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Neiva, 19 de febrero de 2026

ADENDA No. 001 AL PROCESO PN RASES No.2 MIC 002 2026, CUYO OBJETO ES LA “PRESTACIÓN DE
SERVICIOS DE ATENCION INTEGRAL AMBULATORIOS Y HOSPITALARIOS EN SALUD MENTAL;
CONSULTA POR PSIQUIATRIA INFANTIL, REHABILITACIÓN POR CONSUMO DE SUSTANCIAS
PSICOACTIVAS Y DIFERENTES ADICCIONES PARA LOS USUARIOS DEL SUBSISTEMA DE SALUD DE
LA POLICÍA NACIONAL DE LA REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD NO.2”

La REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD No. 2 en uso de sus facultades legales y de conformidad
con la Ley 80 de 1993, la Ley 1150 de 2007 y el artículo 2.2.1.1.2.2.1 del Decreto 1082 de 2015, el cual indica
que, “La Entidad Estatal puede modificar los pliegos de condiciones a través de Adendas expedidas antes del
vencimiento del plazo para presentar ofertas…”, y teniendo en cuenta la observación realizada por las entidad
FUNDACION CLINICA SANA MENS identificada con Nit:901589274-8 , mediante la plataforma del SECOP II,
al proceso PN RASES No.2 MIC 002 2026, por el cual solicita “se ajuste la Anexo técnico en el sentido de que
se adecuen los estándares de calidad…”, por consiguiente y dando alcance al principio de transparencia y
publicidad se hace necesario y pertinente ajustar el ANEXO No.1 ESPECIFICACIONES TÉCNICAS MÍNIMAS
PARA CADA LOTE, del estudio previo y de la invitación así:

ANEXO No. 1
ESPECIFICACIONES TÉCNICAS MÍNIMAS PARA CADA LOTE

El oferente deberá diligenciar y presentar junto con la oferta el formato de Especificaciones Técnicas
que se presenta a continuación debidamente firmado por el representante legal, en el que exprese su
manifestación de cumplimiento o no cumplimiento con cada una de las especificaciones técnicas
solicitadas, las cuales serán verificadas por el Comité Técnico aplicando el criterio de CUMPLE o NO
CUMPLE.

CONDICIONES TECNICAS MINIMAS PARA LOS LOTES

ITEM
CODIGO
CUBS

SERVICIO DESCRIPCION CUMPLE
NO

CUMPLE

1 131M02

INTERNACIÓN
HOSPITALARIA EN
UNIDAD DE SALUD
MENTAL,
COMPLEJIDAD
MEDIANA,
HABITACIÓN
MÚLTIPLE (VALOR
TRATAMIENTO
INTEGRAL DIARIO)

Internación hospitalaria diaria para usuarios de subsistema de
salud de la Policía Nacional con alimentación a tres
tiempos.
Cuidados diarios básicos por enfermería a paciente en
proceso de atención en etapa aguda y/o crisis de la
enfermedad con toma de signos vitales, laboratorios,
suministro de medicamentos, curaciones, entre otros.
Valoración de ingreso a unidad mental por Médico General,
apoyo y manejo diario durante tratamiento según necesidad
Valoración de ingreso a la unidad mental por Médico
Psiquiatra, definición de tratamiento en etapa aguda y/o
crisis de la enfermedad, seguimiento semanal con
disponibilidad a necesidad y/o criterio médico
Valoración de ingreso por Psicología, incluye asesoría y
orientación.
Una (1) psicoterapia individual a la semana durante su

estancia hospitalaria. Disponible a necesidad.
Valoración de ingreso por trabajo social, aquella realizada al
individuo, a la pareja y/o la familia, incluye asesoría y
orientación.
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Una (1) actividad grupal con la familia durante la estancia
hospitalaria. Disponible a necesidad.
Valoración nutricional de ingreso. Disponible según
necesidad
Valoración de ingreso por terapeuta ocupacional.

Una (1) educación grupal semanal por cada semana de
estancia hospitalaria para el control de factores de riesgo
psicosociales y protección de la salud.
Una (1) sesión a la semana de entrenamiento funcional en

autocuidado (actividades básicas 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, artísticos, de lúdica y actividad
física.

2 132P01

INTERNACIÓN
PARCIAL EN
INSTITUCIÓN

HOSPITALARIA -
HOSPITAL DÍA

(VALOR INTEGRAL
TTO MENSUAL)

Internación Parcial (Hospital Día) 8 horas diarias de lunes a
viernes) para usuarios de subsistema de salud de la Policía
Nacional con alimentación a dos tiempos
Cuidados básicos diarios por enfermería a paciente durante el
proceso de atención.
Valoración de ingreso a unidad mental por Médico General,
apoyo y manejo diario durante tratamiento según necesidad
Valoración por médico psiquiatra para ingreso hospital día y
plan de tratamiento de acuerdo a enfermedad. Una (1)
atención por la especialidad de psiquiatría a la semana en su
hospitalización parcial, con disponibilidad a necesidad y/o
criterio médico.
Valoración de ingreso por Psicología, incluye asesoría y
orientación
Una (1) psicoterapia individual a la semana, durante su

hospitalización parcial.
Una (1) Psicoterapia grupal a la semana durante su

hospitalización parcial para el control de factores de riesgo
psicosociales y protección de la salud.
Una (1) actividad grupal con la familia de manera mensual

durante su hospitalización parcial.
Valoración de ingreso por Trabajo social al hospital día, que
puede ser realizada al usuario, a la pareja y/o la familia;
incluye asesoría y orientación.
Una (1) consulta de control y seguimiento quincenal con el

usuario durante su hospitalización parcial.
Una (1) actividad con la familia durante su hospitalización

parcial y para su para su egreso.
Valoración nutricional de ingreso a hospital día para manejo y
monitoreo dietario o régimen dietético especial.
Disponible según necesidad.

Valoración de ingreso por Terapia Ocupacional a hospital día,
aquella realizada al usuario que incluye plan de trabajo en
estancia hospitalaria.
Una (1) sesión quincenal de terapia ocupacional durante

hospitalización parcial de entrenamiento funcional en
autocuidado.
Dos (2) intervenciones terapéuticas a la semana (salud física,
salud mental) en los componentes del desempeño
ocupacional: sensorio motor, neuromusculoesquelético,
cognitivo, psicosocial, educativo y del ambiente para el
funcionamiento, la integración laboral, social, familiar y el uso
de tecnología de rehabilitación, durante su hospitalización
parcial.
Cinco (5) actividades semanales realizadas por miembros del
equipo interdisciplinario con el usuario como: reuniones
generales, encuentros terapéuticos, talleres educativos, de
Salud, ocupacionales, artísticos, de lúdica y actividad física.
Informe del equipo interdisciplinario de egreso con objetivos
alcanzados y recomendaciones para el seguimiento por
equipo interdisciplinario de la institución.
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3
135M02

INTERNACIÓN POR
CONSUMO DE
SUSTANCIAS

PSICOACTIVAS,
COMPLEJIDAD

MEDIANA,
HABITACIÓN

MÚLTIPLE (VALOR
TRATAMIENTO
MENSUAL

Con atención hospitalaria a puerta cerrada Internación
usuarios del subsistema de salud de la Policía Nacional,
Hotelería con alojamiento y alimentación a tres tiempos.
Asistente Terapéutico con supervisión y acompañamiento
diario durante el proceso terapéutico
Cuidados básicos diarios por enfermería a paciente en etapa
de desintoxicación y tratamiento de la enfermedad, toma de
signos vitales, suministro de medicamentos, curaciones,
toma de laboratorios entro otros, durante el proceso de
rehabilitación.
Valoración de ingreso a unidad mental por Médico General,
apoyo y manejo diario durante tratamiento según necesidad
Valoración de ingreso a la unidad mental por Médico
Psiquiatra y plan de desintoxicación y tratamiento de
rehabilitación.
Una (1) Atención por la especialidad de psiquiatría a la

semana,
Disponibilidad a necesidad y/o criterio médico

Valoración de ingreso por Psicología al tratamiento de
rehabilitación, incluye tamizaje, asesoría y orientación.
Una (1) psicoterapia individual a la semana, durante su

tratamiento de rehabilitación.
Una (1) actividad grupal con la familia mensual durante su

tratamiento de rehabilitación.
Aplicación de prueba neuropsicológica (prueba de
personalidad) a paciente en su ingreso a tratamiento de
rehabilitación.
Valoración de ingreso por trabajo social al tratamiento de
rehabilitación, que puede ser realizada al usuario, a la pareja
y/o la familia; incluye asesoría y orientación.
Una (1) consulta de control y seguimiento quincenal

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

durante su tratamiento de rehabilitación.
Valoración nutricional de ingreso a tratamiento de
rehabilitación para manejo y monitoreo dietario o régimen
dietético especial. Disponible según necesidad.
Valoración de ingreso por Terapia Ocupacional a hospital día,
aquella realizada al usuario que incluye plan de trabajo en
estancia hospitalaria.
Una (1) sesión quincenal de terapia ocupacional durante

hospitalización parcial de entrenamiento funcional en
autocuidado (actividades básicas e instrumentales de la vida
diaria) durante tratamiento de rehabilitación.
Dos (2) intervenciones terapéuticas a la semana (salud

física, salud mental) en los componentes del desempeño
ocupacional: sensorio motor, neuromusculoesquelético,
cognitivo, psicosocial, educativo y del ambiente para el
funcionamiento, la integración laboral, social, familiar y el uso
de tecnología de rehabilitación, durante su hospitalización
parcial.
Dos (2) intervenciones terapéuticas a la semana (salud
física, salud mental) en los componentes del desempeño
ocupacional: sensorio motor, neuromusculoesquelético,
cognitivo, psicosocial, educativo y del ambiente para el
funcionamiento, la integración laboral, social, familiar y el uso
de tecnología de rehabilitación, durante su hospitalización
parcial.
Cinco (5) actividades semanales realizadas por miembros

del equipo interdisciplinario con el usuario como: reuniones
generales, encuentros terapéuticos, talleres educativos, de
Salud, ocupacionales, artísticos, de lúdica y actividad física.
Una (1) intervención semanal realizadas por miembros del
equipo interdisciplinario con el usuario.
Informe de egreso con objetivos alcanzados y
recomendaciones para el seguimiento por equipo
interdisciplinario de la institución.
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
institución.
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PAQUETE DE TRATAMIENTO INTEGRAL DIARIO EN UNIDAD MENTAL

Nota 1: El proceso de atención en unidad mental incluye la medicación requerida por el usuario durante su estancia hospitalaria, así como
los laboratorios clínicos de control dentro de su proceso terapéutico.
Nota 2: Para la realización de los procedimientos de enfermería en hospitalización tales como toma de signos, curaciones, aplicación 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 atención diaria a paciente en unidad mental.
Nota 4: Durante el proceso de atención en unidad mental con hospitalización parcial, la medicación 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 día es paquete integral equivalente a 4 semanas de atención y se hará teniendo en cuenta lo
solicitado para la atención del usuario conforme a su patología; si el usuario hace retiro voluntario de la hospitalización parcial, se promedia
el valor total para obtener el valor diario que será facturado conforme a su estancia hospitalaria.
Nota 6: El paquete de atención en hospitalización parcial (Hospital día), será de lunes a viernes desde las 7:00 A.M. hasta las 5:00 de la
tarde.
Nota 7: El valor a cotizar en el tratamiento de rehabilitación por consumos de SPA y Adicciones será como paquete integral mensual de 1 a
30 días y se hará teniendo en cuenta lo solicitado para la atención del usuario conforme a su tratamiento; si el usuario hace retiro voluntario
de la hospitalización parcial, se promedia el valor total para obtener el valor diario que será facturado conforme a su estancia hospitalaria.

OTRAS CONDICIONES TECNICAS VERIFICABLES PARA LOS LOTES

4 890285

CONSULTA DE
PRIMERA VEZ POR
ESPECIALISTA EN

PSIQUIATRÍA
PEDIÁTRICA

Valoración por especialista en Psiquiatría Infantil

5 890385

CONSULTA DE
CONTROL O DE

SEGUIMIENTO POR
ESPECIALISTA EN

PSIQUIATRÍA
PEDIÁTRICA

Control por especialista en Psiquiatría Infantil

ITEM OTRAS CONDICIONES TÉCNICAS CUMPLE
NO

CUMPLE

Habilitación en el
Registro Especial de
Prestadores de
Servicios de Salud.

El oferente debe ajustarse según lo contemplado por el Ministerio de Salud y
de Protección Social y todas aquellas normas legales que deroguen,
Modifiquen o establezcan estándares de habilitación para la prestación de
Servicios de Salud sin causar traumatismo en la prestación del mismo. Dando
aplicación a lo establecido en la Resolución 3100 de 2019 y sus
modificaciones emitidas por parte del Ministerio de Salud y de la Protección
Social.
Los servicios ofertados deben encontrarse inscritos y habilitados al

momento de la presentación de la propuesta. Como también al resultar
adjudicatorio se obliga a mantener dicha habilitación vigente e ininterrumpida
durante toda la ejecución del contrato.

La Regional de Aseguramiento en Salud No. 2 validará la veracidad y el
estado de los servicios reportados directamente en la base de datos pública
del REPS.

CAPACIDAD
OPERATIVA

El oferente deberá CERTIFICAR MEDIANTE DOCUMENTO escrito
firmado por el representante legal de la entidad, que cuenta con toda la
infraestructura, profesionales, equipos, capacidad técnica, y capacidad
tecnológica para prestar los servicios de salud solicitados en el presente
estudio previo. Igualmente certificará que cumplen con los estándares
mínimos de habilitación y calidad para la prestación de sus servicios que
oferta según lo establecido en la Resolución 3100 de 2019 del Ministerio
de Salud y de la Protección Social modificada por la Resolución 544 de
2023.

EXPERIENCIA

EXPERIENCIA DEL PROPONENTE: Con el fin de garantizar la calidad de la
prestación de servicios a contratar y evitar incumplimientos en la ejecución del
futuro contrato, para la verificación de la experiencia el proponente deberá
anexar a su propuesta máximo tres (3) certificaciones de contratos cuyo objeto
sea igual o guarde congruencia con el objeto de la presente contratación y
cuya sumatoria sea igual o mayor al setenta por ciento (70%) del valor del
presupuesto oficial asignado a este proceso, con entidades públicas o
privadas y que su objeto sea igual o similar al de la presente contratación.

El oferente acreditará la experiencia a través de certificaciones que
contengan la siguiente información:
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• Objeto del contrato
• Número del contrato
• Valor
• Plazo
• Fecha de inicio
• Fecha de finalización
• Nombre del contratante
• Nombre del contratista
• Grado de satisfacción.

No se admiten:
• Certificaciones de Subcontrataciones
• No se acepta auto certificaciones.
• Copias de facturas órdenes de pago etc.
• Copias de Contratos.

Las certificaciones deberán 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 órdenes de pago etc.
• Copias de Contratos.

En caso de contratos en ejecución, se tomará la fecha de legalización del
contrato hasta la fecha de expedición de la certificación.
Cuando se certifiquen contratos realizados bajo la modalidad de Consorcio

o Unión Temporal, para la verificación se tomará el porcentaje de participación
en la ejecución del contrato del oferente que haga parte del Consorcio o de la
Unión Temporal, para lo cual deberá anexar a la propuesta el documento que
acreditó la conformación del Consorcio o Unión Temporal, donde deberá
constar el porcentaje de participación de cada uno de los integrantes para la
ejecución 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 certificación, solamente con enunciar el contrato
objeto y el valor; la unidad verificara la información, según la Ley 019 de del
2012. ARTICULO 9. PROHIBICIÓN 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 que los Oferentes aporten a su
Propuesta.

Historia clínica y
registros

El OFERENTE se compromete a realizar registro en historia clínica de todas
las atenciones y procedimientos realizados a los pacientes del Subsistema de
Salud de la Policía Nacional y cumplirá con lo establecido en la Resolución
1995 de 1999, Resolución 00839 de 2017 y Ley 2015 de 2020 en cuanto al
manejo, conservación y custodia de la historia clínica

El prestador tendrá a cargo la retroalimentación y actualización de las
historias clínicas, la cual deberá diligenciar con la información de los pacientes
de forma clara, veraz y acertada. Adicionalmente, el PRESTADOR se obliga a
registrar las novedades que se presenten con ocasión a la atención prestada
por ésta. En virtud de lo anterior, el PRESTADOR deberá responder ante la
Regional de Aseguramiento en salud N° 2 por inexactitudes, confusiones,
datos incorrectos y no actualizados, así como, las demás inconsistencias que
conlleven a errores con la entidad contratante o a cualquier tercero.

Dicho esto, el oferente deberá certificar la forma y el procedimiento que
tienen en sus instalaciones para el registro de historia clínica.
El oferente deberá contar con un procedimiento de consentimiento informado
que incluye mecanismos para verificar su aplicación, para que el paciente o
usuario o su responsable aprueben o no documentalmente el procedimiento e
intervención en salud a que va a ser sometido, previa información de los
beneficios, riesgos, alternativas e implicaciones del acto asistencial, por lo
cual anexara certificado.

Así mismo, deberá cumplir con las exigencias legales y éticas del manejo
de la Historia Clínica de los pacientes.

Dotación
El oferente suministrará y dotará a todos sus funcionarios los elementos de
bioseguridad, dotación, insumos y demás equipos que se requieran para la
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ejecución del presente proceso contractual, de acuerdo a las condiciones
técnicas establecidas, sin costo adicional para la Regional de Aseguramiento
en Salud N°2.; la utilización de los mismos se debe realizar según los
establecido en los Lineamientos del Ministerio de Salud y protección social.

Programa de auditoría
para el mejoramiento de
la calidad en prestación
de los servicios de

salud.

El oferente deberá tener implementado programa de
auditoría para el mejoramiento de la calidad de la
Atención de Salud, acorde a lo establecido en el
Decreto 780 de 2016 del Ministerio de la Protección
Social. “…Por el cual se establece el Sistema
Obligatorio de Garantía de Calidad de la Atención de
Salud del Sistema General de Seguridad Social en
Salud…”

El oferente deberá responder por los eventos adversos
que surjan en desarrollo de la prestación 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 análisis de la causa raíz cuando esto
ocurra.

Talento Humano

Con el fin de garantizar la adecuada prestación de los servicios requeridos, el
oferente deberá presentar CERTIFICACIÓN FIRMADA POR EL
REPRESENTANTE LEGAL informando que cuenta con el Recurso humano
calificado, con experiencia necesario para el desarrollo de los diferentes
procedimientos relacionados en el presente proceso de contratación, que el
personal cuentan con la debida idoneidad y la capacitación recibida en
entidades educativas debidamente reconocidas ante el Ministerio de
Educación, así como capacitaciones de los mismos, en cada una de las
especialidades de salud y estar inscritos en la Secretaría de Salud y
RETHUS (artículo 100 del Decreto Ley 2106 de 2019).

PERSONAL MÍNIMO REQUERIDO
Personal Profesional

PERSONAL TÉCNICO

ITEM DESCRIPCION
COMPETENCIAS
ESPECIFICAS

CANTIDAD

1 PSIQUIATRA
Experiencia

mínima de un (1)
año en

1

2

PSIQUIATRA
CON

ESPECIALIZACIÓN
EN PSIQUIATRIA

INFANTIL

Experiencia
mínima de un (1)

año
1

3
MÉDICO
GENERAL

Experiencia
mínima de un (1)

año en
1

4 PSICÓLOGO
Experiencia

mínima de un (1)
año en

1

5
TRABAJADOR

SOCIAL

Experiencia
mínima de un (1)

año en
1

6
TERAPEUTA

OCUPACIONAL

Experiencia
mínima de un (1)

año en
1

7 NUTRICIONISTA
Experiencia

mínima de un (1)
año en

1
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Nota 1: En caso de que las certificaciones no tengan la información
solicitada, o no se pueda verificar o constatar la información allí mencionada,
se tendrán como certificaciones no válidas.

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

§ Hoja de vida
§ Copia documento de identidad
§ Copia de la tarjeta profesional (en el evento que aplique)
§ Copia título y/o acta de grado debidamente expedidos por

una institicion avalada por el Ministerio de Educación. Los
diplomas profesionales o postgrados en el exterior, deberán
presentar los títulos debidamente convalidados de acuerdo
con lo establecido en la Resolución 20797 de 2017 del
Ministerio de Educación Nacional.
§ Certificado de experiencia (experiencia laboral mínimo

doce (12) meses)
§ Consentimiento informado para la validación de título

profesional
§ Certificado de vinculación a seguridad social, ARL y

demás documentos de obligatorio cumplimiento que requiera
para la prestación del servicio.
§ RETHUS

ITEM DESCRIPCION
COMPETENCIAS
ESPECIFICAS

CANTIDAD

1
AUXILIARES
DE
ENFERMERIA

Experiencia en
servicio
hospitalaria
mínimo un (1) año

2

2
ASISTENTE
TERAPÉUTICO

Experiencia
mínima un (1) año
en proceso de
rehabilitación por
consumo de SPA
y adicciones y
como asistencia
de los
profesionales

2

El oferente certificará que el tratamiento terapéutico de
rehabilitación a los usuarios será prestado por personal
profesional idóneo en cada una de las áreas de
intervención, quienes cuentan con la experiencia
suficiente y necesaria, con la debida autorización por el
ente de control competente para desempeñar sus
funciones y por ningún motivo la atención de los usuarios
en consultas y/o psicoterapias será asumidas por
practicantes o pasantes que apoyen la entidad.

Procesos de atención

Las valoraciones iniciales a los pacientes por las especialidades de
Psicología, trabajo social, nutrición, y terapia ocupacional, se deben hacen
entre el primer y el tercer día después de su ingreso a la unidad mental y para
el hospital día y/o al tratamiento de rehabilitación entre el primer y quinto día
después de su ingreso.
El oferente certifica que da aplicabilidad a los protocolos y guías de manejo

de acuerdo a la normatividad vigente para lo cual será contratado,
especialmente en el área de salud Mental.

El Manual de Gestión Integral de Residuos Hospitalarios y Similares, estará
adaptado a las condiciones propias del Programa atención domiciliaria y se
realizará énfasis en la educación que el oferente a través de su personal
realizará a los pacientes y sus familias en cuanto al manejo y disposición de
los residuos generados durante el proceso de atención.
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Debe allegar copia de contrato con empresa de recolección manejo y
disposición final de residuos de riesgo biológico, esto se realizará en la
presentación de ofertas.

Otras condiciones
técnicas

El OFERENTE certifica que la prescripción de medicamentos se realizará
siguiendo estrictamente el Manual Único de Medicamentos y Terapéutica del
Subsistema de Salud de las Fuerzas Militares y la Policía Nacional (SSMP),
utilizando exclusivamente la Denominación Común 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 incluidos en el manual vigente, el
médico tratante deberá diligenciar de forma integral la justificación técnica y
los formatos correspondientes para el trámite ante EIPS -equipo
interdisciplinario de profesionales en salud o la instancia técnica definida por la
Dirección de Sanidad de la Policía Nacional. El incumplimiento de estos
requisitos técnicos y administrativos será responsabilidad del contratista y no
permitirá el estudio ni el trámite de las solicitudes ante la institución.
Una vez finalice el proceso de atención de cada paciente, deberá entregar el
informe de cierre, que permita identificar y evidenciar el cumplimiento de los
objetivos propuestos y metas trazadas, en relación a su plan de tratamiento
inicial desde cada una de las áreas de intervención, generando las
recomendaciones necesarias a la familia para su adecuado reintegro al medio
Socio-familiar y laboral, así como a los equipos de apoyo institucional para su
seguimiento.
IMPACTO AMBIENTAL NEGATIVO:
El oferente u oferentes interesados en participar, deberán cumplir con todas

aquellas normas legales vigentes que en materia ambiental apliquen, por tal
motivo y por tratarse de una prestación de servicios de salud deberán dar
aplicación al PGIRASA según lo establece el Ministerio de Salud y la
Protección social
En cumplimiento a la Resolución 1164 de 2002 y Decreto 351 de 2014, El

OFERENTE debe contar con un plan de gestión integral de residuos sólidos
generados en atención de la salud y otras actividades (PGIRASA). Contar con
un gestor de residuos sólidos peligrosos con características biológicas como
los descritos dentro del Decreto 4741 de 2005. Anexar soportes.
El OFERENTE deberá cumplir con la implementación del SISTEMA DE

SEGURIDAD Y SALUD EN EL TRABAJO, de acuerdo a lo establecido en el
Decreto No. 1072 de 2015 “Por medio del cual se expide el Decreto Único
Reglamentario del Sector Trabajo” y la Resolución No. 0312 de 2019 “Por la
cual se definen los Estándares Mínimos del Sistema de Gestión de la
Seguridad y Salud en el Trabajo”.

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

ANEXO DE
OBLIGATORIO
CUMPLIMIENTO

INDICADORES TÉCNICOS DE INDICADORES TÉCNICOS DE CALIDAD,
DE GESTIÓN Y RESULTADOS (IMPACTO)

Los siguientes son los indicadores de calidad, gestión y resultados que
hasta el momento se han obtenido con la intervención a la población objeto del
contrato:
INDICADORES DE REPORTE MENSUAL (Reporte resolución 256 de

2016)

TIPO DE
INDICADOR

NOMBRE
DEL

INDICADOR
FÓRMULA OPERACIONAL

RESULTADO /
META

(SEMÁFORO)

Calidad/
satisfacción
global del
usuario

Proporción de
satisfacción
global del
usuario del
servicio de
tratamiento
rehabilitación
por consumo
de sustancias
psicoactivas

Numerador: Número de
usuarios que califican como
buena o muy buena su
experiencia global respecto a
la atención recibida en el
servicio de tratamiento
rehabilitación por consumo de
sustancias psicoactivas
Denominador: Número total
de usuarios que respondieron
la encuesta de satisfacción.

🟩Óptimo: ≥ 90%

🟩Aceptable:
80% – 89%

🟩En alerta:

70% – 79%

🟩Crítico: <
70%
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INDICADORES DE REPORTE TRIMESTRAL (SEGUIMIENTO
CONJUNTO PROGRAMADO MEDIANTE AUDITORIA)

Calidad/
Oportunidad

en la
asignación
de cita

Oportunidad
en la

asignación de
cita prioritaria
en psiquiatría

infantil

Numerador: Sumatoria de la
diferencia en días calendario
entre la fecha de solicitud
del servicio y la fecha de
prestación del mismo

Denominador: Total de
servicios prestados en el
período evaluado.

🟩Óptimo: ≤ 5 días

🟩Aceptable:
6 a 10 días

🟩En alerta:

11 a 15 días

🟩Crítico: > 15
días

Calidad /
Seguridad
del paciente

Tasa de
eventos
adversos

asociados al
cuidado del
paciente en
tratamiento
rehabilitación
por consumo
de sustancias
psicoactivas

Numerador: Número de
usuarios que presentan
eventos adversos durante la
prestación de servicios de
estancia hospitalaria durante el
tratamiento.

Denominador: Total de
usuarios atendidos en el
servicio durante el tratamiento.

🟩Óptimo: 0%

🟩Aceptable:
> 0% y ≤ 1%

🟩En alerta:

> 1% y ≤ 2%

🟩Crítico: >
2%

TIPO DE
INDICADOR

NOMBRE
DEL

INDICADOR
FÓRMULA OPERACIONAL

RESULTADO /
META

(SEMÁFORO)

Gestión

índice de
conversión
de servicios
de atención
integral
ambulatorios
y
hospitalarios
en salud
mental;
consulta por
psiquiatría
infantil,
rehabilitación
por consumo
de
sustancias
psicoactivas

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

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

🟩Óptimo: ≥ 98%

🟩Aceptable:
95% – 97%

🟩En alerta:

90% – 94%

🟩Crítico: <
90%

Gestión

Tasa de
precisión de
la facturación
del servicio
de atención
integral

ambulatorios
y

hospitalarios
en salud
mental;

consulta por
psiquiatría
infantil,

rehabilitación
por consumo
de sustancias
psicoactivas

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

Denominador: Total de
facturas radicadas en el mismo
período.

🟩Óptimo: ≥ 95%

🟩Aceptable:
90% – 94%

🟩En alerta:

85% – 89%

🟩Crítico: <
85%

Resultado

Demanda
insatisfecha
del servicio
de atención
integral
ambulatorios
y

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

🟩Óptimo: ≤ 2%

🟩Aceptable:
> 2% y ≤ 5%

🟩En alerta:

> 5% y ≤ 8%
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INDICADORES DE REPORTE MENSUAL (SEGUIMIENTO CONJUNTO
PROGRAMADO MEDIANTE AUDITORIA)

Indicador 1 - Calidad/ satisfacción global del usuario

hospitalarios
en salud
mental;
consulta por
psiquiatría
infantil,
rehabilitación
por consumo
de
sustancias
psicoactivas

Denominador: Total de
usuarios que solicitaron servicio
en el período evaluado.

🟩Crítico: >
8%

Resultado

Adherencia
terapéutica al
tratamiento
farmacológico
en los
servicios de
atención
integral
ambulatorios
y
hospitalarios
en salud
mental;
consulta por
psiquiatría
infantil; y
rehabilitación
por consumo
de sustancias
psicoactivas y
diferentes
adicciones

Numerador: Total de días en

los que el usuario recibió la

medicación prescrita durante

el período evaluado (según

entregas registradas). -

Denominador: Total de días

requeridos por el plan de

tratamiento prescrito durante el

período evaluado.

🟩Óptimo ≥ 80%

🟩Aceptable >

60% y < 80%

🟩En alerta >

40% y ≤ 60%

🟩Crítico ≤

40%

Indicador Nro 1. 1. Nombre: Proporción de satisfacción global
2. Descripción Es un indicador clave de calidad que mide el porcentaje de
usuarios que reportan estar satisfechos con la totalidad de la atención
recibida en tratamiento rehabilitación por consumo de sustancias psicoactivas,
evaluando aspectos como la calidad del servicio, la comunicación, la
accesibilidad y la empatía del personal, a través de encuestas aplicadas a
pacientes. (Radicación de PQRS).
3. Unidad de medida: porcentaje
4. Fórmula Numerador: Número de usuarios que

respondieron muy buena o buena a la pregunta
¿cómo calificaría su experiencia global
respecto a los servicios de salud que ha
recibido?

Denominador: Número de usuarios
que respondieron la pregunta

5. Periodicidad de medición Mensual
6. Progresividad de la medición
7. Tipología Calidad
8. Población sobre la cual se efectuará la medición N/A
9. Referente técnico del
indicador

Resolución 256 de 2016, Res 1446 de 2006

10. Meta, umbral o rango esperado

>90%
89% - 80%
79% -70%

-70%
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Calidad/ Oportunidad en la asignación de cita

Indicador No2 - Calidad / Seguridad del paciente

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

10 %

12. Fecha de creación 05/01/2026

Indicador Nro. 2. 1. Nombre Oportunidad Tiempo promedio de espera
para la asignación de cita médica la psiquiatría infantil.
2. Descripción: El indicador de Demanda Insatisfecha mide pacientes que
no logran citas oportunas (dentro rangos definidos) por falta de oferta de
servicios, revelando brechas críticas, especialmente en salud especializada
en zonas remotas; su importancia radica en cuantificar la necesidad real,
identificar causas (falta de recursos, mala gestión), y orientar decisiones
estratégicas para mejorar acceso, calidad y equidad, optimizando recursos y
reduciendo listas de espera, crucial para la salud pública y la satisfacción del
paciente Se define como la porción de la demanda de servicios de salud
(citas especializadas) que no es atendida dentro de los tiempos
considerados óptimos debido a la escasez de oferta (pocos especialistas,
cupos limitados, barreras geográficas/económicas). Medir la demanda
insatisfecha en una institución de salud es una tarea necesaria que ayuda a
los responsables de la administración a encontrar puntos débiles en su
gestión con el fin de mejorarlos y así garantizar la calidad del servicio y los
derechos de los ciudadanos que usan los servicios de salud.
3. Unidad de medida: Días
4. Fórmula Numerador: Sumatoria de la diferencia de los

días 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 medición Mensual
6. Progresividad de la medición
7. Tipología Calidad
8. Población sobre la cual se efectuará la medición Usuarios del
subsistema de salud de la Policía Nacional
9. Referente técnico del
indicador

Ley 1438/2011, Decreto ley 019 de 2012, res
1552, Res 4678, Res 256 de 2016

10. Meta, umbral o rango esperado

<15
15
>15
>18

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

10%

12. Fecha de creación 05/01/2026

Indicador Nro. 2. 1. Nombre Proporción de eventos adversos relacionados
con el cuidado del paciente en tratamiento rehabilitación por consumo de
sustancias psicoactivas
2. Descripción: Expresa el número de eventos adversos en la atención
realizada a pacientes en la atención
3. Unidad de medida: Porcentaje
4. Fórmula Numerador: Número de eventos adversos

relacionados con atención al paciente.
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Indicador 3 – Gestión

Indicador 4 - Gestión

Denominador: Total de personas
atendidas en el servicio de atención

5. Periodicidad de medición Mensual
6. Progresividad de la medición
7. Tipología Calidad
8. Población sobre la cual se efectuará la medición Usuarios del
subsistema de salud de la Policía Nacional
9. Referente técnico del
indicador

Resolución 2003 de 2014 y demás
disposiciones vigentes. Política de
seguridad de paciente. Prácticas Seguras: uso
seguro de medicamentos y otras
disposiciones vigentes.

10. Meta, umbral o rango esperado

0
0
1
>1

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

6%

12. Fecha de creación 05/01/2026

Indicador Nro 3. 1. Nombre Índice de Conversión de Servicios Facturados
2. Descripción Se define técnicamente como un Indicador de Ejecución
Presupuestal y Conciliación de Servicios. Su propósito es asegurar que la
facturación mensual sea un reflejo fiel de las atenciones realizadas,
evitando que el gasto reportado supere los límites financieros asignados,
con el fin de detectar desviaciones o sobre-ejecuciones de manera
temprana.
3. Unidad de medida: porcentaje
4. Fórmula Numerador: Total servicios prestados en el

mes anterior Denominador: Total servicios
facturados en el mes inmediatamente
siguiente

5. Periodicidad de medición Trimestral
6. Progresividad de la medición
7. Tipología Gestión
8. Población sobre la cual se efectuará la medición N/A
9. Referente técnico del
indicador

10. Meta, umbral o rango esperado

>90%
80%
70%
-60%

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

5%

12. Fecha de creación 05/01/2026

Indicador Nro 4 1. Nombre Tasa de Precisión de Facturación
2. Descripción Se define técnicamente como un Indicador de eficiencia y
calidad en el proceso de facturación, que mide la proporción 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 facturación
radicada en un periodo determinado.
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Indicador 5 – Resultados

El seguimiento de los anteriores indicadores durante la
ejecución del contrato o acuerdo de voluntad, deberá
contener como mínimo:

1. Caracterización de la población.
2. Resultado del indicador y porcentaje o nivel de

cumplimiento.

Un indicador de gestión de facturación 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 número de
discrepancias, se minimizan los conflictos y se enfoca la colaboración,
optimiza el ciclo de ingresos, y eleva la calidad del servicio, al asegurar que
las facturas válidas se paguen a tiempo, mientras se identifican y corrigen
fallas en los procesos.
3. Unidad de medida: porcentaje
4. Fórmula Numerador: Total facturas sin glosas en el

mes Denominador: total facturas radicadas
en el mismo periodo

5. Periodicidad de medición Trimestral
6. Progresividad de la medición
7. Tipología Gestión
8. Población sobre la cual se efectuará la medición N/A
9. Referente técnico del
indicador

ley 1122 de 2007, Res. 2335/2023
(Minsalud) y la Res. 1886/202 Res. 2284 de
20234,

>90%
80%
70%
-60%

10. Meta, umbral o rango esperado

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

5 %

12. Fecha de creación 05/01/2026

Indicador Nro. 6. 1. Nombre Demanda insatisfecha del servicio en el mes
2. Descripción El indicador de Demanda Insatisfecha mide pacientes que
no logran citas oportunas (dentro rangos definidos) por falta de oferta de
servicios, revelando brechas críticas, especialmente en salud especializada
en zonas remotas; su importancia radica en cuantificar la necesidad real,
identificar causas (falta de recursos, mala gestión), y orientar decisiones
estratégicas para mejorar acceso, calidad y equidad, optimizando recursos y
reduciendo listas de espera, crucial para la salud pública y la satisfacción del
paciente Se define como la porción de la demanda de servicios de salud
(citas especializadas) que no es atendida dentro de los tiempos
considerados óptimos debido a la escasez de oferta (pocos especialistas,
cupos limitados, barreras geográficas/económicas). Medir la demanda
insatisfecha en una institución de salud es una tarea necesaria que ayuda a
los responsables de la administración a encontrar puntos débiles en su
gestión con el fin de mejorarlos y así garantizar la calidad del servicio y los
derechos de los ciudadanos que usan los servicios de salud.
3. Unidad de medida: porcentaje
4. Fórmula 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 medición Trimestral
6. Progresividad de la medición
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2. CRONOLOGÍA DEL PROCESO

3. Descripción de avances.
4. Fecha de corte.
5. Evaluación técnica, operativa y financiera del

resultado.
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, que pueden conllevar a la modificación del
contrato en cuanto a contenido de nota técnica e
indicadores.

Del mismo modo deberá efectuarse seguimiento a las
acciones administrativas para mejorar y facilitar los
procesos de facturación y de gestión de cuentas
médicas, así como a los procesos de referencia y
contrarreferencia y a las acciones para la atención con y
sin mediación de la autorización.

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

El incumplimiento no justificado de los indicadores de
calidad, gestión, o resultado, implicará una glosa de
hasta el 3% en el valor facturado, en el período 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 estímulos o incentivos a EL
CONTRATISTA (proveedor o proveedor) que no podrán
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.

PLAZO MÁXIMO PARA EXPEDIR ADENDAS 20– 02- 2026 19:00 HORAS
FECHA PREVISTA PARA REGISTRO DE OFERTAS 23– 02- 2026 18:00 HORAS
PUBLICACIÓN DEL INFORME DE EVALUACIÓN DE LAS
OFERTAS

24– 02- 2026 18:00 HORAS

PRESENTACIÓN DE OBSERVACIONES AL INFORME DE
VERIFICACIÓN O EVALUACIÓN

25– 02- 2026 18:00 HORAS

ACEPTACIÓN DE OFERTAS 27– 02- 2026 18:00 HORAS
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Lo anterior en cumplimiento a lo establecido en la normatividad legal vigente para los procesos de Contratación
Estatal basados en los principios de transparencia (artículo 24 ley 80 de 1993), economía (artículo 25 Ley 80 de
1993) y responsabilidad (artículo 26 Ley 80 de 1993) previstos en la ley 80 de 1993, así como en los postulados
que rigen la función pública (artículo 209 Constitución Política) y conforme a las Leyes 80 de 1993, 1150 de
2007, 1474 de 2011, Decreto 1082 de 2015, Resoluciones 3049 de 2014 y 00090 de 2018 “ Por la cual se
actualiza y complementa el Manual de Contratación de la Policía Nacional, adoptado mediante Resolución
03049 de 2014” y demás normas concordantes y vigentes, siempre buscando asegurar la prestación del
servicio de salud a los usuarios y beneficiarios de la Regional de Aseguramiento en Salud No. 2.

Dado en Neiva, el día diecinueve (19) del mes de febrero del año 2026.

Atentamente,

…

Firma:
@PkiFirma

Anexo: no
@PkiFirma

Carrera 22 Sur No. 26ª-21Barrio fronteras del Milenio
Teléfono: 8630065 Extensión 6470
edwin.puentes1662@correo.policia.gov.co
www.policia.gov.co

INFORMACIÓN PÚBLICA
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