tratante ¥ [as guias ¢de -

33

da| contratists.

¢
R

contrato, el diagnastico v el seporte de historia clinica. Incluido &l CUPS respectivo del servicig

profesional Médica de Centrai de Auiorizaciones - Oficina de Referencia Contrarreferencia del

y la pertinencia del servicio.

El seguimiento & pacientés con reaccion adversas a medios de contraste se realizara por parte .

Para prestar los SERVICIOS PROGRAMADQS por parte del Contratista, el usuario entregara
orden de medica lagible v autorizacion. ia cual debe especificar la ayuda diagnostica. la :
complementacién terapéutica y/o el procedimisnto a realizar de acuerdo con el objeto del

a prestar v la orden del facilitador gue incluira Codigo de Auterizacion expedido por o |
Area de Sanidad, Gnica dependencia facultada para Autorizar Ia prestacion del servicio de

salud. o quien hagz sus veces, y quienes en cumplimiento del proceso pertinente verificaran: |
derechos en Policia Quindio, la no existencia de multi-afiliacién ai Sistema de Seguridad Sociai |

ANEXO 2.1

ITEM

.. "CONDICIONES ADICIONALES AL SERVICIO

AT
Ps
i Tomografia el horario es: de lunes a viernss de Tam a 4pm Fara la realizacion de los examenes

Para una atencidn integral v sficiente a los usuarios de la Direccien de Sanidad — Regional da
Aseguramiento en Salud N°3, EL CONTRATISTA utifizara ia sigliente informacion para la
gjecucion del contrato:

Horario para realizacion de Examenes: Para la realizacion de los examenes de Ecografia

- de Rx el horaric es: de lunes a viernes de 7am a2 4pm y sabado de 7am a 1pm

© » Modalidad Para La Asignacion De Citas ‘
' Horarios Call center 606 7357357 Lunes a viernes 7am a Ypm sabade 7am a 3 pm Prasencial |
. Armenia Plus, calle 12 1 A N # 20 Centro Ernpresarial Uninorte LOCAL 102 Lunes a vienes Tam |
@ 8 pm Email Citas@radicioges.ce Lunes a viermnes 7am a & pm sabades Tam a 12pm |
; Web:htipsy/iradiclogos.co/agenda-tucital Lunes a viernes 7am g 8 pro

. - Entrega de instrucciones de preparacian para procedimientos. Al momento del agendamients

- Entrega de resultados. Los usuarios podran acceder a su resuitado 2 traves de la pagina web
- wenw.radiologos.co opeién Ver Resultados v con su documento de identidad podran a acceder
. tanto 3 la imagen come al reporte. Ei tiempo de entrega de los resultades para empresas como
- la gue represents es de 24 horas.

» Enirega de copia de sarvicios prestados {incluye epicrisis o formato de contra referencia)

» Direccion y teléfonos para fa programacicn de servicios por parte de referencia en casos de |

soficitarles servicias prioritarios o en caso de urgencias:

P
Telefénica o WhatsApp 3226748292
correc electronico: enfermeraarmenia@cedicaf.com

caracteristicas de cada territorio (Decreto 4471 de 2022 - Articulo 253421,

Direccion: Calle 12 1 A N# 20 Centre Empresarial Uninorte LGCAL 102 lunes a vienes 7am A 4

- Nota 1: el contratistz debe tener el modelo de Frestacion de servicios de salud. acorde con las |

Nota 2: Si el contratista realiza algln cambio de ia informacian de los canales de atenciéon -

{asignacion de citas, lugares de atencitn. etc.) debera informar de inmediato por escrito al
supervisor y al area de referencia de la unidad prestadora.




"El contratsta debe designar un profesionsl Guien (endra Una comunicacien consianie cor ioe
. funcionarios de la unidad prestadors de zalud, con &l objetivo de asignar citas, procedimiantos v
» dernas requenmientos de fallos judiciales y FORS, estos reguerimientos deben ser tramitados

! por 2l contratista en un térming de ne suﬁ,er.or de 24 horas o de forma inmediata si la situacién
asi lo amaritz

[38]

- Nombre: Kevin Estaven Santa Mejia
Carga: Lider S1aU
L Teléfon 34: 8598 Correo slectrinica; afencioralusuaric@oedical.com
£l contratista Asigrara un funcionaria, guien revisara v vigilara iz ejecucidn del cont ratu
! sciucicnande io inconvenientes gus se presentan 2 igualmente comunicara al supervisor de
| contrato cuandc se ha giecutade (70%) del contrato. Una vez ra cibida fa informacion se estudiars -
2 laviabilidad de adicionar el contrato.

- Nombre Cizudia Patricia Marin Herrera
L Teléfonocs 3174611787 Correc electrénics direciorarmenia@cadicaf com

STEMS o e e ORETERIGNS S e
: Oponum sd an s preﬂtacaom gel servicio de IMAGENOCLOGIA, | :
1 - EXAMENES  DIAGNOSTICOS ESPECIALIZADGS,  lradicgrafias.  De 1 3 15 dias
- ecografias y temografias), una vez presentada v radicada ia autorizacion y © habiles.
|12 orden odontolegica por parte def usuanc en la entidad contratista.
- Oportunidad en iz prestacion del servicio de servic o de IMAGENCLOGIA,
P EXAMENES  DIAGNOSTICOS  ESPECIALIZADOS. (radiografias, De 1 a 15 dias -
| ecografias y tumografias). una vez presentada y radicada la suterizacion Vo . habiles
L ;_!a argen odontalégica por parte del ususric en fa entidad coniratista. 5
! Oportunidad en la prestacion del servicic servicio de IMAGENQLOGIA. |
5 EXAMENES  DIAGNOSTICOS  ESPECIALIZADOS, iradicgrafias. | De 1 a2 15 dias
Y 7 ecografias v tomografias), una vez presentada y radicada !z autorizacion ¥ ' habiles
__________ a orden medica por parte del usuario en la enfidad contratista.
Atentamente.

qﬁe’d@ S EDTITY
intendente KAREN ALEYANDRA RESTREPQ GOMEZ
Supervisor del Conirato No 86-7-20213-25

de slaborasion

on [SURERYIS TRATDE

rers 137 Nro. 172117 franie sl parque fundadares
Sfonos 3134008038
karan restrepol49@cerren.oolicia,aoy co
vy policia.gov co
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Armenia, 20 de enero de 2026

Sefiores
"REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD No 3
- INTENDENTE KAREN AlLLEJANDRA RESTREPO GOMEZ
‘Supervisora contrato No. 86-7-20213-25 Sanidad Quindio

- Ciudad _
A_sunto: ACEPTACION MODIFICACION No. 01 IﬁEL-CONTRATO No. 86-7-20213-25.

Con la presente me permito ACEPTAR MODIFICACION No. 01 DEL CONTRATO No. 86-7-20213-25
RADIOLGOS cuyo objeto es “Prestacién de Servicios de Imagenologia, Examenes Diagnosticos
Especializados, para garantizar las atenciones de los usuarios y beneficiarios del Subsistema de
Salud de la Policia Nacional en las Unidades Prestadoras de Salud Quindio, pertenecientes a la
Regional de Aseguramiento en Salud No 3.

Lo anterior con el fin de incorporar los indicadores del DECRETO Nro. 441 DE 2022 EN LAS RELACIONES
CONTRACTUALES Y ACUERDOS DE VOLUNTADES CON PRESTADORES DE SERVICIOS DE
SALUD (PSS) Y PROVEEDORES DE TECNOLOGIAS EN SALUD (PTS) DE LA DIRECCION DE
SANIDAD DE LA POLICIA NACIONAL y RESOLUCION 256 DEL 20 6 ask:

La informacion que se relaciona a continuacion es de caracter entregabife una vez se de inicio a la ejecucion
del contrato.

4 “|Lista de servicios de salud: autor:zados para «contratacién, segin los ‘convenios ‘celebrados con

: proveedores de servicios médicos.
2 |Lista de tecnologias médicas sujetas a contratacion.

Red completa de proveedores de servicios de salud, afiliada y registrada en ei modulo de redes del
3 Registro Especial de Prestadores de Servicios de Salud y su articulacion con los proveedores de
tecnologias de salud, asi como la complementariedad en servicios y tecnologias en salud, de
acuerdo con Ia poblacién a atender y el lugar de prestacidn o jprovision.

4 El catdlogo de guias de practica clinica y protocolos de atencion, de acuerdo con el objeto
contractual y los métodos acordados para su entrega y actualizacion

5 [Capacidad instalada y calculo de suficiencia

- INDICADORES DE REPORTE MENSUAL (Reporte resolucién 256 die 2016)
. f

Numerador: Nimero de usuarios que respondieron
muy buena o buena a la pregunta ; como calificaria
Proporcién de su experiencia global respecto 2 los servicios de
satisfaccion glabal salud que ha recibido? _ o
Denominador: Numero de usudrios que . .
respondieron la pregunta

Calidad
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o " |Numerador: Sumatoria de la diferencia de los dias
Oportunidad Tiempo | calendario entre la fecha en la que se le realiza la
Calidad promedic de espera tomg det servicio y la fecha en la cual el usuario la
para la toma de solicito.
ecografias Denominador: total citas del servicio asignadas en
el periodo de tiempo.
Numerador: Sumatoria de la diferencia de los dias
Oportunidad Tiempo | calendario entre la fecha en la que se le realiza la
Calidad promedic de espera toma del servicio y la fecha en la cual el usuario la -
para la toma de solicifo.
imagenes diagnosticas | Denominador; total citas del servicio asignadas en
el periodo de tiempo.
Numerador: Nimero total de pacientes atendidos
Tasa de caidas en el | en el servicio de Apoyo Diagnéstico y
servicio en el servicio | Complementacion Terapéutica que sufren caidas
Calidad de apoyo diagndstico | en el periodo.
y complementacién Denominador: Total de personas atendidas en el
terapéutica servicio de apoyo diagnéstico y complementacion
. . terapéutica.
Proporcion de eventos | Numerador: Niimero de eventos adversos
adversos relacionados | relacionados con farmacovigilancia o
Calidad/ con la atencion en tecnovigilancia en el servicio de Apoyo Diagnéstico
Seguridad | Apoyo Diagnésticoy |y Complementacion Terapéutica. Denominador-
Complementacion Total de personas atendidas en el servicio de apoyo
Terapéutica diagnéstico y complementacién terapéutica.

INDICADORES DE REPORTE TRIMESTRAL (SEGUIMIENTO CONJUNTO PROGRAMADO MEDIANTE

AUDITORIA)
Numerador: Total facturas validas
- . pagadas dentro 30 dias
Gestion Oportunidad de pago Denomirador: total facturas validas
radicadas en el periodo
] L Numerador: Total servicios prestados en -
Gestion indice de Conversion de el mes anterior
Servicios Facturados Denominador: Total servicios facturados
en el mes inmediatamente siguiente
_ _ R Numerador: Total facturas sin glosas en
'Gé'stidn . | Tasade Precision de el mes : coe
.- | Facturacish Denominador: total facturas radicadas en
el mismo periodo
o Indice de cumpl'imiento de | Numerador: Numero de protocolos
Estructura revision protocolos de revisados en =l periodo.
- acuerdo ai plan de trabajo | Denominador: Total de protocolos
interno de la entidad programados para el periodo * 100
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SEGUIMIENTO A LA CALIDAD GESTION Y RESULTADOS DEI

(CONTRATO)

Ademas del cumplimiento z las estandares de calidad exigidos por &}
Calidad en Salud, se requiere gestidn, seguimiento y evaluacién periéd
CONTRATISTA de los siguientes indicadores, cuyo incumplimient
requerimiento de acciones correctivas o plan de mejoramiento:

Cumplimiento de esténdares | Numerador: Numero del estandares R
de en auditorias adherencia a | o mplidos dentro de la lista de verific cacnon '
Proceso protocolos de atencién en el periodo.
acuerdo al plan de trabajo Denominador: (Nimero fotal de .
interno de la entidad - estandares validados en el perioda)
X100%
Nombre Cumplimiento de Numerador: Numero de actividades de
actividades de formacion y formacion y bienestar programadas en el
Estructura | bienestar de acuerdo al plan periodo.
de trabajo interno de la Denominador: (Numerg total de 84%. 80%
entidad actividades de formacion y bienestar
ejecutadas en el perioda) X100%
Indicador de actualizacion Numerador. Nt]m_ero .de equipos- ° :
tecnolégica de acuerdo al tecnologia, actualizaciones o mejoras por -
Estructura lan de trabaio interno de la medio de TICs en el per 0@0. _ _
piar ! Denominador: meta adguisicién o 84%- 80%
entidad ... . actualizacion de tecnologia) *100
Aprobacion del hérSonal en Numerador: Namero de_qolaboradore§
Estructura | evaluaciones de que aprueban las evalugciones con mas
capacitaciones del 90% de calificacion S e
Denominador: (Total de colaboradores
gue realizan las evaluac 'ones) 100

.-ACUERDO DE VOLUNTADES

Sistema Obligatorio de Garantia de
ica entre EL CONTRATANTE y EL
D sera objeto de seguimiento y

:Indicador Nro 1: 1. Nombre Oportuinidad de pago: (LEY 1122.DE 2007)

2 Déscrspcson Este indicador busca evaluar el cumplimiente de las obliga
procesos de facturacion y pagos, definidos en la ley 1122 de 2007 entre |

as partes.

ciones definidas en cuanto a los

3. Unidad de medida: porcentaje

4. Férmula

Numerador: Total facturas valia
Denominador: total facturas va

as pagadas dentro 30 dias
lidas radicadas en el periodo

5. Periodicidad de medicion trimestral
B. Progresividad de la medicién
7. Tipologia | Gestion

8. Poblacidn sobre la cual se efectuara la medicion N/A

9. Referente técnico del indicador

1886/202 Res. 2284 de 20234,

tey 1122 de'2007, Res. 2335/2023 (Minsalud) y la Res.

10. Meta, umbral o rango esperado

VIR Y
7

Pprobaciin: 281052023




| gestion y resultado :

11. Peso porcentual del indicador 4%
entre todos los indicadores de calidad,

112 Fecha de creacion 05/615026

i s windicador Nro 2, 1. Nombre indice de 3.C'_Onv'er‘si6l'l".déESé'i.'V:iBEOSiIFaCtuI"a'd'{)s'.'; Fo

1 2.:Descripcidn Se define técnicamente como un Indicador de Ejecucion Presupuestal y Conciliacién de

| Servicios. Su proposito es asegurar que la facturacion mensual sea un reflejo fiel de las atenciones
realizadas, evitando que el gasto reportado supere los limites financieros asignados, con el fin de detectar
| desviaciones o sobre-ejecuciones de manera temprana,

| 3. Unidad de medida: porcentaje

" '4. Férmula Numerador: Total servicios prestados en el mes anterior
Denominador: Total servicios facturados en el mes
inmediatamente siguiente )

= “15. Periodicidad de medicion trimestral

| 7. Tipologia

6. Progresividad de la medicion

| Gestion

_8. Poblacién sobre la cual se efectuara la medicion N/A

9. Referente técnico del indicador = |

10. Meta, umbral o rango esperado

11 Peso porcentual del indicador 5%
- | entre todos los indicadores de calidad,
.o |gestion y resultado -

12. Fecha de creacidon 05/01/2026

" Indicador Nro 3. 1. Nombreé Tasa de Precision dé Facturacion .~

2. Descripcion Se define técnicamente como un Indicador de eficiencia y calidad en el proceso de
facturacién, que mide la proporcién del valor de las facturas que son aceptadas por el pagador, tras cumplir
con todos los requisitos técnicos, legales y de soportes, frente al total de la facturacién radicada en un
periodo determinado.
Un indicador de gestion de facturacion comecta es crucial porque mejora el flujo de caja, reduce costos
operativos por glosas, fortalece la transparencia y la confianza entre las entidades, af reducir el nimero de
discrepancias, se minimizan los conflictos y se enfoca la colaboracidn, optimiza el ciclo de ingresos, y eleva
la calidad del servicio, al asegurar que las facturas validas se paguen a tiempo, mientras se identifican y
corrigen fallas en los procesos.

3. Unidad de medida: porcentaje

4. Férmula Numerador: Total facturas sin glosas en el mes _
Denominador: total facturas radicadas en el mismo periodo

5. Periodicidad dé medicién trimestral

6. Progresividad de la medicion

7. Tipologia | Gestion

8. Poblacién sobre la cual se efectuara la medicion N/A

9. Referente técnico del indicador ley 1122 de 2007, Res. 2335/2023 (Minsalud) y la Res.
1886/202 Res. 2284 de 20234, L

10. Meta, umbral o rango esperado

11. Peso porcentual dél__indic_:adqr_. 5%
entre todos os indicadores de calidad
gestién y resultado
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| 12. Fecha de creacion 05/(31/2026

2 Descrlpaon Es un indicador clave de calidad que mide el porcentaje
satisfechos con la totalidad de la atencion recibida en:una institucion de
la calidad del servicio, la comunicacion, la accesibilidad vy la empatia de

Indlcador Nro 4 & Nombre Pro' ormon de satl ofa

aplicadas a pacientes.

> de usuarios que reportan estar
salud, evaluando aspectos como
personal, a través de encuestas

3. Unidad de medida: porcentaje

4. Férmula

Numerador: Nimero de usuari
0 buena a la pregunta jcémo ¢
respecto a los servicios de saly
Denominador: Ndmero de ust
pregunta -

0s que respondieron muy buena
alificaria su experiencia global

d que ha recibido?

1arios que respondieron la

5. Periodicidad de medicidén | mensual
8. Progresividad de la medscnon
7. Tipologia ' | Calidad

8. Poblacion scbre la cual se efectuara la medicidn N/A

9. Referente técnico del indicador

| Resolucion 256 de 2016, Re

10. Meta, umbral o rango esperado

11. Peso porcentual del indicador

estién y resulfado

entre todos los indicadores de calidad,

17 %

446 de 2006

12. Fecha de creacién 05/01/2026

“Indicador Nro: 7. 1, Nombre Ogortumdad Tuempo promecno de gspera para latoma de ecograflas

2 Descripcion

3. Unidad de medida: Dias

4. Formula

Numerador: Sumatoria de 1a di
entre la fecha en la que se le re

ferencia de los dias calendario
aliza la toma del servicio y la

fecha en la cual el usuario fa sdlicito.
Denominador: total citas del servicio asignadas en el periodo

de tiempo.
5. Periodicidad de medicion Mensual
6. Progresividad de la medicitn
7. Tipologia | Calidad

8. Poblacién sobre la cual se efectuara la medicién Usuarios del subsistem

a dé salud de la Policia Nacional

9. Referente técnico del indicador

Res 256 de 2016

10. Meta, umbral o rango esperado

11. Peso porcentual det indicador entre
todos los indicadores de calidad, gestion

y resuitado

17%

Ley 1438/2011, Decreto ley 019 de 2012, res 1552, Res 4678,

12. Fecha de creacion 05/01/2026




s Nomb ; gortumdad Tlempo P o

2. Descnpcton

3. Unidad de medlda D:as

4. Férmula _ Numerador: Sumatoria de la diferencia de los dias calendario
. entre la fecha en la que se le realiza la toma del servicio y la

fecha en Ia cual el usuario la solicito. :

Denominador: total citas del servicio asignadas en el periodo -

G de tiempo.
5. Perigdicidad de medicion : Mensual .
6. Progresividad de la medicion . .
7. Tipologia | Calidad
8. Poblacion sobre la cual se efectuara la medicion Usuarios del subsistema de salud de |a Policia Nacional
9. Referente técnico del indicador Ley 14382011, Decreto ley 019 de 2012, res 1552, Res 4678,
Res 256 de 2016

10. Meta, umbral o rango esperado

11. Peso porcentual del indicador entre 10%
todos los indicadores de ca!idad gestlon
resultado

12. Fecha de creacién 05/0‘[/2026

lnd;cador Nro ; Nombre Tasa de caidas en el servicio en el servicio de apoyo_ dlagnost!co

complementacnon terapéutica

. 1.

2 Descnpcnon Es un est:mador de las caidas dé pacientes en Apoyo Dsagnostlco y CompEementac:on'
Terapéutica en un mes de seguimiento.

3. Unidad de medida: Por 1000 perscnas atendidas en Apoyo Diagnéstico y Complementacion Terapeutlca

4. Farmula Numerador: Numero iotal de pacientes atendidos en el servicio
de Apoyo Diagndstico y Complementacién Terapéutica que
sufren caidas. en el periodo

Denominador: Total de personas atendidas en el servicio de
apoyo diagnéstico y complementacion terapéutica.

5. Periodicidad de medicion Mensual

6. Progresividad de la medicion

7. Tipologia | Calidad k

8. Poblacidn sobre la cual se efectuara la medicién Usuarics del subsistema de salud de |a Policia Nacional
9. Referente técnico dél indicador Resolucion 2003 de 2014, y demas disposiciones vigentes.

Politica de Seguridad de Paciente. Practica Segura: practicas
seguras en prevencion y reduccién de la frecuencia de caidas
en Pacientes.

10. Meta, umbral o ra'ngo esberado

11. Peso porcentual del indicador entre | 6 %
todos los indicadores de calidad, gestion
y resultado

12. Fecha de creacion 05/01/2026
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1. N e Proporcion de eventos adve:
- Apoyo Diagnéstico y- Complementacm Te

2 Descr:pc;on Expresa el nimero de eventos adversos de- farmacovng:!énma tecnov:gllanc:a relacnonados
con la atencién en Apoyo Diagnéstico y Complementacion Terapéutica. -

3. Unidad de medida: Porcentaje

4. Férmula Numerador: Nimero de eventps adversos relacionados con
farmacovigilancia o tecnovigilancia en el servicio de Apoyo
Diagnostico y Complementacién Terapéutica. Denominador:
Total de personas atendidas en el servicio de apoyo diagndstico
y complementacién terapéutica.

5. Periodicidad de medicién Mensual

6. Progresividad de la medicidn

7. Tipologia | Calidad

8. Poblacion sobre la cual se efectuara la medicion Usuarios del subsistema de salud de la Policia Nacional
9. Referente técnico del indicador Resolucién 2003 de 2014 y demas disposiciones vigenies.

Politica de seguridad de paciente. Practicas Seguras: uso

seguro de medicamentos y ofras disposiciones vigentes.
10. Meta, umbral o rango esperado .

11. Pesd porcentual del indicador entre | 6% .
todos los indicadores de calidad, ges’uon
y resultado

12. Fecha de creacién 05/01/2026

-_ lndzcador Nro :

' Nom:bre_lndxce de cumplimiento de revision pr tocoios de acuerdo al _;:Ia'n de
“trabajo interno de |a entidad €1 SRR

2 Descnpc:on Un induce de Cumplamaento de Revision de Protocolos mide que tan b:en una EPS revisa y
actualiza sus procedimientos (protocolos) segin su plan interno, - siendo  clave para asegurar
calidad, seguridad del pacignte, cumplimiento normativo y optimizacién de recursos, permitiendo identificar
brechas y mejorar continuamente la atencion en salud, en linea con sistemas corno el PAMEC o SOGCS en
Colombia. Al interior de las organizaciones contribuye a identifica areas dénde los protocolos son obsoletos
0 no se cumplen, previniendo fallos, fomenta la evaluacién sistematica, clave para et PAMEC v la calidad
total.

3. Unidad de medida: Porcentaje

4. Férmula Numerador: Numero de protacolos revisados en el periodo.
Denominador: Total de protocolos programados para el periodo
* 100

5. Periodicidad de medicion Trimestral

8. Progresividad de la medicion

7. Tipologia | Estructura

8. Poblacion sobre la cual se efectuara la medicion Usuarios del subsistema de salud de la Policia Nacional

9. Referente técnico del indicador Resolucién 3100 de 2019 (Habilitacion de servicios),
complementada por el Decreto 1072 de 2015 (SG-SST) y Ley
1751 de 2015. o

10. Meta, umbral o rango esperado
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11. Peso porcentual delindicador entre | 6%... 7+ .-
todos los indicadores de calidad, gestiéon | ¢
y resultado . : R :

15 Fecha de creacion 05/01/5096

Nom bi’fé'.Cu'm'bli:m iento de estandares de en auditorias ad herencia a protocolos -

':}--.de:?at'ehéi'ﬁ'rj;'_-'-d:é}faf;ﬁefacs;;;-i::l'plah-:;;dej;3t'rabajo:iniéf_noifde'-- laentidad. ¢

2. Descripcion Mide qué tanto los servicios de salud siguen el cronograma definido para ia evaluacion de los
protocolos de atencién basados en evidencia cientifica, crucial para estandarizar calidad, mejorar resultados
clinicos (seguridad, efectividad), optimizar recursos y alinear la atencién con el plan de mejoramiento de la
entidad (PAMEC), aportando valor al cerrar brechas entre lo esperado y lo real, enfocandose en el paciente
y promoviendo la mejora continua. Proporciona datos concretos para identificar causas de fallas y focalizar
capacitaciones o cambios en procesos.

3. Unidad de medida: Porcentaje

4. Férmula Numerador:-Numero de items cumplidos dentro de Iz lista de
verificacién en el petiodo.
Denominador: (Numero total de items validados en el periodo)

X100%
5. Periodicidad de medicién Trimestral
8. Progresividad de la medicion
7. Tipologia e | Proceso
8. Poblacion sobre la cual se efectuara la medicion Usuarios del subsistema de salud de Ia Policia Nacional
9. Referente técnice del indicador Resolucién 3100 de 2019 (Habilitacion de servicios),

complementada por el Decreto 1072 de 2015 (SG-SST) y Ley
1751 de 215 g

10. Meta, umbral o rango esperado

11. Pesd porcentual del ind'in':ador'éntre 5%
todos los indicadores de calidad, gestién
resultado

12. Fecha de cfeacEén 05/01 12026

tan bien una entidad de salud ejecuta su plan interno, siendo crucial para medir la eficacia de |a capacitacion,
mejorar el desempefio del personal, asegurar el bienestar laboral, vy cumplir con nomativas como el SG-
SST, permitiendo la mejora continua y una mejor atencién al paciente, alineando recursos con objetivos
estratégicos y fomentando un ambiente de trabajo saludable. La formacion continua asegura que el personal
de salud esté actualizado en protocolos médicos, lo que reduce riesgos de errores y mejora la seguridad del
paciente.

3. Unidad de medida: Porcentaje

4 Férmula B Numerador: Numero de actividades de formacién y bienestar

SR G programadas en el periodo. '
Denominador: (NUmero total de actividades de formacion y
bienestar ejecutadas en el periodo) X100%

5. Periodicidad de medicion - Trimestral

8. Progresividad de la‘medicion
7. Tipologia | Estructura
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8. Poblacién sobre la cual se efectuara Ia medtcnon Usuanos del subsnstem

a de salud dela Poticia Naciona!

Resolucion 3100 de 2019 (Hab
complementada por el Decreto
1751 de 2015 . ... :

9. Referente tecmco del indicador

litacion de semc:os) R
1072 de 2015 (SG-5ST) y Ley

10. Meta, umbral o rango esperado

-84%-~80%:

11. Peso porcentual del indicadorentre | 5%
todos los indicadores de cahdad gestlon

y resultado

12. Fecha de creacidén 05/01/2026

ai de acuerdo al plan

2. Descripcion evalia el grado en que una enfidad de salud incorpora vy
actualizacion software, compra equipos). Su
sostenibilidad, mejora de la atencion al paciente, optimizacion

normativo, alineandose con la estrategia de la institucién para tomar decis
tecnoldgica.

'Qt.iiiza' "[é.cn'o!og.i' a p.a'ra .mej.o.rar'. la
calidad, eficiencia y resultados (gj: % de historias clinicas digitalizadas, tiempo de espera reducido con TICs,
importancia radica en asegurar la competitividad,

de procesos y cumplimiento
iones informadas sobre inversién

3. Unidad de medida: Porcentaje

Numerador. Ndmero de equipe
mejoras por medic de TICs en
Denominador: meta adquisicic

4, Férmula

»s o techologia, actualizaciones o
el periodo. _
5n 0 actualizacion de tecnologia)

. S *100
5. Periodicidad de médicion Trimestral
6. Progresividad de la medicion
7. Tipologia | Estructura

8. Poblacién sobre ia cual se efectuara la medicion Usuarios del subsistem

a de salud de la Policia Nacional

9. Referente técnico del indicador
Nacional de Calidad en Salud (

Gestion de Tecnologia) y la Re
Plan de Gestion de la Calidad),

riesgo. -Resolucion. 3100 de 20
vy Ley 1751 de 2015

Ley 100 de 1993 (Sistema de G

2082 de 2014 (Sistema Unico d

establecer planes de mejora co
tecnologia es fundamental para la acreditacion y la gestion del

arantia de Calidad), la Politica
PNCS) 2025-2035, la Resolucion
& Acreditacion; con su eje'de
solucion 1557 de 2023 (sobre el
gue exigen a las ESEs y EPSs
ntinua, donde la medicion de la

19 (Habilitacion de servicios

10. Meta, umbratl o rango esperado

11. Peso porcentual del indicador entre | 7%
todos los indicadores de calidad, gestion

resultado

12. Fecha de creacion 05/01/2026




'Nombre aprobacion del p

2. Descripcién Evalia la métrica de aprendizaje que cuantifica el porcentaje de profesionales que han
alcanzado los conocimientos y competencias nécesarios’ para aplicar las recomendaciones clinicas de
manera segura y efectiva. La evaluacion asegura que ‘el personal comprende las nuevas evidencias
cientificas y los protocolos ‘actualizados, minimizando el riesgo de errores médicos por desactualizacion.
Disminuye la Variabilidad Clinica, al estandarizar el conocimiento mediante la aprobacién masiva, se logra
que los pacientes reciban tratamientos uniformes basados en la mejor evidencia disponible, lo cual mejora la
calidad de la atencion

3. Unidad de medida: Porcentaje

4 Férmula ' Numerador: Ndmero de colaboradores que aprueban las -
evaluaciones con mas del 90% de calificacion

Denominador: (Total de colaboradores que realizan las
evaluaciones) * 100

5. Periodicidad de medicién Trimestral

6. Progresividad de la medicion

7. Tipologia | Estructura

8. Poblacion sobre la cual se efectuara la medicion Usuarios del subsisterna de salud de la Policia Nacional
9. Referente técnico del indicador Resolucién 2003 de 2014 que exige su adopcion y aplicacion

por parte de los prestadores, y la Ley 1751 de 2015 (Ley
Estatutaria de Salud), que consagra el derecho fundamental z Ia
salud y exige la atencién basada en evidencia cientifica,
promoviendo la implementacién de estas guias. También se
menciona la Resolucién 1442 de 2013 para la revision y
actualizacion de GPCs, y la Guia Metodolégica del Ministerio de
Salud para su desarrolio, todas convergiendo en la
obligatoriedad de calidad y evidencia en la atencion en

salud. Résolucién 3100 de 2019.

10. Meta, umbral o rango esperado

11. Peso porcentual del indicadorentre - | 7 %
todos los indicadores de calidad, gestién
y resultado = ”

12. Fecha de creacian 05/01/2026

.-Paragrafo 1 : £n daso de presertarse eventos imprevisibles, fuerza mayor o caso fortuito que afecten la
prestacion de los servicios o tecnologias en salud, asi como el cumplimiento de los indicadores pactados,
el contratista debera notificar por escrito al supervisor del contrato y a la Regional de Aseguramiento en
Salud No. 3, con el fin.de adelantar los ajustes y modificaciones contractuales que correspondan, de
conformidad con lo dispuesto en el articulo 2.5.3.4.3.1 del Decreto 441 de 2022.

El canal electrénico dispuesto para la notificacion de novedades o el envio de la informacién necesaria para
la revisién de los indicadores es: dequi.upres@policia.gov.co y con copia al correo del supervisor
karen.restrepo3849@corren. policia.gov.co.

Paragrafo 2: En caso de que se presenten eventos NO imprevisibles que afecten el cumplimiento de las
metas, umbrales o rangos esperados, el supervisor, como primer mecanismo de accién, realizara una
reunion con el contratista con el fin de establecer un plan de mejora. Si, durante el siguiente periodo de
medici6n o revision del indicador, persiste el incumplimiento de las metas, umbrales o rangos pactados, el
supervisor remitird a la Regional de Aseguramiento en Salud No. 3 la informacién correspondiente
(informes, actas de acciones de mejora, entre otros) para el tramite administrativo y contractual a que haya
lugar.
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MODELO DE AUDITORIA DE CALIDAD EN SALUD: el Subsistema de ‘Salud-de la Policia Nacional da
aplicacién a un sistema de calidad propio del régimen de excepcmn ‘norimado por el Acuerdo Nro. 071 de
2019 “Por el cual se fijan los parémetros para fa integracion, ‘implementacién 'y mantenimiento de fos
sistemas de gestion, en el Sistema de Salud de fas Fuerzas Militares y de la-PoliciaNacional” y por la
Resolucion Nro. 134 del 10 de mayo de 2021 de fa Direccion de Sanidad-“For la cual se organiza el Sistema
de Calidad en Salud del Subsistema de Salud de la Policia Nacional”. :

MODELO DE AUDITORIA DE CUENTAS: como delegatario de la Direccién de Sanidad de la Policia
Nacional para la ordenacién del gasto, Enfidad Responsable de Pago del régimen de excepcion, EL
CONTRATANTE dara aplicacidon a las normas expedidas por el Mlmsteno de Salud y Proteccién Social
referentes a la relacién entre prestadores v pagadores, auditoria de cuentas médicas, Manual Unico de
Devoluciones, Glosas v Respuestas y facturacion electronica de ventajen salud; no exigira un proceso de
auditoria previo o paso por mallas validadoras propias, ni el envio previo de la factura como requisito para
radicar las facturas de venta en salud.

Acceso a informacién e instalaciones: EL CONTRATISTA se comp(omete a entregar, cuando le sea
requerido, copia de la Historia Clinica y de las actas de los Comités de Ley en los que se hayan debatido
la atencion brindada a usuarios del Subsistema. Los requerimientos de esta indole seran programados de
acuerdo a un plan de auditorias definidas una vez se perfeccione vy se de inicio al contrato y que seran

notificadas por medio del supervisor del contrato, con un plan de auditg
indicadores de seguimiento trimestral podran ser efectuados durante e

ria crientado a la evaluacion de los
2| plazo de ejecucion del contrato y

después de concluido el mismo, como parte de procesos judiciales de reclamacion y reparacion, Del mismo
modo, debe permitir a los auditores de calidad y de concurrencia de EL CONTRATANTE, ingreso a sus
instalaciones y a los registros de atencidn y de historia clinica, para ejercer la auditoria de calidad o de

concurrencia.

Si bien en los establecimientos de sanidad policial no aplican los req
General de Seguridad Social en Salud, estos requisitos si deében ser cu

uisitos de habilitacion del Sisterna
mplidos por EL CONTRATISTA.

ANEXO N°2
OTRAS CONDICIONES TECNICAS VERIFICABLES

MODIFICAR LOS ITEMS:

FTEM| e R _CONDICIONES DELSERVICIO - . 7 = 0.
EL CONTRATESTA debe garantlzar la respuesta de agendamiento de oportunidad en las
siguientes 24 horas a la solicitud, cuando se trate de derechos de peticién o respuestas a
acciones de tutelas, desacatos o riesgo de vida; y la programacion debe ser asi:

23 | Oportunidad en la prestacion del servicio de Imagenes Diagnoésticas: de 1 a 5 dias calendario.

Salvo que requiera preparacion o que por su condicién médica merite tratamiento inmediato
en el menor tiempo posible.
En caso de que no se oferte una oportunidad mejor por parte del proveedor, el tiempo maximo
para ia atencion sera la siguiente:

Oportunidad en la prestacion del servicio ambulatorio: de 1 a/15 dias calendario.
Oportunidad en el agendamiento del servicio para pacientes hospitalarios y de urgencias;
maximeo 7 horas. :

24 . '
Oportunidad en la entrega de resultados ambulatorios: de 1 3 15 dias calendario.
Oportunidad en la entrega de resultados de pacientes hospitalarios y de urgencias: de 24 a 48
horas,
Salvo que requiera preparacion o que por su condicién médica merite tratamiento inmediato
en el menor tiempo posible. -
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~ TIEMPO

.“ ¢CRﬁEm0

‘Oportunidad  en: Ia prestac:on del servicio de IMAGENOLOGIA,

g EXAMENES - DIAGNOSTICOS - ESPECIALIZADOS, (radiografias, | De 1 a 15 dias

-1 ecografias y tornografias), una vez presentada y radicada la-autorizacién y | habiles.

la orden odontoldgica por parte del usuario en la entidad contratista.
Oportunidad en la prestacion del servicio de servicio de IMAGENOLOGIA,

2 EXAMENES DIAGNOSTICOS  ESPECIALIZADOS, (radiografias, | De 1 a 15 dias
ecografias y tomografias), una vez presentada y radicada la autorizacion y | habiles
la orden odontolégica por parte del usuario en la entidad contratista.
Oportunidad en la prestacion del servicio servicio de IMAGENOLOGIA,

3 EXAMENES DIAGNOSTICOS  ESPECIALIZADOS, (radiografias, | De 1 a 15 dias
ecografias y tomografias), una vez presentada y radicada la autorizacion y | hébiles
la orden medica por parte del usuario en la entidad contratista.

Atentamente;,

Firmado digitalinente por Franklin
- -Garcia

. .- Nombre de reconccimiento {DN):

@ - en=Franklin Garcia, o=Radiologas,
" ou=Cedira,

amail=vpcomercial@cedicaf.com,

FRAN KLIN GARCi}:‘ Gom%'l 28 14:22:00 -05°00"

REPRESENTANTE LEGAL
RADIOLOGOS ASOCIADOS S.A.S NIT 891409390-8




MINISTERIO DE DEFENSA NACIONAL
POLICIA NACIONAL

DEPARTAMENTO DE POLICIA QUINDIO

UNIDAD PRESTADORA DE SALUD CUINDIO TIPO B

Gs-206- [ (77254 / UPRES ~ GUPAS  20.1
Armenia, 21 de enerc de 2028

Sefior Teniente Coronel

GILBERTO GUTIERREZ BOTELLD

Jefe Regionat de Aseguramiento en Salud No.2
Calie 84 Avenida Villa Olimpica frente a sxpofutura
Paraira

Asunto: solicitud modificacion No. 01 del contrato No. 86-7-20213-25. j

Raspetuosameniz me permito solicitar a mi corane! tenga a bien autgrizar el tramite correspondiente a la
modificacién No.01 del contrato No, 86-7-25213-25 Cuys objeto tes “Prestacion de Servicios de
imagenologia, Exdamenes Diagndsticos Especializados, para garantizar las atenciones de los
usuarios y beneficiarios del Subsistema de Saiud de la Policia Nacjonal en las Unidades Prestadoras
de Saiud Quindio, pertenscientes a la Regional de Aseguramiento en Salud No 3", el cual s=

encuentra suscrits 2on [z empresa RADIOLOGOS ASCCIADOS S.AS.

La anterior con el fin de incorporar los indicadores del DECRETO Nro. 441 DE 2022 ENLAS RELACIONES
CONTRACTUALES Y ACUERDOS DE VOLUNTADES CON PRESTADORES DE SERVICIOS DE
SALUD (PSS) Y PROVEEDORES DE TECNOLOGIAS EN SALUD (PT3) DE LA DIRECCION DE
SANIDAD DE LA POLICIA NACIONAL y RESOLUCION 256 DEL 2078, asi:

La informacion gue se relaciona a continuacion 2s de caracter entregable una vez se dé inicic a la ejecusion

daf contrato

Lista de servicios de salud autorizados pars contratacion,.
provsedores de servicios médicos. L

1

seglr -los: convenios celebrados con

2 Lista de tecnologias meédicas sujetas a contratacion.

Red completa de proveedores de servicios de salud, afiliada v registrada en el modulo de redes dai
Registro Especial de Prestadores de Servicios de Salud ¥ skt articulacion con los proveedores de

roniractua! y los metodos acordados para su entrega vy actua

tecnologias de salud, asi como la complementariedad en servicios ¥ tecnolegias en salud. de
acuerdo con fa poblacion a atender v ¢l lugar de prastacion o provisidn.
4 Ef zatalogo ds guias de practice clinica y protocolos de |atencion, de acuerds con &l obisto

izacién

(8]

Capacidad instalada v caleulo de suficiencia
L ¥

INDICADORES DE REPORTE MENSUAL (Reporte resolucion 256 d

e 2018}

‘t muy buena o buena a fa pregun

s satisfaccion global ! salud gue ha recibido?

| Denominador: Ndamere de usudrios gus

i respondieron la pregunta

| Numerador: Namero de usuarios que respondieron |

Proparcion de \ su experiencia global respecto 3 los servicics de

a ;como calificaria

i
!
E
b
|
i




i Numerador: Sumatoria de la diférencia de los dias
Oportunidad Tiempo | calendaric entre la fecha en la que se le realiza la
. promedio de espera | toma del servicio y Ia fecha en [z cual el usuario la
Calidad para la toma de : solicito.
ecografias | Denominador: total citas del servicio asignadas en
i el periodo de tiempo.
‘ Numerador: Sumatoria de |z diferencia de los dias
! Oportunidad Tiempo . calendario enfre la fecha en la que se le resliza 1z
Catidad fpromec%io de espera ;tcn}g del servicio v fa fecha en la cual el usuaria la
¥ ‘para la toma de | solicito.
!imagenes diagnosticas | Denominador: totai citas del servicic asignadas en
: L el periodo de tiempa.
: Numerador: Numero total de pacienies atendidos
' Tasa de caidas en el | en el servicic de Apoyo Diagnostico v
servicic en el servicio | Complemeantacion Terapéutica qus sufren caidas
Calidad de apoyo diagnostice | en &t periodo.
¥ complementacion Deneminador: Total de persenas atendidas en e
‘ terapeutica servicio de apoye diagnostico y complementacion
ferapautica.
Proparcion de eventos | Numerador: Numero de eventos adversos
t adversos relacionados | relacionados con farmacovigilancia o
{ Calidad/f con la atencion en ‘tecnovigilanciz en el servicio de Apoyo Diagnostics |
‘Seguridad  Apoyo Diagndstico y |y Complementacion Terapéutica. Denominador: |
- Complementacion ' Totai de personas atendidas en el servicio de apayo |
 Terapeéutica | diagniostico vy complementacion terapéutica. ‘

INDICADORES DE REPORTE TRIMESTRAL {(SEGUIMIENTO CONJUNTO PROGRAMADO MEDIANTE
AUDITORIA)

dicador
i Numerador: Total facturas validas
. | . : pagadas dentro 30 dias
Gestion ; Oportunidad de pago Denominador: {otal facturas validas
radicadas en &! pariodo
) Numerador: Total servicios prestados en
Gestion Indice de Conversion de el mes anterior
Servicios Facturados . Denominador: Total serviclos facturados
! en el mes inmediatamente siguiente
' Numerador: Total facturas sin glosas en |
Gestion Tasa de Precisién de gl mes
! Facturacion Denominador: total facturas radicadas en
el mismo periodo
Indice de cumplimiento de | Numerador: Numero de protocolas
Estructura revisitn protocolos de revisados en el periedo. :
acuerdo al plan de trabaje | Denominador: Total de protocoios
,‘ interno de la entidad programadcs para el perisdo ~ 100 B




Numerador: Numero de actividades de
Nombre Cumplimiento de | formacion y bienestar programadas en e
Estructura actividades de formacién y periodo.. e ] _
bienestar de acuerdo al plan i Denominador: (Numero total de
de trabajo interno de la entidad | actividades de formacion y bienestar
ejecutadas en el periodo) X100%
Numerador: Nimero de equipos o
indicador de actualizacion | tecnologia, actualizaciones o mejoras por
Estructura | tecnoldgica de acuerdo al plan | medio de TICs en el periodo. :
de trabajo interno de la entidad | Denominador: meta adquisicion o - 84%- 80%
actualizacion de tecnologia) *100
: Numerador: Naomero de colaboradores
Aprobacién ‘del personal en|que aprueban las evaluaciones con mas
Estructura | evaluaciones de | del 90% de calificacion |
capacitaciones Denominador; (Total de colaboradores
que realizan las evaluaciones) * 100

SEGUIMIENTO A LA CALIDAD, GESTION Y RESULTADOS DE

(CONTRATO)

Ademas del cumplimiento a los estandares de calidad exigidos por &l
Calidad en Salud, se requiere gestidn, seguimiento y evaluacion perio
CONTRATISTA de los siguientes indicadores, cuyo incumplimien
requerimiento de acciones correctivas ¢ plan de mejoramiento:

L AGUERDO DE VOLUNTADES

Sistema Obligatorio de Garantia de

dica enfre EL CONTRATANTE y EL

to sera objeto de seguimiento y

“Indicador Nro 1. 1: Nombre Oportunidad de pago (LE

Y 1122 DE 2007)

2 Descrlpcaon Este indicador busca evaluar el cumplimiento de fas oblig
procesos de facturacion y pagos, definidos en la ley 1122 de 2007 entre

aciones definidas en cuanto a Eos

las partes.

3. Unidad de medida: porcentaje

Numerador: Total facturas vali
Denominador: total facturas v

4. Formula

alidas radicadas en el periodo

das pagadas dentro 30 dias

5. Pericdicidad de medicion trimestral
8. Progresividad de la medicion
7. Tipologia | Gestién

8. Poblacidn sobre la cual se efectuard la medicion N/A

9. Referente técnico del indicador ley 1122 de 2007, Res. 2335/2

023 (Minsalud} vy la Res.

1886/202 Res. 2284 de 20234

10. Meta, umbral o rango esperado

11. Peso porcentual del indicador 4%
entre todos los indicadores de calidad,

gestion y resultado

12. Fecha de creacion 05/01/2026

“Indicador Nro 2. 1. Nombre Indice de Conversion de’ Se

rvicios Facturados::

2 Descrzpc:on Se define técnicamente como un Indicador de Ejecutié
Servicios. Su propdsito es asegurar que la facturacion mensual sea

realizadas, evitando que el gasto reportado supere los limites financieros

desviaciones o sobre-ejecuciones de manera temprana.

N Presupuestal y Concmacmn de
un reflejo fiel de las atenciones
asignados, con el fin de detectar

3. Unidad de medida: porcentaje

3
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4. Formula e | Numerador: Total servicios prestados en el mes anterior
oo Denominador: - Total - servicios  facturades en el mes
inmediatamente siguiente S

' 5. F"Ieriod'i.cidad de medicfén. IEREE trimestral -

.| 6. Progresividad de la medicion .
1.7, Tipologia | Gestion

8. Poblacion sobre la cual se efectuara la medicion N/A

1 9. Referente técnico del indicador l

10. Meta, umbral o rango esperado

| gestion y resultado :

1 11. Peso porcentual del indicador 5%
entre todos los indicadores de calidad, '

12. Fecha de creacién 05/01/202

_“Indicador Nro 3.1.Nombre Tasa de Precisiori de Facturacién =~~~

2. Descripcién Se define técnicamente como un Indicador de eficiencia y calidad en el proceso de
facturacion, que mide la proporcion del valor de las facturas que son aceptadas por el pagador, tras cumplir
con todos los requisitos técnicos, legales y de soportes, frente al total de |a facturacion radicada en un
periodo determinado.

Un indicador de gestion de facturacion correcta es crucial porque mejora el flujo de caja, reduce costos
operativos por glosas, fortalece la transparencia y la confianza entre las entidades, al reducir el namero de
discrepancias, se minimizan los conflictos y se enfoca la cofaboracion, optimiza el ciclo de ingresos, y eleva
la calidad del servicio, al asegurar que las facturas validas se paguen a tiempo, mientras se identifican y
“corrigen fallas en los procesos.

3. Unidad de medida: porcentaje

4. Férmula Numerador: Total facturas sin glosas en el mes
Denominador: total facturas radicadas en el mismo periodo

5. Periodicidad de medicion frimestral

6. Progresividad de la medicion

7. Tipologia | Gestion

8. Poblacién sobre la cual se efectuara la medicion N/A

9. Referente técnico del indicador ley 1122 de 2007, Res. 2335/2023 (Minsalud) y la Res.

1886/202 Res. 2284 de 20234

10. Meta, umbral o rango esperado

11. Peso porcentual del indicador 5%
entre todos los indicadores de calidad,
gestion y resultado

12. Fecha de creacion 05/01/2026

. o Indicador Nro 4. 1. Nombre Proporcion de satisfaccién global =~ .

2. I'D'e's'c"ripéi'én Es ‘un indicador clave de calidad que mide el porcentaje de usuarios que repofféh estar
satisfechos con |a totalidad de la atencién recibida en una institucion de salud, evaluando aspectos como

fa calidad del servicio, la comunicacion, la accesibilidad y la empatia del personal, a través de encuestas
aplicadas a pacientes.

3. Unidad de medida: porcentaje

4. Férmula Numerador: Nimero de usuarios que respondieron muy buena
0 buena a la pregunta ; cémo calificaria su experiencia global

respecto a los servicios de salud que ha recibido?
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! Peso porcentual del indicador 5
entre todos ios indicadores de calidad,

£5i Dn ¥ resuliadso

~

acha de creacion

Indicador Nro 401 Nombre Proporcién de: satisfa

Z. Descripcion Es un indicador clave de calidad que mide el porcemaje
saus;erhos con ia totalidad de J2 atencidn racibida 2n una institucién o

a caiidad del servicic. la comunicacion. la accesibilidad v ia empatia de
apiicadas & pacientes.

cclén g cba! oy
+'de usuarios que reportaﬁ estar 5
eisalud. evaluando aspectos comco
perscnal. a ifraves de encuesias ;

3, Unidad de medida- porcentaie

(=

Numerador. Nimero de usuari
| o buenz a ja pregunta comc ¢

4 Farmula

e
Pl

0s que respondieron muy bus
alificaria su experienciz global

. respecioe a los servicios de salud que ha recibido?
Denominador: Namero de usuarios que respondisron la

. i pregunts
L :a Periodicidad de medician L mensuai B
. 3. Progresividad de |z medizién
lllll 7 Tipologia | Calidad L

8 Foblacion sobre la cusl s= esectuars la medicidn N/A

9. Referente tecnico cel indicado Resolucion 256 de 2016, Res 1446 de 2008

'G. Meta, umbral o range =sp~rado

11 Feso porcentual del indicador
entre todos los indicaderes de calidad,
QuS"IDﬂ y resultado

TN
e

echa de creacion 15/01/2026

lnd sador Nro 5 1 Nombre Percentaje de usuanos con. proceso ide

c_ﬁnff_‘é?éferenﬁia-p“rioriza.siej

“Des

scri pcson evalua Ia rapldeg_ y caildad con qu‘ s& COmuni can hallazgo

5 criticos {sospecha da cancer ¢

riesgo’ @ la entidad aseguradora. buscando reducir [2 brecha entre |3 deteccion por imagen y &l inicio dal
tratam nt_; siendo crucial para mejorar la supervivencia y prondstico del pacienie. ya gue en oncologia, ef ¢
?:femw s vital para un diagnastico y manejo temprano. impactando dzrectcimenfe 2n la eficacia de terapias
_Some & cirugiz o quimicterapia.
2 Unidad de medidc' porcentais
4. Farmuia Numerador “Total con sospa.ha de patologia oncologica o de

. riesgo rapertada dentro de las 7B horss siguientes a haber sids

i identificads )

! Denominador: total usuarios cont sospecha de patolagia

oncologica o de riasgo. i

5. Pariodicidad de medicidn Trimestral
. Progresividad de lz medicion
7. Tinologia | Procesg R
8 _Pobiacidn sobre iz cua! se efectuara [a medicicn /A
9. Referente técnice del indicador | Resolucion 3280 de 2018 del Ministaro de Salud y Proteccian

- Social. que adoptza el Modelo |
{(MIAS]

niegral dg Alencion en Salud




10. Meta. umbral o range esperado '

- 11. Peso porcentual delindicador entre . 7 %
todos los indicadores de calidad. gestion
y resultade R :
_12. Fecha de creacion 05/01/2026

L - Indicador Nro. 6. 1 Nombre Demanda insatisfecha del servicicenelmes = .|
2. Descripcion Elindicadar de Demanda Insatisfecha mide pacientes gue n< fogran citas oportunas {dentro -
!'rangos definidos) por falta de oferta de servicios, revelandc brechas criticas. especialmente en salud
gspecializadz en zonas remotas. su impertancia radica en cusntificar la nacesidad real. identificar causas ©
{falta de recursos. mala gestion). v crientar decisiones estratégicas para mejorar accesc. calicad v squidad.
cptimizanda recursos y reduciendo listas de esperas, crucial para la salug pdbiice v Iz satisfaccién del paciente
| Se define como la porcidn de la demanda de servicios ds salud {citas especializadas) que no as atendida
. denfro de los tiempos considerados optimos debido & la escaser de oferts (DOCoS especialistas, cupos
- limitados, barreras geograficas/aconémicas). Medir fa demands insatisfecha en una institucion de salud es |
- una tarea necesaria que ayuda e Igs respensables de 1z administracion a encontrar punios débiles en su |

gestion con &l fin de mejorarios y asi garantizar la calidad del servicio v los derechos de los ciudadanos que :
. usan los servicios de saiud.
. 2. Unidad de medida: porcentaje
"4, Férmula : " Numerador: Total usuarios que no legran acceder a ia cita

- solicitada dentro de la oportunidad definida en Ia minuta, por

falta de ofertz. en & periodo eveluada. Denominador: Total

i o | usuarios gug sclicitaron cita en el periodo de tempe.
©. Periodicidad de medicion Trimestral o
. &. Progresividad de la medicién ‘ ]
7. Tipologia . Resultado
8. Poblacion scbre [a cual se efectuard la medicion N/A
: 9. Referente téonico del indicador i Ley 1757 de 2015 y el Decreto 1599 d= 2022 Modelo PAIS 2016

1G. Meta, umbral ¢ range esperado

11. Peso porcentual del indicadoer entre - 5 %
todos los indicadores de calidad, gestion

.y resultado
12. Fecha de creacion 05/01/2026

&F

Indicador:Nro. 7. 1. Nombre Oportunidad Tiempo profedio de espera para la toma dé ecografias |
2, Dascripeién
_3. Unidad de medida: Dias
4 Férmula Numerador: Sumatoria de |z diferencia de [os dias calendario |
entre la fechz en la que se la realiza la toma del servicio Vg ‘
' fecha en la cuai el usuario la salicifo.
¢ Denominador: {cial citas del servicio asignadas en el periodo

| de tiempo.
; 5. Periodicidad de medicién I Mensual N B
_5. Progresividad de ia medicién . .- .
7. Tipologia =0 i Calidad

£ Poblacién sobrs la cual se efectuara la medicidn Usuarios dal subsistems de saiud de la Poiicia Nacional |




Indicador Nro 15 1. Nomi}re Proporcicn de eventos. adversos=‘ rel 6

- Apoyo Diagndstico v Complenientacion Tera

gl l_'ai étéﬁi’a:i'éfz--‘en’ L

pautica

. Z. Descr‘mcién Expresa ef nimero de eventos adversos de farmacovigl
con Is atencion en Apoyo Diagnostico y Complementacidn Terapéutica.

ancia Lecnowa Eancna reiacxonadr‘s :

2. Unidad de madida: Porcertaie

4 Férmula ] Numeradar: Numero de even
g farmacovigilancia o tecnovigils
. Diagndstico y Complementaci
Tota de personas atendidas &

| y comalementacian terapsutic

tos adversos relacicnados con
ncia en el servicio de Apoyo

on Terapéutica. Denominador:

n el servicio de apoyo diagnéstice

orir dlcidau de medicion i Mensual

8.

mdad de (2 medicién

Ca!'

ma de salud de la Poticia Nacional |

: Resclucién 2003 de 2014 y de
. Politica de seguridad de pacie

mas disposiciones vigentes.
hie. Practicas Seguras usa

| seguro de medicamentos y otrg

as disposicionss vigentes.

n

10 Mata. umbral ¢ G rango esperado

*. Peso porcentual def indicador antre | 6%

todos Ios indicadores de cafidad, gestion
v resultado

i
-

12 Facha de creacidn 0B/01/2025

Z. ue~cr|pcaon UF indice da Cump!:mxenio de Rewssor :ie Prot ocolos mi
actualiza sus procedimientos (protocelos) segin su  plan
. calidad, sequridad del paciente, cump fimienio normativo y optimizacion de

. brechas y mejorar continuamente |2 atencion ar sal ud en linea con sisten

Cclombiz. Alinteripr de las organizaciones contribuye z identifica areas @

internol

de gué tan bien una IPS revisa vy -
siendo clave parz asegurar .
£ [ECUrscs, permitiendo identificar
1as como 2l PAMEC ¢ 8OGCS an
onde los protocolos son obscleos

0 no 52 cumplen, previniendo fallos. fomenta ia evamacson sistematica. clave para el PAMEC v la calidad

loial

"2 Unidad de medida Pore gentaja

4. Formula i Numerador: Numerc de protogoios revisados en el pericdc.
Denorninador: Total de protocbios programados para 2l periodo

" 100 3

5. Penodicidad de medicitn Trimestral

5. Progresividad de la medicion )

7 Tipologia : Estructura W

§, Poblacion sobre la cual se efectuara la medicicn Usuarios dal subsis'eria de salud de la Policia Naciona)

2 Referente técnice dai indisador " Resolucion 3100 de 2018 (Habilitacién de servicios). '

. compiementada por gl Decreto
. 1751 de 2015.

1072 de 2015 (SG-S8T vy Ley

10, Mets. umbral o rangs esperado




- 11. Peso porcentual del indicador entre | 6%
todos los indicadores de calidad, gestién |

y resuliado e TR ; S . .

12. Fecha de creacion 05/01/2026 i

‘Indicador Nro, 12. 1. Nombre Cumplimiento de estandares de en auditorias adherencia a protocolos .
e de atencién de acuerdo al plan detrabajointerno de Ia entidad

2. Descripcién Mide qué tanto los servicios de salud siguen el crenograma definide para la evaluacion de ios

protocolos de atencion basados en evidencia cientifica. crucial para estandarizar calidad. mejorar resuitados -

clinicos {seguridad. efectividad), optimizar recursos y alinear la atencién con el pian de mejoramientc de ia

. entidad {PAMEC), aportando valor ai cerrar brechas entre Io esperade v Io real. enfocandose en el paciente

|y pramoviende la mejora continua. Properciona datos concretos para identificar causas de fallas y focalizar ¢

capaci{aciones o cambios en procescs. '

3. Unidad de medida: Parcentsje

' 4. Fermula : Numerador: Numero de items cumplides deniro de |z lista de

‘ . verificacion en ef periodo.

| Denominador: (NUmero total de items validados en el periodol

r

| X100% . -
. 5 Periodicidad ge madicion ! Trimestral e
6. Progresividad de la medicién !l
7. Tipologia ' Procesa -
.8, Poblacion sobre 12 cyal se efectuara la medicién Usuarios del subsistema de salud de ia Poicia Nacional -
: 9. Referente técnico del indicador ! Resolucion 3100 de 2019 {Habilitacion de servicics),
| cemplementada por el Decreto 1072 de 2015 (SG-SSThy Ley
. 17581 de 2018

10. Meta, umbra!l o rango esperado

- B4%-70%

" 11. Peso porcentual del indicador enire | 5 %
| todos los indicadores de calidad gestion |

.y resultade :

- 12. Fecha de creacion 05/01/2026

dndicadorNro. 13,1, Nombre Cumplimiento de actividades deformacidn vy bienestar de acuerdo al
e ‘plan de trabajo interno de Ja entidad
2 Des'cripcién'EvalGa,' mediante datos cuantificables (como porcentajes de asistencia ¢ satisfaccion), qué |

tan bien una entidad de salud gjecuta su plan interno, siendo crucial para medir ia sficacia de ja capacitacion,

| mejorar el desempefic del perscnal, asegurar el bienestar laboral, ¥ cumplr con normativas coma 2l §G- |

- 88T, permitiendo !a mejora continua y una meior glencion al paciente, alineando recursos can objetivos

estrategicos v fomentando un ambients de trabajo saiudable. La formacién continua asegura gue &l personal

de salud esté actualizado en protocolos médicos. lo que reduce riesgos de errores y mejora la segunidad del
aciente.

3. Unidad de medida; Porcentaje

- 4. Farmula Numerador: Numero de actividades de formacién v bienestar
‘ programadas en e pericdo.
Denominador: {Ndmero total de actividades de formacion Y
— bienestar ejecutadas en ol periods: £100%
. Periodicidad de medicion | Trimestral i

= e
~

8. Progresividad de la medicién . ]
7. Tipologia . | Estructura

g

—

- Poblacion sobre la cual se efectuars |a medicion Usuarios del subsisterma de salud ¢e 13 Palicia Naronal




2 Referente téonico det indicador Resciucién 3100 de 2019 {Hahi
carﬂp;ememada por el Discretp

1751 de 2045

litacidn de servicios),
1072 de 2015 (SG-SSTi v Ley

1C. Meta umbral o rango esperadeo

€

.8

- 11. Peso porcentual del indicadar entre | 5

: todos ios indicadores de calidad. gestion
‘v resultado

1Z. Fecha de creacian 0810172026

indicador Nro. 14.5. Nombre 'an'-'cﬁ“ :

Z Descr'p 0N evalia =i gra:io an que una enuda" dz: salud mcorpora 3

utiliza tecnologia para meiorar la

caiidad. eficiencia y resultados (e8] % de historias clinicas digitalizadas. tiempo ds espera reducido con TICs,

fac?ua,izac ion  scitwars.
sostenibilidad, mejora de fa atencién al pacients, optimizacion

compra equipos). Su importancia radica en asegurar la competitividad, ¢

de procesos y cumplimiento

normativo, alineandosea con la estrategia de Iz institucion para tomar decisiones informadas sobre invers:ar

tzcnolégica.

3 Unidad de medida; Porcentaje

4 Formula Numerador: Nimero de equipos ¢ tecnologia, actualizaciones o |
mejoras por medio de TiCs enjgl pariado. :
. Denominador: meta adquisicién o actualizacidn de tecnologia) |
“100 '
. Perodicidad de madizion Trimesiral
§ Progresividad de |3 medicion
7. Tipclogia B . Estructura
§. Pobiacion sobre iz cual se efeciuara Ia med iidn Usuarios del subsistems de salud de la Policia Nacional

Referente tacnice :::;5 indicador

| Ley 10C de 1893 (Sistema de Garantiz de Calidad), 1z Politica

* Nacional de Calidad 2n Salud (PNCS) 2025-2G35, la Resclucion

2082 de 2014 (Sisterna Unico d

Plan de Gestion de (a Calidad)

tecnoiogia es fundamental para

e Acreditacidn, con su gje de

Gestion de Tecnologia) v la Resolucién 1557 de 2023 {sobré &

gue exigen a las ESEs v EPSs

establecer planes de mejora continua, donds 12 medicién de la

la acreditacion v la gestion de;

riesgo. Resolucidn 3100 de 2019 (Habilitacion de servicios

v Ley 1751 de 2015

M

. Meta_ umbral 2 arré»:; esperads

© 1. Pesc porcentual del indicador enfre | 7%
- todos ios indicadores de calidad. gestion
Fy resyitado

<
l

._4‘ Fecha de creacidn 05:/01/2026

iﬂdzcador Nro. 15 'i Nombre aprohacson_del persona! en. evaiua

el

D2 ut—:-"crrpucn Ex,za lua iz ma rra de aprend'zagn que cuanuﬂca el pmr‘cémaje de profesaona!es que r _
- aicanzado los conoccimientos y competencias necesarios para aplicar las recomeandaciones clinicas de :
mansra segura vy efectiva. L2 evaluacion asegura que ei personal comprende las nuevas svidencias

cientificas y los protocoios ectualizados. minimizande el riesge de errorés médicos por desactualizacién, |




| Disminuye la Variabilidad Clinica, al estandarizar ¢l conotimiente mediante la aprobacion masiva, se logra
- que los pacientes reciban tratamientos uniformes basados en'la mejor evidencia dispanible. lo cual mejorala
' calidad de la atencion . -

3. Unidad de medida; Porcentaje
4, Formula . Numerador Ndmero de colaboradares que aprushan las
: | evaluaciones con mas del 90 de cabficacion

| Denominador: (Total de colaparadores que realizan las
j svaluaciones; “ 100

5. Perindicidad de medicion  Trimestral
i 8. Progresividad de la medicion
7. Tipologia | Estructura :
B. Poblacion sobre 1a cual se efectuara la medicion Usuarios del subsistema dz salud de la Policia MNaciona! ;
| 8. Referante técnico del indicadar ! Resolucion 2003 de 2014 que exige su adopcion v aplicacion

i por parte de los prestadores. v la Ley 1751 de 2015 (Ley

. Estatutaria de Salud). que consagrza el derecho fundamental a la -
" salud v exige la atencion basada en evidencia cientifica.

- promoviendo la implementacion de estas guias. También se

; menciona la Resolucién 1442 de 2013 para [a revision ¥

- actualizacion de GPCs. y la Guia Metodaldgica del Ministeric de

| Salud para su desarrpliio, todas convergienda en la

obligatoriedad de calidad y evidencia en la atencion en

salud. Resolucién 3100 de 2018,

10. Meta, umbral o rangoe esperado §§§

84%- B0%

11. Peso paorcentual del indicador entre 7 %
. todos los indicadores de cafidad. gestion
v resultado
12. Fecha de creacion 05/01/2026

Pardgrafo 1: En casc de presentarse eventos impravisibles, fuerza mayor ¢ caso fortuito gue afecten I
prestacidn de los servicios o tecnologias en salud, ast como g cumnplimiento de los indicadores pactados.
el contratista debera notificar por escrito al supervisor del contrato ¥ a la Regional de Aseguramiento en
Salud No. 3, con el fin de adelantar los ajustes y modificaciones contractuales que carrespondan. de
conformidad con lo dispuesto en el articulo 2.5.3.4.3.1 del Decreto 447 de 2022.

El canal efectrénico dispuesto para la notificacién de novedades o el envis de la informacién Necesaria par
la revision de los indicadores es: dequi upres@naiicia.gov.co Yocon coplg Al corred del supsrviscr
karen.restreps3949@correc.policiz gov.co,

Paragrafo 2: £n casd de que se presanten evenios NO imprevisibles que afecten el cumphmientc de las
metas, umbrales o rangos esperados, el supervisor. como primer mecanismo de accion, realizard una
reunién con el contratista con el fin de establecer un plan de mejora. Si, durante 2l siguiente periods de
medicidn o revision del indicador, persiste el incumplimiento de las metas, umbraes o rangos pactadoes. &f
supervisor remitira a la Regional de Aseguramiento en Salud MNo. 3 la informacion correspondiente
{informes. actas de acciones de mejora. entre otros) para el tramite administrative y contractual & que haya
lugar.

MODELQ DE AUDITORIA DE CALIDAD EN SALUD: & Subsistema de Salud de ia Policia Nacional 2a
aplicacion a un sistema de calidad propio del régimen de excepcion. normado por ef Acuerda Nre. 071 de
2018 “For ei cual se fijan los parémetros para la integracion. implementacion ¥ mantemimiento de o
sistemas de gestion. en el Sistema de Sajud de las Fuerzas Militares ¥ d& {8 Faolicia Nacionai y por la
Resolucion Nro. 134 del 10 de mayo de 2021 de la Direccion de Sanidad “Ber'a cual se organiza ¢f Sistama
de Calidad en Salud del Subsistema de Salud de Ia Policia Nacionari™.

i

0




MODELO DE AUDITORIA DE. CUENTAS: como delsgataric de la
wamoﬂal cara i ordenacion del gasto Entitlad Responsable de Pa
ONTRATANTE “a“* aplicacion a las normas expedidas por el Min
:efemntes 2 |z ralacion en
Cevolucionses. Glos
auditoria previo © pe
g

‘zdicar 1as facturas ¢

gy Qe spusstas y facturacion electranica de venta
5o ;:a ,a!Fas va‘ lidadoras propias. ni el envio pre

Uireccion de Sanidad de l2 Poiicia

go del'régimen de excepcion. EL

sterio de Salud v Proteccion: Sacia!
2ritre prestadores v pagsdores, auditoria de jcuentas medicas, Manual Unico de

en salud, no exigira un proceso de

I de la factura como requisitc parz

~cceso a informacion e instalaciones’ EL CONTRATISTA se compromets a entregar. cuandce e sez
reguerido. copia de ia Historia Clinica y de izs 2ctas de los Comités de Lay 2n los que se hayar debatds
iz atencidn brindadsa a usuarios del Subsa stemz. Los reguerimienios de esta indole seran programadcs de
acugrdc a un plaf‘ de auditorias definides una vez se perfeccions ¥ $& de inicio al contrato y que sarén
notificadas por :upe /isor del contrato. con un plan de audithria orientado a la avaluzcion da fos
nidicadores de ses‘ui ineto trimestral podran ser efactuados durante gl plazo de gjecucidn dei contrato v
despues de cong Imismo. coms parte de procesos judiziales de reclamacisn v reparacién, Dei mizsmo
mgde. debe parmiir a ios suditores de calidad ¥ d& concurrencia de EL CONTRATANTE, ingreso 2 sus
mstalacionss v & o3 ragistros de atencion v de historia clinica, para gjercer la auditoria de calidad o da
Soncurrencia

MODIFICAR LOS | TEMS:

= "iGE: de sanidad o
ten Salud. estos

ANEXQO N°2

aohcaw fos requ‘esi%os de habi}.‘t'acién del Sistema
s i deben ser cumplidos por EL CONTRATISTA

OTRAS CONDICIONES TECNICAS VERIFICABLES

CITEM | - CONDICIONES DEL SERVICIO 7
; bﬂ garar:tu_ar i2 respuesta de agengamianto de oportunided en las
fa solicituc. cuardc se trata de derethos ds peticion o respuesias a
sacatos o r-:-sar‘ de vida! v ia programacion debe ser asi:
23 16n del servicio da Imager=s Dizgndsticas: de 1 a 15 dias calendarns
| Salvo Jue requiera preparacion o gue por su condicién medlca merite fratamiento inmediawe ¢
- - en el menar fiempe posible,
© Bncaso de que no se oferte una aporunidad mejor por parte del provesdor. el iempc maxims
. para lz atencién sera la siguignte:
7 iz prestacion dei servicio ambulatorion de 1 2[15 dias calendario.
gl agendammnta det servicta para pacientas hospitalarios y de urgenciss
24 ' , . . ) , )
'"r-'mnu,:i ntrega de resuitados ambulatorics: de * 4 15 dias caiendario.
¢ Cportuniziad ntrega de resuitados de pacientes hospitalarios v de urgencias: de 24 o 43
" horas. [
- Balve que requiera preparacion ¢ que por su condicidn madica merite tratamiento inmediatc
e iEn@menor f tiempo cosible.
ITEMS :CRITERIO CUTIEMPQ )

4

d en la prestac 6n del servicio de I'N‘EAGENOL'OGiA'.”
C EXAMENES DIAGNOSTICOS  ESPECIALIZADOS.
: Has y _, t mografiasy una vez presentada v radicada la autorizacien ¥ habiles.

fradiografias. De 1 a3 15 dias

n cdonicicgics por parte del usuario en la entidad contratista,




~ Oportunidad en la-prestacion del servicio de servicio de IMAGENCLOGIA, | o
2 EXAMENES © DIAGNOSTICOS - - ESPECIALIZADOS,  iradiografias. | De 1 & 15 dias
ecografias y tomografias), una vez presentada y radicada la autorizacion v | habiles :
-1 |z orden odontolégica por parte del uslario en la entidad contratista, : |
Oportunidad en la prestacion del servicio de [MAGENOLOGIA, | T
3 EXAMENES  DIAGNOSTICOS  ESPECIALIZADOS,  {radiografias. D2 12 15 dias

- ecografias y tomografias). una vez presentada y radicada la autorizacidn v | habiies

. la orden medica por parte dzl usuaric en iz enfidad contratista. ;

Atentamente.

. e
s .
: [N t VAR
CrIren A %{O@Me&f@mm@@m@?
intendenie KAREN ALEJANDRA RESTREPD GOMEZ
Supervisor del Contrato No 86-7-20213-25

Faoha de eisboracien 21-01-2028
Ubieamdn DOSURPERVISONES CONTRATSS

Carrera 13% Nro. 1%117 frente al parque fundadores
Teldionos 3134006038 )

karen. restrepo3%48@corren policia.gov.co

wrni. policia.gev.oo

INFORMAGION PUBLICA



MINISTERIO DE DEFENSA NACIONAL

POLICIA NACIONAL

DIRECCION DE SANIDAD

REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD No. 3

MODIFICACION 001 AL CONTRATO DE_PRESTACION DE SERVICIOS N°86-7-20213-25

CELEBRADO ENTRE LA NACION — POLICIA NACIONAL — REGIONAL DE ASEGURAMIENTO

EN SALUD NRO. 3 IDENTIFICADA CON NIT 900.339.410-8 Y RADIOLOGOS ASOCIADOS S.A.S

IDENTIFICADA CON NIT 891.409.390-8, CUYO OBJETO ES “LA PI})ESTACION DE SERVICIOS
u

DE IMAGENOLOGIA, EXAMENES DIAGNOSTICOS ESPECIALIZADOS, PARA GARANTIZAR
LAS ATENCIONES DE LOS USUARIOS Y BENEFICIARIOS DEL SUBSISTEMA DE SALUD DE
LA POLICIA NACIONAL EN LAS UNIDADES PRESTADORAS DE SALUD QUINDIO,
PERTENECIENTES A LA REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD No 3”.

Enfre los suscritos a saber, el sefior Teniente Coronel GILBERTO GL!T!ERREZ BOTELLO, mayor
de edad, identificado con la cédula de ciudadania No. 88.033.546 expedida en Pamplona Norte de
Santander, actuando en nombre y representacion de LA NACI N - POLICIA NACIONAL-
REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD No.3, cargo para el pua! fue nombrado mediante
orden interna No. 003 del 07 de enero del 2025, y de acuerdo a la Resolucion 00364 del 12/02/2025
gue modifico temporalmente la Resolucién No. 00011 del 02!01/20255, por la cual se delega en
algunos funcionarios, la competencia para contratar, comprometer y ordenar el gasto, en desarrolio
de las apropiaciones incorporadas al presupuesto de la Policia Naciopal y suscribir convenios y/o
contratos interadministrativos” proferida por el sefior Director General de la Policia Nacional de
Colombia; en uso de sus facultades legales y en especial de las conferidas por la Ley 80 de 1993,
Ley 1150 de 2007, quien en adelante se denominaré el CONTRATANTE por una parte; por la otra
RADIOLOGGS ASOCIADOS S.A.S con NIT. 891.409.3%0-8, y su representanie legal el sefior
FRANKLIN GARCIA GONZALEZ identificada con cedula de ciudadania Nro. 7.563.013 expedida en
Armenia - Quindio quien en adelante se denominara EL CONTRATISTIA, hemos convenido celebrar
la presente y MODIFICACION 001 Contrato N°86-7-20213-25, previa Ia;s siguientes consideraciones:

1.Que, la Regional de Aseguramiento en Salud N°3, suscribié el Contrato No. 86-7-20213-25 con
fecha 18 de noviembre del ano 2025, el cual tiene por objeto “LA PRE§TACION DE SERVICIOS DE
IMAGENOLOGIA, EXAMENES DIAGNOSTICOS _ESPECIA%.’IZAD_OSE'PARA GARANTIZAR LAS
ATENCIONES DE LOS USUARIOS Y BENEFICIARIOS DEL SUBSISTEMA DE SALUD DE LA
POLICIA NACIONAL EN LAS UNIDADES PRESTADORAS! DE SALUD QUINDIO,
PERTENECIENTES A LA REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD No 3” por valor de
CIENTO CUARENTA MILLONES DE PESOS MONEDA LEGAL CORRIENTE {$140.000.000,00)
distribuidos de la siguiente manera:

» VEINTE MILLONES DE PESOS MONEDA LEGAL CORRIENTE ($20.000.000,00) para la
vigencia 2025, amparados mediante Registro Presupuestal SIF. No. 82625 del 20/11/2025.

> CIENTO VEINTE MILLONES DE PESOS MONEDA LEGAL CORRIENTE ($120.000.000,00)
para la vigencia 2026, amparados mediante el. compromiso de Vigencia futura SIIF_No.
10325 del 20/11/2025. Expedido por el Jefe de Presupuestc de la Regional de
Aseguramiento en Salud Nro. 3.

2.Que el contrato No. 86-7-20213-25 se perfecciono y legalizo con[!a firma de las partes v la
expedicion de la respectiva carta de inicio de ejecucién del contrato a pfr_tir del dia 28 de noviembre
del 2025 hasta el 30 de abril del afio 2026; o hasta agotar el presupuesto disponible lo que primero
ocurra. proferida por el sefior Teniente Coronel GILBERTO GUTIERREZ BOTELLO, en su calidad
de jefe de la Regional de Aseguramiento en Salud N°3. }

3.Que mediante comunicado oficial Nro. GS-2026-006389-DEQUI Edel 16/01/2028, la sefiora
Intendente KAREN ALEJANDRA RESTREPO GOMEZ supervisora del contrato Nro. 86-7-20213-25
solicita a RADIOLOGOS ASOCIADOS S.A.S, aceptar la MODIFICACION 001, en la cual se
requiere incorporar los indicadores del DECRETO Nro. 441 DE 2022 EN LLAS RELACIONES

VER: 7
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CONTRACTUALES Y ACUERDOS DE VOLUNTADES CON PRESTADORES DE SERVICIOS
DE SALUD (PSS} Y PROVEEDORES DE TECNOLOGIAS EN SALUD (PTS) DE LA DIRECCION
DE SANIDAD DE LA POLICIA NACIONAL y RESOLUCION 256 DEL 2016. La empresa a traves
de su representante legal el sefior FRANKLIN GARCIA GONZALEZ mediante comunicado escrito,
aceptan lo solicitado. (ver anexos).

4.Que, mediante -comunicado -oficial Nro. GS-2026-007252-DEQUI - del 21/01/20286, 1a séfiord
intendente KAREN ALEJANDRA RESTREPO GOMEZ supervisora del contratc 86-7-20213-25
solicita .al Sefior Teniente Coronel GILBERTO GUTIERREZ BOTELLO Jefe Regional de
aseguramiento en salud N.3, autorizar la MODIFICACION 001, en la cual se requiere modificar e
incluir algunos aspectos en los anexos 2 y 21 referente los indicadores del DECRETO Nro. 441 DE
2022 EN LAS RELACIONES CONTRACTUALES Y ACUERDOS DE VOLUNTADES CON
PRESTADORES DE SERVICIOS DE SALUD (PSS) Y PROVEEDORES DE TECNOLOGIAS EN
SALUD (PTS) DE LA DIRECCION DE SANIDAD DE LA POLICIA NACIONAL. La Jefatura,
mediante comentario a través del Gestor de Documentos Policiales (GEPOL), dispone: “atender,
verificar y proceder de acuerdo a la norma y fines e inicio del tramite correspondiente”. (Ver
Imagen).

- Documento Electrénico No, GS-2026-007252-DEQUI -

. Comentario t DIdsy F‘atriébyaéﬁaé'_tard&'s, respetuosaments stender, verficar y proceder de scuardo 3 la Hierma'y .
U fines e inicic del tramite correspondienta. ; parat REGI3-SI MARIN VARGAS FULEEFUISETH i il

: Fecha SALE S R

5. La presente modificacion se realiza con fundamento en el Decreto 441 de 2022, que reguia los
acuerdos de voluntades entre entidades responsables de pago, prestadores de servicios de salud y
proveedores de tecnologias en salud, y establece la obligatoriedad de incluir indicadores minimos
de calidad, gestién y resultados para el seguimiento contractual.

8. De -conformidad con la Ley 80 de 1993, “Por la ¢ual se expide el Estatuto Generadl de
Contratacion de la Administracion Plblica” y la Resolucion Namero 00090 del 15 de enero del
2018, “Por la cual se actualiza, modifica y complementa el Manual de Contratacion de la Policia
Nacional”, las partes estan facultadas para suscribir la presente MODIFICACION 001 af Contrato
Principal N 86-7-20213-25.

EN CONSECUENCIA, LAS PARTES ACUERDAN:
CLAUSULA PRIMERA: MODIFICAR E INCLUIR, algunos aspectos de las condiciones técnicas

del contrato principal Nro. 86-7-20213-25, en sus anexos 2 y 2.1 CONDICIONES TECNICAS
VERIFICABLES. asi:

ANEXO N°2
OTRAS CONDICIONES TECNICAS VERIFICABLES

MODIFICAR LOS iTEMS:

s CONDICIONES DELSERVICIO

EL CONTRATISTA debe ‘garantizar la respuesta de agendamiento de oportunidad en las
53 siguientes 24 horas a la solicitud, cuando se trate de derechos de peticidn o respuestas a
acciones de tutelas, desacatos o riesgo de vida; y la programacion debe ser asi:
Oportunidad en la prestacion del servicio de Imagenes Diagnésticas: de 1 a 15 dias
1DS-FR-0001 Pagina 2 de 14 Aprobacion: 30/08/2021
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MODIFICACION 001 AL CONTRATC DE PRESTACION DE SERVICIOS N°86-7-20213-25 CELEBRADO ENTRE LA NACION — POLICIA NACIONAL —

REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD NRO. 3 IDENTIFICADA CON NIT 900.339.410-8 Y RADIOLOG

0
£91.409,390-8, CUYQO OBJETO ES “LA PRESTACION DE SERVICIOS DE IMAGENOLOGIA, E)(AME?\IEés

GARANTIZAR LAS ATENCIONES DE LOS USUARIOS Y BENEFICIARIOS DEL SUBSISTEMA DE SALUD D
PRESTADORAS DE SALUD QUINDIO, PERTENECIENTES A LA REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD

ASOCIADOS S.A.5 IDENTIFICADA CON NIT
DIAGNOSTICOS ESPECIALIZADOS, PARA
LA POLICIA NACIONAL EN LAS UNIDADES

No 3™

calendario.

Salvo que requiera preparacion o que por su condicién médica
en el menor tiempo posible.

'merite tratamiento inmediato

En caso de gue no se oferte una oportunidad mejor por parte de
para la atencion sera la siguiente:

Oportunidad en la prestacion del servicio ambulatorio: de 1 a 15
Oportunidad en el agendamiento del servicio para pacientes
maximo 7 horas.

dias calendario.
hospitalarios y de urgencias:

proveedor, el tiempo maximo

24 Oportunidad en la entrega de resultados ambulatorios: de 1 a 15/dias calendario.
Oportunidad en la entrega de resultados de pacientes hospitalarios y de urgencias: de 24 a 48
horas. :
Salvo que requiera preparacion o que por su condicion médica merite tratamiente inmediato
en el menor tiempo posible.
ATEMS 0 i *CRITERIO L e O TIEMPO
Oportunidad en Ea prestat:lon del servicio de IMAGENOLOGIA, |
1 EXAMENES DIAGNOSTICOS ESPECIALIZADOS, (radiografias, | De 1 a 15 dias
ecografias y tomografias), una vez presentada y radicada la autorizacién | habiles.
y 1a orden medica por parte del usuario en la entidad contratista.
Oportunidad en la prestacion del servicic de servicio de
IMAGENOLOGIA, EXAMENES DIAGNOSTICOS ESPECIALIZADOS, De 1 a 15 dias
2 {radiografias, ecografias y tomografias), una vez presentada ly radicada habiles
la autorizacion y la orden medica por parte del usuario en|la entidad
contratista. .
Oportunidad en la prestacion del servicio de IMAGENOLOGIA,
3 EXAMENES DIAGNOSTICOS ESPECIALIZADOS, (radiografias, | De 1 a 15 dias
ecografias y tomografias), una vez presentada y radicada la autorizacion | habiles
y fa orden medica por parte del usuario en la entidad contratista.

|

[

INCLUIR A LOS ANEXOS TECNECOS'

MODELO DE AUDITORIA DE CALIDAD EN SALUD: e} Subsistema de Salud de |la Policia Nacional da
aplicacién a un sistema de calidad propio del régimen de excepcion, normado por el Acuerdo Nro. 071
de 2019 “Por ef cual se fijan los pardémetros para fa integracion, implementacion y mantenimiento de los
sistemas de gestion, en el Sistema de Salud de fas Fuerzas Militares y de fa Policia Nacional”y por fa

Resolucidn Nro. 134 del 10 de mayo de 2021 de la Direccién de Sanid
Sisterma de Calidad en Salud del Subsistema de Salud de fa Policia Nacio

MODELO DE AUDITORIA DE CUENTAS: como delegatario de la Dire¢
del régimen de excepcion, EL

Nacional para la ordenacion del gasto, Entidad Responsable de Pago

CONTRATANTE dara aplicacion a las normas expedidas por el Ministeri
referentes a la relacién entre prestadores y pagadores, auditoria de cuen
Devoluciones, Glosas y Respuestas y facturacion electrénica de venta e
de auditoria previo o paso por mallas validadoras propias, ni el envio prev
para radicar las facturas de venta en salud.

Acceso a informacién e instalaciones: EL CONTRATISTA se comprome

requerido, copia de la Historia Clinica y de las actas de los Comités
debatido la atencién brindada a usuarios del Subsistema. Los requerir
programados de acuerdo a un plan de auditorias definidas una vez se pe
gue seran notificadas por medio del supervisor del contrato, con un plz
evaluacién de los indicadores de seguimiento trimestral podran ser efe
ejecucion del contrato y después de concluide el mismo, como parn

reclamacion y reparacion. Del mismo modo, debe permitir a los;

1DS-FR-0001
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concurrencia de EL CONTRATANTE, ingreso a sus instalaciones y a los registros de atencion y de
historia clinica, para ejercer la auditoria de calidad o de concurrencia.

Si bien en los establecimientos de sanidad policial no aplican los requisitos de habilitacion del
Sistema General de Seguridad Social en Salud, estos requisitos si deben ser cumplidos por EL
CONTRATISTA.

INCLUIR LCS INDICADORES:

SEGU]MEENTO A LA CALIDAD, GESTION Y RESULTADOS DEL ACUERDO DE VOLUNTADES
(CONTRATQ)

Ademas del cumplimiento a los estandares de calidad exigidos por el Sistema Obligatorio de
Garantia de Calidad en Salud, se requiere gestién, seguimiento y evaluacion periddica entre EL
CONTRATANTE y EL CONTRATISTA de los siguientes indicadores, cuyo incumplimiento sera
objeto de seguimiento y requerimiento de acciones correctivas o plan de mejoramiento:

“indicador Nro 1. 1, Nombre Oportunidad de pago (LEY 1122 DE 2007) -

2. Descnpcaon Este indicador busca evaluar el cumplimiento de las obligaciones defi nldas en
cuanto a los procesos de facturacion y pagos, definidos en la ley 1122 de 2007 entre las partes.

3. Unidad de medida: porcentaje

4. Farmula Numerador: Total facturas validas pagadas dentro 30 dias
Denominador: total facturas validas radicadas en el periodo

5. Periodicidad de medicion } trimestral
8. Progresividad de la medicidn
7. Tipologia | Gestion

8. Poblacion sobre la cual se efectuara la medicion N/A

9. Referente técnico del indicador | ley 1122 de 2007, Res. 2335/2023 (Minsalud) y la Res.
1886/202 Res. 2284 de 20234,

10. Meta, umbral o rango esperado

11. Peso porcentuél del indicador | 4%
entre todos los indicadores de
calidad, gestion y resultado

12. Fecha de creacion 05/01/2026

~Indicador Nro 2. 1. Nombre‘Indice de Conversion de Servicios Facturados .

2] Descnpclon Se define técnicamente como unindicador de Ejecucion Presupuestal y
Conciliacion de Servicios. Su propésito es asegurar que la facturacion mensual sea un reflgjo fiel
de las atenciones realizadas, evitando que el gasto reportado supere los limites financieros
asignados, con ei fin de detectar desviaciones o sobre-gjecuciones de manera temprana.

3. Unidad de medida: porcentaje

4. Formula Numerador: Total servicios prestados en el mes anterior
Denominador: Total setvicios facturados en el mes
inmediatamente siguiente

5. Periodicidad de medicién trimestral
B. Progresividad de la medicion
7. Tipologia | Gestion

8. Poblacién sobre la cua! se efectuara la medicion N/A

9. Referente técnico del indicador |
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10. Meta, umbral o rango esperado

11. Peso porcentual del indicador | 5%
entre todos los indicadores de

calidad, gestion y restltado

LA POLICIA NACIONAL EN LAS UNIDADES

o 37

12. Fecha de creacién 05/01/2026

S _Indicador Nro:3. 1. Nombre Tasa de Precision de |
2. Descr:pcnon Se define técnicamente como un Indicador de eficienc
facturacion, gue mide la proporcién del valor de las facturas gue sg
tras cumplir con todos los requisitos técnicos, legales y de sor
facturacion radicada en un periodo determinado.

Un indicador de gestion de facturacion correcta es crucial porque m
costos operativos por glosas, fortalece la transparencia y la confi
reducir el nimero de discrepancias, se minimizan los conflictos vy
optimiza el ciclo de ingresos, y eleva la calidad del servicio, al aseg
se paguen a fiempo, mientras se identifican y corrigen fallas en los pr

Facturaclon
bortes, frente al total de la
ejora el flujo de caja, reduce

anza enire las entidades, al

0Ces0s.

ia y calidad en el proceso de
n aceptadas por el pagador,

se enfoca la colaboracion,
urar que las facturas validas

3. Unidad de medida: porcentaje

4. Férmula Numerador: Total facturas sin g

Denominador: tofal facturas rac

losas en el mes

licadas en el mismo periodo

5. Periodicidad de medicién trimestral
6. Progresividad de la medicion
7. Tipologia | Gestién

8. Poblacién sobre la cual se efectuara la medicidon N/A

9. Referente técnico del indicador | ley 1122 de 2007, Res. 2335/20
1886/202 Res. 2284 de 20234,

23 (Minsalud) vy la Res.

10. Meta, umbral o rango esperado

11. Peso porcentual del indicador | 5%
entre iodos los indicadores de

calidad, gestién y resultado

12. Fecha de creacion 05/01/2026

Bl - Indicador Nro 4. 1. Nombre Pioporcién de sat:sfa
2 Descnpmon Es un indicador clave de calidad que mide el porcentaj
estar satisfechos con la totalidad de la atencién recibida en una ins
aspectos coma la calidad del servicio, la comunicacion, la accesibilids
a través de encuestas aplicadas a pacientes.

ccion. globai -
3j¢ de usuarios que reportan
titucion de salud, evaluando
ad v [a empatia del personal,

3. Unidad de medida: porcentaje

4. Formula Numerador; Nimero de usuario

recibido?

pregunta

buena o buena a la pregunta j ct
experiencia global respecto a los

Denominador: Nimero de usuz

S que respondieron muy
vmo calificaria su
servicios de salud que ha

mos que respondieron la

5. Periodicidad de medicion mensual

6. Progresividad de la medicién

1DS-FR-0001
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7. Tipologia e | Calidad

8. Poblacion sobre la cual se efectuara la medicion N/A
9. Referente técnico del indicador | Resolucion 256 de 2016, Res 1446 de 2006
10. Meta, umbral o rango esperado

11. Peso porcentual del indicador | 17%
enfre todos los indicadores de

calidad, gestion y resultado ...

12. Fecha de creacion 05/01/2026

- Indicador Nro. 7. 1. Nombre Oportunidad Tiempo prome

dio de espera para la toma de
cvecografias o e

2. Descripcién

3. Unidad de medida: Dias
4. Formula Numerador: Sumatoria de la diferencia de los dias
calendario entre la fecha en la que se le realiza la toma del
servicio y la fecha en ia cual el usuario la solicito.
Denominador: total citas del servicio asignadas en el
periodo de tiempo.

5. Periodicidad de medicién " Mensual

6. Progresividad de la medicion
7. Tipologia | Calidad

8. Poblacién sobre la cual se efectuara la medicién Usuarios del subsistema de salud de la Policia
Nacional

9. Referente técnico del indicador Ley 1438/2011, Decreto ley 019 de 2012, res 1552, Res
4878, Res 256 de 2016

10. Meta, umbral o rango esperado

11. Peso porcentual del indicador | 17%
entre todos los indicadores de
calidad, gestion y resultado

12. Fecha de creacion 05/01/2026

.. “imagenes diagnosticas = =

 Indicador Nro. 8

1. Nombre Oportunidad Tiempo promedio e espera parala foma de

2. Descripcion L L
3. Unidad de medida: Dias

4. Férmula Numerador: Sumatoria de la diferencia de [os dias
calendario entre la fecha en la que se le realiza la toma dei
servicio y la fecha en la cual el usuario la solicito.
Denominador: total citas del servicio asignadas en el

periodo de tiempo.

5. Periodicidad de medicion Mensual
6. Progresividad de la medicién
7. Tipologia | Calidad

8. Poblacién sobre 1a cual se efectuara la medicion Usuarios del subsistema de salud de la Policia

1DS-FR-0001 Pagina € de 14 Aprobacién: 30/08/2021
VER: 4




¢

|

MODIEICACION 001 AL CONTRATO DE PRESTACION DE SERVICIOS N°86-7-20213-25 CELEBRADO ENTRE LA NACION — POLICIA NACIONAL —

REGIONAL DE ASEGURAMIENTO £N SALUD NRO. 3 IDENTIFICADA CON NIT 900,33%.410-8 Y RADIOLOGO
891.409.390-5, CUYO OBJETO ES “LA PRESTACION DE SERVICIOS DE IMAGENOLOGIA, EXAMENE
GARANTIZAR LAS ATENCIONES DE LOS USUARIOS Y BENEFICIARIOS DEL SUBSISTEMA DE SALUD DE

ASQCIADOS S.A.S IDENTIFICADA CON NIT
DIAGNOSTICOS ESPECIALIZADOS, PARA
LA POLICIA NACIONAL EN LAS UNIDADES

PRESTADORAS DE SALUD QUINDIC, PERTENECIENTES A LA REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD No 37

Nacional

9. Referente técnico del indicador | Ley 1438/2011, Decreto ley 019

4678, Res 256 de 2016

de 2012, res 1552, Res

10. Meta, umbral ¢ rango esperado

11. Peso porcentual del indicador | 10% *
entre todos los indicadores de

calidad, gestion y resuttado

12. Fecha de creacnon 05/O1f2026

ﬁilndlcaclor Nro. :

dlagnostlco y: comptementac:on-terapeu _

Complementacién Terapéutica en un mes de seguimiento.

2 Descnpmon Es Un estimador de las caidas de pacientes|

en Apoyo Dlagnostlco y

3. Unidad de medida: Por 1000 personas atendidas en Apoya Diagnd
Terapéutica

stico y Complementacion

Numerador: Numero total de pa
servicio de Apoyo Diagnéstico y

4. Férmula

cientes atendidos en el
Complementacion

Terapéutica que sufren caidas. en el periodo
Denominador: Total de personas atendidas en el servicio de
apoyo diagnoéstico y complementacion terapéutica.

5. Periodicidad de medicién Mensual
6. Progresividad de |a medicion
7. Tipologia | Calidad

8. Poblacién sobre la cual se efectuara la medicion Usuarios del subs
Nacionat

istema de salud de la Policia

9. Referente técnico del indicador | Resolucion 2003 de 2014, y den

Politica de Seguridad de Pacien

de caidas en Pacientes.

practicas seguras-en prevencion

nas disposiciones vigentes.
te. Practica Segura:
y reduccién de la frecuencia

10. Meta, umbral 0 rango esperado

11. Peso porcentual del indicador § 6 %
entre todos los indicadores de
calidad, gestidn .y resultado

12. Fecha de creacitn 05/01/2026

'10 1. Nombri

2 Proporeion.
. .en Apoyo D:agnostlco_y_..CompIementac:on:-Te

e eventos adversos :_'ert:cmnados conla atencic’mj_-

péitica

2 Desc:rlpc:ton Expresa el nimero de eventos adversos de farm
relacionados con la atencidn en Apoyo Diagnéstico y Complementacia

acovigitancia tecnowgiiancra

3. Unidad de medida: Porcentaje

on Terapeutica.

4. Farmula

Diagnostico y Complementacion

apoyo diagnéstico y complemen

Numerador; Numero de eventos adversos relacionados con
farmacovigilancia o tecnovigilancia en el servicio de Apoyo

Terapeutica.

Denominador: Tofal de personas atendidas en el servicio de

tacion terapéutica.
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5. Periodicidad de medicion | Mensual
6. Progresividad de la medicion
7. Tipologia | Calidad -

8. Poblacién sobre Ia cua! se efectuara la medicioén Usuarios del subsistema de salud de la Policia
Nacional

9. Referente tecn:co del indicador | Resolucion 2003 de 2014 y demas disposiciones vigentes.
Politica de seguridad de paciente. Practlcas Seguras: uso
seguro de medicamentos y ctras dlsp_ vigenies,

10. Meta, umbral o 'rango esperado

11. Peso porcentual del indicador - | 6%
entre todos los indicadores de
calidad, gestién y resultado

12. Fecha de creacion 05/01/2026

. lndlcador Nro. & & Nombre Indice deé cumphmlento de revision protocolos de acuerdo ai _-:
_plan de trabajo interno de la entidad

2] Descrspcuon Un Indrce de Cumphmlento de Revisién de Protocolos mide que tan bten una IPS
revisa y actualiza sus procedimientos (protocolos) segun su plan interno, siendo clave para
asegurar calidad, seguridad del paciente, cumplimiento normativo y optimizacion de recursos,
permitiendo identificar brechas y mejorar continuamente la atencidn en salud, en linea con
sistemas como el PAMEC o SOGCS en Colombia. Al interior de las organizaciones contribuye a
identifica areas donde los protocolos son obsoletos o no se cumplen, previniendo fallos, fomenta
la evaluacion sistematica, clave para el PAMEC y la calidad total.

3. Unidad de medida: Porcentaie

4. Formula Numerador: Numero de protocolos revisados en el periodo.
Denominador: Total de protocolos programados para el
periodo * 100

5. Periodicidad de medicidn Trimestral

6. Progresividad de la medicién

7. Tipologia = . . | Estructura

8. Poblacién sobre la cuai se efectuara la medicion Usuarios del subsistema de salud de la Policia
Nacional

9. Referente tecmco del mdicador | Resolucién 3100 de 2019 (Habilitacion de servicios),
- complementada por el Decreto 1072 de 2015 (SG-SST)
y Ley 1751 de 2015.

10. Meta, umbral 0 rango esperado

11 Peso .p;orcentu.él del'ihdi(.:ador 6%
entre todos los indicadores de
calidad, gestion y resultado

12. Fecha de creacion 05/01/2026

: lndu:ador Nro. 12. 1. Nombre_ Cumptlm:ento de estandares de ¢n auditorias adherencia a
. protocolos de atencion de acuerdo al plan de trabajo interno de laentidad =

2 Descrlpcmn Mide qué tanto los servicios de salud siguen el cronograma definido para Ia
evaluacién de los protocoles de atencion basados en evidencia cientifica, crucial para

1DS-FR-0001 Pagina 8 de 14 Aprobacion: 30/08/2021
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MODIFICACION 001 AL CONTRATC DE PRESTACION DE SERVICIOS N°86-7-20213-25 CELEBRADO ENTRE LA NACION -~ POLICIA NACIONAL —
REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD NRO. 3 IDENTIFICADA CON NIT $00.339.410-8 Y RADIOLOGOS ASOCIADOS S.A.S IDENTIFICADA CON NIT

891.409.350-8, CUYO OBJETO ES “LA PRESTACION DE SERVICIOS DE IMAGENOLOGIA, EXAMENE
GARANTIZAR LAS ATENCIONES DE LOS USUARIOS Y BENEFICIARIOS DEL SUBSISTEMA DE SALUD DE
PRESTADORAS DE SALUD QUINDIQ, PERTENECIENTES A LA REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD

DIAGNOSTICOS ESPECIALIZADOS, PARA
LA POLICIA NACIONAL EN LAS UNIDADES

No 3"

estandarizar calidad, mejorar resultados clinicos (seguridad, efecti

brechas entre lo esperado y lo real, enfocandose en el pacien
continua. Proporciona datos concretos para identificar causas de fall
0 cambios en procesos.

alinear la atencion con el plan de mejoramiento de la entidad (PAME :
e y promoviendo la mejora

as y focalizar capacitaciones

ividad), optimizar recursos y

C), aportando valor al cerrar

3. Unidad de medida: Porcentaje

Numerador. Numero de items ¢
de verificacion en el periodo.
Denominador. {Numero total de

4. Formula

umplidos dentro de la lista

items validados en el

periodo) X100%
5. Periodicidad de medicién Trimestral
6. Progresividad de la medicion
7. Tipologia | Proceso

8. Pobiacion scobre la cual se efectuara la medicion Usuarios del subs
Nacional

isterma de salud de ia Policia

9. Referente técnico del indicador
complementada por el Decreto
y Ley 1751 de 2015

Resolucion 3100 de 2019 (Habili
1072 de 2015 (SG-SST)

itacion de servicios),

10. Meta, umbral 0 rango esperado

11. Peso porcentual del indicador | 5 %
entre tedos los indicadores de

calidad, gestion y resultado

12. Fecha de creacion 05/01/2028

indicador Ni 0.13. 1. Nombre Cumplimiento de actividades de.
e : _I__;plan de trabajo mterno de Ia en

formaclon y blenestar de
t:dad : :

2 Descnpcuon Evalua medlante datos cuantlﬂcables (como p
satisfaccion), qué tan bien una entidad de salud ejecuta su plan intert

cumplir con normativas como el SG-SST, permitiendo la mejora con
paciente, alineando recursos con objetivos estratégicos y fomenta
saludable. La formacién continua asegura que el personal de salud e

la eficacia de la capacitacion, mejorar el desempefio del personal, as

medicos, lo que reduce riesgos de errores y mejora la seguridad del g

arcentajes de as&stenc:a o
ho, siendo crucial para medir
egurar el bienestar laboral, y
tinua y una mejor atencion al
ndo un ambiente de trabajo
ste actualizado en protocolos
yaciente.

3. Unidad de medida: Porcentaje

4, Formula
: bienestar programadas en el pe

bienestar ejecutadas en el perio

Numerador: Numero de actividz

Denominador: (Numero total de

ades de formacion y
fiodo.
actividades de formacién y

40) X100%

5. Periodicidad de medicién Trimestral
6. Progresividad de la medicion
7. Tipologia | Estructura

‘Nacional

8. Poblacion sobre la cual se efectuara la medicion Usuarios del subs

isterna de salud de'la Policia

8. Referente técnico del indicador | Resolucién 3100 de 2019 (Habil

y Ley 1751 de 2015

complementada por el Decreto 1

tacion de servicios),
072 de 2015 (SG-8S8T)

1DS-FR-0001
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MODIFICACION 001 Al CONTRATO DE PRESTACION DE SERVICIOS N°86-7-20213-25 CELEBRADO ENTRE LA NAGION — POLICIA NACIONAL -
REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD'NRO, 3 IDENTIFICADA CON NIT 900.335.410.8 Y RADIGLOGOS ASOCIADOS S.AS IDENTIFICADA CON NIT
891.409.390-8, CUYQ OBJETO ES “LA PRESTACION DE SERVICIOS DE IMAGENOLOGIA, EXAMENES -DIAGNOSTICOS ESPECIALIZADOS, PARA
GARANTIZAR LAS ATENCIONES DE LOS USUARIOS Y BENEFICIARIOS DEL SUBSISTEMA DE SALUD DE LA POLICIA NACIONAL EN LAS UNIDADES
PRESTADORAS DE SALUD QUINDIO, PERTENECIENTES A LA REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN-SALUD No 3”

10. Meta, umbral-o rango esperado B8A%-80%

11.: Peso porcentual del indicador | 5 %
entre todos los indicadores de
calidad, gestion y resuliade

12. Fecha de creacion 05/01/2026

g tndrcador Nro 14:1. Nombre lndicador de actua_hzac:on_ tecnologlca de acuerdo al plan de r
- : traba;o mtemo d' ' Lih

2 Descrtpc:lon evalua ei grado en que una entldad de salud mcorpora y utllsza tecnologla para
mejorar la calidad, eficiencia y resultados (ej: % de historias clinicas digitalizadas, tiempo de
espera reducido con TICs, actualizacion software, compra equipos). Su importancia radica en
asegurar la competitividad, sostenibilidad, mejora de la atencién al paciente, optimizacion
de procesos y cumplimiento normativo, alinedandose con la estrategia de la institucion para
tomar decisiones informadas sobre inversion tecnologica.

3. Unidad de medida: Porcentaje

4. Férmula Numerador. NUmero de equipos o tecnologia,

e actualizaciones o mejoras por medic de TICs en el periodo.
Denominador: meta adquisicion o actualizacién de
Fo tecnologia) 100
5. Periodicidad de medicidn Trimestral

6. Progresividad de la medicion
7. Tipologia | Estructura

8. Poblacion sobre la cual se efectuara la medicion Usuarios del subsistema de salud de la Policia
Nacional

9. Referente técnico del indicador | Ley 100 de 1993 (Sistema de Garantia de Calidad),

la Politica Nacional de Calidad en Salud (PNCS) 2025-2035,
la Resolucion 2082 de 2014 (Sistema Unico de Acreditacion,
con su gje de Gestién de Tecnologia) y la Resolucion 1557
de 2023 (sobre el Plan de Gestién de la Calidad), que exigen
a las ESEs y EPSs establecer planes de mejora continua,
donde la medicion de la tecnologia es fundamental para la
acreditacion y la gestion del riesgoe. Resolucion 3100 de
2019 (Habilitacién de servicios y Ley 1751 de 2015

10. Meta, umbral o rango esperado

11. Peso porcentual del indicador - | 7%
entre todos los indicadores de
calidad, gestion y resultado

12. Fecha de creacidn 05/01/2026

lndlcador Nro. _15 A Nombre aprobaclon del personal en--evaluac:ones de: capacltaclones

2 Descrlpmon Evalua la metnca de aprendlza;e que cuantzf ca o porcentaje de profesmnaies que
han alcanzado los conocimientos y competencias necesarios para aplicar las recomendaciones
clinicas de manera segura y efectiva. L.a evaluacién asegura que el personal comprende las
nuevas evidencias cientificas y los protocolos actualizados, minimizando el riesgo de errores
médicos por desactualizacion. Disminuye la Variabilidad Clinica, al estandarizar el conocimiento
mediante ‘la_aprobacién masiva, se logra gue ios pacientes reciban tratamientos uniformes

1D8-FR-0001 Pagina 10 de 14 Aprobacién: 30/08/2021
VER: 4
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MODIFICACION 001 AL CONTRATO DE PRESTACION DE SERVICIOS N°86-7-20213-25 CELEBRADO EELTRE LA NACION - POLICIA NACIONAL —

REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD NRO. 3 IDENTIFICADA CON NIT 900.338.410-8 Y RADIOLOG

891.409.390-8, CUYO OBJETO ES “LA PRESTACION DE SERVICIOS DE IMAGENOLOGIA, EXAMENE

08 ASOCIADOS S.A.S IDENTIFICADA CON NIT
| DIAGNOSTICOS ESPECIALIZADOS, PARA

GARANTIZAR LAS ATENCIONES DE LOS USUARIOS Y BENEFICIARIOS DEL SUBSISTEMA DE SALUD DE LA POLICIA NACIONAL EN LAS UNIDADES

No 37

PRESTADORAS DE SALUD QUINDIC, PERTENECIENTES A LA REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD

basados en la meior evidencia disponible, lo cual mejora la calidad de

la atencién

3. Unidad de medida: Porcentaje

4. Férmula

Numerador: Ndmero de colabo
evaluaciones con mas del 80%

Denominador: {Total de colabo
evaluaciones) * 100

radores que aprueban las
de calificacion
radores que realizan las

5. Periodicidad de medicion Trimestral
6. Progresividad de la medicién
7. Tipologia | Estructura

Nacional

9. Referente técnico del indicador

Resolucion 2003 de 2014 que &
aplicacion por parte de los prest

xige su adopcion y
adores, y la Ley 1751 de
2015 (Ley Estatutaria de Salud),

gue consagra el derecho

fundamentat a la salud y exige la atencién basada en

evidencia cientifica, promoviend

estas guias. También se mencio

2013 para la revision y actualiza
Metodolégica del Ministerio de S
todas convergiendo en ia obliga
evidencia en la atencién en salu
2019.

0 la implementacién de

na la Resolucidon 1442 de
cion de GPCs, v la Guia

salud para su desarrolio,
toriedad de calidad y
d. Resolucion 3100 de

10. Meta, umbral o rango esperado

11. Peso porcentual del indicador |
entre todos los indicadores de
calidad, gestion y resultado

7%

12. Fecha de creacion 05/01/2026

INDICADORES DE REPORTE MENSUAL (Reporte resolucion 256 de 2016)

Numerador: Nimero de usuarios que
respondieron muy buena o bueng a la
- regunta ; cdmo calificaria su experiencia
i Proporcion de P 24 - .
Calidad satigfaccién global global respecto a fos servicios dejsalud que ha
recibido?
Denominador: Nimerc de usuarios que
respondieron la pregunta
Numerador: Sumatoria de la diferencia de los
Oportunidad Tiempo | dias calendario entre la fecha en |a que se le
Calidad promedio de espera | realiza la toma del servicio y la fecha en la cual
para la toma de el usuario la solicito.
ecografias Denominador: total citas del servicio
asignadas en ¢l periodo de tiempo.
10S8-FR-0001 Pagina 11 de 14

VER: 4

8. Poblacion sobre la cual se efectuara la medicion Usuarios del subsistema de salud de la Policia

Apmbacién_: 30/08/2021




MODIFICACION €01 AL CONTRATO DE PRESTACION DE SERVICIOS N°36-7-20213-25 CELEBRADO ENTRE LA NACION - POLICIA NACIONAL -~
REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD NRO. 3 IDENTIFICADA CON NIT 900,33%.410-8 Y RADIOLOGOS ASQCIADOS $.A.8 IDENTIFICADA CON NIT
881.409,390-8, CUYOQ OBJETO ES “LA PRESTACION DE SERVICIOS DE IMAGENOLOGIA, EXAMENES DIAGNOSTICOS ESPECIALIZADOS, PARA
GARANTIZAR LAS ATENCIONES DE LOS USUARIOS Y BENEFICIARIOS DEL SUBSISTEMA DE SALUD DE LA POLICIA NACIONAL EN LAS UNIDADES
PRESTADORAS DE SALUD QUINDIO, PERTENECIENTES A LA REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD No 3"

S . | Numerador: Sumatoria de la diferencia de los
;g?n':ég%aedel—;fggo da’as_ calendario enire Ia_ ffacha enlaquesele
Calidad para la toma de realiza fa toma c_ie_l servicio y Ia fecha en {a cual
imagenes el usuario la solicito. _ o
diagnosticas Denominador: total_ citas del servicio
asignadas en el periodo de tiempo.
Numerador: Numero total de pacientes
Tasa de caidas en el | atendidos en el servicio de Apoyo Diagnéstico
servicio en el servicio |y Complementacion Terapéutica que sufren
Calidad de apoyo diagnéstico | caidas en el periodo.
y complementaciéon Denominador: Total de personas atendidas an
terapéutica el servicio de apoyo diagnéstico y
‘ complementacion terapéutica.
Proporcién de Numerador: Nimero de eventos adversos
eventos adversos relacionados con farmacovigitancia o
Calidad/ reEacip’nados con la tebcnov’igi!ancia en el servicio gi’e Apoyo o
Seguridad atencion en Apoyo Diagnéstico y Complementacién Terapéutica.
Diagnostico y Denominador: Total de personas atendidas en
Complementacion el servicio de apoyo diagnostico y
Terapéutica complementacion terapéutica.

INDICADORES DE REPORTE TRIMESTRAL (SEGUIMIENTO CONJUNTO PROGRAMADO
MEDIANT_E AUDITORIA)

operaciona
Numerador: Total facturas validas
pagadas dentro 30 dias
Gestion Oportunidad de pago Denominador: total facturas validas
radicadas en el periodo
) Numerador: Total servicios prestados en
Gestion Indice de Conversidn de el mes anterior
Servicios Facturados Denominador: Total servicios facturados
en el mes inmediatamente siguiente
Numerador: Total facturas sin glosas en
S el mes _
Gesti ofg | Tasa de Precision de Denominador: total facturas radicadas
... |Facturacion en el mismo periodo
indice de cumplimiento de Numerador: Numero de protocolos
Estructura revision protocolos de revisados en el periodo.
acuerdo al plan de trabajo | Denominador: Total de protocolos
interno de la entidad programados para el pericdo * 100
1DS-FR-0001 ‘Pagina 12 de 14
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IFICACION 00t AL CONTRATO DE PRESTACION DE SERVICIUS N85-7-20213-26 CELEBRADO ENTRE LA
gsogngﬁz. DE ASEGURAMIENTO £N SALUD NRO. 3 IDENTIFICADA CON RIT 900.539.410-8 Y RADICLOGDS ASDD
£91.409.350-8, CUYQ OBJETO ES “LA PRESTACION DE SERVICIOS DE IMAGENOLOGEA, EXAMENES
GARANTIZAR LAS ATENCIONES DE LGS USUARIOS Y BENEFICIARIOS DEL SUBSISTEMA UE SALUD DE LA |
PRESTADORAS DE SALUD GUINDID, PERTENECIENTES A LA REGIGNAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD No 2

NACISN — POLICIA NACIONAL -

IADOS S.A.S IDENTIEICADA CON NIT

Cumpfimiento de estandares | Numerador: Numero de e
de en auditorias adherencia | oympjidos dentro de la lista de
Proceso | a protocolos de atencidn verificacion en el periodo.
acuerdo al plan de trabajo | penominador- (NGmero tot
intemo de la entidad estandares validados en el
X100% '
Nombre Cumplimiento de Numerador: Numero de actividades de
actividades de fomacion ¥ | formacion y bienestar programadas en el
Esiructura | bienestar de acuerdo al plan periodo. ‘
de trabajo intemo de la Denominador: (NGmero total de
entidad actividades de formacién y bienestar ..
ejecutadas en el periodo) X100%
Numerador: Nimero de equipos o
Indicador de actualizacién P [[ieioras par.
Estructira | rbalo o o cion o
enfidad actualizacién de tecnologia)*100
Aprobacitn del personal en | Numerador: Ni’zmero de colaboradores
Esfructura | evaluaciones de -que apnieban las evaluaciones con mas
capacitaciones |-del 90% de'califiescion s
Denominador: (Total de co(iibqradores
que realizan las evaluacionés)* 100

PARAGRAFO 1 : En caso de presentarse eventos imprevisibles, fuerza m
afecten la prestacion de los servicios o tecnologias en salud, asi como
indicadores pactados, ef confratista debers notificar por escrito al supervisor de
de Aseguramiento en Salud No. 3, con el firi 'de adélantar los ajustes y modifica
comrespondan, de conformidad con lo dispiiesto en el articils 2.5.3.4.3.4 del e

El canai electronico dispuesio para la notificacion de novedades o £ gnvio de
para |a revisidn de los indicadores es: dequi.upres@policia gov.co y con copia

karen.restre@gtlg@correo.golicia.gov.co.

En céso de que se presenten eventos NO imprevisibles que

ayor o caso fortuitc que
el cumplimienfo de jos
-contrato y a la Regional
ciones confraciuales que
Fefc 441 de 2022.

ia informacion necesaria
&l cormreo det supervisor

afecien el cumplimiento

de las metas, umbrzies o rangos esperados, el supervisor, como primer m
una reunion con'el contratista con ef fin de establecer un plan de mejora. S, du
de medicién o révision det indicador, persiste el incumplimiento de las
pactados, el supervisor remitird a la Regional de Aseguramiento en
comespondiente (informes, actas de acciones de mejora, enfre otros) para
contraciual & que haya lugar,

el

=

La informacion que se relaciona z congin
presente medificacién:

uacion, es de caracter entregab

(i DESCR
dos para ¢o

Tists de 'sc:o"s ‘ld‘ewsai‘ud aaitdﬁza
proveedores de servicios médicos.

rismo de accibn, realizard

nte el siguients periodo

e" s, umbrales o rangos
jud No. 3 Iz informacién

framite administrative y

na vez se suscriba la

108-FRO0D
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WODIFICACION 001 AL CONTRATO DE PRESTACION DE
REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD NRQ. 3 IDENTI ¥

“LA PRESTACION DE SERVICIOS DE IMAGENOLOGIA, EXAMENES LIAGNOSTICOS ESPECIALIZADDS, PARA
E LOS USUARIOS Y BENEFICIARIOS BEL SUBSISTEMA DE SALUD DE LA PGLICIA NACIONAL EN LAS UNIDADES
- PRESTADORAS DE SALUD QUINDIO, PERTERECIENTES A LA REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD No 3"

£31.408.3508, CUYQ OBJETO ES
GARANTIZAR LAS ATENCIONES DI

SERVICIOS N*86-7-20213-25 CELEBRADO ENTRE LA NACION - POLICIA NACIONAL -
FICADA CON NIT 900.335.410-8 ¥ RADIOLOGOS ASOCIADOS S.AS IDENTIFICADA CON MIT

2 -n';‘.i

ista de tecrivlogfas médicas sujetas a contratacion.

-fved completa de provesdores de servicios de salud,.afiliada y registrada en‘el médulo.del.

redes del Registro Especial de Prestadores de Servicios 'de - Salud v $u Ericulacion ‘conl -
los proveedores de tecnologias de salud, asi como-la complementariedad en servicios
tecnologias en salud, de acuerdo con la poblacién

a atender y el lugar de prestacién o

[E}-catalogo de ghia,s _dé spractica chmca aten:
_ objeto contractual y los métodos acordados para su enirege v actualizacion -

y . protocolos’ de “aténcion; de acluerdo con el

~_i{Capacidad instalada y calculo de suficiencia - -

EGUNDA: INHABILIDADES E INCOMPATIBILIDADES - el contrafista declara bajo la’

gravedad, del juramento que no se encuenita en ninguna de las causales de inhabilidad o
‘ n la Constitucién Nacional, en los articulos 8 v 9 de la Ley 80 de 1983 y
demas normas ‘concordantes vigéntes; asi misio, ef ‘caso
desarrollo del mismo, procedera conforme, al articulo 9° de la

incompatibilidad sefialadas e

CLAUSULA TERCERA: PERFECCIONAMIENTO Y EJECUCION — La presente fa MODIFICACION

001 al Corntrato Principal'Na '86-7-20213-25, s entisride perfeccionada y legalizada con la firma de las

partes aprobacion da la

CLAUSH

mismos términos y cond

garantia Unica: T

CUARTA: Lis demas dlausiias del

sido objeto-de ampliacién o aclarsticn en fa’ préserité’ modificacion, -se mantienen vigentes en los

iciones.—— - - -

de sobrevenir alguna de ellas durante el
Lay 80 de 1993,

ato’ principal-No. 86-7-20213-25 que no hayan

8ENE 2026,

/ i
S7onel GlL: GUTIERREZ BOTELLO.... .
- Jefe Regional de aseguramiento en satld N.3
B T “U™ T Firmade digitalmente por Franklin
Garcia
Nombrs de reconocimiento (DN):
@2 i canranklinGarc‘:a,o:Radio!ogus,‘
“ToumCedizg, T T S e
LUEE v esnk ehailEvpeomeraial@cedicat.com, eEC0 T
e N e R 1281423:15-0500 . -
Sefiol FRANKLIN-CARCIAEORZRE 2" - - -
Cedula de ciudadanta Nro: 7.563.013 éxpedida €n Armenia - Quindlo -
" Representante Legal de RADIOLOGOS ASOCIADOS SA.S '
NIT. 891.409.390-8
FUNCIONARIO G ASESOR DEPENDENCIA e T T FARMAL
ELABORADO POR: Analista Grupo contrates CPS. Lina Marcela Aguirre Gorzalez \,;m %)} Q%&
REVISADO PARAFIRMA | ... ... - CPB.Nelson Raul Figuerog - |- 7 R At 570 SENEIES v
POR . .. | AbebadoGmpoCortistes | - TS MR e o bl -
REVISADD PARA FIRMA | . defeGripoContratos | " i Vuliet Liseth Maiin Vargds
REVISADO PARA FIRMA _ o' Area Logish AT T A
o " T o2y | GT. Carilo Andrés Barsn Trilo |,
. ; -Calle'84 Sector Villz Dlimpica, Frente a Expo future
o Teléhno: 31BATIOERLBB07 0 oo 1. <. o Cx
Deris.rase3-goo@policia.gov.os N
T wwwpeolida gov.co
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MINISTERIO DE DEFENSA
L POLICIA NACIONAL

DIRECCION DE SANIDAD
REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD NRO 3

Nro, Gs-2026. 001465 / RASES — JEFAT 29.25
Pereira, 29 de enero de 2026

sefior FRANKLIN GARCIA GONZALEZ

Representante |egal RADIOLOGOS ASOCIADOS S, A 5

NIT. 891.409.390-8
Armenia — Quindio

Asunto: nofificacion inicio modificacién 001 contrato Nro. 86-7-20213-25.

Cordial saludo, de manera atenta me -permito informarle que fueron’

perfectionados los tramites de la

Modificacion Nro. 001 del contrato Nro. 86-7-20213-25 cuyo objeto es “LA PRESTACION DE SERVICIOS DE
IMAGENOLOGIA, EXAMENES DIAGNOSTICOS ESPECIALIZADOS, PARA GARANTIZAR LAS
ATENCIONES DE LOS USUARIOS Y BENEFICIARIOS DEL SUBSISTEMA DE SALUD DE LA POLICIA

NACIONAL EN LAS UNIDADES PRESTADORAS DE SALUD QuI
REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD No 3™.

JINDIO, PERTENECIENTES A LA

MODIFICACION 001: MODIFICAR E INCLUIR, algunos aspectos de !as condiciones técnicas del contrato

principal Nro, 86-7-20213-25, en sus anexos 2 y 2.1 CONDICIONES TEC]

ANEXO N°2

ICAS VERIFICABLES. asi:

OTRAS CONDICIONES TECNICAS VERlFfCABLES

MODIFICAR LOS iTEMS:

ATEM:

- CONDICIONES DEL: SERVICIO

Ei_ CONTRA‘FISTA debe garantrzar la respuesta de agendamlentg
horas a la solicitud, cuando se trate de derachos de peticion
desacatos o riesgo de vida; y la programacion debe ser asi:

tigmpo posible.

23 Oportunidad en la prestacion del servicio de Imagenes Diagndsticas: de 1 a 15 dias calendario.

Salvo que requiera preparacion o que por su condicidn médica merite tratamiento inmediafo en &l menor

de oportunidad en Ias sngmentes 24
respuestas a acciones de tutelas,

atencion sera la siguiente:

24 heras,

Oportunidad en [a entrega de resultados de pacientés hospitalarios

tiempo posible.

En caso de que no se oferte una oportunidad mejor por parte del proveedor, el iempo méximo para la
Oportunidad en la prestacion del servicio ambulatorio: de 1 a 15 dias calendario.
Oportunidad en el agendamiento del servicio para pacientes hospitalarios y de urgencias: maximo 7

Oportunidad en la entrega de resultados ambulatorios: de 1 a 15 dias calendario.
'y de urgencias: de 24 a 48 horas.

Salvo que requiera preparacion o.gue por su condicién médica merite tratamiento inmediato en el menor

ATEMS o] v L e “CRITERIO

1 EMPO

1 DIAGNOSTICOS  ESPECIALIZADOS, {radiografias,  eco

por parte del usuario en la entidad contratista.

Oportumdad en ia prestacmn de! servicio de !MAGENOLOGIA _XAMENES |

tomografias), una vez presentada y radicada la autorizacion yla orden medica | habiles.

grafias y | De. ‘1"'.'a' 15 dias

por parte del usuario en la entidad contratista.

Oportunidad en la prestacion del servicio de servicio de IMAGENOLOGIA,
5 EXAMENES DIAGNOSTICOS ESPECIALIZADOS, (radiografias, ecografias y
tomografias), una vez presentada y radicada la autorizacién y la ofden medica

De 1 a 15 dias habiles
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Oportunidad en la prestacion del servicio de IMAGENOLOGIA, EXAMENES
DIAGNOSTICOS  ESPECIALIZADOS, (radiografias,  ecografias. 'y
tomografias), una vez presentada y radicada la autorizacion y la orden medica
por parte del usuario en la entidad contratista. . . R

Dela ‘15dlas -_hébiles

INCLUIR A LOS ANEXOS TECNICOS:

MODELO DE AUDITORIA DE CALIDAD EN SALUD: el Subsistema de Salud de {a Policia Nacional da
aplicacién a un sistema de calidad propio del régimen de excepcion, normado por el Acuerdo Nro. 071 de
2019 “Por el cual se fijan los parémetros para fa integracion, implementacion y mantenimiento de los sistemas
de gestién, en ef Sistema de Salud de las Fuerzas Militares y de fa Policia Nacional”y por la Resolucion Nro.
134 del 10 de mayo de 2021 de la Direccién de Sanidad “Por fa cual se organiza el Sistema de Calidad en Salud
del Subsistema de Salud de la Policia Nacional”.

MODELO DE AUDITORIA DE CUENTAS: como delegatario de la Direccion de Sanidad de la Policia Nacional
para la ordenacion del gasto, Entidad Responsable de Pago-del régimen de excepcion, EL CONTRATANTE dara
aplicacion a las normas expedidas por el Ministerio de Salud y Proteccién Social referentes a la relacion entre
prestadores y pagadores, auditoria de cuentas médicas, Manual Unico de Devoluciones, Glosas y Respuestas
y facturacion electronica de venta en salud; no exigira un proceso de auditoria previo o paso por mallas
validadoras propias, ni el envio previo de la factura como requisito para radicar las facturas de venta en salud.

Acceso a informacién e instalaciones: EL CONTRATISTA se compromete a entregar, cuando le sea requerido,
copia de la Historia Clinica y de las actas de los Comités de Ley en los que se hayan debatido la atencion
prindada a usuarios del Subsistema. L.os requerimientos de esta indole seran programados de acuerdo a un plan
de auditorias definidas una vez se perfeccione el inicio al contrato y que seran notificadas por medio del
supervisor del contrato, con un plan de auditoria orientado a la evaluacién de los indicadores de seguimiento
trimestral podrén ser efectuados durante el plazo de ejecucion del contrato y despues de concluido el mismo,
como parte de procesos judiciales de reclamacién y reparacion. Del mismo modo, debe permitir a los auditores
de calidad y de concurrencia de EL CONTRATANTE, ingreso a sus instalaciones y a los registros de atencion y
de historia clinica, para ejercer |a auditoria de calidad o de concurrencia.

Si bien en los establecimientos de sanidad policial no aplican los requisitos de habilitacion del Sistema General
de Seguridad Social en Salud, estos requisitos & dében ser cumplidos por EL CONTRATISTA.

INCLUIR LOS INDICADORES:

SEGUIMIENTO A LA CALIDAD, GESTION Y RESULTADOS DEL ACUERDO DE VOLUNTADES
(CONTRATO)

Ademéas del cumplimiento a los estandares de calidad exigidos por el Sistemna Obligatorio de Garantia de Calidad
en Salud, se requiere gestion, seguimiento y evaluacion periddica entre EL CONTRATANTE y EL
CONTRATISTA de los siguientes indicadores, cuyo incumplimiento ser4d objeto de seguimiento y requerimiento
de acciones correctivas o plan de mejoramiento:

—= . Indicador Nro 1.1, Nombre Oportunidad de pago (LEY 122 DE 2007 st o

2. Désbripciéh Este indicador busca evaluar el cumplimiento de las obligaciones definidas en cuanto a los
procesos de facturacién y pagos, definidos en la lay 1122 de 2007 enire las partes.

3. Unidad de medida: porcentaje

4. Férmula Numerador: Total facturas validas pagadas dentro 30 dias
Denominador: total facturas validas radicadas en el periodo

5. Periodicidad de medicion trimestral
6. Progresividad de la medicion
7. Tipologia | Gestion
8. Poblacion sobre la cual se efeciuara la medicion N/A
9. Referente técnico del indicador ley 1122 de 2007, Res. 2335/2023 {Minsalud) y la Res. 1886/202 Res.
2284 de 20234,
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10. Meta, umbral o rango esperado

11. Peso porcentual del indicador 4%
entre todos los indicadores de calidad,

gestion v resultado

12. Fecha de creacién 05/01/2026

“Indicador. Nro 2. 1 Nombre Indice de: Conversmn de Servicics Facturados - 000

2 Deécnpcnon Se define técnicamente como un Indicador de Ejecucién Pdesupuestal y Congiliacion de Serwc:os

Su propdsito es asegurar que la facturacion mensual sea un reflejo fiel de

as atenciones realizadas, evitando que

el gasto reportado supere los limites financieros asignados, con el fin de deJ'ectar desviaciones o sobre-ejecuciones

de manera temprana.

3. Unidad de medida: porcenta;e

4, Férmula Numerador: Total servicios | prestados en el mes anterior
Denominador: Total servicios facturados en el mes inmediatamente
) siguiente
5. Periodicidad de medicién . trimestral
6. Progresividad de la medicion”
7. Tipologia | Gestion

8. Poblacion sobre la cual se efectuara la medicion N/A

9. Referente técnico del indicador

10. Meta, umbral o rango esperado

11. Peso porcentual del indicador 5% -
entre todos los indicadores de calidad, -

gestion v resultado

12. Fecha de creacion 05/01/2026

“Indicador Nro 3:11.:Nombré Tasa de Precision. de :Facturacion

2 Descnpcnon Se def ine técnicamente como un Indicador de eficiencia'y
mide ia proporcion del valor de las facturas que son aceptadas por el pagad;
técnicos, legales y de soportes, frente al fotal de la facturacién radicada en

Un indicador de gestién de facturacion correcta es erucial porque mejora el
por glosas, fortalece la transparencia y la confianza entre las entidades, al
minimizan los conflictos y se enfoca la colaboracion, optimiza el ciclo de ing
asegurar que las facturas validas se paguen a tiempo, mientras se identifica

lidad en el proceso de facturacnon que
or, tras cumplir con todos {os requisitos

Ln periodo determinado.

flujo de caja, reduce costos operativos
reducir el nimero de discrepancias, se
resos, y eleva la calidad del servicio, al

3. Unidad de medida: porcentaje

n y corrigen fallas en los procesos.

4. Formula Numerador: Total facturas sin glosas en el mes
. Denominador: total facturas radicadas en el mismo periodo
5. Periodicidad de medicion trimestral -
6. Progresividad de la medicion
7. Tipologia | Gestion

8. Poblacién sobre la cual se efectuara la medicién N/A

9. Referente técnico del indicador tey 1122 de 2007, Res. 2335/2023
2284 de 20234,

{Minsalud) y la Res. 1886/232 Res.

10. Meta, umbral o rango esperado

11. Peso porcentual del indicador | 5%
entre todos los indicadores de calidad,

gestion y resultado

12. Fecha de creacion 05/01/2026

~ . Indicador Nro 4. 1. Nombre Proporcion de safisfaccion global.
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2. Deseripeion Es un indicador clave de calidad que mide el porcentaje de usuarios que reportan estar satisfechos
con la totalidad de'la atencién recibida en una institucion de salud, evaluando aspectos como la calidad del servicio,
la comunicacion; 1a accesibilidad y la empatia-del personal, a través de encuestas apllcadas a pamentes

3. Unidad de medida; porcentaje

4. Formula Numerador: Nimero de usuarios que' respondieron muy buena 0 buena
a la pregunta ;como calificaria su experiencia global respecto a los
servicios de salud que ha recibido?

Denominador: Niimero de usuarios que respondieron la pregunta

5. Periodicidad de medicion .. { mensual
8. Progresividad de la medicién
7. Tipologia | Calidad
| 8. Poblacion sobre la cual se efectuara la medicién N/A
9. Referente técnico del indicador | Resolucién 256 de 2018, Res 1446 de 20086

10. Meta, umbral 0 rango esperado

11. Peso porcentual de! indicador 17%
entre todos los indicadores de calidad,
gestion y resultado

12. Fecha de creacion 05/01/2026

~Indicador Nro. 7. 1. Nombre Oportunidad Tiempo profiedic de espera para 1a toma de ecografias -

2 Descrnpc:on

3. Unidad de medida: Dlas

4. Férmula Numerador: Sumatoria de la diferencia de los dias calendario entre la
fecha en la que se e realiza la toma del servicio y la fecha en la cual €]
usuario la solicifo.

Denominador: fotal citas del servicio asignadas en el periodo de tiempo.

5. Periodicidad de medicidn . - | ‘Mensual

8. Progresividad de la medicién

7. Tipologia | Calidad

8. Poblaci6n sobre la cual se efectuara la medicion Usuarios del subsisterna de salud de la Policia Nacional

9. Referente técnico del indicador Ley 1438/2011, Decreto ley 019 de 2012, res 1552, Res 4678, Res 256
de 2018

10. Meta, umbral o rango esperado

11. Peso porcentual del indicador 17%
entre todos los indicadores de calidad,
gestién y resultado

12. Fecha de creacion 05/01/2026

& e espera para 1a foma de Imagencs

dlagnost;cas

2 . Desc'ﬁpciér{

3. Unidad de medida; Dlas

4. Férmula- o Numerador: Sumatoria de la diferencia de los dias calendario entre la
fecha en la que se le realiza la toma del servicio y la fecha en la cual el
usuario la solicito.

Denominador: fotal citas del servicio asignadas en el periodo de fiempo.

5. Periodicidad de medicion Mensuat
6. Progresividad de la medicion
7. Tipologia _ | Calidad -
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8. Poblacién sobre la cual se efectuara ia medicion Usuarios del subsistem

a de salud de la Policia Nacional

9. Referente técnico del indicador Ley 1438/2011, Decreto ley 019 d
de 2016

g 2012, res 1552, Res 4678, Res 256

10. Meta, umbral o rango esperado

11. Peso porcentual del indicador 10%
entre todos los indicadores de cal:dad

| gestion y resultado -~

12. Fecha de creacion 05/01/2026

il omplemeniz

‘servicio'de apoy -d:agnostlco y:

2 Descnpcnon Es un estlmacfor de las caidas de pacnentes en Apoyo D[agr
en un mes de seguimiento.

Gstico y Comp!ementaoson Terapeut:ca

3. Unidad de medida: Por 1000 personas atendidas en Apoyo Diagndstico y

Complementacidn Terapéutica

4. Formula Numerador: Ndmero total de paci
Apoyo Diagnéstico y Complement
en el periodo

Denominador: Total de personas

diagnostico y compiementaczon fe

entes atendidos en el servicio de
acion Terapéutica que sufren caidas.

atendidas en el ser\ncm de apoyo
rapéutica. ..

5. Peripdicidad de medicion Mensual
8. Progresividad de la medicién
7. Tipologia | Calidad

8. Poblacion sobre la cual se efectuara la medicién Usuarios del subsistems

i de salud de la Policia Nacional

9. Referente técnico del indicador Resolucion 2003 de 2014, y dema
RN Seguridad de Paciente, Practica $
prevencion y reduccion de [a frecu

s disposiciones vigentes. Politica de
egura: practicas seguras en
encia de caidas en Pacientes.

10. Meta, umbral 0 rango esperado

11. Peso porcentual del indicador 6%
entre todos los indicadores de calidad,

gestion y resultado

12. Fecha de creacion 05/01/2026

Pfog'o'reién'dé eventos ad
agnosticoy. Compleme

acion Terapé

2 Descnpczon Expresa ei nimero de eventos adversos de farmacovigilan
atencion en Apoyo Diagndstico y Complementacién Terapéutica;

cia tecnowg;lanc::a relac:onados con ia

3. Unidad de medida: Porcentaje

4. Formula

Complementacion Terapéutica. D

Numerador: Nimero de eventos g
farmacovigilancia o tecnovigilancia

dversos relacionados con
‘en el servicio de Apoyo Diagnéstico y

ejnominador: Total de personas
atendidas en el servicio de apoyo ¢

liagndstico y complementacion

terapéutica.
5. Periodicidad de medicion Mensual
6. Progresividad de la medicion
7. Tipologia | Calidad

8. Poblacién sobre la cual se efectuara la medicién Usuarios del subsistema

de salud de la Policia Nacional

9. Referente técnico del indicador

y otras disposiciones vigentes.

Resolucion 2003 de 2014 y demés
seguridad de paciente. Practicas S

disposiciones vigentes. Politica de
eguras: uso seguro de medicamentos
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10. Meta, umbral o rango esperado .-

11. Peso porcentual del indicador 6%
entre todos los indicadores de calidad,
gestion y resultado

12. Fecha de creacion 05/01/2026

q _dlce de cumplimiento de revision rotocolos de-‘ ]
G : : " trabajo interno de la entidad ; L i
2 Descrtpc:on Un Indice de Cumphmlento de Revision de Protocolos mide que tan bien una IPS revisa y
actualiza sus procedimientos (protocclos) segun su plan intemno, siendo clave para asegurar
calidad, sequridad del paciente, cumplimiento normativo y optimizacion de recursos, pemmitiendo identificar
brechas y mejorar continuamente la atencion en salud, en linea con sistemas como el PAMEC 0 SOGCS en
Colombia. Al interior de las organizaciones contribuye a identifica areas donde los protocolos son obsoletos o
no se cumplen, previniendo fallos, fomenta la evaluacién sistematica, clave para el PAMEC vy Ia calidad total.

3. Unidad de medida: Porcentaje

4. Férmula Numerador: Numero de protocolos revisados en el periodo.
Denominador: Total de protocolos programados para el periodo *
100

5. Periodicidad de medicidn Trimestral

6. Progresividad de la medicidn

7. Tipologia | Estructura

8. Poblacién sobre la cual se efectuara la medicion Usuarios del subsistema de salud de la Policia Nacional

9. Referente técnico del indicador Resolucidn 3100 de 2019 (Habilitacidn de servicios),
complementada por el Decreto 1072 de 2015 (SG-SST) y Ley 1751
de 2015.

10. Meta, umbral o rango esperado

11. Peso porcentual del indicador 6%
entre todos los indicadores de calidad,
|_gestion y resultado

12. Fecha de creacién 05/01/2026

‘Nombre Cumplimiento de estandares de

- ‘atencion de acuerdo al plan de trabajo interno
2 Descr:pcwn Mlcie gué tanfo los servicios de salud siguen el cronograma def nldo para Ia evaluacuon de Ios
protocolos de atencion basados en evidencia cientifica; crucial para estandarizar calidad, mejorar restltados clinicos
(seguridad, efectividad), optimizar recursos y alinear la atencion con el plan de mejoramiento de la entidad (PAMEQC),
aportando valor al cerrar brechas entre lo esperado y lo real, enfocandose en el paciente y promoviendo la mejora
continua. Proporciona datos concretos para identificar causas de fallas y focalizar capacitaciones o cambios en
procesos.

3. Unidad de medida: Porcentaje

4. Farmula Numerador: Numero de items cumplidos dentro de la lista de verificacion
en el periodo. Penominador:
{NdOmero total de items validados en el periodo) X100%

5. Periodicidad de medicidn Trimestral

6. Progresividad de la medicién

7. Tipologia | Proceso

8. Poblacion sobre [a cual se efectuara la medicién Usuarios del subsistema de salud de la Policia Nacional

9. Referente t&cnico del indicador Resolucion 3100 de 2019 (Habilitacion de servicios), complementada por
el Decreto 1072 de 2015 (8G-88T) y Ley 1751 de 2015
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10..Meta, umbral o rango esperado

11. Peso porcentual del indicador 5%
entre todos los indicadores de calidad,

gestién y resuitado

12. Fecha de creacion 05/01/2026

una entidad de salud ejecuta su plan interno, siendo crucial para medir
el desempefo del personal, asegurar el bienestar laboral, v cumplir con no

ambiente de frabajo saludable. La formacidén continia asegira que el g
pretocolos médicos, 1o que reduce riesgos de errores y mejora la seguridad

2. Déscribcién Evalda, mediante datos cﬁanﬁﬁéébles(como porcentajes de

la mejora continua y una mejor atencion al paciente, alineando recursos con

asistencia o satisfaceion), qué tan bien
la eficacia -de la capacitacion, mejorar
rmativas como el SG-SST, permitiendo
ohjetivos estratégicos y fomentando un
ersonal de salud esté actualizado en
del paciente,

3. Unidad de medida: Porcentaje

Numerador: Numero de actividad
programadas en el periodo.
Denominador: (NOmero total de g

4. Formula

ejecutadas en el periodo) X100% | .

es de formacion y bienestar

ctividades de formacién y bienestar

5. Periodicidad de medicion Trimestral
8. Progresividad de la medicion
7. Tipologia | Estructura

8. Poblacion sobre la cual se efectuara la medicion Usuarios del subsistema de salud de la Policia Nacional

9. Referente técnico del indicador

Resolucién 3100 de 2019 (Habilitg

cion de servicios), complementada por

10. Meta, umbral o rango esperado

el Decreto 1072 de 2015 (SG—SST_

Y v Ley 1751 de 2015

11. Peso porcentual del indicador
entre todos los indicadores de calidad,
gestion y resultado’

S%

12. Fecha de creacion 05/01/2026

: Nombre Indicador de actualizac n tecnolbgica de

2.'Déscriﬁcféh é\}a.l.ﬂa el grado en QUé .ljh.a e.nt'idad de' salud incbrpora yu
eficiencia y resultados (ej: % de historias clinicas digitalizadas, tiempo de
software, compra equipos). Su importancia radica en asegurar la compet

institucion para tomar decisiones informadas sobre inversion tecnolégica.

t|:

es

atencién al paciente, optimizacion de procesos y cumplimiento normatj

hza tecnoiogla para mejorar Ia cahdad
pera reducido con TICs, actualizacidn
lthIdad sostenibilidad, mejora de Ia

ivo, alineandose con la estrategia de la

3. Unidad de medida: Porcentaje

4. Férmula
por medio de TICs en el periodo. .

Numerador: Nimero de equipos ¢

Denominador: meta adquisicion o

) tecnologia, actualizaciones o mejoras

actualizacion de tecnologia) *100

8. Periodicidad de medicién Trimestral
8. Progresividad de la medicion
7. Tipologia T Estructura

8. Poblacién sobre la cuai se efectuara la medicion Usuaraos del subsmtema

de salud de Ia Policia Nacional

9. Referente técnico del indicador Ley 100 de 1993 (Sistema de Gars
de Calidad en Salud (PNCS) 2025
2014 (Sistema Unico de Acreditacit
Tecnologia) y la Resolucion 1557 ¢

ntia de Calidad), la Politica Nacional
2035, la Resolucidon 2082 de
on, con su eje de Gestidn de
de 2023 (sobre el Plan de Gestion de
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continua, donde la medicion de la tecnologia es fundamental para la
acreditacion y la gestion del riesgo. Resolucion 3100 de
2019 (Habilitacion de servicios y Ley 1751 de 2015

10. Meta, umbral o rango esperado

11. Peso porcentual del indicador - - 7%
entre todos los indicadores de calidad, :
gestién 'y resultado
12, Fecha de creacion 05/01/2026

2. Descripcién Evalla la métrica de aprendizaje que cuantifica el porcentaje de profesionales gque han alcanzado los
conocimientos y competencias necesarios para aplicar las recomendaciones clinicas de manera segura y efectiva.
l.a evaluacion asegura que el personal comprende las nuevas evidencias cientificas y los protocolos actualizados,
minimizando el riesgo de errores médicos por desactualizacién. Disminuye la Variabilidad Clinica, al estandarizar el
conocimiento mediante la aprobacién masiva, se logra que los pacientes reciban tratamientos uniformes basados
en la mejor evidencia disponible, lo cual mejora la calidad de la atencidn

3. Unidad de medida; Porcentaje

4. Férmula Numerador; Nimero de colaboradores que aprueban las evaluaciones
con mas del 90% de calificacion

Denominador: (Total de colaboradores que realizan las evaluaciones) *

100
5. Periodicidad- de medicidn . Trimestral
6. Progresividad de la medicién
7. Tipologia- . | Estructura
8. Pobilacion sobre 1a cual se efectuara ia medicién Usuarios del subsistema de salud de la Policia Nacional
9. Referente técnico del indicador Resolucién 2003 de 2014 que exige su adopcion y aplicacion por parte

de los prestadores, vy la Ley 1751 de 2015 (Ley Estatutaria de Salud),
que consagra el derecho fundamental a la salud y exige la atencion
basada en evidencia cientifica, promoviendo la implementacidn de estas
guias. También se menciona la Resolucidn 1442 de 2013 para |a revisién
y actualizacidén de GPCs, y la Guia Metodoldgica del Ministerio de

Salud para su desarrollo, fodas convergiendo en la obligatoriedad de
calidad y evidencia en la atencién en salud. Resolucién 3100 de 2019,

10. Meta, umbral o rango esperado

11. Peso porcentual del indicador 7%

entre todos los indicadores de calidad,
“gestion y resultado

12. Fecha de creacion 05/01/2026

INDICADORES DE REPORTE MENSUAL {Reporte resolucion 256 de 2016)
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Numerador: Ndmero de usuarios que respondieron
muy buena o buena a la pregunta ;como calificaria
- Proporcion de su exper:enc:a global respecto a losr ser\ncsos de - -
Calidad satisfaccién giobal - salud que ha recibido?
Denominador; NUumero de usuarios que
respondieron la pregunta
Numerador: Sumatoria de la diferencia de los dias
Oportunidad Tiempo calendario entre la fecha en la que se le realiza la
Calidad promedio de espera toma del servicio y la fecha en la cual el usuario la
para la toma de solicio.
ecografias Denominador: totai citas del servicio asignadas en
el periodo de tiempo.
Numerador: Sumatoria de la diferencia de los dias
: Oportunidad Tiempo calendario entre la fecha en la que se le realiza la
Cali d'.a d promedio de espera toma del servicio y la fecha enla cual el usuariolai’
para la toma de solicito.
imagenes diagnosticas | Denominador; total citas del servicio asignadas en
el periodo de tiempo.
Numerador: Nimero total de pacientes atendidos
Tasa de caidas en el en el servicio de Apoyo Diagnosticoly
servicio en el servicio de | Complementacion Terapéutica que sufren caidas en
Catidad apoyo diagndstico y el periodo.
complementacion Denominador: Total de personas atendidas en el
terapéutica servicio de apoyo diagnéstico y complementacion
terapéutica. [
Proporcion de eventos Numerador: Nimero de eventos adversos
_ adversos relacionados . i ; L
Calidad/ con la atencion en reiac:ona_c%o.s con farmacqwglignqa 0 tecnovigilancia
Seguridad | Apoyo Diagnostico y en el serviclo d_e'Apoyo Qsagnostlco y
Complementacion Comp‘l_ementacson Terapeutlca. erommador: Total
Terapéutica dg personas atendidas en ells_;erwcm de apoyo
diagnostico y complementacion terapéutica.

INDICADORES DE REPORTE TRIMESTRAL (SEGUIMIENTO CONJUNTO PROGRAMADO MEDIANTE
AUDITORIA) o -

umerador: Total facturas validas pagadas
dentro 30 dias ' :
Gestitn Oportunidad de pago Der_'iommador: tota_l facturas validas
radicadas en el periodo
) Numerador: Total servicios pr'eStados enel
Gestion Indice de Conversidn de mes anterior :
Servicios Facturados Dencminador: Total servidios facturados en -
el mes inmediatamente siguiente
Numerador: Total facturas sin glosas en el
mes
Gestion Tasa de Precisién de Denominador: total facturas radicadas en el
Facturacion mismo periodo
10S - OF — 0001 Paginza 9 de 1 Aprobacion: 02/08/2023
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Indice de cumplimiento de | Numerador: Numero de protocolos revisados
revision protocolos de acuerdo al | en el periodo.’

Estruc;ft'u:_ra plan de trabajo intefno de’la ..j Denominador: Total de protocoios
" entidad . programados para el periodo * 100
Cumplimiento de estandares de’
- | en auditorias adherencia a ]
Proceso - | protocolos de atencion acuerdo | Numerador: Numero de estandares B
: | al plan de trabajo interno de la | cumplidos dentro de la lista de verificacion en
entidad el periodo.
Denominador: (Numero total de estandares
validados en el periodo) X100%
. Not{n%redCu?pl;miemq de Numerador: Numero de actividades de
g Oeirs - | CUVIGaGes ae formacion y formacién y bienestar programadas en el
Estructura bienestar de acuerdo al plan de | periodo. y Prog
trabajo interno de la entidad Denominador: (Niimero total de actividades
de formacion y bienestar ejecutadas en el
periodo) X100%

Numerador: Nimero de equipos o tecnologia,

L actualizaciones 0 mejoras por medio de TICs
Iindicador de actualizacidn en el periodo.

Estructura | tecnolégica de acuerdo al plan Denominador: meta adquisicién o
de trabajo intemno de la entidad | actualizacion de tecnologia) *100

Numerador: Nomero de colaboradores que

aprueban las evaluaciones con mas del 80%
de calificacion

Denominador: (Total de colaboradores que
realizan las evaluaciones) * 100

Aprobacién del personal en
evaluaciones de capacitaciones

Estructura .
-84%-80%

PARAGRAFO 1 : En caso de presentarse everitos imprevisibles, fuerza mayor o caso fortuito que afecten la
prestacion de los servicios o tecnologias en salud, asi como el cumplimientoe de los indicadores pactados, el
contratista deberé notificar por escrito al supervisor del contrato y a la Regional de Aseguramiento en Salud No.
3, con el fin de adelantar los ajustes y modificaciones contractuales que correspondan, de conformldad con lo
dispuesto en el articulo 2.5.3.4.3.1 del Decreto 441 de 2022.

El'canal electrénico dispuesto para la notificacion de novedades o el envio de la informacion necesaria para la
revision . de los indicadores es: dequi.upres@policia.gov.co y con copia al correo del supervisor
karen.re'strer303949@correo.poiicia.qov.co.

PARAGRAFO 2: En caso de que se presenten eventos NO imprevisibles que afecten el cumplimiento de las
metas, umbrales o rangos esperados, el supervisor, como primer mecanismo de accion, realizara una reunion
con el contratista con el fin de establecer un plan de mejora. Si, durante el siguiente periodo de medicion o
revision del indicador, persiste el incumplimiento de las metas, umbrales o rangos pactados, el supervisor remitira
a la Regional de Aseguramiento en Salud No. 3 la informacion correspondiente (informes, actas de acciones de
mejora, entre otros) para el tramite administrativo y contractual a que haya lugar.

La informacion que se relaciona a continuacion, es de carécter entregable una vez se suscriba la presente
madificacién:

' Lista de servicios de salud autorizados para contratacion, segun los convenios celebrados con proveedores|
de servicios médicos.
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2 Lista de tecnologias médicas sujetas a coniratacion.

Especial de Prestadores de Servicios de Salud y su articulacion con

Red completa de proveedores de servicios de salud, afiliada y registrada en el modulo de redes del Registro

os proveedores de tecnologias de salud,

métodos acordados para su entrega y actualizacion

3 asi como la complementariedad en servicios y tecnologias en salud, de acuerdo con la poblacion a atender
el lugar de prestacién o provisién.
4 El catalogo de guias de practica clinica y protocolos de atencién, de acuerdo con el objeto contractual y los

Capacidad instalada y calculo de suficiencia

En consecuencia, a partir de la fecha del presente documento puede dar in

icio a Ja MODIFICACION 001, dando

continuidad con la prestacién del servicio objeto del contrato, teniendo en cienta que continuaran vigentes en los

mismos términos y condiciones las clausulas estipuladas deniro del mismo.

Atentamente,

Teniente coronel GILBERTO GUTIERREZ BOTELLO
Jefe Regional de Aseguramiento en Salud Nro. 3

]
Vo Mﬂ.m

i e tlo, ,
Elaberd: CPS LINA MARCE UIR| ZALEZ Revisdis]. YULIETH LISETH MARIN VARGAS

Analista Grupo de Contratos S Nro.3 Jefe Grupe Contratos RASES Nro.3

Calle 94 Avenida Villa Olimpica Frente a Expofuture
Teléfone: 3164770 ext.B307
deris.rase3-gco@policia.gov.co
www.policia.qov.co

INFORMACION PUBLICA
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MINISTERIO DE DEFENSA NACIONAL

POLICIA NACIONAL
# DIRECCION DE SANIDAD
REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD N°3

No 6s-2026- OOA4AE6

Pereira, 29 de enero de 2026

{ RASES 3 -GRUCO 29.25

Sefiora

intendente KAREN ALEJANDRA RESTREPOQ GOMEZ
supervisora del contrato 86-7-20213-25 -

Armenia — Quindio

Asunto: notificacion inicio supervision modificacion 001 contrato Nro. 86-7-20

En cumplimiento de la Resolucion No. 00080 del 15/01/2018, por la cual s
inventores, supervisores y coordinadores de los contratos y/o convenios en|
informarle como SUPERVISOR de la Modificacion Nro. 001 del contrato Nr
“LA  PRESTACION DE SERVICIOS DE IMAGENOLOGIA, FE
ESPECIALIZADOS, PARA GARANTIZAR LAS ATENCIONES DE LOS USU
SUBSISTEMA DE SALUD DE LA POLICIA NACIONAL EN LAS UNIDADE

MODIFICACION 001: MODIFICAR E INCLUIR, aigunos aspectos de las ¢
principal Nro. 86-7-20213-25, en sus anexos 2 y 2.1 CONDICIONES TECNIC

ANEXO N°2
OTRAS CONDICIONES TECNICAS VERIFICAB

MODIFICAR LOS {TEMS:

1213-25.

e reglamenta la actividad de los

la Policia Nacional, me permito

0. 86-7-20213-25 cuyo objeto es
=XAMENES DIAGNOSTICOS
IARIOS Y BENEFICIARIOS DEL
-S PRESTADORAS DE SALUD
QUINDIO, PERTENECIENTES A LA REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN

SALUD No 3”.

ondiciones técnicas del confrato
AS VERIFICABLES. asi:

LES

ATEM: e ' CONDICIONES. DEL SERVICIO K s G
EL CONTRA‘E‘ISTA debe garantlzar la respuesta de agendamiento de opoﬂumcfad en Ias sagwentes
24 horas a la solicitud, cuando s trate de derechos de peticidn o respuestas a acciones de tutelas,
desacatos o riesgo de vida; y la programacion debe ser asi:

23 Oportunidad en la prestacion del servicio de Imagenes Diagnésticas: de 1 a 15 dias calendario.
Salvo que requiera preparacion o que por su condicién médica mefite tratamiento inmediato en el
menor tiempo posible.

En caso de que ne se oferte una oportunidad mejor por parte def proveedor, el iempo maximo para
la atencién sera la siguiente:

Cportunidad en'la prestacion del servicio ambulatorio: de 1 a 15 dias calendario.

Oportunidad en el agendamiento del servicio para pacientes hospitalarios y de urgencias: maximo 7
horas.

24 Oportunidad en la entrega de resultados ambulatorios: de 1 a 15 dias calendario.

Oportunidad en la entrega de resultados de pacientes hospitalarigs y de urgencias: de 24 a 48
horas.
Salvo que requiera preparacion o que por su condicién médica merite tratamiento inmediato en el
menor tiempo posible. N,
ITEMS L i JCRITERIO: T S TIEMPO. o
Oportunidad en Ea prestacmn del servicio de IMAGENQLOGIA,
1 EXAMENES  DIAGNOSTICOS  ESPECIALIZADOS, (radiografias, | De 1 a 15 dias
ecografias y tomografias), una vez presentada y radicada la autorizacién y | habiles.
la orden medica por parte del usuario en la entidad contratista.
Oportumdad en la prestacion del servicio de servicio de IMAGENGOLOGIA,
2 EXAMENES DIAGNOSTICOS ESPECIALIZADOS, (radiografias, | De 1 a 15 dias
ecografias y tomografias), una vez preseﬂtada y radicada la autorizacién y | habiles
la orden medica por parte del usuario en la entidad contratista. Z
3 Oportunidad en Ia prestacion del servicio de IMAGENGLOGIA, [De 1 a 15 dias
EXAMENES DIAGNOSTICOS ESPECIALIZADOS, {radiografias, | habiles
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ecografias y tomografias), una vez presen{ada Y radicada la autorizacfén y
la orden medica por parte del usuario en la entidad contratista.

INCLUIR A LOS ANEXOS TECNICOS:

MODELO DE AUDITORIA DE CALIDAD EN SALUD: el Subsistema de Salud de la Policia Nacional da
aplicacion a un sistema de calidad propio del régimen.de excepcién, normado por &t Acuerdo Nro. 071 de
2019 “Por el cual se fijan los pardmetros para fa integracién, implementacién y mantenimiento de los sistemas
de gestion, en el Sistema de Salud de las Fuerzas Militares y de fa Policia Macionaf”y por la Resolucién Nro.
134 del 10 de mayo de 2021 de la Direccion de Sanidad “Por la cual se organiza el Sistema de Calidad en
Salud del Subsisterna de Salud de la Policia Nacional”

MODELO DE AUDITORIA DE CUENTAS: como delegatario de la Direccion de Sanidad de la Policia Nacional
para la ordenacion del gasto, Entidad Responsable de Pago del régimen de excepcion, EL CONTRATANTE
dara aplicacion a las normas expedidas por el Ministerioc de Salud y Proteccion Social referentes a la relacion
entre prestadores y pagadores, auditoria de cuentas médicas, Manual Unico de Devoluciones, Glosas ¥
Respuestas y facturacion electrénica de venta en salud: no exigira un proceso de auditoria previo o paso por
mallas validadoras propias, ni et envio previo de la factura como requisito para radicar las facturas de venta en
salud.

Acceso a informacién e instalaciones: EL CONTRATISTA se compromete a entregar, cuando le sea
requerido, copia de la Historia Clinica y de las actas de los Comités de Ley en los que se hayan debatido Ia
atencion brindada a usuarios del Subsistema. Los requerimientos de esta indole seran programados de
acuerdo a un plan de auditorias definidas una vez se perfeccione ¢l inicio al contrato y que seran notificadas
por medio del supervisor del contrato, con un plan de auditoria orientade a la evaluacion de los indicadores de
seguimiento trimestral podran ser efectuados durante el plazo de ejecucién del contrato y después de
concluide el mismo, como parte de procesos judiciales de reclamacion y reparacion. Del mismo modo, debe
permitir a los auditores de calidad y de concurrencia de EL CONTRATANTE, ingreso a sus instalaciones ya
los registros de atencién y de historia clinica, para ejercer la auditoria de calidad ¢ de concurrencia.

Si bien en los establecimientos de sanidad policial no aplican los requisitos de habilitacién del Sistema
General de Seguridad Social en Salud, estos requisitos si deben ser cumplidos por EL CONTRATISTA.

INCLUIR LOS INDICADORES:

SEGUIMIENTO A LA CALIDAD, GESTION Y RESULTADOS DEL ACUERDO DE VOLUNTADES
(CONTRATO)

Ademas del cumplimiento a los estandares de calidad exigidos por e! Sistema Obligatorio de Garantia de
Calidad en Salud, se requiere gestion, seguimiento y evaluacién periédica entre EL CONTRATANTE y EL
CONTRATISTA de los siguientes indicadores, cuyo incumplimiento sera objeto de seguimiento y
requerimiento de acciones correctivas o plan de mejoramiento:

ot o Indicador Nro 4. 1. Nombre Oportunidad de pago (LEY' 1122 DE2007) .
2. Descripcion Este indicador busca evaluar ef cumplimiento de las obligaciones definidas en cuanto a lo
rocesos de facturacion y pagos, definidos en la ley 1122 de 2007 entre las partes.
3. Unidad de medida: porcentaje
4. Férmula Numerador: Total facturas validas pagadas dentro 30 dias
Denominador: total facturas validas radicadas en el periodo

5. Pericdicidad de medicidn trimestral

B. Progresividad de la medicion

7. Tipologia | Gestion

8. Poblacion sobre la cual se efectuara la medicién N/A

9. Referente técnico del indicador ley 1122 de 2007, Res. 2335/2023 (Minsalud) y la Res. 1886/202

Res. 2284 de 20234,

10. Meta, umbral o rango esperado

11. Peso porcentual del indicador 4%
entre todos los indicadores de calidad,
gestion y resultado
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12. Fecha de creacion 05/01/2026

~Indicador:Nro 2. 1. Nombredndice de Conversion de Servigi

sios Facturados =

2 Descrtpcson Se define técnicamente como un Indicador de - Ejecucion F
Servicios. Su propodsito es asegurar que la facturacion mensual sea un
realizadas, evitando que el gasto repontado supere los limites financieros as
desviaciones o sobre-gjecuciones de manera temprana.

resupuestal y Concﬂlacwn de
reflejo fiel de las atenciones
ignados, con el fin de detectar

3. Unidad de medida: porcentaje

4. Formula

Numerador; Total
Denominador: Total
inmediatamente siguiente

servicios|

servicios prestados

mes ariterior
en el mes

en el
facturados

5. Periodicidad de medicién | .

trimestral
6. Progresividad de la medtcson
7. Tipologia | Gestion

8. Poblacion sobre ié cual se efectLuara la medicion N/A

9. Referente técnico del indicador

10. Meta, umbral o rango esperado

11. Peso porcentual del indicador
entre todos los indicadores de cahdad
gestion v resultado

5%

12. Fecha de creaciaon 05/01/2026

~Indi¢ador Nro 3.1 Nombre Tasa de Precisioi de Facturacién

un periodo determinado.

'2 Descnpcmn Se define técnicamente como un Indicador de eficiencia y cahdad en el proceso de
facturacion, que mide la proporcion del valor de las facturas que son aceptadas por el pagador, tras
cumplir con todos ios requisitos técnicos, legales y de soportes, frente al total de la facturacion radicada en

Un indicador de gestion de facturacion correcta es crucial porque mejora jal flujo de caja, reduce costos
operativos por glosas, fortalece la transparencia y la confianza enire las enti
discrepancias, se minimizan los conflictos y se enfoca la colaboracion, op
eleva la calidad del servicio, al asegurar que las facturas validas se p
identifican y corrigen fallas en los procesos.

dades, al reducir el ndmero de
timiza el ciclo de ingresos, y
aguen a tiempo, mientras se

3. Unidad de medida: porcentaje
4. Férmula '

Numerador: Total facturas sin glosas en el mes
Denominador: iotal facturas radicagdas en el mismo periodo

5. Periodicidad de medicion trimestral
6. Progresividad dela medicion
7. Tipologia | Gestion

8. Poblacion sobre ka cual se efectuara la medicion N/A

9. Referente técnico del indicador

ley 1122 de 2007, Res. 2335/2023
Res. 2284 de 20234,

Minsalud) y la Res. 1886/202

10. Meta, umbral o rango esperado

11. Peso porcentual del indicador

gestion y resultado

entre todos los indicadores de calidad,

5%

12. Fecha de creacién 05/01/2026

“Indicador Nro:4.:1: Nombré Proporcion. de satisfactioi

aplicadas a pacientes.

30 glol ba

2 Descrlpcmn Es un indicador clave de calidad que mide el porcentaje de usuarios que reportan estar
satisfechos con la totalidad de la atencion recibida en.una institucion de sal
la calidad del servicio, la comunicacién, la accesibilidad y la empatia del pe

ud, evaluando aspectos como
rsonal, a fravés de encuestas

3. Unidad de medida: porcentaje

4. Formula

| Numerador: Nimero de usuarios que respondiercn muy buena o
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buena a la pregunta ;como calificaria su expetiencia global -
respécto alos servicios de salud que ha recibido?

o .Denommador Numero de usuanos que respondleron Ia T

e pregunta - :
5. Periodicidad de medicion - - mensual -
6. Progresividad de la medicion: - s
7. Tipologia | Calidad

8. Poblacién sobre la cual se efectuara la medicion N/A

9. Referente técnico del indicador

__| Resolucién 256 de 2016, Res 1446 de 2006

10. Meta, umbral o rango esperado

11. Peso porcentual del indicador
entre todos los ind;cadores de calidad,
gestion y resuliado :

17%

12. Fecha de creacion 08612025

2. Descripcion

~Indicador Nre. 7: 1 Nombre Ogo inidad Tienipo promedio de espera parala toma de ecografias

3. Unidad de medida; Dsas .

4. Formula

Numerador: Sumatoria de la diferencia de los dias calendario
entre ia fecha en la que se le realiza la toma del servicio y la
fecha en la cual el usuario la solicito.

Denominador: total citas del servicio asignadas en el periodo de
tiempo,

5. Periodicidad de medicion

Mensual .
6. Progresividad de la medicién
7. Tipologia | Calidad

Nacional

8. Pablacion sobre la cual se efectuara la medicion Usuarios del subsistema de salud de {a Policia

9. Referente técnico del indicador

Ley 1438/2011, Decreto ley 019 de 2012, res 1552, Res 4678,
Res 256 de 2016

10. Meta, umbral o rango esperado

11. Peso porcentual del indicador
entre todos los indicadores de calidad,
gestion v resultado

17%

12. Fecha de creacion 05/01/2026

"~ Indicador N

ZNomhre Ogortumdad Tiempo:pron

-

2dio de espera para Ja toma de imagenes .

- diaghosticas -

'2' Deécﬁhcﬁién

3. Unidad de medida; Dias

4. Formula

Numerador: Sumatoria de la diferencia de los dias calendario
entre la fecha en la que se le realiza la toma del senvicio y la

fecha en la cual el usuario la solicito. -

Denominador: total citas del servicio asignadas en el periodo de
tiempo.

5. Periodicidad de medicién Mensual
6. Progresividad de la medicién
7. Tipologia | Calidad

Nacional

8. Poblacion sobre la cual se efectuara la medicion Usuarios del subsistemna de salud de la Palicia

9. Referente técnico del indicador

Ley 1438/2011, Decreto ley 019 de 2012, res 1552, Res 4678,
Res 256 de 2016
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10. Meta, umbral o rango esperado

11. Peso porcentual del indicador 10%
entre todos los indicadores de calidad,

gestion y resultado

12. Fecha de creacion 05:’01/2026

indlcador_ Nro. '

“complementacion terapéutica

Nomhre ? S5 de candas en el serv:cw en el -servwz

dez‘apoyo dtagnosttco y

2 Descrapc:on Es un estlmador de las caidas de pacientes en Apoyo Di
Terapéutica en un mes de seguimiento.

agnostlco y Compiementacron

3. Unidad de medida: Por 1000 personas atendidas en Apoyo Diagnostico y

Cornptementac:on Terapéutica

4. Formula Numerador: Ndmero iotal de pacie
de Apoyo Diagnéstico y Compleme
sufren caidas. en el periodo

apoyo diagndstico y complemeniac

ntes atendidos en el servicio
ntacion Terapéutica que

Deneminador: Total de personas atendidas en el servicio de

6n terapéutica.

5. Periodicidad de medicion Mensual
6. Progresividad de la medicion
7. Tipologia | Calidad

8. Poblacion sobre la cual se efectuara la medicién Usuarios del subsistema
Nacional

de salud de la Policia

9. Referente técnico del indicador Resolucién 2003 de 2014, y demas
Politica de Seguridad de Paciente.
seguras en prevenciony reduccion

Pacientes.

disposiciones vigentes.
Practica Segura: practicas
de la frecuencia de caidas en

10. Meta, umbtal o rango esperado

11. Peso porcentual del indicador
entre todos fos indicadores de calidad,
gestion y resultado

6 %

12. Fecha de creacion 05/01/2026

2 Descripcién Expresa el ntmero de eventos adversos'de farrriacowgafancz
con la atencion en Apoyo Diagnéstico y Complementacion Terapéutica. -

b tecnovigilancia relacnonados

3. Unidad de medida: Porcentaje

4. Formuia

Diagnostico y Complementacién Te
Total de personas atendidas en el s
complementacion terapeuhca

Numerador: Namero de eventos ad
farmacovigitancia o tecnovigilancia en el servicio de Apoyo

versos relacionados con

apéutica. Denominador:
ervicio de apoyo diagnostico y

5. Periodicidad de medicion Mensual
6. Progresividad de la medicion
7. Tipologia | Calidad

Nacional

8. Poblacion sobre la cual se efectuara la medicion Usuarios del subsisterna d

ie salud de la Policia

9. Referente técnico del indicador

Resolucion 2003 de 2014 y demas ¢
Pclitica de seguridad de paciente. P

de medicamentos y ofras disposiciones vigentes.

isposiciones vigentes.
racticas Seguras Uso seguro
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10. Meta,-__umbral 0 rango esperado

11. Peso porcentual del indicador 6%

entre todos los indicadores de calidad,
estién y resulfade

12. Fecha de creacion 05/01/2026

e Shooaeetrabaied : L
2. Descripcién Un Indice de Cumplimiento de Revisién de Protocolos mide qué fan bien una IPS revisa y

actualiza sus procedimientos (protocolos) segin su plan interno, siendo clave para asegurar

calidad, seguridad del paciente, cumplimiento normative y optimizacion de recursos, permitiendo identificar

brechas y mejorar continuamente la atencién en salud, en linea ocon sistemas como

el PAMEC o SOGCS en Colombia. Al interior de las organizaciones contribuye a identifica areas donde los

protocolos son obsoletos o no se cumplen, previniendo fallos, fomenta la evaluacion sistematica, clave

para ef PAMEC y la calidad total.

3. Unidad de medida: Porcentaje

4. Formula Numerador: Numero de protocoles revisades en el periodo.
Denominador: Totai de protocolos programados para el periodo *
B 100
5. Periodicidad de medicién Trimestral
8. Progresividad de la medicion
7. Tipologia | Estructura

8. Poblacién sobre la cual se efectuars la medicion Usuarios del subsistema de salud de Ia Policia
Nacional

9. Referente técnico del indicador Resolucion 3100 de 2019 (Habilitacion de servicios), )
complementada por el Decreto 1072 de 2015 (SG-S8T) y Ley
1751 de 2015.

10. Meta, umbral o rango esperado

11. Peso porcentual:de! indicador 8%
entre todos los'indicadores de calidad,
| gestion y resuitado

12. Fecha de creacion 05/01/2026

2. Descripcion Mide qué tanto los servicios de salud siguen el cronograma definido para la evaluacion de
los protocolos de atencién basados en evidencia cientifica, crucial para estandarizar calidad, mejorar
resultados clinicos (seguridad, efectividad), optimizar recursos y alinear la atencion con el plan de
mejoramiento de la entidad (PAMEC), aportando valor al cerar brechas entre lo esperado y lo real,
enfocandose en el paciente y promoviendo la mejora continua. Proporciona datos concretos para
identificar causas de fallas y focalizar capacitaciones o cambios en procesos.

3. Unidad de medida: Porcentaje

4. Formula Numerador: Numero de items cumplidos dentro de la lista de
verificacion en el periodo.

Denominador: (NUmero total de items validados en el periodo)

X100%
5. Periodicidad de medicion Trimestral
6. Progresividad de ia medicién
7. Tipologia | Proceso

8. Poblacion sobre la cual se efectuara la medicion Usuarios del subsistema de salud de la Policia
Nacional

9. Referente técnico del indicador Resolucion 3100 de 2019 (Habilitacion de servicios),
complementada por el Decreto 1072 de 2015 (SG-SST) y Ley
1751 de 2015

1DS - OF - 0001 Pagina 6 de 11 Aprobacién: 02-08-
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10. Meta, umbral o rango esperado

:84%- 70%

11. Peso porcentual del indicador 5%
entre todos los indicadores de calldad

gestidn y resultado

12. Fecha de creacién 05/01/2026

-i_ﬂdi¢éd'9f"t6"'13' e

2. Descripcion Evalia, mediante datos cuantificables (como porcentajes de
tan bien una-entidad de salud ejecuta su plan interno, siendo crucial
capacitacion, mejorar el desempeno del personal, asegurar el bienestar lab
como el SG-S8T, permitiendo Ia mejora continua y una mejor atencién al pa
objetivos estratégicos y fomentando un ambiente de trabajo saludable. La fg
el personal de salud esté actualizado en protocolos médicos, lo gue reduce
seguridad del paciente.

asistencia o satisfaccion), qué
para medir la eficacia de la
oral, y cumplir con normativas

ciente, alineando recursos con

rmacién continua asegura que
riesgos de errores y mejora la

3. Unidad de medida: Porcentaje

Numerador: Numero de actividade
programadas en &l periodo.

Denominador: (Numero fotal de ac
bienestar ejecutadas en el periodo)

4, Férmula

s de formacion y bienestar

tividades de formacidn y
X100%

5. Periodicidad de medicién Trimestral
6. Progresividad de la medicion
7. Tipologia | Estructura

8. Poblacion sobre [a cual se efectuara ia medicion Usuarios del subsistema
Nacional

de salud de la Policia

Resolucion 3100 de 2019 {Habilitac
complementada por el Decreto 107
1751 de 2015

9. Referente técnico de! indicador

on de servicios),
2 de 2015 (SG-SST) y Ley

10. Meta, umbral o rango esperado

11. Peso porcentual del indicador 5%
entre todos los indicadores de calidad,

gestion y resultado

12. Fecha de creacion 05/01/2026

~Indicador Nro. 14

acuerdo al:plan de trabajo -

sostenibilidad, mejora de la atencién al paciente, optimizacién de
normativo, alineandose con la estrategia de la insfitucion para tomar
inversién tecnologica.

2. Descrlpcxon“e'vélda el grado'en que uha entidad de 'séiud'i'ncorpor'a y utiliza fecnoEogia b'z'ara' méjdrar a
calidad, eficiencia y resultados {(gj: % de historias clinicas digitalizadas, tig
TICs, actualizacion software, compra equipos). Su importancia radica en

mpo de espera reducido con
asegurar la competitividad,
procesos y cumplimiento
decisiones informadas sobre

3. Unidad de medida: Porcentaje

4. Férmula Numerador: Ndmero de equipos o

mejoras por medio de TICs eri el pe

Denominador; meta adqwsmaon a

tecnotogla actuahza(:[ones o]
riodo. .
actualizacion de tecnologia)

*100
5. Periodicidad de medicion Trimestral
6. Progresividad de la medicion
7. Tipologia | Estructura

8. Poblacion sobre la cual se efectuara la med|c10n Usuarlos deE subSIStema
Nacional -

de salud de la Policia

9. Referente técnico del mdlcador

‘ Ley 160 de 1993 (Sisterna de Garar

tia de Calidad), 1a Politica
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Nacional de Calidad en Salud (PNCS) 2025-2035, 1a Resolucion’
2082 de 2014 (Sistema Unico de Acreditacion, con su eje de
Gestion de Tecnologia) y la Resolucién 1557 de 2023 (sobre el
Ptan de Gestion de la"Calidad), que exigen a las ESEs y EPSs
establecer planes de mejora continua, donde la medicion de la
tecnologia es fundamental para la acreditacidn y la gestion del . -
riesgo. Resolucion 3100 de 2019 (Habilitacion de servicios y Ley
1751 de 2015

10. Meta, umbral o rango esperado

84%-80%

11. Peso porcentual del indicador 7%
entre todos los indicadores de calfidad,
gestion y resultado

12. Fecha de creacion 05/01/2026

“Indicador:Nro. 15:1 Nombre aprobaclon del: 'personal-’en:evaluaclones de. capacltaclon

2 Descnpmon Evaiua [a metrlca de aprendlzaje que cuantlf ica el porcentaje de profesmnales que han
alcanzado los conocimientos v competencias necesarios para aplicar las recomendaciones clinicas de
manera segura y efectiva. La evaluacion asegura que el personal comprende las nuevas evidencias
cientificas y los protocolos actualizados, minimizando el riesgo de errores médicos por desactualizacion.
Disminuye la Variabilidad Clinica, al estandarizar ef conocimiento mediante la aprobacion masiva, se logra
que los pacientes reciban tratamientos uniformes basados en la mejor evidencia disponible, o cual mejora
la calidad de la atencién

3. Unidad de medida: Porcentaje

4. Formula Numerador: Nimero de colaboradores que aprueban las
evaluaciones con mas del 90% de calificacion
Denominador: (Total de colaboradores que reslizan las
evaluaciones) * 100

5. Periodiéidad de medicion Trimestral

6. Progresividad de la medicion
7. Tipologia | Estructura

8. Poblac:son sobre !a cual se efectuara la medicién Usuarios del subsistema de salud de la Policia
Nacional :

9. Referente tecmco del indicador Resoiucion 2003 de 2014 que exige su adopcion y aplicacién por
parte de los prestadores, y la Ley 1751 de 2015 (Ley Estatutaria
de Salud), que consagra el derecho fundamental a la salud y
exige la atencidn basada en evidencia cientifica, promoviendo la
implementacién de estas guias. También se menciona

la Resolucidon 1442 de 2013 para la revision y actualizacion de
GPCs, y la Guia Metodoldgica de! Ministerio de Salud para su
desarrollo, todas convergiendo en la obligatoriedad de calidad y
evidencia en la atencidn en salud. Resolucion 3100 de 20189,

10. Meta, umbral o rango esperado

11. Peso porcentual del indicador . 7%
entre todos los indicadores de calidad,
gestion y resultado

12. Fecha de creacidn 05/0112026

INDICADORES DE REPORTE MENSUAL (Reporte resolucién 256 de 2016)
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INDICADORES DE REPORTE TRIMESTRAL (SEGUIMIENTO CONJUNT

AUDITORIA)

Numerador: Numero de usuarios que
respondieron muy buena o buena ala pregunta -
. Proporcién de ¢ como-calificaria su experiencia global respecto a:
Callda_d safisfaccion global -~ :| los servicios de salud gueé ha recibide? .~ . -
Denominador: Nimero de usuarios gue
respondieron la pregunta
Numerador: Sumatoria de la diferencia de los dias
Oportunidad Tiempo calendario entre la fecha en la que se le realiza la
Calidad promedio de espera toma del servicio y ia fecha en fa cual el usuario ia
o para la toma de solicito.
ecografias Denominador: fotal citas del servicio asignadas
en el periodo de tiempo.
Numerador: Sumatoria de la diferencia de los dias
Oportunidad Tiempo calendario entre la fecha en la que se le realiza la-
Calidad - promedioc de espera toma del servicio y la fecha en la cuql el usuario la
idad -
para la toma de solicito.
imagenes diagnosticas | Denominador: total citas del serwc:lc asignadas en
el penodo de tiempo. |
'
Numerador: Numero total de pacientes atendidos -
Tasa de caidas en el en el servicio de Apoyo Diagndstico y
servicio en el servicio Complementacion Terapéutica que sufren caidas
Calidad de apoyo diagnosticoy | en el periodo.
: complementacion Denominador: Total de personas atendidas en el
terapéutica servicio de apoyo diagnoéstice y complementacion
terapéutica.
:cri?rz?s:g??e?:ci ‘;leandtg: Num_erador: Namero de e\{eptos gdversos
Calidad/ con la atencién en relacionados con farmacovigilancia of - o :
. T tecnovigilancia en el servicio de Apoyo Diagnostico
Seguridad | Apoyo Diagnostico y i - . .
o | Complementacion y Complementacién Terapéutica. Denominador:
T N Total de personas atendidas en el sefvicio de
erapéutica R . Y
apoyo diagndstico y complementacién terapéutica.

Gestién Oportunidad de pago

dentro 30 dias

radicadas en el periodo

Numerador: Total facturas v

Denominador: total facturas validas

O PROGRAMADO MEDIANTE

raﬁda's pagadas

Gestién Servicios Facturados

indice de Conversion de

Numerador: Total servicios
mes anterior

Denominador: Total servici
el mes inmediatamente sigu

prestados en-el |

os facturados en’
ente

Tasa de Precisién de

Gestion ..
Facturacién

.jmes

mismo periodo

Numerador: Total facturas =|n glosas en el

Denoﬁnnador totai factura=

radicadaé: enel
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o e indice de‘ci.:m‘plii'h'i"ehto de /| Numerador: Numero de protocolos revisados
~o oL | revision protocolos de acuerdo (| en el periodo. oo
Estructura: . | plan de trabajo interno de la- |- Denominador: Total dé protocolos . .
L R eritidad | programados para‘el periodo ™ 100 -
“| Cumplimiento de estandares de - 'Numerador: Numero de estandares
en auditorias adherencia a cumplidos dentro de Ia lista de verificacién en
Proceso - | protocolos de atencién acuerdo el periodo.
S el plan de trabajo intema de a Denominador: (Nimero total de estandares
.| entidad validados en el periodo) X100%
o . ‘Numerador: Numero de actividades de
Nombre Cumplimiento de formacion y bienestar programadas en el
Estructurg | 2ctividades de formacion y _ periodo.
_ I bienestar de acuerdo al plan de | Denominador: (NOmero total de actividades
B “| trabajo interno de la entidad de formacion y bienestar ejecutadas en e
periodo} X100%
1 Numerador. Numero de equipos o
Indicador de actualizacion tecnologia, actualizaciones o mejoras por
Estructura i tecnoldgica de acuerdo al plan | medio de TiCs en el periodo.
de trabajo interno de la entidad | Denominador: meta adquisicién o
actualizacion de tecnologia) *100
R ;e Numerador: Nimero de colaboradores que
Estructura’ _/e\\;:arﬁit;aggonnegiepﬁ;sp(;r;ailtlazpones aprueban las evaluaciones con més del 90%
. de calificacion
Denominador: (Total de colaboradores que
realizan las evaluaciones) * 100

PARAGRAFO 1 : En caso de presentarse eventos imprevisibles, fuerza mayor o caso fortuito que afecten Ia
prestacidn de los servicios o tecnologias en salud, asi como el cumplimiento de los indicadores pactados, el
contratista debera notificar por escrito al supervisor del contrato y a la Regional de Aseguramiento en Salud
No. 3, con el fin de adelantar los ajustes y modificaciones contractuales que correspondan, de conformidad
con lo dispuesto en el articulo 2.5.3.4.3.1 del Decreto 441 de 2022.

El canal electrénico dispuesto para la notificacion de novedades o el envio de la informacién necesaria para la
revision “de los indicadores es: dequiupres@policia.gov.co y con copia al correo del supervisor
karen.restrepo3949@correc.policia.gov.co.

PARAGRAFO 2: En caso de que se presenten eventos NO imprevisibles que afecten el cumplimiento de las
métas; umbrales o rangos esperados, el supervisor, como primer mecanismo de accion, realizara una reunion
con el contratista con el fin de establecer un plan de mejora. Si, durante el siguiente periodo de medicion o
revision del indicador, persiste el incumplimiento de las metas, umbrales o rangos pactados, el supervisor
remitird & la Regional de Aseguramiento en Salud No. 3 la informacién correspondiente {informes, actas de
acciones de mejora, entre ofros) para el ramite administrativo y contractual a que haya lugar.

La informacion que se relaciona a continuacion, es de caracter entregable una vez se suscriba la presente
modificacion:

Lista de servicios de salud autorizados para cohtratacion, segin los convenios celebrados con
proveedores de servicios médicos.,

2 .. |Lista de tecnologias médicas sujetas a contratacion.

Red completa de proveedores de servicios de salud, afiliada y registrada en el modulo de redes del
Registro Especial de Prestadores de Servicios de Salud y su ariculacion con los proveedores del

3 tecnologias de salud, asi como la complementariedad en servicios y tecnologias en salud, del
lacuerdo con la poblacién a atender y el lugar de prestacidn o provision.
1D5 — OF — 0001 Pagina 10 de 11 Aprobacidon: 02-08-
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4 El catalogo de guias de practica clinica y protocolos de atencién, de acuerdo con ei objeto
contractual y los métodos acordados para su entrega y actualizacion
5 Capacidad instalada y calculo de suficiencia

En consecuencia, a partir de la fecha del presente documento puede dar
dando continuidad con la prestacién del servicio objeto del confrato, tenie
vigentes en los mismos terminos y condiciones las clausulas estipuladas dent

nicio a la MODIFICACION 001,

ndo en cuenta que continuaran
ro del mismo.

Ademds, cabe resaltar que la supervisién debera tener en_cuenta para dar cumplimiento a sus

funciones, los articulos 82, 83 v 84 de la ley 1474 de 2011, asi como

as_directrices emitidas por el

Instituto para llevar a cabo debida forma esta designacién. Como encar

gado de ejercer la supervisién

y de acuerdo con lo establecido en el contrato, debera velar entre of

ros, porgue el CONTRATISTA

cumpla con las obligaciones relacionadas con la ejecucion del contrato y

certificar ¢l cumplimiento o no_del objeto del contractual para el respe

tendra la obligacién de comunicar por escrito oportunamente. cualquier

y en especial con [a funcion de

ctivo pago (cuando apligue) y

irreqularidad gue se presente

en la ejecucidn del contrato, al Ordenador del Gasto.

NOTA 1: Se reitera que los informes de seguimiento, deben ser presentadd
primeros cinco (5) dias de cada mes y durante la ejecucion del contrato en e

visién empresarial, asi mismo se debe realizar su publicacién en el SECOP 1i|

con &l fin de dar cumplimiento al Articulo 2.1.1.2.1.8. del Decreto 1081 de 2
(... )Publicacién de fa efecucion de contratos. Para efectos del cumplimiento
literal g} del articujo 11 de fa Ley 1712 de 2014, relativa a la informacion sol
sujeto obligado debe publicar las aprobaciones, autorizaciones, requerimien

s de forma fisica dentro de los
formate establecido en la suite
mddulo de gestién contractual,
015, que establece lo siguiente:
de la obligacion contenida en el
bre la gjecucion de contratos, el
fos o informes del supervisor o

del interventor, que prueben fa ejecucion del contrato (...)". Para el caso de las érdenes de compra, se debera

coordinar la publicacion con el Area de Contratacion. Informe que debera se
SECOP 1l con plazo maximo tres (03) dias después de emitido el inforn

r publicado en la plataforma

cuando el contrato se ejecute en su totalidad o se termine anticipadame

de supervision final junto con la EVALUACION Y REEVALUACION DE £

ne de supervision; asi mismo
nte se debe elaborar informe
’ROVEEDORES en el formato

2BS-FR-0066 y proyectar el acta de liguidacion cuando sea e! caso, la

cual también debera quedar

publicada en la plataforma SECOP |l.

NOTA 2: Deberd informar al ordenador del gasto, cuando el contrato se e

ejecucion del confrato, a fin de determinar tramite de adicidn y/o procest

continuidad en la prestacion de los servicios.

Atentamente,

Teniente coronel GILBERTO GUTIERREZIBOTELLO
Jefe Regional de aseguramiento en salud N.3

Elabord: CPS LINA MARC%‘UIF&E (%\}ZALEZ Revi

Analista Grupo de Contratos ES Nro.3

\f

: SL YULIET LISET+ MARIN VA
Jefe Grupo Contratos RASES Nro.3

Calle 94 Avenida Villa Olimpica Frente a Expofuturo
Teléfono: 3164770 ext.8307
deris.rase3-gco@policia.gov.co

www.nelicia.gov.co

INFORMACION PUBLICA
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acuentre en un 50% y un 70%,
0 nuevo y poder garantizar la

(ultioieas

Jefe Area Logistica y Financiers RASES Nro.3

Aprobacion; 02-08-

Revisd: CT. CAMILO ANDRES BARON TRUJILLO



