MINISTERIO DE DEFENSA NACIONAL
POLICIA NACIONAL
DIRECCION DE SANIDAD

CONTRATO DE SERVICIOS, PN-DISAN-RASES4 N° 66-7-20003/2020 SUSCRITO
ENTRE LA POLICIA NACIONAL REGIONAL DE ASEGURANIENTO EN SALUD NRO.

4 Y UNION TEMPORAL OICE-MEDICAL LTDA CUYQO OBJETO ES PRESTACION

INTEGRAL DEL SERVICIO DE RADIOLOGIA (ESPECIAL Y CONVENCIONAL,
ECOGRAFiA, DOPPLER, DUPLEX, MAMOGRAFIA, TOWMOGRAFIA ~AXIAL
COMPUTARIZADA Y PROCEDIMIENTOS ESPECIALES QUE INCLUYE MEDIOS DE
CONTRASTE, INSUMOS Y AGUJAS DE BIOPSIA) EN EL ESTABLECIMIENTO DE
SANIDAD POLICIAL COMPLEMENTARIO CLINICA DEVAL.

Entre los suscritos, de una parte la Policia Nacional quien actla a través de la Mayor.
YANETH ROCIO JEREZ CASTELLANOS, mayor de edad, vecina de Cali, identificada con
la cédula Nro. 37.860.215 Expedida en Bucaramanga, obrando en nombre de la Nacion -
Policia Nacional — Direccién de Sanidad — Regional de Aseguramiento en Salud Nro. 4,
creada por la Resolucion Nro. 04411 del 21 de diciembre de 2001, delegada para contratar
segin RESCLUCION 00277 DEL 27 DE ENERO DE 2020 Y ORDEN INTERNA 037 DEL
26 DE FEBRERO de 2020 y por [a ofra UNION TEMPORAL CICE-MEDICAL LTDA, quien
actla 2 través del sefior ENRIQUE ABDON PUENTES MARTIN, maycor de edad,
identificado con cédula de ciudadania No. 19.202.827 expedida en Bogota, debidamente
identificados como aparece en el anexo No.1 “DATOS DEL CONTRATO”, hemos convenido
celebrar el presente contrato, previos los siguientes considerandos: 2) Que se alaboraron
los estudios previos de conformidad con |o sefalado en el Decreto 1082 de 2015 b) Que
al momento de la apertura del proceso de seleccion, se contd con la respectiva apropiacion
presupuestal que respalda el presente compromiso. ¢} Que el presente contrato se deriva
de un preceso de contratacién realizado por l[a modalidad de SELECCION ABRTVIADA
MENOR CUANTIA y teniendo en cuenta ios preceptos establecidos en la Ley 80 'e 1993,
Ley 1150 de 2007, Ley 1474 de 2011, Decreto 1082 de 2015 y demas normas y [.ecretos
complementarios d) Que la POLICIA NACIONAL designara un supervisor para el presente
contrato, el cual mantendra comunicacion con el CONTRATISTA, durante el desar ollo del
contrato vy ejercera las funciones prescritas en la Resolucion 00090 del 15 de Enero de 2018
de la Policia Nacional. ) Que habiéndose dado cumplimienio a todos los tramites y
requisitos que exige la contratacién administrativa para este tipo de contrato (Ley 80 de
1983, Ley 1150 de 2007), es procedente la celebracion del mismo, el cuai se regira vor las
siguientes clausulas: PRIMERA: OBJETO.- EL CONTRATISTA se obliga para con LA
Regional de Aseguramiento en Salud Nro. 4, ala PRESTACION INTEGRAL DEL SERVICIO
DE RADIOLOGIA (ESPECIAL Y CONVENCIONAL, ECOGRAFIA, DOPPLER, DUPLEX,
MAMOGRAFIA, TOMOGRAFIA AXIAL COMPUTARIZADA Y PROCEDIMIENTOS
ESPECIALES QUE INCLUYE MEDIOS DE CONTRASTE, INSUMOS Y AGUJAS DE
BIOPSIA) EN EL ESTABLECIMIENTC DE SANIDAD POLICIAL COMPLEMEN ARIO
CLINICA DEVAL, de acuerdo a los pliegos de condiciones, a la oferta de se:vicios
presentada y al pertafoiio de servicios del coniratista que hacen parte integral del presente
contrato, con desting al personal de usuarios del Subsistema de Salud de la Policia Nacional
- Regional de Aseguramiento en Salud Nro. 4. SEGUNDA. FINALIDADES DEL
CONTRATQO: El presente contrato estd orientado a lograr la efectiva y eficiente prestacion
del servicio propio de la Policia Nacional, en consecuencia, el CONTRATISTA se
compromete para con la Regional de Aseguramiento en Salud Nro. 4 a prestar el servicio
requerido para suplir las necesidades definidas en los estudios previos de conveniencia y
oportunidad. En tal sentido, gueda claro que todas las obligaciones a cargo dei
CONTRATISTA, derivadas del presente contrato, asi como de la naturaleza de su objeto y
las finalidades por él previstas, son obligaciones de resultado. Estas finalidades deberan
tenerse en cuenta para la adecuada comprension e interpretacion del presente contrato,
especialmente en lo que concierne a sus reglas y condiciones, asi como para determinar el
alcance de los derechos y obligaciones que el mismo atribuye a las partes. TERCERA.
VYALOR: Para efectos legales, fiscales vy presupuestales, el valor del contrato asciende a ia
suma descrita en e anexo No.1 “DATOS DEL CONTRATO". PARAGRAFO PRIMERQ:

% OFERTADO., este tarifario hace parte integral del presente contrato. PARAGRAFO

TARIFAS- Los servicios prestados seran facturados de acuerdo A DESCUENTO DEL 0. j/
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SEGUNDO: Todos los precios aqui contemplados se entienden firmes vy fijos y por lo tanto
no estan sujetos a ninguna clase de reajuste. Igualmente dentro de este precio estan
incluidos los costos proyectados al plazo de ejecucion del presente contrato y la utilidad
razonable que el CONTRATISTA pretende obtener, en consecuencia, no se aceptaran
solicitudes de reajustes, fundamentados en estas circunstancias. CUARTA. FORMA DE
PAGO: LA Regional de Aseguramiento en Salud Nro. 4 pagaré al CONTRATISTA el valor
de este contrato de conformidad con lo dispuesto en el anexo No.1 “‘DATOS DEL
CONTRATO”. PARAGRAFO - CUENTA PARA PAGOS: Los pagos previstes en esta
clausula se acreditaran a la cuenta que se indica en el anexo No.1 “DATOS DEL
CONTRATO?, a favor del CONTRATISTA, o en otro banco o cuenta que éste designe con
anterioridad al vencimiento del pago, con sujecién a lo previsto en las disposiciones
cambiarias, por medio de aviso escrito con no menos treinta (30) dias de anticipacion,
acompanado de certificacion bancaria a nombre de la firma Contratista. Todos los pagos
efectuados tendran los descuentos de ley. QUINTA. APROPIACION PRESUPUESTAL: E|
presente contrato estd amparadoc por la apropiacion presupuestal gue se indica en el anexo
No.1 “DATCS DEL CONTRATO". SEXTA. PLAZO DE EJECUCION: Ei plazo de ejecucion
del contratc es el sefialado en el anexo No.1 “DATOS DEL CONTRATQ". SEPTIMA.
VIGENCIA: La Vigencia del presente contrato sera de cuatro (4) meses adicionales al plazo
de ejecucion establecido en el anexo No.1 “DATOS DEL CONTRATO". OCTAVA. LUGAR
DE PRESTACION DEL SERVICIO: El sitio en el cual se prestaran los servicios objeto del
presente contrato serd el que aparece en el anexo No.1 “DATOS DEL CONTRATO".
NOVENA. DERECHOS DEL CONTRATISTA: En general, son derechos de!
CONTRATISTA: 1.} Recibir el pago que en su favor establece el presente contrato. 2.)
Tener acceso a los elementos fisicos necesarios para desarroliar el cbjeto del contrate, en
caso que los mismos sean .necesarios, y cumplir con sus obligaciones. 3.} Obtener Ia
colaboracion necesaria de la Regional de Aseguramiento en Salud Nro. 4 para el adecuado
desarrollo del contrato. DECIMA.- OBLIGACIONES DEL CONTRATISTA: En general, son
obligaciones del CONTRATISTA: Las contenidas en el anexo denominado
OBLIGACIONES DEL CONTRATISTA de este contrato. DERECHOS DE LA POLICIA
NACIONAL: Supervisar el desarrollo y ejecucién del presente contrato, y acceder a los
documentos e informacion que soportan la labor del CONTRATISTA. DECIMA PRIMERA.
CANON DE ARRENDAMIENTO.- El canon de arrendamiento propuestc para las
instalaciones donde se preste el servicio, es de SIETE MILLONES TRESCIENTDS
OCHENTA Y CUATRO MIL NOVECIENTOS CUARENTA Y OCHO PESOS
(87.224.948,00) MONEDA LEGAL COLOMBIANA, el cual se pagara en la ciudad de
Santiago de Cali, mediante pagos mensuales anticipados, dentro de los cinco (5) primercs
dias de cada mes, el valor correspondiente debe ser consignado en el Banco de Cccidente,
Cuenta Bancaria (ahorros) No. 20082762-4 Codigo 3012801 a nombre de! FONDO
CUENTA SUBSISTEMA DE SALUD DE LA POLICIA NACIONAL.

El valor del canon de arrendamiento con el que suscriba el conirato sera objeto de reajuste
una vez cumplido un (1) afio de la emision de la carta de inicio del contrato, este reajuste
sera equivalente a la variacién del ndice de Precios al Consumidor que esté vigente para
ese afo.

El Servicio de Energia y Agua, serd facturado segln consumo mensual, para io cual el Lider
Administrativo y Logistico de la Clinica Deval entregara el dato del consumo segun
indicadores de los contadores establecidos para su medicién y se cancelara en la ciudad

de Santiago de Cali, dentro de los cinco (5) primeros dias de cada mes junto con el canon
de arrendamiento.

Una vez suscrito el contrato y aprobada su carta de inicio el contratista debera comenzar a
cancelar el canon de arrendamiento pactado mes anticipado, el cual se pagara hasta la
fecha de terminacion del contrato bien sea por tiempo o por agotamiento del presupuesto.
DECIMA SEGUNDA. OBLIGACIONES DE LA POLICIA NACIONAL: Las contenidas en
el anexo denominado OBLIGACIONES DEL CONTRATANTE. DECIMA TERCERA.
RESERVA DEL PRESENTE CONTRATO: E! CONTRATISTA se obliga para con la
POLICIA NACIONAL a no suministrar ninguna clase de informacion o detalle a terceros va
mantener como documentacion reservada, todos los aspectos que conozca en el
cumplimiento del presente contrato, asi como los asuntos técnicos e instalaciones de la
Policia Nacional, conocidos o que llegaren a ser conocidos por el contratista, durante el

2BS-FR~0020 Pagina 2 de 36 Aprobacidén: (5-07-2018
VERSION 3



CONTRATO DE PRESTACION DE SERVICIOS PN-RASES4 Nro® §5-7-20003/2020 CELERRADO ENTRE LA POLICIA
NACIONAL. - REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD NRO. 4 Y UNION TEMPORAL QICE-MEDICAL LTDA CUYOQ
OBJETO ES PRESTACION INTEGRAL DEL SERVICIO DE RADIOLOGIA (ESPECIAL Y CONVENCIONAL, ZCOGRAFIA,

desarrollo con posterioridad a la ejecucion del contrato. DECIMA CUARTA. MECANISMO
DE COBERTURA DEL RIESGO A CARGO DEL CONTRATISTA: Dentro de los tres (3)
qias habiles siguientes a la suscripcion y registro del contrato y la entrega de Ia copia
firmada del mismo zal CONTRATISTA, éste deberd constituir ¥ presentar a {avor de Ia
POLICIA NACIONAL- DIRECCION DE SANIDAD- REGIONAL DE ASEGURAMIENTO
EN SALUD NRO. 4, uno cualguiera de los mecanismos de cobertura de riesgo
establecidos en el Decrsto 1082 de 2015, que cubra los siguientes riesgos: a) DE
CUMPLIMIENTO DEL CONTRATO: Por el Veinte por ciento (20%) del valor total del
contrato, por un término igual a la vigencia del contrato y dos (2) meses mas_En la pdliza
debera quedar expresamente gue se ampara el cumplimiento del conirato, con la
suficiencia que se reguiera hasta Iz liguidacién del mismo, de conformidad al Articulo
2.2.1.2.3.1.1.2. del decreto 1082 de 2015. b) DE CALIDAD DEL SERVICIO: Por el
cincuenta por ciento (50%) del valor de! contrato por un término igual a la vigencia del
contrato y un (1) afio més ¢} PAGO DE SALARIOS Y PRESTACIONES SOCIALES E
INDEMNIZACIONES LABORALES: Por el cinco por ciento (5%) del valor total del contrato,
por un término igual a la vigencia del contrato y tres (3) afios mas. d} DANOS A TERCEROS
POR RESPONSABILIDAD CIVIL EXTRA-CONTRACTUAL: por 200 SMIMLV, por un
término igual al plazo del contrato. La pdliza debera contener como minim2, en adicion a
la cobertura basica de predios, labores y operaciones los amparos contemplados en el
articule 2.2.1.2.3.2.9 del Decreto 1082 de 2015. En el evento en gue por incumplimiento del
contratista garantizado el asegurador resolviera continuar, como cesionario, con la
ejecucién del contrato y la entidad estatal contratante estuviere de acuerdo con ello, el
contratista garantizado aceptara desde el momento de contratacién de la poliza la cesion
del contrato a favor de! asegurador; En todo caso, dependiendo del tipo de mecanismo
de cobertura elegido, debera cumplir con los requisitos establecidos en ¢l decrsto
1082 de 2015. APROBACION DE LA GARANTIA.- La Garantia debers ser presentada
para su correspondiente aprobacién, dentro de los tres (3) dias siguientes al recibo del
contrato, siendo requisito la aprobacion de la misma para la legalizacién del contrato.
PARAGRAFO PRIMEROQ.- Si el CONTRATISTA se niega a constituir las Garantias,
ampliarlas o prorrogarlas, se aplicaran las sanciones que trata ia Ley 80 de 1993, Ley 1150
del 2007, Decreto 1082 de 2015 y/o demas que lo reglamenten o se dara por terminado el
presente Contrato en el estado en que se encuentre, sin que por este hecho la Regional de
Aseguramiento en Salud Nro. 4 deba reconocer o pagar indemnizacion alguna al
CONTRATISTA, debiendo este Ultimo pagarle al CONTRATANTE el valor de los perjuicios
causades. En este caso, la Regional de Aseguramiento en Salud Nro. 4 mediante Acto
Administrativo debidamente motivado podra adjudicar el contrato dentro de los cinco (5)
dias calendarios siguientes al proponente calificado en segundo lugar siempre y cuando su
propuesta sea igualmente favorable para la entidad. PARAGRAFO SEGUNDO.- El
CONTRATANTE aprobara o no la garantia a mas tardar el dia habil siguiente a ia
presentacion por parte del CONTRATISTA. En el evento que la garantia no sea aprobada,
el CONTRATISTA debera corregirla y ajustarla a lo pactado en el Contrato en un término
no mayor a dos (2) dias habiles siguientes a su devolucion. En la péliza de cumplimiento
debers contar expresamente gue se ampara el cumplimiento del contrato, el pago de
las multas y penal pecuniaria convenidas y que la entidad asequradora renuncia al
beneficio de excusién. DECIMA QUINTA INDEMNIDAD: El CONTRATISTA se obliga a
mantener indemne a la POLICIA NACIONAL de cualquier reclamacién proveniente de
terceros que tenga como causa sus actuaciones. DECIMA SEXTA SANCIONES: a) La
Regional de Aseguramiento en Salud Nro. 4 impondra multas diarias v sucesivas
equivalentes al medio (0.5%) por ciento del valor total del contrato, por cada dia de retardo
hasta su recibo a satisfaccion y hasta por quince (15) dias calendario por incumplimiento
parcial; asi mismo impondré multas diarias y sucesivas equivalentes al punto dos {0.2%)
por ciento del valor total del contrato, por cada dia de retardo hasta su recibo a satisfaccion
y hasta por diez (10) dias habiles por la no constitucién dentro de los términos y formas
descritas en el presente contrato de la(s) garantia(s) que ampara(n) los riesgos del contrato
o en algunas de sus prorrogas o modificaciones; asi como cualquiera de los requisitos de
legalizacion del mismo. &! incumplimiento parcial por parte del CONTRATISTA de
cualquiera de las obligaciones del presente contrato, diferente a la enunciada en e! literal
anterior, daran lugar a la aplicacién de una muilta de hasta el diez (10%) por ciento del valor
total de acuerdo a la incidencia del incumplimiento en el desarrollo del mismo y a los
perjuicios que cause a la Entidad. PARAGRAGO PRIMERO: APLICACION DEL VALOR ;,ﬂ-
i
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DE LAS SANCIONES PECUNIARIAS: Una vez notificada la resolucion por medio de la
cual se imponen alguna de las sanciones antes descritas, el CONTRATISTA dispondra de
guince (15) dias calendario para proceder de manera voluntaria para a su pago. Las m_u}ias
no seran reintegrables aldn en el supuesto que el CONTRATISTA dé posterior ejecucion a
la obligacién incumplida. En caso de no pago voluntario y una vez en firme la resolucién
que imponga multas, podré tomarse del saldc a favor del CONTRATISTA si lo hubiere, para
lo cual, el contratista con la firma de este contrato, autoriza al contratante para que apligue
los descuentos correspondientes a imposicidn de multas 0 para acudir a fa jurisdiccion
coactiva. PARAGRAFO SEGUNDQ - INCUMPLIMIENTO APORTES PARAFISCALES.
De conformidad con el articulo 1 de la Ley 828 del 2.003, constituye causal para imposicidn
de multas el incumplimiento por parte dei CONTRATISTA del pagoe de aportes a Sistemas
de Salud, Riesgos Profesionales, Pensiones y Aportes a las Cajas de Compensacion
Famiiiar, Instituto Colombianc de Bienestar Familiar 1.C.B.F. y Servicio Nacional de
Aprendizaje SENA. PARAGRAFO TERCERO - LIQUIDACION Y PAGOS DE LAS
MULTAS. La liguidacién y el pago de las muitas que se causen, conforme a la clausula
precedente, se liquidara y haran exigibles de acuerdo con las siguientes condiciones: 1)
Todas las multas que se causen, el contratista autoriza desde ya para gue puedan ser
descontadas de los valores a favor del contratista derivados de la ejecucion del contrato.
En todo caso, el pago o la deduccidn de dichas muitas no lo exonerara de su obligaciéon de
cumplir plenamente con las responsabilidades y obligaciones que emanen del presente
contrato. 2} En todo caso y para todos los efectos legales, las partes pactan que este
contrato conjuntamente con el acto administrativo que impone la multa o sancién por retardo
prestara merito ejecutivo. 3) El page de la sancion a que se refiere esta clausula poedra
exigirse por via ejecutiva. Si dicho pago no se hubiere efectuade durante el término de
duracién del contrato, se tendra en cuenta al momente de su liquidacién. Esta sancién se
impondra conforme a la ley y se reportara a la Cémara de Comercic competente de
conformidad con lo previsto en el articulo 6° de [a Ley 1150 de 2007. b). MULTA POR LA
MORA EN LA CONSTITUCION DE LOS REQUISITOS DE EJECUCION Y
LEGALIZACION: Cuando el contratista no constituya dentro del t&rmino y en la forma
prevista en el contrato, ¢ en alguno de sus modificatorios, la péliza de garantia Gnica y/o
alguno de los requisitos de legalizacion, la Regional de Aseguramiento en Salud Nro. 4.
podréd mediante acto administrativo afectar al CONTRATISTA con multa, cuyo valor se
liquidara con base en un cero punto dos por ciento (0,2%) del valor del contrato, por cada
dia de retardo y hasta por diez (10) dias. ¢} PENAL PECUNIARIA - En caso de declaratoria
de caducidad o de incumplimiento total de las obligaciones derivadas del presente contrato,
El. CONTRATISTA pagara a la Regional de Aseguramiento en Salud Nro. 4, a titulo de
pena pecuniaria, una suma equivalente al veinte por ciento (20%) del valor del contrato
cuando se trate de incumplimiento total del contrato y proporcional al incumplimiento parcial
del contrato que no supere el porcentaje sefialado. Para efectos de caicular el monto del
incumplimiento parcial relativo a la obligacion de plazo de ejecucién, se emplears la misma
formula de estimacion de vaior contemplada en el literal a) del presente articulo. La
imposicién de esta pena pecuniaria se considerara como pago parcial y definitivo de los
perjuicios que cause a la Regional de Aseguramiento en Salud Nro. 4. se reserva el
derecho de cobrar perjuicios adicionales por encima del monto de lo aqui pactado, siempre
que los mismos se acrediten. El pago de la clausula penal pecuniaria estard amparado
mediante pdliza de seguros en las condiciones establecidas en el presente contrato.
DECIMA SEPTIMA. CADUCIDAD ADMINISTRATIVA: Si se presenta algin hecho
constitutivo de incumplimiento de las obligaciones a cargo del CONTRATISTA, que afecte
de manera grave y directa la ejecucion del contrato y evidencie que puede conducir a su
paralizacion, la Regional de Aseguramiento en Salud Nro. 4 por medio de acto
administrativo debidamente motivado podra decretar la caducidad y ordenar Ia figuidacion
en el estado en que se encuentre, todo de conformidad con lo previsto en el articulo 18 de
ia Ley 80 de 1.893. Ejecutonada la resolucidn de caducidad, el contratc quedara
definitivamente terminado y el CONTRATISTA nc tendra derecho a reclamar indemnizacién
alguna. La Regional de Aseguramiento en Salud Nro. 4, hara efectivo el valor de la pena
pecuniaria, y procederd a su liquidacion. Para efectos de esta liquidacion, el
CONTRATISTA devolvera a la Regional de Aseguramiento en Salud Nro. 4. los dineros
que hubiere recibido por concepto del presente contrato, previa deduccion del valor de los
elementos entregados por aquel y recibidos a satisfaccion por la Regional de
Aseguramiento en Salud Nro. 4 de conformidad con lo establecido en la clausula primera
del presente contrato. En el acta de liquidacion se determinaran las obligaciones a cargo
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de las partes, teniendo en cuenta ef valor de las sanciones por aplicar o las indemnizaciones
a cargo la Regional de Aseguramiento en Salud Nro. 4, si a esto hubiere iugar, v la fecha
de pago. DECIMA OCTAVA: NATURALEZA DEL CONTRATO. E| presente contrato es de
naturaieza civil, de tal manera que EL CONTRATISTA prestara los servicins prestados
contratados con plena autonomia e independencia y con su propio personal. En ningn caso
existira relacion laboral entre LA Regiona! de Aseguramiento en Salud Nro. 4 y el personal
al que EL CONTRATISTA encomiende Ia prestacion de los servicios inchiidos dentro del
objetc del presente contrato. Por lo tanto, los salarios, prestaciones sociales e
indemnizaciones del personal de la Empresa son de responsabilidad exclusiva del
CONTRATISTA. DECIMA NOVENA: TERMINACION, MODIFICACION E
INTERPRETACION UNILATERAL — Este Contrato esta sujeto a lgs Cldusulas de
Modificacion, Terminacién e Interpretacién Unilaterales, por parte del CONTRATANTE, de
acuerdo con lo establecido en los articuios 15, 16 y 17 de la Ley 80 de 1993. VIGESIMA
MULTAS.- SOLUCION DE CONTROVERSIAS — En el evento que surian controversias
entre los Contratantes, inherentes a la ejecucion del Contrato se acudira a lo previsto en el
Articulo 68 de la Ley 80 de 1993, Ley 1150 del 2007, Decreto 1082 de 2015. VIGESIMA
PRIMERA: SUJECION A LA LEY COLOMBIANA — Para todos los efectos, este Contrato
estara sujeto al régimen sefialado por la Ley Colombiana. VIGESIMA SEGUNDA. OTRAS
FACULTADES EXCEPCIONALES: En caso de presentarse cualguiera de las
circunstancias establecidas en los articulos 15, 16 y 17 de la Ley 80/93, debidamente
establecidas y documentadas, la Regional de Aseguramiento en Salud Nro. 4 podra hacer
uso de [as facultades excepcionales alli previstas, en caso que las mismas resulten
aplicables. VIGESIMA TERCERA. MONEDA DEL CONTRATO: La moneda del presente
contrato es la indicada en el anexo No.1 DATOS DEL CONTRATO. VIGESIMA CUARTA.
CESIONES Y SUBCONTRATOS: Ei CONTRATISTA no podra ceder en todo o en parte el
presente contrato a persona alguna natural o juridica, nacional o extranjera, sin previa
autorizacion escrita de la Regional de Aseguramiento en Salud Nro. 4, pudiendo esta
reservarse las razones que tenga para negar dicha autorizacién. La celebracién de
subcontratos no relevara al CONTRATISTA de las responsabilidades que asurrie en virtud
de! presente contrato. La Regional de Aseguramiento en Salud Nro. 4 no adquirira
relacion alguna con los Subcontratistas. VIGESIMA QUINTA. INHARILIDADES E
INCOMPATIBILIDADES: ElI CONTRATISTA declara bajo la gravedad del juramento, la
cual se entendera cumplida con la suscripcion del presente Contrate, que no se halla
incurso en ninguna de las causales de inhabilidad o incompatibilidad sefialadas en ia ley.
VIGESIMA SEXTA. SUSPENSION TEMPORAL: Las partes podran suspender
temporalmente el plazo de ejecucion del contrato, cuando se presenten causas que impidan
la ejecucion temporal o transitoria, por ocurrencia de un imprevisto o hecho inevitable, una
vez establecida en debida forma la causal se suscribira una acta entre las pares, donde
conste el evento, su causa, el término de la suspension y aqueilas previsiones que se
consideren necesario consignar. El tiempo de suspension no se computara para los efectos
del plaze extintivo del presente contrato. Para el reinicic de la gjecucion y, superada la
situacion gue origind la suspension del plazo de ejecucion, se suscribira la correspondiente
acta de reinicio. VIGESIMA SEPTIMA. SOLUCION DE CONFLICTOS: Si con ocasion del
desarrollo y gjecucion del contrato, sugieren diferencias o discrepancias entre las partes,
estas se comprometen a utilizar los mecanismos de selucion directa previstos en el articulo
66 de la Ley 80 de 1993. VIGESIMA OCTAVA. PERFECCIONAMIENTO, LEGALIZACION
Y EJECUCION: Para el perfeccionamiento del presenie contrato se requiere de las firmas
de las partes y del correspondiente registro presupuestal. Para su legalizacién y para su
ejecucion se requiere de la aprobacion por parte de la Regional de Aseguramiento en
Salud Nro. 4 del mecanismo de cobertura de riesgos, constituido por parte del
CONTRATISTA. PARAGRAFO.- Dentro de los tres (3) dias habiles siguientes a la firma
del contrato y entrega de una copia del mismo al CONTRATISTA, éste se obliga a constituir
la garantia dnica. Dentro de ese mismo término, deberd presentar el mecanismo de
cobertura de riesgos en la oficina del Area de Contratos de la Regional de Aseguramiento
en Salud Nro. 4. Las sanciones que ocasionen el no pago oportuno y ia no entrega de los
respectivos documentos a la Regional de Aseguramiento en Salud Nro. 4 dentro del
término antes fijado, serdn a cargo del CONTRATISTA. VIGESIMA NOVENA.
DOCUMENTOS: Entre otros, los documentos que a continuacion se relacionan se
consideran para todos los efectos parte integrante del presente contrato y en consecuencia
producen sus mismos efectos u obligaciones jurfdicas y contractuales: 1.) invitacién a@‘
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OBJETO ES PRESTACION INTEGRAL DEL SERVICIC DE RADIOLOGIA (ESPECIAL Y CONVENCIONAL, ECOGRAFIA,
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POLICIAL COMPLEMENTARIO CLINICA DEVAL.

presentar oferta. 2.) Propuesta del Contratista en aquellas partes aceptadas por la 3
Regional de Aseguramiento en Salud Nro. 4 3). Anexos del contrato. 4.} Documentos que
suscriban las partes. TRIGESIMA. IMPUESTOS: El CONTRATISTA pagaré todos los
impuestos, tasas, contribuciones y similares que se deriven de la ejecucion del contrato, de
conformidad con la ley colombiana. TRIGESIMA PRIMERA. LIQUIDACION: El presente
contrato se podra liquidar de conformidad con lo seftalado en los articulos 60 de la Ley 80
de 1993 y articulo 11 de la Ley 1150 de 2007. TRIGESIMA SEGUNDA. VEEDURIAS
CEHEI}ADANAS el presente contrato esta sujeto a la vigitancia y control ciudadano, en los
términos que sefiala el articulo 66 de la Ley 80 de 1993 TRIGESIMA TERCERA.
REGIMEN LEGAL: Este contrato se regird por el Estatuto Generali de Contratacion
Administrativa vigente y sus decretos reglamentarios, las leyes de presupuesto, en generai
las normas civiles y comerciales vigentes, las demas normas concordantes que rijan o
lleguen a regir los aspectos del presente contrato y las disposiciones de la Policia Naciona!
que apliquen. TRIGESIMA CUARTA: DOMICILIO CONTRACTUAL: Para todos los
efectos, las partes acuerdan como domicilio contractual la ciudad de Santiago de Cali, para
constancia de lo anterior, se firma en un (1) original en Santiago de Cali, el dia

LA POLICIA NACIONAL

Mayor. WANET| ROCIAQQSTE LLANOS

C.C. N° 37.860.215 Expedida en Bucaramanga
JEFE REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD #4

CONTRATISTA
ENRIQUE ABDON PUENTES MARTIN
C.C. 19.202.827 de Bogota
Representante Legal
UNION TEMPORAL OICE-MEDICAL LTDA
FUNCIONARIO O ASESOR DEPENDENCIA NOMBRE
ELABORADO POR GRUF GRUCO CPS-6. HRCTOR FABIO BAQUERO

REVISARDO PARA FIRMA POR GRUFI GRUCO IT. OSACR JOHN GIRON VIDAL

REVISADO PARA FIRMA POR JEFE GRUFI TE. GUSTAVO ANDRES NARVAEZ ARTEAGA

REVISADO PARA FIRMA POR LIDER ASJUR PT. AURORA DEL PILAR ORTEGA AGUDELO

REVISADO PARA FIRMA POR
OR | ASIURRASESS | 4 Fap, SULY AIDE CORTES GRAJALES

LOS ARRIBA FIRMANTES DECLARAMOS QUE HEMOS REVISADO EL DOCUMENTO Y LO ENCONTRAMOS AJUSTADO A LAS NORMAS Y

DISPOSICIONES LEGALES VIGENTES Y POR LO TANTO, BAJO NUESTRA RESPONSABILIDAD, LO
REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD #4 DE LA POLIGIA NACIONAL. PRESENTRMOS PARA LA FIRWA DEL O LA J&FE
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ANEXO 1
“DATOS DEL CONTRATO”
CONTRATS No. 66.7-20003/2030
POLICIA NACIONAL - DIRECCION DE SANDAD — REGIONAL BE
CONTRATANTE ASEGURAMIENTO EN SALUD NRO. 4
NIT 805.022.186-6

REPRESENTANTE LEGAL

Y/O DELEGADO Mayor. YANETH ROCIO JEREZ CASTELLANOS

CEDULA DE

CIUDADANIA No. 37.860.215 de Bucaramanga

CARGO JEFE REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD # 4 (E)
DISPOSICION DE

RESOLUCION 00277 DEL 27 DE ENERQ DE 2020 Y ORDEN INTERNA 037 DEL 26

NOMBRAMIENTG DE FEBRERO de 2020

NOMBRE: UNION TEMPORAL QICE-MEDICAL LTDA

NIT: 900.396.224-7

REPRESENTANTE LEGAL: ENRIQUE ABDON FUENTES MARTIN
DOC. IDENTIDAD: C.C .19.202.827

CIUDAD NOTIFICACION: CALI-VALLE

DIRECCION: CALLE 58 A BIS # 5-37 OFICINA 409

TELEFONG: 2114944-3103004484/ ENRIQUE

CORREO: asesoreslegales_cia@hotmail.com

CONTRATISTA

Que el presente contrato se deriva del PROCESQ 005 PRESTACION INTEGRAL DEL
SERVICIO DE RADIOLOGIA (ESPECIAL Y CONVENCIONAL, ECOGRAFIA,
DOPPLER, DUPLEX, MAMOGRAFIA, TOMOGRAFIA AXIAL COMPUTARIZADA Y
PROCEDIMIENTOS ESPECIALES QUE INCLUYE MEDICS DE CONTRASTE,
INSUMOS Y AGUJAS DE BIOPSIA) EN EL ESTABLECIMIENTO DE SANIDAD
POLICIAL COMPLEMENTARIO CLINICA DEVAL.

CONSIDERANDOS

El supervisor del contrato sera el LIDER APQYC DIAGNOSTICO Y TERAPEUTICO
DE CLINICA DEVAL o quien designe al JEFE REGIONAL DE ASEGURAMIENTO
EN SALUD # 4, esta persona sera nombrada al momento de dar inicio al contrato y
comunicado al contratista, a efectos de que se establezca la relacion directa entre el
contratista y el supervisor designado y se pueda efectuar el control requerido,
conforme a lo establecido en la Resolucién 00090 de 15-01-2018, “por la cual se
DEL actualiza, modifica y complementa el Manual de Contratacion de la Policia Nacional,
adoptado mediante Resolucion 03049 de 2014, el Instructive 0024 DISAN-ASJUR del
27 de marzo de 2009 de la Direccién de Sanidad de ta Policia Nacional. Los articulos
82, 83 y 84 de la ley 1474 de 2011. Ademas tendran entre otras comprobar que el
contratista mensualmente esté cumpliendo con la obligacién de afiliacién v cotizacidn
a los sisternas de Seguridad Social, Salud y Riesgos Profesionales de acuerdo con el
articulo 282 de la Ley 100 de 1993, el articulo 50 de la Ley 789 de 2002 en
concordancia con el Decreto 1703 de 2002, Decreto 510 de 2003, Ley 797 de 2003,
Ley 828 de 2003 y Ley 1122 de 2007.

SUPERVISCR
CONTRATO

El objeto del presente contrato es: PRESTACION INTEGRAL DEL SERVICIO DE
RADIOLOGIA (ESPECIAL Y CONVENCIONAL, ECOGRAFIA, DOPPLER, DUPLEX,
MAMOGRAFIA, TOMOGRAFIA AXIAL COMPUTARIZADA Y PROCEDIMIENTOS
ESPECIALES QUE INCLUYE MEDIOS DE CONTRASTE, INSUMOS Y AGUJAS DE
BIOPSIA) EN EL ESTABLECIMIENTO DE  SANIDAD  POLICIAL
CLAUSULA  PRIMERA.- | cOMPLEMENTARIO CLINICA DEVAL.

OBJETO
Clasificacién | Segmento Familia Clase
85121800 Servicios de | Practica Laboratorios
Salud Medica Médicos
CLAUSULA TERCERA.-
VALOR Para efectos legales y presupuestales, el valor total del contrato asciende a la suma
de Seiscientos Setenta vy Tres Millones Cuatrocientos Ochenta v Dos Mil
ﬁiﬁ;
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CONTRATO DE PRESTACION DE SERVICIOS PN-RASES4 Nro® 56.7-20003/2020 CELEBRADOC ENTRE LA POLICIA
NACIONAL - REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD NROC. 4 Y UNION TEMPORAL CICE-MEDICAL LTDA CUYO

OBJETO ES PRESTACION INTEGRAL DEL SERVICIO DE RADIOLOGIA (ESPECIAL Y CONVENCTIONAL, ECOGRAFIA,
DOPPLER, DUPLEX, MAMOGRAFIA, TOMOGRAFIA AXIAL COMPUTARIZADA Y PROCEDIMIENTOS ESPECIALES QUE
INCLUYE MEDIOS DE CONTRASTE, INSUMOS Y AGUJAS DE BIOPSIA} EN EL ESTABLECIMIENTG DE SANIDAD
POLICIAL COMPLEMENTARIO CLINICA DEVAL.

Satecientes Treinta y Dos Pesos ($673.482.732) Moneda Legal Colombiana, para
la Vigencia 2020.

CLAUSULA CUARTA-
FORMA DE PAGO

Debido a que el contrato que se llegue a suscribir implica obligaciolnes. d;a pago de
ambas partes, la forma de cancelar las obligaciones mensuales se discriminara de la
siguiente manera:

1. PAGO DEL CONTRATISTA A LA DISAN POR CONCEPTO BE
ARRENDAMIENTO

El canon de arrendamiento propuesto para las instalaciones donde se preste el
servicio, ¢s de SIETE MILLONES TRESCIENTOS OCHENTA Y CUATRO MIL
NOVECIENTOS CUARENTA Y OCHO PESOS (57.384.948,00) MONEDA LEGAL
COLOMBIANA, el cual se pagara en ia ciudad de Santiago de Cali, mediante pagos
mensuales anticipados, dentro de los cinco (5) primeros dias de cada mes, el valor
correspondiente debe ser consignado en el Banco de Occidente, Cuenta Bancaria
{ahorros) MNo. 20082762-4 Codigo 3012801 a2 nombre del FONDO CUENTA
SUBSISTEMA DE SALUD DE LA POLICIA NACIONAL.

El valor del canon de arrendamiento con el gue suscriba el conirato serd objeto de
reajuste una vez cumplido un (1) afio de la emision de la carta de inicio del conirato,
este reajuste serd equivalente a la variacién del indice de Precios al Consumidor que
esté vigente para ese afno.

El Servicio de Energia y Agua, seré facturado segin consumo mensual, para lo cuat
el Lider Administrativo y Logistico de [a Clinica Deval enfregara el dato del consumo
segln indicadores de los contadores establecidos para su medicion y se cancelard en
la ciudad de Santiago de Cali, dentro de los cinco (5) primeros dias de cada mes junto
con el canon de arrendamiento.

Una vez suscrito el contrato y aprobada su carta de inicio el contratista debera
comenzar a cancelar el canon de arrendamiento pactado mes anticipado, el cual se
pagara hasta la fecha de terminacidon del contrato bien sea por tiempo o por
agotamiento del presupuesto.

2. PAGO DE LA REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD NO.4 AL

CONTRATISTA POR CONCEPTC DE LOS SERVICIOS PRESTADOCS
La Policia Nacional REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD No.4 pagara el
valor del contrato al confratista en la ciudad de Cali, mensualmente, dentro de los
cuarenta y cinco {45) dias calendarios siguientes a la presentacion de la factura
comercial en criginal y dos copias, que debera ser radicada en la ventanilla dnica de
la oficina central de cuentas dentro de los primeros cinco (05) dias habiles de cada
mes, anexando certificacion de pagos parafiscales. El RECIBO A SATISFACCION
{RAS) expedido por el supervisor del conirato, una vez cumplidos los tramites
administrativos y fiscales vigentes conforme con los

En el evento de que ia facturacion la efecte un consorcio o unién temporal bajo su
propic NIT, de conformidad con lo establecido en el articulo 11 del decreto 3050 de
1997, la factura, ademas de sefialar el porcentaje o el valor del ingreso que
corresponda a cada uno de los miembros del consorcio o unién temporal, indicarz el
nombre o la razdn social y NIT de cada une de ellos, estas faciuras deben de cumplir
con los requisitos sefialados en las disposiciones legales y reglamentarias.

NOTA: Las facturas que se radiguen por fuera del término anteriormente sefialado se
entenderan como radicadas en el mes siguiente. Para mayor informacion al respecito,
se podré comunicar a la linea telefénica No. 6605795, Oficina Central de Cuentas.

PROCEDIMIENTO TECNICO-ADMINISTRATIVO PARA EMISION DEL RAS EN
LA REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD NO. 4 :

Una vez radicada la factura por parte del Contratista, el Cocrdinador de ia Ventanilla
Unica — Central de Cuentas de la Regional de Aseguramiento en Salud No. 4, debera
remitir la cuenta al Supervisor del Contrato, quien dentro de los tres (3) dias habiles
siguientes a su recepcién debera revisar los documentos y soportes para expedir &l
Recibo a Satisfaccion Téenico~Econdmico y devolverla junto con los soportes a la
Central de Cuentas, para continuar con el tramite correspondiente.

Si los documentos en referencia son devueltos por la Regional de Aseguramiento en
Salud No. 4, por inconsistencias como la falta de informacién o mal diligenciamiento
de los mismos, la REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD No.4 se obliga a la
asignacion nuevamente del turmo, siempre y cuando se hubieren subsanado las
observacionesy se haya cumplido con el tramite documental dentro del plazo indicado.
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Todas las demoras que se presenten por estos conceptos seran de responsabilidad
del CONTRATISTA, quien no tendra por ello derecho al page de intereses o
compensacion de ninguna naturaleza.

AUDITORIA DE CUENTAS: Los responsable de la Ventanilla Unica de la Central de
Cuentas de la Regional de Aseguramiento en Salud No. 4, tramitara a la auditora de
cuentas del Proceso Financiero la cuenta acompafiada del Recibo a Satisfaccion
Técnico - Econémico para realizar la audioria, 1a cual sera expedida dentro de los seis
(6) dias habiles siguientes a la recepcién de la cuenta y sera devuelta junta con los
soportes a la Central de Cuentas, para continuar con el trdmite de pago respectivo.

TRAMITE DE GLOSAS: En el evento que se presenten glosas a las cuentas
presentadas, estas se framitaran de conformidad con lo establecido en la Ley 1438 del
19 de enero de 2011 “Pormedio de Ia cual se reforma ef Sistema General de Seguridad
Social en Salud y se dictan ofras disposiciones”. En su articulo 57 “Tramite de Glosas”,
cuyo texto es el siguiente:

"ARTICULO 57. TRAMITE DE GLOSAS. Las entidades responsables del pago de
servicios de salud dentro de los veinte (20) dias hébiles siguientes a la presentacién
de la factura con todos sus soportes, formularan y comunicardn a fos prestadores de
servicios de salud fas glosas & cada factura, con base en la codificacion y alcance
definidos en fa nommatividad vigente. Una vez formuladas las glosas a una factura no
se podran formular nuevas glosas a la misma factura, salvo fas gue suran de hechos
nuevos detectados en la respuesta dada a le glosa inicial.

Ef prestador de servicios de salud deberd dar respuesta a las glosas presentadas por
las entidades responsables del pago de servicios de salud, dentro de los quince {15)
dias habiles siguientes a su recepcion, indicando su aceptacién o justificando la no
aceptacidn. La entidad responsable del pago, dentro de los diez (10) dias habiles
siguientes a la recepcion de la respuesta, decidird si levanta total o parcialmanfe las
glosas o las defa como definitivas.

Si cumplidos los quince (15) dias habiles, el prestador de servicios de sajud considera
gue la glosa es subsanable, tendrd un pfazo maximo de siete (7} dias habiles para
subsanar la causa de las glosas no levantadas y enviar las facturas enviadas
nuevamente & la entidad responsable def pago.

Los valores por las glosas levantadas iotal o parcialmente deberdn ser cancelados
dentro del mismo plazo de los cinco (5) dias habiles siguientes, a su levantamiento,
informando al prestador la justificacién de las glosas o su proporcién, que no fuerocn
fevantadas.

Una vez vencidos los términos, y en el caso de gue persista el desacuerdo se acudird
a la Superintendencia Nacional de Salud, bien sea en uso de la facultad de coneiliacin
o jurisdiccional a eleccién def prestador, en los términos establecidos por Ia ley.

Ef Gobiemo Nacional reglamentara los mecanismos para desestimular o sancionar el
abuso con el trdmite de glosas por parte de las enfidades responsables del page.”.

FACTURACION — RADICACION DE CUENTAS

La radicacidén de la facturacion (Impresa y en medio magnético) de los servicios
prestados se debe hacer dentro de los cinco (05) primeros dias habiles del mes
siguiente a la prestacion del servicio, la cual como minimo debe cumplir con;

= Relacion general de pacientes atendidos, detallando el Certificado de Atencion del
Paciente, por cada uno de ellos discriminada en nombre completo, documento de
identificacion del paciente, fecha de atencion al paciente, valor de la factura y
firmada por el usuario o acudiente.

= Requisitos establecidos por ia DIAN.

= Soportes de ley para la auditoria de cuentas definidos en el Decrato 4747 de 2007,
Anexo 5 de la Resolucién 3047 MINPROTECCION de 2008 y demas normas que
tas actaren o modifiquen.

o la factura debe venir debidamente firmada por quien la expide, legajada con
gancho totalmente plastico, foliada en forma consecutiva en la parte superior
derecha de cada hoja lapicero negro; para evitar pérdida de soportes individuales
y hacer el seguimiento de los mismos en caso de inconsistencias.

¢ Presentar original de la autorizacion del servicio.

e Informacion de prestacicnes de servicios de salud - RIPS, El RIPS debe cumplir
con lo estipulado en la Resolucion 3374 MINSALUD de 2000, resolucion 951 de
2002 y demas normas que lo reglamenten o modifiquen.

s Sjel Contratista no presenta la factura dentro del término de los cinco {05) primeros
dias de cada mes, el iramite y el pago de la factura se realizaréan hasta el mes
siguiente.
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CONTRATO DE PRESTACION DE SERVICIOS PN-RASES4 Nro® 66-7-20003/2020 CELEBRADO ENTRE LA POLICIA
NACIONAL - REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD NRO. 4 Y UNION TEMPORAL OICE-MEDICAL LTDA CUYO
OBJETO ES PRESTACION INTEGRAL DEL SERVICIO DE RADIOLOGIA (ESPECIAL Y CONVENCIONAL, ECOGRAFIA,
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INCLUYE MEDIOS DE CONTRASTE, INSUMOS Y AGUJAS DE BIOPSIA) EN EL ESTABLECIMIENTO DE SANIDAD
POLICIAL COMPLEMENTARIO CLINICA DEVAL.

e La presentacion de las faciuras por los servicios causados en ningun caso debera
superar los treinta (30) dias posteriores a la prestacion de los servicios.
e la radicacion de la cuenta se debe hacer anexando el formato en Excel de
radicacion de IPS, debidamente diligenciado.
¢ EL CONTRATANTE dara tramite a las facturas que no presenten objeciones.
En todo caso debe cumplir con los siguientes requisitos especificos:

v Factura en original y dos copias que cumpla con los requerimientos de lay, a
nombre de fa Policia Nacional — Regional de Aseguramiento en Salud No. 4 0
Policia Nacional, segin sea el origen del usuario beneficiado.

v Discriminado de la factura.

v Anexar a la factura ceriificado de cumplimients de aportes parafiscales,
fotocopia del pago de parafiscales {(Uno por cada mes independiente del
nimero de facturas presentadas), documento del representante legal,
certificacion hancaria y relacién de la informacion del medio magnético.

v Orden de prestacion de los servicios expedida y autorizada por el Grupo
Regional Redes Integrales Servicios de Salud de la Regionat de Aseguramiento
en Salud No. 4, debidamente firmada por el usuaric ¢ acudiente.

v Los servicios cobrados deben ser relacionados en los RIPs con la tarifa y el
respectivo Codigo CUPS por cada procedimiento o servicio prestado y de
conformidad al objeto del contrato.

v Soportes de los servicios facturados los cuales deben tener completamente
diligenciado el certificado de atencion del usuario con la firma del mismo, uno
por toda la atencion gue corresponda con el documento de identificacién del
usuario o en su defecto la del acudiente.

v" Resumen de la Historia Clinica o epicrisis, para procedimientos quirdrgicos v
eventos de hospitalizacion con sus respectives sopories.

¥ En los eventos de urgencias, aportar el registro de atencion de URGENCIAS
con sus respectivos soportes.

lL.os soportes que se requieren para desarrollar la actividad de auditoria médica de
cuentas como son:

¥ Historias clinicas.

¥ Autorizaciones.

¥v' Carnet de policia y documento de identificacion.

Deben venir en CD debidamente marcado v en unidad de conservacién plastica en
poliprapileno y otro polimero quimicamente estable. Ei archivo de medios magnéticos
como CD debe cumplir con las caracteristicas descritas en el Acuerdo 049 del 5 de mayo
de 2000 del Archivo General de la Nacion.

La radicacion de la facturacion generada por la atencion de los usuarios de la
Regional de Aseguramiento en Salud No. 4 se debera presentar en la ventanitla de
central de cuentas de la Regional de Aseguramiento en Salud No. 4, ubicadaenla
avenida 10N No 16N-21 barrio granada 4 piso en la ciudad de Cali, en horario
administrativo.

CAUSALES DE NO PAGD
Todo servicio ambulatorio (primera vez o control) u hospitalario que no cuente con
formato de autorizacion por parte de la central de autorizaciones de la USP.

Tod_o procedimiento adicionai no autorizado, salvo gue se haya prestado atendiendo
un riesgo inminente para la vida del paciente.

Toda urgencia, que no cuente con codigo de notificacion, por parte de la central de
autorizacion de la USP salvo que se hayan agotado los procedimienios de
netificacion establecidos en el Decreto 4747 MINPROTECCION de 2007 v
Resolucién 3047 MINPROTECCION de 2008.

P;‘estaciones en los servicios de urgencias mas alla dei servicio de clasificacion de
triage y de consulta medica, cuando no superen las pautas de auditoriz de pertinencia
para ser consideradas como una urgencia.

Ate_ncic?n mas alla de la atencion inicial de urgencias, si no se han surtido los tramites
de inminente para la vida del paciente.

La atencion del evento adverso entendido como “el resultado de unz atencion en
salud que de manera no intencional produjo dafic en el paciente” serd asumido por
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el prestador una vez agotado el debido proceso {Comité de seguridad de paciente
extra institucional, Protocolo de Londres).

Servicio electivo, fuera del plan de beneficio del SSPN, que no haya sido diligenciado
en el formato del Comité Técnico Cientifico CTC de la DISAN — Direccion de Sanidad
Yy aprobado por esa instancia del nivel central (el cual puede ser en el formato que el
contratista maneje ajustado a lo normado).

Bien o servicio para administracién urgente o tutela, que esté fuera del plan de
beneficio del SSPN, cuando luego de haberse prestado Iz atencion con la inmediatez
requerida, no haya sido reportado en el formate del Comité Técnico Gientifico CTC
DISAN — Direccion de Sanidad (El concepto de favorabilidad para estos casos que
emita el CTC, obrara como herramienta de mejoramiento y supervision, mas no como
causal de no pago)

Las contempladas en la Resolucidn 3047 MINPROTECCION de 2008, Resolucion 416
MINPROTECCION de 2009 y demas normas que las modifiguen o adicionen.

EI CONTRATISTA informa mediante formato de informacién de terceros y ceriificacién
bancaria, que es titular de la Cuenta CORRIENTE Nro: 0021834175 del BANCO DE
BOGOTA en la cual se procedera a realizar las consignaciones correspondientes al
page del presente contrato.

Si el Contratista una vez iniciada la ejecucion del presente contrato, requiere cambiar
la informacion de la cuenta, éste debe presentar al Ordenador def Gasto solicitud por
escrifo acompanada de la nueva certificacion bancaria y el formato de informacion a
terceros. En cumplimiento a lo anterior, solo el Ordenador del Gasto autoriza el cambio
de la cuenta bancaria, en |a jefatura de fa Regional de Aseguramiento en Salud No.4,

En el caso que el contratista haya cambiado de representante legal, ademas de la
documentacion anterior, se debe anexar certificado de representacion legal expedido
por la auteridad correspondiente, donde esté estipulada Ia nueva representacion, asi
como la fotocopia de la cédula de ciudadania de éste.

Los pagos se haran a la siguiente cuenta:

NOMBRE BENEFICIARIO: UNION TEMPORAL CGICE-MEDICAL LTDA
BANCO: BANCO DE BOGOTA

TiPO DE CUENTA: CORRIENTE

NUMERO DE CUENTA: 002183175

El pago del presente contrato se encuentra financiado con cargo al Certificado

CLAUSULA QUINTA | de Disponibilidad No. SHIF I NACION 56920 Y SGF 56920, expedido por el
APROPIACION Jefe de Presupuesto de la Regional de Aseguramiento en Salud No.4.,
PRESUPUESTAL conforme a la imputacion presupuestal correspondiente.
El Plazo de ejecucion del presente contrato es de Tres (3) Meses, contados
a partir de [a fecha de expedicion de la carta de inicio y acta de aprobacion de |
las Garantias.
CLAUSULA SEXTA.- |[FORMA DE EJECUCION DEL CONTRATO

PLAZO Y FORMA DE
EJECUCION

La prestacion del servicio por parte del CONTRATISTA se hara de acuerdo
a los requerimientos del supervisor del contrato segln las necesidades
del servicio, e inicia a partir de la Aprobacion de la Garantia Unica y enirega
de la Carta de Iniciaciéon de Ejecucién del Contrato de acuerdo con las
especificaciones, condiciones y garantias exigidas.

CLAUSULA OCTAVA:
LUGAR DE PRESTACION
DEL SERVICIO

La prestacion del servicio objeto del presente proceso, se hara en las
instalaciones del Establecimiento de Sanidad Policial Complementaric Clinica
DEVAL ubicada en la Carrera 86 con calle 48 esquina Barrio el Caney en Calj,
Valle del Cauca.

CLAUSULA VIGESIMA
TERCERA MONEDA DEL
CONTRATO

Pesos Colombianos
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ANEXO 2
ANEXQO TECNICO

EXAMENES DE RADIOLOGIA (ESPECIAL Y CONVENCIONAL) MAMOGRAFIA Y
PROCEDIMIENTOS ESPEC!ALES

1 870001 RADIOGRAFIA DE CRANEGC SIMPLE
2 870003 RADIOGRAFIA DE BASE DE CRANEO
3 870004 RADIOGRAFIA DE SILLA TURCA
4 870005 RADIOGRAFIA DE MASTOIDES COMPARATIVAS
5 870006 RADIOGRAFIA DE PENASCOS
6 870007 RADIOGRAFIA DE CONDUCTO AUDITIVO INTERNO
7 870101 RADIOGRAFIA DE CARA [PERFILOGRAMA]
8 870102 RADIOGRAFIA DE ORBITAS
9 870103 RADIOGRAFIA DE AGUJEROS OPTICOS
10 870104 RADICGRAFIA DE MALAR
11 870105 RADIOGRAFIA DE ARCO CIGOMATICO
12 870107 RADIOGRAFIA DE HUESOS NASALES
13 870108 RADICGRAFIA DE SENOS PARANASALES
14 870112 RADICGRAFIA DE MAXILAR SUPERIOR
15 870113 RADICGRAFIA DE MAXILAR INFERIOR
15 870131 RADIOGRAFIA DE ARTICULACION TEMPOROMAXILAR (ATM)
17 870601 RADIOGRAFIA DE TEJIDOS BLANDOS DE CUELLOD
18 870802 RADIQOGRAFIA DE CAVUM FARINGED
19 871010 RADIOGRAFIA DE COLUMNA CERVICAL
20 871012 RADIOGRAFIA DE COLUMNA UNION CERVICO DORSAL
21 871020 RADIOGRAFIA DE COLUMNA DORSAL
22 871030 RADIOGRAFIA DE COLUMNA DORSOLUMBAR
23 871040 RADIOGRAFIA DE COLUMNA LUMBOSACRA,
24 871050 RADIOGRAFIA DE SACRO COGGIX
25 871060 RADIQGRAFIA DE TEST DE ESCOLIOSIS
25 M21145 PROYECIONES DINAMICA O ADICIONALES DE COLUMNA VERTEBRAL (AL VALOR
DEL EXAMEN AGREGAR) AE (adicional al estudio)
27 871091 RADIOGRAFIA DE ARTICULACIONES SACROILIACAS
28 371111 RADIOGRAFIA DE REJA COSTAL
29 871112 RADIOGRAFIA DE ESTERNON
30 871121 RADIOGRAF[A DE TORAX (PA O AP LATERAL DECUBITO LATERAL OBLICUAS O
LATERAL CON BARIO)
31 871129 RADIOGRAFIA DE ARTICULACIONES ESTERNCCLAVICULARES
32 871202 APICOGRAMA (AL VALOR DEL EXAMEN AGREGAR) AE {adicional al estudia)
33 871208 RADIOGRAFIA PARA SERIE CARDIOVASCULAR (CORAZON Y GRANDES VASOS
SILUETA CARDIACA) CON BARIO EN ESOFAGO
34 871320 RADIOGRAFIA DE ESOFAGO
35 872002 RADIOGRAFIA DE ABDOMEN SIMPLE
16 872011 RADIOGRAFIA DE ABDOMEN SIMPLE CON PROYECCIONES ADICIONALES (SERIE
DE ABDOMEN AGUDO)
37 873002 RADIOGRAFIA DE HUESOS LARGOS SERIE COMPLETA (ESQUELETO AXIAL ¥
APENDICULAR)
as 873004 RADIOGRAFIA PARA DETECTAR EDAD OSEA [CARPOGRAMA]
39 873111 RADIOGRAFIA DE OMOPLATO
40 873112 RADIOGRAFIA DE CLAVICULA
41 873121 RADIOGRAFIA DE HUMERO
4z 873122 RADIOGRAF[A DE ANTEBRAZO
£ 873202 RADIOGRAFIA DE ARTICULACIONES ACROMIO CLAVICULARES COMPARATIVAS
(AL VALOR DEL EXAMEN AGREGAR) AE (adicional al estudio)
44 873204 RADIOGRAFIA DE HOMBRO
45 873205 RADIQGRAFIA DE CODO
48 873206 RADIOGRAFIA DE MURNECA
47 873210 RADIOGRAFIA DE DEDOS EN MANO
48 873302 RADIOGRAFIA PARA MEDICION DE MIEMBROS INFERIORES[ESTUDIO DE FARILL U
OSTEOMETRIA] ESTUDIO DE PIE PLANO (PIES CON APOYQ)
49 873311 RADIOGRAFIA DE ANTEVERSION FEMORAL
50 873312 RADIOGRAFIA DE FEMUR AP Y LATERAL
B 873313 RADIOGRAFIA DE PIERNA AP Y LATERAI
52 873333 RADIOGRAFIA DE PIE AP Y LATERAL
2BS-FR-0020 Pagina 12 de 36 Aprobacidén: 05-07-2016

VERSION 3



CONTRATO DE PRESTACION DE 3ERVICIOS PN-RASES4
NACIONAL - REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD N
OBJETO ES PRESTACION INTEGRAL DEL SERVICIO DE R
DOPPLER, DUPLEX, MAMOGRAFEiA, TOMOGRAFIA AXIAL
INCLUYE MEDIOS DE CONTRASTE, INSUMOS Y AGUJ

POLICIAL COMPLEMENTARIO CLINICA DEVAL.

53 873335 RADIOGRAFIA DE CALCANEQ AXIAL Y LATERAL

54 873411 RADIOGRAFIA DE PELVIS O ARTICULACION COXO-FEMORAL (AP {ATERAL)

55 873412 RADIOGRAFIA DE PELVIS (CADERA) COMPARATIVA (AL VALOR DEL EXAMEN
AGREGAR) AE (adicional al estudio)

58 873420 RADIOGRAFIA DE RODILLA AP LATERAL
RADIOGRAFIA DE RODILLAS COMPARATIVAS POSICION VERTICAL {(UNICAMENTE -

57 873422 VISTA ANTEROPOSTERIOR) (AL VALOR DEL EXAMEN AGREGAR) AE (adicicnal a!
estudio)

58 873424 RADIOGRAFIA TANGENCIAL DE ROTULA

59 873426 RADIOGRAFIAS AXIALES DE ROTULA O LONGITUD DE MIEMBROS INFERIORES

60 873431 RADIOGRAFIA DE TOBILLO AP LATERAL Y ROTACION INTERNA

81 873432 RADIOGRAFIA DE ANTEPIE AP Y OBLICUA

62 873243 RADIOGRAFIAS COMPARATIVAS DE EXTREMIDADES INFERIORES Y/O
SUPERIORES (AL VALOR DEL EXAMEN AGREGAR) AE (adicional al estudio)

63 873444 RADIOGRAFIAS EN EXTREMIDADES PROYECCIONES ADICIONALES. STRESS
TUNEL OBLICUAS (AL VALOR DEL EXAMEN AGREGAR) AE (adicional al estudie)

64 876801 XEROMAMOGRAFIA O MAMOGRAFIA UNILATERAL O DE PIEZA QUIRURGICA,

65 876802 XEROMAMOGRAFIA O MAMOGRAFIA BILATERAL

66 877802 UROGRAFIA INTRAVENOSA

&7 851101 BIOPSIA POR PUNCION CON AGUJA FINA DE MAMA

68 886012 OSTEQDENSITOMETRIA POR ADSORCION DUAL DE RAYOS X [ DEXA]

e

69

ULTRASONOGRAFIA OBSTETRICA TRANSABDOMINAL

70 881434 ULTRASONOGRAFIA OBSTETRICA CON PERFIL BIOFISICO

71 881360 ULTRASONOGRAFIA PELVICA CON ANALISIS DOPPLER ACR

72 881362 ULTRASONOGRAFIA DE MASAS DE TEJIDOS BLANDOS DE ABDOMEN CON
ANALISIS DOPPLER

73 881318 ULTRASONOGRAFIA DE RECTO

74 881402 ULTRASONOGRAFIA PELVICA GINECOLOGICA TRANSABDOMINAL

75 881401 ULTRASONOCGRAFIA PELVICA GINECOLOGICA TRANSVAGINAL

75 881432 ULTRASONQOGRAFIA OBSTETRICA TRANSVAGINAL

77 881403 ULTRASONOGRAFIA PELVICA GINECOLOGICA: ESTUDIO INTEGRAL FOLICULAR
CON ECQ VAGINAL (TRANSDUCTOR DE 7 MHZ O MAS)

78 881306 ULTRASONOGRAFIA DE HIGADO PANGREAS VIA BILIAR Y VESICULA

79 881331 ULTRASONOGRAFIA DE RINONES BAZO AORTA O ADRENALES

50 881305 ULTRASONOGRAFIA DE ABDOMEN SUPERIOR: HIGADO PANCREAS VIAS BILIARES
RINONES BAZO Y GRANDES VASOS

81 881302 ULTRASONQGRAFIA DE ABDOMEN TOTAL : HIGADO PANCREAS VESICULA VIAS
BILIARES RINONES BAZO GRANDES VASOS PELVIS Y FLANCOS

52 881131 ULTRASONOGRAFIA DIAGNOSTICA DE GLANDULAS SALIVALES CON
TRANSDUCTOR DE 7 MHZ O MAS
ULTRASONOGRAFIA DIAGNOSTICA DE TIRCIDES CON TRANSDUCTOR DE 7 WiHZ

83 881141 O MAS

84 881510 ULTRASONOGRAFIA TESTICULAR CON TRANSDUCTOR DE 7 MHZ O MAS

85 881521 ULTRASONOGRAFIA DE PENE CON TRANSDUCTOR DE 7 MHZ Q MAS
ULTRASONOGRAFIA DIAGNOSTICA DE TEJIDOS BLANDOS DE PARED ABDOMINAL

86 881301 |y pEpPELVIS

57 881601 ULTRASONOGRAFIA DE TEJIDOS BLANDOS EN LAS EXTREMIDADES SUPERIORES
CON TRANSDUCTOR DE 7 MHZ O MAS

. 581602 ULTRASONOGRAFIA DE TEJIDOS BLANDOS EN LAS EXTREMIDADES INFERICRES
CON TRANSDUCTOR DE 7 MHZ O MAS

89 881610 ULTRASONOGRAFIA ARTICULAR DE HOMBRO

90 281620 ULTRASONOGRAFIA ARTICULAR DE RODILLA

1 881630 ULTRASONOGRAFIA ARTICULAR DE PELVIS (CADERA)

92 881240 ULTRASONOGRAFIA DIAGNOSTICA DE TORAX: PERICARDIO O PLEURA
ULTRASONOGRAFIA DIAGNOSTICA DE MAMA CON TRANSDUCTOR DE 7 MHZ O

g3 881201 MAS

94 881112 ULTRASONOGRAFIA DIAGNOSTICA CEREBRAL TRANSFONTANELAR CON
TRANSDUCTOR DE 7MHZ O MAS

95 881313 ULTRASONOGRAFIA DE ABDOMEN: PILORO

96 881502 ULTRASONOGRAFIA DE PROSTATA TRANSRECTAL

g7 881332 ULTRASONCGRAFIA DE VIAS URINARIAS (RINONES VEJIGA Y PROSTATA
TRANSABDOMINAL) (INCLUYE: con o sin estudic de residun post-miccional )

98 881501 ULTRASONOGRAFIA DE PROSTATA TRANSABDOMINAL

%9 881410 ULTRASONOGRAFIA PELVICA GINECOLOGICA: HISTEROSONOGRAFIA O
HISTEROSALPINGOSONOGRAFIA (INCLUYE: la ecografia transvaginal)

100 881511 ULTRASONOGRAFIA TESTICULAR CON ANALISIS DOPPLER

18 ULTRASONOGRAFIA DIAGNOSTICA CEREBRAL TRANSFONTANELAR CON
10 8811 ANALISIS DOPPLER
4143 ULTRASONOGRAFIA OBSTETRICA CON EVALUACION DE CIRCULAGION
102 881435 | 5| ACENTARIA Y FETAL
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.cups:

103 382208 | DOPPLER OBSTETRICO CON EVALUACION DE CIRCULACION PLACENTARIA
104 882210 | DOPPLER DE AORTA ABDOMINAL
108 882211 DUPLEX SCANNING (DOPPLER - ECOGRAFIA) DE AORTA ABDOMINAL
106 882212 | DUPLEX SCANNING [DOPPLER- ECOGRAFIA] DE AORTA ABDOMINAL A COLOR
107 862250 | DOPPLER DE VENA CAVA
108 882251 DUPLEX SCANNING [DOPPLER- ECOGRAFIA] DE VENA CAVA
109 882252 | DUPLEX SCANNING [DOPPLER- ECOGRAFIA] DE VENA CAVA A COLOR
282901 BUPLEX SCANNING [DOPPLER- ECOGRAFIA] CON EVALUACION DE FLUJO
110 SANGUINEO EN MASAS ABDOMINALES
11 saazes | DUPLEX SCANNING [DOPPLER- ECOGRAFIA] CON EVALUACION DE FLUJO
SANGUINEQ EN MASAS PELVICAS
- sa2205 | DUPLEX SCANNING [DOPPLER- ECOGRAFIA] CON EVALUACION DE FLUJO
SANGUINEO EN HIPERTENSION PORTAL
113 882110 | DOPPLER DE VASOS DEL CUELLG (CAROTIDAS VERTEBRALES YUGULAR)
14 sa2112 | DUPLEX SCANNING [DOPPLER- ECOGRAFIA] DE VASOS DEL CUELLG (CARGTIDAS
VERTEBRALES YUGULAR) A COLOR
115 882130 | DOPPLER DE OTROS VASOS PERIFERICOS DEL CUELLO NGOC **
15 852131 DUPLEX SCANNING (DOPPLER - ECOGRAEIA) DE OTROS VASOS PERIFERICOS
DEL CUELLO NCOC.
e sa2132 | DUPLEX SCANNING [DOPPLER- ECOGRAFIA] DE OTROS VASOS PERIFERICOS DEL
CUELLO A COLOR NCOC
118 882310 | DOPPLER DE VASOS ARTERIALES DE MIEMBROS SUPERIORES
o saz312 | DUPLEX SCANNING [DOPPLER- ECOGRAFIA] DE VASOS ARTERIALES DE
MIEMBROS SUPERIORES
120 882330 | DOPPLER DE VASOS ARTERIALES DE MIEMBROS INFERIORES
121 s32332 | DUPLEX SCANNING [DOPPLER- ECOGRAFIA] DE VASOS ARTERIALES DE
- MIEMBROS INFERIORES
. ogo334 | DUPLEX SCANNING [DOPPLER- ECOGRAFIA] DE VASOS ARTERIALES DE
MIEMBROS INFERIORES A COLOR
123 882311 DOPPLER DE VASOS VENOSOS DE MIEMBROS SUPERIORES
. 552313 | DUPLEX SCANNING [DOPPLER- ECOGRAFIA] DE VASOS VENOSOS DE MIEMBROS
SUPERIORES A COLOR
125 882331 DOPPLER DE VASOS VENOSOS DE MIEMBROS INFERIORES
DUPLEX SCANNING [DOPPLER- ECOGRAFIA] DE VASOS VENOSOS DE MIEMBROS
126 882333 INFERIORES
127 882241 DUPLEX SCANNING [DOPPLER- ECOGRAFIA] DE TRONCO CELIACO
128 882271 DUPLEX SCANNING [DOPPLER- ECOGRAFIA] DE VASOS DEL PENE
128 882281 DUPLEX SCANNING [DOPPLER- ECOGRAFIA] DE VASOS ESCROTALES
130 882610 DUPLEX SCANNING [DOPPLER- ECOGRAFIA] DE RINON TRASPLANTADO
DUPLEX SCANNING {DOPPLER- ECOGRAFIA] DE RINON TRASPLANTADO A
131 882611 COLOR
122 582600 | DUPLEX SCANNING [DOPPLER- ECOGRAFIA] DE OTROS ORGANOS
TRANSPLANTADOS SOD
133 882201 DOPPLER DE VASOS ABDOMINALES Y/O PELVICOS NGOG =
) s82202 | DUPLEX SCANNING [DOPPLER- ECOGRAFA] DE VASOS ABDOMINALES ¥/0
PELVICOS NCOC **
135 a80203 | DUPLEX SCANNING [DOPPLER- ECOGRAFIA] DE VASOS ABDOMINALES Y/O
PELVICOS NCOC A COLOR
136 882220 | DOPPLER DE VASOS RENALES
137 882221 DUPLEX SCANNING [DOPPLER- ECOGRAFIA] DE ARTERIAS RENALES
138 862222 | DUPLEX SCANNING [DOPPLER- ECOGRAFIA] DE ARTERIAS RENALES A COLOR
139 882230 | DOPPLER DE ARTERIAS MESENTERIGAS
120 seop3o | DUPLEX SCANNING IDOPPLER. ECOGRAFIA] DE ARTERIAS MESENTERIGAS A
COLOR
141 882240 | DOPPLER DE TRONGO CELIACO
142 882242 | DUPLEX SCANNING [DOPPLER- ECOGRAFIA] DE TRONGO CELIAGO A COLOR
143 882260 | DOPPLER DE ARTERIAS ILIACAS
124 862261 DUPLEX SCANNING [DOPPLER. ECOGRAFIA] DE ARTERIAS ILIAGAS
145 882262 | DUPLEX SCANNING [DOPPLER- ECOGRAFIA] DE ARTERIAS ILIAGAS A COLOR
148 882111 DUPLEX SCANNING [DOPPLER- ECOGRAFIA] DE VASOS DE CUELLG (CAROTIDAS,
VERTEBRALES, YUGULAR.
CODIGO GUPS BESCI s e
147 879129 TOMOGRAFIA AXIAL COMPUTADA DE OIDO, PERASCO Y CONDUCTS AUDITIVG
NTERNO (CORTES AXIALES Y CORONALES)
148 879116 TOMOGRAFIA AXIAL COMPUTADA DE SILLA TURCA (RIPOFISIS)
" 579131 TOMOGRAFIA AXIAL COMPUTADA DE SENOS PARANASALES O CARA (CORTES
AXIALES Y CORONALES)
150 479132 TOMOGRAFIA AXIAL COMPUTADA DE RINOEARINGE (CORTES AXIALES Y
CORONALES)
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151 879121 TOMOGRAFIA AXIAL COMPUTADA DE ORBITAS (CORTES AXIALES Y CORONALES)
152 879410 TOMOGRAFIA AXIAL COMPUTADA DE ABDOMEN SUPERIOR
TOMOGRAFIA AXIAL COMPUTADA DE ARTICULACION TEMPORG MANDIBULAR
153 879150
(BILATERAL)
154 879114 CISTERNOGRAFIA POR TOMOGRAFIA AXIAL COMPUTARIZADA (TAC)
155 879420 TOMOGRAFIA AXIAL COMPUTADA DE ABDOMEN Y PELVIS (ABDOMEN TOTAL)
156 879460 TOMOGRAFIA AXIAL COMPUTADA DE PELVIS
157 879510 TOMOGRAFIA AXIAL COMPUTADA DE MIEMBRO SUPERIOR
158 879520 TOMOGRAFIA AXIAL COMPUTADA DE MIEMBRO INFERIORES
159 479502 TOMOGRAFIA AXIAL COMPUTADA DE MIEMBROS INFERIORES: ANTEVERSION
FEMORAL O TORSION TIBIAL
150 479523 TOMOGRAFIA AXIAL COMPUTADA DE MIEMBROS INFERIORES: AXIALES DE
ROTULA O LONGITUD DE MIEMBROS INFERIORES
o1 579990 TOMOGRAFIA AXIAL COMPUTADA GOMO GUIA PARA PROCEDIMIENTOS
INTERVENCIONISTAS O QUIRURGICOS
162 879910 TOMOGRAFIA AXIAL COMPUTADA EN RECONSTRUGCION 3D
TOMOGRAFIA AXIAL COMPUTADA EM MODALIDAD DINAMICA (SECUENGIA
163 879920 RAPIDA)
164 879111 TOMOGRAFIA AXIAL COMPUTADA DE CRANEO SIMPLE
165 879112 | TOMOGRAFIA AXIAL COMPUTADA DE CRANEO CON CONTRASTE
166 879113 | TOMOGRAFIA AXIAL COMPUTADA DE CRANEO SIMPLE Y CON CONTRASTE
167 879910 | TOMOGRAFIA AXIAL COMPUTADA EN RECONSTRUCCION 30
TOMOGRAFIA AXIAL COMPUTADA EM MODALIDAD DINAMICA (SECUENGIA
168 879920 | pabiday
169 879161 TOMOGRAFIA AXIAL COMPUTADA DE CUELLO (TEJIDOS BLANDOS)
170 879916 | TOMOGRAFIA AXIAL COMPUTADA EN RECONSTRUGCION 3D
TOMOGRAFIA AXIAL COMPUTADA EM MODALIDAD DINAMICA (SECUENGIA
171 879920 | Labio
172 879162 | TOMOGRAFIA AXIAL COMPUTADA DE LARINGE
173 879910 | TOMOGRAFIA AXIAL COMPUTADA EN RECONSTRUCCION 3D
TOMOGRAFIA AXIAL COMPUTADA EM MODALIDAD DINAMICA (SECUENCIA
174 879820 | padioa
175 879301 TOMOGRAFIA AXIAL COMPUTADA DE TORAX
176 879910 | TOMOGRAFIA AXIAL COMPUTADA EN RECONSTRUCCION 3D
TOMOGRAFIA AXIAL COMPUTADA EM MODALIDAD DINAMICA (SECUENCIA
177 879520 | pabioa)
178 879301 TOMOGRAFIA AXIAL COMPUTADA DE TORAX
178 879910 | TOMOGRAFIA AXIAL COMPUTADA EN RECONSTRUCCION 30
TOMOGRAFIA AXIAL COMPUTADA EM MODALIDAD DINAMICA (SECUENCIA
180 879920 | papiDa)
181 879420 | TOMOGRAFIA AXIAL COMPUTADA DE ABDOMEN Y PELVIS (ABDOMEN TOTAL)
182 879910 | TOMOGRAFIA AXIAL COMPUTADA EN RECONSTRUCCION 3D
TOMOGRAFIA AXIAL COMPUTADA EM MODALIDAD DINAMICA (SECUENGIA
183 879920 | papina)
184 879420 | TOMOGRAFIA AXIAL COMPUTADA DE ABDOMEN Y PELVIS (ABDOMEN TOTAL)
185 879910 | TOMOGRAFIA AXIAL COMPUTADA EN RECONSTRUCCION 3D
TOMOGRAFIA AXIAL COMPUTADA EM MODALIDAD DINAMICA (SECUENCIA
186 879920 | patiDa)
187 879420 | TOMOGRAFIA AXIAL COMPUTADA DE ABDOMEN Y PELVIS (ABDOMEN TOTAL)
188 879910 | TOMOGRAFIA AXIAL COMPUTADA EN RECONSTRUCCION 2D
TOMOGRAFIA AXIAL COMPUTADA EM MODALIDAD BINAMICA (SECUENGIA
189 879920 | RapiDa)
190 879420 | TOMOGRAFIA AXIAL COMPUTADA DE ABDOWEN Y PELVIS (ABDOMEN TOTAL)
191 879910 | TOMOGRAFIA AXIAL COMPUTADA EN RECONSTRUCCION 3D
TOMOGRAFIA AXIAL COMPUTADA EM MODALIDAD DINAMICA (SECUENGIA
192 879820 | papie
193 879460 | TOMOGRAFIA AXIAL COMPUTADA DE PELVIS
194 879910 | TOMOGRAFIA AXIAL COMPUTADA EN RECONSTRUCCION 30
TOMOGRAFIA AXIAL COMPUTADA EM MODALIDAD DINAMICA (SECUENGIA
195 879820 | padida
196 879510 | TOMOGRAFIA AXIAL COMPUTADA DE MIEMBRO SUPERIOR
197 879910 | TOMOGRAFIA AXIAL COMPUTADA EN RECONSTRUCCION 3D
TOMOGRAFIA AXIAL COMPUTADA EM MODALIDAD DINAMICA (SECUENCIA
198 879920 | panina)
199 579520 | TOMOGRAFIA AXIAL COMPUTADA DE MIEMBRO INFERIORES
200 879910 | TOMOGRAFIA AXIAL COMPUTADA EN RECONSTRUCCION 3D
TOMOGRAFIA AXIAL COMPUTADA EM MODALIDAD DINAMICA (SECUENCIA
201 879920 | paminay
7 q TOMOGRAFIA AXIAL COMPUTADA DE COLUMNA SEGMENTOS CERVICAL,
202 87320 TORACICO, LUMBAR Y/O SACRO, POR CADA NIVEL (TRES ESPACIOS)
70090 | TOMOGRAFIA AXIAL COMPUTADA COMO GUIA PARA PROCEDIMIENTOS
203 INTERVENCIONISTAS O QUIRURGICOS
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204 879910 TOMOGRAFIA AXIAL COMPUTADA EN RECONSTRUCCION 3D
TOMOGRAFIA AXIAL COMPUTADA EM MODALIDAD DINAMICA (SECUENCIA
205 879920 RAPIDA)
- “iTEM | CODIGO CUPS' . DESCRIFCION NN
ULTRASONOGRAFIA COMO GUIA DE PROCEDIMIENTO QUIRURGICO O
206 8813%0 INTERVENCIONISTA (AL VALOR DEL EXAMEN AGREGAR) AE (adicional al estudio)
207 870000 UTILIZACION DE FLUOROSCOPIA Y/O INTENSIFICADOR DE IMAGENES
208 M870000 UTILIZACION EQUIPO DE RADIOLOGIA PORTATIL SiMPLE
209 M870001 UTILIZACION EQUIPO DE ECOGRAFIA PORTATIL
210 881220 GlIA ECOGRAFICA PARA PROCEDIMIENTOS DIAGNGSTICOS DE MAMA-ACR
211 542700 PARECENTESIS ABDOMINAL DIAGNOSTICA SOD
212 342000 TORAGENTESIS DIAGNOSTICA SOD
213 M21510 DRENAJE PERCUTANEO DE ABSCESOS O COLECCIONES
214 340101 TORACENTESIS DE DRENAJE O DESCOMPRESIVA
215 549100 PARECENTESIS TERAPEUTICA {PARA DESCOMPRENSION O DRENAJE) SOD
216 61100 BIOPSIA POR ASPIRACION (PERCUTANEA) DE TIROIDES (TRUCUT) SOD
217 342401 BIOPSIA DE PLEURA CON AGUJA (INCLUYE CON O SIN TORACENTESIS}
218 542400 BIOPSIA CERRADA (PERCUTANEA) (CON AGUJA) DE MASA INTRAABDOMINAL
80D
219 501100 BIOPSIA CERRADA (PERCUTANEA) (CON AGUJA) DE HIGADO SOD
220 552310 BIOPSIA CERRADA (PERCUTANEA) O TROCAR DE RINON
221 851102 BIOPSIA DE MAMA CON AGUJA TRUCUT
222 332601 BIOPSIA DE PULMON
oo 501101 BIOPSIA CERRADA (PERCUTANEA) (CON AGUJA) DE PROSTATA POR ABORDAJE
TRAS RECTAL
224 601102 BIOPSIA CERRADA (PERCUTANEA) (CON AGUJA) DE PROSTATA POR ABORDAJE
PERINEAL
255 C40500 NEFROSTOMIA PERCUTANEA CON LITOFRAGMENTACION Y EXTRACCION
ENDOSCOPICA EN RINCN (542)
226 389103 COLOCACION DE CATETER VENOSO CENTRAL
227 877812 PIELOGRAFIA A TRAVES DE TUBO DE NEFROSTOMIA
338 877814 PIELOGRAIFA RETROGRADA A TRAVES DE CATETER DEJADO EN EL URETER C A
TRAVES DE URETEROSTOMIA
ITEM: |-.CODIGO.CUPS S .. DESCRIFCION -
229 AGUJA DE MARCACION DE SENO EASYLOC (EL 20 — 10).
230 AGUJA PARA BIOPSIA DE TEJIDO BLANDO (PM 14 — 07).
231 AGUJA PARA BIOPSIA DE TEJIDO BLANDO (PM 16 — 15).
232 AGUJA PARA BIOPSIA DE TEJIDO BLANDO (PM 18 ~ 10).
233 AGUJA PARA BIOPSIA DE TEJIDO BLANDO (PM 18 — 15).
234 AGUJA DE DRENAJE PARA PARACENTESIS (PK SET)
235 AGUJA DE DRENAJE PARA TORACENTESIS (TPS 80)
236 AGU.JA PARA BIOPSIA DESECHABLE 146 X 10 CMS.
237 AGUJA PARA BIOPSIA DE PROSTATA
238 INSTRUMENTO AUTOMATICO DESECHABLE PARA BIOPSIA MAX-CORE INCLUYE
PISTOLA Y AGUJA
238 GASTROVIEW X 30 ML
240 OPTIRAY 320, FRASCO X 50 ML
241 SULFATO DE BARIO 98 % wiw (176 grs)
242 BOLSA DE BARIO PARA ENEMA 96 % wiw (397 ars)
243 KIT DE NEFROSTOMIA
244 CATETER PIGTEL
245 GUIA HIDROFILICA DE 35 X 150
246 CH2220 CHIBELL, AGUJA CHIBA CENTIMETRADA DE 22G X 20CMS. CON
MARCADOR ECO GENICQ
247 MEDIC DE CONTRASTE ENDOVENOSO OPTIRRAY 100 C.C.
248 MEDIO DE CONTRASTE ENDOVENQOSO OFTIRRAY 150 C.C.
CAPACIDAD ADMINISTRATIVA Y OPERACIONAL
ITEM DESCRIPCION
MEDICOS ESPECIALISTAS
Prestgr e_l servicio con minimo cuatro (4) médicos especialistas Titulados en Radiologia. Con
experiencia minima comprobada de un (1) afic en Radioclogia (especial y convencional, Ecografia,
1 Doppler Dupplex, Mamografia, Procedimientos Especiales y tomografia computarizada.) La lectura e
interpretacion de la mamografia la debe realizar un radiélogo con experiencia en mamografia,
1gua|mente para tomografia un especialista con entrenamiento en lalectura e interpretacion no menor
de seis (6) meses. Para verificar la especialidad y la experiencia deberan allegar al momento de
2BS-FR~0020
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presentar [a propuesta copia de los siguientes documentos: Hoja de vida, Diploma Medico Radidlogo,
Cedula, Péliza de responsabilidad civil profesional la cual debe estar constituida desde la fechade la
firma del contrato que se derive de Ia adjudicacion, Carne de proteccién radioldgica vigente.

TECNOLOGOS EN RADIOLOGIA

Prestar el servicio con minimo cuatro (4) tecnologos en Imagenes Diagnosticas. Con experiencia
minima comprobada de un (1) afio en la realizacién de Radiologia {especial y convencional,
Mamografia, Procedimientos Especiales y tomografia, en Hospitales de mediana compiejidad;
experiencia que debe estar comprobada documentalmente. Para verificar la especialidad y la
experiencia deberan allegar al momento de presentar la oferta copias de los siguientes documentos:
Hoja de vida, Diploma de Tecnologo en Radiologia, Cedula, Came de proteccion radioldgica vigente.
Los cuales deberan distribuirse en tumos de tal manera gue el servicio esté cubierto en todas las
salas las veinticuatro (24) horas del dia, siete (7) dias a la semana durante la gjecucion del contrato,
Para la sala de mamografia se requiere un tecnélogo en radiclogfa con experiencia certificada en
estos procedimientos no menor a fres meses.

TECNICOS EN AUXILIARES DE ENFERMERIA

Prestar el servicio con minimo un (1) técnico en auxiliar de Enfermeria. Con experiencia minima
comprobada de un (1) afio en Radiologia para verificar la especialidad y la experiencia deberan allegar
al momento de presentar la oferta copias de los siguientes documentos: Hoja de vida, Diploma de
Técnico Auxiliar de Enfermeria, Cedula, registro del diploma ante la secretaria de salud. Los cuales
deberan distribuirse en tumos de tal manera que el servicio esté cubierto las Doce (12) horas del dia,
siete (7) dias a la semana durante todo el tiempo de la ejecucion del contrato.

AUXILIAR DIGITADORES O TRANSCRIPTORES

Prestar el servicio con minimo cuatro (4) Auxiliares Digitadores o Transcriptoras de datos con
experiencia minima de un (1) afio en la trascripcion en informes especificos de Imagenes Diagnosticas
de radiclogia, Ecografia, Doppler Dupplex, Mamografia y procedimientos especiales. Para verificar |a
experiencia deberan allegar Hoja de vida, Cedula, Diplorma bachiller Los cuales deberan distribuirse
en turnos de tal manera que el servicio esté cubierto las veinticuatro (24) horas del dia, siete (7) dias
a [a semana duranie la ejecucion del contrato.

AUXILIAR ADMINISTRATIVO

Prestar el servicio con uno (1) Auxiliar Administrativo distribuidos asi: a) (1) Auxitiar administrativo
con experiencia minima de un (1) afio en la atencién de pablico, Para verificar la experiencia deberan
anexar copias de los siguientes documentos: Hoja de vida, diploma de bachiller, Cedula, cartas
laborales. Los cuales deberan distribuirse en turnos de tal manera que el servicio esté cubierto las
ocho (8) horas del dig, siete (7) dias a la semana durante la eiecucién del contrato.

Prestar el servicio con un (1) Técnico en Sistemas con experiencia minima de un (1) afio en el manejo
de programas DICOM. Para verificar la experiencia deberan allegar copias de los siguientes
documentos: Hoja de vida, certificaciones y/o diplomas que acrediten la especialidad, Cedula, cartas
laborales. El cual debera cubrir las necesidades del servicio de radioiogia.

El contratista debera contar con un Ingeniero Electrénico con conacimiento en mantenimiento de
equipos de Imagenes Diagnosticas con el fin de apoyar el servicio ante cualquier eventualidad que
pueda entorpecer la continuidad del mismo. La disponibilidad del Ingeniero Electrénico debe ser |as
24 horas del dia por el tiempo de ejecucion del contrato que se liegase a celebrar.

Ei contratista certifica que anexa debidamente diligenciado, firmado y conlos soportes respectivos
que certifiquen la idoneidad del recurso humano ofrecido para realizar el objeto del contrato.
DILIGENCIAR FORMATQ DE IDONEIDAD RECURSQO HUMANO ( uno por cada funcionaric)

El contratista certifica que prestard el servicio ofrecido, siguiendo los parametros de calidad Y
seguridad exigidos para el personal que labora en el servicio de Imagenes Diagnosticas.

10

El contratista certifica que acredita mediante la presentacion y actualizacion de los certificados de
estudios del personal ofertado, tarjeta profesional, idoneidad y experiencia relacionada con la
prestacién del servicio. Asi mismo certifica que tendra en cuenta el Decreto No 2090 del 26 de julio
de 2003 " Par el cual de definen las actividades de alto riesgo parza la salud del frabajador”

11

RECURSO APOY(O TECNOLOGICO:

El contratista recibira formalmente mediante acta suscrita por el representante legal de la firma
adjudicataria, el Supervisor del Contrato y el Jefe Logistico de la Salud de la Policia Nacional Regional
de Aseguramiento en Salud N° 4, el 4rea fisica asignada para el desarrollo del contrato objeto del
presente proceso al igual que los equipos y demds elementos de propiedad de la Salud de la Policia
Nacional Regional de Aseguramiento en Salud N° 4 [os cuales quedaran baje su completa
responsabilidad dado que sera el contratista quien haga mangjo directo de lo entregado en virtud al
desarrollo del contrato.

Con la suscripcién del acta en mencion el contratista quedara como (nico responsable del
mantenimiento preventivo y comrectivo incluidos repuestos de los equipos y area fisica entregados por
la Salud de la Policia Nacional Regional de Aseguramiento en Salud N°® 4, como los requeridos al
contratista para la prestacion del servicio, sin que esto represente ninglin costo adicional para ia
Direccién de Sanidad- Salud de la Policia Nacional Regional de Aseguramiento en Salud N° 4

Se aclarz que los mantenimientos preventivos programados mediante cronograma entregado por el
contratista al supervisor del contrato y al Jefe logistico a la fecha de inicio del mismo vy los
mantenimientos correctivos incluidos repuestos que se requieran en el desarrolio del contrato, cada
vez que se vayan a realizar por parte del contratista deberan llevar el visto buenc del supervisor det
contrato y el contratista debera informar al Jefe Logistico la fecha y hora de su realizacion, para que
por intermedio del grupe de ingenieros biomédicos de la clinica se verifique y se haga seguimiento de
los mismos, por cuanto sera responsabilidad del grupo logistico el certificar al supervisor del contrato
su realizacion y cumplimiento por parte del contratisia.

2BS-FR-0020 Pdgina 17 de 36 Aprobacidn: 05-07-2016
VERSICON 3




CONTRATO DE PRESTACION DE SERVICIOS PN-RASES4 Nro® 68-7-20003/2020 CELEBRADO ENTRE LA POLICIA
NAGIONAL - REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD NRO. 4 Y UNION TEMPORAL OICE-MEDICAL LTDA CuUYo
OBJETO ES PRESTACION INTEGRAL DEL SERVICIO DE RADIOLOGIA (ESPECIAL Y CONVENCIGNAL, ECOGRAFIA,
DOPPLER, DUPLEX, MAMOGRAFIA, TOMOGRAFIA AXIAL COMPUTARIZADA Y PROCEDIMIENTOS ESPECIALES QUE
INCLUYE MEDIOS DE CONTRASTE, INSUMOS Y AGUJAS DE BIOPSIA} EN EL ESTABLECIMIENTC DE SANIDAD
POLICIAL COMPLEMENTARIO CLINICA DEVAL. -

-

Inventario de equipos que debe instalar el oferente que resulte adjudicataric en las instalaciones del
Establecimienta de Sanidad Policial Compiementario Clinica DEVAL SIN COSTO ADICIONAL PARA
LA SALUD DE LA POLICIA NACIONAL REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD N° 4. Anexar
Hoja de Vida Por cada Equipo requerido.

El contratista deberd presentar junto a la oferta el compromiso de instalar y poner en funcionamiento
un equipo por sala como se relaciona a continuacion:

o 1EQUIPO DE RAYOS X CONVENCIONAL
Capacidad de Digitalizacion CR para placas
Generador de Mesa
Digitalizador Radiologia convencional y que genere imagenes
digitales en formato DICOM con velocidad de procesado minima de
12 casetes por hora.

+ 1 EQUIPC DE TOMOGRAFIA AXIAL COMPUTARIZADA:
Multicorte. Minimo 16 cortes. Apto para escenografia 3D y angiotac.
6 afios de uso con su respectivo cronggrama de mantenimiento

e 1 EQUIPO DOPPLER multifrecuencia con cuatro (4) transductores
cada uno 1 endocav unitario de 10 MHZ, 1 Lineat igual 6 mayor de 14
MHZ, 1 Lineal de 10 MHZ, 1 Convex 6 MHZ multipropésito de alta
resolucién con monitor a color de alta resolucidn de o mayor,
considerando guias y accesorios para la realizacion de biopsias.
Conectividad DICOM, de 110volfios, 60Hz.

s Una (1) PRINTER con conexion DICOM apta para impresion de
radiologia convencional y tomografia.

+ Computadores con caracteristicas técnicas que permitan realizar la
gestion administrativa y asistencial del area y del servicio.

= Un (1) programa para el servidor de impresion de imagenes

¢ Instalacion del sistema PACS (PROGRAMA DE
ALMACENAMIENTO, DISTRIBUCION, CONTROL Y
VISUALIZACION DE IMAGENES) contfiene hardware v software.

» UNEQUIPO DE RX PORTATIL CONVENCIONAL

» ECOGRAFO DOPPLER DE GAMA MEDIA

e Una (1} PRINTER con conexiéon DICOM apta para impresién de
radiologia convencional y mamografia.

e Instalacidon del sistema PACS/RIS (PROGRAMA DE
ALMACENAMIENTO, DISTRIBUCION, CONTROL Y
VISUALIZACION DE IMAGENES) contiene hardware y software
para la implementacion del sistema.

e 1 MAMOGRAFO ANALOGO DIGITALIZADO

NOTA: LOS EQUIPOS A INSTALAR PUEDEN O NO SER NUEVOS EXCEPTUANDO EL
TOMOGRAFQ O CON UN TIEMPO MAXIMO DE USC DE 6 ANOS, DICHA CONDICION SE
VERIFICARA CON LA HOJA DE VIDA DE LOS EQUIPQS OFERTADOS.

LA INSTALACION Y PUESTA EN FUNCIONAMIENTO DE ESTOS EQUIPOS NO
REPRESENTARAN NINGUN COSTO ADICIONAL PARA LA DIRECCION DE SANIDAD - SALUD
DE LA POLICIA NACIONAL REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD N° 4- (EL PLAZO PARA
ESTE PROCESO ES DE 156 DIAS CALENDARIO CONTADOS A PARTIR DE LA FECHA DE INICIO
DEL CONTRATO PARA LOS EQUIPOS USADOS Y HASTA 40 CUARENTA DIAS PARA EL EQUIPO
DE TOMOGRAFIA 6 ANOS, DE IGUAL MANERA EL CONTRATISTA DEBERA REALIZAR TODOS
LOS TRAMITES QUE SEAN NECESARIOS PARA OBTENER LAS LICENCIAS DE

ELéf\ISC;\IONAM!ENTO DE CADA UNO DE LOS EQUIPOS QUE INSTALEN, ANTE LA SECRETARIA
LUD.

CONDICIONES PARA LA PRESTACION DEL SERVICIO

No.

CARACTERISTICA

El C._‘ontrgtista debera adelantar en forma prioritaria el proceso de habilitacién del Servicio de
Radiologia ante |a Secretaria de Salud y adjuntar el certificado de habilitacién para la prestacion de

SeEvicio en las instalaciones del Establecimiento de Samidad Policial Complementario Clinica
DEVAL.

_EE Contratista debe certificar por escrito junto con la oferta que esta en capacidad de suministrar e
instalar los equipos solicitados para la realizacion de los procedimientos. De igual forma debera
adjuntar copia de los manuales y fichas técnicas de [os mismos.

E{ Qontratista se obliga a realizar los trémites de legalizacion del contrato dentro de los cinco dias
habiles siguientes al retiro de la documentacion de la Asesoria Juridica — Grupo de Contratos y firma
de las hojas de instrucciones respectiva.
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POLICIAL COMPLEMENTARIO CLINICA DEVAL.

El Contratista se obliga a que de conformidad con lo establecido en el Articulo 41 de ia Ley 80 de
1993, modificado por el Articulo 23 de la Ley 1150 de 2007, en el momento de legalizar el contrato
y de presentar las respectivas facturas, acreditara el pago mensual de los aportes de Ia afiliacion y
4. cotizacién a los Sistemas de Seguridad Social y Cajas de Compensacion Familiar, Instituto de
Bienestar Familiar y Sena. Para 1al fin debera allegar con la correspondiente factura, certificacion
dande conste dicho cumplimiento firmado por el representante legal o el revisor fiscal si conforme a
la normatividad vigente estuviese obligada a tenerlo.

El Contratista se compromete a prestar los servicios de acuerdo al plan integral de Salud de Iz
Fuerzas Militares y la Policia Nacional ACUERDO 002 PLAN DE SERVICIOS, en lo referente a
Radiologia convencional y especial, ecografia, doppler duplex, mamaografia, y procedimientos
especiales v tomografia.

El Contratisia se compromete a prestar en forma integral los servicios de Radiologia Convencional,
Radiologia Especial, Ecografia, Doppler, Duplex, Mamografia, y procedimientos especiales y TAC y
6. la practica de procedimientos diagndsticos en cada una de estas areas de acuerdo a lo reglamentado
por la Asociacidén Colombiana de Radiologia y/o requisitos exigidos por ¢l Ministerio de Proteccién
Social y las normas generales vigentes. Ley 857/2001.

El Contratista se compromete prestar los servicios en el lugar asignado dentro de las instalaciones
7. del Establecimiento de Sanidad Policiat Complementario Clinica DEVAL en la carrera 86 Calle 48
Esquina Cali, Valle.

El Contratista se obliga a sostener los precios ofrecidos para los procedimientos de Radiologia
8 Convencional, Radiclogia Especial, Ecografia, Doppler, Duplex, Mamografia, y procedimientos
) especiales y TAC y la practica de procedimientos diagnésticos ofrecidos durante 2l tiempo que dure
el contrato que se llegase a celebrar.

El contratista se compromete a reportar el resultado del examen al SISAP en un tiempo no mayor a
12 horas después de realizada Ia lectura por parte del Medico Radidlogo y de manera impresa a
peticion del usuario, a entregar las imégenes impresas inmediatamente (en acetatos, papel o CD
9 segln requerimiento y necesidades de los servicios) los cuales deben estar empacados en bolsas
) plasticas de polietileno calibre 2, con manija para trasporte de color blanco tamarfic 38 x 52 cm, con
el logo de la Direccién de Sanidad, con la fecha, datos del paciente y tipo de examen practicado, de
igual forma se compromete que las imagenes de Mamografia, pacientes programados para cirugia
y Ortopedia, serdn SIEMPRE impresos en acetato para_garantizar una 6ptima calidad en fa imagen.

Bl Contratista se compromete a realizar las actividades propias para las que fue coniratado dando
10. cumplimiento a la normatividad y leyes vigentes de caracter general e interno que guarden relacion
con el Sistema de Gestion Integral (MEC], CALIDAD y SISTEDA).

El Contratista se compromete a cumplir con el programa de Gestidn de Residuos Hospitalarios —
11 Decreto 2676 de 2000, decreto 4147 de 2005 que trata de Gestion de residuos quimicos, decreto
) 400 de 2009 que trata programa de reciclaje, proteccion radioldgica, protocolos de proteccion
radiolégica (medicion trabajadores, ambigntales)

El Contratista se compromete a certificar por escrito en el momento de presentar [a oferta que esta
12. en capacidad de suministrar el mantenimiento preventive y corrective incluido el coste de los
repuestos de todos sus equipos.

Ef Contratista se compromete a presentar dentro de su oferta copia del contrato gue indique &l sitio
alternative para ia realizacion de los estudios urgencias, hospitalizados y consulta externa fuera de
fas instalaciones del Establecimiento de Sanidad Policial Complementario Clinica DEVAL, cuando
13. por falta de afglin elemento o equipo no se pueda realizar dentro de las instalaciones del mismo,
cuando se presenten fallas en los equipos o se encuentren en mantenimiento, fallas en la red que
no permitan la transmision de los examenes. El transporte de los pacientes hospitalizados, urgencias
se realizaré de acuerdo a su complejidad y seré a cargo del contratista.

El Confratista se compromete que durante el tiempo de ejecucion del contrato surja alguna
eventualidad o caso fortuito gue afecte cualquiera de las partes tales como fallas en los equipos,
14, fallas en la red que no permita la transmisidn de los examenes, se encuentren en mantenimiento, el
contratista debera informar por escrito al Supervisor del contrato, con el fin de definir solucion de
mutue acuerdo y asegurando la prestacion con la mejor calidad de atencion.

El Confratista se compromete atender a los usuarios de acuerdo can la orden de servicio expedida
por parie de los Profesionales Médicos de la Direccion de Sanidad de la Poiicia Naciona;
debidamente diligenciada en original con firma y sello del profesional de la Policia Nacional. Para
15. los Doppler Daplex las ordenes deben venir con sello y firma de médico especialista de la Policie;
previa presentacién del carné o constancia vigente de la Policia y de la Cedula de Ciudadania y/o
documento de identidad del usuario. En cumplimiento al Decreto 4747 del 17 de Diciembre de 2007.
De acuerdo a lo estipulado en el acuerdo 073.

El Contratista se compromete a prestar los servicios desde el inicio def contrato con los Médicos
Radidlogos titulados, Tecndlogos en Imagenes Diagnosticas, Técnicos auxiliares de Enfermeria,
técnico de sistema y personal administrativo con experiencia solicitada en cada caso. A responder
16 laboralmente por la vinculacion del personal que contrate. A cumplir con las normas sobre salud
’ ocupacional para los trabajadores que tienen a cargo. A informar del cambic de algunos de ellos al
Supervisor del Contrato y a enviar las hojas de vida para mantener actualizadas la carpeta del
personal del contrato. A que desde el inicio del contrato su personal esté debidamente uniformado
€ identificado de acuerdo a las actividades que desempefie.

El Contratista se compromete a cumplir con lo establecido en el decreto 1703/02 y la Ley 510/03 en
lo referente a la afiliacion y aportes al Sistema generat de Seguridad Social del personal a su cargo.

17. A certificar la afiliacion a una ARL del todo personal contratado presentar junto con la factura copia
de la planilla tinica de page. i}
¥
)
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DE PRESTACION DE SERVICIOS PN-RASES4 Nro® 66-7-20002/2020 CELEBRADO ENTRE LA POLICIA
ﬁggE)Rh?:L?- REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD NRO, 4Y UNION TEMPORAL QICE-MEDICAL LTDA cuYo
OBJETO ES PRESTACION INTEGRAL DEL SERVICIO DE RADIOLOGIA (ESPECIAL Y CONVENCIONAL, ECOGRAFIA,
DOPPLER, DUPLEX, MAMOGRAFIA, TOMOGRAFIA AXIAL COMPUTARIZADA Y PROCEDIMIENTOS ESPECIALES QUE
INCLUYE MEDIOS DE CONTRASTE, INSUMOS Y AGUJAS DE BIOPSIA) EN EL ESTABLECIMIENTO DE SANIDAD
POLICIAL COMPLEMENTARIO CL{NICA DEVAL.

El Contratista se compromete a garantizar que ninguno de los profesionales, tecpélogos y personal
18. administrativo gue oferte trabajara mas de la horas permitidas legalmente (12 al dia, 66 a la semana,
articulo segundo de la ley 269 de 1896).

El Contratista debe informar del cambio de alguno de sus funcionarios al supervisor del cc_)nt_ra'to,
mantener las hojas de vida actualizadas y a disposicion de cualquier auditoria o requerimiento

19. justificado, de la misma manera desde el inicio del contrato el perscenal debe estar debidamente
uniformado e identificado de acuerdo a las aciividades que desempefie.
El Contratista se compromete a garantizar que los médicos especialistas tendran péliza de
20. Responsabilidad Civil y Penal, Péliza de Responsabilidad Civil Profesional durante Ia ejecucién del

contrato.

El Contratista se compromete a garantizar la prestacion del servicio en la lectura de placas
radiograficas, realizacion e Interpretacion de radiografias especiales (Intervensionismo), ecografia
general, Biopsias, mamografia, Doppler Duplex, y procedimientos especizales y TAC en cada una de
estas areas, garantizando asi la presencia en forma continua y permanente de Tecndlogos en
21. radiologia, Técnicos auxiliares en Enfermeria y Médicos Radiélogos Ias 24 horas al dia, 7 dias a la
semana durante el tiempo de ejecucion del contrato en el servicio de imagenes; personal
administrativo en el horario de 07:00 a 19:00 horas de lunes a domingo durante el plazo de gjecucion
del contrato y dando cumplimiento al contenido del anexo técnico No 1 de ia resolucion No 1043 del
3 de Abril de 2006.

El Contratista se compromete a prestar el servicid de radiologia convencional , radiologia especial,
ecografia, mamografia, procedimientos especiales y TAC ademds la practica de procedimientos
diagnasticos en forma continua y permanente a los Usuarios del Subsistema de Salud de la Policia
Nacional bajo los principios de calidad, eficacia, eficiencia, universalidad, y solidaridad que asi lo
ameriten mediante la aplicacion de conocimientos profesionales con base en ia orden de servicios
expedida de parte de los profesionales médicos de la DISAN, durante la ejecucion del contrato.

22.

ki Contratista se compromete a no continuar prestando los servicios objeto del presente contrato una
vez este agotado el valor del contrato, salvo en casos de urgencia médica debidamente justificada
de acuerdo con las disposiciones expedidas por la Superintendencia Nacional de Salud, autorizados
por el Supervisor ael Contrato quien evaluara las ordenes y exigira al médico solicitante entregar ia
debida justificacion. Los servicios prestados por fuera del contrato que no cumpla con las anteriores
condiciones, no seran pagados por el CONTRATANTE.

23.

El Coniratista se-compromete a entregar las agendas o cuadros de turnos de los médicos, tecnologos
24 y personal administrativo de las actividades que desarrollaran en el mes siguiente los dias 25 de

’ cada mes. Los cambios en la misma deben tener autorizacion del supervisor del contrato los cuales
se aceptaran en casos de fuerza mayor.

o5 El Contratista se compromete a informar al Supervisor del contrato cuando el estado de ejecucion
) detl contrato se encuenire en un 70%.

El Contratista se compromete a reporiar la ejecucién del contrato al Supervisor del Contrato
informando: Numero de contrato, Objeto, Servicios prestados, Valor del contrato gjecutado, Saldo
26. por ejecutar y Observaciones. Este reporte debe ser entregado en ios primeros 5 dias habiles de
cada mes en medio magnético con su respectivo soporte impreso y en programas compatibles con
Microsoft Excel,

El Contratista se compromete a prestar el senvicio al usuario debiendo presentar la orden en
ORIGINAL emitida por el sistema SISAP debidamente firmada y sellada por el profesional, la cual
27. sera seporte para la facturacion, asi como los reportes de los estudios. Ante casos por fuerza mayor
come la calda del sistema se aceptara érdenes manuales en original debidamente firmada y sellada
par el profesional UNICAMENTE DE LOS SERVICIOS DE URGENCIAS Y HOSPITALIZACION.

i Contratista se compromete a presentar junto con las facturas, informacion estadistica mensual en
un archivo plano el cual debe venir en medio magnético e impreso, que contenga la siguiente
informacion: Nimero del consecutivo, Apellidos y Nombres, Numero de Identificacidn, Edad del
28 Usuariq. fecha del Servicio, Diagnoéstico con CIE 10, codigo del precedimiento, Nombre del
’ Procedimiento o estudio realizado, valor del procedimiento, nombre del médico solicitante, cedula del
médico solicitante y servicic solicitante. Esta debe entregarse los cinco (5) primeros dias habiles de
cada mes o cuando se soliciten cortes parciales. El presente informe hace parte integral de los
soportes de |la factura.

El Contratista se compromete a tener acceso a estadistica, soportes y demas documentos
20, relacionados con fa atencion de pacientes y facilitar de ser necesarias la verificacion Yy revision de los
servicios prestados segiin o establecido en la resolucion No 1995 de 1999 del Ministerio de Salud.
El Contratista se compromete a que los profesionales médicos especialistas de la firma, deberan

30 asisti.r a la_ls reuniones (juntas) médicas, comités y/o actividades programadas dentro de [a unidad
’ hospitalaria y las diferentes especialidades en las que sean requeridos con dias de anticipacion por
[a regionall.
El Cpptratista‘ se compromete a cumplir con el sistema obligatorio de garantia de calidad, los
31, requisitos minimos esenciales y las condiciones sanitarias que fijen las autoridades competentes

tanto en el orden nacional como territorial. De acuerdo a la Resolucién No 1043 de 2006, Manual
de procedimientos.

El Contratista se compromete a garantizar la entrega de informacion estadistica dentro los cinco (5)
primeros dias de cada mes siguiente a la prestacién del servicio, el registro RIPS de acuerdo a lo
32. establecido por el Ministerio de Salud, Decreto 3844/00 y las demas normas que lo adicionen o
modifiquen en medio magnético e impreso por medio de un archivo plano. De igual manera deberd
suministrar informes parciales cuando le sean requeridos.
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El Contratista se compromete a comunicar por escrito al contratante, cualquier cambio en fa
23 informacion suminisirada para el desarrolio del presente conirate. De igual forma, si se trata del
) cambio en el niimero de la cuenta bancaria en [a que se realizaran los pagos, debe allegarse en
original la certificacién bancaria.

El Contratista se compromete a implementar y a dar uso adecuado al modulo de Imagenes
34. Diagnosticas del Sistema de informacién en Salud de la Policia Nacional (SISAP) y a reportar al
Supervisor del Contrato cualguier inconsistencia que se presente.

El CONTRATISTA se compromete a presentar los indicadores de calidad los primeros cinco {5) dias
habiles de cada mes en medio magnéticos y fisico asi: porcentaje de oportunidad de atencion de
usuarios, hospitalizados, urgencias y ambulatorios, numero de estudios solicitados, numero de
estudios realizados, complicaciones en la realizacion de los procedimientos acompafiado del plan de
35. mejoramiento de ser requerido, nimero de estudios reporfados sobre nimero de estudios
entregados, diez primeros estudios solicitados, diez primeros profesionales con mayor demanda
solicitud, diez primeras especialidades médicas con mayor, diez primeros diagnosticos con CIE 10,
indicadores de riesgos y todo lo solicitado por la Secretaria de Salud. Estos indicadores deben ser
clasificados entre Rayos X, Doppler Duplex, Ecografia, Mamografia y TAC.

El Contratista se compromete a presentar junto con la factura un sistema de garantia de calidad,
36 con un porcentaje minimo del 3% de revisién de los estudios realizados y reportados. El informe de
) esta revision mensual debe ser presentada al supervisor del contrato los cinco (5) primeros dias de
cada mes en medio magnético.

El Contratista debe designar un FUNCIONARIO de su firma para que en comin acuerdo con el
37. Supervisor del Contrato solucionen las diferentes situaciones que llegasen a presentar con ios
Usuarios del Subsistema.

El Contratista se compromete a aceptar y facilitar las visitas de los Médicos Auditores de la Salud
38. de la Policia Nacional Regional de Aseguramiento en Salud N° 4, permitiendo la revisién de los
documentos conexos con las facturas, asi como la documentacion del personal a Cargo.

El Contratista debe llevar un archivo consecutivo en Microsoft Excel relacionando los diagnasticos y
procedimientos efectuados para ser entregado junto con las érdenes de servicio expedidas por los
29 profesionales de la Establecimiento de Sanidad Policial Salud de la Policia Nacional Regional de

) Aseguramiento en Salud N° 4 y lectura o reporte del estudio, los cuales seran radicados en la Central
de Cuentas de la Salud de la Policia Nacional Regional de Aseguramiento en Salud N° 4 como
soportes de la facturacién mensual.

El contratista se compromete a prestar los servicios objeto del contrato con la capacidad
40. administrativa y operacional requerida & instalada la cual debe ser suministrada por el mismo de
acuerdo al objete del contrato.

El Contratista se compromete a mantener un archive en &l que reposen la historia laboral y los

41, contratos del recurso humano ofertado para esta contratacién cumpliendo con los estandares de
habilitacion.
El CONTRATISTA debe realizar una reunion administrativa con todo el personal a cargo (minimo
42, unza vez al mes) asi mismo se realizaran actas de los temas tratados, las cuales deben reposar ai

interior del Servicio para su verificacion.

El Contratista debe prestar los servicios 2 los usuarios del Subsistema de Salud de la Policia
Nacional previa presentacion de la orden de servicio expedida por parte de los profesionales médicas
43. de la Direccion de Sanidad de la Policia Nacional con la respectiva autorizacion, asi mismo para la
consulta externa debe ser firmada por ef usuario o responsable del mismo como constancia del
recibo a satisfaccion del servicio prestado objeto del contrato.

El Contratista se compromete al mantenimiento de la Infraestructura del Area asignada de acuerdo

44. a las normas de habilitacion.

£t Contratista se compromete a brindar y garantizar el recurso humano de tecndlogos en radiologia
que se requieran para la realizacion de los procedimientos fluoroscopios Operar los equipos Arcos
45. en “c’ en el servicio de cirugia, en el evento de presentarse dafio de alguno de los equipos Arcos

en “c” por mala manipulacion o mal uso del mismo por parte de uno de los funcionarios de la firma
contratada, la reparacion estara a cargo del contratista adjudicatario.

El Contratista debe pagar en forma oportuna y mensual el canon de arrendamiento por un valor de
45, $7.384.948,00 para la vigencia 2020 el cual se incrementara usando el porcentaje de ley (IPC) segin
aumento de inflacidén del afic para la vigencia 2021.

El Contratista se compromete a cumplir con la Resolucion 1434 del 05 de diciembre de 2005
47. expedida por el Ministerio de Minas y Energia por la cual se adopta el Reglamento de Proteccién y
Seguridad Radioldgica.

El Contratista debe suministrar todos los elementos de Radio proteccién (chalecos plomados,
48. protectores gonadales, cuellos de tiroides, gafas plomadas y demds elementos que se requieran para
la prestacion del servicio de radiologia)

El Contratista debera suministrar el mobiliario necesario para la prestacion del servicio tales como
muebles, sillas, archivadores, equipos de computo, escritorios, adecuacion del espacio destinado

4°. para el Almacen. Sistema de llamado y asignacion de citas por microfonos en las ventanillas de
atencion al usuario v entrega de resultados
50 El Contratista debe allegar a la Supervision del Contrato las Licencias de funcionamiento de los
) equipos emisores de radiacion expedida por la Secretaria de Salud una vez se haya habilitado.
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CONTRATO DE PRESTACION DE SERVICIOS PN-RASES4 Nro® 66-7-20003/2020 CELEBRADO ENTRE LA POLICIA
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El Contratista debe garantizar el cumplimiento del manual de radio proteccion, en el cual se debe
especificar los procedimientos para la torna de examenes que impliquen el manejo de cuaiquier tipo
de radiacién ionizante, se debe incluir los procedimientos para evitar el efecto nocive de las

51. radiaciones para los pacientes, funcionarios, visitantes y el pablico en general. Gumplimiento de los
protocoles que incluyan, calidad de la imagen, vigilancia epidemiolégica, vigilancia radiolégica,
establecidos por la Institucidn.

El Contratista debe contar con un médico especialista en radiologia e imagenes diagnosticas,

52 presencial cuando se practiquen procedimientos invasivos propios de la especialidad o apliquen

medios de contraste, asi mismo debe tener el manual de buenas practicas de esterilizacion y acceso
al procedimiento.

El contratista debe realizar la asignacién de citas para procedimientos via telefonica o presencial.
53. Cuando se realice por via telefénica, si el procedimiento requiere preparacion, esta debe ser enviada
al Usuario al correo electrénico. Por lo anterior es necesario contar con las herramientas de
comunicacién necesarias para llevar a cabo dicha actividad.

CONDICIONES TECNICAS ADICIONALES VERIFICABLES

(TEM DESCRIPCION

Presentar &l certificado de la ARL (Sura, Coimena, Colpatria, Positiva, entre otras), donde se reporie
que cuentan con Sistema de Gestion en Seguridad v Salud en el trabajo (SST) de acuerdo a los
1 establecido en la Resolucion 0312 de 2018, no obstante. No obstante si no se cuenta al momento de
la presentacion de la oferta, se deberd anexar un compromiso de cumplimiento con plazo maximo de
un mes después de la adjudicacion del proceso, el cual debera ser entregado al supervisor asignado.
Presentar el Certificado de Accidentalidad de la ARL (Sura, Colmena, Colpatria, Positiva, entre otras),
donde se informe que la empresa no haya presentado accidentes mortales durante el periodo anterior
2 a la contratacion. No obstante si no se cuenta al momento de la presentacion de la oferta, se debera
anexar un compromiso de cumplimiento con plazo maximo de un mes después de |z adjudicacion
del proceso, el cual debera ser entregado al supervisor asignado.

Presentar el Certificado de la ARL o SENA, en el cual se evidencie que quien disefio el SG-SST curso
y aprobd el curso de 50 horas del sistema de gestion de la seguridad y salud en el trabajo (SG-SST).
3 No obstante si no se cuenta al momento de la presentaciéon de la oferta, se debera anexar un
compromiso de cumplimiento con plazo méximo de un mes después de |z adjudicacion del proceso,
ef cual debera ser entregado al supervisor asignado.

Presentar la Certificacién de conocimiento y especificacion de los peligrosiriesgos de la empresa,

4 con ia forma de controlarlos al ejecutar el servicio por realizar en la Regional de Aseguramiento en
Salud No. 4.

5 Presentacién de la Matriz de Peligros y Riesgos.

6 Presentar el plan de emergencias actualizado.

1. CONDICIONES TECNICAS ADICIONALES DE CALIFICACION

1.1 OPORTUNIDAD DE ENTREGA DE RESULTADOS PARA CONSULTA EXTERNA Y URGENCIAS:

OPORTUNIDAD PARA LA ENTR
EGA DE RESULTADOS DE CONSULTA TIEMPO OFERTADO
EXTERNA

RADIOLOGIA (ESPECIAL Y CONVENCIONAL), ECOGRAFIA Y DOPPLER

g 24 HORAS
| MAMOGRAF{A, PROCEDIMIENTOS ESPECIALES y TAC 48 HORAS
OPORTUNIDAD PARA LA ENTREGA DE RESULTADOS DE URGENCIAS Y

HOSPITALIZACION TIEMPO OFERTADO
RADIOLOGIA (ESPECIAL Y GCONVENCIONAL), ECOGRAFIA Y DOPPLER DUPBLEX

Y TAC 4 HORAS

* La oportunidad para la entrega de resultado se evalia en horas, considerade entre el tiempo transcurrido

desde el momento que se le realiza el estudio al usuario y el tiempo en que se da el informe del estudio por
parie del Radidiogo.

Nota: Er_} caso de que al adjudicatario en la ejecucién del contrato no cumpla se le llegaré a evidenciar
incumplimiento en la oportunidad certificada, el supervisor del contrtato podré realizar descuento del
15 % del valor del procedimiento en la facturacion presentada.
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ANEXO 3
OFERTA ECONOMICA
(%) |
: " PORCENTAJE
[TEM D
ESCRIPCION DE DESCUENTO
OFERTADO
Prestacion integral del servicio de radiologia (especial y convencional,
ecograffa, doppler, duplex, mamografia, tomografia axial computarizada
1 |y procedimientos especiales que incluye medios de contraste, insumos y 0.2%

Complementario Clinica DEVAL

agujas de biopsia) en el Establecimiento de Sanidad Policial

EXAMENES DE RADIOLOGIA (ESPECIAL Y CONVENCIONAL) MAMOGRAF{A Y PROCEDIMIENTOS ESPECIALES

cobico CENTAJE | YALOR IZLIRO-
-} CUPS. - ~ DESCUENTO"
AL B B Lo S LU QFERTADG
1 870001 | RADIOGRAFIA DE CRANED SIMPLE $ 52242 $ 52138
2 870003 | RADIOGRAFIA DE BASE DE CRANEQ $ 38.934 $38.856
3 870904 | RADIOGRAFIA DE SiLLA TURCA § 47.367 $47.272
4 870005 | RADIOGRAFIA DE MASTOIDES COMPARATIVAS $ 65.535 $ 65.404
5 870006 | RADIOGRAFIA DE PERASCOS $65.535 $ 65.404
6 870007 | RADIOGRAFIA DE CONDUCTO AUDITIVO INTERNO $ 65.535 $65.404
7 870101 | RADIOGRAFIA DE CARA [PERFILOGRAMA] $ 47.367 $47.272
8 870102 | RADIOGRAFIA DE ORBITAS $47.560 $ 47.465
g 870103 | RADIOGRAFIA DE AGUJERCS OFTICOS $ 47.560 $ 47.465
10 870104 | RADIOGRAFIA DE MALAR $47.367 §47.272
11 870105 | RADIOGRAFIA DE ARCO CIGOMATICO § 47.3567 $47.272
12 870107 | RADIOGRAFIA DE HUESOS NASALES $ 47.367 $ 47272
13 870108 | RADIOGRAFIA DE SENDOS PARANASALES $ 47.560 $ 47.465
14 870112 | RADIOGRAFIA DE MAXILAR SUPERIOR $ 47.367 $47.272
15 870113 | RADIOGRAFIA DE MAXILAR INFERIOR $ 47.580 $47.485
15 870131 mﬂ?emm DE ARTICULACION TEMBOROMAXILAR $ 47.560 § 47,465
17 870801 | RADIOGRAFIA DE TEJIDOS BLANDOS DE CUELLO $ 53474 $ 53.367
18 870602 | RADIOGRAFIA DE CAVUM FARINGEQ $ 53474 $ 53.367
19 871010 ] RADIOGRAFIA DE COLUMNA CERVICAL $ 58.458 $ 58.341
20 671015 Sgg{gﬁRAFlA DE COLUMNA UNION CERVICO $ 54.338 § 54.29G
21 871020 | RADIOGRAFIA DE COLUMNA DORSAL $ 53.516 O , 2 % $ 53.409
22 871030 | RADIOGRAFIA DE COLUMNA DORSOLUMBAR $ 57.362 $57.248
23 871040 | RADIOGRAFIA DE COLUMNA LUMBOSACRA $ 71.350 $71.207
24 871050 | RADIOGRAFIA DE SACRO COCCIX $ 56.902 $ 56,788
25 871060 | RADIOGRAFIA DE TEST DE ESCOLIOSIS $116.214 $ 114.984
PROYECIONES DINAMICA O ADICIONALES DE
26 871070 | COLUMNA VERTEBRAL (AL VALOR DEL EXAMEN §$ 55.257 § 55.148
AGREGAR) AE {adicional al estudio)
27 871091 | RADIOGRAFIA DE ARTICULACIONES SACROILIACAS $ 42,685 $ 42.600
28 871111 | RADIOGRAFIA DE REJA COSTAL $ 50.380 $ 50.289
29 871112 | RADIOGRAFIA DE ESTERNON $ 45,872 § 45.780
RADIOGRAFIA DE TORAX (PA O AP LATERAL
30 871121 gﬁg%a)ﬁo LATERAL OBLICUAS D LATERAL CON $ 50.390 $ 50.28¢
31 871129 Eg?é%%%%ﬁﬁ&f&ggg LACIONES $ 45.872 § 45.780
32 | 871202 ﬁ;'égg&:ﬁg (ésl;u\é%og DEL EXAMEN AGREGAR) $ 35,653 $ 35,562
RADIOGRAFIA PARA SERIE CARDIOVASCULAR
33 871208 | (CORAZON Y GRANDES VASOS SILUETA CARDIAGA) $ 84.575 5 84.406
CON BARIO EN ESOFAGO
34 871320 | RADIOGRAFIA DE ESOFAGO $ 63.664 $ 63,537
35 872002 | RADIOGRAFIA DE ABDOMEN SIMPLE $ 59.239 $ 58,121
RADIOGRAFIA DE ABDOMEN SIMPLE CON
38 872011 | PROYECCIONES ADICIONALES (SERIE DE ABDOMEN § 78.664 $ 78.507
AGUDO)
]
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OBJETO ES PRESTACION INTEGRAL DEL SERVICIO DE RADIOLOGIA {ESPECIAL Y CONVENCIONAL, ECOGRAFIA,
DOPPLER, DUPLEX, MAMOGRAFIA, TOMOGRAFIA AXIAL COMPUTARIZADA Y PROCEDIMIENTOS ESPECIALES QUE
INCLUYE MEDIOS DE CONTRASTE, INSUMOS ¥ AGUJAS DE RIOPSIA) EN ElL ESTABLECIMIENTO DE SANIDAD
POLICIAL COMPLEMENTARIO CLiN%CA DEVAL.

RADIOGRAFIA DE HUESOS LARGOS SERIE 5 165.928
s7 873002 | CoMPLETA (ESQUELETO AXIAL Y APENDICULAR) $166.261
RADIOGRAF A PARA DETEGTAR EDAD DSEA 35,772 $ 35.700
38 | 873004 | o RPOGRAMA] 538
36| 873111 | RADIOGRAFIA DE OMOPLATO $ 46 355 § 46.262
40 873112 | RADIOGRAFIA DE CLAVICULA $35.772 $ 35.700
pr 873121 | RADIOGRAFIA DE HUMERO $ 46.355 $ 46,262
a2 873122 | RADIOGRAFIA DE ANTEBRAZO $36.772 $ 25.700
RADIOGRAFIA DE ARTICULACIONES ACROMIO
43 873202 | CLAVICULARES COMPARATIVAS (AL VALOR DEL $ 25.661 $ 25,610
EXAMEN AGREGAR) AE (adicional al estudio)
44 873204 | RADIOGRAFIA DE HOMBRO $ 46.355 $ 46262
45 873205 | RADIOGRAFIA DE CODO $35.772 $ 35.700
5 873206 | RADIOGRAFIA DE MUNECA $35.772 $ 35.700
a7 873210 | RADIOGRAFIA DE DEDOS EN MANO $ 35.772 $ 35.700
RADIOGRAFIA PARA MEDICION DE MIEMBROS
48 873302 | INFERIORES[ESTUDIO DE FARILL U OSTEOMETRIA] $50.205 $50.105
ESTUDIO DE PIE PLANO (PIES CON APOYO}
40 873311 | RADIOGRAFIA DE ANTEVERSION FEMORAL $ 54.265 $ 54.156
50 873312 | RADIOGRAFIA DE FEMUR AP Y LATERAL $ 46.355 $ 46.262
51 873313 | RADIOGRAFIA DE PIERNA AF Y LATERAL $ 46.355 $ 46262
52 873333 | RADIOGRAFIA DE PIE AP Y LATERAL $36.772 $ 35.700
53 873335 | RADIOGRAFIA DE CALCANEO AXIAL Y LATERAL $36.772 $35.700
RADIOGRAFIA DE PELVIS O ARTICULACION COXO-
54 873411 | [Em AL (AP ATERAL) $ 42.685 $ 42,600
RADIOGRAFIA DE PELVIS (CADERA) COMPARATIVA
55 873412 | (AL VALOR DEL EXAMEN AGREGAR) AE (adicional al $20.714 $20.673
estudia)
56 873420 | RADIOGRAFIA DE RODILLA AP LATERAL $ 46355 $ 46267
RADICGRAFIA DE RODILLAS COMPARATIVAS
POSICION VERTICAL (UNICAMENTE VISTA
57 | 873422 | ANTEROPOSTERIOR) (AL VALOR DEL EXAMEN $20.714 $20673
AGREGAR) AE (adicional al estudic)
58 | 873424 | RADIOGRAFIA TANGENCIAL DE ROTULA $ 57.364 5 57.249
RADIOGRAFIAS AXIALES DE ROTULA O LONGITUD DE
5o | sraazs | DIOERATVS AXUALES $ 50.205 $50.105
PO %DElF?SEAFIA DE TOBILLO AP LATERAL ¥ ROTACION s 35772 5 95,700
&1 873432 | RADIOGRAFIA DE ANTEPIE AP Y OBLICUA § 35.772 5 35.700
RADIOGRAFIAS COMPARATIVAS DE EXTREMIDADES
62 873443 | INFERIORES Y/O SUPERIORES (AL VALOR DEL 520714 $20.673
EXAMEN AGREGAR) AE (adicicnal al estudio)
RADIOGRAFIAS EN EXTREMIDADES PROYECCIONES
63 873444 | ADICIONALES: STRESS TUNEL OBLICUAS (AL VALOR $20.714 $ 20,673
DEL EXAMEN AGREGAR) AE (adicional al estudio)
XEROMAMOGRAFIA O MAMOGRAFTA UNILATERAL O
64 | aresor | SETOMIMOSRAPIAO] $ 134,111 $133.843
65 | 876802 | XEROMAMOGRAFIA O MAMOGRAFIA BILATERAL $167.810 S 167.474
66 877802 | UROGRAFIA INTRAVENOSA $ 131236 $ 130.974
67 851101 | BIOPSIA POR PUNCION CON AGUJA FINA DE MAMA $ 228,281 $ 227.824
OSTEODENSITOMETRIA POR AD
88 | smo0iz | o ey SORCION DUAL DE 5 282 668 $ 282,103
EXAMENES DE ECOGRAFIA Y PROCEDIMIENTOS ESPECIALES
SRR e e [ORINELUIDD |
Crem 2%DE .
e DESCUENTO -
i _ ' OFERTARO
59 881431 | ULTRASONOGRAFIA OBSTETRICA TRANSABDOMINAL | § 47,526 $ 47.431
ULTRASONOGRAFIA OBSTETRICA GON PE
70 ss1434 | DLTRASO! CAC RFIC $ 70.303 $ 70.252
UL TRASONGGRALIA PELVICA
71 se1ao0 | DLIRASONOG CON ANALISIS $104.654 $ 104.445
ULTRASONOGRAFIA DE MASAS DE TEJIDOS
72 881362 | BLANDOS DE ABDOMEN COMN ANALISIS DOPPLER $ 243.961 $243.473
73 881318 | ULTRASONOGRAFIA DE RECTO $ 29,396 5 29.337
ULTRASONOGRAFIA PELVICA GINEGOLOGICA
74 881402 | )N EDOMINAL $ 45.261 0.2% $ 45170
ULTRASONOGRAF A PELVICA GINECOLOGICA
75 881401 | IR SONOCK $ 66,114 § 65.982
76 881432 ULTRASONOGRAFIA OBSTETRICA TRANSVAGINAL $66.114 $65.982
ULTRASONOGRAFIA PELVICA GINECOLOGICA.
77 881403 | ESTUDIO INTEGRAL FOLICULAR CON ECO VAGINAL | § 96,563 $99.364
(TRANSDUCTOR DE 7 MHZ O MAS)
ULTRASONOGRAFIA DE HIGADG PANCREAS VIA
78 BB1306 | pr nb S VIO $69.016 $68.878
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CONTRATC DE PRESTACION DE SERVICIOS PN-RASES4 Nro® 66-7-20003/2020 CELEBRADO ENTRE LA POLICIA
MACIONAL - REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD NRO. 4Y UNION TEMPORAL OICE-MEDICAL L.TDA CUYO
CBJETO ES PRESTACION INTEGRAL DEL SERVICIO DE RADIOLOGIA (ESPECIAL Y CONVENCIONAL, ECOGRAFIA,
DOPPLER, DUPLEX, MAMOGRAFIA, TOMOGRAFIA AXIAL COMPUTARIZADA Y PROCEDIMIENTOS ESPECIALES QUE
INCLUYE MEDIOS DE CONTRASTE, INSUMOS Y AGUJAS DE BIOPSIA) EN EL ESTABLECIMIENTO DE SANIDAD
FOLICIAL COMPLEMENTARIO CLINICA DEVAL.

ULTRASONOGRAFIA DE RINONES BAZO ACRTA C

79 881331 | pELUOORS 5 59.018 5 68.878
ULTRASONOGRAFIA DE ABDOMEN SUPERIOR:

80 881305 | HIGADO PANCREAS VIAS BILIARES RINONES BAZO Y | § 109.808 $ 100.588
GRANDES VASOS
ULTRASONOGRAFTA DE ABDOMEN TOTAL - HIGADO

81 887302 | PANCREAS VESICULA VIAS BILIARES RINONES BAZO | § 138.030 5 137.754
GRANDES VASOS PELVIS Y FLANCOS
ULTRASONOGRAFIA DIAGNOSTICA DE GLANDULAS

82 887131 | SALIVALES CON TRANSDUCTOR DE 7 MHZ O MAS | & 56-958 > 66824
ULTRASONOGRAFIA DIAGNOSTICA DE TIRGIDES GON

83 881141 | UTOR DE 7 Moo $ 66.958 5 66.824
ULTRASONOGRAFIA TESTICULAR CON

84 BBI510 | o o 7 g e $ 66.958 $ 66.824
ULTRASONOGRAFIA DE PENE CON TRANSDUCTOR

85 881521 | pe s § 74.907 § 74757
ULTRASONOGRAFIA DIAGNOSTICA DE TEJDOS

86 881301 | BLANDOS DE PARED ABDOMINAL Y DE PELVIS $76.827 $76.773
ULTRASONOGRAFIA DE TEJIDOS BLANDOS EN LAS

87 881601 | EXTREMIDADES SUPERIORES CON TRANSDUGTOR | § 76.027 $76.773
DE 7 MHZ O MAS
ULTRASONOGRAFA DE TEJIDOS BLANDOS EN LAS

88 881802 | EXTREMIDADES INFERIORES CON TRANSDUCTOR DE | § 76.927 $ 76,773
7 MHZ O MAS

8g 881610 | ULTRASONOGRAFIA ARTICULAR DE HOMBRO $ 75.242 $ 75.002

%0 881620 | ULTRASONOGRAFIA ARTICULAR DE RODILLA $ 75.242 $ 75.002

o1 881630 | ULTRASONOGRAFIA ARTICULAR DE PELVIS (CADERA) | § 75.242 $ 75.002
ULTRASONOGRAFIA DIAGNOSTICA DE TORAX:

9 881240 | prp o NOCRATIA DI $ 63.304 $ 63177
ULTRASONOGRAFIA DIAGNOSTICA DE MAMA CON

93 881201 | TRANSDUCTOR DE 7 MHZ O MAS $75.242 $75.092
ULTRASONOGRAFIA DIAGNOSTICA CEREBRAL

o4 881112 | TRANSFONTANELAR CON TRANSDUCTOR DE 7MHZ O | § 85.462 § 85.291
MAS

g5 881313 | ULTRASONOGRAFIA DE ABDOMEN: FILORO $ 91,695 591512

%6 881502 | ULTRASONOGRAFIA DE PROSTATA TRANSRECTAL | $ 116.543 5 116.310
ULTRASONOGRAFIA DE VIAS URINARIAS (RINONES

57 881332 | VEJIGA Y PROSTATA TRANSABDOMINAL) (INCLUYE: | $ 82.135 $ 81.971
con o sin estudio de residuc pest-miccional )
ULTRASONOGRAFIA DE PROSTATA

98 881501 | FranaaanO AL 582135 $ 81.971
ULTRASCONOGRAFIA PELVICA GINECOLOGICA;
HISTEROSONOGRAFIA O

99 881410 | || STEROSALPINGOSONOGRAFIA (INCLUYE: la $140.789 $ 140.507
ecografia transvaginal)

00 581511 gg;iptségNOGRAFlA TESTICULAR CON ANALISIS 5 96.668 5 56,475
ULTRASONOGRAFIA DIAGNOSTICA CEREBRAL

101 881718 | TRANSFONTANELAR CON ANALISIS DOPPLER $ 150.281 $ 149.980
ULTRASONOGRAFIA OBSTETRICA CON EVALUAGION

102 883435 | bE CIRCULACION PLACENTARIA Y FETAL $85.870 $85.698

DOPPLER DUPPLEX
CODIGO! | o 5 | VALORESTIMADO
oups DESCR""? CON DESCUENTO.
[ DOPFLER OBSTETRICO CON EVALUAGION DE o '

103 882298 | A2 L A ioont P ACENT S $107.255 5 107.040

104 882210 | DOPPLER DE AORTA ABDOMINAL $ 226.745 § 226292
DUPLEX SCANNING (DOPPLER - ECOGRAFIA) DE

105 882211 | DOFLEX SCANNING $ 226.745 $ 226,202
DUFLEX SCANNING [DOPPLER- ECOGRAFIA] DE

106 seza12 | DoRLX SCANNING [DOPPLER S 267.716 § 267181

107 £82250 | DOPPLER DE VENA CAVA $ 226745 226,202

108 o g:\T&EX ECANNING [DOPPLER- ECOGRAFIA] DE VENA | ¢ o s 226 200
DUFLEX SCANNING [DOPPLER. ECOGRAFIA] DE VENA

109 882252 | Qo i oAl $267.716 5 267.181
DUPLEX SCANNING [DOPPLER- ECOGRAFIA] CON 0,2%

110 882291 | EVALUACION DE FLUJO SANGUINEO EN MASAS $ 177.682 $177.327
ABDOMINALES
DUPLEX SCANNING [DOPPLER- ECOGRAFTA] CON

11 882293 | EVALUACION DE FLUJO SANGUINEO EN MASAS $ 177.682 §177.327
PELVICAS
DUPLEX SCANNING [DOPPLER- ECOGRAFTA] CON

112 882295 | EVALUACION DE FLUJO SANGUINEO EN $ 165.381 $ 165.050
HIPERTENSION PORTAL
DOPPLER DE VASOS DEL CUELLO (CARGTIDAS

113 882110 | e EoRALES YUBULAR) §202.135 $201.731
DUPLEX SCANNING [DOPPLER- ECOGRAFIA] DE

114 882112 | VASOS DEL CUELLO (CARGTIDAS VERTEBRALES $ 235,722 $ 235.251
YUGULAR) A COLOR
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RESTACION DE SERVICIOS PN-RASES4 Nro® 66-7-20003/2020 CELEERADO ENTRE LA POLICIA
Ic\I;ggE(—JRﬂLO-DREgIONSAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD NRO. 4 Y UNION TEMPORAL OICE-MEDICAL LTDA CUYD
OBJETO ES PRESTACION INTEGRAL DEL SERVICIO DE RADICLOGIA (ESPECIAL Y CONVENCIONAL, ECOGRAFIA,
DOPPLER, DUPLEX, MAMOGRAFIA, TOMOGRAFIA AXIAL COMPUTARIZADA Y PROCEDIMIENTOS ESPECIALES QUE
INCLUYE iUIEDEGS DE CONTRASTE, INSUMOS Y AGUJAS DE BIOPSIA) EN EL ESTABLECIMIENTC DE SANIDAD
POLICIAL COMPLEMENTARIO CLINICA DEVAL.

DOPPLER DE OTROS VASOS PERIFERICOS DEL o071 5152765

115 1882130 | Cm Lo NGOG 3153,
DUPLEX SCANNING (DOPPLER - ECOGRAFIA) DE 152,765

118 882131 | HTROS VASOS PERIFERICOS DEL CUELLO NCOG. $183.07 $
DUPLEX SCANNING [DOPPLER- ECOGRAFIA] DE

17 882132 | OTROS VASOS PERIFERICOS DEL CUELLO A COLOR | § 153.071 § 152.765
NCOC
DOPPLER DE VASOS ARTERIALES DE MIEMBROS 241 701 s 241218

118 aszato | DOPPLERDE > § 241,
DUPLEX SCANNING [DOPPLER- ECOGRAFTA] DE 1218

119 882372 | \/AS0S ARTERIALES DE MIEMBROS SUPERIORES $241.701 5
DOPPLER DE VASOS ARTERIALES DE MIEMBROS

41.701 241.218

120 882330 | \NFERIORES $24170 s
DUPLEX SCANNING [DOPPLER. ECOGRAFIAT DE 1

21 882332 1\/AS0S ARTERIALES DE MIEMBROS INFERIORES $ 241.701 241,
DUPLEX SCANNING [DOPPLER- ECOGRAFIA] DE

122 882334 | VASOS ARTERIALES DE MIEMBROS INFERIORES A | § 241.701 5241218
COLOR
DOPPLER DE VASOS VENGSOS OE MIEMBROS 20,545

123 sgaa11 | DOPFLERDE $221.202 $ 220.
DUPLEX SCANNING [DOPPLER- ECOGRAFIA] DE

124 882313 | VASOS VENOSOS DE MIEMBROS SUPERIORES A $ 260.626 $ 260.105
COLOR
BOPPLER DE VASOS VENOSOS DE MIEMBRGS

125 sa23st | DOPPLER DE $221.292 $ 220,840
DUPLEX SCANNING [DCPFLER- ECOGRAFIA] DE

126 8623335 | vASOS VENOSOS DE MIEMBROS INFERIORES ¥ 221.202 $220.849
BUPLEX SCANNING [DOPPLER- ECOGRAFIA] DE

127 goooa1 | DOELEX SCANNIN $ 202.135 $ 201,731
DUPLEX SCANNING [DOPPLER- ECOGRAFIA] DE

128 sezor1 | DUELEX SCARNIN $ 94.474 $ 94285
DUPLEX SCANNING [DOPPLER- ECOGRAFIA] DE

129 sazogs | DUPLEX SCANNING L $ 94.474 $ 54.285
DUPLEX SCANNING [DOPPLER- ECOGRAFIA] DE

130 sazeto | QUFLEXSCANNING IDO $125.278 $ 125.027
BUPLEX SCANNING [DOPPLER- ECOGRAFIA] BE

131 882611 | DT S ScanNING [IDOPPLER- B $ 148,635 5148338
DUPLEX SCANNING [DOPPLER- ECOGRAFIA] BE

132 882800 | OTROS GRGANOS TRANSPLANTADOS SOD $152.751 $ 152.445

153 sa2201 | DOPPLER DE VASOS ABDOMINALES IO PELVIGOS | g 1o s 152,765
BUPLEX SCANNING [DOPPLER. ECOGRAFTA] DE

134 882202 | /ASOS ABDOMINALES Y/O PELVIGOS NGOG = $153.071 $152.765
DUPLEX SCANNING [DOPPLER. ECOGRAFIA] DE

135 882203 | yASOS ABDOMINALES Y/O PELVICOS NCOC A COLOR | § 186660 $186.287

136 882220 | DOPPLER DE VASOS RENALES $ 144.849 3 144,559
DUPLEX SCANNING [DOPPLER. ECOGRAFIA] DE

137 |sezzz1 | DUPLEX SCANNING $202.135 $201.731
DUPLEX SCANNING [DOPPLER- ECOGRAFTA] DE

138 gezzzz | pFLEN SCANNING DOPPLER §235.722 $ 235,251

139 882230 | DOPPLER DE ARTERIAS MESENTERIGAS 5 153.071 $ 152,765
DUPLEX SCANNING JDOPPLER. ECOGRAFIA] DE

140 882232 | ARTERIAS MESENTERICAS A COLOR ¥ 186.660 $186.287

141 882240 | DOPPLER DE TRONCO GELIAGG $202.135 S 201.731
DUPLEX SCANNING [DOPPLER. ECOGRAFIA] DE

142 gg2242 | DETL R SCANNING [DOPPLL $ 235.722 § 235.251

a3 882260 | DOPPLER DE ARTERIAS ILIACAS $202.135 $ 201,731
DUPLEX SCANNING [DOPPLER- ECOGRAFIA] DE

144 |sa2261 | DUFLEX SCANNING $202.135 $201.731
DUPLEX SCANNING [0OPPLER- ECOGRAFTA] DE

145 882262 | \RTERIAS ILIACAS A COLOR $235.722 $ 235.251
DUPLEX SCANNING [DOPPLER. ECGGRAFTA] DE

146 882111 | VASOS DE CUELLO (CAROTIDAS, VERTEBRALES, $ 202135 § 201731
YUGULAR.

TOMOGRAFIA AXIAL COMPUTARIZADA
4 | VALOR ESTIMADO

TOMOGRAFIA AXIAL COMPUTADA DE OIDO. PERASCS

147 879122 | Y CONDUGTO AUDITIVO NTERNO (CORTES AXIALES Y | § 262.053 $ 261.529
CORONALES)
TOMOGRAFIA AXIAL COMPUTADA DE SILLA TURGA

148 879118 | ey U $ 262.053 $ 261.529
TOMOGRAFIA AXIAL COMPUTADA OE SENOS

149 879131 | PARANASALES O CARA (CORTES AXIALES Y 5 262.053 o $ 261.529
CORONALES) 0,2%
TOMOGRAFIA AXIAL COMPUTADA DE RINOFARINGE

150 ST9132 | CORTES AIALRS Y Conomn. o $ 262,053 $ 261,529
TOMOGRAFIA AXIAL COMPUTADA DE ORBITAS

151 879121 | (CORTES AXIALES Y CORONALES) $ 203.689 $203.282
TOMOGRAFIA AXIAL COMPUTADA BE ABDOVIE

152 870410 | SOMOCRA B N $ 281.451 $ 280,888
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CONTRATO DE PRESTACION DE SERVICIOS PN-RASES4 Nro® 66-7-20003/2020 GELEBRADO ENTRE LA POLICIA
NACIONAL - REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD NRO. 4 Y UNION TEMPORAL OICE-MEDICAL LTDA CUYO
ORJETO ES PRESTACION INTEGRAI DEL SERVICIO DE RADIOLOGIA (ESPECIAL Y CONVENCIONAL, ECOGRAFIA,
DOPPLER, DUPLEX, MAMOGRAFIA, TOMOGRAFIA AXIAL COMPUTARIZADA Y PROCEDIMIENTOS ESPECIALES QUE
INCLUYE MEDICS DE CONTRASTE, INSUMOS Y AGUJAS DE BIOPSIA) EN EL ESTABLECIMIENTO DE SANIDAD
POLICIAL COMPLEMENTARIC CLINICA DEVAL.

TOMOGRAFIA AXIAL COMPUTADA DE ARTICULACION

153 879150 | TEMPORO MANDIBULAR (BILATERAL) $ 261.882 8 261.358
CISTERNOGRAFLA POR TOMOGRAFIA AXIAL

15e  [araris | S A (ot 5 518.056 § 517.020
TOMOGRAFIA AXIAL COMPUTADA DE ASDOMEN Y

155 |a7eaz | Lo e oA, $376.738 5 375.985

156 879450 | TOMOGRAFIA AXIAL COMPUTADA DE PELVIS $ 256,062 $ 255,550
TOMOGRAFIA AXIAL COMPUTADA DE MIEMBRO

157 879510 | {MESRA $234.762 $ 234.292
TOMOGRAFIA AXIAL COMPUTADA DE MIEVBRO

158 g7es20 | \QMOBRET] $ 234,762 $234.202
TOMOGRAFIA AXIAL COMPUTADA DE MIEMBROS

150 879522 | INFERIORES: ANTEVERSION FEMORAL O TORSION | § 89.701 $ 89522
TIBIAL
TOMOGRAFIA AXIAL COMPUTADA DE MIEVIBROS

160 879523 | INFERIORES: AXIALES DE ROTULA O LONGITUD DE | § 89,564 $ 89.385
MIEMBROS INFERIORES
TOMOGRAFIA AXIAL COMPUTADA COMO GUIA PARA

161 879990 | PROCEDIMIENTOS INTERVENCIONISTAS O $ 156.674 $ 156,361
QUIRURGICOS
TOMOGRAFIA AXIAL COMPUTADA EN

162 879910 | LI A X $ 350.108 5 349.408
TOMOGRAFIA AXIAL COMPUTADA EM MODALIDAD

163 879920 | L e SR CUENGIA BABIA 5 58.664 $ 58.547

ANGIOTAC CEREBRAL SIMPLE Y CON CONTRASTE

i64  |s79111 | IOVOGRAFIA AXAL COMPUTADA DE CRANEG P s 290.255
TOMOGRAFIA AXIAL COMPUTADA DE CRANEO CON

165 |e7or1z | [OVOSRAFL $ 261.869 $ 261,345
TOMOGRAFIA AXIAL COMPUTADA DE GRANED

165 |azoris | [OMOCRAFA AXIAL COMPL $ 345.674 $ 344.083
TOMOGRAEIA AXIAL COMPUTADA EN

167 |s700t0 | [OMOOREFIAAKIAL O $ 350.108 5 340 408
TOMOGRAFIA AXIAL COMPUTADA EM MODALIDAD

168 879920 | p|NAMICA (SECUENCIA RAPIDA) $58.664 $ 58.547

ANGIOTAC DE CUELLO

TOMOGRAFIA AXIAL COMPUTADA DE CUELLO

168 arot1 | [ R o) $ 256,062 $ 255.550
TOMOGRAFIA AXIAL COMPUTADA EN
170 879910 | LOMOCRAFIAAXIAL $350.108 $ 349,408
TOMOGRAFIA AXIAL COMPUTADA EM MODALIDAD
71 879920 | b |NAMICA (SECUENCIA RAPIDA) $ 38.664 $58.547
LARINGOSCOPIA VIRTUAL
172 879162 | TOMOGRAFIA AXIAL COMPUTADA DE LARINGE $ 256,062 3 255 550
TOMOGRAFIA AXIAL COMPUTADA EN
173 870010 | B s $ 350108 5 349.408
TOMOGHAFIA AXIAL COMPUTADA B MODALIDAD
174 879920 | DINAMICA (SECUENGIA RAPIDA) $ 58.664 $ 58.547
ANGIOTAC DE AORTA TORAXICA
175 879301 | TOMOGRAFIA AXIAL COMPUTADA DE TORAX 5 286.413 $ 285 840
TOMOGRAFIA AXIAL COMPUTADA EN
176 879910 | Lo A O $350.108 $ 349.408
TOMOGRAFIA AXIAL COMPUTADA EM MODALIDAD
177 879920 | piNAMICA (SECUENCIA RAPIDA) ¥ 58.664 5 58.547
BRONCOSCOPIA VIRTUAL
178 379301 | TOMOGRAFIA AXIAL COMPUTADA DE TORAX $ 286,413 $ 285.640
TOMOGRAFIA AXIAL COMPUTADA EN
179 879010 | o $ 350.108 § 349,408
TOMOGRAFIA AXIAL COMPUTADA EM MODALIDAD
180 879920 | 5 {uAMICA (SECUENCIA RAPIDA) $ 58.664 § 58.547
ANGIOTAC RENAL
TOMOGRAFIA AXIAL COMPUTADA DE ABDOMEN Y
181 879420 | LR N T e, $ 376.738 § 375.985
TOMOGRAFIA AXIAL COMPUTADA EN
182 g7ogto | TOMTBRAFIA AXIAL S $ 350.108 $ 349.408
TONMOGRAFIA AXIAL COMPUTADA EM MODALIDAD
183 879520 | pINAMICA (SECUENCIA RAPIDA) § 58.664 3 58.547
ANGIOTAC AEDOMEN TOTAL
TOMOGRAFIA AXIAL COMPUTADA DE ABDOMEN ¥
184 579420 | B2 N TO AL, $ 376.738 $ 376,985
TOMOGRAFIA AXIAL COMPUTADA EN
185 g79910 | LOMOSREFIA AL o $ 350.108 $ 349,408
TOMOGRAFIA AXIAL COMPUTADA EM MODALIDAD .
186 879820 | bINAMICA (SECUENGIA RAPIDA) § 58.664 3383
COLONOSCOPIA VIRTUAL
TOMOGRAFIA AXIAL COMPUTADA DE ABDOMEN ¥
187 g7a420 | O e Tota $376.738 $ 375.985
TOMOGRAFIA AXIAL COMPUTADA EN o000
188 879910 | Lo o s $ 350.108 5 340.
g
I
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TO DE PRESTACION DE SERVICIOS PN-RASES4 Nro® 86-7-20003/2020 CELEBRADO ENTRE LA POLICIA
S%I:mm? REGIONAIL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD NRO. 4 Y UNION TEMPORAL CICE-MEDICAL LTDA CUYO
OB.JETO E8 PRESTACION INTEGRAL DEL SERVICIO DE RADIOLOGIA (ESPECIAL Y CONVENCIONAL, ECCGRAFIA,
DOPPLER, DUPLEX, MAMOGRAFIA, TOMOGRAFIA AXIAL COMPUTARIZADA Y PROCEDIMIENTOS ESPECIALES QUE
INCLUYE MEDIOS DE CONTRASTE, INSUMOS Y AGUJAS DE BIOPSIA) EN EL ESTABLECIMIENTG DE SANIDAD
POLICIAL COMPLEMENTARIO CLINICA DEVAL.

TOMOGRAFIA AXIAL COMPUTADA EM MODALIDAD o5.600 s 58,547
189 879920 | b|NAMICA (SECUENCIA RAPIDA) $58.
UROTAC
T OMOGRAFIA AXIAL COMPUTADA DE ABDOMEN ¥ - 5 375,955
190 879420 | pE|yvis (ABDOMEN TOTAL) $ 376.738
TOMOGRAFIA AXIAL COMPUTADA EN 250100 s 349,405
191 879910 | RECONSTRUCCION 3D 3 350.
TOMOGRAFIA AXIAL COMPUTADA EM MODALIDAD s 55,547
192 879920 | piNAMICA (SECUENCIA RAPIDA) $ 55.664
ANGIOTAC DE PELVIS
193 879460 | TOMOGRAFIA AXIAL COMPUTADA DE PELVIS $ 256.062 5 255 550
TOMOGRAFTA AXIAL COMPUTADA EN 249408
194 879910 | LOMOGRAF A AN XX $ 350.108 $ 349,
TOMOGRAFIA AXIAL COMPUTADA EM MODALIDAD 55,547
195 879920 | bNAMICA (SECUENCIA RAPIDA) $ 56.664 ¥ 58.
ANGIOTAC DE EXTREMIDADES Y ARTICULACIONES SUPERIORES
TOMOGRAEIA AXIAL COMPUTADA DE MIEMBRO 32292
166 879510 | LONOORA $234.762 $ 234.
TOMOGRAFTA AXIAL COMPUTADA EN ro408
187 g7ogr0 | TOMOCREFIAAXIAL X $350.108 $ 349.
TOMGOGRAFIA AXIAL COMPUTADA EM MODALIDAD .
198 879920 | b NAMICA (SECUENCIA RAFIDA) $58.664 $58.5
ANGIOTAC DE EXTREMIDADES Y ARTICULACIONES INFERIORES
TOMOGRAFIA AXIAL COMPUTADA DE MIEMBRO
199 |s7esa0 | | OMOCRAFL §234.762 $ 234.292
TOMOGRAFIA AXIAL COMPUTADA EN
200  |s7og10 | LOMOGRAFIAAXIAL Cf $350.108 $ 340.408
TOMOGRAFIA AXIAL COMPUTADA EM MODALIDAD
201 879920 | 1y \NAMICA (SECUENGIA RAPIDA) $ 58.664 $ 58.547
MIELOTAC

TOMOGRAFIA AXIAL COMPUTADA DE COLUMNA
202 879201 SEGMENTOS CERVICAL, TORACICO, LUMBAR Y/O $ 137.672 $ 137.397
SACRQO, POR CADA NIVEL (TRES ESPACIOS)

TOMOGRAFIA AXIAL COMPUTADA COMO GUIA PARA

203 879990 | PROCEDIMIENTOS INTERVENGIONISTAS O $ 160 444 $ 160.123
QUIRURGICOS
TOMOGRAFIA AXIAL COMPUTADA EN

204 g7ee10 | LOMOCKEF IR AXIAL O $350.108 $ 340 408
TOMOGRAFIA AXIAL GOMPUTADA EM MODALIDAD

205 B79920 | DINAMICA (SECUENGIA RAPIDA) $ 58.664 $ 38.547

PROCEDIMIENTOS ESPECIALES (INCLUIR PROCEDIMIENTQO CON HONORARIOS MED!COS)

ULTRASONOGRAFIA COMO GUIA DE PROCEDIMIENTO |
206 |881380 | QUIRURGICO O INTERVENCIONISTA (AL VALOR DEL | § 67.813 $67.677
EXAMEN AGREGAR) AE (adicional al estudio)

267 $70000 UTILIZACION DE FLUOROSCOPIA Y/O

INTENSIFICADOR DE IMAGENES $113.912 $113.684

08 70000 | UTILZACION EQUIPG DE RADIOLOGIA PORTATIL s 35.091 s 35.519

209 MB70001 | UTILIZAGION EQUIPO DE ECOGRAFIA PORTATIL $ 22374 $ 22320
GUIA ECOGRAFICA PARA PROCEDIVIENTOS

210 |sstzz0 | DHAECOCRITICA PARA PROC $ 74.948 $ 74,798

211 542700 | PARECENTESIS ABDOMINAL DIAGNOSTICA SOD $ 147 451 $ 147.186

212 342000 | TORACENTESIS DIAGNOSTICA SOD $ 261,803 $ 261279
BRENAJE PERCUTANEG DE ABSCESOS O

213 M21510 | oohedE PERS $226.118 5 225.666

214 |340101 | TORACENTESIS DE DRENAJE O DESCOMPRESIVA | § 262.609 $ 262.082
EARECENTESIS TERAPEUTICA (PARA

215 549100 | hESCOMPRENSION O DRENAJE) SOD $147.196 $ 146.902
BIOPSIA POR ASPIRACION (PERCUTANER) DE 0

218 61100 | D O i s $ 263.325 0,2% |5262.708
BIOPSIA DE PLEURA GON AGUIA (NGCLUVE CONO

217 |aaaa0r | GRESADERLSNS $ 108.982 $108.764
BIOPSIA CERRADA (PERCUTANEA) (CON AGUJA) DE

218 942400 | yASA INTRAABDOMINAL SOD $ 144.311 § 144.022
BIOPSIA CERRADA (PERCUTANEA) (CON AGUJA DE

219 |sot100 | BIOPSIACER { A ) $ 144 311 8 144.022
BIOPSIA CER

220 |sasro | BIOPS RADA (PERCUTANEA] O TROCAR DE 5 310700 5 310.088

221 851102 | BIOPSIA DE MAMA CON AGUJA TRUGUT $ 232,278 $231.813

222 332601 | BIOPSIA DE PULMON $ 255,066 § 252,560
BIOPSIA CERRADA (PERCUTANEA) (CON AGUJA) DE

223 601107 | pROSTATA POR ABORDAIE TRAS REGTAL $ 587.188 $ 586.012
BIOPSIA CERRADA (PERCUTANEA) (CON AGUJA) DE

224 1601102 | opoTATA POR ABORDAJE PERINEAL $ 587.186 $ 586.012
NEFROSTOMIA PERCUTANEA CON

225 | C40509 | LITOFRAGMENTACION Y EXTRACCION ENDOSCOPICA | § 2.388.778 $2.384.000
EN RINON (542)
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s 244 507

226 | 389103 | COLOCAGION DE CATETER VENOSO GENTRAL ['s 244.907
AGUJAS PARA BIOPSIA Y MEDIOS DE CONTRASTES
] s ot e R e - | ] VALOR ESTIMADO
meM | 89 SE
EM. PERERIES EESoUENTG | CONDESCUENTO
- .:\SUJA DE MARCACION DE SENO EASYLOC (EL20~ | ¢ 195 544 5 193.456
o E\%UJA PARA BIOPSIA DE TEJIDO BLANDO (PM 14— | oo S 195456
220 /1\5G)UJA PARA BIOPSIA DE TEJIDO BLANDG (PM 16— | g jon o 5 193.456
- ?SUJA PARA BIOPSIA DE TEJIDO BLANDO (PM 18~ | 5 103 54a S 193,450
231 :?SUJA PARA BIOPSIA DE TEJIDO BLANDO (PM 18— | ¢ oo o 5 153,456
232 AGUJA DE DRENAJE PARA PARACENTESIS (PK SET) | § 308.096 $ 307480
233 AGUJA DE DRENAJE PARA TORACENTESIS (TPS 80) | § 193.844 $ 193.456
234 AGUJA PARA BIOPSIA DESECHABLE 146 X 10 CMS. | § 193844 $ 193 456
235 AGUJA PARA BIOPSIA DE PROSTATA $ 193844 $ 193.456
INSTRUMENTO AUTOMATICO DESECHABLE PARA o
238 BIOPSIA MAX-CORE INCLUYE PISTOLA Y AGUJA $ 193.844 0,2% |$198.456
237 GASTROVIEW X 30 ML $ 43.699 $ 43.612
238 OPTIRAY 320, FRASCO X 50 ML $ 103.007 $ 102,891
735 SULFATO DE BARIO 96 % wiw {176 grs) $ 149,308 $ 149.009
240 BOLSA DE BARIC PARA ENEMA 96 % wiw (397 grs) $ 164636 $ 164.307
241 KIT DE NEFROSTOMIA $ 713.745 $712.318
242 CATETER PIGTEL $ 313441 $312.814
243 GUIA HIDROFILICA DE 35 X 150 $ 278831 $ 278273
CHZ220 CHIBELL, AGUJA CHIBA CENTIMETRADA DE
244 220 X 20CMS, CON MARCADOR ECO GENICO $ 86.921 §86.747
o5 E\:n%mo DE CONTRASTE ENDOVENOSO OPTIRRAY 100 | ¢ e oo 5 245125
ot I(\:.'I%DIO DE CONTRASTE ENDOVENOSO OPTIRRAY 150 | ¢ 2o s 307 657

El valor total del contrato asciende a la suma de Seiscientos Setenta y Tres Millones Cuatrocientos Ochenta
y Dos Mil Setecientos Treinta v Dos Pesos ($673.482.732) Moneda Legal Colombiana, para Ia Vigencia

2020,

OPORTUNIDAD DE NETREGA DE RESULTADOS PARA CONSULTA EXTERNA Y URGENCIAS

Radiologia (gspecial y convencional} ecografia y doppler dupplex 24 horas
Mameografia, procedimientos especiales y tac 48 horas
Radiologia (especial v convencional} ecografia v doppler dupplex v tac 4 hora

El contratista se obliga a garantizar la realizacién con oportunidad, de las consultas vy
procedimientos diagndsticos y terapeuticas autorizados a los usuarios de la RASES4, lo cual
sera objeto de monitoreo por parte del Auditor Concurrenie, el Supervisor del centraio y la Oficina
de Atencidn al Usuario, su no realizacidn dentro de los tiempos establecidos sera causal de
GLOSA de un 15 %.

FORMATOS DE FACTURACION

POR CONTRATO .

RELACION DE FACTURAS DE LA EMPRESA CNIT

. PARA PAGO POR CONTRATQ No.

PE

No. RADICACION

DE FECHA DE DE 201X. ME PERMITO CERTIFICAR QUE REVISADAS LAS FACTURAS Y SUS
SOPORTES SE CONFIRMA DESDE EL PUNTO DE VISTA DE AUDITORIA MEDICA QUE CORRESPONDE A LA ATENCION SOLICITADA'Y

LOS VALORES CORRESPONDEN A LOS ESTIPULADOS EN EL CONTRATO.

2BS-FR-0020
VERSION 3

Pagina 29 de 36

Aprobaciodn:

05-07-2016
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FORMATOS DE FACTURACION

POR URGENCIAS

RELACION DE FACTURAS DE LA EMPRESA . NIT. . FOR SERVICIOS DE URGENCIA.

No. RADICACION DEL DE 201X. ME PERMITO CERTIFICAR QUE REVISADAS LAS FACTURAS Y VERIFICADOCS SUS
SOPORTES LOS CUALES CUMPLEN CON LOS REQUISITOS. CADA UNO DE LOS DOCUMENTOS QUE SOPORTAN LOS PAGOS HAN SIDO
VERIFICADOS Y CORRESPONDEN TANTCO A LOS SERVICIOS PRESTADOS, COMO A LOS USUARIOS DEL SUBSISTEMA DE SALUD DE LA
POLICIA NACIONAL. SE CONFIRMA DESDE EL PUNTO DE VISTA DE AUDITORIA MEDICA QUE CORRESPONDE A LA ATENCION DE URGENCIA
Y LOS VALORES FACTURADOS NO SUPERAN LOS SENALADOS EN EL DECRETO 2423/.996, VIGENTE EN EL MOMENTO DE LA PRESTACION
DEL SERVICIO.

ANEXD 4
OBLIGACIONES DEL CONTRATISTA

Cumplir con el objeto contractual.

Obrar con lealtad y buena fe en las distintas etapas contractuaies, evitando

dilaciones y trabas.

3. Responder los requerimientos de aclaracion o de informacion en los plazos que la
Salud de la Policia Nacional Regional de Aseguramiento en Salud N° 4 le formule
en cada casc.

4. Cumplir cabalmente con sus abligaciones, frente al Sistema de Seguridad Social
Integral y parafiscales (Cajas de Compensacién Familiar, Sena e ICBF), por
cuanto el cumplimiento de ésta obligacién es requisito indispensable para la
realizacion de cualquier pago.

5. Constituir en debida forma y aportar al Grupo Contractual y Seguimiento de Ia
Jefatura Administrativa y Financiera de la Salud de la Policia Nacional Regionai
de Aseguramiento en Salud N° 4 o quien haga sus veces, dentro de los cinco 5
dias calendario siguientes a la suscripcion del contrato, la Garantia Unica y
cancetar los pagos a que hubiere lugar.

6. Guardar la confidencialidad de toda la informacién que le sea entregada v que se
encuentre bajo su custodia o que por cualquier otra circunstancia deba conocer o
manipular y respondera civil, penal y disciplinariamente por los perjuicios de su
divulgacion y/o utilizacion indebida que por si 0 por un tercero se cause a la
administracién o a terceros.

7. No acceder a peticiones © amenazas, de quienes actuando por fuera de la ley
pretendan obligarlo a hacer u omitir algdn acto o hecho, el CONTRATISTA deberd
Informar de tal evento a [a Jefatura Administrativa y Financiera de la Saiud de la
Policia Nacional Regional de Aseguramiento en Salud N° 4 y a las autoridades
competentes para que se adopte las medidas necesarias.

8. Mantener activa la cuenta corriente o de ahorros reportada para los pagos con el
fin de evitar traumatismos en el proceso de ejecucion del contrato y entregar en i
Formato de informacion a terceros (Declaracion de la cuenta bancaria activa) con
el fin de evitar traumatismos en el proceso de ejecucién del contrato.

9. Restituir a Salud de la Policia Nacional Regional de Aseguramiento en Saiud N° 4
los elementos que haya colocado z su disposicién para el desarrolio del objeto
contractual, cuando se lo requiera o al finalizar el confrato, en caso que se hayan
suministrado.

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

11. EL CONTRATISTA NO PODRA CONTINUAR PRESTANDO LOS SERVICIOS

OBJETO DEL PRESENTE CONTRATO, UNA VEZ SE HAYA AGOTADO EL

| SN
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CONTRATO DE PRESTACION DE SERVICIOS PN-RASES4 Nro°® 66-7-20003/2020 CELEBRADOC ENTRE LA POLICIA
MACIONAL - REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD NRD. 4 Y LNION TEMPORAL QICE-MEDICAL LTDA CUYO

OBJETO ES PRESTACION INTEGRAL DEL SERVICIO DE
DOPPLER, DUPLEX, MAMOGRAFIA, TOMOGRAFIA AXIA

RADIOLOGIA (ESPECIAL Y CONVENCIONAL, ECOGRAFIA,
L COMPUTARIZADA Y PROCEDIMIENTOS ESPECIALES QUE

INCLUYE MEDIOS DE CONTRASTE, INSUMOS Y AGUJAS DE BIOPSIA) EN Ei. ESTABLECIMIENTO DE SAMIDAD
FPOLICIAL COMPLEMENTARIO CLINICA DEVAL.

12.

13.

14.

15.

18.

17.

18.

19.

20,

21.

PRESUPUESTO ASIGNADO AL MISMO, salvo que se trate de urgencias
debidamente justificadas de acuerdo a la normatividad vigente para la atencién
inicial de urgencia o urgencia vital, cuyo pago obedecera al tramite interno
establecido para la cancelacion de dichos eventos.

k&l contratista debera requerir a los usuarios para acceder al servicio de salud que
presenten a la vista el carné que acredita los derechos al Subsistema de salud de
la Policia Nacional. En caso tal que los usuarios no tengan aln su camé por
tramite, pueden presentar constancia VIGENTE, expedida tnicamente por las
Cficinas de Talento Humano de los Comandos de Departamentos de Policia y
Comandos de [as Metropolitanas, Caja de Sueldos de Retiro (CASUR) ¢ Caja
General de Pensionados de la Policia (CAGEN). Acompafiando al carné gue
autoriza los servicios de sanidad, debe presentarse a la vista documento de
identificacion en original segln el caso (Registro civil de nacimiento para menores
de 7 afios, tarjeta de identidad para usuarios entre 7 y 17 afios, cédula de
ciudadania para usuarios mayores de edad) y entregar la respectiva orden de
servicios. Usuarios que no cumplan estos requisitos, no deben ser atendidos,
salve los casos expresamente autorizados de acuerdo a la normatividad legal
vigente (Atencién de urgencias vitales y atencién inicial de urgencias).

Todo servicio adicional que no haga parte del inicialmente autorizado, y que el
proveedor estime conveniente en un momento dado para atender a! usuario, asi
se encuentre entre el listado contractual y tarifado, requerira el aval por parte de
la central de Referencia y Contra-referencia de Salud de la Policia Nacional
Regional de Aseguramiento en Salud N° 4, siempre y cuando elio no se convierta
en un obstaculo para la atencion, cuando se encuentra en riesgo inminente la vida
del paciente. ( Decreto 4747 de 2007; Resolucién 3047 de 2008).

Aquellos servicios con que cuente el proveedor y que siendo incluidos en su
portafolio de servicios no hayan sido incluidos en la contratacion, ni notificados
previamente por escrito al contratante, requerira el aval por parte de la central de
Referencia y Contra-referencia de la Salud de fa Policia Nacional Regional de
Aseguramientc en Salud N° 4 siempre y cuando ello no se convierta en un
obstaculo para la atencién, cuando se encuentra en riesgo inminente la vida del
paciente( Decreto 4747 de 2007; Resolucion 3047 de 2008).

El contratista deberad requerir a la Salud de la Policia Nacional Regional de
Aseguramientc en Salud N° 4 dentro de las 24 horas siguientes a la atencién de
un usuario del Subsistema de Salud de la Policia Nacional la ORDEN DE
SERVICIOS que avala la atencidn por parte de la Salud de la Policia Nacional
Regional de Aseguramiento en Salud N° 4, enviando el resumen de la epicrisis o
historia clinica.

El contratista se obliga a diligenciar la orden de servicio en su totalidad con nombre
del usuario, documento de identificacién, diagndstico, servicio solicitade y por
uitimo ta firma y el sello del profesional. De igual forma si solicita ayudas
diagnosticas o procedimientos quirlrgicos, también debe anexar por escrito y con
letra legible la justificacién clinica de dicha solicitud.

Notificar al supervisor del contrato en forma oportuna, respectc de los
inconvenientes que se puedan presentar en desarrollo de la ejecucién del
respectivo contrato.

Informar al supervisor del contrato el saldo de este con una periodicidad mensual
y cuando se haya ejecutado en un setenta 70% el valor del contrato.

Los usuarios gue pertenecen a otras ciudades diferentes a CALI, JAMUNDI,
YUMBO, DAGUA, BUGA, TULUA, PALMIRA, BUENAVENTURA, ROLDANILLO.
Para la prestacion de los servicios sera previa autorizacion del area de referencia
y centra referencia. De no cumplirse con este requisito la Salud de la Policia
Nacional Regional de Aseguramiento en Salud N° 4, no asumiré el pago de los
servicios prestados. Derivando nuevamente la factura a [a entidad, para que sea
facturada por esta en forma independiente al departamento que corresponda.

e Calidad del servicic tendra como sustento los atributos de oporiunidad,
continuidad, suficiencia e integridad, racionalidad iogica cientifica, satisfaccion del
usuario y beneficiario, efectividad, eficiencia, equidad y aceptabilidad.

En caso de presentarse cbjeciones transitorias, éstas deberan ser respondidas y
tramitadas segln los términos establecidos en el articulo 57 de [a Ley 1438 de
2011, contados a partir de la fecha de notificacion al CONTRATISTA por parte de
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NTRATO DE PRESTACION DE SERVICIOS PN-RASES4 Nro® ©6-7-20003/2020 CELEBRADO ENTRE LA POLICIA
ggCIONAL - REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD NRO. 4 Y UNION TEMPORAL OICE-MEDICAL LTDA CUYC
OBJETO ES PRESTACION INTEGRAL DEL. SERVICIO DE RADICLOGIA (ESPECIAL Y CONVENCIONAL, ECOGRAFIA,
DOPPLER, DUPLEX, MAMOGRAFIA, TOMOGRAFIA AXIAL COMPUTARIZADA Y PROCEDIMIENTCS ESPECIALES QUE
INCLUYE MEDIOS DE CONTRASTE, INSUMOS Y AGUJAS DE BIOPSIA) EN EL ESTABLECIMIENTO DE SANIDAD

POLICIAL COMPLEMENTARIO CLINICA DEVAL.

22.

23.

24.

25.

26.

27.

28.

29,

30.

31.

32.

33.

34.

la Salud de la Policia Nacional Regional de Aseguramiento en Salud N° 4. Las
objeciones se cancelaran en la medida que éstas sean aclaradas o soportadas,
de acuerdo con lo establecido en la normatividad vigente.

Prestar los servicios en sus instalaciones, es decir no se subcontrataran los
servicios.

Toda urgencia que no cuente con la autorizacién de Referencia y Contra-
referencia de la Salud de la Poiicia Nacional Regional de Aseguramiento en Salud
N® 4, salvo que se hayan agotado los procedimientos de notificacién establecidos
en el Decreto 4747 MINPROTECCION de 2007 y Resolucion 3047
MINPROTECCION de 2008.

El contratistz deberd tener estructurado el Sistema de Referencia y Contra
referencia y Sistema de Atencién al Usuario.

El Contratista debe tener suficiencia cientifica, técnica y administrativa que
garantice la prestacién de los servicios objeto del presente contrato a usuarios y
beneficiarios del Subsistema de Salud de la Policia Nacional.

El contratista deberd establecer canales de acceso y comunicacion, que
garanticen la oportunidad en el agendamiento y la atencion de los usuarios del
Subsistema de Salud de la Policia Nacional.

El contratista permitird al equipo auditor de la Salud de ia Policia Nacional
Regional de Aseguramiento en Salud N° 4, el acceso en tiempo real vy oportuna a
las historias clinicas y todos los registros asistenciales diligenciados dentro de |a
atencion de los usuarios de la Salud de la Policia Nacional Regional de
Aseguramiento en Salud N° 4, adicionalmente permitira también, el acceso a las
unidades de analisis que contengan el resultado de los casos de importancia en
salud publica y de los incidentes y eventos adversos, asi como permitir que el
equipo auditor de [a Salud de la Policia Nacional Regional de Aseguramiento en
Salud N° 4 efectué la revision de la facturacion in situ de los servicios prestados a
nuestros usuarios.

El contratista se obliga a realizar el reporte y auto reporte oportuna de los
incidentes y eventos adversos identificados durante Ia atencién de los usuarios de
la Salud de la Policia Nacional Regional de Aseguramiento en Saiud N° 4, afinde
que de manera conjunta su equipo y el equipo de calidad de la Salud de la Policia
Nacional Regional de Aseguramiento en Salud N° 4 planteen acciones de mejora.
El contratista se obliga a canalizar toda comunicacién relacionada con la ejecucion
del contrato o del resorte administrativo a través del supervisor o Coordinador de
conirato.

El contratista se obliga 2 que en caso de que los resultados de ayudas
diagnosticas realizadas a los usuarios de la Salud de Ia Policia Nacional Regional
de Aseguramiento en Salud N° 4, sean patolégicos y estos no hayan side
reclamados por sus usuarios seran remitidos a la Jefatura del Grupo Asistencial
de la Salud de |a Policia Nacional Regional de Aseguramiento en Salud N° 4, quien
dara continuidad al manejo del usuario.

El contratista se obliga a garantizar la realizacién con oportunidad, de las
consultas y procedimientos diagnésticos y terapéuticos autorizados a los usuarios
de la Salud de la Policia Nacional Regional de Aseguramiento en Salud N° 4, lo
cual sera objeto de monitoreo por parte del Auditor Concurrente, el Supervisor del
contrato y la Oficina de Atencién al Usuario, su no realizacién dentro de los
tiempos establecidos sera causal de GLOSA de un 15 %.

Garantizar la prestacién de los servicios con equipos Biomédicos y Material
Medico adecuados para la atencién del usuario.

La entidad debe acreditar ia aplicacién de protocolos aceptados en salud para el
mangjo de pacientes.

El contratista se obliga a que el personal asistencial que presta los servicios
ambulatorios, hospitalarios y de urgencias se fundamente en el Plan de Beneficios
de Sanidad Policial (Acuerdo 002 de 2001) y el Vademécum Institucional (Acuerdo
052 del 01/04/2013), los cuales se encuentran adjuntos al proceso contractual,
Para la prescripcién de medicamentos y solicitudes de procedimientos teniendo
en cuenta que el Plan de beneficios de la Policia Nacional difiere en 200 moléculas
aproximadamente del POS del Sistema General de Seguridad Social en Salud,
con lo cual se prevé minimizar los tramites innecesarios a los usuarios, la
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35.

36.

37.

38.

39.

40.

41.

42,

interposicion de acciones de tutela y solicitudes de Farmaco-vigilancia no
periinentes.
El contratista se obliga a notificar inmediatamente, los casos de interés en salud
publica identificados en pacientes de la Salud de la Policia Nacional Regional de
Aseguramiento en Salud N° 4, tante al SIVIGILA como al grupo de Epidemiologia
de la Salud de la Policia Nacional Regional de Aseguramiento en Salud N° 4.
(disan.seval-epi@policia.gov.co).
El contratista deberd haber realizado la declaratoria de requisitos esenciales,
actas de compromiso, condiciones sanitarias y cumplimiento, acordadas con el
ente territorial de salud respectivo, tener implementado su sistema de garantia de
calidad y un sistema de informacion gerencial y bicestadistica acorde con las
exigencias definidas por el Ministerio de Proteccién Social. En tal virtud, el
contratista se obliga a remitir los indicadores de Calidad y ios respectivos planes
de mejoramiento reportados a la Superintendencia de salud( Circular 030 de
2008 y 058/2000; 09/2012) en formato Excel a los siguientes correos (disan.seval-
est@policia.gov.co ; disan.seval-gar@policia.gov.co)
El Contratista se obliga a diligenciar en letra clara, legible y justificado el formato
de CTC para medicamentos y procedimientos y el de Farmaco-vigilancia, teniendo
en cuenta que el Plan de beneficios de la Policia Nacionat difiere del POS de|
Sistema General de Seguridad Social en Salud, con lo cual se prevé minimizar
los tramites excesivos a ios usuarios.
La prescripcion de medicamentos se debe realizar con letra legible, clara,
especificando los miligramos, presentacion, cantidad y debe ser formulado en la
molécula Internacional sin emplear nombres comerciales y que estén dentro del
vademécum institucional (que se anexa, teniendo en cuenta que el vademécum
institucional cuenta con un numero mayor de moléculas que el vademécum de la
ley 100). Si el paciente requiere formulacion de medicamentos gue no estén en el
vademecum, debe diligenciar el formato No POS para la correspondiente
autorizacién.
El contratista debe cumplir con ei Decreto 1011 de 03-Abr-08, en las resoluciones
1441/2013 (Habilitacién) y 1445 (Estandares de Calidad)
El contratista se obliga a remitir todos los RIPS de las atenciones a los usuarios
de la Salud de la Policia Nacional Regional de Aseguramiento en Salud N° 4,
anexos a las cuentas de cobro y coetaneamente al correo elecirénico disan seval-
est@policia. gov.co, disan.seval-rips@policia.gov.co, y disan.seval-
ref@peolicia.gov.co
El contratista dispondra de una persona encargada de la coordinacion del
contrato, con una linea telefénica directa que garantice el acceso a lz informacion
y consuita necesaria para resolver cualquier inquietud e informar novedades sobre
procedimientos, tratamientos, quejas, programaciones y en general para la
atencion de los usuarios. De ello debera notificar a la Salud de la Policia Nacional
Regional de Aseguramiento en Salud N° 4 mediante documento escrito una vez
le sea entregada la respectiva carta de inicio del contrato.
lguaimente, este canal sera de manejo por parte de los auditores y personal de
referencia y contra referencia de la Salud de la Policia Nacional Regional de
Aseguramiento en Salud N° 4.
El contratista debe Presentar la facturacién correspondiente al mes causado
dentro de los primeros cinco (5) dias del mes siguiente en la Ventanilla Unica
Central de Cuentas de la Salud de la Policia Nacional Regional de Aseguramiento
en Salud N° 4. En esta Facturacion debe aparecer el Numero de Centrato vigente
al que se carga la cuenta y dando cumplimiento a la ley 594 dei 14 de julio de
2000 “Ley General de Archivo™:
Factura que cumpla con los requisitos legales vigentes:

a. Factura original y dos copias, a nombre de Salud de la Policia Nacional

Regional de Aseguramiento en Salud N° 4 - Policia NIT. 805.022.186-6.
. Los servicios cobrados deben ser relacionados con la tarifa y el respectivo
Cédigo CUPS. Por cada procedimiento o servicio prestado.

ii. Soportes de los servicios facturados; incluyendo las lecturas de apoyo a

diagnéstico.

ZBS-FR-0020 Pagina 33 de 36 Aprcbacidn: 05-07-2016
VERSION 3

v

I3

!
i

i

{J,




CONTRATO DE PRESTACION DE SERVICIOS PN-RASES4 Nro® 6-7-20003/2020 CELEBRADO ENTRE LA POLICIA

- YO
NACIONAL - REGIONAL DE ASEGURAMIENTC EN SALUD NRO. 4 Y UNION TEMPORAL QICE-MEDICAL LTDA CUY

OBJETO ES PRESTACION INTEGRAL DEL SERVICIO DE RADIOLOGIA (ESPECIAL Y CONVENCIONAL, ECOGRAFIA,
DOPPLER, DUPLEX, MAMOGRAFIA, TOMOGRAFIA AXIAL COMPUTARIZADA Y PROCEDIMIENTOS ESPECIALES QUE
INCLUYE MEDIOS DE CONTRASTE, INSUMOS Y AGUJAS DE BIOPSIA) EN EL ESTABLECIMIENTS DE SANIRAD

POLICIAL COMPLEMENTARIO CLINICA DEVAL.

43.

44,

45,

48,

47.

48.

49,

ii. Historia Clinica (ambulatoria, de wurgencias, hospitalizacién vy
procedimientos). Correspondiente a los servicios relacionados en la factura
y que se hubieren prestado al usuario.

iv. RIPS de atenciones prestadas.

b. Anexar a la factura fotocopia del pago de parafiscales (Una por cada mes
independiente del nimero de facturas presentadas).

c. Orden de prestacion de los servicios expedida por el Area de Referencia y
Contra referencia de la Salud de la Policia Nacional Regional de
Aseguramiento en Saiud N° 4, debidamente firmada por el usuario ©
acudiente. Se exceptia el caso de atencion por Urgencias Vitales. Y anexo
a ésta, fotccopia del camé o constancia y cédula de ciudadania.

d. La facturacion se debe presentar en forma ordenada y los procedimientos
cobrados deben llevar el cédigo 188 2001 y su Tarifa ISS 2001, v por norma
las entidades deben facturar a codigos CUPS, y la tarifa es ia estabiecida en
el Anexo Tarifario 199, correspondiente a base 1SS 2001 y/o tarifas propias
del Confratista de acuerdo al caso.

Igualmente la facturacion de servicios de urgencias debe ser presentada en forma
separada de la de Jos procedimientos ambuiatorios, asi como la de aquellas
unidades policiales fuera del Departamento del Valle (compensacion) tales como
Cauca, Narifio, Huila entre otras (el Area de Referencia de la Saiud de ia Policia
Nacional Regional de Aseguramiento en Salud N° 4 identificara este tipo de
autorizaciones con marcar en la parte superior de las ordenes de servicio) y
procedera su pago por resolucidn de urgencias, resolucion que la Salud de la
Policia Nacional Regional de Aseguramientoc en Salud N°® 4 de manera trimestral
proyectara para pago por la Direccidén de Sanidad de la Policia Nacional.

Por ningln motivo se abstendra de atender y no devolvera al usuario en comento
sin informar previamente a la institucion el imprevisto presentado, esto con el fin
de evitar molestias al mismo.

Las demas obligaciones del CONTRATISTA contenidas en el articulo 5° de la Ley
80 de 1993, asi mismo, sera civil y penalmente responsable por sus acciones u
ocmisiones en la actuacion contractual.

El Contratista debe pagar en forma oportuna v mensual el canon de
arrendamiento correspondiente al Establecimiento de Sanidad Policial
Complementario Clinica DEVAL por un valor de $ 7.384.948 para la vigencia
2020, el cual tendré un incremento para cada vigencia de! indice de precios al
consumidor final acumulado afio, durante la ejecucién del contrato, el cual incluye
los servicios pGblicos.

Incluir todas aquellas obligaciones que el contratista debe cumplir con el fin de
alinear fa actividad contractual a las buenas practicas en materia ambiental. (Tener
en cuenta las disposiciones sefialadas de la nota 4 a la 11 de [a Resolucion
No0.04280 del 011113, Guia Para la etapa de Planeacién de los procesos de
Contratacion en la Policia Nacional).

El contratista se obliga a cumplir con las normas sobre seguridad y salud en el
trabajo (debera presentar copia del documento del sistema y copia de la Gitima
acta de reunion del COPASST o socializacion por parte del vigia de seguridad v
salud en el trabajo) bioseguridad para los trabajadores que el contrate,
garantizando su vinculacion al sistema de seguridad social. _

Las demas obligaciones del CONTRATISTA contenidas en el articulo 5° de la Ley
80 de 1983, asi mismo, sera civil y penalmente responsable por sus acciones u
omisiones en la actuacion contractual.

OBLIGACIONES DEL CONTRATISTA EN SEGURIDAD Y SALUD EN EL TRABAJO

Matriz de elementos de proteccién perscnal, donde conste el suministro de
elementos de dotacion y proteccion personal, gue se requiere para la realizacion de
sus actividades objeto del contrato. En caso de deterioro dafio o pérdida deberz
contemplarse los protocolos de reposicién sin afectar la sjecucion del contrato.
Declaracion de compromiso de cumplimiento en donde se especifique que durante

el contrato se cumplirdn las disposiciones legales vy reglamentarias referentes a
Higiene y Seguridad Ocupacional
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CONTRATO DE PRESTACION DE SERVICIOS PH-RASESS Nro® 56-7-20603/2020 CELEBRADD ENTRE LA POLICIA
MAGIONAL - REGIONAL DE ASEGHRAMIENTO EN SALUD NRC. 4% UNION TEMPORAL DICE-MEDIGAL LTDA CUYD
OBJETG ES PRESTACION INTEGRAL DEL SERVICIO DE RADIC LOGIA (ESPECIAL ¥ CONVERCIONAL, ZCOGRAFIA,
DOFPLER, DUPLEX, MAMOGRAFIA, TOMOCRAELA AXiAL COMPUTARIZADA Y PROCEDIMIENTOS ESPECIALES QUE
INCLUYE MEDIQS DE CONTRASTE, INSUMOS Y AGUJAS DE BIOPSIA] EN EL SSTABLECIMIENTC DE 3aKIDAD
POLCIAL COMPLERMENTARIC CLINICA DEVAL.

3. Cerifcacén mensual donds se reperte que todos los colaboradores vinculados para
la ejecucion del contrato, se sncuentran sfiliados 2l Sistema de Seguridad Social.

4. En el que caso que ocumiera un accidsnte de trabajo dentro de las instalaciones de
sanidad presentar informe de los reportes de accidentes de trabajo realizades por la
ARL durants ¢ plazo de gjecucién del contrato.

Consiancia que los colaboradores vinculades para 1a giecucion de las actividades
contractuales cuentan con la ideneidad v competencia para ¢l manejo de equipos,
nemamientas ¢ insumos en la restizacién de las actividades propias del objeto
contractual.

inferme de capacitacidn rezlizada a2 los trabajaderes. donde se evidencie ls
realizacién de induscién ¥ reinduccidn en aspectos generales y especificos de las
actividades por realizar que incluys entre otres |a identificacion de neligros y control
de los rizsgos en su puesto de trabajo, y la prevencion de accidentes de trabzjo v
enfermedades laborales. asi como capacitaciones en Seguridad vy Salud en &l
Travaio de acuerdo con las necesidades identificadas y donde se evidencle {z firm=
dei flos trabajadorfes.

en

»

ANEXD 5
CRLIGACICNES DE LA REGICNAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD NO. 4

1. Poner 2 disposicidn del CONTRATISTA los bienss y lugares que se reguieran pars
la elecucidin v enirega del objeto contratade.

2. Unz vez se surta &l pracese de contratacion astatal, asignar un Supervisor. a fravés
de guien iz Salugd de ia Policla Nacicnal Regional de Aseguramienta en Satud N*
amantendra iz neriocucion permanente v dirscta con ef CONTRATISTA,

3. Fjercer el contol sobre ef cumplimienio del contrato & través dal Supenvisor
designado para el efecto, exigigndole fa ejacusion idénea y oporiuna del objeto a
contratar.

4 Becibir 2 satisfaccion los bisnes Yo servicios gque sean entregados por el
CONTRATISTA, cuando estos cumplan con las condicicnes establecidas y en
especial las especificaciones u obligaciones técnicas centeridas en &l anexc
LBCHICO.

5. Através del Grupo Regional Redes Integrales de Alencion en Szlud de la Regional
de Aseguramients en Salud N® 4 v/o supervisor del contrate identificar con una
marcacian en la parte superior de las ordenes de servicio aguellas ordenes de ias
unidades policiales que figuren fuera del departamento tales como Cauca, Narifno
entre ofras, parz que las diferentes IPS las facturen con por Resolycion de
Urgencias.

5. Suministrar 2 los contretistas el usuario vy la clave de acceso al apiicative de
autorizaciones = través de la pagina. www.disan.policia.gov.co. para =
difigenciamisnto de drdenes de servicios y demds reguerimientos que Se generan
en la prastacion de los servicios a los usuzrias del subsistema de la Policta Nagional,

7. Adelantar las gestiones necesarias para el reconocimiento y cobro de las sanciones
pecuniarias y garantias a que hublere lugar, para lo cual & Supervisor dard aviso
wporienc al Ordenador del Gasto de la Salud de Iz Palicta Nacional Regienzal de
Asaguramiento en Salud N°® 4, sobre la ocurrencia de hechos constitutives de mora
o incumplimients.

8. Pagar al CONTRATISTA en la forma pactada y con suiecién z las disponibilidades
presupuestales y de PAC previstas para el efecto.

9. Tramiar diigentements las aproplacicnes presupusstales que requierz para
sqiventar lag prestaciones patrimoniales que hayan surgido & su carge como
consecuencia de iz suscripcion del contrato.

10. Salicitar v recibir informacitn téenica respecto del bizn 6 senvicic y demas del
CONTRATISTA en desarrolio del objeto del contraciual.

11. Recharar los bienes y/o servicics cuanda no cumpian con los requerimientos
técnicos exigides.

12, Guardar la confidenciaiidad de toda la informacién que le sea enkregada y que sé
encuentre bajo su custodia o que por cualguier ofra circunstancia deba conocer ©
manipular y respendard civil, penal v disciplinariamente cor los perjuicics de su
divulgacian yio ilizacion indebida gque por si ¢ por un tercerc s cause @ lr
administracién o z teroeros. fop

2
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CONTRATO DE PRESTACION DE SERVICIOS PN.RASESS Nro” 65-7-20003/2020 CELEBRADD ENTRE LA POLICIA
NACIGNAL - REGIONAL DE ASEGURARIENTS EN SALUD BRGC. 4 Y URIOHN TEMPORAL OIGEAAEDIGAL LTDA CUYD
ORJETC =5 PRESTACION INTEGRAL hEl SERVICIO DE RADIGLOGIA (ESPECIAL ¥ CONVERCIONAL, ECQGRAFIA,
DUEPLER, DUPLEX, MARC GRAFIA, TOMOGRAFA ANIAL COMPUTARIZATA Y PROCEDIMIENTGS ESPECIALES QUE
WNCLUYE WMEDIOS DE CONTRASTE, INSUMOS ¥ AGUJAS DE BHOPSIA} EN £L ERTASLECIMIENTO DE SANIDAD

POLICIAL TOMPLEMENTARIC CLIRICA DEVAL.

13, En cumptimiento al articule 18 del Decreta 723 del 15 de Abril de 2013, las
siguientes: 1.) Reporta a la Administradora de Rigsgos Laporales los accidentss
de trabajo y enfermedades laboraies. 2.} Investigar todos los incideniss ¥ accidenie
ge trabaio. 3.} Realizar aclividades de srevencién y promocion, 4.) inciulr 2 ias
personas gue les aplica el presente decretn en el Sistema de Gestion de Seguridad
y Salud en el Trabgje. 8. Parmitic la participacion del conwatiste en las
capacitaciones que realizase el Comité Paritario de Seguridad y Salud en el Trabejo.
8.} Verificar en cualquier momento el cumplimiantc de los requisitos de seguridad v
szlud necesarios para cumplir iz actividad contractada de las personas a las que les
aplica el presente decrete. 7.) Informara los contratistas afiiados en fesgoe IV yfo W
sobre los aportes efectuados al Sistema General de Riesgos Laborales. 8.} Adeptar
los mecanismos necesanos para reaiizar oi pago anticipadoe de la colizacién, cuanda
el pago del aponte esie & 5u Gargo.

Para constanciz s= firma en Cali el dia 3 @ ﬁﬁ% 2@?@1

LA POLICIA NACIOMNAL

7 A
Niavor. YA&ETH OCIO JEREZ CASTELLANGS
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