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POLICIA NACIONAL

Neiva, 12 enero del 2026

REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD No. 2

I ASPECTOS GENERALES DEL ESTUDIO PREVIO.

1. DEFINICION O IDENTIFICACION DE LA NECESIDAD Y ANALISIS DEL SECTOR

11 DESCRIPCION

GENERAL DEL OBJETO cm:n:ggglcn SEGMENTO FAMILIA CLASE PRODUCTO
Servicios de Servicios integrales Servicios de hospitales
85101504 salud de salud Centro de salud psiquidtricos .
Servicios de . . . I Servicio de rehabilitacion para el
. 85122108 salud Practica medica Servicio de rehabilitacion abuso de sustancias.
Servicios de . . Servicios médicos de - Lo
85121607 salud Practica medica - doctores especialistas Servicios de psiquiatras

PRESTACION DE SERVICIOS DE ATENCION INTEGRAL AMBULATORIOS Y
HOSPITALARIOS EN SALUD MENTAL; CONSULTA POR PSIQUIATRIA INFANTIL,
REHABILITACION POR CONSUMO DE SUSTANCIAS PSICOACTIVAS Y DIFERENTES
ADICCIONES PARA LOS USUARIOS DEL SUBSISTEMA DE SALUD DE LA POLICIA
NACIONAL DE LA REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD NO.2.

El presupuesto oficial para el presente proceso de contratacion es la suma de CIEN MILLONES
DE PESOS ($ 100.000.000.00) MAS IVA M/LEGAL para la vigencia 2026 de la siguiente manera:

iTEM RUBROY ' . OPREOR * VALOR TOTAL
YIO | DESAGREGACION UNIDAD DESCRIPCION RECURSO | CANTIDAD ESTIMADO ESTIMADO
LOTE .|  PRESUPUESTAL . INLCUIDO VA INLCUIDO WA,
PRESTACION  SERVICIO  DE ’
1.2 VALOR RASESNo. | TRATAMIENTO INTEGRAL EN
[ 2LOTEl | REHABILITACION A PROBLEMAS $67.000.000.00 $67.000.000.00
ESTIMADO HuiLA DE  COMPORTAMIENTO Y
TRASTORNOS DEBIDO AL USO
YI0 o DE TANC!,
02-02-02-009-03 PSICORCTIRS Ao ® 1
1 RASES No. | BENEF|ICIARIOS " DEL !
2 2L0TENl | SUBSISTEMA DE SALUD DE LA $33.000.000.00 $33.000.000.00
CAQUETA | poLiclA NACIONAL DE LA
REGIONAL DE ASEGURAMIENTO
EN SALUD No. 2. .
. VALOR TOTAL ESTIMADO | $100.000.000.00
Plan Anual de Adquisiciones No. 031 de fecha 12-02-2026 ‘
Recursos: 16 .
Rubro presupuestal 02-02-02-009-03 SERVICIOS DE SALUD HUMANA
Programa: “O” Atencién Salud N
{ Descripcion: Servicios de.salud ’
Valor de suma de CIEN MILLONES DE PESOS ($ 100.000.000.00) MAS IVA M/LEGAL,
distribuidos asi; - ‘ :
1.3 CERTIFICACION :

PLAN ANUAL DE
ADQUISICIONES,
GASTOS DE
FUNCIONAMIENTO Y/O
INVERSION Y/O
VIGENCIAS FUTURAS.

No. | Fecha Ng;):l'agge Unidad Recurso Descripcion Cantidad Valor unitario Valor total
; RASES No.2 LOTE
! 03-02- ot | HUILA 1 Servicios de Salud mental y 1 $67.000.000.00 | $67.000.000.00
2026 RASES No.2 LOTE rehabilitacién a consumo de SPA
2 S ato 1 $33.000.000.00 | $33.000.000.00
Total $100.000.000,00

La presente Certificacion del Plan de Adquisiciones Gastos de Funcionamiento esta aprobada bajo
Resolucion 001 del 01 de enero de 2026 "Por la cual se desagrega el detalle del anexo del Decreto |
1477 del 30 de diciembre de 2025 “Por el cual se liquida el Presupuesto General de la Nacion para
la vigencia fiscal de 2025, se detallan las apropiaciones y se clasifican y definen los gastos”, se
detallan los ingresos del presupuesto de Rentas y Gastos del Fondo Cuenta de Salud de la Policia
Nacional y se efectian asignaciones intemas de apropiaciones del Presupuesto de Gastos de
Salud al Nivel Central, Regionales de Aseguramiento en Salud, Unidades Prestadoras de Salud y
Hospital Central de la Policia Nacional para la Vigencia Fiscal 2026".

1.4 CLASE DE
CONTRATO

PRESTACION DE SERVICIOS DE SALUD
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Pueden participar en el presente proceso todas las personas naturales o juridicas, nacionales o
“extranjeros con representacion en Colombia, en forma individual o conjunta (Consorcio o Union
Temporal), que tengan dentro de su objeto social o actividad el objeto del presente proceso de

contratacion y que cumpla con los requisitos exigidos para el mismo con sede en:

para el LOTE | UPRES HUILA: Neiva y/o municipios aledafios del departamento del Huila
para el LOTE Il UPRES CAQUETA: Florencia y/o municipios aledafios del departamento del
Caqueta.

15 PERFIL Y Los oferentes deberan encontrarse legalmente constituidos e inscritos ante secretarig de Salud,
C' ALIDAD DE LOS con perfil y capacidad para la prestacién de servicios de salud de acuerdo a la Resolucion 3100 de
PROPONENTES 2019 con sus adiciones y modificaciones y, que: no estén incurscs en las prohibiciones,
inhabilidades o incompatibilidades para contratar, sefaladas por la Constitucién y la Ley.

De conformidad con lo establecido en los articulos 2.2.1.2.4.2.2 y 2.2.1.2.4.2.3 del Decreto 1082
de 2015 Convocatorias limitadas a Mipyme, modificado por el Decreto 1860 de 2021 "Por el cual
se modifica y adiciona el Decreto 1082 de 2015, Unico Reglamentario del Sector Administrativo de
Planeacion Nacional, con el fin reglamentar los articulos 30, 31, 32, 34y 35 de Ia Ley 2069 de
2020, en lo relativo al sistema de compras publicas y se dictan otras disposiciones” la Regional de
Aseguramiento en Salud No. 2 conservara la discrecionalidad y resolvera las solicitudes de

limitacion a Mipymes en la etapa procesal precontractual en observancia a ia normatividad vigente
y aplicable.

1.6 IDENTIFICACION DE LA NECESIDAD Y JUSTIFICACION

El Articulo 49 de la Constitucién Politica dispone. <Articulo modificado por el articulo 1 del Acto Leg/slatlvo 2 de 2009. El nuevo
texto es el siguiente:> La atencion de la salud y el saneamiento ambiental son servicios puiblicos a cargo del Estado. Se garantiza
a todas las personas el acceso a los servicios de promocién, proteccion y recuperacién de la salud.

Corresponde al Estado organizar, dirigir y reglamentar la prestacién de servicios de salud a los habitantes y de saneamiento
ambiental conforme a los principios de eficiencia, universalidad y solidaridad. También, establecer las politicas para la prestacién
de servicios de salud por entidades privadas, y ejercer su vigilancia y control. Asi mismo, establecer las competencias de la

Nacién, las entidades terntoriales y los part/culares y determinar los aportes a su cargo en los términos y condiciones sefialados
en laley.

Los servicios de salud se organizarén en forma descentralizada, por niveles de atencion y con participacion de la comunidad.”

El subsistema de Salud de la Policia Nacional conforme el articulo 2 de ley 352 de 1997 “Por /a cual se reestructura el Sistema
de Salud y se dictan ofras disposiciones en materia de Seguridad Social para las Fuerzas Militares y la Policia Nacional” tiene
como objeto prestar el servicio integral de salud en las areas de promoci6n, prevencion, proteccion, recuperacion y rehabilitacion
del personal afiliado y sus beneficiarios y el servicio de sanidad inherentes a las operaciones militares y policiales; Asi mismo, el
articulo 23 ibidem refiere "*PLAN DE SERVICICS DE SANIDAD MILITAR Y POLICIA. Todos los afiliados y beneficiarios al SSMP,
tendran derecho a un Plan de Servicios de Sanidad, en los términos y condiciones que establezca el CSSMP., EI plan permitira
la proteccion integral de los afiliados y beneficiarios a la enfermedad general y matemidad, en las fases de promocioén y fomento
de la salud y la prevencién, diagnéstico, tratamiento y rehabilitacién, para todas las patologias, segun la intensidad de uso y los
niveles de atencién y complejidad que se definan. Mediante el Plan de Servicios de Sanidad, los afiliados y beneficiarios tendran
derecho a que el SSMP les suministre dentro del pais asistencia médica, quirtrgica, odontolégica, hospitalania, farmacéutica y

demas servicigs asistenciales en hospitales, clinicas y otras unidades prestadoras de servicios o por medio de contratos de tales
servicios con personas naturales o juridicas.

De conformidad con la normatividad precitada la Regional de Aseguramiento en Salud N°2, debe garantizar los servicios de Salud
a los afiliados y beneficiarios del Subsistema de Salud de la Policia Nacional teniendo en cuenta la mision de la Direccion de
Sanidad de la Policia Nacional, conforme el articulo 2 de la Resolucion 0267 de 2023 es “(...) Planificar, dirigir, desarrollar
coordinar, supervisar y evaluar los servicios en materia de salud, por medio del aseguramiento, la administracion y la prestacién
de servicios integrales y efectivos en cumplimiento de la misién constitucional”, de ahi que, esta Unidad debe garantizar el acceso
a los servicios de salud cumpla con los criterios de calidad, eficiencia, oportunidad, integralidad y continuidad; se debe propender
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por el cumplimiento de sus fine§ misionales y administrativos, que permitan brindar y propiciar un excelente servicio en las
diferentes areas que comprenden el ejercicio de su funcién publica como entidad aseguradora de servicios de salud.

lgualmente, el articulo 39 de la citada Resolucion 0267 del 2023 refiere *ARTICULO 39. ORGANIZACION DE LAS REGIONALES
DE ASEGURAMIENTO EN SALUD. Con el fin de optimizar la gestién del aseguramiento en salud del Subsistema de Salud de
la Policia Nacional en el ambito nacional, estaran conformadas asi- '

Regional de Aseguramiehto en Salud No. 2, con séde en la ciudad de Neiva y comprende las siguientes entidades teriiton’éles:

Departamento del Huila
Departamento del Tolima
Departamento del Caqueta
Departamento del Putumayo”

Al

El Ministerio de Salud y Proteccion Social en su Rol de Autoridad Sanitaria'y en cumplimiento de sus competencias,:lidero la
formulacion y adopcién mediante acto administrativo, de la Politicas Nacional de Salud Mental y la Politica Integral de Prevencion
y Atencion al Consumo de sustancias psicoactivas, como herramientas que permitan posicionar en la agenda politica, legislativa
y publica del Pais, acciones relacionadas con la generacion de condiciones institucionales e intersectoriales para el goce efectivo
del Derecho a la salud en especial-de los grupos poblacionales priorizados como sujetos de las politicas formuladas.'

Que la Ley 1616 de 2013 contiené disposiciones para garantizar el ejercicio pleno del derecho a la salud mental de la poblacién
colombiana, priorizando a los nifios, las nifias y adolescentes, mediante Ia promocion de la salud y la prevencién del trastorno

mental, la atencién integral e integrada en Salud mental, en consonancia con lo preceptuado en el articulo 49 de la Constitucion
Politica. ‘ :

El articulo 3 de la Ley en mencién sobre la Salud Mental Dispone “La salud mental se define como un estado dindmico que se
expresa en la vida cotidiana a través del comportamiento y la interaccién.de manera tal que permite a los sujetos individuales y
colectivos desplegar sus recursos emocionales, cognitivos y mentales para transitar por la vida cotidiana, para trabajar, para
establecer relaciones significativas y para contribuir a la comunidad. ' .

La Salud Mental es de interés y prioridad nacional para la Repuablica de Colombia, es un derecho fundamental, es tema priorjtario

de salud pablica, es un bien de interés publico y es componente esencial del bienestar general y el mejoramiento de la calidad
de vida de colombianos y colombianas.” ‘ '

De igual forma, con relacion al consumo de sustancias psicoactivas el articulo 1 de la ley 1566 de 2012 dispone:

Articulo 1°. Reconocimientos. Recondzcase que el consumo, abuso y adiccion a sustancias psicoactivas, licitas o'ilicitas es un
asunto de salud publica y bienestar de la familia, la comunidad y los individuos. Por lo tanto, el abuso y la adiccion deberan ser
fratados como una enfermedad que ‘requiere atencion integral por parte del Estado, conforme a la normatividad vigente y las
Politicas Publicas Nacionales en Salud Mental y para la Reduccién del Corsumo de Sustancias Psicoactivas y su Impacto,
adoptadas por el Ministerio de Salud y Proteccién Social.” .

El consumo de sustancias psicoactivas constituye un fenémeno complejo priorizado a nivel nacional que implica diferencias
poblacionales y territoriales y que convoca, para su prevencion y atencién, la accion sectorial & intersectorial. Adicionalmente,
demanda la articulacion con la Politica Nacional de Salud Mental y con los postulados de la Ley Estatutaria de Salud, desde los

que se reconoce la salud como un.derecho fundamental, cuyo centro de atencién son los sujetos individuales y colectivos:
personas, familias y comunidades. ‘

La presente contratacion se fundamenta en el incremento de los casos relacionados con salud mental en la poblacién atendida;
la Regional de Aseguramiento en Salud No..2 ha reportado un aumento significativo en la demanda de servicios especializados
derivados de: :

e Trastornos de ansiedad, depresién y estrés laboral.

* Trastornos asociados a la exposicién continua a situaciones de alto riesgo.

! https://www.minsalud.gov.co/salud/publica/SMental/Paginas/Politicas-Salud—Mental-y-SPA.aspx




Pagina 4 de 58
CODIGO: 1LF-FR-0071
FECHA: 17/06/2024
VERSION: 10

ELABORAR ESTUDIOS PREVIOS CONTRATOS

ELABORACION DE ESTUDIOS PREVIOS PARA CONTRATOS

POLICIA NACIONAL

e Consumo problematico de alcohol y sustancias psicoactivas.
e Incremento en solicitudes de intervencién en crisis y atencidn prioritaria.

Estos factores generan una necesidad inmediata de fortalecer la red de prestadores, garantizando acceso oportuno y continuidad
en el tratamiento.

los trastornos mentales y los trastornos relacionados con sustancias psicoactivas tienen una gran prevalencia en todo el mundo
y son causas importantes de morbilidad, discapacidad y mortalidad prematuro, no siendo ajena nuestra poblacion beneficiaria
del Subsistema de Salud de la Policia Nacional que hace parte de la Regional de Aseguramiento en Salud N° 2 como vemos a
continuacion que hay una amplia poblacién recibiendo atencidn y seguimientos en salud mental a través de nuestras Unidades
Prestadoras de Salud y el Establecimiento de Salud Complementario Clinica DEUIL en la ciudad de Neiva Huila, donde se ha

realizo atencion de usuarios en salud mental en el ambito hospitalario para 26 equivalente al 12% en la y ambulatorios en red
externa de192 para un porcentaje del 88%.

La Regional de Aseguramiento en Salud N°2, tiene el deber legal de “Garantizar el goce efectivo del derecho fundamental a la
salud establecido en la Ley 1751 de 2015, de manera articulada con el Modelo de Atencién Integral en Salud del SSMP- MATIS,
el sistema de atencién al usuario y participacion social del SSMP y demas politicas y lineamientos establecidos por el Consejo
Superior de Salud de las Fuerzas Militares y de la Policia Nacional (CSSMP).” Tal como lo define el PLAN DE SERVICIOS Y
TECNOLOGIAS EN SALUD DEL SISTEMA DE SALUD DE LAS FUERZAS MILITARES Y DE LA POLICIA NACIONAL (PSTS),
del acuerdo No.093 del 08 de octubre de 2025.

LAS CAUSAS QUE DETERMINAN LA CONTRATACION

La Constitucion Politica de 1991, establece que la atencién en salud y el sanearhiento ambiental son servicios publicos a cargo
del estado y establece que toda persona tiene el deber de procurar el cuidado integral de su salud y de su comunidad, como
también consagra como derechos fundamentales, la vida, la integridad fisica, la salud y la seguridad social.

Ley 100 de 1993 “Por la cual se crea el sistema de seguridad social integral y se dictan otras disposiciones”, Art. 165, define el

plan Obligatorio de Salud el cual debe cubrir acciones de promocién de la salud, prevencion de la enfermedad, atencion de la
enfermedad general, entre otros.

Ley 352 de 1997 “Por la cual se reestructura el Sistema de Salud y se dictan otras disposiciones en materia de

Ley 1438 de 2011 “Por medio de la cual se reforma el Sistema General de Seguridad Social en Salud y se dictan otras
disposiciones”.

l.ey 1751 de 2015 Ley Estatutaria en Salud “Por medio del cual se regu/a el derecho fundamental a la salud y se dictan otras
disposiciones”.

Decreto 1795 de 2000 “Por el cual se estructura el Sistema de Salud de las Fuerzas Militares y de la Policia Nacional"

“...El Sistema de Salud de las Fuerzas Militares y de la Policia Nacional es un conjunto interrelacionado de Instituciones,
Organismos, Dependencias, Afiliados, Beneficiarios, Recursos, Politicas, Principios, Fundamentos, Planes, Programas y
Procesos debidamente articulados y armonizados entre si, para el cumplimiento de la misién, cual es prestar el servicio publico
esencial en salud a sus afiliados y beneficiarios.”

Decreto Nro.441 de 2022 “Por medio del cual se sustituye el Capitulo 4 del Tn‘u/o 3 de la Parte 5 del Libro 2 del Decreto 780 de

2016 relativo a los acuerdos de voluntades entre las entidades responsables de pago los prestadores de servicios de salud y los
proveedores de tecnologias en salud”.

Resolucién Nro. 2335 de 2023 Ministerio de Salud y Proteccion Social “Por /a cual se establecen los procedimientos y aspectos
técnicos para la ejecucion, seguimiento y ajuste a los acuerdos de voluntades y se dictan otras disposiciones”.

Acuerdo Nro. 070 de 2019 del Consejo Superior de Salud de las Fuerzas Militares y de la Policia Nacional “Por el cual se
establece el Modelo de Atencion Integral en Salud para el Sistema de Salud de las Fuerzas Militares y de la Policia Nacional”.
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Acuerdo Nro. 075 de 2020 del Cénsejo Superior de Salud de las Fuerzas Militares y de la Policia Nacional “Por el cual se

establecen las Politicas y Lineamientos para el Sistema de Atencién al Usuario y Participacion Social del Sistema de Salud de
| las Fuerzas Militares y de la Policia Nacional”.

Resolucion Nro. 144 de 2022 de la Direccion de Sanidad de la Policia Nacional “Por fa cual se adopta el Mode'ld de Atencion
Integral en Salud-MATIS en el Subsistema de Salud de Ia Policia Nacional, conforme a lo establecido en el Acuerdo Np. 070
del 02 de agosto de 2019 del CSSMP‘ y se establecen algunas directrices para su implementacion”.

Acuerdo No.093 del 08 de octubre de 2025 “Por Ia cual se establece el Plan De Servicios Y Tecnologias En Salud Del
Sistema De Salud De Las Fuerzas Militares Y De La Policia Nacional (PSTS)” -

NOTA TECNICA

Relacion de la poblacién objeto UPRES HUILA

POBLACION UPRES HUILA POR MUNICIPIOS .
MUNICIPIO | FEMENINO | MASCULINO | TOTAL
Acevedo 30 23 ' 53
Agrado 52 81 133
Aipe 49 - 58 107 g
Algeciras 6 10 16 i
Altamira 26 33 59
Baraya 13 19 32 .
Campoalegre 109 107 216
Colombia 3 10 ) 13 v
Elias 11 - 21 32 .
Garzon 421 491 912
Gigante 36 50 86
Guadalupe 32 40 72
Hobo 39 40 79
lguira 16 25 41
Isnos 21 29 50
La argentina 24 38 62
La plata 165 232 397
Nataga 17 18 35
Neiva 5053 6059 11112
Oporapa 19 26 45
Paicol 38 44 82
Palermo 252 317 569
Palestina 13 12 25
Pital 43 54 97
Pitalito 694 784 1478
Rivera 134 154 288
Saladoblanco 18 13 31
San agustin 92 107 199
Santa maria 13 9 22
Suaza 26 23 49
Tarqui 27 48 75
Tello 35 39 74
Teruel 22 27 49
Tesalia 36 63 99
Timana 39 61 100
Villavieja 43 35 78
Yaguara 42 39 81
TOTAL 7709 - 9239 16948

Fuente: Base nomina corte enero 2026
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POBLACION POR CURSQ DE V PRES HUILA

60 afios y mas

Adultez 29-59 afios 4197 2824

Juventud 18- 28 afios
Adolescencia 12-17 afios
Infancia 6- 11 afios

Primera infancia 0-5 afos | | 56

-5000 4000 -3000 -2000 -1000 & O 1000 2000 3000 4000i
Emujeres a hombres :

Relacién de la poblacion objeto UPRES CAQUETA

POBLACION UPRES CAQUETA POR MUNICIPIOS
MUNICIPIO FEMENINO MASCULINO TOTAL

Albania 16 20 36
Belén de los andaguies 13 31 44
Cartagena del chaira ' 8 . 14 22
Curillo 4 o 18 22
El doncello 13 25 38
El paujil 19 17 36
Florencia 1194 1753 2947
La montaiita 17 : 10 27
Milan 2 4 6
Morelia 10 8 18
Puerto rico 16 29 45
San josé del fragua 19 14 33
San vicente del caguén 8 - 23 31
Solita 1 3 4
Valparaiso 6 16 22

TOTAL 1346 1985 3331

Fuente: Base nomina corte enero 2026

POBLACION POR CURSO

60 afios y mas

A UPRES.
92

Adultez 29-59 afios g35 380

Juventud 18- 28 afios 346

Adolescencia 12-17 afios
Infancia 6~ 11 afios

Primera infancia 0-5 afios

~1200-1000 -800 GOgmﬁPeoresZ P hobreg00 400 600

En nuestra poblacion se han aumentado los diagnésticos complejos, que han requerido los servicios objetos del
contrato, por lo tanto se hace necesaria la contratacién de entidades que brinden los servicios, que suplan estas
necesidades, con capacidad tecnolégica, recurso humano y cientifico que permita garantizar la atencion de los

requerimientos'y procedimientos que necesitan los usuarios, a continuacion se presentan las causas mas frecuentes
consultadas de acuerdo al reporte del aplicativo SISAP WEB:
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||| UPRES AUTORIZADOR || iy TRO AUTORIZADOR /!

: ﬂ::.mtm Aumnzaaor - o Autariraciones

B de tetal %) - S o L b s !
L Uprey Autorizaciones junto can“rax: - UPRES HUILA e 106 $ATONIIR
O CAQUETA. F 2T AT asvc:cs CUN@CA GEL:!L 20 $ 1.BALURL

dovess angsw | woma 89,447 9,85% | DIRECCION DE SANIDAD W % 40.885.672

: WWMA‘IQ 24745 WPRES CAGUETA ; & % 3.480.500
: w:,mzz 1E305% B4 L4% L ESPRI CAQUETJ& 4 6 5 Y.A08.372
1: ‘rokat gumrxt 255,380 T00,00% Total gem}ml 154 $ P4.529.350 |

AUTORIZACIONES REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD No.2

R CONSUMO DE SUSTANCIAS
PSICOACIVAS, COMPLEJIDAD MEDIANA, HABITACION
MULTIPLE
131M02B | *INTERNACION EN UNIDAD DE SALUD MENTAL, 94 )
COMPLEJIDAD MEDIANA, HABITACION MULTIPLE '
8903858 | **CONSULTA DE CONTROL O DE SEGUIMIENTO POR 62 :
ESPECIALISTA EN PSIQUIATRIA PEDIATRICA
890285B | **CONSULTA DE PRIMERA VEZ POR ESPECIALISTA EN 49
PSIQUIATRIA PEDIATRICA
TOTAL 336

| MOMENTO CURSOVIDA:

.Mo(xismomsc . Ausodzadon. %dam&
&co‘ieﬁcema( - k% A1,54%

Aduloez {23 -59) : _‘ _ B,85%%
Irfancia (6 133 ) a FER T
Primesa Iofancia (L. £ A5

;'Tm'algenera! - I L0000

Ahora bien, en cada momento de curso de vida, se evidencian las autonzamones realizadas indicando un mayor porcentaje de
atencién a infancia (6- 11) con 45.16% vy adolesaenma con el 41,94%, encontrando diagnésticos de salud mental y condiciones
mas recurrentes: : :

DIAGNOSTICO.CIEIR.:

g0 Gagrestico o ez, | % de totad %
F630 . AUTISMOEN LANDEZ ERE
R62 . RETARDO DEL DESARROLLO : 18 8,26%
£200 " PERTURBRCION DE LA ACTIVIDAD Y DE LA, EE %Y

"B12 | TRASTORNO HIXTO DE ANSIEDAD ¥ DEPR.. 15 e
FEAB | OTROS TRASTORNOS GENERALIZADOS DE. . i sesm
F158 . | TRASTORNDS WENTALES Y DEL OOMPORT. 5w
F18 © © GTROS TRASTORNOS DEL DESARROLLO D - 5 2%
200 DOMEN GENERAL E INVESTIGACION DER, - s 2%
F329.  EPISODIO DEPRESIVO NO ESPECIFICO0 . s 2%

203 ESQUIIOFRENIA NO ESPECIFICADA 5 2,29%
F163 - TRASTORNOS MENTALES ¥ DEL COMPOR. 5 aou
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Resaltando que el diagnostico y tratamiento por la especialidad de psiquiatria , cuenta con una poblacion fluctuante debido al
ingreso de pacientes que requieren manejo por patologias psicolégicas para resolver una situacion de enfermedad que requiera
de atencion en un centro especializado o de urgencias y que permita que el paciente pueda ser valorado en un centro

especializado, que se brinde un diagnostico y a su vez tratamiento indicado que estan padeciendo nuestros nifios y adolescentes
que requieren mejorar su condicion de salud. '

La hospitalizacion parcial en unidad mental y/o también conocida como hospital de dia es un servicio que ofrece tratamiento a
pacientes con trastornos mentales graves, sin necesidad de internacién, siendo este un recurso intermedio entre la hospitalizacion
y el tratamiento ambulatorio cuyo objetivo es tratar y rehabilitar a personas con enfermedades psiquiatricas severas, contribuir a

la resolucion de problemas de salud mental y psiquiatria, permitiendo que el paciente reciba tratamiento durante un nimero de
horas determinadas y luego regresa a su hogar ‘

De otro lado, segun la Organizacién Mundial de la Salud (OMS), la droga es toda sustancia que, introducida en el organismo por
cualquier via de administracion, produce de algin modo una alteracién del natural funcionamiento del sistema nervioso central
del individuo y ademas es susceptible de crear dependencia, ya sea psicologica, fisica o ambas; Igualmente, las sustancias
psicoactivas conocidas mas comUnmente como drogas, incluido también el consumo de alcohol, cuyo potencial adictivo, asi
como su peligrosidad, pueden modificar la conciencia, el estado de animo o los procesos de pensamiento de un individuo después
de ser tomadas, y generar problemas de comportamiento/o trastornos mentales que varian de acuerdo a su cronicidad de uso,
dosis, via de administracién, las caracteristicas del usuario y el contexto en que se consume, requiriendo proceso de rehabilitacion

integral que ayuden a la superacion de los problemas de comportamiento y/o trastorno mentales ocasionados por el consumo
y/o abuso de las sustancias psicoactivas, alcohol y otras adicciones. .

La adiccion se define como un trastorno crénico y recurrente caracterizado por la basqueda y el consumo compulsivos de la
droga a pesar de sus consecuencias negativas. Se la considera un trastorno cerebral porque genera cambios funcionales en los
circuitos del cerebro que participan en la recompensa, el estrés y el autocontrol. Esos cambios pueden durar mucho tiempo
después de que la persona deja de consumir drogas; siendo muy similar a otras enfermedades, como por ejemplo una
enfermedad cardiaca; ambas perturban el funcionamiento normal y sano de un érgano del cuerpo, tienen graves efectos
perjudiciales para la salud y son, en muchos casos, preveniblesy tratables.

Igualmente se resalta que el proceso de rehabilitacion de consumo dé sustancias psicoactivas para los usuarios, de acuerdo a
sus procesos de atencion, normalmente tiene una duracion de 3 a 6 meses como minimo en su atencion, siendo claro igualmente
que este proceso es voluntario para cada paciente a quien remite el especialista en psiquiatria, pero finalmente es decision propia

del mismo paciente su ingreso y continuidad en la internacion para su proceso de rehabilitacién y al ser menor de edad quien
decide su ingreso en su familia y/o acudiente de apoyo. '
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ESTADISTICATERAPIAS

PACIENTES ATENDIDOS POR MES MAYQO JUNIO | JULIO | AGOSTO | SEPTIEMBRE | OCTUBRE | NOVIEMBRE DICIEMBRE
2 [ 11 [ 14 7] 12 | 15 [ 18 | 23 9
TOTAL, DE PACIENTES ATENDIDOS EN EL
CONTRATO AGTUAL 104 PACIENTES DURANTE TODO EL CONTRATO
ESTADO DE LOS USUARIOS ATENDIDOS | ACTIVOS BENEFICIARIOS PENSIONADOS
CONSUMO
CONTRATO PRESTACION DE SERVICIOS DE REHABILITACION POR CONSUMO DE SPA
85-7-20062-25
2010412025 ABRIL | MAYO 1_JUNIO T JULIC | AGOSTO | SEPTIEMBRE | OGTUBRE | NOVIEMBRE | DICIEMBRE | TOTAL
N/A | $11651882 | $4.144.919 | §2870.075 | $4,336,150 | §9.611.980 | 6 18.162.368 | $27.776.017 | $13.947.072 | § 11.562.561,62

e Informacién suministrada por el supervisor del contrato.

La atencién de Psiquiatra Infantil, implica la atencién de un profesional altamente capacitado y especializado en el diagnéstico,
tratamiento y seguimiento de trastornos mentales y emocionales en nifios y adolescentes; .este experto se encarga de evaluar,
diagnosticar y proporcionar intervenciones terapéuticas adecuadas para abordar una amplia gama de desafios de la salud mental
que pueden afectar el bienestar psicoldgico de los pacientes pediatricos de nuestra regional.

Lo anterior, requiere cubrir una necesidad propia del servicio, de contratar también el servicio de psiquiatria infantil debido a la
creciente demanda y conciencia sobre los trastornos mentales en nifios y adolescentes en nuestra sociedad actual, cuyos
problemas de salud mental en esta poblacién pueden tener un impacto significativo en su desarrollo académico, social,
emocional, por lo que su deteccion temprana y tratamiento son fundamentales para mitigar estos efectos negativos.; la
oportunidad de atencién por psiquiatra infantil para los usuarios de la Regional de Aseguramiento en Salud No.2, garantizara
que podamos proporcionar una atencion integral y especializada a nuestros jovenes pacientes, mejorando asi su calidad de vida
y bienestar general asi como brindar apoyo a sus familias para sus adecuados tratamientos.

Asi las cosas, actualmente se cuenta con legislacion que permite y obliga a la atencién de personas con patologias asociadas a
problemas mentales y al consumo de sustancias psicoactivas, tales como la Resolucion No. 196 de 2002 del Ministerio de
Salud “Por la cual se dictan las normas técnicas, cientificas y administrativas para el funcionamiento de los centros de atericién,
tratamiento y rehabilitacion integral, que prestan servicios de salud a personas con problemas asociados al consumo de |
sustancias psico-activas y se dictan otras disposiciones”; la Ley 1566 de 2012 “Por la cual se dictan normas para garantizar la
atencion integral a personas que consumen sustancias psicoactivas y se crea el premio nacional entidad comprometida con la
prevencion del consumo, abuso y adiccion a sustancias psicoactivas; y la Ley 1616 de 2013 “Por medio de la cual se expide la
ley de salud mental y se dictan otras disposiciones"., estableciendo los criterios para la politica publica de salud mental, y
promueve la prevencién y tratamiento de trastornos mentales.

Iguaimente, la Resolucion Ministerial No. 3202 de 2016 “Por la cual se adopta el Manual Metodolégico para la elaboracion e
implementacion de las Rutas Integrales de Atencién en Salud — RIAS, se adopta un grupo de Rutas Integrales de Atencion en
Salud desarrolladas por el Ministerio de Salud y Proteccion Social dentro,de la Politica de Atencién Integral en Salud —PAIS y
se dictan otras disposiciones”, que en su articulo 8 consagra las Rutas Integrales de Atencién en Salud ~ RIAS y en el numeral
6.2. la Ruta Integral de Atencion en Salud de Grupos de Riesgo, sefiala: “Incorpora acciones sectorjales e intersectoriales;
intervenciones individuales y colectivas, con el propésito de identificar e intervenir oportunamente factores de riesgo, ya sea para
evitar la aparicién de una o varias condiciones especificas en salud o para realizar el diagndstico, tratamiento, rehabilitacién y
paliacion, segun cada situacién. Esta ruta se aplica para la poblacion en riesgo residente en el territorio. Hacen parte de este tipo

de RIAS, las siguientes: (...) 4. RIAS para poblacién con riesgo o presencia de Ifrastornos mentales y del comportamiento
manifiestos debido a uso de sustancias psicoactivas y adicciones. (...)” '

Para garantizar la atencién integral, oportuna y continua de los usuarios del Subsistema de Salud de la Policia Nacional, se ha

determinado que el objeto del presente proceso se dividira en dos (2) grupos geograficos: Grupo 1 (Huila) y Grupo 2 (Caqueta).
Esta decision se fundamenta en los siguientes criterios:

Habilitacion de Servicios (Resolucién 3100 de 2019): Segun la normativa vigente del Ministerio de Salud, los servicios de salud
mental y rehabilitacion de adicciones deben ser prestados en sedes debidamente habilitadas ante la Secretaria de Salud
correspondiente. Al dividir el proceso por sedes, se permite la participacion de prestadores que cuenten con infraestructura local,

evitando barreras de acceso para los usuarios y garantizando que el prestador cumpla con los estandares de calidad en el |
territorio especifico.
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Garantia de Acceso y Oportunidad: Dado que el objeto incluye consulta por Psiquiatria Infantil y Rehabilitacion por Consumo de
Sustancias, el traslado de pacientes (especialmente menores de edad) desde Caqueta hacia Huila representaria un riesgo para

la adherencia al tratamiento y un incremento en los costos de transporte y viaticos para el Subsistema. La divisién por grupos
busca que la oferta se adapte a la ubicacion del usuario.

Que para materializar lo anterior, el Ministerio de Salud y Proteccién social expide ia Resolucién 2626 de 2019 por la cual se
modifica la politica de Atencion Integral en salud- PAIS- y se adopta el Modelo de Accion Integral- MAITE-fundamento en Ia
atencion primaria en salud, centrado en las personas, familias y comunidades, que aseguren una efectiva participacién social,
propendiendo hacia la generacién de mejores condiciones de salud de la poblacion y el goce efectivo del derecho fundamental.

»  Garantizar la atencion integral en salud a los usuarios def SSMP, alineado de las politicas, planes, programas, proyectos,
procesos y procedimientos al interior de cada subsistema, conforme a los roles en los médulos y componentes del
MATIS.

s Articular y armonizar el aseguramiento y la prestacion de los servicios orientadas al logro de los resultados en salud de
los usuarios de SSMP, desde la promocién y mantenimiento de la salud, tratamiento, rehabilitacion y cuidados paliativos.
Ademas del mantenimiento de la aptitud psicofisica del personal militar y policial.

» Direccionar y reguiar la prestacion de servicios de salud con calidad, acorde con las necesidades y expectativas de la

poblacion, para mejorar la situacion de salud y avanzar en la garantia del derecho a la salud, bajo la estrategia de
Atencion Primaria en Salud, y Gestidn Integral del Riesgo en salud.

Asi mismo, se hace necesario dar cumplimiento a la Resolucion 4886 de 2018 del Ministerio de Salud y Proteccion Social de
Colombia, “Porla cual se adopta la Politica Nacional de Salud Mental”. Esta politica es obligatoria para los integrantes del Sistema
General de Seguridad Social en Salud (SGSSS) y la Resolucion 089 de 2019 “Por la cual se adopta la Politica Integral para la
Prevencién y Atencién del Consumo de Sustancias Psicoactivas” juntas resoluciones del Ministerio de Salud y Proteccion Social;
entendiendo que quienes se presenten y oferten los servicios de atencion en salud mental se acogen ala Resolucién 3100 de
2019 del Ministerio de Salud “Por la cual se definen los procedimientos y condiciones de inscripcion de los prestadores de
servicios de salud y de habilitacién de los servicios de salud y se adopta el Manual de Inscripcién de Prestadores y Habilitacion
de Servicios de Salud”y finalmente, la resoluciéon 5521 de 2013 que en su articulo 23 consagra “ARTICULO 23. ACCIONES
PARA LA RECUPERACION DE LA SALUD. El Plan Obligatorio de Salud cubre las tecnologias en salud contempladas en el

presente acto administrativo para el diagnéstico, tratamiento, rehabilitacién de todas las enfermedades, condiciones clinicas y
problemas relacionados con la salud de los afiliados de cualquier edad.”

Es importante dejar claro en este nuevo proceso de contratacion que la atencién en internacién hospitalaria en unidad mental ya
esta incluida en contrato vigente actualmente con entidad externa, pero se hace necesario incluir como ya se ha descrito
buscando la integralidad de los servicios de salud mental en un solo lugar, pero lo mas importante de la justificacién es que la
entidad Hospital Hernando Moncaleano de Neiva donde esta contratado el servicio no tiene la suficiente oferta con oportunidad
en camas disponibles en la unidad mental cuando hemos requerido este servicio siendo el tiempo un item de importancia y
consideracion para la aceptacion de los pacientes, que en ocasiones demora hasta 5 dias, entendiendo que hasta hace un tiempo
atras no habian otras entidades de la salud en la regional que ofertaran los servicios requeridos, io que obligaba a tenerlos
incluidos en el contrato de atencion en salud macro de [V nivel para la Regional.

AJUSTES A LA NOTA TECNICA: En caso de requerirse una eventual prérroga del contrato o acuerdo de voluntades, EL
CONTRATANTE o EL CONTRATISTA, podra proponer ajuste de mutuo acuerdo a la nota técnica, mediante modificacion

contractual, con base en el monitoreo y evaluacién del comportamiento de sus variables, si sucede alguna de las siguientes
circunstancias:

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

e Cuando la poblacion o las frecuencias se afecten por ajustes en la red o subred integral e integrada de servicios de
salud de EL CONTRATANTE.

e Cuando exista variacion superior al 20% en el perfil de morbilidad, frente‘a la caracterizacion poblacional entregada por
EL CONTRATANTE

» Cuando se requiera la priorizacién a nivel territorial de la disponibilidad de servicios y tecnologias en salud, en atencién
a la respuesta a indicadores priorizados de salud pUblica y atencién primaria en salud.
Cuando exista un incremento superior al 20% en la incidencia de condiciones crénicas o de alto costo.

Cuando en el resultado del seguimiento del acuerdo de voluntades, se evidencien cambios en las frecuencias de uso o
en los costos de prestacién o provision de los servicios o tecnologias en salud, superiores al 20%.
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e Cuando se presenten eventos de fuerza mayor o caso fortuito, que afecten la prestacion o.provision de servicios y
tecnologias en salud.

Ademas del cumplimiento a los estandares de calidad exigidos por el Sistema Obligatorio de Garantia de Calidad en Salud, se
requiere gestion, seguimiento y evaluaciéon periodica entre EL CONTRATANTE y EL CONTRATISTA de los s;gu:entes

indicadores, cuyo incumplimiento sera objeto de glosa: -
INDICADORES TECNICOS DE INDICADORES TECNICOS DE CALIDAD,‘ DE GESTIONY RESULTADOS (lMPACfO)

Los siguientes son los indicadores de calidad, gestion y resultados que hasta el momento se han obtenido con Ia intervencion a
la poblacion objeto del contrato:

INDICADORES DE REPORTE MENSUAL (Reporte resolucion 256 de 2016)

ESULTADO/ MET,

p umerador: Nuimero de usuarios que califican
Calidad/ satisfaccién global del [como buena o muy buena su experiencia global I Optimo: = 90%

. Lo usuario del servicio de [respecto a la atencién recibida en el servicio de i . 80% — RGO/
sa’:n(;sngcél;n tratamiento tratamiento rehabilitacién por consumo de Ace;:tablfe.?ggﬁ 809//°
gusuario rehabilitacién por  |sustancias psicoactivas Denominador: Nimero En alerta; OA’ =79%

consumo de sustancias'(otal de usuarios que respondieron la encuesta de Critico: < 70%
psicoactivas satisfaccion.
lll Optimo: Mismo dia (0 .
Calidad/ Oportunidad en la Numerador: Sumatoria de la diferencia en dias I op (

dias
Oportunidad en | asignacion de cita calendario entre la fecha de solicitud del servicio y " ) ] .
la asignacién delprioritaria en psi uiatna'a fecha de prestacién del mismo [l Aceptable: 1 dia
gcita P infanltjil 4 Denominador: Total de servicios prestados en el En alerta: 2 dias
periodo evaluado. Critico: 2 3 djas

Tasa de eventos . .
; Numerador: Nimero de usuarios que presentan
adversos asociados al mero d uarios que p nt

; : : eventos adversos durante la prestacion de @ Optimo: 0%
Se(g:slrligzg Idel Cu'iidtcr)a?:;? ::tlznte servicios de estancia hospitalaria durante el [l Aceptable: > 0% y < 1%
paciente rehabilitacién por tratamiento. . ) [l Enalerta: > 1% y<2%
consumo de sustancias Denpminador: Total de usuarios atendidos en el Critico: > 2% -
psicoactivas servicio durante el tratamiento.

INDICADORES DE REPORTE TRIMESTRAL (SEGUIMIENTO CONJUNTO PROGRAMADO MEDIANTE AUDITORIA)

RESULTADOI META

servicios de atencion
integral ambulatorios y

o Numerador: Total de servicios efectivamente Optimo: = 98%
Gestion rrlmot:rﬁg?lar?:nsiﬁ asaluodr prestados en el mes anterior. ' Aceptable: 95% ~ 97% )
psiquia’tn’a infar?tll Denominador: Total de servicios facturados en eI me: En alerta: 90% ~ 94%
rehabilitacion por|nmed|ata1mente siguiente. Critico: < 90%

consumo de sustancias|

psicoactivas

Tasa de precision de la

facturacién del servicio
de atencién integral

ambulatorios y Numerador: Total de facturas del servicio de H Optimo: 2 95%
Gestion hospitalarios en salud [radicadas sin glosas en el periodo evaluado. I} Aceptable: 90% ~ 94%
mental; consulta por [Denominador: Total de facturas radicadas en el Hl En alerta: 85% — 89%

psiquiatria infantil, |mismo periodo.
rehabilitacién por
consumo de sustancias
psicoactivas

B Critico: < 85%
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Demanda insatisfecha

del servicio de atencion| .
| . Numerador: Total de usuarios que no acceden a
integral ambulatorios y S 9

g servicio dentro de la oportunidad definida en la minuta
Resultado ;o;rﬁzzla;lar;o: n sirllt asaFI)L(le contractual, por falta de oferta, en el periodo evaluado.
psiquiatria infantil
rehabilitacion po
consumo de sustancias)
psicoactivas
IAdherencia terapéutical
Fl tratamiento

M Optimo: < 2%

B Aceptable: > 2% y < 5%
En alerta: > 5% y < 8%
i Critico: > 8%

'IDenominador: Total de usuarios que solicitaron
servicio en el periodo evaluado. ) L

armacolégico en  los| . . ‘ R : o
servicios de  atencinNumerador: Total de dias en los que el usuario | il Optimo 2 80% v
integral ambulatorios Yjrecibic la medicacién prescrita durante el- penodo i Aceptable > 60% y <
hospitalarios en salud Nono, :
Resultado mental; consulta porjgvaluado (segun entregas registradas). - 80%

psiquiatria  infantil;
rehabilitacion
consumo de sustanciasitratamiento prescrlto durante el penodo evaluado.
psicoactivas V| f

diferentes adicciones

I En alerta > 40% y < 60% |
& Critico < 40%

00 yDenc.mmador Total de dias requeridos por el plan de

INDICADORES DE REPORTE MENSUAL (SEGUIMIENTO CONJUNTO PROGRAMADO MEDIANTE AUDITORIA)

Indicador 1 - Calidad/ satisfaccion global del usuario

Indicador Nro 1. 1. Nombre: Proporcién de satisfaccién global

2. Descripcion Es un indicador clave de calidad que mide el porcentaje de usuarios que reportan estar satisfechos con la totalidad
de la atencion recibida en tratamiento rehabilitacién por consumo de sustancias psicoactivas, evaluando aspectos como la calidad
del servicio, la comunicacion, la accesibilidad y la empatia del personal, a través de encuestas aplicadas a pacientes. (Radicacién
de PQRS).

3. Unidad de medida: porcentaje

4. Formula Numerador: Nimero de usuarios que respondieron muy buena o buena a la
pregunta ¢cémo calificaria su experiencia global respecto a los servicios de
salud que ha recibido?

Denominador: NGmero de usuarios que respondieron la pregunta

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

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

9. Referente técnico del indicador IResolucién 256 de 2016, Res 1446 de 2006
10. Meta, umbral o rango esperado

L T79%-70%

11. Peso porcentual del indicador entre todos los|10 %
indicadores de calidad, gestion y resultado
2. Fecha de creacién 05/01/2026

Calidad/ Oportunidad en la asignacion de cita

Indicador Nro. 2. 1. Nombre Oportunidad Tiempo promedio de espera para la asignacion de cita médica la psiquiatria infantil.

2. Descripcion: El indicador de Demanda Insatisfecha mide pacientes que no logran citas oportunas (dentro rangos definidos)
por falta de oferta de servicios, revelando brechas criticas, especialmente en salud especializada .en zonas remotas; su
importancia radica en cuantificar la necesidad real, identificar causas (falta de recursos, mala gestion), y orientar decisiones
estratégicas para mejorar acceso, calidad y equidad, optimizando recursos y reduciendo listas de espera, crucial para la salud
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publica y la satisfaccién del paciente Se define como |a porcion de la demanda de servicios de salud (citas especializédas) quel’
no es atendida dentro de los tiempos considerados 6ptimos debido a la escasez de oferta (pocos especialistas, cupos limitados;,

barreras geograficas/econémicas). Medir la demanda insatisfecha en una institucion de salud es una tarea necesaria que -ayudag
a los responsables de la administracién a encontrar puntos débiles en su gestién con el fin de mejorarlos y asi garantizar la
calidad del servicio y los derechos de los ciudadanos que usan los servicios de salud. ‘

3. Unidad de medida: Dias

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 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 medicion

7. Tipologia Calidad

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

9. Referente técnico del indicador ‘ Ley 1438/2011, Decreto ley 019 de 2012, res 1552, Res 4678, Res 256 'gie
2016 ) ) L

10. Meta, umbral o rango esperado

11. Peso porcentual del.indicador entre todos los|10% - i
indicadores de calidad, gestion y resultade

12. Fecha de creacion 05/01/2026

Indicador No2 - Calidad / Seguridad del paciente

[ndicador Nro. 2. 1. Nombre Proporcidn de eventos adversos relacionados con el cuidado del paciente en tratamiento
rehabilitacién por consumo de sustancias psicoactivas ‘

2. Descripcién: Expresa el nimero de eventos adversos en la atencién realizada a pacientes en la atencién

3. Unidad de medida: Porcentaje ‘

4. Férmula Numerador: Nimero de eventos adversos relacionados con atencion al
paciente.
, ; Denominador: Total de personas atendidas en el servicio de atencién
5. Periodicidad de medicion Mensual
6. Progresividad de la medicién
7. Tipologia |Calidad
8. Poblacién sobre la cual se efectuara la medicion Usuarios del subsistema de salud de la Policia Nacional
9. Referente técnico del indicador -Resolucion 2003 de 2014 y demas disposiciones vigentes. Politica de

seguridad de paciente. Practicas Seguras: uso seguro de
medicamentos y otras disposiciones vigentes.

10. Meta, umbral o rango esperado
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11. Peso porcentual de!l indicador entre todos 6%
los indicadores de calidad, gestiéon y resultado
12. Fecha de creacion 05/01/2026

Indicador 3 — Gestién

Indicador Nro 3. 1. Nombre Indice de Conversion de Servicios Facturados

2. Descripcién Se define técnicamente como un Indicador de Ejecucion Presupuestal y Conciliacién de Servicios. Su propésito
es asegurar que la facturacién mensual sea un reflgjo fiel de las atenciones realizadas, evitando que el gasto reportado supere
los limites financieros asignados, con el fin de detectar desviaciones o sobre-gjecuciones 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
5. Periodicidad de medicién Trimestral
6. Progresividad de la medicién ‘
7. Tipologia iGestion

8. Poblacion sobre la cual se efectuara la medicion N/A
9. Referente técnico del indicador I
10. Meta, umbral o rango esperado

11. Peso porcentual del indicador entre todos los|{5%
indicadores de calidad, gestién y resultado
112. Fecha de creacién 05/01/2026

Indicador 4 - Gestién

Indicador Nro 4 1. Nombre Tasa de Precision de Facturacion \
2. Descripcion 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 la facturacién radicada en un periodo determinado.

Un indicador de gestion de facturacién 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 nlimero de discrepancias, se minimizan los conflictos y
se enfoca la colaboracién, optimiza el ciclo de ingresos, y eleva la calidad del servicio, al asegurar que las facturas vélidas 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 pericdo

5. Periodicidad de medicion Trimestral

6. Progresividad de la medicion .

7. Tipologia |Gestién

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 entre todos los|5 %
indicadores de calidad, gestion y resultado
12. Fecha de creacion 05/01/2026
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Indicador 5 — Resultados

Indicador Nro. 6. 1. Nombre Demanda insatisfecha del servicio en el mes )

2. Descripcion E! indicador de Demanda Insatisfecha mide pacientes que no logran citas oportunas (dentro rangos definidos)
por falta de oferta de servicios, revelando brechas criticas, especialmente en salud especializada en zonas remotas; su
importancia radica en cuantificar la necesidad real, identificar causas (falta de recursos, mala gestion), y orientar decisiones
estratégicas para mejorar acceso, calidad y equidad, optimizando recursos y reduciendo listas de espera, crucial para la salud
publica y la satisfaccién del paciente Se define como la porcién de la demanda de servicios de salud (citas especializadas) que
no es atendida dentro de los tiempos considerados 6ptimos debido a la escasez de oferta (pocos especialistas, cupos limitados,
barreras geogréaficas/econdmicas). Medir la demanda insatisfecha en una institucién de salud es una tarea necesaria que ayudal -
a los responsables de la administracién a encontrar puntos débiles en su gestion con el fin de mejorarlos y asi garantizar la
calidad del servicio y los derechos de los ciudadanos que usan los servicios de salud.

3. Unidad de medida: porcentaje )

4. Férmula Numerador: Total usuarios que no logran acceder a la cita solicitada dentro ||+
de la oportunidad definida en ia minuta, por falta de oferta, en el periodo
evaluado.
Denominador: Total usuarios que solicitaron cita en el periodo de tiempo.

5. Periodicidad de medicién [Trimestral ,

6. Progresividad de la medicion

El seguimiento de'los anteriores indicadores durante la ejecucion del contrato o acuerdo de voluntad, deber3
. 3

contener como minimo:

1. Caracterizacion de la poblacién:

2. Resultado del indicador y porcentaje o nivel de cumplimiento.

3. Descripcién de avances.

4. Fecha de corte. »

5. Evaluacion técnica, operativa y financiera del resultado. o
6. Si no se lograron las metas, umbrales o rangos esperados, debe determinarse si existieron factores o
circunstancias ajenas a EL CONTRATISTA (prestador o proveedor) que hayan incidido en el resultado, las cuales
le eximen de glosa. Si ese fuere el caso, deben formularse acciones de mejora administrativas, asistenciales, qtie’
pueden conllevar a la modificacién del contrato en cuanto a contenido de nota técnica e indicadores. .
Del mismo modo debera efectuarse seguimiento a las acciones administrativas para mejorar y facilitar los procesos
de facturacion y de gestion de cuentas médicas, asi como a los procesos de referencia‘y contrarreferencia y a las
acciones para la atencion con y sin mediacién de la autorizacion. ‘ '

1.6.10. Mecanismos de incentivo frente una adecuada gestion o ajuste en el valor a reconocer (glosa), cuando 14 |
gestion no haya sido la esperada:

El incumplimiento no justificado de los indicadores de calidad gestion, o resultado, implicaré una-glosa de hasta el
3% en el valor facturado, en el periodo en que se presenta el incumplimiento. El 3% se distribuye porcentualmente’
entre los indicadores pactados, conforme al peso porcentual definido para cada uno de ellos, en la ficha técnica.
El Subsistema, reconoce estimulos o incentivos a EL- CONTRATISTA (proveedor.o proveedor) que no podran
superar el 3% de los recursos asignados al acuerdo de voluntades o contrato. El 3% se distribuye porcentualmente
entre los indicadores pactados, conforme al peso porcentual definido para cada uno de ellos, en la ficha técnica.

MODELO DE AUDITORIA

Auditoria de calidad en salud: el Subsistema de Salud de la Policia Nacional da aplicacion a un sistema de calidad
propio del régimen de excepcidn, normado por el Acuerdo Nro. 071 de 2019 “Por el cual se fijan los parémetros para
la integracion, implementacién y mantenimiento de los sistemas de gestién, en el Sistema de Salud de las Fuerzas
Militares y de la Policia Nacional”y por la Resolucién Nro. 134 del 10 de mayo de 2021 de la Direccién de Sanidad
“Por 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
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 relacién entre prestadores y
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pagadores, auditoria de cuentas médicas, Manual Unico de Devoluciones, Glosas y Respuestas y facturacion
electronica de venta en salud; no exigiré 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 sajud.

Acceso a informacion 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 atencién brindada a
usuarios del Subsistema. Los requerimientos de esta indole podran ser efectuados durante el plazo de ejecucién
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 atencién y de historia clinica, para ejercer la auditoria de calidad o de concurrencia.

El mes proyecto para la realizacion del presente proceso contractual es para el mes de abril de 2026.

2. ANTECEDENTES ADMINISTRATIVOS DEL PROCESO

Una vez verificado las contrataciones realizadas en las tltimas tres (03) vigencias, correspondientes a los servicios objeto
del presente estudio previo por parte de la Regional de Aseguramiento en Salud No. 2, se evidencia los siguientes
antecedentes administrativos, dejando claro que han sido a través de diferentes contratos que han ofertado los servicios

por separado, asi:

TRATAMIENTO DE REHABILITACION POR CONSUMO DE SPA Y/O ADICCIONES

UNIDAD NUMERO DEL NUMERO DE
CONTRATANTE Y CONTRATO Y FECHA OBJETO PROCESO ACIERTOS PROBLEMAS
CONTRATISTA DE SUSCRIPCION

PRESTACION SERVICIO

DE TRATAMIENTO

INTEGRAL EN

REHABILITACION A

PROBLEMAS DE

COMPORTAMIENTO Y
RASES No. 2/ CLINICA TRASTORNOS DEBIDO AL : Se cumplit No hubo
ESPECIALIZADA EN | 85-7-20115-21de04de | USO Y/O ABUSO DE | PN RASES N°2MIC e ; problemas en la
ADICCIONES  LUIS noviembre de 2021 SUSTANCIAS 023 2021 con &l opjeto prestacion del
AMIGO FERRER S.A.S PSICOACTIVAS A LOS contractual mismo.

BENEFICIARIOS DEL

SUBSISTEMA DE SALUD

DE LA POLICIA NACIONAL

DE LA REGIONAL DE

ASEGURAMIENTO  EN

SALUD No. 2.

PRESTACION SERVICIO

DE TRATAMIENTO

INTEGRAL EN

REHABILITACION A

PROBLE

MAS DE
RASES No. 2/ CLINICA ?gkn;T%iTh?(gﬂsl%NEg?DO AT. Se cumplié No hubo
ESPECIALIZADA EN | 85-7-20111-22 de 02 de USO Y/O ABUSO DE PN RASES N° 2 MIC : é) 4 problemas en la
ADICCIONES  LUIS agosto de 2022 SUSTANGIAS 025 2022 con & objeto prestacion del
AMIGO FERRER SAS contractual mismo

PSICOACTIVAS A LOS i

BENEFICIARIOS DEL

SUBSISTEMA DE SALUD

DE LA POLICIA NACIONAL

DE LA REGIONAL DE ,

ASEGURAMIENTO  EN ‘

SALUD No. 2.

PRESTACION DE
RASES No. 2/ CLINICA SERVICIOS DE ATENCION " brobi
ESPECIALIZADA EN | 85-7-20062-25 del 29- | INTEGRAL PN RASES No. 2MIC | Actualmente sl'“ pro e’?;asde’l’
ADICCIONES  LUIS | 04-2025 al 31-03-2025 | AMBULATORIOS Y 011 2025 en ejecucion a prestacion de
AMIGO FERRER S.A.S HOSPITALARIOS EN mismo.

SALUD MENTAL;
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T CONSULTA POR
PSIQUIATRIA  INFANTIL,
REHABILITACION  POR

CONSUMO DE

SUSTANCIAS

PSICOACTIVAS Y

DIFERENTES

ADICCIONES PARA LOS | ’ ,
USUARIOS DEL ' ' .

| SUBSISTEMA DE SALUD : o
DE LA POLICIA NACIONAL . . R o

PE LA REGIONAL DE o

"| ASEGURAMIENTO  EN v

SALUD No. 2. o
SERVICIO DE PSIQUIATRIA INFANTIL
UNIDAD NUMERO DEL , ] ‘
CONTRATANTE Y nggmg%y OBJETO Ngygggsge ACIERTOS  |. PRO%"EMA
CONTRATISTA - .
SUSCRIPCION :
PRESTACION DE SERVICIOS
. PROFESIONALES EN PSICOLOGIA : .
'ESPECIALIZADA  PARA  NINOS Y Ei contratista
REGIONAL DE ADOLESCENTES CON  DISCAPACIDAD cumplio a
ASEGURAMIENTO 85-7-20105-22 PN RASES N.° cabalidad con el No se
EN SALUD No2 11/09/2022 DER oy ALTERACIONES DE CONDUCTA | oy "o 07 | Poontrato on resentaron
PERTENECIENTES AL SUBSISTEMA DE R P ~
SALUD DE LA POLICIA NACIONAL DE LA hF:)\?edédes
REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD
No 2. )
PRESTACION DE SERVICIOS ' ‘
PROFESIONALES EN PSICOLOGIA -
ESPECIALIZADA  PARA  NINOS Y El contratista - ‘
REGIONAL DE ADOLESCENTES CON  DISCAPACIDAD cumplio a .
ASEGURAMIENTO 85-7-20067-23 Y PN RASES No.2 cabalidad con el No se
MENTAL Y ALTERACIONES DE CONDUCTA .
EN SALUD No2 23/07/2023 PERTENECIENTES AL SUBSISTEMA DE MIC 016 2021 contrato sin presentaron
APRENDER IPS ; ¢ presentar '
SALUD DE LA POLICIA NACIONAL DE LA Kol
REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD
No 2.
PRESTACIGON DE SERVICIOS
PROFESIONALES EN PSICOLOGIA L
ESPECIALIZADA ~ PARA  NINOS Y El contratista |
REGIONAL DE ADOLESCENTES CON  DISCAPACIDAD: cumplic a '
ASEGURAMIENTO 85-7-20008-24 PNRASESN.® | cabalidadconel |  Nose
MENTAL Y ALTERACIONES DE GONDUCTA o
EN SALUD No2 11/06/2024 PERTENECIENTES AL SUBSISTEMA DE 2 MIC 023 2024 contrato sin presentaron
APRENDER IPS A presentar '
SALUD DE LA POLICIA NACIONAL DE LA Kool
REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD
No 2.

* Informacién verificaday aprobada por los funcionarios duefios de la necesidad que firman el presente estudio
previo. -

3. FUNDAMENTOS JURIDICOS QUE SOPORTAN LA MODALIDAD DE SELECCION

Al presente proceso de seleccion le sera aplicable la siguiente normatividad juridica y demas que la derogue, aclare o
modifique:

Ley 80 de 1993 “Por la cual se expide el Estatuto General de la Contratacion de la Administracién Publica”.

Ley 1150 de 2007 “Por medio de la cual se introducen medidas para la eficiencia y transparencia de la Ley 80 de 1993 y
se dictan otras disposiciones generales sobre la contratacion con recursos publicos”.

Ley 1474 de 2011 “Por la cual se dictan normas orientadas a fortalecer los mecanismos de prevencion, investigacion y
sancion de los actos de corrupcién y la efectividad de control de la gestién plblica”.
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Decreto No. 1082 de fecha 26 de mayo de 2015, "por medio del cual se expide el decreto Unico reglamentario del sector
administrativo de planeacion nacional".

El Decreto 1082 de 2015, modificado parcialmente por el Decreto 1860 de 2021 “Por el cual se modifica y adiciona el
Decreto 1082 de 2015, Unico Reglamentario del Sector Administrativo de Planeacion Nacional, con el fin regiamentar los
articulos 30, 31, 32, 34 y 35 de [a Ley 2069 de 2020, en lo relativo al sistema de compras puUblicas y se dictan otras

disposiciones” reglamenta la modalidad de seleccion de minima cuantia, el cual para el caso de estudios previos cita en
el articulo 2.2.1.2.1.5.1 lo siguiente:

SUBSECCION 5
MINIMA CUANTIA

ARTICULO 2.2.1.2.1.5.1. Estudios previos para la contratacién de minima cuantia. La Entidad Estatal debe elaborar
unos estudios previos que deben contener, como minimo, lo siguiente:

1. La descripcion de la necesidad que pretende satisfacer con la contratacion.

2. La descripcion del objeto a contratar identificado con el cuarto nivel del Clasificador de Bienes y Servicios, de ser
posible, o de lo contrario con el tercer nivel.

3. Las condiciones técnicas exigidas.

4. El valor estimado del contrato y su justificacion.

5. El plazo de ejecucién del contrato.

6. El certificado de disponibilidad presupuestal que respalda la contratacién.”

Por lo anterior, para la elaboracién de los estudios y documentos previos que correspondan a procesos de Minima

Cuantia, el numeral 3 del presente formato de elaboracién de estudios y documentos previos no se incluira al momento
de la estructuracion del mismo.

Es de anotar que de acuerdo al decreto 1082 de 2015 y en concordancia con el Manual de la Modalidad de seleccion de
Minima Cuantia emitido por Colombia Compra Eficiente, se efectu¢ la verificacién el dia de hoy y no se encuentra ningun
acuerdo marco de precios con este mismo objeto.

4. CRITERIOS DE SELECCION

4.1. ESPECIFICACIONES TECNICAS MINIMAS

El presente estudio previo cuenta con un anexo de especificaciones técnicas minimas en las cuales se definen las

condiciones minimas requeridas por la entidad para la satisfaccion de la necesidad que motiva el presente proceso de
contratacién.

Asi mismo el oferente con la presentacion de la oferta, entiende, acepta la totalidad de las exigencias establecidas en el

anexo CONDICIONES TECNICAS MINIMAS y se compromete a cumplir a cabalidad con las mismas durante la ejecucion
del contrato.

4.1.1. EXPERIENCIA PROPONENTE

Este requisito esta consignado en el anexo de ESPECIFICACIONES TECNICAS MINIMAS y sera verificado por los
miembros del comité evaluador técnico.

Con el fin de garantizar la calidad de la prestacion de servicios a contratar y evitar incumplimientos en la ejecucion del
futuro contrato, para la verificacién de la experiencia el proponente debera anexar a su propuesta maximo tres (3)
certificaciones de contratos cuyo objeto sea igual o guarde congruencia con el objeto de la presente contratacidén y cuya
sumatoria sea igual o mayor al setenta por ciento (70%) del valor del presupuesto oficial asignado a este proceso, con
entidades publicas o privadas y que su objeto sea igual o similar al de la presente contratacion.

El oferente acreditara la experiencia a través de certificaciones que contengan la siguiente informacion:

e Objeto del contrato
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Numero del conirato i
Valor )

Plazo

Fecha de inicio

Fecha de finalizacion

Nombre del contratante

Nombre del contratista

Grado de satisfaccion.

No se admiten:

Certificaciones de Subcontrataciones
No se acepta auto certificaciones.
Copias de facturas érdenes de pago etc.
Copias de Contratos.

Las certificaciones deberan estar suscritas por el representante legal del contratante o por la persona autqri'zada para tal
fin. '

No se admiten:

Certificaciones de Subcontrataciones
No se acepta auto certificaciones.
Copias de facturas érdenes de pago etc.
Copias de Contratos.

En caso de contratos en ejecucion, se tomara la fecha de legalizacion del contrato hasta la fecha de expedicién de la
certificacién.

Cuando se certifiquen contratos realizados bajo la modalidad de Consorcio o Unién Temporal, para la verificacién se
tomara el porcentaje de participacion en la ejecucion del contrato del oferente que haga parte del Consorcio o de la Unién
Temporal, para lo cual debera anexar a la propuesta el documento que acredité la conformacion de! Consorcio o Union -

Temporal, donde debera constar el porcentaje de participacion de cada uno de los integrantes para la ejecucién:_del‘
contrato.

NOTA: En caso de que el oferente haya firmado contratos con esta entidad y/o antigua Seccional de Sanidad Huila o la -
Unidad Prestadora de Salud Huila, no es obligatorio que anexe certificacion, solamente con enunciar el contrato objetoy

el valor; la unidad verificara la informacion, seqtin la Ley 019 de del 2012. ARTICULO 9. PROHIBICION DE EXIGIR
DOCUMENTOS QUE REPOSAN EN LA ENTIDAD.

La Regional de aseguramiento en salud No. 2 se reserva el derecho de verificar la veracidad de los documentos the los
Oferentes aporten a su Propuesta

4.1.2 NIVEL DE EDUCACION O NIVEL ACADEMICO:
NO APLICA

4.1.3 EXPERIENCIA:

NO APLICA

4.1.4 EXPERIENCIA DEL PERSONAL

NO APLICA

4.1.5 CAPACIDAD OPERATIVA
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El oferente deberd CERTIFICAR MEDIANTE DOCUMENTO escrito firmado por el representante legal de la entidad, que
cuenta con toda la infraestructura, profesionales, equipos, capacidad técnica, y capacidad tecnolégica para prestar los
servicios de salud solicitados en el presente estudio previo. Igualmente certificaréa que cumplen con los estandares
minimos de habilitacion y calidad para la prestacién de sus servicios que oferta segln lo establecido en la Resolucion
3100 de 2019 del Ministerio de Salud y de la Proteccion Social modificada por la Resolucion 544 de 2023.

4.1.6 OTRAS CONDICIONES TECNICAS VERIFICABLES

El oferente debera cumplir con otras condiciones técnicas verificables que se encuentra contenidas en el anexo de las
Condiciones técnicas minimas los cuales se comprobaran como CUMPLE O NO CUMPLE.

41. CONDICIONES TECNICAS ADICIONALES DE CALIFICACION Y SU JUSTIFICACION (Aplica para licitacién
publica y seleccion abreviada de menor cuantia):

No se requiere para el presente proceso (No Aplica).
4.2. EVALUACION ECONOMICA Y FINANCIERA (dependiendo de la modalidad de seleccion)
4.31. EVALUACION ECONOMICA |

La oferta ECONOMICA se debe preséntar en la plataforma SECOP I, la adjudicacién se realizara de forma total del
presupuesto oficial asignado. Por lo anterior, en la plataforma SECOP Il encontraré dos opciones que debe realizar:

1. OFERTA ECONOMICA PRESUPUESTO OFICIAL: Diligenciar el valor total del presupuesto oficial con IVA

incluido. El oferente debe indicar el presupuesto oficial (VALOR TOTAL) de lo contrario se rechazara la oferta, el
cual se distribuira de la siguiente manera:

SERVICIO VIGENCIA VALOR TOTAL ESTIMADO
PRESTACION DE SERVICIOS DE ATENCION RASES No.2
INTEGRAL AMBULATORIOS Y HOSPITALARIOS EN LOTE 1 UPRES
SALUD MENTAL; CONSULTA POR PSIQUIATRIA : HUILA $67.000.000.00
INFANTIL, REHABILITACION POR CONSUMO DE : U000
SUSTANCIAS  PSICOACTIVAS Y DIFERENTES 2026
ADICCIONES PARA LOS USUARIOS DEL
SUBSISTEMA DE SALUD DE LA POLICIA NACIONAL RASES No.2
DE LA REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD LOTE Il UPRES | $33.000.000,00
NO.2. CAQUETA

VALOR TOTAL ' -‘ $100.000.000.00

2. OFERTA ECONOMICA POR PORCENTAJE DE DESCUENTO A CADA LOTE: El oferente debe registrar en

numeros el porcentaje de descuento, el cual se aplicara para cada uno de los items enunciados en el presente
estudio previo.

En esta, se determinara el mayor porcentaje de descuento ofertado por los oferentes.

Quien haya ofertado el MAYOR PORCENTAJE DE DESCUENTO entre todas las ofertas participantes, y cumpla
con las condiciones establecidas en la invitacion a participar en procesos de minima cuantia, se realizara el
procedimiento respectivo establecido en el Decreto 1082 de 2015 modificado por el decreto 1860 de 2021.

El oferente no debe sobrepasar el presupuesto oficial asignado por cada uno de los items incluido |VA presentados
por la Regional de Aseguramiento en Salud No. 2 en el presente estudio previo y en la plataforma SECOP Il.

PROCEDIMIENTO: De conformidad con los numerales 5° y 7° del articulo 2.2.1.2.1.5.2 del Decreto 1082 del 2015
modificado por el Decreto 1860 de 2021, la Regional de Aseguramiento en Salud No2 adjudicara el proceso de
contratacion, al oferente que cumpla con todas las condiciones exigidas en los Documentos del Proceso (estudios previos
e invitacion a participar), y que ofrezca el mayor porcentaje de descuento. Si esta no cumple cen las condiciones de la
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invitacién, la Regional de Aseguramiento en Salud No2, verificaré el cumplimento de los requisitos de la invitacion de la
oferta con el segundo MAYOR PORCENTAJE DE DESCUENTO, y asi sucesivamente.

En caso de empate, la Regional de Aseguramiento en Salud No. 2 aplicara los criterios que trata el articulo 35 de la Ley
2069 de 2020 conforme a los medios de acreditacién de! articulo 2.2.1.2.4.2 17 del decreto 1860 de 2021 , de forma
sucesiva y excluyente para seleccionar al oferente favorecido. '

De conformidad con el numeral 6° del articulo 2.2.1.2.1.5.2 del Decreto 1082 de 2015 modificado por el articulo 2 del
Decreto 1860 de 2021, la Regional de Aseguramiento en Salud No2 publicara el informe de evaluacién durante un (1) dia
habil. Asi mismo, aceptara la oferta de mayor porcentaje de descuento, siempre que cumpla con las condiciones
establecidas en la invitacion a participar en procesos de minima cuantia.

NOTA 1: Cuando el diligenciamiento en el cuestionario de la plataforma SECOP Il ITEM OFERTA ECONOMICA en'el -
presupuesto oficial asignado al proceso de contratacién y/o porcentaje de descuento ofertado presente errores aritméticos,
inconsistencias o generen dudas, la entidad estatal a través del comité evaluador debe solicitar aclaracion al oferente.
Frente a la respuesta que den los proponentes, el comité debe valorar si se trata efectivamente de una aclaracién o una -
subsanabilidad. Si se trata de aclaraciones que no afectan la asignacion del puntaje podra ser admitidas por la entidad

estatal, por el contrario, si es una subsanabilidad, en aplicacién del paragrafo 1 del articulo 5 de la'Ley 1150 de 2007 no
sera admisible.

NOTA 2: CRITERIOS DE SUBSANIBILIDAD - ACLARACION O CORRECIONES: Primara lo sustancial sobre lo
formal; por lo tanto, no se rechazara una oferta por la ausencia de requisitos, informacion, ambigliedades o la falta de
documentos que verifiquen las condiciones del oferente o soporten el contenido de la oferta y que no constituyan los -
factores de escogencia establecido en el estudio previo como en la Invitacién Publica (Articulo 5° de la Ley 1150 de 2007,
modificado por el Articulo 5° de la Ley 1882 de 2018. ‘

Sin embargo, se podra solicitar al oferente, aclare o subsane inconsistencias, ambigliedades o ausencia de documentos, .
siempre y cuando la subsanacion de los mismos no represente una reformulacion, mejoramiento o complemento de-su

oferta, esto dentro de los términos preclusivos y perentorios que establezca la Entidad.

NOTA 3: Si de la consulta y andlisis de precios o condiciones del mercado se desprendé gue no existen razones-que

justifiquen la diferencia de precios entre los precios de referencia y los presentados por los oferentes en el presenté
proceso, la entidad podra descalificarlos. » ‘ : i

NOTA 4: En el caso que alguna entidad oferte un CERO PORCIENTO DE DESCUENTO se entiende ‘que Jos- valores
estaran sujetos a las tarifas del precio techo. '

FACTORES ADICIONALES DE CALIFICACION Y SU JUSTIFICACION;
No se requiere para el presente proceso (No Aplica). ‘ ‘ '

4.3.2. CRITERIOS DE DESEMPATE

En caso de empate, la Regional de Aseguramiento en Salud No. 2 aplicara los criterios qué,tr'ata el articulo 35 de la Ley
2069 de 2020 conforme a los medios de acreditacion del articulo 2.2.1:2.4.2.17 del decreto 1860 de 2021, de forma
sucesiva y excluyente para seleccionar al oferente favorecido. .

En el evento que el empate persista, se determinara el oferente que presentd primero en el tiempo la oferta, en virtud de
la Nota 99 de la Resolucion 03049 del 30 de julio de 2014 “Por /a cual se adopta el Manual de Contratacion de la Policia
Nacional” que dispone: “En caso de empate a menor precio, la entidad adjudicaré a quien haya entregado primero la
oferta entre los empatados, segin el orden de entrega de las mismas”.

5. CONDICIONES DEL CONTRATO
5.1. LUGAR DE ENTREGA O LUGAR DE PRESTACION DEL SERVICIO PARA CADA UNO DE LOS LOTES

El oferente que resulte adjudicatario se compromete prestar los servicios objeto de la presente contratacién en sus
instalaciones con sede LOTE | UPRES HUILA en la ciudad de Neiva y/o municipios aledafios del departamento y lote I
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UPRES CAQUETA en la ciudad de Florencia y/o municipios aledafios debidamente habilitadas, segun Resolucién
0003100 de 2019 “Por lo cual se definen los procedimientos y condiciones de inscripcion de los prestadores de servicios
de salud y de rehabilitacion de servicios de salud y se adopta el manual de Inscripcion de Prestadores y Habilitacion de
Servicios de Salud” y resolucién 544 de 2023 “ por el cual se modifica la Resoluciéon 3100 de 2019 en el sentido de
adecuar algunos aspectos relacionados con la inscripcion de prestadores y la habilitacion de servicios de salud”.

FORMA DE EJECUCION PARA CADA UNO DE LOS LOTES

La ejecucion del objeto del contrato sera de TRACTO SUCESIVO, de acuerdo a los requerimientos hechos por el supervisor

competente (RED PROPIA y/o RED EXTERNA CONTRATADA) y de conformidad con las condiciones exigidas en el
presente estudio

La atencién de los pacientes serd de conformidad con lo requerido por la institucién y teniendo en cuenta la malla de

pertinencia que previamente, sera regulada por el médico especialista en panulatna quien expedira la respectiva orden de
atencion para los servicios contratados.

La adjudicacion se realizara en forma TOTAL, una vez que se determine cudl es la oferta mas favorable para la entidad.

5.2, PLAZO DE EJECUCION PARA CADA UNO DE LOS LOTES

Para el desarrolio de la ejecucion del contrato que se suscriba como resultado de la definicion del proceso de contratacion,
el CONTRATISTA cuenta con un Plazo de Ejecucion sera de hasta el 31 de diciembre de 2026, dicho plazo iniciara a
partir de la fecha de la aprobacién de la garantia unica y entrega de la carta de inicio de la ejecucion del contrato por parte
de Regional de Aseguramiento en Salud No. 2, previa coordinacion y verificacion del supervisor del contrato

5.3. FORMA DE PAGO PARA CADA UNO DE LOS LOTES

E! pago se realizara de acuerdo a las disposiciones contenidas en el Decreto 441 del 2022, el pago por la prestacion de
los servicios objeto del contrato se efectuara en pagos parciales en moneda legal colombiana, junto con los documentos
requeridos para el pago, de acuerdo al derecho a turno y la programacion del plan anual de caja (PAC).

El pago se realizara en moneda legal Colombiana, La Regional De Aseguramiento En Salud No.2, pagara al
CONTRATISTA el valor del contrato que resulte del presente proceso, en la ciudad de Neiva, dentro de los cuarenta y
cinco (45) dias calendario siguientes a la radicacion y asignacion del turno para pago respectivo, previa presentacion de
la factura acompafiada de la constancia de recibo a satisfaccion suscrita por el supervisor del contrato, junto con las
autorizaciones del servicio, deméas soportes requeridos del resultado a la prestacién de bienes vy servicios de manera
impresa o en medio magnético, acreditacion del contratista de encontrarse al dia en el pago de aportes relativos al Sistema
de Seguridad Social en salud, pensiones y riesgos laborales, asi como los parafiscales del Sena, ICBF y Cajas de
Compensacion Familiar, cuando corresponda, documentos que deben ser tramitados en la Ventanilla Unica — Central de
Cuentas de La Unidad Prestadora de Salud Huila, donde de conformidad con lo establecido en e! articulo 19 de la Ley
1150 de 2007 “Derecho a Turno” se le asignara un nimero de radicacion.

En caso que el CONTRATISTA presente los documentos solicitados, cumpliendo con el total de los requisitos exigidos
para el pago después del undécimo (11) dia habil del mes, los pagos se realizaran dentro de los (45) dias calendario

siguientes a la fecha de la radicacién. En todo caso, los pagos estéan sujetos a ia disponibilidad de PAC y ubicacién de los
recursos por parte del Nivel Central.

Los pagos previstos se acreditaran a la cuenta a favor del CONTRATISTA, o en otro banco o cuenta que éste designe
con anterioridad al vencimiento del pago, con sujecion a lo previsto en las disposiciones cambiarias, por medio de aviso
escrito con no menos treinta (30) dias de anticipacién, acompanado de certificacion bancaria original con fecha de
expedicién no superior a treinta (30) dias calendario, a nombre de la firma Contratista. Todos los pagos realizados se

ajustaran a los descuentos legales aplicables, de acuerdo a responsabilidades tributarias contempladas en el Registro
Unico Tributario RUT.

La radicacion de facturas se llevara a cabo en la ventanilla Unica de la Central de Cuentas de la Regional De
Aseguramiento En Salud No.2. Alli se debera presentar la documentacion requerida segun ia clausula de forma de pago
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del contrato correspondiente. Ademas, se procedera a validar la informacion de los documentos entregados, incluyendo
el numero consecutivo de la factura, concepto de bienes vy servicios con sus respectivos valores discriminados etc.

De igual forma, en cumplimiento del procedimiento "Recepcion, Radicacién y Obligacién de Cuentas Médicas"
(1LF-PR-0008) de la Policia Nacional, el contratista debera tener en cuenta las siguientes condiciones adicionales:

o Lafactura electronica de venta debe expedirse con el cumplimiento de lo dispuesto a la Resolucion 000165 del
01 de noviembre del 2023 y deméas normas que regulan esta resolucion y sus modificaciones.

1. RECEPCION, REVISION Y APROBAGCION DE LA FACTURA POR PARTE DEL SUPERVISOR

* Elsupervisor del contrato u orden de compra debe recepcionar, revisar y avalar las facturas electronicas, notas
débito o crédito a través del sistema integrado de informacion financiera — SIIF, nacién, de acuerdo a la circular

externa 042 de 26 de diciembre del 2023 “Sistema Facturacién Electrénica del SIIF Nacién, una vez sean
emitidas por el proveedor.

* Asi mismo, debe exigir a los proveedores el cargue de las facturas de conformidad a la Guia de Gestion

Contractual en el SECOP Il (Colombia Compra Eficiente), de acuerdo con lo establecido en el capitulo |, Numeral
7 “ejecucion del contrato”, asi: ‘

® “Unavez que crea el plan, queda en estado “Pendiente”

* Seccién “Plan de pagos™ En esta seccién el Proveedor debe cargar las facturas. Es importante. aclarar que

previamente debe radicarlas en fisico en la Entidad Estatal, pues el SECOP Ii le pedira que indique el numero 'y
fecha de radicacion.” ,

* Nota: Subir las facturas al SECOP 1l no aplica para los proveedores bajo la modalidad de orden de compra, ya
que esta actividad se realiza a través de la Tienda Virtual del Estado Colombiano — TVEC. ,

*  El supervisor del contrato u orden de compra, verifica que el Prestador del Servicio de Salud de la Red externa,
cargue los Registros Individuales de Prestacion de Servicios de Salud (RIPS) en el médulo de cuentas médicas .
de la Direccion de Sanidad. (Unicamente aplica para las cuentas que llevan auditoria médica), verificando el -
cumplimiento de los campos definidos en el anexo técnico en formato XML de la Resolucién 2275 de 2023 del .
Ministeric de Salud o la norma que adicione, modifique o sustituya.

* Una vez avaladas mediante la verificacion técnica por parte del supervisor, entregara las facturas al contratista,

para que las radique en la ventanilla de central de cuentas con la totalidad de los requisitos contenidos en la
clausula forma de pago de! respectivo contrato.

2. RECEPCION DE LAS FACTURAS

En cuanto a la facturacion electronica, las entidades prestadoras de bienes y servicios deben presentar de manera
individual cumpliendo con los requisitos de ley, asi mismo se debe verificar que las facturas no estén prescritas de acuerdo
a los terminos de ley. (contados a partir de la fecha de la prestacion del servicio de la entrega de la tecnologia).

v" Apellidos y nombres o razén social completa e identificacién tributaria, C.C. o NIT de quien prestd el servicio -
IPS entidad que figura en el contrato suscrito.

Apellidos y nombre o razon social y NIT del adquirente de los servicios.

Discriminar el impuesto a las ventas, si son grabados, exentos o excluidos.

Verificar que la factura de venta tenga un namero consecutivo que corresponda a un sistema de numeracién.

Fecha de expedicion y de vencimiento de la factura.

Codigo y descripcion especifica o genérica de los servicios prestados.

Valor total.

Nombre o razén social del impresor de la factura.

Indicar la calidad de retenedor del impuesto sobre las ventas.

No deben presentar tachones o enmendaduras.

Adicionalmente tendran en cuenta los siguientes aspectos:

AV NN N N N N N NN
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Verificar el codigo QR de la factura fisica por la cual la factura sea realizada mediante insercion en la pagina web de la
Unidad Administrativa Especial Direccion de Impuestos y Aduanas Nacionales ~DIAN.

3. RADICACION DE CUENTAS MEDICAS POR CONTRATO

3.1 Lafacturacién electronica y los soportes para ser radicadas deben ser entregadas en medio fisico en la ventanilla
unica de Central de Cuentas de las unidades en los siguientes tiempos:

¢ Las cuentas médicas con respaldo presupuestal durante los primeros diez (10) dias habiles de cada mes o en
los tiempos definidos en la forma de pago de la minuta contractual'

v Se verificara que la factura electrénica, notas débito y crédito, esten validadas por el supervisor del contrato y/o
orden de compra antes los sistemas establec:dos

A. Las facturas electrénicas, notas débito y crédito, deben cumplir con los requisitos definidos en la circular 042 del
Ministerio de Hacienda y Crédito Publico, establecido en la presente forma de pago en su numeral No. 1 -

B. Elsupervisor debe aprobar o rechazar las facturas electronicas, notas débito y crédito por el SECOP Ii. (cuando
el proveedor o contratista haya realizado el cargue de facturas en dicha plataforma).

C. Verificar la certificacién aportes parafiscales vigente firmada por el representante legal y/d revisor fiscal.
v Documentos adicionales requeridas de manera fisica para el mecanismo de pago:

> Factura original (electronica o impresa) o documento equivalente. Segln estatuto tributario

» Certificacion aportes parafiscales actualizado.

> Acta Recepcion de bienes y Entrada de almacén (cuando se reqwera)

> 2BS-FR-0045 Constancia Recibo a Satisfaccion de Bienes o Servicios (emitido por supervisor).

»  Certificacion bancaria.

» Copia del RUT

> Informe de mantenimiento preventivo (cuando se requiere)

4.

Organizacion de Soportes de la facturacion; De acuerdo a la ley 594 del 2,000 por la cual se establece la Ley
General de Archivo, y demas normatividad establecida por Policia Nacional, Todos los documentos deben ser
radicados en Carpeta de 4 aletas color blanca, Los documentos no deben estar perforados ni sujetos con
ganchos para evitar dafios y facilitar su conservacion, Cada relacion de envio debe estar encarpetada por
separado, y no debe exceder los 200 folios por carpeta; las hojas de menor dimension al de tamafio carta debe
ir pegado en una hoja completo bien sea carta u oficio.

NOTA 1: El contratante dara tramite a las facturas que no presenten objeciones.

NOTA 2: El derecho de turno es el orden que la administracion tendra en cuenta para el pago de acuerdo con lo
establecido en el articulo 8 numeral 1 de la ley 1150 de 2007, “por medio de la cual se introducen medidas para la eficiencia

y la transparencia en la Ley 80 de 1993 y se dictan otras disposiciones generales sobre la contratacién con Recursos
Puablicos”.

5. PROCEDIMIENTOS TECNICO-ADMINISTRATIVOS PARA EMISION DEL RAS
1
El funcionario de la Ventanilla Unica de Cuentas, enviara al supervisor del contrato para la revision de los documentos y
soportes. Después de completar esta revision, se expedira la Constancia de Recibo a Satisfaccion de Bienes o Servicios

(2BS-FR-0045) (RAS). Posteriormente, se tramitara la cuenta o factura junto con los soportes necesarios para continuar
con el proceso de pago correspondiente.

6. CAUSALES DE NO PAGO:

e  El incumplimiento al decreto 2242 de 2015, la Resolucién No 000020 de 26-03-2019 expedida por la Direccion
de Impuesto y Aduanas Nacionales DIAN y circular CR-042 del 26-12-2023 de asunto Sistema Facturacion
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Electrénica del SIIF NACION, notifica “e/ proceso de emision y recepcion de factura electronica de \kenté, cambia
su modo de operacion y pasa de “Proveedor tecnolbgico” a “Software propio”. ‘ ) L,
La no presentacion de los documentos requeridos para el pago.

* Elno cumplimiento a la prestacion del servicio. L

¢  Elincumplimiento a la Guia rapida de Gestion Contractual para Proveedores en el SECOP 1I (Colombia Compra
Eficiente), con lo establecido en el punto IV “Envio de facturas”, o

* La recepcién de bienes que no cumplan con los criterios o requisitos establecidos en el contrato en cuanto a
especificaciones técnicas del producto adquirido, marca, cantidades y lugar de entrega. ‘

* Lano recepcion de bienes con entrada Almacén.

Todas las demoras que se presenten por estos conceptos seran de responsabilidad del CONTRATISTA, ‘quien no tehdfé
por ello derecho al pago de intereses o compensacién de ninguna naturaleza. Lo mismo se predicara en el caso de que
el CONTRATISTA no presente el recibo a satisfaccion firmado por el supervisor del contrato.

Es importante mencionar que dé conformidad con el sistema de tributacién en Colombia cuyos principios y preceptos
normativos son exigidos por el Estatuto Tributario, el cual por tratarse de una norma procedimental, tiene aplicabilidad en
todos los impuestos (nacionales, departamentales y municipales); asi mismo hay que tener en cuenta que es deber del
estado actuar como agente retenedor en el recaudo de los impuestos a titulo de anticipo por intermedio de los
establecimientos publicos del orden nacional. Por lo anterior es importante mencionar la responsabilidad de 14 Regional
de Aseguramiento en Salud No.2, en la aplicabilidad de estos gravamenes a las tarifas establecidas ségtn cada concepto
de retencién y de acuerdo con la clasificacién o tipo de contribuyente. (Retencion en la fuente, Retencion en la fuente por
IVA, Retencion del impuesto de industria y comercio y Sobretasa bomberil). ' :

5.4, SUPERVISOR, INTERVENTOR Y/O COORDINADOR PARA CADA UNO DE LOS LOTES X

La supervisién del contrato estara a cargo del funcionario Responsable del grupo de Salud Mental de la UPRES HUILA
y UPRES CAQUETA respectivamente para cada uno de los lotes o quien haga sus veces-o quien con posterioridad
designe el jefe de la Regional de Aseguramiento en Salud No. 2, quien verificara la ejecucién idénea'y el cumplimiento
del objeto del contrato de acuerdo con las funciones asignadas para e! efecto. Ley 1474 de 2011, y la Resolucién 00090

del 15 de enero de 2018 "Por la cual se actualiza, modifica y complementa el Manual de Contratacién de la Policia Nacional
adoptado mediante Resolucion 03049 de 2014, :

5.5. OBLIGACIONES DEL CONTRATISTA PARA CADA »UNAO DE LOS LOTES

Las obligaciones del contratista estan descritas en el Anexo OBLIGACIONES DEL CONTRATISTA.

5.6. OBLIGACIONES DE LA POLICIA NACIONAL PARA CADA UNO DE LOS LOTES

Las obligaciones de la Policia Nacional estan descritas en el Anexo OBLIGACIONES DE LA POLICIA NACIONAL.
6. FORMA Y PROCEDIMIENTO DE ADJUDICACION PARA CADA UNO DE LOS LOTES

La Adjudicacién se realizara POR LA TOTALIDAD DE CADA LOTE del presente proceso, Siempre que cumpla con las
condiciones establecidas en los decumentos previos; una vez que se determine cuél es la oferta mas favorable para la

entidad teniendo en cuenta las condiciones técnicas solicitada en este estudio previo. No se acepta propuestas
ALTERNATIVAS.

Nota: la no suscripcion del contrato adjudicado sin justa causa, o en el caso de que se abstuviere de suscribir el contrato
adjudicado quedara inhabilitado para contratar con el Estado por un término de cinco (5) afios de conformidad con el literal
€) del numeral 1 del articulo 8 de la Ley 80 de 1993.

7. ESTIMACION, TIPIFICACION, ASIGNACION DE RIESGOS Y DETERMINACION DE GARANTIAS PARA CADA
UNO DE LOS LOTES

ETAPA PRECONTRACTUAL: Referente a las garantias en la etapa precontractual se da aplicacion a los articulos
2212.145.Y 2.2.1.2.1.5.4. Del Decreto 1082 de 2015 en la cual indica que “/a exigencia de garantias no es obligatoria
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en la contratacién directa y en el proceso de seleccién de minima cuantia y en la adquisicién en Grandes Superficies”, por
lo tanto, no se exige para el presente proceso de contratacion debido a que se va a realizar bajo la modalidad de minima
cuantia y no existe antecedentes de algn incumplimiento en el ofrecimiento de la oferta.

Por lo anterior, no se va a requerir garantia en [a etapa precontractual.

ETAPA CONTRACTUAL: Con el fin de reducir cualquier posible incumplimiento y asignar la responsabilidad a la entidad
contratante en el aspecto que a ellos respecta, es necesario la solicitud de pdlizas que mitiguen el riesgo que se puede
causar por el incumplimiento, mala calidad del servicio, calidad y funcionamiento del bien que se preste en la ejecucién
del contrato e igualmente la obligacion que le asiste respecto del pago de salarios prestaciones e indemnizaciones
laborales del personal que disponga para la prestacién del mismo.

DISTRIBUCION DE RIESGOS: De ofro lado, la entidad debera estabiecer la distribucién del riesgo, de conformidad con
lo previsto en el articulo 4° de la ley 1150 de 2007, para lo cual se hace la estimacion, tipificacidén y asignacion de los
riesgos previsibles involucrados en la contratacion, de acuerdo con la naturaleza del Contrato y las actividades
involucradas en él. Para estos efectos se utilizé como referencia el “Manual para la Identificacién y Cobertura del Riesgo

en los Procesos de Contratacién (Versién 1)", publicado por la Agencia Nacional de Contratacién — Colombia Compra
Eficiente. ‘

La estimacién del riesgo (probabilidad de ocurrencia del riesgo) corresponde alos porcentajes Minimos indicados dentro
de la normatividad vigente, el Manual de Contratacién para la Policia Nacional y las necesidades. de la Institucion,

relacionado en el Anexo ESTIMACION, TIPIFICACION, ASIGNACION DE RIEGOS Y DETERMINACION DE
GARANTIAS, del presente Estudio Previo.

L ESTUDIO DEL SECTOR
1. ANALISIS DE LA DEMANDA

El analisis de la demanda para los servicios de atencién integral en salud mental y rehabilitacién por consumo
de sustancias psicoactivas (SPA) se fundamenta en los siguientes pilares:

¢ Comportamiento Histérico y Proyectado: De acuerdo con el registro de atenciones de la vigencia
2025, se mantuvo una constante de atencion de trece (13) usuarios promedio. No obstante, el area
de Salud Mental ha identificado una demanda potencial latente. Si bien el acceso a estos programas
es de caracter voluntario por parte del usuario, el Subsistema de Salud de la Policia Nacional tiene la
obligacion legal y administrativa de garantizar la disponibilidad permanente del servicio, asegurando
que, en el momento en que el usuario manifieste su voluntad de tratamiento o exista una orden
médicaljudicial, no existan barreras de acceso por falta de contratacion.

o Complejidad del Tratamiento: La naturaleza de la rehabilitacion por consumo de SPA exige procesos
de continuidad terapéutica. Los protocolos clinicos establecidos para estos pacientes estiman una
duracién de tratamiento entre tres (3) y seis (6) meses. Por lo tanto, la demanda no solo se mide en
el numero de usuarios nuevos, sino tambien en la estancia o continuidad de los procesos ya iniciados,
lo que justifica una contratacién que soporte tratamientos de mediana y larga duracién. Esto se
evidencia en el cuadro anexo con los ultimos movimientos de pacientes.
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SEPTIEMBRE | OCTUBRE | NOVIEMBRE | DICIEMBRE
PACIENTES ATENDIDOS POR MES G B I 7 N T B P s e —=g
TOTAL, DE PACIENTES ATENDIDOS EN i ’
EL CONTRATO AGTUAL 104 PACIENTES DURANTE TODO EL CONTRATO
ESTADO DE LOS USUARIOS ATENDIDOS | ACT1/OS BENEFICIARIOS : PENSIONADGS
CONSUMO ‘ e : ' . )
CONTRATO PRESTAGION DE SERVICIOS DE REHABILITACION POR CONSUMO DE SPA ~= ‘

85-7-20062-25

ABRIL MAYO JUNIO ‘ JULIO AGOSTO | SEPTIEMBRE {© OCTUBRE NOVIEMBRE DICIEMBRE . _TOTAL .
3 $ ~
N/A $ 11.651.882 4.144.919 $2.870.075 4.336.150 $9.611.980 | $18.162.398 | $27.776.017 $ 13.947.072 $ 11.562,561,62
Fundamentaimente, al brindar el servicio y posibilidad de tratamiento de rehabilitacion a los usuarios que sufren problemas.
causados por el usos y consumo abusivos de sustancias psicoactivas ayudaria a optimizar su capacidad fisica, mental y

de interaccién social; alcanzanod asi el objetivo primordial de liberarse de la drogodependencia y lograr una readaptacién
social plena. ‘ T

29/04/2025

El tratamiento también tiene por objeto reducir la dependencia de sustancias psicoactivas y mitigar las consecuencias
negativas para la salud y las relaciones sociales por el consumo de esas sustanciasdejando claro quer en, nuestra
problacicn existe la problemativa de consumo de .SPA

.
f

De acuerdo al Sistema de Informacién de Sanidad Policial SISAP, con la «caracterizacion del cie 10 segun las Rutas
Integrales de Atencién en Salud, especialmente la que tiene que ver con los trasternos asociados al uso. de SPA’
(sustancias psicoactivas), podemos ver para el afio 2025 se realizaron 55 ‘consultas atendiendo en ellas a.25,pacientes
con problematicas asociados al consumo que se busca con el contrato combatir este flagelo de nuestra sociedad, pero
solo de esos 25 pacientes 6 ingresaron a realizar tratamiento habiendo varios con necesidades de .hacerlos, llevando
actualmente procesos ambulatorios o de sensibilizacién para aceptacién de sus internaciones para rehabilitacion; asi
mismo, vemos que desde la regional se han atendido usuarios de los departamentos que la conforman como son Huila,
Tolima y putumayo y actualmente hay un usuario del Caqueta que ingreso este afio a su tratamiento
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En eltranscurso de los Ultimos afios se tiene la necesidad de continuar ofreciendo los servicios que favorezcan la inclusion
social, laboral y educativa a los ‘usuarios en situacién de discapacidad, nifios, nifias y jovenes con diagnéstico de
discapacidad fisica, mental y cognitiva con patologias como: autismo en la nifiez, trastorno hipercinetico de la conducta,
otros trastornos del desarrollo de las habilidades escolares, trastorno opositor desafiante, trastornos mentales y del
comportamiento debidos al uso de multiples drogas y al uso de ofros sustancias psicoactivas, trastorno mental y de!
comportamiento no especificado, historia personal de abuso de sustancias psicoactivas.

Teniendo en cuenta el comportamiento histdrico en los UGltimos 09 meses de la Unidad Prestadora de salud Huila del
servicio que se tiene la necesidad de contratar, se puede evidenciar lo siguiente:

REGION No.2
‘ CANTIDAD DE
PATOLOGIAS DIAGNOSTIVCADAS MAS FRECUENTES USUARIOS

AUTISMO EN LA NINEZ : 9
TRASTORNO HIPERCINETICO DE LA CONDUCTA 2
OTROS TRASTORNOS DEL DESARROLLO DE LAS HABILIDADES ESCOLARES 10
TRASTORNO OPOSITOR DESAFIANTE 6
TRASTORNOS MENTALES Y DEL COMPORTAMIENTO DEBIDOS AL USO DE 13
MULTIPLES DROGAS Y AL USO DE OTROS SUSTANCIAS PSICOACTIVAS

TRASTORNO MENTAL Y DEL COMPORTAMIENTO NO ESPECIFICADO 5
HISTORIA PERSONAL DE ABUSO DE SUSTANCIAS PSICOACTIVAS 3

Verificada informacion de la estadistica de la anualidad del 2025, se han generado de autorizaciones médicas emitidas
por los especialistas en psiquiatria infantil tratante para los nifios y adolescentes de la Regional de Aseguramiento en
Salud No. 2, se requiere que los nifios sigan contando con un con atencion integral para problemas psicosociales y a su
vez personal profesional capacitado para brindar este tipo de tratamiento de rehabilitacion conductual, por consiguiente,
para satisfacer las necesidades de los usuarios se hace necesario contratar dicho servicios.

Para dar cumplimiento a las prescripciones médicas en relacion a realizar valoraciones por psiquiatria infantil, la poblacién
a intervenir aproximadamente mes a mes es:

VALORACIONES MAYO JUNIO JULIO | AGOSTO | SEPTIEMBRE | OCTUBRE | NOVIEMBRE
PSIQUIATRIA 0 09 13 10 13 10 13

Se puede apreciar que hay un promedio de 9 valoraciones por psiquiatria infantil mensual.

Es de mencionar que estas atenciones son las realizadas mes a mes aproximadamente y a su vez brindando apoyo a las

unidades pertenecientes a la Regional de Aseguramiento en Salud No2, esto es, Unidad Prestadora de salud de Tolima,
Caqueta y Putumayo.
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Verificada informacion que en el 2025 la oficina de referencia y contrarrefencia Unidad Prestadora.de salud Huila, cuenta
con demanda POTENCIAL de usuarios que requieren este tipo de valoracién por la especialidad en psiquiatria infantil,

para los usuarios de la Regional de Aseguramiento en Salud No. 2, por consiguiente, para satisfacer las necesidades de
los usuarios se hace necesario contratar dicho servicio.

Finalmente, la necesidad del servicio surge porque hay pacientes que en los diferentes ambitos como_ambulatorio,
hospitalario y por urgencias han consultado por probleméticas asociadas al consumo de SPA o alcohol siendo este altimb
el menos identificado en nuestra poblacién pero si con algunas atenciones reportadas en nuestro sistema, aclarando que
la puerta de entrada a la prestacion de los servicios se hace a través de consuilta externa preferiblemente coh‘gspegialidad
de psiquiatria quien valora al paciente y emite orden, quien una vez el usuario sale de su consulta con dicha orden de
internacion y la acepta se hace tramite de autorizacion para [a institucion donde se tiene la prestacion de esté servicio.

’

2. ANALISIS DEL MERCADO
DESCRIPCION DEL. MERCADO PARA LOS LOTES

El mercado de servicios de salud mental y tratamiento de adicciones constituye un sector especializado y bajo estricta
regulacion estatal. En consecuencia, los proponentes interesados deberan acreditar su naturaleza .como Instituciones
Prestadoras de Servicios de Salud (IPS), ya sean de caréacter publico o privado, garantizando su inscripcién 'y habilitacion
vigente en el Registro Especial de Prestadores de Servicios de Salud (REPS). Lo anterior es imperativo para asegurar
que la capacidad instalada y operativa sea acorde con las necesidades de los usuarios del Subsistema de Salud de la

Policia Nacional en la Regional 'de Aseguramiento No. 2, cumpliendo con los estandares de calidad, dportunidad y
seguridad del paciente.

Para definir de forma general el cubrimiento de mercado que esta habilitado para satisfacer la necesidad que la entidad
tiene, es necesario tener en cuenta que dicho servicio puede ser prestado por personas naturales o juridicas nacionales
o extranjeras, en forma individual o conjunta (Consorcio o Unidn Temporal), que tenga dentro de su actividad el objeto de
este proceso, que presten el servicio en cualquiera en los municipios de Neiva y Florencia y que cumpla con todos los
requisitos exigidos para el mismo ANALISIS DE LA OFERTA

Se pudo establecer a través de la verificacion del REPS Registro Especial de Prestadores en Salud que en la ciudad de
Florencia Caqueta y en Neiva y Rivera del departamento del Huila en la actualidad se cuentan con entidades como clinicas
o IPS que ofrecen los servicios que se incluiran para el presente proceso por lo que se escogera a la entidad que supere
los requisitos y pruebas exigidas por la Regional de Aseguramiento en Salud No. 2. )

La entidad seleccionada debera contar con el personal idoneo, con la preparacién académica universitaria que lo acredite
para cumplir con el objeto del presente estudio de conveniencia y oportunidad, ademés con los equipos y medios
tecnologicos para realizar las diferentes valoraciones, atenciones y procedimientos de los servicios relacionados,

Se relaciona a continuacion la informacién obtenida en la plataforma REPS de entidades que podian ser prestadoras de

los servicios a contratar, quienes tienen sus domicilios en dos departamentos que hacen parte de la Regional de
Aseguramiento en Salud No 2.

PRESTADORES
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3. ANALISIS DE LA OFERTA PARA LOS LOTES

IDENTIFICACION DEL PROVEEDOR: se cuenta'con oferentes que estan en la capacidad de realizar la prestacién de
servicios de Salud Mental con internacién en unidad mental, tratamiento de Rehabilitacién a Problemas consumo de

sustancias psicoactivas y diferentes adicciones, asi como la atencion por psiquiatria infantil, para la Regional de
Aseguramiento en Salud No. 2.

Dentro del sector se encuentran proveedores, los cuales ofertan los servicios objeto del présente proceso.de contratacién,
quien dentro de su perfil cuenta con el recurso humano y la capacidad operativa, para la cual se proyecto en la plataforma
del SECOP i el estudio de mercado mediante e! SIP 157 RASES 2025, publicado el dia 04 de diciembre de 2025,
solicitando presentar cotizacion de los servicios a contratar hasta el dia 12 diciembre del 2025, estableciendo que existen

entidades con capacidad de ofertar de prestacion de servicios requeridos para el presente proceso de contratacion y que
fueron invitadas al mismo, asi:
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Al realizar el estudio de mercado se consultd los precios a varias empresas especializadas en la “PRESTACION DE
SERVICIOS DE ATENCION INTEGRAL AMBULATORIOS Y HOSPITALARIOS EN SALUD MENTAL; CONSULTA
POR PSIQUIATRIA INFANTIL, REHABILITACION POR CONSUMO DE SUSTANCIAS PSICOACTIVAS Y
DIFERENTES ADICCIONES PARA LOS USUARIOS DEL SUBSISTEMA DE SALUD DE LA POLICIA NACIONAL DE
LA REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD NO.2.” en los Departamentos que hacen parte de la region y se conté .
con la participacion de las siguientes firmas: : . ’

OFERENTES QUE COTIZARON:

LOTE | UPRES HUILA

s SANA MENS habilitacién en el municipio de Rivera — Huila
¢ METAL HEALT habitacién en el municipio de Neiva Huila

LOTE Il UPRES CAQUETA

e  SANA MENS habilitacion en el municipio Florencia — Caqueta
» Clinica Especializada En Adicciones Luis Amigd Ferrer S.A.S Florencia — Caqueta
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Podran participar en el presente proceso todas las personas naturales o juridicas, nacionales o extranjeras domiciliadas
o con sede en algunas de las ciudades o municipios que componen ia Regional de Aseguramiento en Salud No. 2 en
forma individual o conjunta (Consorcio o Unién Temporal), que tengan dentro de su objeto social actividad igual y/o similar
al objeto de este proceso, que cumpla con todos los requisitos exigidos para el mismo.

El oferente debera tener el perfil y calidad de prestador de (servicios de salud.

De conformidad con lo establecido en los articulos 2.2.1.2.4.2.2 y 2.2.1.2.4.2.3 del Decreto 1082 de 2015 Convocatorias
limitadas a Mipyme, modificado por el Decreto 1860 de 2021 "Por el cual se modifica y adiciona el Decreto 1082 de 2015,
Unico Reglamentario del Sector Administrativo de Planeacion Nacional, con el fin reglamentar los
articulos 30, 31, 32, 34 y 35 de la Ley 2069 de 2020, en lo relativo al sistema de compras piblicas y se dictan otras
disposiciones" la Regional de Aseguramiento en Salud No.2 conservara la discrecionalidad y resolvera las solicitudes de

limitacion a Mipymes en la etapa procesal contractual que corresponda en observancia a la normatividad vigente y
aplicable. ‘

ANALISIS DE LA ESTRUCTURA DE COSTO: Los oferentes deberan incluir los costos Reales del Servicio, asi como los

costos Administrativos en los cuales se incurre para la legalizacion del respectivo contrato, incluida las garantias que
respaldan el proceso.

COSTOS DE OPORTUNIDAD: Se entiende como el impacto economico y social derivado de la atencién oportuna frente
a la no intervencién. Una atencién eficaz en salud mental y rehabilitacion de adicciones reduce la carga de morbilidad,
evita el escalonamiento de crisis que derivan en urgencias costosas y disminuye el ausentismo laboral del personal
uniformado, optimizando asi el uso de los recursos del Subsistema de Salud de la Policia Nacional.

VALORACION DE BENEFICIOS: Los beneficios se centran en la recuperacioén de la salud mental y la funcionalidad social
de los usuarios. Esto incluye la reduccién de tasas de recaida en consumo de sustancias, la mitigacién de riesgos
psicosociales en menores de edad y el fortalecimiento del nticleo familiar del personal policial. El beneficio tangible es la
garantia de un servicio especializado que previene complicaciones crénicas y protege el derecho fundamental a la salud.

COSTOS INDIRECTOS: Todo lo relacionado con costos adicionales como pélizas, impuestos, certificaciones, costo de
intermediacion, gastos administrativos en los que se pueda incurrir en el desarrollo del proceso de contratacién y la
ejecucion del contrato, estaran a cargo del contratista. La Regional de Aseguramiento en Salud No.2 no reconocera
valores adicionales por estos conceptos, entendiendo que el valor del servicio ofertado es integral y agota todos los costos
asociados a la ejecucion.

4. MONEDA A CONTRATAR PARA CADA UNO DE LOS LOTES
La contratacién se realizara en pesos colombianos.

5. ANALISIS DE PRECIOS
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Teniendo en cuenta que en la Regional de Aseguramiento en Salud No 2, se ha contado con entidades, empresas, oferentes
quienes pueden prestar o suplir las necesidades que se desean contratar en el presente estudio, se puede también determinar
que para esta oportunidad se cuenta con una buena participacién.

Asi mismo los valores que se requiere representa costos asociados al transporte, seguros, impuestos, costos administrativos
y logisticos, entre otros, que se requieren sean incluidos en el valor final para las proyecciones del servicio que se pretende
contratar, por lo que se ha optado por seleccionar fuentes de informacién que hayan contemplado el valor final, eliminando

sesgos y obteniendo valores que sean comparables al valor que se puede obtener en un proceso de contratacion como el
que se proyecta en el presente estudio. .

. Precios referencia SECOP (otras entidades)

. Precios historicos (anteriores contrataciones: Policia Nacional).
. Precios de catalogo o portales web.

. Precios del mercado (cotizaciones).

5.1. PRECIOS REFERENCIA SECOP’

Tras realizar la busqueda en SECOP'Il, se hallaron ‘procesos afines de diversas entidades. Sin embargo, con el fin de
estandarizar los costos del servicio a nivel nacional, se tomaron como tnico referente los contratos celebrados por las
Regicnales de Aseguramiento en Salud de la Policia Nacional.

ENTIDAD CONTRATANTE Y

NUMERO DEL CONTRATO Y
CONTRATISTA

FECHA DE SUSCRIPCION

s

OBJETO

NUMERO DE PROCESQ VALOR

PRESTACION DE SERVICIOS DE APOYO A LA SECRETARIA DE

MUNICIP! SEJA ANTIOQUIA 11 | o1 i ¥ PROTECCION SOCIAL PARA EL FORTALEGIMENTO DEL

RORPORACION  \ra CENTRO | PROGRAMA NOS CUIDAMOS Y EL DESARROLLO DE ESTRATEGIAS
AL N Y &1 | DE PROMOGION DE LA SALUD MENTAL, ATENCION Y PREVENCION 2026.10,11.06.437 2026.10,11.06.437 $248.000.000.00
TERVENION o DE LA CONDUCTA SUICIDA Y LA PREVENCION DE LAS ADICCIONES . .

DE LA POBLACION EN GENERAL Y VULNEABLE DEL MUNICIPIO DE
LA CEJA DEL TAMBO

PRESTACION DE UN ESPECIALSITA EN PSIQUIATRIA PARA EL
DIAGNOSTICO, TRATAMIENTO Y SEGUIMEINTO DE LOS
TRASTORNOS MENTALES, CONSULTA Y ADCIIONES QUE
IMPACTAN LA SLAUD PUBLICA EN LOS MUICIPIS DE CAJAMARCA,
ROVIRA, ALVARADO, Y ANZOATEGU! EN CUMPLIMIENTO DE LA . i .
RESOLUCION 710 DEL 2025 DEL MINISTERIO DE SALUD X . .

ADICCIONES Y LA SALUD MENTAL

HOSPITAL SANTA

o AARCA TOr A, LUCIA 443.2025 01-10-2025 443.2025 01-10-2025 - $53,010.30000 |

f

* Informacidn verificada y aprobada por los funcionarios duefios de la necesidad que firman el presente
estudio previo. : .

5.2. PRECIOS HISTORICOS PARA CADA LOTE
- CODIGO VALOR HSTORICO VALOR HISTORICO
iem | Co0iS! DESCRIPCION ‘ 85-7-20062-25 Ve TORICO TomsTo
INTERNAGION HOSPITALARIA EN UNIDAD DE SALUD .
1 | 131M02 |MENTAL, COMPLEJIDAD * MEDIANA, HABITACION | § 270.674,00 $ 284.062 $284.062
MULTIPLE (TRATAMIENTO INTEGRAL DIARIO) - .
INTERNACION  PARCIAL __ EN _ INSTIFUCION
2 182P01 | HOSPITALARIA (HOSPITAL DIA 8 HORAS DIARIAS) $ 174.584,00 $183.016 $183.016
INTERNACION POR CONSUMO DE SUSTANGIAS
3 | 135M02 | PSICOACTIVAS, COMPLEJIDAD MEDIANA, HABITACION |  § 3.051.750,00 $3.199.150 $3.199.150
MULTIPLE (TRATAMIENTO INTEGRAL MENSUAL)
CONSULTA DE PRIMERA VEZ POR ESPECIALISTA EN
4 | ssozes | SONSULTA DE PRIMERA $  87.750,00 $91.988 $ 91.988
CONSULTA DE CONTROL O DE SEGUIMIENTO POR
5 890385 | ESPECIALISTA EN PSIQUIATRIA PEDIATRICA §  87.750,00 $ 91.988 $ 91.988

Para determinar el valor histérico proyectado, se toman como referencia los valores de los contratos correspondientes a
las vigencias 2025 aplicandoles el UVB autorizado para esta vigencia 2026 y se establece como valor de referencia el
valor histérico proyectado UVT del contrato de la vigencia 2025. ‘
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* Informacion verificada y aprobada por los funcionarios duefios de la necesidad que firman el presente
estudio previo.

5.3.

PRECIOS DE CATALOGO O PORTALES WEB PARA CADA LOTE

Una vez verificado los precios de catdlogo que se encuentren publicados en la Tienda Virtual del Estado Colombiano
hitps://colombiacompra.gov.coftienda-virtual-del-estado-colombiano/salud, no se encuentra dentro de algin acuerdo

marco.

BIEN O SERVICIO

FECHA

EMPRESA

VALOR

NO APLICA

NO APLICA

NO APLICA

NO APLICA

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

5.4.

PRECIOS DE MERCADO

LLOTE | UPRES HUILA

P Cotizacién 2
COoDIGO Cotizacién No 1: Menor valor
ITEM CuPs SERVICIO Sana Mens IPS MENTIS\[:AHSE ALTH cotizado
INTERNACION HOSPITALARIA EN UNIDAD DE SALUD
1 131M02 | MENTAL, COMPLEJIDAD MEDIANA, HABITACION $373.688 $ 340.000 $ 340.000
MULTIPLE (gRATAMIENTO INTEGRALODRARIO)
INTERNACION PARCIAL EN INSTITUCION HOSPITALARIA
2 132P01 (HOSPITAL DIA 8 HORAS DIARIAS) $256.375 $ 260.000 $ 256.375
INTERNACION POR CONSUMO. DE SUSTANCIAS
3 135M02 | PSICOACTIVAS, COMPLEJIDAD MEDIANA, HABITACION $ 8.968.500 $ 4.776.000 $4.776.000
MULTIPLE (TRATAMIENTO INTEGRAL MENSUAL)
CONSULTA DE PRIMERA VEZ POR ESPECIALISTA EN
4 890285 PSIQUIATRIA PEDIATRICA $ 190.000 $ 190.000 $ 190.000
CONSULTA DE CONTROL O DE "SEGUIMIENTO POR '
5 | 890385 | ESPECIALISTA EN PSIQUIATRIA PEDIATRICA § 190.000 $176.480 § 179.480
VALOR TOTAL $9.978.563 $ 5.745.480 $5.741.855

Para el andlisis de los precios del mercado, estos se obtuvieron a través de una invitacién a cotizar publicada en SIP 157
RASES NO 2 2025, en la cual se presentaron las siguientes entidades habilitada para garantizar la prestacion del servicio

en el Departamento del Huila: Menthal Health IPS y Sana Mens IPS y para identificar

como referencia los precios de valor mas bajo identificados en cada una de las cotizaciones.

LOTE Il UPRES CAQUETA

el valor del mercado se tomaron

Cotizacioén 1: Clinica s .
ITEM | CODIGO CuP SERVICIO Especializada En Adicciones °°"zam: s”ﬁ’,é' Sana Menor valor
Luis Amigé Ferrer S.A.S !
: INTERNAGTON HOSPITALARIA EN UNIDAD DE SALUD
1 131M02 | MENTAL, COMPLEJIDAD MEDIANA, HABITACION $498.250 $373.688 § 373,688
MULTIPLE (TRATAMIENTO INTEGRAL DIARIO)
INTERNACION  PARCIAL _ EN _ INSTITUGION
2 182P0T | HOSPITALARIA (HOSPITAL DIA 8 HORAS DIARIAS) § 309.500 $256.375 $2%6.375
INTERNACION POR CONSUMO DE SUSTANCIAS
PSICOACTIVAS,  COMPLEJDAD  MEDIANA,
3 135M02 | N MOLTIPLE (R TmENTO Troemat $9.947.500,00 $ 8.968.500 $ 8.968.500
MENSUAL)
CONSULTA DE PRIVERA VEZ POR ESPECIALISTA
4 soozes | CONSLLTA DE PRINERA o $190.000 $180.000 $190.000
CONSULTA DE CONTROL O DE SEGUIMIENTO POR
5 890385 | ESPECIALISTA EN PSIQUIATRIA PEDIATRICA $190.000 $ 190.000 § 190.000
VALOR TOTAL $ 11.135.250 $ 9.978.563 $9.978.563

Para el analisis de los precios del mercado, estos se obtuvieron a través de una invitacién a cotizar publicada en SIP 157
2025 - RASES No 2, en la cual se presentaron las siguientes entidades habilitada para garantizar la prestacion del servicio
en el Departamento del Huila: Clinica Especializada En Adicciones Luis Amigé Ferrer S.A.S y Sana Mens IPS y para
identificar el valor del mercado se tomaron como referencia los precros de valor mas bajo identificados en cada una de las

cotizaciones.
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+ Informacion verificada

estudio previo.

5.5 ANALISIS DEL VALOR ESTIMADO

LOTE | UPRES HUILA

- ;
POLICIA NACIONAL .

aprobada por los funcionarios duefios de la necesidad que firman el presente

ool conige [ . PRECIOSECOP PRECIGSDE. | PREGIOS e
ATEM e DESCRIPCION -  MONCALENANO |7 " "RASEB NO3 . | L An il v HISTORICOS. .
ol SR T T Yieniass | s seetiens. | [CATALOGO. | nACVECTABGS: | EsTiMano,
INTERNACION HOSPITALARIA EN )
UNIDAD DE  SALUD  MENTAL, : : .
1 131M02 | COMPLEJIDAD | MEDIANA, | $366.000.,00 $230.818,00 N/A $ 284,062 $ 340.000 $ 312,031
HABITACION MULTIPLE :
(TRATAMIENTO INTEGRAL DIARIO)
INTERNACION PARGIAL EN 374.941,00 $219.315,00
2 132P01 | INSTITUCION . HOSPITALARIA N/A $ 183,016 $ 256.375 $219.69 °
(HOSPITAL DIA 8 HORAS DIARIAS) .
INTERNACION POR CONSUMO DE NIA
SUSTANCIAS PSICOACTIVAS, | ;
COMPLEJIDAD MEDIANA, | - N/A $6.924.540,00 ‘
3 135MO02 | jiemirAcion MOLTIPLE N/A $3.199.150 | $4.776.000 | $3.987.575
(TRATAMIENTO INTEGRAL
MENSUAL)
CONSULTA DE PRIMERA VEZ POR NIA . . .
4 890285 | ESPECIALISTA . EN PSIQUIATRIA $203.320,00 N/A $91.988 $ 190.000 $ 140.994
PEDIATRICA
CONSULTA DE CONTROL O DE NIA
5 890385 | SEGUIMIENTO POR ESPECIALISTA $203.320,00 N/A $91.988 $179.480 $135.734
EN PSIQUIATRIA PEDIATRICA )
TOTAL _$374,941,00 §7.577.993,00 N/A $3.850205 | $5741.855 | $4.812.874

Para establecer el presupuesto oficial del presente proceso, se promediarqn"los precios histéricos y los del mercado. Este: -
calculo garantiza un valor justo y adecuado, alineado con los principios de economia y transparencia. Asimismo, asegura
un margen de precios coherente, promoviendo la-pluralidad de oferentes y la participacién inclusiva de todos los

interesados.

LOTE Il UPRES CAQUETA

f

coniGo. ||
Ccup |

| PRECIOSECOP | ponod | PRECIOS.
Lol ) PRECIOS HISTORICOS
:ILMONCALENANO:T: 'RASES No.3- | .. CATALOGO . >

[0 86-5-20126-26" 1 -086-7-200195-25 | i E

'PROYECTADOS .

VALOR. |
ESTIMADO | V.
HUILA. L

1 131M02

INTERNACION HOSPITALARIA

EN  UNIDAD
MENTAL,

DE  SALUD
COMPLEJIDAD
MEDIANA, HABITACION
MULTIPLE  (TRATAMIENTO
INTEGRAL DIARIO)

$366.000.,00

$230.818,00

N/A

$ 284,062

$373.688

$312.031 $ 312,031

2 132P01

INTERNACION PARCIAL. EN
INSTITUCION HOSPITALARIA
(HOSPITAL DIA 8 HORAS
DIARIAS)

374.941,00

$219.315,00

N/A

$183.016

$256.375

$219.696, | $219.696

3 135M02

INTERNACION POR
CONSUMO DE SUSTANCIAS
PSICOACTIVAS,
COMPLEJIDAD
HABITACION
(TRATAMIENTO
MENSUAL)

MEDIANA,
MULTIPLE
INTEGRAL

N/A

N/A

$6.924.540,00

N/A

" $3.199.150

$ 8.968.500

$3.987.575 | $3.987.575

4 890285

CONSULTA DE PRIMERA VEZ
POR  ESPECIALISTA  EN
PSIQUIATRIA PEDIATRICA

N/A

$203,320,00

N/A

$91.988

$ 190,000

$ 140.994 $ 140,994

5 890385

CONSULTA DE CONTROL O
DE  SEGUIMIENTO  POR
ESPECIALISTA EN
PSIQUIATRIA PEDIATRICA

N/A

$203.320,00

N/A

$91.988

$ 190,000

$135.734 $135.734

TOTAL

N/A

$ 3.850.204

$9.978.563

$4.796.030 | $4.796.030

Frente a la marcada diferencia entre los valores de mercado de Caqueta y los precios de referencia del Huila, esta unidad
opta por la unificacion de tarifas basandose en el principio de razonabilidad. Al ser departamentos colindantes con
dinamicas de prestacion de servicios similares, la aplicacion de los valores del Huila para el departamento de Caqueta
garantiza un precio adecuado y evita que la brecha de costos comprometa la eficiencia del proceso. Esta decision busca
proteger el presupuesto institucional y asegurar que la contratacién sea incluyente sin sacrificar el principio de economia.
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Informacion verificada y aprobada por los funcionarios duefios de la necesidad que firman el presente estudio

previo.

5.6 VAL.OR ESTIMADO DE LA CONTRATACION

Una vez calculado el valor estimado se debe diligenciar el siguiente cuadro, el cual debe trasladarse al estudio previo:

| onne | L ST
iTEM RUBRO Y ESTIMADO, INLCUiDO | ESTIMARD INLGWIRO.
Yio DESAGREGACION | RECURSO | UNIDAD DE DESTINO DESCRIPCION CANTIDAD | IVA, EXENTO DE IVA O TS o ua
LoTE PRESUPUESTAL EXCLUIDO DE IVA A
SEGUN
CORMESPONDA CORRESPONDA
PRESTACION DE SERVICIOS DE ATENCION
RASES No2LOTE! | INTEGRAL AMBULATORIOS Y
1 UPRES HUILA HOSPITALARIOS EN SALUD MENTAL; 1 $ 67.000.000.00 $ 67.000,000.00
CONSULTA POR PSIQUIATRIA INFANTIL,
REHABILITACION POR CONSUMO DE
02-02-02-009-03 16 SUSTANCIAS PSICOACTIVAS Y DIFERENTES
, RASES No.2LoTE | ACICCIONES 'PARA LOS' USUARIOS DEL
o. SUBSISTEMA DE SALUD DE LA POLICIA
2 000,000, 000,000,
UPRES CAQUETA | NACIONAL DE  LAREGIONAL  DE ! $33.000.000.00 $ 33.000.000.00
ASEGURAMIENTO EN SALUD NO.2.
VALOR TOTAL ESTIMADO $ 100.600,006.00

to en Salud Rases No 2
a necesidad

Interidente jefe JAMES JARWY N
Responsable de contrat

CPS-04 JULIAN DAVID JAVELA RUGELES
Medico Auditor Redes Integrales Rases No2
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Documentos Anexos al Estudio Previo:

La unidad policial debe tener en cuenta que la lista que sigue a continuacién es obligatoria.

Contiene la referenciacion de Anexos y Formularios, los cuales, conforme a la modalidad de contratamon a adelantar
seran escogidos por el funcionaric estructurador de la necesidad y aportados al Estudio Previo.

Los documentos seleccionados en la siguiente lista, aplican para el proceso de Seleccionar modalidad de contratacion
cuyo objeto es diligenciar el objeto a contratar

| Aplica . . Angxos - .
(Los anexos se imprimen junto con el estudio previo)
Certificacion de la necesidad
Especificaciones técnicas minimas
Constancia de idoneidad y experiencia (aplica para prestacion de servicios profesionales)
Estimacion, tipificacion, asignacion de riesgos y determinacion de garantias
Analisis del riesgo y forma de mitigarlo.
Ficha técnica
Obligaciones de la policia nacional (no aplica para minima cuantia)
Obligaciones del contratista (no aplica para minima cuantia)
Aol Formularios adjuntos al estudio previo
plica (Seleccionar los formatos que aplican para el proceso de selecc:on)
Factores de verificacién y ponderacion.
Apoyo a la industria nacional
Indicacién de trato nacional
Experiencia del proponente

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

Clasificacion proponente extranjero

Acuerdo de confidencialidad (obligatorio)

Sistema de gestion de la seguridad y salud en el trabajo (obhgatono)
Compromiso anticorrupcion (obligatorio)

Capacidad financiera

Certificacion de compromiso del fabricante y/o oferente

Certificacion de la capacidad técnica

Personal, experiencia y tiempos de dedicacién minimos

Carta de compromiso postventa

Anexo de obligatorio cumplimiento-- Indicadores

X X X X X X X X

«OxxO0x xx 0O 0 0000

Otros documeﬁtos‘ adjuntos al Estudio Previo

{Relacionar los demas documentos gue sean necesarios y no se encuentren incluidos en la presente lista, tales
como, conceptos ambientales, indicadores financieros, conceptos juridico-catastrales, certificacién de
verificacion de tratados internacionales, solicitud de cotizacién, cotizaciones, plan de compras, CDP,
documentos de vigencias futuras, escrituras publicas, licencias de construccién, licencias ambientales,
permisos especiales, documentos anexos que permitan dar cumplimiento al decreto 1072 de 2015, en cuanto a
los requisitos relacionados con la implementacion del sistema de seguridad y salud en el trabajo para los
contratistas, entre otros)

Otros
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CERTIFICACION DE LA NECESIDAD
(APLICA: COMPRAVENTA. SUMINISTRO Y PRESTACION DE SERVICIOS)

En mi calidad de Jefe de Jefe Area Aseguramiento en Salud Rases No 2, manifiesto con la suscripcion de esta CERTIFICACION,
que hecha la revision de los procesos realizados por esta unidad, se encuentra que actualmente se cuenta vigente el
contrato  85-7-20062-25 y este no logra cubrir con la necesidad para lo que resta de esta vigencia fiscal, razén por la cual
se debe adelantar el presente proceso de contratacion, cuyo objeto es “PRESTACION DE SERVICIOS DE ATENCION
INTEGRAL AMBULATORIOS Y HOSPITALARIOS EN SALUD MENTAL; CONSULTA POR PSIQUIATRIA INFANT, IL,
REHABILITACION POR CONSUMO DE SUSTANCIAS PSICOACTIVAS Y DIFERENTES ADICCIONES PARA LOS
USUARIOS DEL SUBSISTEMA DE SALUD DE LA POLICIA NACIONAL DE LA REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN
SALUD NO.2.”, siendo de gran importancia para prestar un servicio integral de atencion problematicas de salud mental a

los usuarios que hacen parte de la Regional de Aseguramiento en Salude No 2 y por tal razén la Unica forma de resolver la
necesidad es mediante presente contratacion.

ith i GA SILVA -
Asegurarnjentoen Salud Rases No 2
Duefio de\la nedegjdad

1LF-FR-0071

aprobacién: 17/06/2024
Version:10
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ESTIMACION, TIPIFICACION, ASIGNACION DE RIESGOS Y DETERMINACION DE GARANTIAS

POLICIA NACIONAL

El oferente debera diligenciar y presentar junto con la oferta, el formato de especificaciones técnicas que se presenta a

continuacién debidamente firmado por el representante legal, en el que ex
cumplimiento con cada una de las especificaciones técnicas solicitadas.

Para lo anterior se diligencia la informacién en el siguiente cuadro:

CONDICIONES TECNICAS MINIMAS PARA LOS LOTES

PAQUETE DE TRATAMIENTO INTEGRAL DIARIO EN UNIDAD MENTAL

prese su manifestacién de cumplimiento o no

ITEM

CODIGO
cuBs

SERVICIO

DESCRIPCION

CUMPLE

5o

CUMPLE

131M02

INTERNACION
HOSPITALARIA EN
UNIDAD DE SALUD
MENTAL,
COMPLEJIDAD
MEDIANA,
HABITACION
MULTIPLE (VALOR
TRATAMIENTO

INTEGRAL DIARIO)

Internacion  hospitalaria  diaria, para usuarios de
subsistema de salud de la Policia Nacional con
alimentacion a tres tiempos.

Cuidados diarios basicos por enfermeria a paciente en
proceso de atencién en etapa aguda y/o crisis de la
enfermedad con toma de signos vitales, laboratorios,
suministro de medicamentos, curaciones, entre otros.

Valoracion de ingreso a unidad mental por Médico

General, apoyo y manejo diario durante tratamiento
segun necesidad

Valoracion de ingreso a la unidad mental por Médico
Psiquiatra, definicién de tratamiento en etapa aguda y/o
crisis de la enfermedad, seguimiento semanal con
disponibilidad a necesidad y/o criterio médico

Valoracion de ingreso por Psicologia, incluye asesoria y
orientacion.

Una (1) psicoterapia individual a la semana durante su
estancia hospitalaria. Disponible a necesidad.

Valoracién de ingreso por trabajo social, aquella
realizada al individuo, a la pareja y/o la familia, incluye
asesoria y orientacion.

Una (1) actividad grupal con la familia durante la estancia
hospitalaria. Disponible a necesidad.

Valoracion nutricional de ingreso. Disponible segtn
necesidad

Valoracién de ingreso por terapeuta ocupacional. -

Una (1) educacién grupal semanal por cada semana de
estancia hospitalaria para el control de factores de riesgo
psicosociales y proteccion de la salud.

Una (1) sesion a la semana de entrenamiento funcional
en autocuidado (actividades basicas e instrumentales de
la vida diaria). Disponible a necesidad.

Diferentes actividades por equipo interdisciplinario de
juego, ocio y esparcimiento durante su estancia
hospitalaria.

Cinco (5) actividades durante la estancia hospitalaria
realizadas por miembros del equipo interdisciplinario con
el usuario como encuentros terapéuticos, talleres
educativos, de Salud, ocupacionales, artisticos, de ltdica
y actividad fisica.
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2 132P01

INTERNACION
PARCIAL EN
INSTITUCION

HOSPITALARIA -
HOSPITAL DiA
(VALOR INTEGRAL
TTO MENSUAL)

internacién Parcial (Hospital Dia) 8 horas diarias de lunes
a viernes) para usuarios de subsistema de salud de la
Policia Nacional con alimentacién a dos tiempos

Cuidados basicos diarios por enfermeria a paciente
durante el proceso de atencion.

Valoracién de ingreso a unidad mental por Médico
General, apoyo y manejo diario durante tratamiento
segun necesidad

Valoracién por médico psiquiatra para ingreso hospital
dia y plan de tratamiento de acuerdo a enfermedad. Una
(1) atencion por la especialidad de psiquiatria a la
semana en su hospitalizacion parcial, con disponibilidad
a necesidad y/o criterio médico.

Valoracién de ingreso por Psicologia, incluye asesoria y
orientacion

Una (1) psicoterapia individual a la semana, durante su
hospitalizacién parcial.

Una (1) Psicoterapia grupal a la semana durante su
hospitalizacién parcial para el control de factores de
riesgo psicosociales y proteccion de la salud.

Una (1) actividad grupal con la familia de manera
mensual durante su hospitalizacién parcial.

Valoracién de ingreso por Trabajo social al hospital dia,
que puede ser realizada al usuario, a la pareja y/o la
familia; incluye asesoria y orientacion.

Una (1) consulta de control y seguimiento quincenal con
el usuario durante su hospitalizacién parcial.

Una (1) actividad con la familia durante su hospitalizacién
parcial y para su para su egreso.

Valoracion nutricional de ingreso a hospital dia para
manejo y monitoreo dietario o régimen dietético especial.
Disponible segun necesidad.

Valoracion de ingreso por Terapia Ocupacional a hospital
dia, aquella realizada al usuario que incluye plan de
trabajo en estancia hospitalaria.

Una (1) sesion quincenal de terapia ocupacional durante
hospitalizacion parcial de entrenamiento funcional en
autocuidado.

Dos (2) intervenciones terapéuticas a la semana (salud
fisica, salud mental) en los componentes del desempefio
ocupacional: sensorio motor, neuromusculoesquelético,
cognitivo, psicosocial, educativo y del ambiente para el
funcionamiento, la integracién laboral, social, familiar y el
uso de tecnologia de rehabilitacién, durante su
hospitalizacion parcial.

Cinco (5) actividades semanales realizadas por
miembros del equipo interdisciplinario con el usuario
como: reuniones generales, encuentros terapéuticos,
talleres educativos, de Salud, ocupacionales, artisticos,
de ludica y actividad fisica.

Informe del equipo interdisciplinario de egreso con
objetivos alcanzados y recomendaciones para el
seguimiento por equipo interdisciplinario de la institucién.
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135M02

INTERNACION POR
CONSUMO DE
SUSTANCIAS

PSICOACTIVAS,
COMPLEJIDAD
MEDIANA,
HABITACION

MULTIPLE (VALOR
TRATAMIENTO

MENSUAL

Con atencién hospitalaria a puerta cerrada Internacion
usuarios del subsistema de salud de la Policia Nacional,
Hoteleria con alojamiento y alimentacion a tres tiempos.

Asistente Terapéutico con supervision y
acompafiamiento diario durante el proceso terapéutico

Cuidados basicos diarios por enfermeria a paciente en
etapa de desintoxicacién y tratamiento de la enfermedad,
toma de signos vitales, suministro de medicamentos,
curaciones, toma de laboratorios entro otros, durante el
proceso de rehabilitacion.

Valoracion de ingreso a unidad mental por Meédico

General, apoyo y manejo diaric durante tratamiento
segun necesidad

Valoracion de ingreso a la unid‘ad‘ mental por Médico
Psiquiatra y plan de desintoxicacion y tratamiento de
rehabilitacion.

Una (1) Atencién por la especialidad de psiquiatria a la

semana, ' v
Disponibilidad a necesidad y/o criterio médico

Valoracién de ingreso por Psicologia al tratamiento de- ”

rehabilitacién, incluye tamizaje, asesoria y orientacion.
Una (1) psicoterapia individual a la semana, durante su
tratamiento de rehabilitacion.

Una (1) actividad grupal con la familia mensual durante |

su tratamiento de rehabilitacién.

Aplicacion de prueba neuropsicolégica (prueba de

personalidad) a paciente en su ingreso a tratamiento de
rehabilitacion.

Valoracidn de ingreso por trabajo social al tratamiento de |

rehabilitacion, que puede ser realizada al usuario, a la
pareja y/o la familia; incluye asesoria y orientacion.

Una (1) consulta de control y seguimiento quincenal ‘

durante su tratamiento de rehabilitacion.
Una (1) actividad con la familia de manera mensual
durante su tratamiento de rehabilitacién.

Valoracién nutricional de ingreso a tratamiento de
rehabilitacion para manejo y monitoreo dietario o régimen
dietético especial. Disponible segin necesidad.

Valoracion de ingreso por Terapia Ocupacional a hospital
dia, aquella realizada al usuario que incluye plan de
trabajo en estancia hospitalaria.

Una.(1) sesion quincenal de terapia ocupacional durante
hospitalizacion parcial de entrenamiento funcional en
autocuidado (actividades basicas e instrumentales de la
vida diaria) durante tratamiento de rehabilitacién.

Dos (2) intervenciones terapéuticas a la semana (safud
fisica, salud mental) en los componentes del desempefio
ocupacional: sensorio motor, neuromusculoesquelético,
cognitivo, psicosocial, educativo y del ambiente para el
funcionamiento, la integracion laboral, social, familiary el
uso de tecnologia de rehabilitacion, durante su
hospitalizacion parcial.
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Dos (2) intervenciones terapéuticas a la semana (salud
fisica, salud mental) en los componentes del desempefio
ocupacional: sensorio motor, neuromusculoesquelético,
cognitivo, psicosocial, educativo y del ambiente para el
funcionamiento, la integracién laboral, social, familiar y el
uso de tecnologia de rehabilitacién, durante su
hospitalizacion parcial.

Cinco (5) actividades semanales realizadas por
miembros del equipo interdisciplinario con el usuario
como: reuniones generales; encuentros terapéuticos,
talleres educativos, de Salud, ocupacionales, artisticos,
de lGdica y actividad fisica.

Una (1) intervencién semanal realizadas por miembros
del equipo interdisciplinario con el usuario.

Informe de egreso con objetivos alcanzados vy
recomendaciones para el seguimienfo por equipo
interdisciplinario de la institucién.

Control y seguimiento de intervenciones recibidas a las
personas con riesgo identificado en consumo de
sustancias psicoactivas al mes de terminar el tratamiento
e informar a la institucion.

CONSULTA DE
PRIMERA VEZ POR
4 890285 | ESPECIALISTA EN | Valoracién por especialista en Psiquiatria Infantil
PSIQUIATRIA
PEDIATRICA

CONSULTA DE
CONTROL O DE
SEGUIMIENTO
5 890385 POR Control por especialista en Psiquiatria Infantil
ESPECIALISTA EN
PSIQUIATRIA
PEDIATRICA

Nota 1: El proceso de atencién en unidad mental incluye la medicacion requerida por el usuario durante su
estancia hospitalaria, asi como los laboratorios clinicos de control dentro de su proceso terapéutico.

Nota 2: Para la realizacion de los procedimientos de enfermeria en hospitalizacion tales como toma de signos,

curaciones, aplicacion y/o suministro de medicamentos, toma de laboratorios etc., se incluye todos los insumos
necesarios para los mismos.

Nota 3: El valor a cotizar es un paquete integral de atencién diaria a paciente en unidad mental.

Nota 4: Durante el proceso de atencién en unidad mental con hospitalizacion parcial, la medicacion debe ser
llevada por el usuario de acuerdo al manejo del especialista por consulta externa de la entidad.

Nota 5: El valor a cotizar para Hospital dia es paquete integral equivalente a 4 semanas de atencion y se hara
teniendo en cuenta lo solicitado para la atencién del usuario conforme a su patologia; si el usuario hace retiro

voluntario de la hospitalizacion parcial, se promedia el valor total para obtener el valor diaric que sera facturado
conforme a su estancia hospitalaria.
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Nota 6: El paquete de atencion en hospitalizacién parcial (Hospital dia), sera de lunes a viefnes desde las L/':OO
A.M. hasta las 5:00 de la tarde.

Nota 7: El valor a cotizar en el tratamiento de rehabilitacion por consumos de SPA y Adicciones sera como
paquete integral mensual de 1 a 30 dias y.se hara teniendo en cuenta lo solicitado para la atencién del usuario

conforme a su tratamiento; si el usuario hace retiro voluntario de la hospitalizacion parcial, se promedia el valor
total para obtener el valor diario que sera facturado conforme a su estancia hospitalaria. ‘-

OTRAS CONDICIONES TECNICAS VERIFICABLES PARA LOS LOTES

CITEME e

peen e e OTRAS'CONDICIONES TECNICAS T 7 CUMPLE /| NO CUMPLE
El oferente debe ajustarse segun lo contemplado por el Ministerio de Salud y B
de Proteccién Social y todas aquellas normas legales que deroguen,
Modifiquen o establezcan estandares de habilitacion para la prestacion de
Servicios de Salud sin causar traumatismo en la prestacion del mismo. Dando
aplicacion a lo establecido en la Resolucién 3100 de 2019 y sus
. modificaciones emitidas por parte del Ministerio de Salud y de la Proteccién
Habilitacién en el Registro | Saocial. ‘ ‘
Especial de Prestadores de | Los servicios ofertados deben encontrarse inscritos y habilitados al momento
Servicios de Salud. de la presentacion de la propuesta. Como también al'resuitar adjudicatorio se

obliga a mantener dicha habilitacién vigente e ininterrumpida durante toda la
ejecucion del contrato.

La Regional de Aseguramiento en Salud No. 2 validarg la veracidad y el . . '
estado de los servicios reportados directamente en la base de datos plblica : !
del REPS. :
El oferente debera CERTIFICAR MEDIANTE DOCUMENTO escrito
firmado por el representante legal de la entidad, que cuenta con toda la
infraestructura, profesionales, equipos, capacidad técnica, y capacidad
tecnoldgica para prestar los servicios de salud solicitados en el presente |
CAPACIDAD OPERATIVA estudio previo. lgualmente certificara que cumplen con los estandares
‘ minimos de habilitacion y calidad para la prestacion de sus servicios que
oferta segun lo establecido en la Resolucién 3100 de 2019 del Ministerio
de Salud y de la Proteccién Social modificada por la Resolucion 544 de
2023. :
EXPERIENCIA DEL - PROPONENTE: Con el fin de garantizar la calidad de la
prestacion de servicios a contratar y evitar incumplimientos en la ejecucion del
futuro contrato, para la verificacién de la experiencia.el proponente debera
anexar a su propuesta maximo tres (3) certificaciones de contratos cuyo
objeto sea igual o guarde congruencia con el objeto de la presente
contratacion y cuya sumatoria sea igual o mayor al setenta por ciento (70%)
del valor del presupuesto oficial asignade a este proceso, con entidades
puiblicas o privadas y que su objeto sea’igual o sifilar al de Ia presente
contratacion. ‘

El oferente acreditara la experiencia a través de certificaciones que contengan
la siguiente informacién:
’ Objeto del contrato

. - Nimero del contrato
EXPERIENCIA Valor
Plazo
Fecha de inicio
Fecha de finalizacién
Nombre del contratante
Nombre del contratista
Grado de satisfaccion.

No se admiten:

. Certificaciones de Subcontrataciones

. No se acepta auto certificaciones.

. Copias de facturas érdenes de pago etc.
. Copias de Contratos.
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Las certificaciones deberdn estar suscritas por el representante legal del
contratante o por la persona autorizada para tal fin.
No se admiten:

. Certificaciones de Subcontrataciones

. No se acepta auto certificaciones.

. Copias de facturas érdenes de pago etc.
. Copias de Contratos.

En caso de contratos en ejecucion, se tomara la fecha de legalizacion del
contrato hasta la fecha de expedicién de la certificacion.

Cuando se certifiquen contratos realizados bajo la modalidad de Consorcio o
Unién Temporal, para la verificacién se tomara el porcentaje de participacion
en la ejecucion del contrato dei oferente que haga parte del Consorcio o de la
Unién Temporal, para lo cual debera anexar a la propuesta el documento que
acreditd la conformaciéon del Consorcio o Unién Temporal, donde deberd
constar el porcentaje de participacion de cada uno de los integrantes para la
ejecucién del contrato.

NOTA: En caso de que el oferente haya firmado contratos con esta entidad
y/o antigua Seccional de Sanidad Huila o la Unidad Prestadora de Salud Huila,
no es obligatorio que anexe certificacién, solamente con enunciar el contrato
objeto y el valor; la unidad verificara la informacidn, segtn ia Ley 019 de del
2012. ARTICULO 9. PROHIBICION DE EXIGIR DOCUMENTOS QUE
REPOSAN EN LA ENTIDAD.

1 La Regional de aseguramiento en salud No. 2 se reserva el derecho de

verificar la veracidad de los documentos que los Oferentes aporten a su
Propuesta.

Historia clinica y registros

El OFERENTE se compromete a realizar registro en historia clinica de todas
las atenciones y procedimientos realizados a los pacientes del Subsistema de
Salud de la Policia Nacional y cumplird con lo establecido en la Resolucion
1995 de 1999, Resolucién 00839 de 2017 y Ley 2015 de 2020 en cuanto al
manejo, conservacion y custodia de la historia: clinica

El prestador tendra a cargo la retroalimentacion y actualizacion de las historias
clinicas, la cual debera diligenciar con la informacién de los pacientes de
forma clara, veraz y acertada. Adicionalmente, el PRESTADOR se obliga a
registrar las novedades que se presenten con ocasién a la atencidn prestada
por ésta. En virtud de lo anterior, el PRESTADOR debera responder ante la
Regional de Aseguramiento en salud N° 2 por inexactitudes, confusiones,
datos incorrectos y no actualizados, asi como, las demas inconsistencias que
conlleven a errores con la entidad contratante o a cualquier tercero.

Dicho esto, el oferente debera certificar la forma y el procedimiento que
tienen en sus instalaciones para el registro de historia clinica.

El oferente debera contar con un procedimiento de consentimiento informado
que incluye mecanismos para verificar su aplicacién, para que el paciente o
usuario 0 su responsable aprueben o no documentaimente el procedimiento
e intervencién en salud a que va a ser sometido, previa informacién de los

beneficios, riesgos, alternativas e implicaciones del acto asistencial, por lo
cual anexara certificado.

Asi mismo, debera cumplir con las exigencias legales y éticas del manejo de
la Historia Clinica de los pacientes.

Dotacién

El oferente suministrara y dotara a todos sus funcionarios los elementos de
bioseguridad, dotacién, insumos y demas equipos que se requieran para la
ejecucién del presente proceso contractual, de acuerdo a las condiciones
técnicas establecidas, sin costo adicional para la Regional de Aseguramiento
en Salud N°2.; la utilizacion de los mismos se debe realizar segun los
establecido en los Lineamientos del Ministerio de Salud y proteccién social.

Programa de auditoria para el

mejoramiento de la calidad en

prestacion de los servicios de
salud.

El oferente debera tener implementado programa de auditoria para el
mejoramiento de la calidad de la Atencién de Salud, acorde a lo establecido
en el Decreto 780 de 2016 del Ministerio de la Proteccion Social. “...Por el
cual se establece el Sistema Obligatorio de Garantia de Calidad de la
Atencién de Salud del Sistema General de Seguridad Social en Salud...”
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El oferente debera responder por los eventos adversos que surjan en
desarrollo de la prestacion del servicio asistencial que afecten a los usuarios
del contratante y comunicar dentro de un término prudencial, no superior a 48
horas, la ocurrencia de los mismos, anexando certificados y andlisis de la
causa raiz cuando esto ocurra.

Talento Humano

Con el fin de garantizar la adecuada prestacion de los servicios requeridos, el
oferente debera presentar CERTIFICACION FIRMADA POR EL
REPRESENTANTE LEGAL informando que cuenta con el Recurso humano
calificade, con experiencia necesario para el desarrollo de los diferentes
procedimientos relacionados en el presente proceso de contratacién, que el
personal cuentan con la debida idoneidad y la capacitacién recibida en
entidades educativas debidamente reconocidas ante el Ministerio de
Educacién, asi como capacitaciones de los mismos, en cada una de las
especialidades de salud y estar inscritos en la Secretaria de Salud y RETHUS
(articulo 100 del Decreto Ley 2106 de 2019).

PERSONAL MiNIMO REQUERIDO
Personal Profesional

''F | DESCRIPCION | COMPETENCIAS ESPECIFICAS CANTIDAD

1 PSIQUIATRA Experiencia minima de un (1) afio 1

en
PSIQUIATRA
CON
ESPECIALIZA T . '
2 CION EN Experiencia minima de un (1) afio 1
PSIQUIATRIA
INFANTIL
3 MEDICO Experiencia minima de un (1) afio 1
GENERAL en
4 PSICOLOGO Experiencia mmexr:a de un (1) afio 1
5 TRABAJADOR | Experiencia minima de un (1) afio 1
SOCIAL: en
6 JESS\APC%I%-‘;\?A Experiencia mfneir:a de un (1) afio 1
L - '
7 NUTRICIONIS | Experiencia minima de un (1) afio 1
- TA en
PERSONAL TECNICO
'\ | DESCRIPCION | COMPETENCIAS ESPECIFICAS | CANTIDAD
1 'SLEJXILIARES Expe_rienc'ia o en se:rvicio 2
ENFERMERIA hospitalaria minimo un (1) afio
Experiencia minima un (1) afio en
ASISTENTE proceso de rehabilitacién - por )
2 | TERAPEUTIC | consumo ‘de SPA v, adicciones y 2
O . . como asistencia |, de - los| -

. .| profésionales
Nota 1: En caso de que las certificaciones no tengan la informacion solicitada,
0 no se pueda verificar o constatar la informacién alli mencionada, se tendran
como certificaciones no validas.

NOTA: Una vez se adjudique el proceso, el oferente dentro de lo (5) dias
calendarios, debera presentar la(s) hoja(s) de vida del personal requerido
conforme a los requisitos definidos por el Estandar Recurso Humano
establecidos por el Ministerio de salud y Proteccion Social, relacionando y
adjuntando lo siguiente:

= Hoja de vida

= Copia documento de identidad

= .Copia-de la tarjeta profesional (en el evento que aplique)
= Copia titulo y/o acta de grado debidamente expedidos por
una institicion avalada por el Ministerio de Educacién. Los
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diplomas profesionales o postgrados en el exterior, deberan
presentar los titulos debidamente convalidados de acuerdo
con lo establecido en la Resolucion 20797 de 2017 del
Ministerio de Educacién Nacional.

» Certificado de experiencia. (experiencia laboral minimo
doce (12) meses)

= Consentimiento informado para la validacién de titulo
profesional

» Certificado de vinculacién a seguridad social, ARL y
demas documentos de obligatoric cumpllmlento que requiera
para la prestacién del servicio.

=  RETHUS

El oferente certificara que el tratamiento terapéutico de rehabilitacién a los
usuarios sera prestado por personal profesional idonec en cada una de las
areas de intervencion, quienes cuentan con la experiencia suficiente y
necesaria, con fa debida autorizacién por el ente de control competente para
desempefiar sus funciones y por ningin motivo la atencién de los usuarios en
consultas y/o psicoterapias serd asumidas por practicantes o pasantes que
apoyen la entidad.

1

Procesos de atencion

Las valoraciones iniciales a los pacientes por las especialidades de
Psicologia, trabajo social, nutricién, y terapia ocupacionai, se deben hacen
entre el primer y el tercer dia después de su ingreso a la unidad mental y para
el hospital dia y/o al tratamiento de rehabilitacién entre el primer y quinto dia
después de su ingreso.

El oferente certifica que da aplicabilidad a los protocolos y guias de manejo
de acuerdo a la normatividad vigente para lo cual serd coniratado,
especialmente en el area de salud Mental.

El Manual de Gestion Integral de Residuos Hospitalarios y Similares, estara
adaptado a las condiciones propias del Programa atencién domiciliaria y se
realizara énfasis en la educacién que el oferente a través de su personal
realizara a los pacientes y sus familias en cuanto al manejo y disposicién de
los residuos generados durante el proceso de atencién.

Debe allegar copia de contrato con empresa de recoleccidon manejo y
disposicién final de residuos de riesgo biologico, esto se realizara en la
presentacién de ofertas.

Otras condiciones técnicas

El OFERENTE certifica que la prescripcion de medicamentos se realizara
siguiendo estrictamente el Manual Unico de Medicamentos y Terapéutica del
Subsistema de Salud de las Fuerzas Militares y Ia Policia Nacional (SSMP),
utilizando exclusivamente la Denominacion Comun Internacional (nombre
genérico) y no nombres comerciales, conforme a lo establecido en el Acuerdo

093 de 2022 (Plan de Beneficios del SSMP) o la norma que lo modifique o
sustituya. .

En caso de requerirse medicamentos no inciuidos en el manual vigente, el
médico tratante debera diligenciar de forma integral la justificacion técnica y
los formatos correspondientes para el tramite ante EIPS -equipo
interdisciplinario de profesionales en salud o la instancia técnica definida por
la Direccién de Sanidad de la Policia Nacional. El incumplimiento de estos
requisitos técnicos y administrativos sera responsabilidad del contratista y no
permitird el estudio ni el tramite de las solicitudes ante la institucién.

Una vez finalice el proceso de atencion de cada paciente, debera entregar el
informe de cierre, que permita identificar y evidenciar el cumplimiento de los
objetivos propuestos y metas trazadas, en relacién a su plan de tratamiento
inicial desde cada una de las areas de intervencién, generando las
recomendaciones necesarias a la familia para su adecuado reintegro al medio
Socio-familiar y laboral, asi como a los equipos de apoyo institucional para su
seguimiento.

IMPACTO AMBIENTAL NEGATIVO:

El oferente u oferentes interesados en participar, deberan cumplir con todas
aquellas normas legales vigentes que en materia ambiental apliquen, por tal
motivo y por tratarse de una prestacion de servicios de salud deberan dar
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aplicacion al PGIRASA seguln lo establece el Ministerio de Salud y la
Proteccién social

En cumplimiento a la Resolucién 1164 de 2002 y Decreto 351 de 2014, El
OFERENTE debe contar con un plan de gestion integral de residuos sélidos
generados en atencién de la salud y otras actividades (PGIRASA). Contar con
un gestor de residuos solidos peligrosos con caracteristicas biolégicas como
los descritos dentro del Decreto 4741 de 2005. Anexar soportes. !
El OFERENTE debera cumplir con la implementacién del SISTEMA DE
SEGURIDAD Y SALUD EN EL TRABAJO, de acuerdo a lo establecido en el
Decreto No. 1072 de 2015 “Por medio de! cual se expide el Decreto Unico
Reglamentario del Sector Trabajo” y la Resolucién No. 0312 de 2019 “Por la
cual se definen los Estandares Minimos del Sistema de Gestién de la
Seguridad y Salud en el Trabajo”.

El oferente Presentara’ diligenciado del anexo FORMULARIO SISTEMA DE
GESTION DE LA SEGURIDAD Y SALUD EN EL TRABAJO, el cual debera
estar debidamente firmado por el representante legal de la empresa.

iento en Salud Rases No 2
la necesidad

4 nte Jete AVITAA

- Responsable de contratos (GWSAI)

CPS$-04 JULIAN DAVID JAVELA RUGELES
Medjco Auditor Redes Integrales Rases No2
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ELABORACION DE ESTUDIOS PREVIOS PARA CONTRATOS

ESTIMACION, TIPIFICACION, ASIGNACION DE RIESGOS Y DETERMINACION DE GARANTIAS

ETAPA CONTRACTUAL

~ MECANISMO

GARANTIAS DEL PROCESO

‘ N | JUSTIFICACION COBERTURA/ ' -
. COBERTURA .
“AMPARA EL RIESGO DE INGUMPLIMIENTO
DURANTE L4 VIGENCIA DEL CONTRATO ¥ DOS
2) MESES MAS. LA ESTIMACION DEL RIESGO
; VIGENTE POR UN TERMINO | ()SESEY D op B0 NI oE P onTRATO
GARANTIA CUMPLIMIENTO DEL 20% DEL VALOR IGUAL A LA VIGENCIA DEL
UNICA CONTRATO DEL CONTRATO CONTRATISTA | CONTRATO Y DOS (2) MESES | GOMO QUIERA QUE SE PRETENDA EL PAGO
con PARCIAL O DEFINITIVO DE LOS PERJUICIOS QUE
' CAUSE A LA ENTIDAD, EN LOS MISMOS
TERMINOS DE LA CLAUSULA  PENAL
PECUNIARIA,
; AMPARA EL RIESGO DE MALA CALIDAD DE LOS
VIGENTE POR UN TERMINO | SERVICIOS DURANTE LA VIGENCIA DEL
GARANTIA CALIDAD DEL 50% DEL VALOR CONTRATISTA | IGUAL A LA VIGENCIA DEL | CONTRATOY DOS (02) MESES MAS, BUSCANDO
ONICA SERVICIO DEL CONTRATO CONTRATO Y DOS (2) MESES | RESARCIR EL DETRIMENTO CAUSADO A LA
MAS. - ENTIDAD DURANTE LA VIGENCIA DEL
CONTRATO.
AMPARA A LA ENTIDAD DE LOS PERJUICIOS
NO PAGO DE QUE SE LE OCASIONE COMO CONSECUENCIA
GARANTIA SALARIOS CINCO POR CIENTO : IASENTE DO’ JéJcNuchﬁMé'é? DEL INCUMPLIMIENTO DE LAS OBLIGACIONES
i PRESTACIONES E (5%) DEL VALOR CONTRATISTA | L A oA 5 ARGS | LABORALES A QUE ESTE_OBLIGADO EL
INDEMNIZACIONES DEL CONTRATO. coN CONTRATISTA  DERIVADAS ~ DE LA
LABORALES CONTRATACION DEL PERSONAL UTILIZADOS
PARA LA EJECUCION DEL CONTRATO.
RESPONSABILIDAD ' CUBRIRA A LA ENTIDAD DE LAS ACTUACIONES
GARANTIA oL VIGENTE POR UN TERMINO | HECHOS U OMISIONES DEL CONTRATISTA QUE
e EXTRACONTRACTUAL 200 SMMLV CONTRATISTA | IGUAL A LA EJECUCION DEL | SURGEN DE EVENTUALES RECLAMACIONES DE
(SOLO PARA CONTRATO TERCEROS DERIVADAS DE LA
PERSONA JURIDICA) RESPONSABILIDAD EXTRACONIRACTUAL,
CUBRIRA A LA ENTIDAD DE LAS ACTUACIONES
RESPON S/ BILIDAD VIGENTE POR UN TERMING | HECHOS U OMISIONES DEL CONTRATISTA QUE
Gﬁﬁgi“ PROFESIONAL(SOLO 200 SMMLY CONTRATISTA | IGUAL A LA EJECUCION DEL | SURGEN DE EVENTUALES RECLAMACIONES D
PARA PERSONA CONTRATO
NATORAD RESPONSABILIDAD CIVIL DE LA ENTIDAD Y SUS
PROFESIONALES.

CLAUSULAS SANCIONATORIAS

Versién:10

‘;“;"‘?°’§§‘$M°' || ESTIMACIONDEL | ASIGNACION:  Geenea L usTIFIcACION
il /| RIESGO .\ | | DELRIESGO e COBERTURA / VIGENCIA
la no constitucién dentrodel | Multa cuyo valor se g::sr;gs a?jlentrcgrg:ttgrani n ono
Riesgo termino y en la forma liquidara con base en La multa se aplicara porcadadiade | en la ¥orma prevista en é
Multa N prevista en el contrato 0 en | unos cero puntos dos | Contratista " N
juridico o . o retardo y hasta por diez (10) dias contrato © en alguno de sus
alguno de sus modificatorios | (0.2%) del vaior de! modificatorios, a poliza de
la péliza de garantia Unica contrato garantia tnica
La multa se aplicaré por cada dia de
retardo hasta por un plazo de quince
Multas cuyoc valor se (15) dias calendario que se | Ampara la mora [}
Riesgo : liquidaré con base en descontara del saldo que le adeude | incumplimiento  parcial de
Muita 'uridi%o Incumplimiento parcial unos cero puntos cinco | Contratista la entidad. Esta sancidén se | alguna obligacién derivada del
.5%) del valor dejado impondra mediante acto | contrato por causas imputables
) 0.5%) del valor dejad impondra di i bi
de cumplir o entregar administrativo motivado enelque se | al contratista
expresara las ‘causas que dieron
lugar a elia
Ampara El Incumplimiento
El Veinte Por Ciento (20%) Del | Parcial O Definitivo Del
Clausula . . Veinte Por Ciento (20%) Vaior Total Def Contrato Cuando Se | Contrato Por  Parte  Del
Penal J}Elﬁ'tsﬁg; g:ggz{g;znsz Ca duci—g:éal Del Valor Total Del | Contratista Trate De Incumplimiento Total Del | Contratista, Se Busca El Pago
Pecuniaria Contrato Contratoe Y  Proporcional Al | Parciai Y Definitivo De Los
Incumplimiento Parcial Del Contrato | Perjuicios Que Se CausenAla
Entidad
SNIDIA TALAGA SILVA
Jefe Area Aseguramiignto en Salud No. 2 (ARGES)
la necesidad - '
/ < N i \
I ente AMES JAR 1T,
esponsable de contrato:
1LF-FR-0071

aprobacién: 17/06/2024




POLICIA NACIONAL.

- 0JBAUOD |9p Uglondafo
* 8] BpO] SjUBING SUBUBLLSY

©0JUA3 [3P BIOUSLNTO B U}

ugioeaued
ap edea ] ajueInp sjusueulad

sauopeoynadsa sg ap
PEpUelD €| B UGIDUSIE Us SIIU3JaJ0 ap jeinid
pepiietouaiod eydiie e} sfouspias as anb 3
13 0pEOIA [3P OIPMSS 13P OPEHNSSI 19 10D
B} opugzeas K

" sef ap voweuILIIE|ap €] opuESAdNg

- BSliesuoo jop
k S0pRISS ap UPIDBDUL
,'01BAU00 jap ugionoals ap pepIes
A $3u0101pu03 SB| 3p UQKESYUAA
‘soseacud ap ojusuinbeg

obied ap
ojusiLipacold [ap ojusunbag

o0sa00ld |3p SBI0BA SOf _
B SOUCIOEAISSQO 3P UQIOBOYLIOA
osac0id jop ojasuinBag

ELABORACION DE ESTUDIOS PREVIOS PARA CONTRATOS

OBLIGACIONES DE LA POLICIA NACIONAL

ug303[eg ap edejs g uz

ugionodfe ap gdeig Jezieuy v

ofied ap eyoay

ugtooalss ap edels gj ug

ugioeaueld ap edejs j u3

ugianoale ap ede)g ap ompiu|

sayodos sojuawnaop
A SBINOB) UOIORIIPRS BYODS

ugeaue|d ap edejd g) u3

2 saswvy eisijenuod csasvy 2s3svy
IS Is ON JON .
Is Is ON ON o
ofeg obsary - ofeg obsary opapy obsapy OIG3W oosIY
z v 5 [
3 4 4 k4
13 4 4 4
10085 [ap - coad opaiss e
. BigoUBLY ojpadsal %0} [e sat0adns ssucisisdsp
uoioeuLtojul B Jefone epand anb saUCOIPUOD pepiiqesa | amold anb eapersdo opueitAs ‘uoiBal B UD pries 10985
sgwop A sausiq $0| ap SEDNS|IAIIEIED sayibe obed Jop Bpaus By B Sep3jo ap uoidejdess

‘050004d [ap SBUOKIPUCD SB) UBKEPE
K usoiwnido as anb elauews 5p ‘sOpeESAIAY

£ [erosawiod ‘eajelisiuiLpe
upnsab ependape eun Jousuel
‘sapepiliqeqoid A SEjOUBNIASUOD

ap sajiwes) A SOIUBUIPII0I

Bj 3UCINPLOI anb ajsnie ap ensnery
BUN B£02U] 95 "EjinH |3p operspucd

SO} uansiIns anb uopELWIOjUL B OpUBZINN wonpay
"I0}035 (3P SISEUE 9P CSORNUAY SISEBUY . 9p EpURE BUN 3P OBLIDHASIST
¢ S3svy eishiesjuoy Z s3svy 2 s3asWy
ofeg ofsary oy obsapy oipayy obsaly oye oBsapy

14 9 S )

' € [4 . ¥

€ € € 14 N

0JBJUOD |B SOPRIIoSE ‘a)aIayooU Sa ojsandnsaid (8

c)sandnsaid jop tgtoeubise ef ud 01S0D 2IQOS & sopeauap sosiuoiduoo soj toa 10p3IA0I is pepije:nid ap eye} Jod opsisap

hjdwing eied sejowap o sapeynoyiq

op efes ap ofny ugpNwmwsIq

B8P BHOIRIBO3P O 0500 310G

oAldsdsal opedlaw
1ap epuewwsap & a0 ap sojpadse sof
JEOAUAPE SYULIEd OU OPEJSANE S OIPRISI |3

ugzed Jamnbjend sod BisiiENUCY
128p |ejuowitjed £ E2ILIQUODD
g Bl op EPIPI9d 1
{op esaoueyy peppededs oloualeq

obed [ ua eiowag

‘(e
'sA pjanbeg) sajeuolbas sopard
ap pepuedsip Jod cpeosaw
ap 0IPNIS3 [9 U3 BIIUSISISUOOU]

SODLQUODT SoBsaNY sajeuooriado sajeuoorIsdO CONKQUOOT
ugtoeateld ugonaafz uonoslz uopeaLEld
owsalu} ouwBIxg owopg owa)
TET3USTy TIIT30ST [ETaUSLY fergraTy
3 4 € v

dad

necest

Jefe Area Aseguramiento en Sdtud No. 2 (ARGES)

1 17/06/2024

aprobacién

0071
10

1LF-FR-

Versién




ELABORACION DE ESTUDIOS PREVIOS PARA CONTRATOS

OBLIGACIONES DE LA POLICIA NACIONAL

oSy rﬂ{/(/

POLICIA NACIONAL

1. Poner a disposicion del CONTRATISTA los bienes y lugares que se requieran para la ejecucion y entrega del
objeto contratado.

2. Una vez se surta el proceso de contratacion estatal, asignar un supervisor, a través de quien la POLICIA
NACIONAL mantendra la interlocucién permanente y directa con el CONTRATISTA.

3. Ejercer el control sobre el cumplimiento del contrato a través del supervisor designado para el efecto, exigiéndole
la ejecucion idénea y oportuna del objeto a contratar.

4. Recibir a satisfaccién los bienes y/o servicios que sean entregados por el CONTRATISTA, cuando estos cumplan

con las condiciones establecidas y en especial las especificaciones u obligaciones técnicas contenidas en el anexo
técnico.

5. Adelantar las gestiones necesarias para el reconocimiento y cobro de las sanciones pecuniarias y garantias a que

hubiere lugar, para lo cual el supervisor dara aviso oportuno a la POLICIA NACIONAL, sobre la ocurrencia de
hechos constitutivos de mora o incumplimiento.

6. Pagar al CONTRATISTA en la forma pactada y con su1ec|on a las dlsponlblhdades presupuestales y de PAC
previstas para el efecto.

7. Tramitar diligentemente las apropiaciones presupuestales que requiera para solventar las prestaciones
patrimoniales que hayan surgido a su cargo como consecuencia de la suscripcion del contrato.

8. Solicitar y recibir informacién técnica respecto del bien o servicio y demas del CONTRATISTA en desarrollo del
objeto del contractual.

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

1LF-FR-0071
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Version: 10




ELABORACION DE ESTUDIOS PREVIOS PARA CONTRATCS

CARTA DE COMPROMISO POSTVENTA

POLICIA NACIONAL

OBLIGACIONES DEL CONTRATISTA

1. Prestar los servicios de salud de acuerdo con el objeto contractual, el tiempo de duracién pactado y la oferta técnica
presentada, bajo los principios de eficacia, universalidad y solidaridad. :

2. Atender oportuna y eficazmehte las solicitudes de informacién o aclaracion que formulen la Jefatura de [a Regional de
Aseguramiento en Salud No. 2, las UPRES o las autoridades competentes, en los plazos establecidos.

3. Cumplir cabalmente con sus obligaciones frente a! Sistema de Seguridad Social Integral y aportes parafiscales, siendo
este un requisito indispensable para la realizacién de cualquier pago.

4. Constituir y aportar la Garantia Unica de cumplimiento dentro de los tres (3) dias habiles siguientes a la suscripcion del
contrato.

5. Guardar estricta reserva de la informacion bajo su custodia y proteger los datos personales de los usuarios bajo la Ley
1581 de 2012, respondiendo civil y penaimente por su divulgacién indebida. ’

6. Informar de inmediato a la entidad sobre peticiones 0 amenazas de terceros que pretendan obligarlo a actuar fuera de la
ley durante la ejecucién del contrato.

7. Mantener activa la cuenta bancaria reportada para pagos y notificar oportuhamente cualquier inconveniente que pueda
afectar la ejecucion financiera. o ' :

8. Informar formalmente al supervisor cuando la ejecucion del valor del contrato alcance el 50% y el 80%, para las gestjones
administrativas pertinentes. Diligenciando el presente cuadro

Contratista ' Nombre 0 Razén Social '

No del Contrato -Numero Asignado por Contratacion

Valor del Contrato Valor Asignado incluye adiciones .

Fecha del reporte Fecha en que se hace el corte (dd/mm/aaaa) .

Valor ejecutado Valor de las actividades que ya se han realizado a la fecha del cart

Valor facturado l/:rltoer de las actividades presentado a central cuentas a la fechg Qel |
' Valor de remisiones que han recibido, pero no se han atendido-a la ;‘

Valor Programado fecha del corte A

Saldo Valor total del contrato menos (valor ejecutado mas valor programado)

9. Reportar mensualmente los indicadores de la Circular Externa de la Supersaluq, los del Sistema Obligatorio de Garantia
de Calidad y los especificos definidos por la Regional de Aseguramiento en Salud No. 2. )

10. Prestar los servicios de forma continua segun las autorizaciones emitidas por la oficina de referencia, garantizando'la
atencion integral de los usuarios. . ' - o

11. Dar cumplimiento a los lineamientos del Ministerio de Hacienda (Circular 016 de 2021) y Ia DIAN respecto al modelo de
recepcion y validacién de factura electrénica de venta. - o .

12. Abstenerse de prestar servicios una vez agotado el presupuesto contratado, salvo en urgencias médicas-debidamerite
justificadas; los servicios por fuera de! contrato no autorizados no seran pagados. : .

13. Facturar mediante cédigos CUPS v tarifas pactadas, entregando los RIPS bajo el estandar vigente (Resolucién 2275 de
2023) con un maximo de 72 horas para correccién de errores. . ' -

14. Disponer de un plan de contingencia ante fallas técnicas o falta de personal asistencial para garantizar la continuidad del
servicio. . :

15. Mantener una oficina de atencién al usuario, tramitar las quejas (PQR) y remitir copia de la gestién a la oficina de Calidad
de la Regional de Aseguramiento en Salud. : '

16. Presentary ejecutar planes de mejoramiento derivados d& las visitas de auditoria de calidad realizadas por la Unidad
Prestadora de Salud (UPRES). C ‘ : : C . .

17. Identificar complicaciones derivadas de la atencion e informar a la oficina de referencia y contrarreferencia en caso de
requerirse un nivel de mayor complejidad. , .

18. Mantener vigente su habilitacién como prestador de servicios de salud y reportar cualquier novedad al dia habil siguiente;
su incumplimiento es causal de terminacion unilateral. ' -

19.  Suministrar informacion técnica para responder requerimientos judiciales, de entes de control o derechos de peticion en
un término no superior a cinco (5) dias habiles.

20. Capacitar al personal en el registro clinico de actividades de Proteccion Especifica, Deteccién Temprana y Guias de
Atencién Integral (GAI).

21. Informar oportunamente casos de presunta suplantacién de usuarios y colaborar en la obtencién de material probatorio.

22. Facilitar el acceso a historias clinicas y anexos (fisicos 0 magnéticos) para labores de auditoria médica de la Regional o
tramites judiciales.

23. Garantizar que los profesionales sean idoneos, cuenten con las respectivas licencias, registros y/o resoluciones vigentes
y registro en RETHUS. :

24. Realizar ingresos para rehabilitacién por consumo de sustancias psicoactivas o internacién mental dnicamente mediante
orden de remisién de especialistas de la UPRES Huila o Urgencias.

25. Informar de manera inmediata al supervisor si un usuario (especialmente uniformados activos) abandona el tratamiento
por voluntad propia para los tramites pertinentes.

26. No permitir el reingreso de usuarios que hayan abandonado el tratamiento sin la autorizacion y orden médica emitida por
la entidad contratante.

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

CARTA DE COMPROMISO POSTVENTA

POLICIA NAClONAL

27.
. Aplicar las medidas de atencién y reporte a las autoridades competentes de los casos de violencia segun la Ley 1257 de

20.
30.
31.
32.
33.
34.
35.

36.

38.

Cumplir con las exigencias legales y éticas en el manejo y custodia de la Historia Clinica de los pacientes.

2008 y normas concordantes.

No prescribir ni realizar con cargo a la entldad servicios, medicamentos o protocolos gue no estén aprobados por el
INVIMA, sociedades cientificas o que tengan fines estéticos.

Publicar obligatoriamente en SECOP |l la factura y soportes antes de la fecha limite; sin este registro, no se podra dar
tramite a la obligacién de pago.

Reportar mensuaimente la ejecucion del contrato detallando: valor contratado, ejecutado, facturado, programado y saldo
disponible en el formato establecido.

Cumplir con las Rutas Integrales de Atencion en Salud (RIAS) y dar aplicabilidad a las disposiciones del Decreto 441 de
2022.

Gestionar las autorizaciones de servicios una vez ingrese el paciente; para consulta externa, orientar al usuario en el
tramite respectivo de su cita.

Garantizar y respetar la dignidad y derechos de los pacientes conforme a la Ley 23 de 1981 y la Circular Externa Conjunta
0016 de 2013.

Autorizar la inclusion de su nombre y portafolio de servicios en la red de prestadores adscritos a la Regional de
Aseguramiento en Salud N° 2

Dar cumplimiento estricto a Ias disposiciones de Salud Mental contenidas en la Ley 1616 de 2013 y la Ley 1566 de 2012.
Reportar mensualmente los eventos adversos y fallas en la atencién bajo el modelo de seguridad del paciente definido
por el Ministerio de Salud.

Garantizar la prestacion del servicio bajo las mismas condiciones de calidad, aceptando la tarifa unificada regional
establecida.

1LF-FR-0071

Version:10
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ELABORACION DE ESTUDIOS PREVIOS PARA CONTRATOS

CARTA DE COMPROMISO POSTVENTA

POLICIA NACIONAL

ANEXO DE OBLIGATORIO CUMPLIMIENTO

INDICADORES TECNICOS DE INDICADORES TECNICOS DE CALIDAD, DE GESTION Y RESULTADOS

(IMPACTO)

Los siguientes son los indicadores de calidad, gestion y resultados que hasta el momento se han obtenido con la
intervencioén a [a poblacién objeto del contrato:

INDICADORES DE REPORTE MENSUAL (Reporte resolucion 256 de 201 6)

Calidad/
satisfaccion
global del
usuario

Proporcion de

por consumo de

satisfaccion global del
usuario del servicio de
tratamiento rehabilitacion|rehabilitacién por consumo de sustancias psicoactivas |f

sustancias psicoactivas

()R A OPERA () A
Numerador: Nimero de usuarios que califican como
buena o muy buena su experiencia global respecto a
la atencion recibida en el servicio de tratamiento

Denominador: Nimero total de usuarios que
respondieron la encuesta de satisfaccion.

R ADO A
AEORE)

M Optimo: 2 90%

Il Aceptable: 80% — 89%

Calidad/
Oportunidad en
la asignacién de

Oportunidad en la
asignacion de cita

prioritaria en psiquiatria

Numerador: Sumatoria de la diferencia en dias
calendario entre la fecha de solicitud del servicio y la
fecha de prestacién del mismo

Denominador: Total de servicios prestados en el

dias)

I Optimo: Mismo dla )

Il Aceptable: 1 d:a
ff Enalerta: 2 dias
[ Critico: 23 dias

por consumo de

sustancias psicoactivas

cita mfalntxl periodo evaluado.
a dJ;ZiSZseovggzl%ss al Numerador: Niimero de usuarios que presentan
Calidad / cuidado del paciente en eventos adversos durante la prestacién de servicios de
Seguridad del i ratamiento rghabilitacién estancia hospitalaria durante el tratamiento.
paciente Denominador: Total de usuarios atendidos en el

servicio durante el tratamiento.

Optimo: 0%
Aceptable: > 0% y < 1%
En alerta: > 1% y < 2%
Critico: > 2%

INDICADORES DE REPORTE TRIMESTRAL (SEGUIMIENTO CONJUNTO PROGRAMADO MEDIANTE
AUDITORIA)

Gestion

Vi

de conversion de
servicios de atencién
integral ambulatorios |
hospitalarios en salud
mental, consulta por
psiquiatria infantil,
rehabilitacion pon
consumo de sustancias|
psicoactivas

Numerador: Total de servicios efectivamente prestados
en el mes anterior.

Denominador: Total de servicios facturados en el mes
Jinmediatamente siguiente.

. ‘(SEM‘AFORO)

B Optimo: = 98%

i Aceptable: 95% — 97%
il En alerta: 90% — 94%
Critico: < 80%

Gestion

Tasa de precision de la
facturacion del servicio
de atencién integral
ambulatorios y
hospitalarios en salud
mental; consulta por
psiquiatria infantil,
rehabilitacién por
consumo de sustancias
psicoactivas

Numerador: Total de facturas del servicio de radicadas
sin glosas en el periodo evaluado.

Denominador: Total de facturas radicadas en el mismo
periodo.

Optimo: = 95%

I Aceptable: 90% — 94%
Il En alerta: 85% — 89%
BB critico: < 85%

Resultado

Demanda  insatisfecha|
del servicio de atencién
integral ambulatorios vy
hospitalarios en salud
mental;, consulta pon
psiquiatria infantil

Numerador: Total de usuarios que no acceden a servicio
dentro de la oportunidad definida en la minuta contractual,
por falta de oferta, en el periodo evaluado.

rehabilitacion por
consumo de sustancias|

psicoactivas

‘IDenominador: Total de usuarios que solicitaron servicio

en el periodo evaluado.

Optimo: s 2%

i} Aceptable: > 2%y < 5%
ll En alerta: > 5% y < 8%
Critico: > 8%

1LF-FR-0071
Versién:10
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ELABORACION DE ESTUDIOS PREVIOS PARA CONTRATOS

CARTA DE COMPROMISO POSTVENTA

eyl

POLICIA NACIONAL

T

IPODE ' NOMBRE D

INDICADOR  INDICADOR. || | | FORMULA OPERACIONAL
IAdherencia terapéutica al
tratamiento

farmacoldégicc en los . . -
servicios de atencién Numerador: Total de dias en los que el usuario recibié la

Optimo = 80%

integral ambulatorios  Yjmedicacion prescrita durante el periodo evaluado (segun |,
hospitalarios en saiud P P (seg lll Aceptable > 60% y < 80%
Resultado mental: consulta porfentregas registradas). - Denominador: Total de dias

psiquiatria  infantil; Y Ul En alerta > 40% y < 60%
rehabilitacién pcWns:quendos por el plan de tratamiento prescrito durante e M@ Critico < 40%

consumo de sustanciasfperiodo evaluado.
psicoactivas y diferentes|
adicciones

INDICADORES DE REPORTE MENSUAL (SEGUIMIENTO CONJUNTO PROGRAMADO MEDIANTE AUDITORIA)

Indicador 1 - Calidad/ satisfaccion global del usuario

Indicador Nro 1. 1. Nombre: Proporcion de satisfaccion global

2. Descripcion Es un indicador clave de calidad que mide el porcentaje de usuarios que reportan estar satisfechos con la totalidad de
la atencion recibida en tratamiento rehabilitacion por consumo de sustancias psicoactivas, evaluando aspectos como la calidad del

servicio, la comunicacién, la accesibilidad y la empatia del personal, a través de encuestas aplicadas a pacientes. (Radicacién de
PQRS).

3. Unidad de medida: porcentaje

4. Formula Numerador: Nimero de usuarios que respondieron muy buena o buena a la

pregunta ¢ cémo calificaria su experiencia global respecto a los servicios de
salud que ha recibido?

Denominador: Ndmero de usuarios que respondieron la pregunta

5. Periodicidad de medici6n Mensual

6. Progresividad de la medicién

7. Tipologia Calidad

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

9. Referente técnico del indicador Resolucidon 256 de 2016, Res 1446 de 2006

10. Meta, umbral o rango esperado

11. Peso porcentual del indicador entre todos los 10 %
indicadores de calidad, gestion y resultado

12. Fecha de creacion 05/01/2026 ‘

Calidad/ Oportunidad en la asignacién de cita

Indicador Nro. 2. 1. Nombre Oportunidad Tiempo promedio de espera para la asignacidn de cita médica la psiquiatria infantil.

2. Descripcion: El indicador de Demanda Insatisfecha mide pacientes que no logran citas oportunas (dentro rangos definidos) por|
falta de oferta de servicios, revelando brechas criticas, especialmente en salud especializada en zonas remotas; su importancia radica
en cuantificar la necesidad real, identificar causas (falta de recursos, mala gestién), y orientar decisiones estratégicas para mejoran
acceso, calidad y equidad, optimizando recurses y reduciendo listas de espera, crucial para la salud publica y la satisfaccion del
paciente Se define como la porcién de la demanda de servicios de salud (citas especializadas) que no es atendida dentro de los

i
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tiempos considerados optimos debido a la escasez de oferta (pocos especialistas, cupos limitados, barreras geogra’ficas/econémiqas).
Medir la demanda insatisfecha en una institucion de salud es una tarea necesaria que ayuda a los responsables de la administracion

a encontrar puntos débiles en su gestién con el fin de mejorarlos y asi garantizar la calidad del servicio y los derechos de los
ciudadanos que usan los servicios de salud.

3. Unidad de medida: Dias

4. Férmula Numerador: Sumatoria de la diferencia de los dias calendario entre |z 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.

[3]]

. Periodicidad de medicién Mensual

6. Progresividad de la medicion

B

. Tipologia Calidad

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

S. Referente técnico del indicador Ley 1438/2011, Decreto léy 019 de 2012, res 1552, Res 4678, Res 256 de 2016

10. Meta, umbral o rango esperado

11. Peso porcentual de!l indicador entre todos los [10% - ‘
indicadores de calidad, gestién y resultado

12. Fecha de creacién 05/01/2026

Indicador No2 - Calidad / Seguridad del paciente

Indicador Nro. 2. 1. Nombre Proporcién de eventos adversos relacionados con el cuidado del paciente en tratamiento rehabilitacién
por consumo de sustancias psicoactivas .

2. Descripcién: Expresa el nimero de eventos adversos en la atencion realizada a pacientes en la atencién

3. Unidad de medida: Porcentaje

4. Férmula ' Numerador: Nimero de eventos adversos relacionados con atencion al
paciente.
Denominador: Total de personas atendidas en el servicio de atencién

5. Periodicidad de medicion Mensual

6. Progresividad de la medicion

7. Tipologia Calidad

8. Poblacian 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 vigentes. Politica de
seguridad de paciente. Practicas Seguras: uso seguro de medicamentos y
otras disposiciones vigentes.
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10. Meta, umbral o rango esperado

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

6%

12. Fecha de creacién 05/01/2026

Indicador 3 — Gestion

indicador Nro 3. 1. Nombre Indice de Conversién d

e Servicios Facturados

asegurar que la facturacion mensual sea un reflejo

2. Descripcion Se define técnicamente como un Indicador de Ejecucién Presupuestal y Conciliacion de Servicios. Su propésito es

limites financieros asignados, con el fin de detectar desviaciones o sobre-ejecuciones de manera temprana.

fiel de las atenciones realizadas, evitando que el gasto reportado supere los

3. Unidad de medida: porcentaje

4. Formula

" [Denominador: Total servicios facturados en el mes inmediatamente siguiente

Numerador: Total servicios prestados en el mes anterior

indicadores de calidad, gestion y resuitado

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

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

9. Referente técnico del indicador

10. Meta, umbral o rango esperado

11. Peso porcentual del indicador entre todos los 5%

12. Fecha de creacion 05/01/2026

Indicador 4 - Gestion

Indicador Nro 4 1. Nombre Tasa de Precisién de Facturacién

la transparencia y la confianza entre las entidades,

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 gestién de facturacién correcta es crucial porque mejora el flujo de caja, reduce costos operativos por glosas, fortalece)

al reducir el nimero de discrepancias, se minimizan los conflictos y se enfoca la

colaboracién, 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
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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 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 entre todos los 15 %
indicadores de calidad, gestién y resultado

12. Fecha de creacién 05/01/2026

Indicador 5 — Resultados

Indicador Nro. 8. 1. Nombre Demanda insatisfecha del servicio en el mes

2. Descripcion El indicador de Demanda Insatisfecha mide pacientes que no logran citas oportunas (dentro rangos definidos) por|
falta de oferta de servicios, revelando brechas criticas, especialmente en salud especializada en zonas remotas; su importancia radica
en cuantificar la necesidad real, identificar causas (falta de recursos, ma[é gestion), y orientar decisiones estratégicas para mejorar]
acceso, calidad y equidad, optimizando recursos y reduciendo listas de ‘espera, crucial para la salud publica y la satisfaccion del
paciente Se define como la porcién de la demanda de servicios de salud (citas especializadas) que no es atendida dentro de los
tiempos considerados 6ptimos debido a la escasez de oferta (pocos especialistas, cupos limitados, barreras geogréﬁcaé/éconémicas).
Medir la demanda insatisfecha en una institucion de salud es una tarea necesaria que ayuda a los responsables de la administracion|

@ encontrar puntos débiles en su gestién con el fin de mejorarlos y asi garantizar la calidad del servicio y los derechos de los
ciudadanos que usan los servicios de salud. :

3. Unidad de medida: porcentaje

4. Férmula . Numerador: Total usuarios que no logran acceder a la cita solicitada dentro de |
la oportunidad definida en la minuta, por falta de oferta, en el periodo evaluado.
Denominador: Total usuarios que solicitaron cita en el periodo de tiempo.

5. Periodicidad de medicién Trimestral

6. Progresividad de la medicion

El seguimiento de los anteriores indicadores durante la ejecucion del contrato o acuerdo de voluntad,
debera contener como minimo:

. Caracterizacion de la poblacion.

- Resultado del indicador y porcentaje o nivel de cumplimiento.

. Descripcién de avances.

. Fecha de corte.

. Evaluacion técnica, operativa y financiera del resultado.

- Si no se lograron las metas, umbrales o rangos esperados, debe determinarse si existieron factores o
circunstancias ajenas a EL CONTRATISTA (prestador o proveedor) que hayan incidido en el resultado, las
cuales le eximen de glosa. Si ese fuere el caso, deben formularse acciones de mejora administrativas,

DOADWON -
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asistenciales, que pueden conllevar a la modificacion del contrato en cuanto a contenido de nota técnica e
indicadores.

Del mismo modo debera efectuarse seguimiento a las acciones administrativas para mejorar y facilitar los
procesos de facturacion y de gestién de cuentas médicas, asi como a los procesos de referencia y
contrarreferencia y a las acciones para la atencion con y sin mediacion de la autorizacion.

1.6.10. Mecanismos de incentivo frente una adecuada gestién o ajuste en el valor a reconocer (glosa),
cuando la gestion no haya sido la esperada:

El incumplimiento no justificado de los indicadores de calidad, 'gestion, o resultado, implicara una glosa de
hasta el 3% en el valor facturado, en el periodo en que se presenta el incumplimiento. El 3% se distribuye

porcentualmente entre los indicadores pactados, conforme al peso porcentual definido para cada uno de
ellos, en la ficha técnica.

El Subsistema, reconoce estimulos ¢ incentivos a EL. CONTRATISTA (proveedor o proveedor) que no
podran superar el 3% de los recursos asignados al acuerdo de voluntades o contrato. El 3% se distribuye

_porcentuaimente entre los indicadores pactados, conforme al peso porcentual definido para cada uno de
ellos, en la ficha técnica.
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