MINISTERIO DE DEFENSA NACIONAL
POLICIA NACIONAL

REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD N°2

CONTRATO INTERADMINISTRATIVO No 85-5-20073-26 CELEBRADO ENTRE LA NACION -
POLICIA NACIONAL - REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD No.2 Y LA E.S.E MARIA
AUXILIADORA IDENTIFICADA CON EL NUMERO NIT: 813.002.940-7 CUYO OBJETO ES LA
“PRESTACION DE SERVICIOS DE SALUD HOSPITALARIOS, AMBULATORIOS Y DE
URGENCIAS DE BAJA COMPLEJIDAD Y SERVICIOS COMPLEMENTARIOS PARA LOS
USUARIOS DEL SUBSISTEMA DE SALUD DE LA POLICIA NACIONAL PERTENECIENTES A LA
REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD No. 2 - PARA EL MUNICIPIO DE GARZON EN EL
DEPARTAMENTO DEL HUILA”,

Entre los suscritos de una parte LA NACION - POLICIA NACIONAL - DIRECCION DE SANIDAD -
REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD No.2 quien actia a través de su representante legal
o su delegado y por la otra EL CONTRATISTA debidamente identificados como aparece en el ANEXO
No. 1 “DATOS DEL CONTRATO” hemos convenido celebrar el presente contrato interadministrativo
previas las siguientes consideraciones: a) Que se elaboraron los estudios previos y documentos de
conformidad con lo sefialado en el articulo 2.2.1.1.2.1.1 del Decreto 1082 de 2015 b) Que al momento
de la apertura del proceso de seleccién se conté con la respectiva apropiacion presupuestal que
respalda el presente compromiso c) Que el presente contrato se deriva del proceso PN RASES N°2
CD 009 2026 bajo la modalidad de Contratacion Directa en virtud de lo previsto en el articulo 2 numeral
4 literal C de la Ley 1150 de 2007 y en el articulo 2.2.1.2.1.4.4 del Decreto 1082 de 2015 d) Que la
POLICIA NACIONAL designara un supervisor para el presente contrato el cual mantendra
comunicacion con el CONTRATISTA durante el desarrollo del contrato y ejercera las funciones
prescritas en la Resolucion No. 00090 de 2018 e) Que habiéndose dado cumplimiento a todos los
tramites y requisitos que exige la contratacion administrativa para este tipo de contrato (Ley 80 de
1993 Ley 1150 de 2007 y el Decreto 1082 de 2015) es procedente la celebracion del mismo el cual se
regira por las siguientes clausulas: PRIMERA - OBJETO: El objeto del presente contrato es el que se
indica en el Anexo No. 1 “DATOS DEL CONTRATO” SEGUNDA - FINALIDADES DEL CONTRATO:
El presente contrato esta orientado a lograr la efectiva y eficiente prestacion de los servicios
hospitalarios, ambulatorios y de urgencias propios de la REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN
SALUD No. 2; en consecuencia el CONTRATISTA se compromete para con la POLICIA NACIONAL-
REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD No.2 a prestar el servicio requerido para suplir las
necesidades definidas en los estudios previos en tal sentido queda claro que todas las obligaciones a
cargo del 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 - VALOR: Para efectos legales fiscales y
presupuestales el valor del contrato asciende a la suma descrita en el anexo No. 1 “DATOS DEL
CONTRATO" CUARTA - FORMA DE PAGO: LA POLICIA pagara al CONTRATISTA el valor de este
contrato de conformidad con lo dispuesto en el anexo No1 "DATOS DEL CONTRATO” QUINTA -
APROPIACION PRESUPUESTAL: El presente contrato esta amparado por el Certificado de
Disponibilidad Presupuestal que se indica en el anexo No. 1 “DATOS DEL CONTRATO” Una vez
suscrito el mismo se efectuara el correspondiente registro presupuestal SEXTA - PLAZO DE
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EJECUCION: El plazo de ejecucion del contrato es el sefialado en el Anexo No. 1 “DATOS DEL
CONTRATO” SEPTIMA - VIGENCIA: La vigencia del presente contrato serd de cuatro (4) meses
adicionales al plazo de ejecucion establecido en el anexo No. 1 “DATOS DEL CONTRATO” OCTAVA
- LUGAR Y FORMA DE PRESTACION DEL SERVICIO: El sitio en el cual se hard la prestacién del
servicio objeto del contrato sera el que aparece en el Anexo No. 1 “DATOS DEL CONTRATO”
NOVENA - DERECHOS DEL CONTRATISTA: En general son derechos del CONTRATISTA: 1)
Recibir el pago que en su favor establece el presente contrato 2) Obtener la colaboracion necesaria
de la REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD No. 2 para el adecuado desarrollo del contrato
DECIMA - OBLIGACIONES GENERALES DEL CONTRATISTA: En general son obligaciones del
CONTRATISTA 1.Cumplir con el objeto contractual. 2.El CONTRATISTA debe cumplir con las
especificaciones técnicas minimas exigidas en el presente proceso de contratacion. 3.0brar con
lealtad y buena fe en las distintas etapas contractuales, evitando dilaciones y trabas. 4.Responder en
los plazos que la POLICIA NACIONAL establezca en cada caso, los requerimientos de aclaracion o
de informacion que le formule. 5.Cumplir cabalmente con sus obligaciones, frente al Sistema de
Seguridad Social Integral y parafiscales (Cajas de Compensacién Familiar, Sena e ICBF), por cuanto
el cumplimiento de esta obligacion es requisito indispensable para la realizacion de cualquier pago. 5)
Guardar la confidencialidad de toda la informacion que le sea entregada y 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 divulgacién y/o utilizacion indebida que por si o por un
tercero se cause a la administracion o a terceros. 6.No acceder a peticiones 0 amenazas, de quienes
actuando por fuera de la ley pretendan obligarlo a hacer u omitir algun acto o hecho, el CONTRATISTA
debera Informar de tal evento a la Regional de Aseguramiento en Salud N°2 de la Policia Nacional y
a las autoridades competentes para que se adopte las medidas necesarias. 7.Mantener activa la
cuenta corriente o de ahorros reportada para los pagos con el fin de evitar traumatismos en el proceso
de ejecucién del contrato. 8.Restituir a LA POLICIA NACIONAL los elementos que haya colocado a
su disposicién para el desarrollo del objeto contractual, cuando se lo requiera o al finalizar el contrato,
en caso de que se hayan suministrado. 9.Para la facturacién de los bienes o servicios contratados, se
debe tener en cuenta los lineamientos y parametros contemplados en la circular externa 016 del 09
de marzo de 2021 establecidos por el Ministerio de Hacienda y Crédito Plblico, por medio del cual se
implementa el modelo de recepcion de facturas de venta, notas débito y/o notas crédito, la cual es de
obligatorio cumplimiento, de acuerdo con la Directiva Presidencial 09 del 17 de septiembre de 2020
“Lineamientos para el Pago de Proveedores del Estado” y la Resolucion No. 000042 del 05 de mayo
de 2020, “Por la cual se desarrollan los sistemas de facturacién, los proveedores tecnolégicos” y el
registro de la factura electrénica de venta. 10.E! oferente se compromete a no continuar prestando los
servicios objeto del presente proceso de contratacion una vez esté 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 y conforme a los valores de los servicios contratados en la
presente minuta previo cumplimiento a los requisitos exigidos en la Resolucién 162 del 2024 “Por la
cual se establecen en el subsistema de salud de la Policia Nacional las directrices para el
reconocimiento y pago de cuentas de servicios de salud, ocasionados por atenciones de urgencias y
se dictan otras disposiciones”. Los servicios prestados por fuera del contrato que no cumpla con las
anteriores condiciones, no serén pagados por el CONTRATANTE. 11.Dar cumplimiento a la
Resolucion 971 de 2021: “Por medio de la cual se establece el procedimiento de recepcion, tramite y
reporte de las solicitudes de eutanasia, asi como las directrices para la organizacién y funcionamiento
del Comité para hacer Efectivo del Derecho a Morir con Dignidad a través de la Eutanasia” y el
Instructivo 011 DISAN-PLANE-70 del 12/12/23, cuando se lleguen a presentar casos que requieran
este tipo de atencion. 12.Practicar tnica y exclusivamente los procedimientos dispuestos mediante
autorizacion emitida por la DIRECCIONDE SANIDAD - REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN
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SALUD NO. 2 — UNIDAD PRESTADORA DE SALUD HUILA. 13.Cumplir con las condiciones técnicas
que se exijan para la presentacion de la propuesta. 14.El contratista debera sostener los precios y
tarifas ofrecidas para cada vigencia, durante el plazo de ejecucion del Contrato y sus adicciones. Las
tarifas ofertadas se facturaran al inicio de cada vigencia anual de acuerdo al incremento de Ley y las
tarifas institucionales se incrementaran de acuerdo decretado por la entidad contratista. 15.Una vez
sean actualizados los precios de medicamentos y/o dispositivos médicos de venta institucional por
parte de las entidades, esta, debera presentar informe detallado donde se justifique su incremento,
con sus respectivos valores, codigos y andlisis comparativo. Asi mismo las nuevas tarifas se aplicaran
una vez tengan el aval de la Regional de Aseguramiento en Salud N°2 previa revision de auditoria
médica y se notifiguen a las entidades. 16.Presentar plan de contingencia en el evento de presentar
falla los equipos, o casos de fuerza mayor con los profesionales. 17.Entregar unz estadistica mensual
de los pacientes atendidos incluyendo el nimero del documento y hombres completos del paciente, la
fecha de atencién v el servicio prestado. 18.E! contratista debe disponer de por lo menos una linea
telefonica, para poder tener comunicacion constantemente con la entidad. 19.Para la autorizacion del
servicio, debe presentarse documento de identificacion en original segin el caso (Registro civil de
nacimiento para menores de 7 afos, tarjeta de identidad para usuarios entre 7 y 17 afos, cédula de
ciudadania para usuarios mayores de edad). (Atencién de urgencias vitales y atencién inicial de
urgencias). Boletin de autorizacién vigente Los servicios electivos (programados), se prestaran
previa verificacién de derechos y autorizacion de la Regional de Aseguramiento en Salud N°2 , por lo
tanto si el usuario no es portador de la autorizacién vigente, es deber de la IPS o proveedor,
comunicarse con la central de autorizacion de la Regional de Aseguramiento en Salud N°2 a los
correos deuil.rases-rco@policia.gov.co para obtener su consentimiento antes de prestar el servicio..
Boletin _de autorizacién vigente Los servicios electivos (programados), se prestaran previa
verificacion de derechos y autorizacion de la Regional de Aseguramiento en Salud N°2 | por lo tanto
si el usuario no es portador de la autorizacién vigente, es deber de la IPS o proveedor, comunicarse
con la central de autorizacion de la Regional de Aseguramiento en Salud N°2 a los correos disan.qariss-
aut@policia.gov.co, disan.griss-cri@policia.gov.co , disan.refer-nal@policia.gov.co vy a los 350-413-
1671y 350-554-6128 , por lo tanto si el usuario no es portador de la autorizacion vigente, es deber de
la IPS o proveedor, comunicarse con la central de autorizacion de la Regional de Aseguramiento en
Salud N°2 los correos disan.rase2-aut@policia.gov.co y deuil.rases-rco@policia.qov.co para obtener
su consentimiento antes de prestar el servicio. 20.Todo procedimiento adicional que no haga parte del
procedimiento o servicio inicialmente autorizado, y que el proveedor estime conveniente en un
momento dado atender al usuario, asi se encuentre entre el listado contractual y tarifado, requerira el
aval por parte de la central de autorizacién de la Regional de Aseguramiento en Salud N°2, sin que se
convierta en obstaculo para la atencion, cuando se encuentra en riesgo inminente la vida del paciente.
21.La atencién del evento adverso entendido como “el dafio o complicaciéon no intencional
consecuencia del cuidado médico o todo aquel derivado del cuidado de la salud y no de la enfermedad
misma del paciente” corre por cuenta del prestador, no serd cancelado por el SSPN. Este estara sujeto
a glosa total hasta que el comité ADHOC de la IPS y la dependencia de Garantia de la Calidad
(GARCA) de la Regional de Aseguramiento en Salud N°2, se retinan y expidan el plan de mejoramiento
y se determine la inherencia del evento para determinar el monto a cancelar definitivo. 22.El contratista
se obliga a reportar dentro de los siguientes cinco dias a su ocurrencia, eventos adversos e
incidentes presentados en ejecucion del contrato, con su respectivo analisis e implementacion de un
plan de mejora al supervisor del contrato y ordenador del gasto, asumiendo los costos de salud
derivados del evento adverso. (Dicho reporte se debe consignar en el formato 3SS-FR-006 Reporte
de Incidentes y Eventos Adversos que se adjunta a la presente minuta contractual. 23.El contratista
debe dar a conocer a la Regional de Aseqguramiento en Salud N°2 las Guias de manejo
institucionales. 24.Los facturadores electronicos del sector salud disponen de veintidés (22) dias
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habiles, contador a partir de la fecha de expedicion de la factura electrénica de venta con validacion
previa de la Unidad Administrativa Especial Direccion de impuestos y Aduanas Nacionales — DIAN,
para la radicacion ante las entidades responsables de pago o demas pagadores, de la factura y el
Registro Individual de Prestacion de Servicios de Salud aprobados por el mecanismo Unico de
validacion del Ministerio, junto con lo demas soportes determinados en la normatividad vigente. * Con
relacién a la radicacion de facturas, se habilitara el correo (disan.rases2-er@policia.gov.co) para el
envio de la FEV, RIPS, CUV y los respectivos soportes segun la Resolucién 2284 de 2024. *
Suministrar mensualmente con la radicacion de la cuenta de cobro, los Registro Individuales de
Prestacion de servicios (RIPS), para dar cumplimiento a las obligaciones y condiciones delimitadas en
el paragrafo 2° del articulo 44 de la ley 1122 de 2007 y demas normas que lo adicionen, aclaren,
modifiquen o sustituyan. *La entidad debe realizar la radicacion de los (RIPS) segun la Resolucién
2275 del 2023 y adicional a eso debera adjuntar la radicacion de la factura el pre - radicado de los
RIPS debidamente validados en la plataforma RECUM. 25.EL CONTRATISTA DEBE SUMINISTRAR
A LA Regional de Aseguramiento en Salud N°2 DURANTE LA EJECUCION DEL CONTRATO: 1.)
Notificar al supervisor del contrato en forma oportuna, respecto de los inconvenientes que se puedan
presentar en desarrollo de la ejecucion del respectivo contrato. 2.) Informar al supervisor del
contrato semanalmente el valor ejecutado del contrato y cuando el contrato se encuentre en un
80% ejecutado. 3) Debe reportar al supervisor del contrato los indicadores de la Circular Externa
Supersalud 056 y 058 de 2009, asi como los Indicadores de calidad en la prestacion de servicios,
definidos en el Sistema de Informacién para la Calidad del Sistema Obligatorio de Garantia de Calidad
de la Atencion en Salud. 4.) Atender oportuna y eficazmente las solicitudes que le formule la Jefatura
de la Regional de Aseguramiento en Salud N°2 o el ordenador del gasto. 5.) Enviar el primer dia
habil de cada semana a la Regional de Aseguramiento en Salud N°2 la informacién de notificacién
epidemiolégica semanal (solo se notifica los casos de usuarios del Subsistema de Salud de la
Policia Nacional). 26.El contratista Generara de manera mensual estadistica de eventos adversos y
auditoria al 100% de estos, comprometiéndose en todos los casos a establecer planes de
mejoramiento. 27.El contratista debe tener disponibilidad de oficina de atencion al usuario, y en todo
caso cualquier queja interpuesta deber darsele el tramite respectivo del cual se enviar copia al
supervisor del contrato, o en su defecto a la oficina de garantia y calidad de la Regional de
Aseguramiento en Salud N°2. 28.El contratista no atendera pacientes que no cuenten con la debida
autorizacién vigente por parte de la oficina de referencia y contrarreferencia de la Regional de
Aseguramiento en Salud N°2, teniendo en cuenta que dicha autorizacién tiene vigencia (03) meses
calendario; procedimientos realizados en estas condiciones no seran cancelados por el
CONTRATANTE. 29.Disponer de los indicadores de calidad en la prestacion de servicios, definidos
en el Sistema de Informacion para la Calidad del Sistema Obligatorio de Garantia de Calidad de la
Atencion en Salud e implementar sus propios programas de Auditoria de conformidad con el Decreto
1011 de 2006 y demas normas que lo modifiquen, adicionen o complementen. 30.Presentar el
resultado del analisis de los eventos adversos que sean requeridos por la Regional de Aseguramiento
en Salud N°2, dentro de los treinta (30) dias siguientes a la solicitud, asi mismo asistir a la cita
concertada para cierre de esos casos. 31.Presentar el plan de mejoramiento derivado de las visitas
de calidad realizadas por la Regional de Aseguramiento en Salud N°2 y el resultado de la ejecucion
del mismo, en los casos en los que haya lugar. 32.Garantizar y respetar los derechos de los pacientes
de conformidad con la Ley 23 de 1981, la Circular Externa Conjunta 0016 de 2013 y demas normas
que las modifiquen, adicionen o sustituyan. 33.El PRESTADOR se compromete a recolectar y reportar
mensualmente a la Regional de Aseguramiento en Salud N°2, el registro por persona de las
actividades de Proteccion Especifica, Deteccion Temprana y la aplicacién de las Guias de Atencién
Integral de las enfermedades de interés en salud publica de obligatorio cumplimiento, segtn el Anexo
Técnico No. 1 que hace parte integral de la Resolucion No. 4505 de 2012, expedida por el Ministerio
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de Salud y Proteccién Social. Dicho reporte debera ser enviado a La Regional de Aseguramiento en
Salud N°2 dentro de los primeros diez (10) dias calendario mediante él envi6 al correo electronico
deuil.rases-epi@policia.gov.co; 34.Capacitar a su personal en el registro y soporte clinico relacionado
con las actividades de Proyecciéon Especifica, Deteccion Temprana y la aplicacion de las Guias de
Atencion Integral de las enfermedades de interés en salud publica de obligatorio cumplimiento.
35.Reportar de manera escrita, en un plazo no mayor a quince (15) dias previos al registro, la novedad
de cierre de los servicios de urgencias y hospitalizacion, en caso de que estos hayan sido contratados
por la Regional de Aseguramiento en Salud N°2 , lo anterior segtin lo establece la ", Resolucidn 0465
del 25 de marzo por la cual se modifican los articulos 4,5, 7, 19y 20 de la Resolucion 544 de 2023
por la Resolucién 3100 de 2019y sus modificaciones emitas por el Ministerio de Salud y de la
Proteccion Social’. 36.Verificar la calidad de afiliado del usuario que solicite ser atendido haciendo uso
de los mecanismos de validacion de derechos dispuestos por la Regional de Aseguramiento en Salud
N°2. 37.Las Actividades, Intervenciones, Procedimientos y Medicamentos no contemplados en el Plan
de Beneficios en Salud y que hayan sido ordenados en fallos de tutela y/o medidas provisionales
deberan cumplirse estrictamente conforme lo ordene la providencia del Juez de Conocimiento, e
informara a la Regional de Aseguramiento en Salud N°2 para que esta genere la autorizacion.
38.Prestar el servicio de urgencias a los usuarios de la Regional de Aseguramiento en Salud N°2, e
informar y reportar el ingreso de sus afiliados al servicio de urgencias, incluyendo las urgencias por
eventos catastroficos dentro de las veinticuatro (24) horas habiles siguientes al ingreso, de acuerdo a
lo sefialado en el Decreto 4747 de 2007, la Resolucion 3047 de 2008 y demas normas que lo
adicionen, aclaren, modifiquen o sustituyan. 39.Reportar la capacidad instalada de los servicios objeto
de contratacion, conforme al REPS. 40.Prestar atencion a los pacientes del programa de VIH
(Gestantes, pacientes con Tuberculosis, hijos de madre VIH menores de 18 meses), de acuerdo a las
guias de manejo, establecidas por el MSPS, para cada una de las patologias; realizando y reportando
los laboratorios y seguimientos del usuario, su familia y la gestidon del riesgo de acuerdo a las
frecuencias establecidas y como minimo una vez cada doce (12) meses y deteccion temprana de
acuerdo a la normatividad vigente, se debera enviar reporte al correo deuil.rases-rco@policia.gov.co,
los primeros 5 de cada mes. 41.Realizar gestion del riesgo y deteccion temprana, para el diagndstico
oportuno de las enfermedades precursoras de la Enfermedad Renal Crénica (ERC), Hipertension
Arterial y Diabetes; realizando y reportando los examenes de laboratorio y seguimientos del usuario,
su familia y la gestién del riesgo de acuerdo a las frecuencias establecidas y como minimo una vez
cada 12 meses. 42.Realizar deteccion temprana de cancer de cuello uterino y mama, informando a la
Regional de Aseguramiento en Salud N°2 oportunamente los resultados para definir plan de manejo.
43.Destinar los recursos entregados para la ejecucion de los servicios contratados, velando en todo
momento por el manejo acertado, correcto y racional de los mismos. 44.Cumplir con la oportunidad
pactada en la prestacidn de los servicios objeto del presente contrato. 45.Identificar complicaciones
derivadas de la atencion, y en caso de requerir otro nivel de complejidad, informar a La Regional de
Aseguramiento en Salud N°2, este hecho. 46.Solicitar autorizacion a la Regional de Aseguramiento
en Salud N°2, de cualquier remisién de pacientes que se requiera efectuar a otro nivel de complejidad.
47 Mantener vigente, durante todo el término de duracioén del contrato, su habilitacién como prestador
de servicios de salud e informar a mas tardar al dia habil siguiente de la ocurrencia de cualquier
modificacién que se genere respecto de la habilitacién. La Regional de Aseguramiento en Salud N°2
podra verificar en cualquier momento la habilitacion, las condiciones de prestacion del servicio y las
instalaciones del PRESTADOR. En este sentido, EI PRESTADOR se obliga a declarar los servicios
habilitados y reportar las novedades frente a los mismos a los 6rganos de control; cualquier
incumplimiento de esta obligacion constituira causal valida de terminacion unilateral del contrato por
parte de LA Regional de Aseguramiento en Salud N°2, sin perjuicio de las acciones a que haya lugar.
48.Suministrar en forma oportuna y por el medio mas expedito a La Regional de Aseguramiento en
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Salud N°2 la informacion para responder las peticiones, quejas y reclamos de los afiliados y de las
Entidades de Control y/o Autoridades Judiciales, y en general dar respuesta escrita a las solicitudes
que formule LA Regional de Aseguramiento en Salud N°2 de acuerdo a la circular externa
2023151000000010-5 de 2023 *peticiones de informacion y documentos: * Reclamos de riesgo vita
en salud: 24 horas * Reclamos de riesgo priorizado en salud: 48 horas * Reclamos de riesgo simple
en salud: 72 horas las demas peticiones y solicitudes seran tramitados conforme a los términos de
Ley. 49.Apoyar y facilitar las labores de auditoria, supervision, evaluacion y control que La Regional
de Aseguramiento en Salud N°2 realice en forma directa, asistiendo y participando de los comités que
cite La Regional de Aseguramiento en Salud N°2 y/o en aquellos que acuerden las partes. Las
recomendaciones que se deriven de dichos comités deben ser implementadas por el PRESTADOR,
quien debera informar a La Regional de Aseguramiento en Salud N°2 la implementacion de las
recomendaciones dentro del mes siguiente a su solicitud. 50.Informar oportunamente a La Regional
de Aseguramiento en Salud N°2 los casos de presunta suplantacion o fraude de usuarios y prestar
toda su colaboracién en la prevencion y seguimiento de fraudes, asi como en la identificacion y
obtencién de materiales probatorios. 51.Suministrar oportunamente la informacion relacionada con la
prestacién de servicios de salud derivada de accidentes de trénsito y enfermedades catastréficas.
52.Informar cuando se presente a La Regional de Aseguramiento en Salud N°2 sobre el fallecimiento
de usuarios que se produzca en sus instalaciones o bajo su tratamiento al correo electrénico que se
designe para tal efecto, adjuntando copia del certificado de defuncién. Sin perjuicio del reporte que se
debe realizar a través de la herramienta SIVIGILA del Instituto Nacional de Salud de conformidad con
la normatividad vigente. 53.Proveer la informacion solicitada de forma clara, y oportuna conforme a
los plazos establecidos, tal y como lo dispone el articulo 114 de la Ley 1438 del 2011. 54.Permitir a La
Regional de Aseguramiento en Salud N°2 la consulta de la informacion relacionada con el estado de
salud y la prestacion de los servicios a los afiliados de La Regional de Aseguramiento en Salud N°2,
facilitando copia de la historia clinica y anexos de ésta, en medio magneético o fisico, con el fin de dar
tramite a requerimientos judiciales y prejudiciales, requerimientos de autoridades administrativas y
labores de auditoria médica efectuada por LA Regional de Aseguramiento en Salud N°2. Asi mismo,
el PRESTADOR se compromete a suministrar la copia de la historia clinica a La Regional de
Aseguramiento en Salud N°2, dentro de los plazos impuestos por la autoridad Judicial 0 Administrativa.
S55.El prestador debera realizar la radicacion de los (RIPS) segun la resolucién 2275 de 2023 y
adicional a eso deberé adjuntar la radicacion de la factura al pre - radicado de los (RIPS) debidamente
validados en la plataforma RECUM. 56.El PRESTADOR permitira que la Regional de Aseguramiento
en Salud N°2 consulte informacion relacionada con el PAMEC y el SIC en el marco del SOGC, de
acuerdo a la normatividad vigente y a las que lo modifiquen o sustituyan. Enviar copia de la notificacién
de los eventos de vigilancia y salud publica, con el fin de obtener oportunidad en la informacion de los
eventos sujetos a vigilancia. Esta notificacién se reporta los lunes o el primer dia habil, en caso de
festivo, de cada semana, al correo electrénico que disponga para tal efecto LA Regional de
Aseguramiento en Salud N°2. Lo anterior no exime al PRESTADOR del cumplimiento del Decreto
3518 de 2006, en cuanto a los reportes de estos eventos. §7.Cumplir con las medidas de atencién y
reporte a las autoridades competentes de los casos de violencia de acuerdo a lo establecido en la Ley
1257 de 2008, Decreto 4796 y 4799 de 2011, Decreto 2734 de 2012 y la Resolucion 459 de 2012 y
demas normas que las adicionen, sustituyas o modifiquen. 58.Realizar consulta externa ambulatoria
para las victimas de violencia sexual sin distingo de sexo, edad, raza, idioma, religién, opiniones
politicas o de cualquier indole, origen social, posicion econdmica o condicién social. Para eso se debe
registrar las acciones de la victima que puedan tener implicaciones médico-legales y los demas
registros, segun el reglamento técnico para el abordaje forense integral en la investigacién del delito
sexual, segun la Resolucién 459 de 2012. 59.El PRESTADOR autoriza la inclusion de su nombre en
el cuadro de prestadores adscritos a la red de servicios de salud de La Regional de Aseguramiento en
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Salud N°2, incluyendo en €l su direccion, portafolio de servicios ofrecidos u otras caracteristicas
especiales y permitird el uso de elementos publicitarios e informativos de LA Regional de
Aseguramiento en Salud N° 2 en las instalaciones del PRESTADOR, en el lugar y de la forma definida
de comun acuerdo entre las partes. 60.El PRESTADOR debera abstenerse de prestar, prescribir o
realizar con cargo a La Regional de Aseguramiento en Salud N°2 los servicios correspondientes a
aquellas actividades, procedimientos, intervenciones y medicamentos que no tengan por objeto
contribuir al diagnostico, tratamiento y rehabilitacion de la enfermedad, asi como tratamientos
médicos, quirargicos o terapéuticos que involucren medicamentos no aprobados por el INVIMA y/o
esquemas terapéuticos o protocolos de atencidn no aprobados por las sociedades cientificas.
Tampoco aquellos considerados como cosméticos, estéticos o suntuarios, y en general, aquellos no
autorizados, previo el cumplimiento de los tramites legales requeridos. 61.Incluir a sus trabajadores al
régimen de seguridad social Integral y mantener su vinculacion; el PRESTADOR sera el unico
responsable por la asuncién de los costos de afiliacion y vinculacién permanente. EI PRESTADOR
debera remitir certificacion suscrita por el revisor fiscal o contador y el representante legal, en la cual
se indique el cumplimiento de esta obligacion. 62.El servicio farmacéutico debe manejarse de acuerdo
a lo prescrito por el Decreto 2200 de 2005 y la Resolucién 1403 de 2007 y demas normas que lo
modifiquen, sustituyan o complementen. 63.Someterse a la codificacién estipulada por la norma
vigente, codigo Unico de medicamentos (CUM), es decir los medicamentos deben ser identificados de
esta manera, desde el momento de la oferta hasta el pago de la factura. 64.Todas las actuaciones del
PRESTADOR deben sujetarse a las normas de regulacion de precios de medicamentos expedidas
por el Gobierno Nacional. 65.En caso que durante la vigencia del contrato se expida norma regulatoria
para la elaboracion, manejo y dispensacion de insumos, El Oferente debera acogerse a dicha
normatividad, sin que sea necesario modificar el presente contrato. 66.Diligenciar el consentimiento
informado para cada paciente, de acuerdo con lo dispuesto en la Ley y en la jurisprudencia. 67.Brindar
atencién preferencial a las gestantes, recién nacidos, nifios, nifias, adolescentes, poblacion
desplazada, victimas de violencia y conflicto armado, discapacitados y adulto mayor en todos los
servicios asistenciales y administrativos. Asi mismo, proteger en todo momento los derechos
constitucionales de las nifias, nifios y adolescentes, en especial, los referentes a la salud y a la vida
en condiciones de calidad y de dignidad, sin distingo de sexo, edad, raza, idioma, religion, opiniones
politicas o de cualquier indole, origen social, posicién econémica o condicion social poblacion adulto
mayor, personas que sufren de enfermedades huérfanas y personas en situacion de discapacidad en
todos los servicios asistenciales y administrativos de conformidad con el Instructivo 002 DISAN-
PLANE-70 del 30/04/23, cumpliendo con los protocolos establecidos para la prestacion de servicios
médicos HOSPITALARIOS, AMBULATORIOS Y DE URGENCIAS. 68.Responder legalmente por
cualquier perjuicio que le acaeciere al usuario durante su estancia o estadia en las instalaciones donde
suministre servicios el PRESTADOR, atribuible a dolo o negligencia asi sea levisima, previa orden
judicial. 69.Dar estricta aplicacion a los procedimientos establecidos por la normatividad legal vigente
respecto de la cadena de custodia, a saber, el articulo 255 de la Ley 906 de 2004, Resolucién 06394
de 2004, Ley 1146 de 2007, Resolucion 1776 de 2008 y demas normas que las modifiquen, adicionen,
aclaren o sustituyan. 70.Dar estricto cumplimiento a las normas sobre salud ocupacional. 71.EL
PRESTADOR se obliga a no emplear o usar los datos personales e informacion de los usuarios en
fines diferentes al objeto del contrato, lo anterior sin perjuicio a lo establecido denominada como
Protecciéon de Datos Personales. 72.EL PRESTADOR se compromete a permitir el ingreso de los
auditores concurrentes a sus instalaciones, areas o servicios, y se compromete a facilitar el proceso
de auditoria concurrente de acuerdo con la normatividad vigente. 73.EL PRESTADOR garantizara que
el personal destinado para la ejecucion del servicio contratado esté debidamente capacitado, con la
experiencia suficiente y necesaria, asi como también, que cuenta con la debida autorizacion por el
ente de control competente para desempefiar sus funciones. 74.Garantizar la atencion de recién
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nacidos, para lo cual debera cumplir con lo establecido en los articulos 10, 23, 24 y 25 del Acuerdo
415 de 2009 de la CRES y deméas normas que las modifiquen aclaren, adicionen o sustituyan.
75.Cumplir con las exigencias legales y éticas del manejo de la Historia Clinica de los pacientes. 76.EL
PRESTADOR tendra a cargo la retroalimentacion y actualizacion de las historias clinicas, la cual
debera diligenciar con la informacion de los pacientes de forma clara, veraz y acertada.
Adicionalmente, el PRESTADOR se obliga a registrar las novedades que se presenten con ocasion a
la atencion prestada por ésta. En virtud de lo anterior, el PRESTADOR debera responder ante La
Regional de Aseguramiento en Salud N°2 por inexactitudes, confusiones, datos incorrectos y no
actualizados, asi como, las demas inconsistencias que conlleven a error a La Regional de
Aseguramiento en Salud N°2 o a cualquier tercero. 77.EL PRESTADOR se obliga a presentar y
suministrar informacion veraz. 78.Presentar los informes a la Direccion o Coordinacién Departamental
o al area del nivel Nacional competente en la periodicidad que solicite La Regional de Aseguramiento
en Salud N°2 y/o conforme lo dispuesto en el presente contrato y sus anexos. 79.No usar el nombre
de La Regional de Aseguramiento en Salud N°2 para justificar ante sus proveedores o terceros el
cumplimiento de sus obligaciones u otros asuntos internos. 80.EL PRESTADOR garantizara que los
servicios contratados en el presente contrato, sean acordes y complementarios con el nivel de
complejidad que requiere cada procedimiento. 81.Los medicamentos gque sean prescritos a los
afiliados y beneficiarios de La Regional de Aseguramiento en Salud N°2 por parte de los profesionales
de la salud del PRESTADOR, deberan cumplir con los requisitos establecidos en el Articulo 17 del
Decreto 2200 de 2005 que regula la prestacion del servicio farmacéutico, incorporando en cada
formulacion como minimo los siguientes datos: 1. Nombre del prestador de servicios de salud o
profesional de la salud que prescribe, direccion y nimero telefénico o direccion electrénica. 2. Lugary
fecha de la prescripcién. 3. Nombre del paciente y documento de identificacién. 4. Namero de la
historia clinica. 5. Tipo de usuario (subsidiado) 6. Nombre del medicamento expresado en la
Denominacién Comun Internacional (nombre genérico). 7. Concentracién y forma farmacéutica. 8. Via
de administracion. 9. Dosis y frecuencia de administracion. 10. Periodo de duracién del tratamiento.
11. Cantidad total de unidades farmacéuticas requeridas para el tratamiento, en nlimeros y letras. 12.
Indicaciones que a su juicio considere el prescriptor. 13. Vigencia de la prescripcién. 14. Nombre y
firma del prescriptor con su respectivo nimero de registro profesional, asi como Ia norma que adicione,
modifique, aclare o sustituya la normatividad aqui sefalada. 82.Es obligacién por parte del
PRESTADOR publicar en la pagina de Contratacién SECOP II, (en el proceso de referencia) la factura
y/ o cuenta de cobro (incluyendo parafiscales), antes de que finalice la fecha limite, la cual se relaciona
mas adelante. De no publicar la factura, no se podra dar tramite a la misma para ser obligada; de
acuerdo a lo establecido en la GUIA RAPIDA DE GESTION CONTRACTUAL PARA PROVEEDORES
EN EL SECOP i, en el punto IV. Envio de Facturas. 83.El PRESTADOR debera presentar la factura
electronica validada previamente por la DIAN, como requisito necesario para el pago de los bienes y/o
servicios contratados, conforme con las disposiciones sefialadas en el Decreto 358 del 5 de marzo de
2020, en concordancia, con lo dispuesto en la Resolucion No. 000042 del 5 de mayo de 2020. 84.El
contratista acatara los lineamientos del Régimen de proteccion de datos y demas aspectos
relacionados con el tratamiento de la informacién que les sea aplicable, en el marco de la ley
estatutaria 1581 de 2012 y de la ley 1712 de 2014, del capitulo 25 titulo 2 del libro 2 de Ia parte 2 del
decreto 1074 del 2015 y las normas que la modifiquen, reglamenten o sustituyan en virtud de lo cual
se hacen responsables de la privacidad, seguridad y confidencialidad y la Resolucién No. 08310 de
2016 por la cual se expide el Manual de Seguridad de la Informacion para la Policia Nacional. 85.E|
contratista debe garantizar la preservacion de la integridad y confidencialidad de la informacion
institucional a la cual llegare a tener acceso directamente o por intermedio de terceros; en tal virtud,
adoptara todas las medidas que sean necesarias para impedir su duplicacién, sustraccién, divulgacion,
alteracion, ocultamiento o utilizaciéon indebida y suscribirda con la entidad los formatos de
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confidencialidad o reserva a que haya lugar. En virtud del presente contrato, el contratista se obliga a
no suministrar informacién que obtenga o conozca con ocasion de la ejecucion del contrato; tales
como: informacién locativa o de arquitectura fisica, lugares a los cuales tenga acceso con ocasion de
la labor, informacién contenida en los sistemas de informacion, documentacion fisica, archivos
digitales, informacion de los funcionarios y contratistas e informacién de los usuarios del Subsistema
de Salud los cuales son de caracter reservado y confidencial. 86.El oferente debera suministrar de
toda la informacion relacionada con el paciente: historia clinica, sus respectivos anexos,
consentimientos informados, resultados de estudios paraclinicos, etc., inclusive cuando exista proceso
judicial de por medio que involucre la participacion de la red externa en la atencion en salud del usuario.
87.La revisién de los casos de eventos adversos y su sujecion a glosas. 88.Atendiendo el desarrollo
jurisprudencial de la sentencia C 233/2021 por la cual se establece el “derecho fundamental a morir
dignamente” y de conformidad a la Resolucion 971 de 2021 “por medio de la cual se establece el
procedimiento de recepcion, tramite y reporte de las solicitudes de eutanasia, asi como las directrices
para la organizacién y funcionamiento del Comité para hacer Efectivo del Derecho a Morir con
Dignidad a través de la Eutanasia”. 89.E| contratista debera garantizar a los usuarios pertenecientes
a la Regional de Aseguramiento en Salud No2, tener la celeridad y oportunidad al momento de
dictaminar que se realizara dicho procedimiento para los pacientes que padezcan de una enfermedad
o lesidn grave e incurable que sea causante de dolor agudo y sufrimiento. 90.PARA LA
PRESCRIPCION DE MEDICAMENTOS. *Todo medicamento ordenado debe prescribirse segin lo
establecido en Acuerdo 052 de 2013 "Manual de Medicamentos y Terapéutica para el SSMP" y todo
procedimiento se debe solicitar segin lo establecido en el Acuerdo 093 de 2025, como primera
instancia. Toda solicitud que se encuentre fuera de estos acuerdos debe estar completamente
justificada por el especialista y/o médico tratante en la historia clinica y en los formatos establecidos
por la REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD No. 2, con el fin de ser evaluados por el Comité
Técnico Cientifico de la Direccion de Sanidad. *Todos los medicamentos suministrados durante la
atencién a los usuarios, deberan ser los catalogados de acuerdo al MANUAL UNICO DE
MEDICAMENTOS Y TERAPEUTICA consagrado en el Acuerdo 052 de 2013. *Cuando se requiera
una molécula de MARCA, solo sera autorizada por la REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD
N°2 cuando se haya agotado las posibilidades terapéuticas contenidas en el Acuerdo 052 de 2013
"Manual de Medicamentos y Terapéutica para el SSMP" la orden médica debe estar completamente
justificada por el especialista y/o médico tratante en la historia clinica y en los formatos establecidos
por la REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD N°2, siempre y cuando cumplan con los
requisitos establecidos en la normatividad vigente con el fin de ser evaluados por el Comité Técnico
Cientifico de la Direccion de Sanidad. *La prescripcion de los medicamentos tendra un lapso y vigencia
de 72 horas, contadas a partir de la fecha de expedicion de la férmula médica. La férmula original
debera ser anexada a la férmula médica transcrita como evidencia de la franscripcion de la misma y
debera cumplir con los requisitos de ley: Nombre del usuario, identificacién, diagnéstico, nombre del
medicamento, cantidad ordenada, dosificacién, tiempo de tratamiento y firma del médico tratante. * La
prescripcién de medicamentos en urgencias podra ser entregada para el manejo ambulatorio de la
patologia por un término no superior a (3) tres dias calendario. Esta caracteristica se tendra en cuenta
los dias viernes, sabado, domingos y lunes festivos, y se autorizara en los casos especiales como la
semana mayor (semana santa) en la cual se autoriza el suministro durante el puente de esta festividad.
*Como constancia de recibido, la férmula debera venir firmada por el usuario o representante, es decir,
la persona que haya recibido el medicamento). 91.PARA LA PRESTACION DE SERVICIOS
MEDICOS *Se prestara el servicio de MEDICINA GENERAL AMBULATORIA como puerta de
entrada. 92.LA ATENCION DEL SERVICIO DE URGENCIAS SE PRESTARA TENIENDO EN
CUENTA: *Las definiciones que para el caso establece la Ley Colombiana: Decreto 412 de 1992 y
deméas reglamentaciones que se expidan al respecto. * Para el caso de las urgencias vitales (esto no
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aplica en la atencién por las especialidades previstas en el portafolio de servicios de la entidad, las
cuales debera contar con los soportes respectivos de la justificacion de la urgencia; asi mismo debera
anexar a la factura de cobro, la autorizacibn emanada por la oficina de REFERENCIA Y
CONTRARREFERENCIA de la Direccién de Sanidad a nivel central (Referencia Nacional), conforme
el Anexo No. 1 de la Resolucion No. 2335 de 2023. * EL CONTRATISTA debe garantizar los servicios
complementarios para la atencién de urgencias a través de servicios propios o disponibles, a saber,
hospitalizacion, sala de partos, radiologia basica, laboratorio clinico, quiréfano y suministro de
medicamentos para la atencién de la urgencia; dichos servicios deben ser solicitados a través de los
anexos emitidos por el Ministerio de Salud y aplicaran los tiempos de autorizacién definidos en el
Anexo 1 de la Resolucién No. 2335 de 2023. * Las ayudas diagnésticas (Radiologia y Laboratorio
Clinico) solicitadas en urgencias seran solamente las necesarias para la atencion inicial de urgencias
y estaran bajo los parametros establecidos por la Direccidn de Sanidad basados en el Instructivo N°
018 del 29/10/2015 DISAN/AGESA, instructivo N°012 del 06/04/2020 DISAN-PLANE, que trata de la
malla de pertinencia para la Referencia y Contrarreferencia. * Todas las solicitudes de atencion inicial
de urgencias y las autorizaciones derivadas de dicha atencién de los usuarios del Subsistema de Salud
de la Policia Nacional deberan comunicarse a la central de autorizaciones de la Direccién de Sanidad
por via telefonica a la linea de atencion: 5804400 extensiones 7646, 7426, 7695, 7617 y AVANTEL
3505546128 o a los correos electrénicos disan.arasi-aut@policia.gov.co, disan.arasi-
crf@policia.gov.co, disan.refer-nal@policia.gov.co Independientemente que la IPS cuente con
contrato vigente con la Direccién de Sanidad, es obligatoria la notificacién de la atencién inicial de
urgencias con el fin de generar el respectivo codigo de la atencién y llevar el seguimiento al mismo.
Para obtener mas informacion sobre la validacion de derechos de servicios de salud para los
beneficiarios de la Policia Nacional pueden comunicarse a los ntimeros de teléfonos asi: 350-413-
1671 y 350-554-6128. * En caso de que la IPS no solicite el cadigo de notificacion de la urgencia sera
causal de glosa tal como se encuentra contemplado en la Resoluciéon No. 3047 de 2008 “Por medio
de la cual se definen los formatos, mecanismos de envio, procedimientos y términos a ser
implementados en las relaciones entre prestadores de servicios de salud y entidades responsables
del pago de servicios de salud, definidos en el Decreto 4747 de 2007”. * Toda autorizacién de servicios
de atencion inicial de urgencias médicas deben ser solicitados mediante el anexo No. 1 de la
Resolucion 2335 de 2023 y demas soportes la solicitud, ya si requiere mas prorroga de estancia debe
solicitar a referencia de cada unidad. Para beneficiarios correspondiente al Huila, es competencia
REFERENCIA HUILA y puede ser solicitada a los correos disan.rases2-aut@policia.gov.co; deuil-
rases-rco@policia.gov.co; Asi mismo, para solicitar estancias hospitalarias yo procedimientos
derivados, la entidad prestadora del servicio de salud debe solicitarlas al correo
disan.grisscrf@policia.gov.co; * RESOLUCION NUMERO 003047 del 14 de agosto 2008, “Por medic
de la cual se definen los formatos, mecanismos de envio, procedimientos y términos a ser
implementados en las relaciones entre prestadores de servicios de salud Y entidades responsables
del pago de servicios de salud, definidos en el Decreto 4747 de 2007”. Articulo 4. Formato y
procedimiento para la solicitud de autorizacién de servicios posteriores a la atencién inicial de
urgencias. Si para la realizacion de servicios posteriores a la atencién inicial de urgencias, en el
acuerdo de voluntades se tiene establecido como requisito la autorizacién, se adoptara el formato
definido en el Anexo Técnico No. 3 que hace parte integral de la presente resolucién. La solicitud de
autorizacion para continuar la atencién, una vez superada la atencién inicial de urgencias, se realizara
dentro de las cuatro (4) horas siguientes a la terminacién de dicha atencién. En caso que se requieran
servicios adicionales a la primera autorizacién en el servicio de urgencias o internacion, la solicitud de
autorizacion se debera enviar antes del vencimiento de la autorizacion vigente, o0 a mas tardar dentro
de las doce (12) horas siguientes a su terminacion. En caso de que luego de tres (3) intentos de
envio debidamente soportados a los medios de recepcion de informacién establecidos en el
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articulo 10 de la presente resolucién, en un periodo no menor de cuatro (4) horas, con intervalos
entre cada intento no _menor a_media_hora, el prestador de servicios de salud no logre
comunicacion con la entidad responsable del pago, debera remitir la solicitud de autorizacion
por correo electrénico como imagen adjunta o via fax a la direccién territorial de salud en la
cual opere el prestador de servicios de salud, asi: los ubicados en municipios categoria
especial, primera categoria_y segunda categoria, lo enviardn a su respectiva direccién
municipal de salud, los ubicados en distritos lo enviaran a la direccién distrital de salud y los
ubicados en los demas municipios deberan enviarlo a la direccion departamental de salud. La
constancia de este envio se anexara a la factura, quedando prohibido para la entidad
responsable de pago objetar el pago de los servicios con el argumento de que no le fue
solicitada la autorizacién oportunamente. E| prestador de servicios de salud insistira en la
comunicacion con la entidad responsable del pago, procurando que los servicios cuenten con la
autorizacion correspondiente. * Referencia Nacional NO autoriza: - Prorrogas de estancia - Pruebas
COVID - Ambulancias - Pacientes programados para cirugia - Citas de consulta externa - SOAT -
Atentados * Las ESE HOSPITALES, IPS, deben realizar solicitud de autorizacién mediante anexo
No. 1 de la Resolucion No. 2335 de 2023 para los siguientes servicios asi: servicios de consuita
externa, ambulatorio, prueba COVID, transporte de ambulancia, programaciones de cirugia
prorrogas de estancia servicios de SOAT, tutelas, recuerden las autorizaciones debe ser
sistematizadas SISAP WEB, deben emitirles cédigo de la autorizacién® Para la autorizacion de
servicios posteriores a la atencion inicial de urgencias, se deberd comunicar directamente con la
Regional de Aseguramiento en Salud N°2 al correo_deuil.rases-rco@policia.gov.co con el fin de
obtener la autorizacion de la estancia hospitalaria y demés procedimientos que requiera el usuario del
Subsistema de Salud de la Policia Nacional. * En caso de gue la IPS no solicite el codigo de notificacion
de la urgencia sera causal de glosa tal como se encuentra contemplado en la Resolucion No. 3047 de
2008. *El paciente que ingresa al servicio de URGENCIAS de la IPS contratada, debera presentar los
siguientes documentos para ser atendidos a NOMBRE DE LA POLICIA NACIONAL:

Usuarios menores de edad: Debera mostrar como minimo un documento | Registro Civil, tarjeta
gue lo identifique. de identidad
Usuarios mayores de edad: Debera mostrar como minimo un documento | Cedula de

que lo identifique. ciudadania.

No obstante, lo anterior, la IPS como entidad de salud esta obligada a

atender la URGENCIA VITAL de acuerdo a lo reglamentado por el IMPORTANTE
Decreto 412 de 1992 del Ministerio de Salud.

93.E| Oferente garantiza a la poblacién del Subsistema de Salud de la Policia Nacional el derecho a
Morir con Dignidad a través de la Eutanasia conforme el procedimiento establecido en la Resolucion
971 de 2021 “ por medio del cual se establece el procedimiento de recepcion, tramite, eutanasia, asi
como las directrices para la organizacién y funcionamiento del Comité para hacer efectivo el Derecho
a Morir con Dignidad a través de la Eutanasia” que permita a nuestros beneficiarios tener celeridad y
oportunidad al momento de dictaminar que se realizara dicho procedimiento. La sentencia C 233/2021
nos obliga "Ampliar el derecho fundamental al acceso a la Eutanasia en Colombia" para los pacientes
que padezcan de una enfermedad o lesion grave e incurable que sea causante de dolor agudo y
sufrimiento.94.El contratista se obliga a reportar dentro de los siguientes cinco dias a su ocurrencia,
eventos adversos e incidentes presentados en ejecucion del contrato, con su respectivo analisis e
implementacion de un plan de mejora al supervisor del contrato y ordenador del gasto, asumiendo los
costos de salud derivados del evento adverso. (Dicho reporte se debe consignar en el formato 35S-
FR-006 Reporte de Incidentes y Eventos Adversos que se adjunta a la presente minuta contractual.
95.El contratista debe dar a conocer a la Regional de Aseguramiento en Salud N°2 las Guias de
manejo _institucionales. '96. La radicacion de la facturacion (Impresa y en medio magnetlca) de los
servicios prestados se se debe hacer dentro de los CINCO (05) PRIMEROS DIAS HABILES DEL MES
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SIGUIENTE A LA PRESTACION, la cual como minimo debe cumplir con: *Relacion general de
pacientes atendidos, detallando la pre - factura por cada uno de ellos discriminada y firmada por el
usuario o acudiente. *Requisitos establecidos por la DIAN.REGIONAL. *Soportes de ley para la
auditoria de cuentas definidos en el Decreto 4747 de 2007, Anexo 5 de la Resolucién 3047
MINPROTECCION de 2008 y demas normas que las aclaren o modifiquen. *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 autorizacién del servicio. *Informacion de prestaciones de servicios de salud - RIPS. El cual debe
cumplir con lo estipulado en la Resolucién 3374 de 2000 del MINSALUD y demas normas que lo
reglamenten o modifiquen. El sistema que genere el RIPS debera adicionar en una ultima columna
para las prestaciones “Consulta Médica Especializada primera vez (890202)" y “Consulta Médica
Especializada control (890302)" Se debe anexar el CD con el RIPS correspondiente, ademas del
cuadro en Excel segin el instructivo 013 del 04/06/13 de la DISAN. 97.EL PRESTADOR debe
suministrar a la Regional de Aseguramiento en Salud N°2 DURANTE LA EJECUCION DEL
CONTRATO: 1.) Notificar al supervisor del contrato en forma oportuna, respecto de los inconvenientes
que se puedan presentar en desarrollo de la ejecucion del respectivo contrato. 2.) Informar al
supervisor del contrato semanalmente el valor ejecutado del contrato y cuando el contrato se
encuentre en un 80% ejecutado. 3) Debe reportar al supervisor del contrato los indicadores de la
Circular Externa Supersalud 056 y 058 de 2009, asi como los Indicadores de calidad en la prestacion
de servicios, definidos en el Sistema de Informacion para la Calidad del Sistema Obligatorio de
Garantia de Calidad de la Atencién en Salud. 4.) Atender oportuna y eficazmente las solicitudes que
le formule la Jefatura de la Regional de Aseguramiento en Salud N°2 o el ordenador del gasto. 5.)
Enviar el primer dia habil de cada semana a la Regional de Aseguramiento en Salud N°2_la
informacidén de notificacién epidemiolégica semanal (solo se notifica los casos de usuarios del
Subsistema de Salud de la Policia Nacional). 98.El contratista deberd enviar diariamente el
consolidado de Usuarios de LA REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD N°2, que se
encuentren en las areas de Hospitalizacién, Observacién, Cuidado Intensivo y Urgencias: informacion
enviada a través de correo electrénico Para /a E.S.E MARIA AUXILIADORA DE GARZON al correo
deuil.espri-gar@policia.gov.co, respectivamente en archivo Excel consultable, con el fin de adelantar
el seguimiento y supervisién de las atenciones en salud brindadas a los Usuarios de la Policia
Nacional. 99.Los demas contenidos en el articulo 5° de la Ley 80 de 1993, asi mismo, sera civil y
penalmente responsable por sus acciones u omisiones en la actuacion contractual Neiva - Huila,
(diligenciar fecha al momento de presentar la oferta). DECIMA PRIMERA — DERECHOS DE LA
REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD No. 2 1) Supervisar el desarrollo y ejecucion del
presente contrato y acceder a los documentos e informacién que soportan la labor del CONTRATISTA
2) Solicitar y recibir informacion técnica respecto de los bienes y/o servicios y demas del
CONTRATISTA en desarrollo del objeto del presente contrato 3) Rechazar los bienes y/o servicios
recibidos cuando no cumplan con los requerimientos técnicos exigidos DECIMA SEGUNDA -
OBLIGACIONES GENERALES DE LA REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD No. 2: 1)
Poner a disposicion del CONTRATISTA los bienes y lugares que se requieran para la ejecucion del
objeto contratado 2) Una vez se surta el proceso de contratacion estatal asignar un supervisor a través
de quien la POLICIA NACIONAL mantendra la interlocucién permanente y directa con el
CONTRATISTA 3) Ejercer el control sobre el cumplimiento del contrato a través del supervisor
designado para el efecto exigiéndole la ejecucién idonea y oportuna del objeto a contratar 4) Recibir
a satisfaccion los bienes y/o servicios que sean entregados por el CONTRATISTA cuando estos
cumplan con las condiciones establecidas y en especial las especificaciones u obligaciones técnicas
contenidas en el anexo técnico 5) Pagar al CONTRATISTA en la forma pactada y con sujecion a las
disponibilidades presupuestales y de PAC previstas para el efecto 6) Tramitar diligentemente las
apropiaciones presupuestales que requiera para solventar las prestaciones patrimoniales que hayan
surgido a su cargo como consecuencia de la suscripcion del contrato 7) Solicitar y recibir informacién
tecnica respecto del bien y/o servicio y deméas del CONTRATISTA en desarrollo del objeto contractual
8) Incluir aquellas obligaciones propias de cada proceso que coadyuven al cumplimiento de las
obligaciones contractuales 9) Rechazar los servicios cuando no cumplan con los requerimientos
técnicos exigidos 10) Entregar el modelo de atencion definido por la entidad responsable del pago
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SSPN segun instructivo 009 del 06/03/2014 DISAN — AGESA-70 “Modelo de atencion en Salud familiar
con enfoque de riesgos de la Policia Nacional Lineamientos para la red externa” DECIMA TERCERA
- RESERVA DEL PRESENTE CONTRATO: El CONTRATISTA se obliga para con LA NACION -
POLICIA NACIONAL — DIRECCION DE SANIDAD — REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD
No. 2 a no suministrar ninguna clase de informacién o detalle a terceros y a mantener como
documentacién reservada todos los aspectos que conozca en el cumplimiento del presente contrato
asi como los asuntos técnicos e instalaciones de LA NACION - POLICIA NACIONAL — DIRECCION
DE SANIDAD — REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD No. 2 conocidos o que llegaren a ser
conocidos por el contratista durante el desarrollo y con posterioridad a la ejecucion del contrato
Igualmente y en virtud de lo previsto en el articulo 133 de la Ley 1474 de 2011 queda expresamente
prohibida la promocion u otorgamiento de cualquier tipo de prebendas dadivas a trabajadores de las
entidades del Sistema General de Seguridad Social en Salud y trabajadores independientes sean
estas en dinero o en especie por parte de las Entidades Promotoras de Salud Instituciones Prestadoras
de Salud empresas farmacéuticas productoras distribuidoras comercializadoras u otros de
medicamentos insumos dispositivos y equipos que no esté vinculado al cumplimiento de una relacion
laboral contractual o laboral formalmente establecida entre la institucién y el trabajador de las
entidades del Sistema General de Seguridad Social en Salud DECIMA CUARTA - INDEMNIDAD: El
CONTRATISTA se obliga a mantener indemne a la POLICIA NACIONAL de cualquier reclamacion
proveniente de terceros que tenga como causa sus actuaciones DECIMA QUINTA - MONEDA DEL
CONTRATO: La moneda del presente contrato es la indicada en el Anexo No. 1 DATOS DEL
CONTRATO DECIMA SEXTA - CESIONES Y SUBCONTRATOS: El CONTRATISTA no podra ceder
en todo o en parte el presente contrato a persona alguna natural o juridica nacional o extranjera sin
previa autorizacién escrita de la POLICIA NACIONAL REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD
No. 2 pudiendo esta reservarse las razones que tenga para negar dicha autorizacion La celebracion
de subcontratos no relevara al CONTRATISTA de las responsabilidades que asume en virtud del
presente contrato La POLICIA no adquirira relacion alguna con los subcontratistas DECIMO SEPTIMA
- INHABILIDADES E INCOMPATIBILIDADES: E|l CONTRATISTA declara bajo la gravedad del
juramento la cual se entendera cumplida con la suscripcién del presente contrato que no se halla
incurso en ninguna de las causales de inhabilidad o incompatibilidad sefialadas en la Ley DECIMO
OCTAVA - 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 estabiecida en debida forma la causal se
suscribira una acta entre las partes donde conste el evento su causa el término de la suspension y
aquellas previsiones que se consideren necesario consignar El tiempo de suspension no se computara
para los efectos del plazo extintivo del presente contrato Para el reinicio de la ejecucion y superada la
situacion que origind la suspension del plazo de ejecucion se suscribira la correspondiente acta de
reinicio DECIMO NOVENA - SOLUCION DE CONFLICTOS: Si con ocasion del desarrollo y ejecucion
del contrato sugieren diferencias o discrepancias entre las partes estas se comprometen a utilizar los
mecanismos de solucién directa previstos en el articulo 68 de la Ley 80 de 1993 VIGESIMA -
PERFECCIONAMIENTO LEGALIZACION Y EJECUCION: Para el perfeccionamiento del presente
contrato se requiere de las firmas de las partes y del correspondiente registro presupuestal Para su
legalizacién se requiere de la presentacion de la certificacion de CUMPLIMIENTO DE PAGOS AL
Sistema de Seguridad Social en Salud Pensiones y Riesgos Profesionales y con los aportes
parafiscales de conformidad a lo establecido en los Decretos No 780 de 2016 y 1273 de 2018 emitidos
por el Ministerio de Salud y Proteccion Social y para su ejecucidn se requiere de la carta de inicio del
presente contrato expedida por la REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD No. 2 VIGESIMA
PRIMERA - 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 juridicas y contractuales: 1} Invitacion a presentar oferta 2) Anexos
del contrato 3) Documentos que suscriban las partes VIGESIMA SEGUNDA - IMPUESTOS: El
CONTRATISTA pagara todos los impuestos tasas contribuciones y similares que se deriven de la
ejecucion del contrato de conformidad con la ley colombiana VIGESIMA TERCERA - LIQUIDACION:
El presente contrato se podra liquidar de conformidad con lo sefialado en los articulos 60 de la Ley 80
de 1993 y articulo 11 de la Ley 1150 de 2007 VIGESIMA CUARTA - VEEDURIAS CIUDADANAS: El
presente contrato esta sujeto a la vigilancia y control ciudadano en los términos que sefiala el articulo
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66 de la Ley 80 de 1993 VIGESIMA QUINTA - REGIMEN LEGAL: Este contrato se regird por el
Estatuto General de Contratacién Administrativa vigentey sus decretos reglamentarios las leyes
de presupuesto en general 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 Nacional
que apliquen VIGESIMA SEXTA - DOMICILIO CONTRACTUAL: Para todos los efectos las partes
acuerdan como domicilio contractual la ciudad ge Neiva para constancia de lo anterior se firma en un
(1) original y copia en Neiva - Huilaa los __&i MA\;’ 2@?5

NOTA: Los anexos de las tarifas, insumos, medicamentos y demas, asi como los servicios adicionales
ofertados por el hospital, hacen parte integral del presente contrato y son de estricto cumplimiento,
sera adjuntando en la presente minuta contractual

LA POLICIA NACIONAL
CL 3 2%’ @”

Tenfénte coronel EDWIN PUENTES GUZMAN
Jefe Regional de Aseguramiento en Salud No.2

EL CONTRATISTA ©

JAVIER @JRICI BAHAMON SALAS

Gerente de la E.S.E MARIA AUXILIADORA
Del Municipio de Garzon Huila

7
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ANEXO No.1

“DATOS DEL CONTRATO”

CONTRATO No

85-5-20073-26

POLICIA NACIONAL-REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD No.2

CIUDADANIA No.

CONTRATANTE | \i7- 900.419.719-1

REPRESENTAN )

TE LEGAL Y/O Teniente coronel EDWIN PUENTES GUZMAN
DELEGADO

CEDULA DE

CC: 80.191.662 de Bogota D.C

CARGO

Jefe Regional De Aseguramiento En Salud No.2

DISPOSICION DE
NOMBRAMIENTO

Orden Interna N° 098 del 16 de mayo de 2025 debidamente facultada para
celebrar contratos segin Resolucién No. 00502 del 05 de marzo de 2025 “por /a
cual se delega la ordenacién del gasto y competencias propias de la gestion
contractual y convenios en la Policia Nacional de Colombia y se dictan otras
disposiciones”, emanada por la Direccion General de la Policia Nacional.

CONTRATISTA

NOMBRE: E.S.E MARIA AUXILIADORA

NIT: 813.002.940-7

GERENTE: Javier Mauricio Bahamon Salas
DOC. IDENTIDAD: C.C. 7.693.786 de Neiva Huila
CIUDAD NOTIFICACION: Garzon - Huila
DIRECCION: carrera 3 No 3 -39 Garzon
TELEFONO: 8333599

CORREQ: gerencia@esegarzon-huila.gov.co

CONSIDERANDOS

Que el presente contrato se deriva del PROCESO DE CONTRATACION
DIRECTA No. PN RASES No2 CD 009 2026

SUPERVISOR DEL

La supervision del contrato quedara a cargo del responsable y/o encargado del
ESPRI GARZON y/o quien haga sus veces y/o con posterioridad designe el Jefe
de la Regional de Aseguramiento en Salud N°2, o quien haga sus veces, quien
verificara la ejecucion idénea y el cumplimiento del objeto del contrato de
acuerdo con las funciones asignhadas para estos efectos, el supervisor estara

CONTRATO sujeto a lo dispuesto en el numeral 1° del articulo 26 de la ley 80 del 1993, los
articulos 83 y 84 de la Ley 1474 del 2011, la resoiucidon 00090 del 15 de enero
de 2018 “Por la cual se actualiza, modifica y complementa el Manual de
Contratacion de la Policia Nacional adoptado mediante Resolucion 03049 de
2014” y demas normas que regulen la materia.

PRESTACION DE SERVICIOS DE SALUD HOSPITALARIOS,

CLAUSULA AMBULATORIOS Y DE URGENCIAS DE BAJA COMPLEJIDAD Y SERVICIOS

PRIMERA. - COMPLEMENTARIOS PARA LOS USUARIOS DEL SUBSISTEMA DE SALUD

OBJETO DE LA POLICIA NACIONAL PERTENECIENTES A LA REGIONAL DE
ASEGURAMIENTO EN SALUD No. 2 - PARA EL MUNICIPIO DE GARZON EN
EL DEPARTAMENTO DEL HUILA

CLAUSULA El valor estimado para el presente contrato es por la suma de SESENTA Y SEIS

TERCERA. - MILLONES SEISCIENTOS TREINTA Y DOS MIL NOVECIENTOS CINCUENTA

VALOR Y TRES PESOS M/CTE ($66.632.953,00) para la vigencia 2026.

gtLJ'::LFJgXl-—FAORM A El pago se realizara de acuerdo a las disposiciones contenidas en el Decreto 441

DE PAGO del 2022. El pago por la.prestamon de los servicios obj_eto de_:l contrato se
efectuard en pagos parciales en moneda legal colombiana, junto con los
documentos requeridos para el pago, de acuerdo al derecho a turno y la
programacion del plan anual de caja (PAC).
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El pago se realizara en moneda legal Colombiana, La Regional de
Aseguramiento en Salud N°2, pagara al CONTRATISTA el valor del contrato que
resulte del presente proceso, en la ciudad de Neiva, dentro de los sesenta (60)
dias calendario siguientes a la radicacion y asignacion del turno para pago
respectivo, previa presentacién de la factura acompariada de la constancia de
recibo a satisfaccion suscrita por el supervisor del contrato, junto con las
autorizaciones del servicio, demas soportes requeridos del resultado a la
prestacion del servicio de manera impresa o en medio magnético, acreditacién
del contratista de encontrarse al dia en el pago de aportes relativos al Sistema
de Seguridad Social en salud, pensiones y riesgos laborales, asi como los
parafiscales del Sena, ICBF y Cajas de Compensacién Familiar, cuando
corresponda, documentos que deben ser tramitados en la Ventanilla Unica —
Central de Cuentas de La Unidad Prestadora de Salud Huila, donde de
conformidad con lo establecido en el articulo 19 de la Ley 1150 de 2007 “Derecho
a Turno” se le asignara un nimero de radicacion. Todas las facturas deben venir
acompafiadas de los RIPS debidamente diligenciados, los cuales seran
validados en el aplicativo SISAP WEB de la Policia Nacional.

En caso que el CONTRATISTA presente los documentos requeridos para el
pago despues del dia cinco (05) del mes, los pagos contra entrega se realizaran
dentro de los (60) dias habiles siguientes a la fecha de la radicacién. En todo
caso, los pagos estan sujetos a la disponibilidad de PAC y ubicacién de los
recursos por parte del Nivel Central. Los pagos previstos se acreditaran a la
cuenta a favor del CONTRATISTA, o en otro banco o cuenta que éste designe
con anterioridad al vencimiento del pago, con sujecién a lo previsto en las
disposiciones cambiarias, por medio de aviso escrito con no menos treinta (30)
dias de anticipacion, acompafiado de certificacion bancaria original con fecha de
expedicion no superior a treinta (30) dias calendario, a nombre de la firma
Contratista. Todos los pagos efectuados tendran los descuentos de ley.

. DE IGUAL FORMA, EN CUMPLIMIENTO A LA GUIA DE
LINEAMIENTOS PARA LA RADICACION Y OBLIGACION DE
CUENTAS MEDICAS (1AR-GU-0002) DE LA POLICIA NACIONAL, EL
CONTRATISTA DEBERA TENER EN CUENTA OTRAS
CONDICIONES ASi.

1. Radicacioén; Las cuentas médicas se recibiran de manera fisica en la
ventanilla Gnica de Central de Cuentas de la Unidad Prestadora de Salud
Huila, la cual entregara la totalidad de los requisitos contenidos en la
clausula forma de pago del respectivo contrato para su radicacion.
Igualmente se validara la informacién de los documentos con la
suministrada por la IPS en el médulo de radicacién de cuentas medicas,
como: numero consecutivo de factura, concepto, cantidad y valor.

1.1.2 Si el Prestador del Servicio de Salud de la Red externa esta obligado a
generar RIPS, este debera cargar los Registros Individuales de Prestacién
de Servicios de Salud (RIPS) en el médulo de radicacion cuentas médicas
de la Direccién de Sanidad, con el fin de ser validados siguiendo los
lineamientos establecidos para ello.

El modulo de cargue de RIPS establecido por la Direccion de Sanidad, se podra
ingresar mediante al link
https://recum.policia.gov.co:8080/cm/recum/Vista/frLogin.aspx con el fin de ser
validados y cargado los RIPS, se validara la informacién de los documentos
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suministrada por la IPS en el modulo de radicacion de cuentas médicas, como:
numero consecutivo de factura, concepto, cantidad y valor etc.

En razén a lo anterior, es de aclarar que para el ingreso a la plataforma SISAPW
(RECUM), se debe asignar usuario y contrasefia, que es de obligacion realizar
este proceso expuesto, toda las IPS que aun no esté generando RIPS ni
cargando RIPS, se solicita a cada IPS, asignar un funcionario interno, quien sera
el responsable del proceso mencionade, deberan enviar al correo electronico
deuil.upres-cue@policia.gov.co los siguientes datos asi:

 FUNCIONARIO
ESPONSABLE DEL

| CARGUERIPSIPS |

Por ofra parte, en el proceso de cargue de RIPS, en algunos archivos planos, le
va exigir nimero o codigo de autorizacién del servicio, el cual deben solicitar
dicho cédigo.

Por lo tanto, se informa que para la prestacion de servicios como (consultas
ambulatoria, servicio odontolégico ambulatorio, exdmenes de [aboratorio,
imagenes y otras ayudas diagnostica, procedimientos terapéuticos ambulatorio,
medicamentos de uso ambulatorio, insumo, oxigeno y arrendamiento de equipos
de uso ambulatorio, atencién inicial de urgencia, servicio de internacion y/o
cirugia (hospitalaria ambulatoria), ambulancia, honorarios profesionales), debe
solicitar bien sea al grupo de Referencia y Contrarreferencia Nacional o al
grupo de Referencia y Contrarreferencia de la UPRES HUILA y/o RASES No.
2 la autorizacion del servicio debe ser expedida por la unidad de Sanidad Policial,
mediante el Formato Unico de Autorizacion de Servicios, el cual registra los datos
importantes tales como (nimero autorizacion, fecha y hora de la elaboracion
de la autorizacion, informacién del prestador, informacién del paciente, servicio
autorizado, datos del funcionario quien autoriza el servicio).

De acuerdo a los servicios se autorizan de la siguiente manera asi:

REFERENCIA y CONTRAREFERENCIA NACIONAL (DIRECCION DE
SANIDAD)

Autorizacion Atencién inicial de Urgencia

e  Enviar mediante el anexo No. 2 y demés soportes como historia clinica,
epicrisis 0 que soportes la solicitud Para Urgencias (solo la atencién
inicial de urgencia) (esta primera atencion inicial de urgencia cubre
de 1 a 3 dias de estancia) si dicha estancia requiere mas prorroga
de estancia debe solicitar a Referencia Huila, para beneficiarios
correspondiente.

Correos electrénicos:
disan.griss-aut@policia.gov.co
disan.refer-nal@policia.gov.co

e Para Estancias hospitalarias y/o procedimientos derivados.
disan.griss-cri@policia.gov.co

CELULAR REFERENCIA NACIONAL: 3505546128 - 3504131671
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REFERENCIA NACIONAL DISAN (NO AUTORIZA SERVICIOS)

Prorrogas de estancia

Pruebas COVID

Ambulancias

Pacientes programados para cirugia
Citas de consulta externa - Odontologia
SOAT

Atentados

REFERENCIA y CONTRAREFERENCIA HUILA

REFERENCIA HUILA: autoriza los servicios que més adelante se relacionan;
solicitando mediante el anexo No. 3 al correo electrénico deuil.rases-
rco@policia.gov.co

SERVICIOS QUE AUTORIZA REFERENCIA HUILA:

PRORROGAS DE ESTANCIA

PRUEVAS COVID

AMBULANCIA

PACIENTES PROGRAMADOS PARA CIRUGIA
CITAS DE CONSULTA EXTERNA

SOAT

ATENTADOS

ODONTOLOGIA

SERVICIOS AMBULATORIOS

® & 6 o o ¢ o ¢ o

113 Teniendo en cuenta el Decreto 2242 de 2015 "Por el cual se

reglamentan las condiciones de expedicién e interoperabilidad de Ia
factura electrénica con fines de masificacion y control fiscal” en el
Articulo 3, punto 2 - paragrafo |, que a la letra dice:

"El obligado a facturar electrénicamente deberé entregar al adquiriente
una representacion grafica de la factura electronica en formato impreso
o en formato digital...", las unidades de la Direccién de Sanidad, deberan
verificar si los proveedores estan obligados a facturar electrénicamente
y cumplan con el protocolo de habilitacion como facturador electrénico
segun indicaciones del Decreto en mencion.

114 Dar cumplimiento a la Guia rapida de Gestién Contractual para
Proveedores en el SECOP Il (Colombia Compra Eficiente), con lo
establecido en el punto IV “Envio de facturas” por parte de las entidades
o proveedores, y la Guia para hacer la gestién contractual en el SECOP
Il (Colombia Compra Eficiente), con lo establecido en el capitulo VI
“Seguimiento a la ejecucién contractual’, literal d) “Aprobacién de
facturas” es de responsabilidad del supervisor de contrato.

El oferente a quien se le adjudique el presente proceso debera cargar
Las respectivas facturas y/o documento equivalente en Ia
PLATAFORMA SECOP I, con el fin de que ésta sea verificada por el
supervisor del contrato, debe ingresar al SECOP I, consultar las facturas
y aprobarlas o rechazarlas
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La plataforma solicita que los Proveedores ingresen el numero y fecha
de radicacién de la factura, lo que significa que los Proveedores deben
llevar la factura en fisico a la Entidad antes de ingresarla al SECOP I1...".

1.1.5 Es preciso indicar que, para la gestion de las cuentas médicas,
se pueden presentar en dos modalidades, asi:
e Cuenta médica con respaldo presupuestal (contrato)
e Cuenta médica sin respaldo presupuestal (urgencia)

Cuando se trata de una cuenta médica por contrato, hace referencia a
un acuerdo de voluntades escrito, manifestado en comuin entre dos o
mas personas con capacidad (partes del confrato), que se obligan en
virtud del mismo, regulando sus relaciones relativas a una determinada
finalidad o cosa y a cuyo cumplimiento pueden compelerse de manera
reciproca, si el contrato es bilateral, o compelerse una parte a la otra, si
el contrato es unilateral.

Cuando se trata de una cuenta medica por urgencia, hace referencia a
cualquier condicion de salud que requiera de atencion meédica en el lugar
més préximo y con la disponibilidad adecuada para tratar el problema
por el que el paciente consulta.

1.1.6 Cumplimiento a la Resolucién 2275 del 28-12-2023, “por la cual

se expide la resolucién Unica reglamentacion del registro individual de
prestacién de servicios de salud — RIPS, soporte de la facturacién
electrénica de venta FEV en salud y se dictan otras disposiciones”.

1.1.7 Previo cumplimiento al literal 1.1.3, las facturas que
corresponden a servicios médicos por contrato deben ser entregadas en
medio fisico los primeros cinco (5) dias habiles de cada mes, cuando se
trate de documentacion de servicios sin respaido presupuestal (urgencia
médica) deben ser entregadas en medio fisico los primeros diez (10)
dias calendario de cada mes, junto con el certificado de pre-radicado del
maodulo de radicacién de cuentas médicas, en la ventanilla dnica de
Central de Cuentas de donde corresponde la ordenacion del gasto, con
los siguientes soportes:

Factura (de acuerdo a la normatividad establecida y los requisitos de Ley
articulos 616-1,616-3 617 y 618 E. T; articulos 772, 773, 774 Cddigo de
Comercio, Modificado Ley 1231 de 2008), este documento debe estar a
nombre de la unidad de Sanidad, con el respectivo NIT y soportes de
conformidad con lo establecido en la Resolucién 3047 de 2008
MINSALUD, Instructivo 013 de 2013 — DISAN o la norma que la adicione,
modifique o sustituya.

Certificacion aportes parafiscales actualizado.

Demés soportes solicitados en el contrato — clausula “Forma de Pago”.

Soportes para las cuentas de URGENCIAS MEDICAS:

Formato de informacién a terceros.
Certificacién bancaria.

Fotocopia del RUT.

Fotocopia cédula representante legal.
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¢ Notificacidn de la urgencia o autorizacién por parte de referenciay
contra referencia de la unidad de Sanidad.

e listado adicional de soportes segun el tipo de servicio facturado,
conforme al anexo No.5 de la Resolucion 3047 de 2008.

SOPORTE DE LA FACTURACION:

La factura electrénica de venta de un prestador de servicios de salud a una
entidad responsable del pago de servicios de salud, debe estar soportado la
atencion de los servicios en salud segln el tipo de servicio prestado y por
usuario, en concordancia a la RESOLUCION 3047 DE 2008 ANEXO TECNICO
No. § SOPORTE DE LAS FACTURAS, asi mismo, la Regional de
Aseguramiento en Salud No.2, efectia y realiza la auditoria de acuerdo a
lineamientos de la DISAN bajo el Instructivo 019 del 29-05-2020 “componente
auditoria de la facturacién de los eventos en salud de la Direccién de
Sanidad”.

DOCUMENTOS ADICIONALES PARA EL MECANISMO DE PAGO

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

¢ Anexar impresa el soporte de PRE-RADICADO de RIPS. (obligado a
generar RIPS).

¢ Acreditacion del contratista de encontrarse al dia en el pago de aportes
relativos al sistema de seguridad social en salud, pensiones y riesgos
profesionales; respecto al pago de parafiscales se aplicaréa lo establecido
en la normatividad vigente, Certificados de pagos parafiscales y
seguridad social y/o planilla de seguridad social con su colilla de pago
(actualizada).

* Soportes segtin el tipo de servicio facturado, conforme al anexo
No.5 de la Resolucion 3047 de 2008.

Il. PROCESO DE AUDITORIA DE CUENTAS MEDICAS

Una vez se realicen las actividades estipuladas en la guia de lineamientos para
la radicacion y obligacion de cuentas médicas, las facturas deben ser entregadas
al médico auditor de cuentas en un término no mayor a tres (3) dias, con el fin
de iniciar el proceso de auditoria médica.

AUDITORIA DE CUENTAS: la facturacion presentada estara sujeta a la
auditoria de cuentas, para lo cual el responsable de la ventanilla Gnica- Central
de cuentas de la Regional de Aseguramiento en Salud No.2, tramitaréa la cuenta
acompafiada del recibido a satisfaccién técnico, para que se realice la auditoria,
segun los tiempos estipulados en el Articulo 57 de la ley 1438 del 19/01/2011.

OBJECIONES Y GLOSAS: En el evento de que se presenten glosas u
objeciones transitorias, éstas deberan ser respondidas y tramitadas segun los
terminos establecidos en el articulo 57 de la Ley 1438 de 2011, contados a partir
de la fecha de notificacion al CONTRATISTA por parte de la Regional de
Aseguramiento en Salud N.° 2.

Las objeciones se cancelaran en la medida que éstas sean aclaradas o

soportadas, de acuerdo con lo establecido en la normatividad vigente articulo 57
LEY 1438, “Trémite de glosas”.
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CONCILIACION DE GLOSAS: En el evento que se hallen glosas a las cuentas
presentadas, estas se tramitaran de conformidad con lo establecido en el articulo
57 de la Ley 1438 de 2011, el cual a la letra expresa:

“Las entidades responsables del pago de servicios de salud dentro de los veinte
(20) dias habiles siguientes a la presentacién de la factura con todos sus
soportes, formularan y comunicaran a los prestadores de servicios de salud las
glosas a cada factura, con base en la codificacion y alcance definidos en la
normatividad vigente. Una vez formuladas las glosas a una factura no se podran
formular nuevas glosas a la misma factura, salvo las que surjan de hechos
nuevos detectados en la respuesta dada a la glosa inicial.

El prestador de servicios de salud deberé dar respuesta a las glosas presentadas
por las entidades responsables del pago de servicios de salud, dentro de los
quince (15) dias hébiles siguientes a su recepcion, indicando su aceptacion o
Jjustificando la no aceptacién. La entidad responsable del pago, dentro de los diez
(10) dias hébiles siguientes a la recepcioén de la respuesta, decidira si levanta
fotal o parcialmente las glosas o las deja como definitivas.

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

Los valores por las glosas levantadas ftotal o parcialmente deberan 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 fueron levantadas.

Una vez vencidos los términos, y en el caso de que persista el desacuerdo se
acudira a la Superintendencia Nacional de Salud, bien sea en uso de la facultad
de conciliacién o jurisdiccional a eleccién del prestador, en los teérminos
establecidos por la ley.”

Si no se llegara a una conciliacion efectiva en la Regional de Aseguramiento en
Salud No.2, la siguiente instancia sera el Grupo de Auditoria de Cuentas Médicas
y Concurrencia de la Direccion de Sanidad.

NOTA 1: teniendo en cuenta el punto 1.1.7 en su item “soporte de la facturacion”
y el punto Il “proceso de auditoria de cuentas medicas”, una vez que la Direccion
de Sanidad Policia Nacional, actualice su normatividad interna conforme a la
Resolucion 00002284 de fecha 28-12-2023 “por la cual se establece los soportes
de cobro de la factura de venta en salud, el manual Gnico de devoluciones,
glosas, y respuestas y se dictan otras disposiciones” del Ministerio de Salud y
Proteccion Social, se procedera con la implementacion, aplicacion y despliegue
de lo establecido en dicha resolucion en todo al ambito de disposicion.

NOTA 2: El contratante dara tramite a las facturas que no presenten objeciones.

NOTA 3: El derecho de turno es el orden que la administracion tendra en cuenta
para el pago de acuerdo con lo establecido en el articulo 8 numeral 1 de la ley
1150 de 2007, “por medio de la cual se introducen medidas para la eficiencia y
la transparencia en la Ley 80 de 1993 y se dictan otras disposiciones generales
sobre la contratacién con Recursos Pyblicos”.
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NOTA 4: Teniendo en cuenta la comunicacion oficial No. $-20215-092351-
DISAN fechado 22/10/2015 en el cual trata el tema sobre la Politica de cero
papeles en concordancia con la Directiva Presidencial 04 del 2012 “EFICIENCIA
ADMINISTRATIVA Y LINEAMIENTOS DE LA POLITICA DE CERO PAPEL EN
LA ADMINISTRACION PUBLICA” se requiere que el contratista al momento de
radicar la factura presente en medio magnético los siguientes documentos:

Estos archivos pueden enviar mediante correo electrénico deuil.upres-
rad@policia.gov.co deben entregar en medio magnético un archivo en Microsoft
Excel que contenga la informacion que mas adelante se relaciona con el fin de
darle celeridad al proceso de auditoria de cuentas médicas.

FECHA | FECHA
N | N | bE pe | NOMBRE | No.DE | . | brcnos | PRocEDIMI | VALOR
FACT PACIENT | IDENTIFICA FACTUR
o. FACTU | ATENCI AD | TICO ENTO
ura | FACT 5 E CION ADO

ll.  ORGANIZACION DE SOPORTES DE LA CUENTAS MEDICAS

De acuerdo a la ley 594 del 2,000 por la cual se establece la Ley General de
Archivo, la cuenta debe llegar en carpeta preferiblemente de las indicaciones de
la institucion, (carpeta blanca con 4 alas) sin ningdn tipo de ganchos,
documentos sin ser perforados, foliada en la parte superior derecha con lapiz No.
2 a partir del consecutivo No. 7 maximo hasta 250 folios por carpeta; de igual
forma se aclara que cada cuenta debe venir en una carpeta diferente,
independientemente si los folios de las misma son una cantidad minima. Si la
cuenta de cobro sobrepasa los 250 folios ésta debe dividirse en varias carpetas
y continuar con el consecutivo de foliacion del primer tomo, las hojas de menor
dimension al de tamafio carta debe ir pegado en una hoja completo bien
sea carta u oficio.

IV.  PROCEDIMIENTOS TECNICO-ADMINISTRATIVOS PARA EMISION
DEL RAS

Una vez radicada la factura por parte del adjudicatario Contratista, el funcionario
de la ventanilla Gnica de cuentas remitira al supervisor del contrato para la
revision de los documentos y soportes, expediran el recibo a satisfaccion técnico-
economico, mediante constancia recibo a satisfaccién de bienes o servicios
(RAS) y posteriormente tramitaran la cuenta junto con los soportes al auditor de
cuentas para continuar con el tramite de pago respectivo.

LINEAMIENTOS DE LA FACTURACION ELECTRONICA

Dando cumplimiento al decreto 2242 de 2015, la Resolucion No 000020 de 28-
03-2019 y sus modificaciones expedida por la Direccién de Impuesto y Aduanas
Nacionales DIAN y circular CR-042 del 26-12-2023 de asunto Sistema
Facturacién Electrénica del SIIF NACION, notifica “ef proceso de emisién y
recepcion de factura electrénica de venta, cambia su modo de operacién y pasa
de “Proveedor tecnol6gico” a “Software propio”, es decir, que a partir de esta
fecha todo el proceso de generacién, transmision, validacién, expedicién y
recepcion de facturas electrénicas de venta, notas débito, notas credito y demds
instrumentos electrénicos que se deriven de la factura electrénica de venta con

validacion previa a su expedicién pasara a ser asumido en su totalidad por el
SIIF Nacion”
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Se informa que todos los proveedores y contratistas obligados a facturar
electrénicamente (personas juridicas y personas naturales incluyendo la
prestacién de servicios profesionales) deben parametrizar con su operador
electrénico de facturacion los datos del emisor, datos del adquiriente y notas
finales; asi mismo, establecer, que todas las facturas a nombre de Regional de
Aseguramiento en Salud No. 2, se direccionen al buzén dispuesto por el
Ministerio de Hacienda y Crédito Publico al siguiente correo electronico
siifnacion.facturacionelectronica@minhacienda.gov.co toda vez que sera el
Ministerio de Hacienda - SIIF NACION quien centraliza su recepcion y gestione
el envio a cada supervisor a través “Software propio” validacion previa a su
expedicion pasara a ser asumido en su totalidad por el SIIF Nacidn.

De acuerdo a lo anterior, se informa que las facturas electrénicas emitidas por
las entidades prestadoras de bienes y/o servicios deben facturar bien sea por
competencia de la RASES No. 2, de acuerdo al contrato que se haya adjudicado,
y/o en su defecto si los servicios son denominados urgencia médica con la
unidad que a continuacion se relaciona asi:

RAZON SOCIAL: REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD No.2
(RASES No.2)

NIT No.: 9004197191

DIRECCION: CRA 22 SUR No 262-21 Barrio Fronteras del Milenio

TELEFONO: 8630065 EXT 6419

CORREO ELECTRONICO: siifnacion.facturaelectronica@minhacienda.gov.co
cODIGO DE IDENTIFICACION DE LA ENTIDAD PCI: 16-01-02-041

GUIA GESTION DOCUMENTOS ELECTRONICOS EN EL PROCESO DE
RECEPCION DEL SISTEMA DE FACTURA ELECTRONICA - SIIF NACION
DE FECHA 16-12-2023 VERSION 1.0, emitida por el Ministerio de Hacienda y
Crédito Publico, informa que a La Administracion del SIIF Nacién implementé el
“Modelo de Recepcidn de Facturas de Venta, Notas Débito y/o Notas Credito”,
el cual aplica de forma obligatoria a partir del 01 de abril de 2021 para todas las
Entidades que hacen parte del Presupuesto General de la Nacion (PGN), de
conformidad con lo establecido en la Directiva Presidencial 09 de septiembre del
2020. Para aquellos Proveedores o Contratistas que tengan identificado en el
RUT la responsabilidad 52 — Facturador electrénico (emisor), deberan entregar
factura electronica de venta por los bienes y/o servicios ofrecidos a las entidades
del ambito SHIF Nacion, como también las notas débito y/o notas crédito, a través
del buzon dispuesto para el efecto por el Ministerio de Hacienda y Credito
Publico, por tanto, la informacion tributaria de los terceros creados en el SIIF
Nacion se actualizara con base en los datos de la DIAN mediante un Servicio
Web.

PRECONDICIONES

Con el fin de evitar contratiempos y tener un proceso éxito en la recepcién de los
documentos electrénicos-DE, la entidad, contratista debe indicar a los
proveedores y/o contratistas de bienes y/o servicios, la informacion a registrar al
momento de emitirlo, segun los lineamientos definidos por la Administracion del
SIIF Nacion para realizar el procesamiento de los DE y la asignacion a la entidad
correspondiente.

Los cuales, se enumeran a continuacion:

1. Proveedor/contratista registrado en SIIF Nacidn

2BS-FR-0020 Pagina 23 de 65 Aprobado 05-07-2016
Version 3




CONTRATO INTERADMINISTRATIVO No 85-5-20073-26 CELEBRADO ENTRE LA NACION - POLICIA NACIONAL —~ REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD
No.2 Y LA E.S.E MARIA AUXILIADORA IDENTIFICADA CON EL NUMERO NIT: 813.002.940-7 CUYO OBJETO ES LA “PRESTACION DE SERVICIOS DE SALUD
HOSPITALARIOS, AMBULATORIOS Y DE URGENCIAS DE BAJA COMPLEJIDAD Y SERVICIOS COMPLEMENTARIOS PARA LOS USUARIOS DEL SUBSISTEMA
DE SALUD DE LA POLICIA NACIONAL PERTENECIENTES A LA REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD No. 2 — PARA EL MUNICIPIO DE GARZON EN EL
DEPARTAMENTO DEL HUILA”.

2. Que en el RUT del proveedor y/o contratista tenga relacionada la
responsabilidad 52 — Facturador electrénico.

3. Enlos datos del emisor en el campo de correo electrénico debe registrar
el correo en el que requiere que le llegue informacion sobre el proceso
de recepcion.

4. Aligual, que debe recomendar registrar en tipo de contribuyente que se
encuentra registrado en el RUT.

5. El contratista y/o proveedor, en el momento de que este generando la
factura en su operador tecnolégico autorizado, en datos del Adquirente
en el campo correo electrénico debe registre la cuenta el correo que la
Administracion del SIIF Nacién ha dispuesto para la recepcién que en
este caso es siifnacion.facturaelectronica@minhacienda.gov.co

6. Adicional que registren el correo electrénico en datos del adquiriente, en
el campo de Notas u Observaciones, debe registrar la referencia de
distribucion a saber asi: #$ luego el cédigo de identificacion de la entidad
a la cual le va a enviar la factura, datos del contrato, y correo del
supervisor, finalizando con #$, debidamente separados por punto y
coma, sin dejar espacios; en las casillas mencionadas solo debe
registrar el dato que se expone o indica, no pueden registrar mas datos.

Ejemplo: #$16-01-02-041;85-5-20001-24; xxxxxxx@correo.policia.gov.co#$

7. Nota importante: De no darse el envio automético por parte del
proveedor o contratista desde el operador tecnoldgico autorizado,
solucion gratuita de la DIAN o software propio, descrito en el numeral 4,
estos podran remitir la factura al buzén indicado para tal fin.

Generar factura obteniendo el contenedor electrénico -Documento.Zip
(PDF, XML).

& DRCUMEN T 210 de petden dm Factirms Lleckrd
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Desde cualquier correo electrénico, puede enviar al buzén electronico
siifnacion.facturaelectronica@minhacienda.gov.co dispuesto por el
Ministerio de Hacienda y Crédito Publico, el contenedor electrénico -
Documento .Zip (PDF, XML), referenciando en el asunto de este correo
el cédigo de identificacion de la entidad a la cual le va a enviar la factura,
datos del contrato, y correo del supervisor, debidamente separados por
punto y coma, sin espacios segun ej. Adjunto:

16-01-02-041;85-7-20033-2024;pepito. perez@correo.paolicia.gov.co
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Se anexa pantallazo de coémo queda lo que indica en nota importante, no es
necesario relacionar texto en el cuerpo del correo, solo debe contener el correo
lo que se indico para hacer el cargue manual al Software propio del SIIF
NACION.

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

Es importante mencionar que de conformidad con el sistema de tributacion en
Colombia cuyos principios y preceptos normativos son exigidos por el Estatuto
Tributario, el cual por tratarse de una norma procedimental, tiene aplicabilidad
en todos los impuestos (nacionales, departamentales y municipales); asi mismo
hay que tener en cuenta que es deber del estado actuar como agente retenedor
en el recaudo de los impuestos a titulo de anticipo por intermedio de los
establecimientos publicos del orden nacional. Por lo anterior, es importante
mencionar la responsabilidad del Unidad prestadora de salud Huila en la
aplicabilidad de estos gravamenes a las tarifas establecidas segun cada
concepto de retencion y de acuerdo con la clasificacién o tipo de contribuyente.
(Retencién en la fuente, Retencion en la fuente por IVA, Retencion del impuesto
de industria y comercio y Scbretasa bomberil).

V. CAUSALES DE NO PAGO:

s Todo servicio ambulatorio (primera vez o control) que no cuente con
formato de autorizacion por parte de la central de autorizaciones de la
Unidad Prestadora de Salud Huila y la central de autorizaciones de
referencia Nacional de la Direccién de Sanidad.

o Toda urgencia, que no cuente con codigo de notificacion por parte de la
central de autorizacién de Referencia y Contrarreferencia, salvo que se
hayan agotado los procedimientos de notificacién establecidos en el
Decreto 4747 MINPROTECCION de 2007 y Resolucion 3047
MINPROTECCION de 2008 y demas normas que las modifiquen o
adicionen.

s Atencidn mas alla de la atencion inicial de urgencias, si no se han surtido
los tramites de notificacion previstos en el Decreto 4747/2007 y demas
normas que las modifiquen o adicionen.

e  Todo procedimiento adicional no autorizado, salvo que se haya prestado
atendiendo un riesgo inminente para la vida del paciente.

e Elcontratista se obliga a reportar dentro de los siguientes cinco dias a su
ocurrencia, eventos adversos e incidentes presentados en ejecucion del
contrato, con su respectivo andlisis e implementacion de un plan de mejora
al supervisor del contrato y ordenador del gasto, asumiendo los costos de
salud derivados del evento adverso. (Dicho reporte se debe consignar en
el formato 3SS-FR-006 Reporte de Incidentes y Eventos Adversos), Debe
ser enviado a los siguientes correos deuil.rases-aas@policia.gov.co,
deuil.rases-rco@policia.gov.co, deuil.upres@policia.gov.co y
fabian.mendezm@correo.policia.gov.co,
edna.ramirezc@correo.policia.gov.co

¢ Bien o servicio para administracion urgente o tutela, que esté fuera dei
Plan de beneficios del Subsistema de Salud de la Policia Nacional (SSPN),
cuando luego de haberse prestado la atencién con la inmediatez
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requerida, no haya sido reportado en el formato del Comité Técnico
Cientifico CTC DISAN (EI 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 Resolucion 3047 MINPROTECCION de 2008 y
demas normas que las modifiquen o adicionen.

¢ Resolucién 416 MINPROTECCION de 2009 y demas normas que las
modifiquen o adicionen.

e El incumplimiento al decreto 2242 de 2015, la Resolucidn No 000020 de
26-03-2019 y sus modificaciones expedidas por la Direccién de Impuesto
y Aduanas Nacionales DIAN y la circular CR-042 del 26-12-2023 de asunto
Sistema Facturacién Electronica del SIIF NACION, notifica “ef proceso de
emision y recepcion de factura electrénica de venta, cambia su modo de
operacion y pasa de “Proveedor tecnolégico” a “Software propio”.

e  Elincumplimiento del Prestador del Servicio de Salud de la Red externa,
no realice el cargue de los Registros Individuales de Prestacién de
Servicios de Salud (RIPS) en el mddulo de radicacién cuentas médicas
de la Direccién de Sanidad, (RECUM).

REFERENCIA y CONTRAREFERENCIA NACIONAL
Autorizacion Atencién inicial de Urgencia

Enviar mediante el anexo No. 2 y demés soportes como historia clinica, epicrisis
0 que soportes la solicitud Para Urgencias (solo la atencion inicial de urgencia)
(esta primera atencién inicial de urgencia cubre de 1 a 3 dias de estancia)
si dicha estancia requiere mas prorroga de estancia debe solicitar a Referencia
Huila, para beneficiarios correspondiente del Huila.

Correos electronicos:
disan.griss-aut@policia.gov.co
disan.refer-nal@policia.qov.co

. Para Estancias hospitalarias y/o procedimientos derivados.

Disan.griss-crf@policia.gov.co
CELULAR REFERENCIA NACIONAL: 3505546128 - 3504131671

Nota: REFERENCIA NACIONAL DISAN (NO AUTORIZA SERVICIOS)
e Prorrogas de estancia

Pruebas COVID

Ambulancias

Pacientes programados para cirugia

Citas de consulta externa - Odontologia

SOAT

REFERENCIA y CONTRAREFERENCIA HUILA

REFERENCIA HUILA; autoriza los servicios que més adelante se relacionan;
solicitando mediante el anexo No. 3 al correo electrénico deuil.rases-

rco@policia.gov.co
SERVICIOS QUE AUTORIZA REFERENCIA HUILA:
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PRORROGAS DE ESTANCIA

PRUEBAS COViD

AMBULANCIA

PACIENTES PROGRAMADOS PARA CIRUGIA
CITAS DE CONSULTA EXTERNA

SOAT

ATENTADOS

ODONTOLOGIA

SERVICIOS AMBULATORIOS

O 0000000 o0

Recuerden que las autorizaciones deben ser sistematizadas SISAP WEB, deben
emitirles el cédigo de la autorizacidon sistematizada, bien sea que le
autorice REFERENCIA NACIONAL O REFERENCIA HUILA.

Nota - Plataforma SECOP Ii: El oferente a quien se le adjudique el presente
proceso deberd cargar la respectiva cuenta de cobro en la PLATAFORMA
SECOP Il

Nota: Para la aplicacién del Decreto 441 de 2022 y las Resoluciones 2284, 2335
de 2023 y demas normas que expidan el Gobierno Nacional, se debe tener en
cuenta los lineamientos que emitan la DISAN.

Nota: El futuro contratista se compromete a no publicar historias clinicas o
documentos sensibles que genere violacion al derecho de intimidad.

Si los documentos en referencia son devueltos por la Regional de Aseguramientg
en Salud N°2, por inconsistencias como la mala liquidacion frente a los valores
entre el contrato y la factura o la suma de la misma, la Regional de Aseguramienta
En Salud N.° 2, se obliga a la asignacion nuevamente del turno, siempre y cuandd
se hubieren subsanado las observaciones y se haya cumplido con el framite
documental dentro del plazo indicado.

Todas las demoras que se presenten por estos conceptos seran de
responsabilidad del CONTRATISTA, quien no tendra por ello derecho al pago de
intereses o compensacién de ninguna naturaleza.

NOMBRE BENEFICIARIO: E.S.E MARIA AUXILIADORA
BANCO: BBVA

TIPO DE CUENTA: corriente

NUMERO DE CUENTA: 385001128

CLAUSULA El presente contrato estd respaldado por el cerificado de disponibilidad
QUINTA. - presupuestal N° 29126, QUIPU VA 61, de fecha 12/03/2026, emitido por el jefe
APROPIACION de presupuesto de la Regional de Aseguramiento en salud No.2.
PRESUPUESTAL

El plazo de ejecucion del contrato que se suscriba como resultado del proceso
CLAUSULA SEXTA. | de contratacion, sera hasta el 31 DE DICIEMBRE DE 2026, tiempo durante el

- PLAZO DE cual el CONTRATISTA debera dar cumplimiento a la prestacion que se obliga.

EJECUCION Dicho plazo iniciard a partir de la entrega de la carta de inicio de ejecucion del
contrato.

CLAUSULA En el municipio de Garzon - Huila los seryicios seran prgstados en la galle 3 No

OCTAVA: LUGAR 3—39, los cuale; deben encontrarse deb!dgmente habilitados e msqntos en el

DE ENTREGA Registro Especial de Prestadores de Servicios de Salud de la secretaria de Salud

del departamento del Huila.
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CLAUSULA
DECIMA OCTAVA- .
MONEDA DEL Pesos colombianos
CONTRATO
LA POLICIA NACIONAL / ;) .
Q{wa owé ran
Tenlente coronel EDWIN PUENTES GUZMAN
Jefe Regional de Aseguramiento en Salud No.2
EL CONTRATISTA /3

Gerente de la E'S.E MARIA AUXILIADORA
Del Municipio de Garzon Huila

Elaborado por: IT Edier Cedefio Rivas/ Responsable de Seguimient
Revisado por: CT Oscar Eduardo lllera Menza / Jefe de Contratos
Revisado por: MY Laura Rocio Larrahondo Reyes / Jefe Logistica y Fi
Aprobado por: CPS-04 Laura Victoria Bernal Lugo / Asesora Juridica R

Fecha de elaboracién: Mayo / 2026
Ubicacién: DACONTRATOS\ANDREA RODRIGUEZ 2026\CONTRATOSM

Carrera 22 Sur No. 26 A - 21
Teléfonos 8664545 Ext. 6418
deuil.upres-con@policia.gov.co

www.policia.gov.co

INFORMACION PUBLICA
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ANEXO 2

ESPECIFICACIONES TECNICAS

'ACTIVIDADES A CONTRATAR

Servicio de Urgencias

Atencién de partos de bajo riesgo obstétrico y atencién del recién nacido

Hospitalizacién adulto y pediatrico

Transporte de pacientes en vehiculo ambulancia basica "TAB”

AR IS

Suministro de medicamentos ambulatorios y hospitalarios

Actividades de promocion y mantenimiento de la salud (atencion del parto, atencion al recién
nacido, deteccion temprana - alteraciones del crecimiento y desarrolio ( menor a 10 afios),
deteccion temprana - alteraciones del desarrollo del joven ( de 10 a 29 afios), deteccion
temprana - alteraciones del embarazo, deteccion temprana - alteraciones en el adulto ( mayor
a 45 afos), deteccién temprana - cancer de cuello uterino (Incluye toma y procesamiento de
muestras de Citologia Cérvico vaginal), deteccion temprana - cancer seno, deteccion temprana
- cancer prostata, deteccion temprana - cancer colon, deteccion temprana - alteraciones de la
agudeza visual, proteccion especifica — vacunacion PAI, proteccién especifica - atencion
preventiva en salud bucal, proteccién especifica - atencidn en planificacion familiar hombres y
mujeres) y lo establecido en la resolucién 3280 de 2018 del Ministerio de Salud y Proteccion
Social, y las demas que la adicionen o modifiquen del Ministerio de Salud y Proteccién Social.

Consultas:

Enfermeria
ginecobstetricia
Medicina general
Medicina interna
Odontologia general
pediatria

Psicologia

Apoyo diagnéstico
e Vacunacion
e Laboratorio clinico
e Toma de muestras de laboratorio clinico
Imagenes diagnosticas ionizantes
e Imagenes diagnosticas no ionizantes
» Radiologia odontolégica
o Toma de muestras de cuello uterino y ginecolégicas

Los demas servicios habilitados que tenga la entidad contratista durante la ejecucion, siempre
que no exceda la tarifa global pactada para lo cual remitira el cadigo CUPS u homologo con la
descripcion del servicio y el valor en pesos para ser cargado en el sistema de Policia Nacional
para con ello evitar la paralizacién en la prestacion del servicio.

NOTA: teniendo en cuenta la consulta realizada en la plataforma Registro Especial de Prestadores
de Servicios de Salud —- REPS se tendran en cuentan los servicios que se encuentren habilitados en

Versién 3

el REPS.
ITEM | : - CONDICIONES TECNICAS
1 El contratista certifica que se compromete a:
2BS-FR-0020 Pagina 29 de 65 Aprobado 05-07-2016




CONTRATO INTERADMINISTRATIVO No 85-5-20073-26 CELEBRADO ENTRE LA NACION - POLICIA NACIONAL — REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD
No.2 Y LA E.S.E MARIA AUXILIADORA IDENTIFICADA CON EL NUMERO NIT: 813.002.940-7 CUYO OBJETO ES LA “PRESTACION DE SERVICIOS DE SALUD
HOSPITALARIOS, AMBULATORIOS Y DE URGENCIAS DE BAJA COMPLEJIDAD Y SERVICIOS COMPLEMENTARIOS PARA LOS USUARIOS DEL SUBSISTEMA
DE SALUD DE LA POLICIA NACIONAL PERTENECIENTES A LA REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD No. 2 — PARA EL MUNICIPIO DE GARZON EN EL
DEPARTAMENTO DEL HUILA”.

Permitir el acceso a los Auditores de la Policia Nacional y la informacién relacionada
con el estado de salud de los pacientes y la prestacién de los servicios de salud,
asi mismo permitirle el acceso a todos los demés documentos que requiera, de
acuerdo con la ley y permitirle realizar el seguimiento y control para el cumplimiento
del objeto contractual, mediante valoraciones periddicas a la institucion, verificando
las condiciones locativas, y el recurso humano disponible para el desarrollo del
presente contrato. Ademas, facilitara la informacion necesaria para realizar visitas
de auditoria concurrente a pacientes.

A implementar y mantener activo el Sistema Obligatorio de Garantia de Calidad, en
cumplimiento de lo definido en el Decreto 780 de 2016 del Ministerio de la
Proteccién Social.

Dar respuesta oportuna a las glosas realizadas por el Auditor de Cuentas de la
Regional de Aseguramiento en Salud N°2.

Designa el siguiente funcionario, para que en coordinacion con el Supervisor del
Contrato vigile el normal funcionamiento de la ejecucion del contrato y solucione los
inconvenientes que se presenten,

-Nombre: Juan Pablo Laverde Castro

- Correo electrénico: coordinacionmedica@esegarzon-huila.gov.co

- Teléfono: 3117067641

La disponibilidad de camas en hospitalizacion general, para los usuarios del
Subsistema de Salud de la Policia Nacional, a cargo del contrato celebrado con
dicha entidad, o en su defecto a gestionar la remisién del enfermo dentro del término
maximo de las dos (02) horas siguientes a la determinacion de la necesidad de
referencia por parte del personal médico.

A reallizar la validacién de los (RIPS) segtn la resolucién 2275 del 2023 y adicional
a esto debera adjuntar en la radicacion de la factura el pre- radicado de los (RIPS)
debidamente validados en Ia plataforma RECUM.

Todas las actividades, intervenciones y procedimientos que el oferente presente en
su portafolio de servicios, que se encuentren dentro del plan de Beneficios, que sea
necesario prestar por condiciones médico cientificas, que no se encuentren
contratados con otros prestadores, esto con previa autorizacion de la central de
Referencia y Contra-referencia de la Regional de Aseguramiento en Salud N°2.
Dar aplicabilidad y cumplimiento a RESOLUCION 3280 DE 2018, (septiembre 2)
“Por la cual se adoptan los lineamientos técnicos y operativos de la Ruta Integral
de Atencion para la Promocion y Mantenimiento de la salud y la ruta integral de
atencion en salud para la poblacion materno perinatal y se establecen las directrices
para su operacion”.

El servicio farmacéutico debe manejarse de acuerdo a lo prescrito por el Decreto
2200 de 2005 y la Resolucién 1403 de 2007 y demds normas que lo modifiquen,
sustituyan o complementen.

El contratista se compromete aplicar los lineamientos que disponga la DISAN con
relacion a las nuevas normas expedidas por los Ministerio de Salud y de la
Proteccién Social, asi como el Ministerio de Hacienda.

Que realizara el reporte mensual de eventos de interés en salud puablica (SIVIGILA),
tales como: violencia de genero e intrafamiliar relacionado con cualquiera de las
modalidades de violencia no sexual: Fisica, Psicologica, Negligencia y abandono;
violencia sexual: Acoso sexual, Acceso carnal, Explotacion sexual, Trata de
persona, Actos sexuales, Otras violencias sexuales y Mutilacion genital, morbilidad
y mortalidad materna, mortalidad perinatal o neonatal, Sifilis Congénita, Hepatitis B
en menor de 5 afios, VIH en gestantes y entrega de analisis (COVE) de los mismos
en caso de ser necesario asi como los demés que con posteridad defina el gobierno
nacional.

Garantizara el suministro de método anticonceptivo post parto y post aborto en el
ambito hospitalario, dicha actividad debe quedar registrada en la historia clinica
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» Reportara de forma mensual la base nominal de gestantes

¢ Prestara en forma continua y permanente (24 horas al dia) de domingo a domingo
los servicios de urgencias a todos los usuarios de la Policia Nacional bajo los
principios de eficacia, universalidad y solidaridad que asi lo amerite.

e Que los reingresos a urgencias por la misma patologia en las siguientes 24 horas a
la salida, haran parte de la misma atencion Inicial de urgencia y con cargo al mismo
valor.

o Tiene implementado y activo el Sistema Obligatorio de Garantia de Calidad, en
cumplimiento de lo definido por la normatividad legal vigente.

El contratista certifica gue cuenta con un Modelo de prestacidn de servicios

El contratista al momento de presentar la propuesta allega Resolucién, acuerdo y/o listado
de medicamentos, insumos y demas tecnologias en salud necesarios para la prestacion del
servicio con el fin de que sean fijados dentro del contrato e insumos.

Cuenta con Habilitacién para cada uno de los servicios a prestar en la sede que sera puesta
a disposicion de los usuarios del SSPN de acuerdo Resolucion 3100 de 2019 con sus
adiciones y modificaciones.

Verificacién realizada por la Policia Nacional en el Registro Especial de Prestadores de
Servicios de Salud (REPS).

Garantiza la correcta disposicion final de los residuos peligrosos y de tener las respectivas
actas de disposicion final de los mismos de acuerdo a lo establecido en la normatividad
ambiental vigente. Asimismo, y en cumplimiento a la Resolucién 1164 de 2002, Decreto 351
de 2014, debe contar con un plan de gestion integral de residuos sélidos generados en
atencion de la salud y otras actividades (PGIRASA). Contar con un gestor de residuos
solidos peligrosos con caracteristicas biolégicas como los descritos dentro del Decreto 4741
de 2005.

Por lo anterior presento certificacion que cuenta con un plan de gestion integral de residuos
solidos generados en atencion de la salud y otras actividades (PGIRASA)

El contratista presenta diligenciado el anexo FORMULARIO DE COMPROMISO SG-SST,
firmado por el representante legal de la E.S.E.

El contratista certifica que no esta reportado ante el Registro Unico de Infractores
Ambientales (RUIA) del MINISTERIO DE AMBIENTE Y DESARROLLO SOSTENIBLE. Ley
1333 de julio de 2009. Anexa pantallazo del RUIA.

El contratista se ajusta segun lo contemplado por el Ministerio de Salud y de Proteccion
Social y todas aquellas normas legales que deroguen, Modifiquen o establezcan estandares
de habilitacion para la prestacion de Servicios de Salud sin causar traumatismo en la
prestacion del mismo. Dando aplicacion a lo establecido en la Resolucion 0465 del 25 de
marzo por la cual se modifican los articulos 4,5, 7, 19y 20 de la Resolucion 544 de 2023
por la Resolucién 3100 de 2019y sus modificaciones emitas por el Ministerio de Salud y de
la Proteccién Social.

La Regional de Aseguramiento en Salud N°2 verifica en el Registro Especial de Prestadores
de Servicios de Salud (REPS), la habilitacion de los servicios ofertados.

CONTROL DE DENGUE: Conforme circular externa 013 expedida por el Ministerio de Salud
y Proteccién Social en la cual se dan instrucciones para la organizacion y respuesta para el
control del dengue en Colombia las entidades de salud deben garantizar el diagnostico
efectivo y oportuno en los casos de dengue con signos de alarma y dengue grave con la
aplicacion de pruebas diagndsticas o de anticuerpos Igm, asi:

CODIGO CUPS NOMBRE
906207 Dengue ANTICUERPOS ig G
906208 Dengue ANTICUERPOS ig M
906209 Dengue ANTICUERPOS TOTALES
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| 906341 | Dengue ANTIGENO MANUAL |

Por lo anterior el contratista certifica mediante documento escrito suscrito por el
representante legal que garantiza el diagnostico efectivo y oportuno en los casos de dengue
con signos de alarma y dengue grave con la aplicacion de pruebas diagnésticas o de
anticuerpos Igm.
Dispone del talento humano necesario y competente para la prestacion de los servicios de
salud ofertados, asi mismo el personal asistencial que presta directamente los servicios de
salud a los usuarios debera cumplir con los requisitos exigidos por el Estado para ejercer la
profesién u oficio, de igual forma el oferente realizara la verificacién de titulos de cada
profesional ofertado, esto con motivo de evitar posibles suplantaciones o personal no idéneo
para atender a la poblacién usuaria
CAPACIDAD OPERATIVA: El contratista garantiza que la entidad cuenta con toda la
12 infraestructura de instalaciones, capacidad técnica y tecnolégica para prestar los servjcios
que oferta. Igualmente, sus instalaciones y equipos cumplen con los estandares minimos
de habilitacién y calidad para la prestacion de sus servicios ofertados.
el contratista suministra la siguiente informacién con el fin de guiar a los usuarios del
subsistema de salud de la Policia Nacional en cuanto a la prestacién de servicios en cada
una de las ESE asi:

10

13 ¢ Direccidn: carrera 3 No 3 -39

¢ Teléfono: 8333599 — 3330333976 - 3123961170

* Horario de atencién: medicina general, odontologia y especialidades de: lunes a
viernes de 05:30 am a 07:00 pm — sabados de 06:00 am a 12:00 m

» Modalidad para la asignacién de citas: presencial, WhatsApp y llamada telefénica

El contratista mediante documento escrito firmado por el representante legal se compromete

a dar cumplimiento a la operatividad las RUTAS DE ATENCION INTEGRAL EN SALUD en

cumplimiento a la Resolucion 3280 del 02 de agosto 2018 de MINSALUD, “Por medio de

la cual se adoptan los lineamientos técnicos y operativos de la Ruta Integral de Atencion

para la Promocién y Mantenimiento de la Salud y la Ruta Integral de Atencién en Salud para

la Poblacion Materno Perinatal y se establecen las directrices para su operacion’, con el fin

de conseguir una cobertura global para la poblacion del subsistema de salud de la policia

nacional, sumado a que vendran cambios y disposiciones para las demas rutas de gestién
del riesgo asi:

Alteracién cardio cerebro vascular

Ruta de paciente con cancer

Problemas o trastornos de salud mental

Ruta de violencias (conflicto armado, genero e interpersonal)
Ruta de enfermedades infecciosas

Ruta de alteraciones nutricionales

Ruta de trastornos asociados al uso de SPA

Ruta de alteraciones y trastornos visuales

Ruta de alteraciones y trastornos de la audicién y la comunicacién
Ruta de alteraciones y trastornos de la salud bucal

Ruta de enfermedades respiratorias

Ruta de enfermedades zoonéticas

Ruta integral de atencion en salud, rehabilitacion, discapacidad y paliacion
Ruta de enfermedades huérfanas

* Ruta de trastornos degenerativos

14

Asi mismo garantiza la atencién a las gestantes de acuerdo a lo establecido en la guia No.
11y 15 de 2013 “Guia de préctica clinica para la prevencién, deteccién temprana y
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tratamiento de las complicaciones del embarazo, parto y puerperio” y la Resolucion 3280
de 2018, y demas que le modifiquen, adicionen o sustituyan. Las atenciones en el servicio
de se realizaran de acuerdo a lo contemplado en la guia y los procedimientos anexos.
Certifica mediante documento escrito firmado por el representante legal que la atencién a
las gestantes de acuerdo a lo establecido en la guia No. 11y 15 de 2013 “Guia de practica
16 clinica para la prevencion, deteccién temprana y tratamiento de las complicaciones del
embarazo, parto y puerperio” y la Resolucién 3280 de 2018, y demas que le modifiquen,
adicionen o sustituyan. Las atenciones en el servicio se realizaran de acuerdo a lo
contemplado en la guia y los procedimientos anexos.

OTRAS CONDICIONES TECNICAS

Ne | ‘ ~ DESCRIPCION , :

PARA LA PRESCRIPCION DE MEDICAMENTOS: Todo medicamento ordenado debe
prescribirse segun lo establecido en Acuerdo 080 de 2022 "Manual de Medicamentos y
Terapéutica para el SSMP" y todo procedimiento se debe solicitar segun lo establecido en el
Acuerdo 093 de 2025, como primera instancia. Toda solicitud que se encuentre fuera de estos
acuerdos debe estar completamente justificada por el especialista y/o médico tratante en la
historia clinica y en los formatos establecidos por la REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN
SALUD N.° 2, con el fin de ser evaluados por el Comité Técnico Cientifico de la Direccion de
Sanidad.

Todos los medicamentos suministrados dprante la atencidn a los usuarios, deberan ser los
catalogados de acuerdo al MANUAL UNICO DE MEDICAMENTOS Y TERAPEUTICA
consagrado en el Acuerdo 080 de 2022.

Cuando se requiera una molécula de MARCA, solo sera autorizada por la REGIONAL DE
ASEGURAMIENTO EN SALUD N°2 cuando se haya agotado las posibilidades terapéuticas
contenidas en el Acuerdo 080 de 2022 "Manual de Medicamentos y Terapéutica para el
SSMP" la orden médica debe estar completamente justificada por el especialista y/o medico
tratante en la historia clinica y en los formatos establecidos por la REGIONAL DE
ASEGURAMIENTO EN SALUD N°2, siempre y cuando cumplan con los requisitos
1 establecidos en la normatividad vigente con el fin de ser evaluados por el Comite Técnico
Cientifico de la Direccion de Sanidad.

La prescripcion de los medicamentos tendra un lapso y vigencia de 72 horas, contadas a partir
de la fecha de expedicion de la férmula médica. La formula original debera ser anexada a la
formula médica transcrita como evidencia de la transcripcion de la misma y debera cumplir
con los requisitos de ley: Nombre del usuario, identificacion, diagndstico, nombre del
medicamento, cantidad ordenada, dosificacion, tiempo de tratamiento y firma del médico
tratante.

La prescripcion de medicamentos en urgencias sera entregada para el manejo ambulatorio de
la patologia por un término no superior a (3) tres dias calendario. Esta caracteristica se tendra
en cuenta los dias viernes, sabado, domingos y lunes festivos, y se auforizara en los casos
especiales como la semana mayor (semana santa) en la cual se autoriza el suministro durante
el puente de esta festividad.

Como constancia de recibido, la formula debera venir firmada por el usuario o representante,
es decir, la persona que haya recibido el medicamento).

LAS ESES. realizaran el suministro de medicamentos contenidos en el VADEMECUM
institucional solo de manera intrahospitalaria. De igual manera los valores de los mismos se
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encuentran definidos por la resolucion interna 1341 y sus actualizaciones, las cuales son
notificadas a la entidad bajo circular debidamente suscrita por gerencia.

LA ATENCION DEL SERVICIO DE URGENCIAS SE PRESTARA TENIENDO EN CUENTA:
Las definiciones que para el caso establece la Ley Colombiana: Decreto 412 de 1992 y demas
reglamentaciones que se expidan al respecto.

EL prestador debe garantizar los servicios complementarios para la atencion de urgencias a
través de servicios propios o disponibles, a saber, hospitalizacion, radiologia, laboratorio
clinico, quiréfano y suministro de medicamentos para la atencién de la urgencia; dichos
servicios deben ser solicitados a través del Anexo 3 de la Resolucién No. 2335 de 2023 y
aplicaran los tiempos de autorizacion definidos en dicha resolucién.

Las ayudas diagndsticas (Radiologia y Laboratorio Clinico) solicitadas en urgencias seran
solamente las necesarias para la atencion inicial de urgencias y estaran bajo los parametros
establecidos por la Direccion de Sanidad.

Todas las solicitudes de atencion inicial de urgencias y las autorizaciones derivadas de dicha
atencion de los usuarios del Subsistema de Salud de la Policia Nacional deberan comunicarse
a la central de autorizaciones de la Direccién de Sanidad por via telefénica a la linea de
atencion: 5804400 extensiones 7646, 7426, 7695, 7617 y AVANTEL 3505546128 o a los
correos  electronicos  disan.arasi-aut@policia.gov.co, disan.arasi-cri@policia.gov.co
Independientemente que la IPS cuente con contrato vigente con la Direccion de Sanidad, es
obligatoria la notificacion de la atencion inicial de urgencias con el fin de generar el respectivo
codigo de la atencidn y llevar el seguimiento al mismo.

Para la autorizacion de servicios posteriores a la atencién inicial de urgencias, se debera
comunicar directamente con la Unidad Prestadora de Salud Huila al correo deuil.rases-
rco@policia.gov.co con el fin de obtener la autorizacion de la estancia hospitalaria y demas
procedimientos que requiera el usuario del Subsistema de Salud de la Policia Nacional.

En caso de que la IPS no solicite el cédigo de notificacion de la urgencia sera causal de glosa
tal como se encuentra contemplado en la Resolucién No. 2335 de 2023.

LA ATENCION DE LOS SERVICIOS DE HOSPITALIZACION SE PRESTARA CON BASE
EN: Los usuarios que requieran hospitalizacion seran internados segun las indicaciones
medicas justificadas por la patologia, procedimientos quirdrgicos que requieran ia internacién
inmediata y no sea pertinente la observacion.

La hospitalizacion debe ser notificada a la OFICINA DE REFERENCIA Y
CONTRARREFERENCIA de la Unidad Prestadora de Salud Huila, aplicando el procedimiento
de Referencia y Contrarreferencia del caso, quienes dispondran si es manejada en ese nivel
0 se toman las medidas de traslado, siempre y cuando se compruebe que no se expone la
salud o la vida del usuario.

Esta atencién debera contar con el formato de autorizaciones de la Oficina de Referencia y
Contrarreferencia de la Unidad Prestadora de Salud Huila, de lo contrario el servicio no se
reconocera para pago.

AYUDAS DIAGNOSTICAS: Las ayudas diagnésticas solo seran prescritas por los
profesionales de la entidad contratada y nunca por profesionales que no pertenezcan a su red.

NO DEBEN REALIZARSE TRANSCRIPCIONES de atenciones efectuadas a través de otros

profesionales, especialistas o contratistas particulares diferentes a la IPS contratada con la
REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD N°2.
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LAS AYUDAS DIAGNOSTICAS SIEMPRE REQUERIRAN LA AUTORIZACION DE LA
OFICINA DE REFERENCIA Y CONTRA-REFERENCIA DE LA UNIDAD PRESTADORA DE
SALUD HUILA.

INSUMOS QUIRUGICOS Y MATERIALES DE OSTEOSINTESIS: Para insumos no descritos
dentro del listado de precios de medicamentos e insumos por el prestador, de tecnologias que
se encuentren incluidos en el Acuerdo 093 de 2025 de prestacion de servicios de salud, que
5 | por prescripcion médica del especialista tratante sean autorizados, el servicio y/o
procedimiento, sera facturado al valor de precio de compra de la casa comercial matriz mas
un incremento del 12%. Es requisito obligatorio presentar la factura de compra en la factura
que el prestador presenta al contratante

MECANISMO ENVIO FORMATOS: En lo referente al envio de los formatos de que trata la
Resolucion 2284 de 2023, la Regional de Aseguramiento en Salud N°2 ha implementado el
6 siguiente mecanismo de comunicacion:

Directamente por las direcciones de correo electrénico habilitadas para tal fin, los cuales son
las descritas a continuacion: deuil.rases-rco@policia.gov.co.

PARA LA EXPEDICION DE EXCUSAS: Toda excusa debe prescribirse segin lo establecido
en DIRECTIVA ADMINISTRATIVA PERMANENTE NO 003/DIPON-DITAH 14.5:
7 “DIRECTRICES PARA LA EXPEDICION Y REGISTRO DE LAS EXCUSAS DEL SERVICIO,
INCAPACIDAD MEDICA, LICENCIA DE MATERNIDAD O ABORTO, PARA EL CONTROL Y

SEGUIMIENTO DEL PERSONAL EXCUSADO DEL SERVICIO O CON INCAPACIDAD
MEDICA’
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ANEXO N° 3

OFERTA ECONOMICA

PRECIO Y/O TARIFA

MUNICIPIO DESCRIPCION OFERTADA

TARIFAS PROPIAS BAJO

Suministro de Medicamentos LISTADO ENERO 2026

TARIFAS PROPIAS BAJO

Insumos LISTADO ENERO 2026

TARIFAS PROPIAS BAJO
ACUERDO DE JUNTA
DIRECTIVA NO. 012 DE 2024

GARZON | Servicios de ambulancias

Servig:io§ e‘z(nbulaton'os. e ’int.rahospitalarz'os. gue /:nc_:luye TARIEA UVB VIGENTE A LA
hospitalizacién, apoyo diagnéstico y terapéutico, servicio de

. L . - S PRESTACION DEL SERVICIO
grgleagmas médicas que estén habilitados e inscritos en el Y/O TARIFAS PROPIAS

CODIGOS CUPS

CODIGO TARIFA
CUPS DESCRIPCION EN UVB
903111 acido lactico [I-lactato] automatizado $52.880
903801 acido drico en suero u otros fluidos $20.480
981301 extraccion sin incision de cuerpo extrafio intraluminal de la faringe $ 228.480
483801 extraccion de cuerpo extrafio en recto via rectal abierta $228.480
759101 drenaje de coleccion obstétrica (de episiotomia o episiorrafia) en periné porincision | $228.480
718101 extraccion de cuerpo extrafio de vulva o periné sin incision $228.480
903805 amilasa en suero u otros fluidos $23.760
901003 antibiograma concentracion minima inhibitoria método manual $ 38.000
906610 antigeno especifico de préstata semiautomatizado o automatizado $ 189.040
735301 asistencia del parto con o sin episiorrafia o perineorrafia $ 947.680
754101 remocién manual de placenta retenida o revision uterina sin atencion del parto $ 228.480
750302 evacuacion uterina para terminacion del embarazo por aspiracién al vacio $435.200
990204 asesoria pos VIH por enfermeria $46.100
990206 asesoria pos VIH por psicologia $46.100
990204 asesoria pre VIH por enfermeria $46.100
990206 asesoria pre VIH por psicologia $46.100
990201 asesorta VIH por medicina general (asesoria pre VIH) $ 46.100
990201 asesoria VIH por medicina general (asesoria post VIH) $46.100
797101 reduccion cerrada de luxacion en hombro $ 385.840
829910 extraccion de cuerpo extrafio en tejidos blandos de dedos de la mano $ 529.280
901101 baciloscopia coloracion acido alcohol-resistente [ziehl-neelsen] $ 19.360
903809 bilirrubinas total y directa $29.200
903809 bilirrubinas total y directa $ 16.480
903604 calcio iénico $ 26.000
A22001 canalizacion efectiva adulto mayor $ 8.800
A22001 canalizacion efectiva agudeza visual $ 8.800
A22001 canalizacion efectiva citologias $8.800
A22001 canalizacion efectiva control del joven $8.800
A22001 canalizacién efectiva control prenatal $ 8.800
A22001 canalizacion efectiva ECNT $ 8.800
A22001 canalizacién efectiva en crecimiento y desarrollo $8.800
A22001 canalizacion efectiva examen seno $ 8.800
A22001 canalizacién efectiva planificacion familiar hombres $ 8.800
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A22001 canalizacion efectiva planificacion familiar mujeres $ 8.800
A22001 canalizacion efectiva prueba ADN VPH $ 8.800
A22001 canalizacion efectiva salud oral $ 8.800
A22001 canalizacién efectiva salud oral - aplicacion de barniz de fldor $ 8.800
A22001 canalizacion efectiva vacunacion (pai) $ 8.800
797301 reduccion cerrada de luxacién en muneca $ 685.680
903813 cloro $ 13.840
903815 colesterol de alta densidad $30.720
903816 colesterol de baja densidad semiautomatizado $36.160
903817 colesterol de baja densidad [LDL] automatizado $ 36.160
903818 colesterol total $ 37.280
861102 g;i?raaj;édne coleccion profunda en piel o tejido celular subcutaneo por incision o $ 282.400
862802 c;srs;;irc;?miento no escisional de tejido desvitalizado entre el 5%al 10% de superficie $ 385.840
901107 coloracion Gram y lectura para cualquier muestra $ 15.680
890305 consulta de control o de seguimiento por enfermeria $ 28.600
864101 reseccion de tumor be’nigno o maligno de piel o tejido celular subcutaneo area $ 385.840
general hasta tres centimetros
861201 ;x;irsaigﬁién de cuerpo extrafio en piel o tejido celular subcutaneo de area general por $ 228.480
862801 ccigrsr?(;irilamiento no escisional de tejido desvitalizado hasta del 5% de superficie $ 470.320
862701 Onicectomia $ 228.480
270101 incision y drenaje intraoral en cavidad bucal $ 385.840
274901 remocién de cuerpo extrafio en tejidos blandos de la boca $ 228.480
890205 consulta de primera vez por enfermeria $ 28.600
768301 reduccion cerrada de luxacién articulacion temporo mandibular $ 385.840
898015 estudio anatomopatolégico bésico en citologia cervicovaginal manual $ 35.040
892901 toma no quirdrgica de muestra o tejido cervicovaginal para estudio citolégico $ 35.040
542802 paracentesis abdominal terapéutica via percutanea $ 370.160
970101 sustitucién de tubo (sonda) nasogastrico o de esofagostomia $ 185.680
961601 insercion de dispositivo en uretra $ 38.000
579501 reemplazo de dispositivo urinario (vesical) $ 38.000
970201 sustitucion de tubo (sonda) de gastrostomia $ 38.000
976501 extraccion de dispositivo uretral $ 38.000
911010 COOMBS directo cualitativo en tubo $22.640
anticuerpos irregulares deteccion (COOMBS indirecto rastreo anticuerpos
911004 irregulares prueba de antiglobulina indirecta escrutinio de anticuerpos irregulares) $ 13.600
en tubo
907002 coprolégico $12.000
907004 coproscopico $47.440
903821 creatin quinasa total [CK-CPK] $ 28.080
903819 creatin quinasa (fraccién MB) semiautomatizada $ 39.440
903824 creatinina en orina de 24 horas $17.520
903876 creatinina en orina parcial $17.520
903895 creatinina en suero u otros fluidos $ 17.520
903823 creatinina depuracién $ 28.080
902207 hemograma i (hemoglobina hematocrito y leucograma) manual $ 30.320
579401 insercion de dispositivo urinario (vesical) $ 38.000
893812 registro de oximetria cutdnea $43.680
901210 cultivo especial para otros microorganismos en cualquier muestra $ 206.080
901217 c;:l(t:i;so para microorganismos en cualquier muestra diferente a médula 6sea orinay $71.600
895101 electrocardiograma de ritmo o de superficie $ 60.000
996102 cardioversion elécirica a térax cerrado $ 444.320
939402 nebulizacién $18.320
965201 lavado e irrigacién de oidos $ 30.720
903844 glucosa curva de tolerancia $ 84.080
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981101 extraccion sin incision de cuerpo extrafo de conducto auditivo externo $ 74.080
981201 extraccion de cuerpo extrafo de la nariz sin incisién via transnasal $74.080
210101 control de epistaxis por taponamiento anterior via transnasal $99.120
965301 irrigacién o curacion de conductos nasales $30.720
982101 extraccién de cuerpo extrafio superficial de la conjuntiva $ 79.520
881701 ecografia como guia para procedimientos $277.125
982102 extraccién de cuerpo extrafio superficial en cornea o esclerotica $ 79.520
992990 inyeccién o infusién de otra sustancia terapéutica o profilactica $412.640
903828 deshidrogenasa lactica $ 21.520
890608 asistencia intrahospitalaria por psicologia $29.920
908830 deteccidn virus del papiloma humano por pruebas moleculares (especifico) $ 201.900
902104 dimero D automatizado $ 95.700
dm - informacién. educacion y comunicacion (IEC) en fomento de factores
A10301 protectores hacia el control de enfermedades crénicas metabélicas $39.500
882105 Doppler transcraneal con monitoreo de 24 horas $ 599.760
890308 consulta de control o de seguimiento por psicologia $29.920
890208 consulta de primera vez por psicologia $29.920
943102 psicoterapia individual por psicologia $ 27.040
881305 ecografia de abdomen superior $211.200
881302 ecografia de abdomen total $266.175
881630 ecografia articular de cadera $ 143.700
881611 ecografia articular de codo $ 143.700
881610 ecografia articular de hombro $ 143.700
881613 ecografia articular de mano $ 143.700
881622 ecografia articular de pie $143.700
881612 ecografia articular de purio (mufieca) $ 143.700
881620 ecografia articular de rodilla $ 143.700
881621 ecografia articular de tobillo $ 143.700
881118 ecografia cerebral transfontanelar con anélisis Doppler $ 562.275
881112 ecografia cerebral transfontanelar con transductor de 7.mhz o mas $ 138.975
881701 ecografia como guia para procedimientos $277.125
881313 ecografia de abdomen (piloro) $211.200
881603 ecografia de alta resolucién en nervios de extremidades $ 143.700
881320 ecografia de ano $ 115.875
881640 ecografia de calcaneo $143.700
881132 ecografia de cuello $ 137.025
881131 ecografia de glandulas salivales con transductor de 7 MHZ o mas $ 137.025
881151 ecografia de ganglios cervicales (mapeo) $ 137.025
881306 ecografia de higado pancreas via biliar y vesicula $ 133.125
881201 ecografia de mama con transductor de 7 MHZ o mas $ 144.375
881212 ecografia de otros sitios toracicos $ 125.325
881521 ecografia de pene con transductor de 7 MHZ o mas $ 137.025
881705 ecografia de piel 0 anexos $ 137.025
881501 ecografia de préstata transabdominal $ 161.250
881502 ecografia de préstata transrectal $115.875
881362 ecografia de tejidos blandos de abdomen con analisis Doppler $ 562.275
881130 ecografia de tejidos blandos de cara $ 137.025
881301 ecografia de tejidos blandos de pared abdominal y de pelvis $ 137.025
881601 :ACHogrsfzsaie tejidos blandos en las extremidades superiores con transductor de 7 $ 143.700
881602 acsgr:f;?aie tejidos blandos en las extremidades inferiores con transductor de 7 $ 143.700
881141 ecografia de tiroides con transductor de 7 MHZ o mas $ 137.025
881211 ecografia de torax (pericardio o pleura) $ 125.325
881332 ecografia de vias urinarias (rifiones vejiga y prostata transabdominal) $ 161.250
882296 ecografia Doppler con evaluacién de flujo sanguineo en hipertensién portal $ 562.275
882292 ecografia Doppler con evaluacion de flujo sanguineo en masas abdominales $ 562.275
882294 ecografia Doppler con evaluacién de flujo sanguineo en masas pélvicas $ 562.275
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882212 ecografia Doppler de aorta abdominal $ 562.275
882262 ecografia Doppler de arterias iliacas $ 562.275
882232 ecografia Doppler de arterias mesentéricas $ 562.275
882222 ecografia Doppler de arterias renales $ 562.275
882106 ecografia Doppler de arterias temporales $ 562.275
882602 ecografia Doppler de otros érganos trasplantados $277.125
882132 ecografia Doppler de otros vasos periféricos del cuello $ 562.275
882603 ecografia Doppler de rifién trasplantado $ 227.625
882242 ecografia Doppler de tronco celiaco $ 562.275
882801 ecografia Doppler de vasos $ 562.275
882203 ecografia Doppler de vasos abdominales o pélvicos $ 562.275
882112 ecografia Doppler de vasos del cuello $ 562.275
882272 ecografia Doppler de vasos del pene $ 562.275
882282 ecografia Doppler de vasos escrotales $ 562.275
882318 ecografia Doppler de vasos venosos de miembro inferior $ 562.275
882316 ecografia Doppler de vasos venosos de miembro superior $562.275
882252 ecografia Doppler de vena cava $ 562.275
882298 ecografia Doppler obstétrica con evaluacién de circulacién placentaria $ 194.850
882103 ecografia Doppler transcraneal $ 562.275
881435 ecografia obstétrica con evaluacién de circulacién placentaria y fetal $ 184.275
881431 ecografia obstétrica transabdominal $90.225
881432 ecografia obstétrica transvaginal $ 140.475
881360 ecografia pélvica con analisis Doppler $ 140.475
881360 ecografia pélvica con analisis Doppler $140.475
881403 ecografia pélvica ginecolédgica (estudio integral folicular con eco vaginal) $ 110.100
881402 ecografia pélvica ginecolégica transabdominal $ 110.100
881401 ecografia pélvica ginecoldgica transvaginal $ 140.475
881511 ecografia testicular con analisis Doppler $ 185.400
881510 ecografia testicular con transductor de 7 MHZ o mas $ 137.025
881141 ecografia de tiroides con transductor de 7 MHZ o mas $ 137.025
990106 educacion grupal en salud por psicologia $ 35.040
990106 educacion grupal en salud por psicologia $ 35.040
890303 consulta de control o de seguimiento por odontologia general $29.920
890203 consulta de primera vez por odontologia general $ 29.920
890703 consulta de urgencias por odontologia general $ 32.560
232101 obturacién dental con amalgama $30.720
232101 obturacion dental con amalgama $ 30.720
232101 obturacién dental con amalgama $ 30.720
232101 obturacion dental con amalgama $30.720
232201 obturacién temporal por diente $ 30.720
232101 obturacion dental con amalgama $ 30.720
232102 obturacion dental con resina de fotocurado $52.880
232102 obturacién dental con resina de fotocurado $ 52.880
232102 obturacién dental con resina de fotocurado $52.880
232103 obturacion dental con ionémero de vidrio $39.040
232103 obturacion dental con ionémero de vidrio $ 39.040
232103 obturacion dental con ionémero de vidrio $ 39.040
234108 colocacion o aplicacién de corona provisional $217.280
990204 educacion individual en salud por enfermeria $46.100
232301 colocacién de pin milimétrico $ 35.840
232401 reconstruccion de Angulo incisal $ 134.080
990201 educacién individual en salud por medicina general $46.100
232402 reconstruccion tercio incisal $ 268.960
990206 educacion individual en salud por psicologia $ 46.100
997301 detartraje supragingival $ 121.600
902219 eosinodfilos en moco nasal $ 19.360
243401 gingivectomia $ 155.680
240301 alisado radicular campo cerrado $ 130.320
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901305 examen directo para hongos (KOH) $ 17.520
901326 leishmaniasis examen directo $ 15.680
242201 curetaje a campo abierto $ 155.680
237301 terapia de conducto radicular en diente unirradicular $ 102.400
237302 terapia de conducto radicular en diente birradicular $ 128.640
237303 terapia de conducto radicular en diente multirradiculares $ 154.880
230101 exodoncia de diente permanente unirradicular $ 27.840
230102 exodoncia de diente permanente multirradiculares $ 34.000
231101 exodoncia quirdrgica unirradicular $77.440
902206 extendido de sangre periférica estudio de morfologia $10.960
231201 exodoncia quirtirgica multirradicular $ 128.640
231201 exodoncia quirdrgica multirradicular $ 128.640
237401 curetaje apical con apicectomia y obturacion retrograda (cirugia perirradicular) $ 231.520
237401 curetaje apical con apicectomia y obturacion retrograda (cirugia perirradicular) $231.520
245101 regularizacion de rebordes $ 148.240
247401 ferulizacién rigida (superior o inferior) $ 130.320
249101 control de hemorragia dental posquirtirgica $79.920
235101 reimplante de diente $ 183.200
861203 extraccion de anticonceptivos subdérmicos por incision $238.700
243501 cufia distal $ 97.840
243502 operculectomia $97.840
234404 insercion adaptacion y control de prétesis implantoasistida total superior e inferior $ 259.840
906911 factor reumatoideo manual $20.080
903016 ferritina $ 69.920
insercién adaptacion y control de prétesis removible parcial (superior o inferior)
234301 mucosoportada $207.840
903833 fosfatasa alcalina $22.320
237305 terapia de conducto radicular en diente temporal multirradicular $ 51.600
907005 frotis rectal (identificacién de trofozoitos) $27.840
901304 examen directo fresco de cualquier muestra $64.880
903839 gases arteriales (en reposo o en ejercicio) $67.920
230202 exodoncia de diente temporal multirradicular $ 15.680
903883 glucometria $ 7.600
903841 glucosa en suero u otro fluido diferente a orina $18.320
903843 glucosa pre y post pradial $ 46.240
903842 glucosa pre y post carga de glucosa $46.240
903845 lucosa test o’ Sullivan $ 46.240
906625  gonadotropina coriénica subunidad beta semiautomatizado o automatizado $ 67.040
902211 hematocrito $5.520
911017 hgmoc}asiﬁcacién sistema ABO directa [hemoclasificacion globular] por $ 38.720
microtécnica
902213 hemoglobina $ 11.360
903426 hemoglobina glicosilada automatizada $ 67.040
903427 hemoglobina glicosilada manual o semiautomatizada $ 67.040
902207 hemograma | (hemoglobina hematocrito y leucograma) manual $30.320
hemograma Il (hemoglobina hematocrito recuento de eritrocitos  indices
902208 eritrocitarios leucograma recuento de plaquetas e indices plaquetarios) $30.320
semiautomatizado
hemograma Il (hemoglobina hematocrito recuento de eritrocitos indices
902209 eritrocitarios leucograma recuento de plaquetas indices plaquetarios y morfologia $ 30.320
electrénica) automatizado
hemograma 1V (hemoglobina hematocrito recuento de ertrocitos indices
902210 eritrocitarios leucograma recuento de plaquetas indices plaquetarios y morfologia $30.320
electrénica e histograma) automatizado
902214 hemoparasitos extendidos de gota gruesa $ 15.680
906317 hepatitis b antigeno de superficie [AG HBS] $ 131.920
906225 hepatitis ¢ anticuerpo semiautomatizado o automatizado $148.240
901305 examen directo para hongos (KOH) $17.520
904902 hormona estimulante del tiroides $96.240
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HTA - informacion. educacién y comunicacion (IEC) en fomento de factores
A10302 protectores hacia el control de enfermedades crénicas cardiovasculares $39.500
906208 IGM para dengue $ 94.500
230201 exodoncia de diente temporal unirradicular $ 15.680
255006 plastia de frenillo lingual $ 97.840
997105 aplicacion de resina preventiva $ 15.680
997002 control de placa dental $ 20.480
990203 educacion individual en salud por odontologia $ 20.480
997106 topicacion de fltior en barniz $29.920
861801 insercién de anticonceptivos subdérmicos $ 626.800
997103 topicacion de fllor en gel $29.920
997103 topicacién de fldor en gel $29.920
997107 aplicacion de sellantes $26.320
237102 pulpotomia $ 26.320
897011 monitoria fetal anteparto $ 32.880
897011 monitoria fetal anteparto $ 32.880
697101 insercion de dispositivo intrauterino anticonceptivo [DIU] $ 69.920
697101 insercién de dispositivo intrauterino anticonceptivo [DIU] $69.920
977101 extraccion de dispositivo anticonceptivo intrauterino (DIU) $ 69.920
961401 taponamiento vaginal $90.400
936801 inmovilizacién o manipulacién articular inespecifica $68.720
935001 inmovilizacion presién y cuidado de herida $ 64.160
861101 g;ir;;j;g: coleccion superficial de piel o tejido celular subcutaneo por incision o $ 79.520
960701 insercion de otro tubo o sonda naso-gastrica (intubacion para descompresion) $ 37.280
963301 lavado géstrico de limpieza $ 37.280
906121 leishmaniasis anticuerpos manual o semiautomatizado $ 20.480
389101 implantacion de catéter venoso subclavio o femoral $ 153.280
950601 medicidon de agudeza visual $22.800
882390 ;ne_dici()n de presiones segmentarias e indices arteriales con Doppler (incluye indice $ 599.760
obillo brazo)
903028 microalbuminuria semiautomatizada $ 55.440
903026 microalbuminuria automatizada en orina parcial $ 55.440
903030 mioglobina cardiaca $ 39.440
960401 inserciéon de tubo endotragueal con técnica retrograda $ 153.280
902206 extendido de sangre periférica estudio de morfologia $ 10.960
130B0O1 internacion pediatrica complejidad baja habitacién individual (incluye aislamiento) $238.160
903856 nitrégeno ureico $ 14,640
129B01 internacion adultos complejidad baja habitacién individual (incluye aislamiento) $ 238.160
130B02 internacion pediatrica complejidad baja habitacién mdltiple $ 223.600
129B02 internacién adultos complejidad baja habitacion muliiple $223.600
130B02 internacion pediatrica complejidad baja habitacién mdltiple $ 181.200
129B02 internacion adultos complejidad baja habitacién multiple $181.200
130B02 internacion pediatrica complejidad baja habitacion multiple $ 166.560
129B02 internacion adultos complejidad baja habitacién mdltiple $ 166.560
5DS8B01 derechos de sala de observacién en urgencias complejidad baja $82.480
39001 honorarios médicos grupo 03 $130.320
39003 honorarios cirujano o ginecoobstetra grupo 05 $214.000
39005 honorarios médicos grupo 07 $ 328.560
39006 honorarios cirujano o ginecoobstetra grupo 08 $ 381.440
890602 cuidado (manejo) intrahospitalario por medicina especializada $ 73.280
890601 cuidado (manejo) intrahospitalario por medicina general $ 54.960
890601 cuidado (manejo) intrahospitalario por medicina general $ 54.960
A22001 orden de mamografia bilateral (50 a 69 afios) $8.800
907106 uroandlisis $ 19.360
881434 perfil biofisico $ 146.960
903859 potasio en suero u otros fluidos $43.280
906914 proteina c reactiva manual o semiautomatizado $18.320
2BS-FR-0020 Pagina 41 de 65 Aprobado 05-07-2016

Version 3




CONTRATO INTERADMINISTRATIVO No 85-5.20073-26 CELEBRADO ENTRE LA NACION - POLICIA NACIONAL — REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD
No.2 Y LA E.S.E MARIA AUXILIADORA IDENTIFICADA CON EL NUMERO NIT: 813.002.940-7 CUYO OBJETO ES LA “PRESTACION DE SERVICIOS DE SALUD
HOSPITALARIOS, AMBULATORIOS Y DE URGENCIAS DE BAJA COMPLEJIDAD Y SERVICIOS COMPLEMENTARIOS PARA LOS USUARIOS DEL SUBSISTEMA
DE SALUD DE LA POLICIA NACIONAL PERTENECIENTES A LA REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD No. 2 - PARA EL MUNICIPIO DE GARZON EN EL
DEPARTAMENTOQ DEL HUILA”.

906913 proteina c¢ reactiva alta precisién automatizado $61.600
903874 proteinas totales en orina parcial $ 12.400
903863 proteinas totales en suero y otros fluidos $12.400
903862 proteinas en orina de 24 horas $ 13.840
890466 interconsulta por especialista en medicina interna $ 69.920
902045 tiempo de protrombina [TP] $44.160
904508 gﬁgfodotropina coridnica subunidad beta cualitativa prueba de embarazo en orina o $59.120
906915 prueba no treponémica manual $19.360
873303 radiografia comparativa de pies con apoyo (AP y lateral) $ 36.160
872002 radiograffa de abdomen simple $102.400
873122 radiografia de antebrazo $ 61.600
870105 radiografia de arco cigomético $79.920
870131 radiografia de articulacion temporomaxilar [atm] $79.920
871091 radiografia de articulaciones sacroiliacas $67.920
870003 radiografia de base de craneo $79.920
873412 radiografia de cadera comparativa $ 36.160
873411 radiografia de cadera o articulacion coxo-femoral (AP lateral) $67.920
873335 radiografia de calcaneo (axial y lateral) $61.600
870101 radiografia de cara (perfilo grama) $79.920
870602 radiografia de cavum faringeo $92.400
873112 radiografia de clavicula $61.600
873205 radiografia de codo $61.600
871010 radiografia de columna cervical $101.120
871030 radiografia de columna dorsolumbar $123.200
871040 radiografia de columna lumbosacra $123.200
871020 radiografia de columna toracica $99.120
871019 radiografia de columna unién cérvico dorsal $ 101.120
871060 radiografia de columna vertebral total $ 129.040
870001 radiografia de craneo simple $ 90.400
870603 radiografia de faringe [faringografia] $ 92.400
873312 radiografia de fémur (AP lateral) $79.920
873204 radiografia de hombro $79.920
870107 radiografia de huesos nasales $79.920
873121 radiografia de humero $79.920
870104 radiografia de malar $79.920
873210 radiografia de mano $61.600
870005 radiografia de mastoides comparativas $ 103.280
870113 radiografia de maxilar inferior $ 79.920
870112 radiografia de maxilar superior $79.920
873340 radiografia de miembro inferior (AP lateral) $79.920
873111 radiografia de omoplato $79.920
873333 radiografia de pie (AP lateral y oblicua) $61.600
873313 radiografia de pierna (AP lateral) $ 79.920
873206 radiografia de pufio o mufieca $61.600
871111 radiografia de reja costal $ 87.840
873420 radiografia de rodilla (AP lateral) $ 79.920
873422 radiografia 'de rodillas comparativas posicion vertical (Gnicamente vista $ 36.160
anteroposterior)
871050 radiografia de sacro coccix $ 96.240
870108 radiografia de senos paranasales $79.920
870004 radiografia de silla turca $79.920
870601 radiografia de tejidos blandos de cuello $92.400
873431 radiografia de tobillo (AP lateral y rotacion interna) $61.600
871121 radiografia de térax (P.A. 0 A.P. y lateral dectbito lateral oblicuas o lateral) $ 87.840
872121 radiografia de vias digestivas altas (eséfago estémago y duodeno) $ 239.360
870114 radiografia panoramica de maxilares superior e inferior [ortopantomografia] $ 126.160
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radiografia panoramica de miembros inferiores (goniometria u ortograma) en
873306 formato 14" x 17" (nifos) $129.040
873443 radiografias comparativas de extremidades inferiores $ 36.160
873123 radiografias comparativas de extremidades superiores $ 36.160
870440 radiografias intraorales oclusales $ 24.800
870456 radiografias intraorales periapicales juego completo $ 13.600
902220 recuento de plaquetas automatizado $ 12,400
902221 recuento de plaguetas manual $ 12.400
890301 consulta de control o de seguimiento por medicina general $43.680
890201 consulta de primera vez por medicina general $43.680
890350 consulta de contro! o de seguimiento por especialista en ginecologia y obstetricia $63.280
890366 consulta de control o de seguimiento por especialista en medicina interna $ 63.280
890383 consulta de control o de seguimiento por especialista en pediatria $63.280
890250 consulta de primera vez por especialista en ginecologia y obstetricia $63.280
890266 consulta de primera vez por especialista en medicina interna $63.280
8950283 consulta de primera vez por especialista en pediatria $63.280
890701 consulta de urgencias por medicina general $ 72.080
906241 rubeola anticuerpos IG G automatizado $ 100.720
907008 sangre oculta en materia fecal [guayaco o equivalente] $9.120
902047 tiempo de sangria estandarizado $ 7.680
906340 SARS COV 2 (covid-19 antigeno) $87.702
901304 examen directo fresco de cualquier muestra $ 64.880
865101 sutura de herida Unica en area general $20.480
5DS003 derechos de sala de pequefa cirugia (suturas) $ 60.000
906249 virus de inmunodeficiencia humana 1 y 2 anticuerpos $ 104.960
906039 treponema_ pallidum anticuerpos (prueba treponémica) manual o semiautomatizada $ 120.720
o automatizada
903864 sodio en suero u otros fluidos $ 35.840
869501 curacion de lesion en piel o tejido celular subcutaneo $ 26.000
5DS002 derechos de sala de curaciones o procedimientos $ 26.000
978301 extraccion de suturas de pared abdominal $ 26.000
963901 enema o irrigacion transanal $ 26.000
965101 irrigacién y lavado del ojo $ 26.000
965501 limpieza y cuidados de traqueostomia $ 26.000
869401 retiro de sutura en piel o tejido celular subcutaneo $ 26.000
907202 moco cervical analisis $ 15.680
904921 tiroxina libre $72.880
973801 retiro de suturas de cabeza y cuello (retiro de puntos) $ 26.000
39204 derechos de sala de cirugia grupo 02 $ 176.960
39205 derechos de sala de cirugia grupo 03 $218.160
39206 derechos de sala de cirugia grupo 04 $ 277.760
39207 derechos de sala de cirugia grupo 05 $ 381.840
906127 toxoplasma gondii anticuerpos |G G automatizado $ 111.600
906129 toxoplasma gondii anticuerpos |G M automatizado $111.600
903867 Transaminasa glutamica oxalacética [aspartato amino transferasa] $ 31.760
903866 transaminasa glutamico-piruvica [alanino amino transferasaj $ 31.760
39209 derechos de sala de cirugia grupo 07 $ 616.640
903868 triglicéridos $20.480
904925 triyodotironina total $ 71.600
902049 tiempo de tromboplastina parcial [TTP] $ 42.880
903437 troponina i cuantitativa $ 93.680
904902 hormona estimulante del tiroides $96.240
903869 urea en sangre u otros fluidos $ 16.080
907106 uroandlisis $ 19.360
901236 urocultivo (antibiograma concentracién minima inhibitoria automatizado) $ 79.920
901235 urocultivo (antibiograma de disco) $79.920
90DS02 derechos de sala de parto complejidad baja $619.200
5DS004 derechos de sala de yesos $ 84.480
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39301 materiales quirtrgicos grupo 02-03 $83.280
39303 materiales quirirgicos grupo 07-08-09 $ 362.240
39305 materiales dg _sutura y curacion medicamentos y soluciones oxigeno agentes y $ 84.480
gases anestésicos
990211 educacion individual en salud por agente educativo $ 13.600
990212 educacion individual en salud por higiene oral $ 13.600
990212 educacion individual en salud por higiene oral $ 13.600
990103 educacion grupal en salud por odontologia $ 36.160
990103 educacion grupal en salud por odontologia $ 36.160
990101 educacion grupal en salud por medicina general $23.760
990101 educacion grupal en salud por medicina general $ 23.760
993107 administracién de toxoide de tétanos $6.480
993105 administracion de toxoide diftérico $6.480
995202 administracién vacuna SARS COV 2 [covid-19] $ 6.480
991402 aplicacién inmunoglobulina antirrabica $ 6.480
992901 inyeccion de vitamina k $6.480
990213 educacion individual en salud por equipo interdisciplinario $ 6.480
990111 educacion grupal en salud por agente educativo $6.480
990104 educacién grupal en salud por enfermeria $ 6.480
990108 educacion grupal en salud por fisioterapia $6.480
990112 educacion grupal en salud por higiene oral $6.480
990111 educacion grupal en salud por agente educativo $ 6.480
990104 educacién grupal en salud por enfermeria $6.480
902204 eritrosedimentacion [velocidad sedimentacion globular - VSG] manual $ 6.960
890114 visita atencién domiciliaria por auxiliar en enfermeria $ 17.500
890105 visita atencién domiciliaria. por enfermeria $ 75.300
890101 visita atencién domiciliaria. por medicina general $ 522.900
990113 educacion grupal en salud por equipo interdisciplinario $6.480
990108 educacién grupal en salud por fisioterapia $ 6.480
990112 educacion grupal en salud por higiene oral $ 6.480
990105 educacién grupal en salud por nutricion y dietética $6.480
990107 educacién grupal en salud por trabajo social $ 6.480
informacién. educacion y comunicacién (IEC) en poblacién de hombres y mujeres
A10002 on odag fart y myj $ 6.480
A10003 :gicz;r:te;c;ién. educacion y comunicacién (IEC) en poblacién de mujeres gestantes y $ 6.480
993120 vacunacion combinada contra tétanos v difteria [TD] $ 6.480
903803 albumina en suero u otros fluidos $12.400
993509 vacunacion contra varicela $6.480
993510 vacunacion contra influenza $6.480
993512 vacunacion contra rotavirus $6.480
993122 vacunacion combinada contra difteria tétanos y tos ferina [DPT] $6.480
vacunacion combinada contra haemophilus influenza tipo b difteria tétanos tos
993130 ferina y hepatitis b (pentavalente) i i $6.480
993520 vacunacion combinada contra sarampion y rubéola [sr] (doble viral) $ 6.480
993522 vacunacion combinada contra sarampién parotiditis y rubéola [SRP] (triple viral) $6.480
882320 fotopletismografia de vasos arteriales en miembros inferiores $ 207.840
903840 glucosa en orina $ 18.320
901221 hemocultivo aerobio automatizado cada muestra $ 86.640
901223 hemocultivo anaerobio automatizado cada muestra $ 86.640
993120 vacunacion combinada contra tétanos y difteria [td] $6.480
993504 vacunacion contra fiebre amarilla $6.480
993104 vacunacién contra haemophilus influenza tipo b $6.480
993502 vacunacion contra hepatitis a $6.480
993503 vacunacion contra hepatitis b $ 6.480
993106 vacunacion contra neumococo $ 6.480
881333 medicién de eyeccidn ureteral $172.000
993501 vacunacion contra poliomielitis (VOP o [VP) $6.480
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993505 vacunacion contra rabia $6.480
993508 vacunacion contra rubeola $ 6.480
907009 sangre oculta en materia fecal (determinacion de hemoglobina humana especifica) $9.120
993506 vacunacioén contra sarampion $ 6.480
904903 tamizaje de hipotiroidismo congénito con TSH neonatal $ 90.400
879112 tomografia computada de craneo con contraste $ 670.800
879430 tomografia computada de vias urinarias [UROTC] $ 837.360
8?050589' oxigeno gas litro por minuto $ 57
906209 dengue ns1 - prueba ELISA $ 145.300
881437 ecografia obstétrica con detalle anatdmico $ 184.275
993102 vacunacion contra tuberculosis [BCG] $6.480
993513 vacunacion contra virus papiloma humano [VPH] $ 6.480
902224 recuento de reticulocitos automatizado $19.360
904509 hidroxiprogesterona 17 alfa $111.600
906001 antiestreptolisina automatizada $ 51.600
906910 factor reumatoideo semiautomatizado o automatizado $31.760
907102 hemoglobinuria $ 33.600
991401 inyeccion de gamma globulina o de sueros inmunes $ 6.480
601701 transporte primario SOAT urbano, desde el sitio del accidente al hospital $ 459.300
601701 transporte primaric SOAT rural, desde el sitio del accidente al hospital $ 459.300

LISTADO DE MEDICAMENTOS E INSUMOS

) REGULADO /
iTE DECRIPION DE PRESE | TARIFA
m | CPC | cobicocum MEDICAMENTOS NTACIO | 2026 | OBSERVACIONE
N
1 | 3506199 | 1992832501 | abacavir 300 mg tabletas | Unidad | $2.376
2 | 3526113 | 331032 |2fteplase 50 mg ampolla| \; 0y | 51891562 regulado
(actilyse)

abacavir solucién oral 20 mg
/ ml frasco x 240
acetaminofén (gotas) 100
mg/ml (10%) sol. oral 30ml
acetaminofén  (jarabe)150
mg/5 ml FCO x 60 mi
acetaminofén 500 mg
tableta

acetaminofén 500 mg
tableta unidosis

acetil salicilico acido 100 mg
tableta

acetil salicilico acido 100 mg
tableta unidosis

3 3522008 20065664-1 Unidad $ 96.642

4 3522008 207412-3 Unidad $3.615

5 3522008 207411-4 Unidad $3.273

6 3522008 199353034 Unidad $98

medicamento

7 3522008 19935303-4 intrahospitalario

Unidad $ 334

8 3521001 19936296-11 Unidad $ 56

medicamento

9 3521001 19936296-11 . . -
intrahospitalario

Unidad $ 292

10 3526199 19924189-4 | aciclovir tableta 200 mg Unidad $ 276

11 | 3526199 | 199241894 |2ciclovir tableta 200 mg| g | ggqp | Medicamento
unidosis intrahospitalario

12 | 3526199 | 20022851-16 | aciclovir tableta 800 mg Unidad $ 902

aciclovir tableta 800 mg medicamento

13 | 3526199 | 20022851-16 Unidad $1.138

unidosis intrahospitalario
- — =
14 | 3526199 | 19942936-1 j‘g'gc'o"" ungiiento 5% bo X | ;iday | $8.000
15 | 3526199 | 19951408-3 f‘ncg;d" alendronico tableta 70| jiqaq | §1.400
acido alendrénico tableta 70 . medicamento
16 | 3526199 19951408-3 mg unidosis Unidad $ 1.645 intrahospitalario
17 | 3525095 35662-11 acido félico x 1 mg tableta Unidad $ 51
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acido félico x 1 mg tableta . medicamento
18 | 3525095 35662-11 unidosis Unidad § 287 intrahospitalario
acido tranexamico 500 .
19 | 3526115 | 20093424-03 mg/5mi ampolla Unidad $ 6.663
20 | 3526115 | 201620362 gg‘g‘:ng” anexamico tableta | gy | §2475
acido tranexamico tableta . medicamento
21 3526115 20162036-2 500 mg unidosis Unidad $2.711 intrahospitalario
22 | 3526120 | 20016549-112 gg'g%ga'pmm capsulas X| nigad | $873
acido valproico capsulas x . medicamento
23 | 3526120 | 20016549-112 250 mg unidosis Unidad $1.109 intrahospitalario
24 | 3526113 20148959-2 | adenosina 6mg/2ml ampolla | Unidad $39.743
adrenalina (epinefrina) 1mg/ .
25 | 3525022 42849-1 ml sol. inyeccién Unidad $2.271
) agua destilada x 5 ml estéril .
26 | 3526109 22501-5 caja x 50 unidades Unidad $ 1.265
27 | 3526109 22501-10 agua estéril bolsa x 500 cc Unidad $5.955
albendazol 400 mg / 20 mi .
28 | 3526121 19941968-4 suspension sachet x 20 ml Unidad $1.722
29 | 3526121 37619-2 albendazol tableta x 200 mg | Unidad $488
30 | 3526121 | 376192 | Abendazoltabletax200mg| g0y | g7p4 |  Medicamento
unidosis intrahospitalario
31 3526113 45047-6 alfametildopa 250mg tableta | Unidad $2.970
32 | 3526113 | 450476 | ifametiidopa250mgtableta| ;i y | 3005 |  Medicamento
unidosis intrahospitalario
alimento en polvo con
micronutrientes a base de .
33 | 3526111 20199440 maltodextrina sobre Unidad $1.137
(vitamix)
34 | 3526119 42938-1 alopurinol 100 mg tableta Unidad $743
) alopurinol 100 mg tableta . medicamento
35 | 3526119 429381 unidosis Unidad $979 intrahospitalario
36 | 3526119 114154 alopurinol 300 mg tableta Unidad $ 927
alopurinol 300 mg tableta . medicamento
37 | 3526119 114154 unidosis Unidad $1.163 intrahospitalario
38 | 3526120 19928029-2 | alprazolam 0.50 mg tableta | Unidad $ 164
. alprazolam 0.50 mg tableta . medicamento
39 | 3526120 19928029-2 unidosis Unidad $ 400 intrahospitalario
amantadina sulfato o} .
40 | 3526120 | 19931778-24 clorhidrato capsula 100 mg Unidad $2.637
amantadina sulfato o di
41 | 3526120 | 1993177824 |clorhidrato capsula 100 mg| Unidad | $2.873 | . ’t"eh 'Car.“el”t‘.’
unidosis intrahospitalario
g amikacina (sulfato) 100 .
42 | 3526117 | 19908237-27 mg/2 ml sol. inyectable. Unidad $4.815
amikacina sulfato solucion .
43 | 3526117 19908236-7 inyectable 500 mg/2 mi Unidad $4.875
} amiodarona 150mg /3 ml .
44 | 3526113 19992832-3 solucion inyectable Unidad $ 25.600
amiodarona clorhidrato .
45 | 3526113 52270-1 tableta 200 mg Unidad $1.169
. amiodarona clorhidrato . medicamento
46 | 3526113 52270-1 tableta 200 mg unidosis Unidad $1.405 intrahospitalario
amitriptilina clorhidrato .
47 | 3526120 19944635-5 tableta 25 mg Unidad $65
. amitriptilina clorhidrato . medicamento
48 | 3526120 19944635-5 tableta 25 mg unidosis Unidad $301 intrahospitalario
49 | 3526113 55894-14 amlodipino 10 mg tableta Unidad $74
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amlodipino 10 mg tableta . medicamento
50 | 3526113 55894-14 unidosis Unidad $ 310 intrahospitalario
51 3526113 55895-6 amlodipino 5 mg tableta Unidad $41
amlodipino 5 mg tableta . medicamento
52 | 3526113 55895-6 unidosis Unidad $ 277 intrahospitalario
amoxicilina 250 mg/5 ml de
53 | 3525009 19959433-3 | base frasco x 100 (5%)| Unidad $8.739
suspensioén oral
amoxicilina 500 mg de base .
54 | 3525099 20066350-1 tableta o capsula Unidad $ 456
amoxicilina 500 mg de base - medicamento
55 | 3525099 20066350-1 tableta o capsula unidosis Unidad §692 intrahospitalario
_ ampicilina (sédica) polvo .
56 | 3525099 201025111 para reconstituir 1 g de base Unidad $ 3.567
ampicilina anhidra o]
57 | 3525099 19937351-2 | trihidrato 250 mg/5 ml (5%) | Unidad $ 8.786
suspension oral
ampicilina anhidra o]
58 3525099 33490-6 frihidrato tableta o capsula| Unidad $ 471
500 mg
ampicilina anhidra o medicamento
59 | 3525099 33490-6 trihidrato tableta o capsula| Unidad $707 . . -
e intrahospitalario
500 mg unidosis
ampicilina sodica
60 | 3525000 | 200365122 |;Sulbactam sodico 1.gr i ey | 54817
500 mg polvo para
reconstituir
ascorbico acido solucién .
61 3525012 21740-3 oral 100 mg / ml Unidad $ 6.251
62 | 3525012 | 549321 | 23scorbico acido 500 mg jigay | 5239
tableta
ascorbico acido 500 mg - medicamento
63 3525012 549521 tableta unidosis Unidad $475 intrahospitalario
atazanavir 300 mg ritonavir .
64 | 3526199 20149871-1 100 mg tabletas Unidad $4.919
atazanavir 300 mg ritonavir . medicamento
65 | 3526199 20149871-1 100 mg tabletas unidosis Unidad $5.1%5 intrahospitalario
66 | 3413906 19996671-4 | atorvastatina tabletax20 mg | Unidad $111
atorvastatina tableta x 20 mg . medicamento
67 | 3413906 199966714 unidosis Unidad $ 347 intrahospitalario
68 | 3413906 | 19935477-10 | atorvastatina tabletax40mg| Unidad $ 206
atorvastatina tableta x 40 mg - medicamento
69 | 3413906 19935477-10 unidosis Unidad $ 442 intrahospitalario
atropina sulfato 1 mg / ml .
70 | 3525042 20028845-9 (1%) solucién inyectable Unidad $1.544
71 3526199 20023909-1 | azatioprina tableta 50 mg Unidad $ 1.092
azatioprina tableta 50 mg . medicamento
72 | 3526199 20023909-1 unidosis Unidad $1.328 intrahospitalario
azitromicina 200 mg / 5 ml
73 | 3525077 11701-1 polvo para suspension| Unidad $17.937
frasco x 15 ml
74 | 3525077 20194176-5 | azitromicina tableta 500 mg | Unidad $1.685
azitromicina tableta 500 mg . medicamento
75 | 3525077 20194176-5 unidosis Unidad $1.921 intrahospitalario
beclometasona dipropionato
76 | 3526122 20084123-1 1250 mcg/ dosis sol.| Unidad $ 14.808
inhalacion bucal (aerosol)
beclometasona dipropionato
77 | 3526122 19935759-1 |50 mecg / dosis sol.| Unidad $ 14.405
inhalacién bucal (aerosol)
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beclometasona dipropionato
78 | 3526122 | 200126881 |50 mcg / dosis sol.| Unidad | $16.959
inhalacion nasal
79 3414026 44829-1 bencilo benzoato 30% locion | Unidad $ 23.024
80 | 3526199 | 20054465-1 f:;ﬁata”s‘et" digoxina 0.1mg |\ iad | $1.179
81 | 3526199 | 20054465-1 ;eg;ta”;eﬂi d‘i‘gi‘;"‘”a 01MI| Unidad | $1.415 in?:ﬁgﬁ?:;’:r‘i’o
betametasona (fosfato
82 | 3525033 | 19953549-7 |disédico) 4 mg/ml sol.| Unidad | $ 803
inyectable.
0,
83 | 3525033 |  45688-1 g‘jfg’;‘ftasma 0.05% crema | iiag | $6.086
) betametil digoxina 0.2 mg /2 .
84 | 3526199 | 201433001 | e O e Unidad | $8.709
bicarbonato de sodio 10 .
85 | 3424060 | 200040324 | RN e D € o ble | Unidad | §3585
86 | 3526120 | 19900906-21 | PiPeridenc clorhidrato 2 mg | ygay | g 423
87 | 3526120 | 19900906-21 gf}fggeu“n‘? dg';’irsh'dram 2M3| Unidad | $659 in?::ﬁf;’i't‘:;;":i’o
88 | 3526111 | 200061507 | Zhecodlo tableta recubierta | yyyaq | g7
89 | 3526111 | 20006150-7 g‘fgﬁ;g;;g'eta recubierta |\ iiaq | 5308 m't‘::g(‘fsap’l’t‘;gtgo
bromuro de vecuronio 10 mg .
90 | 3526119 NA /ol 5o, inmyoctatle Unidad | $ 34.286
91 | 3526122 | 20066836-1 ;rr‘]’;‘:g‘;r de ipratropio |\ ioq | $18.465
bromuro de ipratropio
92 | 3526122 1980804-2 (atrovent) x 25 mg/100 mi| Unidad $ 26.161 regulado
solucion inh
calcio carbonato + vitamina .
83 | 3526111 | 199420633 | B 00 e a0 L) Unidad | $296
calcio carbonato + vitamina di
94 | 3526111 | 19942963-3 |d 500-600 mg y 200 Ul| Unidad $ 532 _ medicamento
unidosis intrahospitalario
calcio carbonato + vitamina .
95 | 3526111 300706 | 0 et 30u Unidad | $287
calcio carbonato + vitamina . medicamento
96 3526111 30970-6 d3 1250mg + 330U1 unidosis Unidad $523 intrahospitalario
97 | 3526111 | 20044614-4 f:t"fga carbonato 600 mg| ;g | g233
98 | 3526111 | 200446144 |CACO garbonato 600 M| nigaq | 469 in‘t’r‘:gg’;’i't‘;’:r‘i’o
99 | 3525005 | 19934690-1 | calcitriol capsula 0.25 meg | Unidad | $ 299
100 | 3525005 | 199346901 |CACUIOl capsula 025 meg | yyyay | g ggs m’t'r‘:ﬁg;egl't‘:‘gtr‘?o
101 | 3526113 54972-7 captopril tableta 25 mg Unidad $135
102 | 3526113 54972-7 ﬁiggg{s" tableta 25 mg | iiag | 5371 m;'r‘:ﬁ(')"si’l?:[’;?o
103 | 3526113 54973-7 captopril tableta 50 mg Unidad $ 147
104 | 3526113 |  54973.7 ﬁf‘]ﬁggg' tableta 80 mg| iy | g383 m't"r‘:ﬁ;":p’i‘;‘:l':r?o
carbamazepina suspension
105 | 3526120 20014490-3 ;J;al 100 mg/5 ml 2%) fco x| Unidad $9.578 regulado
Oml
106 | 3526120 |  44969-9 fnagbamazep‘“a tableta 200\ \yigaq | 156 regulado
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bamazepina tableta 200 medicamento
107 | 3526120 449699 | c@man p >P! Unidad $ 156 intrahospitalario
mg unidosis regulado
108 | 3549001 | 199627241 )ﬁrg‘;’;:d‘“’a“ polvo bolsa | ;409 | 3 18.855
109 | 3526113 20005109-7 | carvedilol tableta 12.5 mg Unidad $ 636
carvedilol tableta 12.5 mg . medicamento
110 | 3526113 20005109-7 unidosis Unidad $872 intrahospitalario
111 | 3526113 20005748-7 | carvedilol tableta .25 mg Unidad $ 375
carvedilol tableta 6.25 mg . medicamento
112 | 3526113 20005748-7 unidosis Unidad $611 intrahospitalario
1 [+]
113 | 3525000 | 210465-2 |cefalexina250mg/Sml (5%)| 40y | 58918
suspensién oral fco x 60 mi
114 | 3525099 | 444054 gg‘;a':fg”a tableta o capsula| ;i | g 792
cefalexina tableta o capsula . medicamento
115 | 3525009 44405-4 500 mg unidosis Unidad $1.028 intrahospitalario
cefalotina 1 gr polvo para .
116 | 3525099 208131-6 reconstituir Unidad $ 5.000
117 | 3525009 | 537047 | ¢ofazolina 1 gr polvo para| 40y | 54,179
reconstituir
118 | 3525099 20199420-3 | cefepime 1grinyectable Unidad $ 8.538
cefradina 1 gr polvo para .
119 | 3525099 19977336-1 reconstituir Unidad $9.039
120 | 3525009 | 19947909-1 gggargg‘a tableta o capsula| jiqaq | 5813
cefradina tableta o capsula ) medicamento
121 | 3525099 19947909-1 500 mg unidosis Unidad $1.049 intrahospitalario
ceftriaxona (sal sodica) .
122 | 3525099 20028604-2 polvo para reconstituir 1 g Unidad $4.521
cefuroxima 250 mg / 5 mi
123 | 3525099 19900226-6 | polvo para suspension - fco| Unidad | $ 129.270
x 70 mi
cianocobalamina  solucién .
124 | 3525010 201370501 inyectable 1 mg / ml Unidad $2.027
. ciprofloxacina (clorhidrato) .
125 | 3525099 19914656-3 500 mg de base tableta Unidad $ 438
ciprofloxacina (clorhidrato) medicamento
126 | 3525099 19914656-3 ig% Ogiw;;; de base tableta| Unidad $674 intrahospitalario
. ciprofloxacina 100 mg / 10 ;
127 | 3525099 19954690-14 ml solucion inyectable Unidad $ 8.249
claritromicina 500 mg sol. .
128 | 3525099 20002059-6 inyectable Unidad $ 30.000
129 | 3525099 020121774-1 | claritromicina tableta 500 mg|{ Unidad $2.248
130 | 3525009 | 020121774-1 |claritromicinatableta500mg | ;o404 | g24gp | Medicamento
unidosis intrahospitalario
clindamicina sol inyectable x .
131 | 3525099 20017924-4 600 mg / 4 ml Unidad $4.401
132 | 3526120 | 19920065-5 g’%“;ge/p;?“ solucion oral | jniqag | §13.749
133 | 3526120 19978469-6 | clonazepam tableta 2 mg Unidad $ 128
g clonazepam tableta 2 mg . medicamento
134 | 3526120 19978469-6 unidosis Unidad $ 364 intrahosphtalario
135 | 3526120 19935777-11 | clonazepam tableta 0.5 mg | Unidad $ 180
: clonazepam tableta 0.5 mg ] medicamento
136 | 3526120 19935777-11 unidosis Unidad $ 416 intrahospitalario
clonidina clorhidrato tableta .
137 | 3526113 35591-3 0.150 mg Unidad $68
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clonidina clorhidrato tableta - medicamento
138 | 3526113 35591-3 0.150 mg unidosis Unidad $304 intrahospitalario
139 | 3526112 19976641-5 | clopidogrel 75 mg Unidad $ 444
140 | 3526112 | 19976641-5 | clopidogrel 75 mg unidosis | Unidad $ 680 _ medicamento
intrahospitalario
141 | 3416018 | 199403831 |Zorieniraminajarabe 2mg /| ynigaq | $3810
clorfeniramina maleato .
142 | 3416018 43493-6 tableta 4 mg Unidad $69
clorfeniramina maleato . medicamento
143 | 3416018 43493-6 tableta 4 mg unidosis Unidad $ 305 intrahospitalario
Cloroquina (difosfato o
144 | 3416024 19973372-3 | sulfato)250 mg tableta o| Unidad $293
capsula
Cloroquina  (difosfato o medi t
145 | 3416024 | 19973372-3 |sulfato)250 mg tableta o| Unidad $ 529 mtrah'o‘;iri't‘:l’;r‘i’o
capsula unidosis
cloruro de potasio 2 meg/mi .
146 | 3526112 19939225-1 solucién inyectable Unidad $2.982
cloruro de sodio 2 meq /mi .
147 | 3526112 | 19934265-03 solucion inyectable Unidad $2.442
‘ 0,
148 | 3526114 | 19911224-1 2'(‘)’;”"“”0’ 1% crematubo x| ivaq | 5 6.462
149 | 3526114 | 20100566-1 Sg’g“;‘nmafz"' % cremal jndad | $8.580
clotrimazol 100 mg évulo o .
150 | 3526114 19967248-2 tableta vaginal Unidad $ 620
clotrimazol 100 mg évulo o - medicamento
151 | 3526114 19967245-2 tableta vaginal unidosis Unidad $ 856 intrahospitalario
clotrimazol solucién tépica .
152 | 3526114 19944764-1 10 mg / ml (1%) Unidad $4.620
153 | 3526120 19974655-3 | clozapina tableta 100 mg Unidad $ 341
154 | 3526120 | 199746553 |COZaPina tableta 100 mg| \ygoy | 5577 inrt'::gg‘si'i*t‘;’:r‘i’o
155 | 3526120 19975977-5 | clozapina tableta 25 mg Unidad $ 279
156 | 3526120 | 19975977-5 |COZeMna fableta 25 Mgl yuay | g 545 m;’::ﬁ('fp'l‘t‘:[gtr?o
157 | 3526106 20010760-4 | colchicina tableta 0.5 mg Unidad $ 152
Ichicina tableta 0.5 m . di t
158 | 3526106 | 20010760-4 |Cocnic 9 medicamento
unidosis Unidad $388 intrahospitalario
colestiramina 4 g .
159 | 3526113 227601-2 polvo/sobre Unidad $4.215
160 | 3526114 | 199503784 | Srotamiten 10%locion-feox| nqay | g 13676
g dexametasona (acetato) 8 .
161 | 3525027 19997625-7 mg/mi sol. inyectable. Unidad $ 893
dexametasona (fosfato) 4 .
162 -
3525027 19997621-7 mg/ml sol. inyectable. Unidad $936
dextrosa al 10% en agua -
1 x g
63 | 3526112 20103166-2 destilada bolsa x 500 ce Unidad $5.430
dextrosa al 5% en agua .
164 -
6 3526112 48618-20 destilada bolsa x 500 co Unidad $4.845
dextrosa al 5% en solucion .
16
5 | 3526112 19950383-4 salina bolsa x 500 co Unidad $5.460
diazepam solucién .
1 -
66 | 3526120 200191511 inyectable 10 mg /2 mi Unidad $6.930
. diclofenaco sddico 75 mg/3 .
167 | 3526106 19992190-3 mi sol. inyectable Unidad $ 959
diclofenaco sédico tableta .
1 .
68 | 3526106 198938305-2 recubierta 50 mg Unidad $77
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diclofenaco sodico tableta . medicamento
169 | 3526108 19938305-2 recubierta 50 mg unidosis Unidad $313 intrahospitalario
170 | 3525099 19953925-7 | dicloxacilina 500 mg cépsula | Unidad $ 588
dicloxacilina suspension oral
171 | 3525099 20077634-1 | 250 mg/ 5 mi (5%) - fcox 80 | Unidad $5.870
ml
172 | 3525008 | 20096034-5 g;;e”h'dram'”a capsula 801 \ynigag | $213
difenhidramina capsula 50 . medicamento
173 | 3525098 20096034-5 mg unidosis Unidad $ 449 intrahospitalario
174 | 3525098 19934507-1 | difenhidramina jarabe 120ml| Unidad $6.191
' dihidrocodeina bitartrato
175 | 3526122 20055107-1 | jarabe 2.42 mg/ml (0.242%)- | Unidad $13.776
fcox 120 ml
176 | 3526111 | 19913783-106 gq‘g‘e”h'd”“at" tableta 50| ynigag | $123
177 | 3526111 | 19913783-106 | Gimenhidrinato tableta 50| \jyy | g35g |  Medicamento
mg unidosis intrahospitalario
178 | 3523008 | 199930368 |diPiona 1 g solucion| ey | $ 990
inyectable
dipirona 2 g / 5 ml solucion .
179 | 3523008 20006845-9 inyectable Unidad $7.335
dobutamina solucidn .
180 | 3526113 20068276-3 inyectable 250 mg / 20 ml Unidad $14.897
181 | 3526117 | 20071938-1 agl;tcz%ra"“ 50 mg tableta| \;iiaq | §54.343 regulado
dolutegravir 50 mg tableta medicamento
182 | 3526117 20071938-1 . gravir 59 mg Unidad $ 54.343 intrahospitalario
(tivycal) unidosis
regulado
dopamina clorhidrato 200 -
183 | 3526113 19901001-1 ma / 5 ml solucién inyectable Unidad $ 3.054
184 | 3525099 | 19950177-3 fg’é‘fr'fs'l‘”a tableta o capsula | \;iqaq | 342
doxiciclina tableta o capsula . medicamento
185 | 3525099 19950177-3 100 mg unidosis Unidad $578 intrahospitalario
186 | 3526113 | 19956405 |Enasprl maleato 20 M3| ynigag | 5 108
enalaprii maleato 20 mg . medicamento
187 | 3526113 19955429-5 tableta unidosis Unidad $ 344 intrahospitalario
ergotamina + cafeina tableta .
188 | 3525055 19912966-7 o capsula 1 mg + 100 mg Unidad $ 444
ergotamina + cafeina tableta medicamento
189 | 3525055 19912966-7 |o 9ap§ula 1 mg + 100 mg| Unidad $ 680 intrahospitalario
unidosis
190 | 3526118 | 200064781 | Sritropoyetina 2000ui | nidad | $20.670
solucion inyectable
ertapenem 1 gr polvo estéril
191 | 3525099 20086217-2 |para reconstruir a sol.| Unidad | $ 182.748 regulado
inyectable
192 | 3526120 20014721-1 | escitalopram 10 mg tabletas | Unidad $ 417
103 | 3506120 | 20014721.1 |escitalopram 10 mg tabletas | ;o | ggsz | Mmedicamento
unidosis intrahospitalario
194 [ 3526111 20030114-47 | esomeprazol tableta x40 mg | Unidad $ 255
195 | 3526111 | 2003011447 |SSOmeprazoltabletaxd0mg | oiqay | 491 _medicamento
unidosis intrahospitalario
espiramicina tableta .
196 | 3526117 20056836-3 3'000.000 Ul Unidad $2.954
espiramicina tableta . medicamento
197 | 3526117 20056836-3 3'000.000 Ul unidosis Unidad $3.190 intrahospitalario
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198 | 3526199 | 100025863 | o on0aciona aDeR 1001 yigaq | 5501
espironolactona tableta 100 . medicamento
199 | 3526199 19992586-3 mq unidosis Unidad $ 827 intrahospitalario
200 | 3526199 19944004-5 i]s;lronolactona tableta 25 Unidad $ 522
espironolactona tableta 25 . medicamento
201 | 3526199 19944004-5 mg unidosis Unidad $ 758 intrahospitalario
estrégenos conjugados .
202 | 3526115 | 200103901 | %= mg tabletas Unidad | $1.101 regulado
estrégenos conjugados medicamento
203 | 3526115 20010390-1 0.625 mg tabletas unidosis Unidad $1.101 intrahospitalario
regulado
g estrogenos conjugados .
204 | 3526115 19934993-2 0.625mglg crema vaginal Unidad $36.042
fenitoina sodica solucién .
205 | 3526120 20019155-5 inyectable 250 mg / 5 ml Unidad $3.806
fenitoina sodica suspension
206 | 3526120 20040082-6 |oral125mg/5 ml (2.5%) fco | Unidad $64.718
x 240 ml
fenoterol
207 | 3526122 54889-1 bromhidrato/bromuro de | Unidad $ 45.000
ipratropio (berodual)
fentanilo citrato 0.5 mg / 10 .
208 | 3526120 20023905-1 ml solucién inyectable Unidad $11.786
209 | 3523011 19905549-1 | fenobarbital 100mg tableta | Unidad $ 1.200
fenobarbital 100mg tableta . medicamento
210 | 3523011 19905549-1 unidosis Unidad $1.436 intrahospitalario
fitomenadiona (vitamina k1) .
211 | 3525095 19936765-3 1 mg/ml solucién inyectable Unidad $4.211
212 | 3526114 51860-2 fluconazol capsula 200 mg | Unidad $ 945
g fluconazol cépsula 200 mg . medicamento
213 | 3526114 51860-2 unidosis Unidad $1.181 intrahospitalario
fluoxetina (jarabe) 20mg/5mi .
214 | 3526120 20016915-4 0.4% - fco x 70 il Unidad $6.402
215 | 3526120 | 20015903-14 Egg’s‘ﬁf'ana 20 mg tableta o ;g | §134
_ fluoxetina 20 mg tableta o . medicamento
216 | 3526120 20015903-14 capsula unidosis Unidad $370 intrahospitalario
formula ftic  (plumpynut) .
217 | 3526111 NA sachet x 92 gr. Unidad $15.279
formula lactea f - 75 tarro .
218 | 3526111 NA 400 gr - nutriset Unidad | $124.895
furosemida 20mg / 2 ml .
219 | 3526115 19914227-5 solucién inyectable Unidad $713
220 | 3526115 42216-13 furosemida 40 mg tableta Unidad $62
furosemida 40 mg tableta . medicamento
221 | 352611 216- o
5 42216-13 unidosis Unidad $298 intrahospitalario
222 | 3526113 1981505-13 | gemfibrozil tableta 600 mg Unidad $494
223 | 3526113 1981505-1 gemfibrozil tableta 600 mg : medicamento
505-13 unidosis Unidad $730 intrahospitalario
gentamicina (sulfato) 160
224 | 3525075 18988977-4 |mg/2 ml de base sol| Unidad $1.581
inyectable
gentamicina  (sulfato) 3
225 | 3525075 19937544-1 | mg/ml de base (0.3%) sol.| Unidad $4.464
oft
gentamicina (sulfato) 80
226 | 3525075 19988939-4 |mg/2 ml de base sol| Unidad $1.415
inyectable
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227 | 3525050 20069305-7 | glibenclamida 5 mg tableta Unidad $ 65
s glibenclamida 5 mg tableta . medicamento
228 | 3525050 20069305-7 unidosis Unidad $ 301 intrahospitalario
: gluconato de calcio 10 % .
229 | 3414054 20039073-1 solucion inyectable Unidad $4.403
H 0,
230 | 3414054 | 201518151 ?e'ﬁ)‘iﬁ”am de potasio 312% | \;iqaq | $17.838
haloperidol solucién .
231 | 3526120 20061284-1 inyectable 5 mg / ml Unidad $ 3.099
232 | 3526120 19940401-3 | haloperidol 10 mg tableta Unidad $ 282
233 | 3526120 19940401-3 haloperidol 10 mg tableta Unidad $518 medicamento
unidosis intrahospitalario
haloperidol 2 mg/m! (0.2%) .
234 | 3526120 19974149-2 solucion oral Unidad $8.250
235 | 3526120 19940398-2 | haloperidol 5 mg tableta Unidad $230
236 | 3526120 19940398-2 haloperidol 5 mg tableta Unidad $ 466 medicamento
unidosis intrahospitalario
3 heparina de bajo p.m. amp .
237 | 3526113 20084685-6 (enoxaparina 40 mg amp) Unidad $ 13.979 regulado
g heparina de bajo p.m. amp .
238 | 3526113 20084687-6 (enoxaparina 60 mg amp) Unidad $20.969 regulado
g heparina de bajo p.m. amp .
239 | 3526113 | 20084690-22 (enoxaparina 80 mg amp) Unidad $27.958 regulado
heparina sodica solucion .
240 | 3526113 19995297-1 inyectable 5000 U.1/ mi Unidad $51.212
241 | 3526115 | 212764-10 mgmc"’m“az'da tableta 251 \nigad | $48
242 | 3526115 | 212764-10 |Didroclorotiazida tableta 28 \jpy | gogq | Medicamento
mg unidosis intrahospitalario
243 | 3525030 | 19976372-1 | hidrocortisona (acetato) 1% | gy | 35508
15 mg crema
244 | 3525030 | 10940721-13 |Midrocortisona 100 mg polvo |\ vy | g5.712
estéril para inyecciéon
hidroxicina 100 mg / 2 mli .
245 | 3526199 20067505-4 solucién inyectable Unidad $21.840
hidréxido de  aluminio
246 | 3423124 215882-1 suspensién oral - fco x 360 | Unidad $ 11.760
mi
hidréxido de  aluminio+
hidréxido de magnesio con .
247 | 3423124 35597-1 simeticona - 4% suspension Unidad $12.204
x 360 ml
248 | 3526107 | 1995521221 | Mioscina n-butil bromuro 101 g | g 308
mg gragea
hioscina n-butil bromuro x 20 .
249 | 3526107 19997616-5 ma/ml solucioén inyectable Unidad $2.000
hioscina n-butil
250 | 3526107 19959402-8 | bromuro+dipirona ampoya x| Unidad $3.377
20 mg+2.5 g/5 ml
251 | 3526106 19980114-8 | ibuprofeno 400 mg tableta Unidad $ 182
ibuprofeno 400 mg tableta . medicamento
252 | 3526106 19980114-8 unidosis Unidad $ 418 intrahospitalario
253 | 3526120 | 20030724-4 'r:‘ép;fa'g‘g: clorhidrato 10| jnigag | 708
254 | 3526120 | 199403992 | PrerT® clorhidrato 25| yyigag | $177
implante subdérmico
255 | 3526199 19969493-1 | implanon nxt - etonogestrel | Unidad | §234.517 regulado
68 mg merck
2BS-FR-0020 Pagina 53 de 65 Aprobado 05-07-2016

Versién 3




CONTRATO INTERADMINISTRATIVO No 85-5-20073-26 CELEBRADO ENTRE LA NACION - POLICIA NACIONAL — REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD
No.2 Y LA E.S.E MARIA AUXILIADORA IDENTIFICADA CON EL NUMERO NIT: 813.002.940-7 CUYO OBJETO ES LA “PRESTACION DE SERVICIOS DE SALUD
HOSPITALARIOS, AMBULATORIOS Y DE URGENCIAS DE BAJA COMPLEJIDAD Y SERVICIOS COMPLEMENTARIOS PARA LOS USUARIOS DEL SUBSISTEMA
DE SALUD DE LA POLICIA NACIONAL PERTENECIENTES A LA REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD No. 2 ~ PARA EL MUNICIPIO DE GARZON EN EL

DEPARTAMENTO DEL HUILA",

insulina glargina 100ui/mi
256 | 3525023 199142624 | solucién inyectable ampx 10| Unidad | $136.746 regulado
mi
insulina glulisina 100ui/mi
257 | 3525023 19950478-1 | solucién inyectable amp x| Unidad $ 85.856 regulado
10ml
insulina zinc cristalina sol iny .
258 | 3525023 20013207-1 80-100u.i /mi-fco x 10 mi Unidad | $21.152
insulina zinc n:p:h: 80 - 100 .
259 | 3525023 20021159-1 ui/ml susp iny-fco x 10ml Unidad | $21.152
260 | 3526113 | 19951877-2 fgf;’;b'de dinitrato tableta| jihaq | gop
261 | 3526113 | 19951877-2 |\SOSo0Me, iAo 1Ol nigaq | g 308 Wibouvniticied
262 | 3525099 19918847-2 | ketoconazol tableta 200 mg | Unidad $ 875
263 | 3525009 | 199188472 | Ketoconazol tableta 200 Mg\ \ynigaq | g 1914 St
264 | 3526122 19855240-7 | ketotifeno 1 mg tableta Unidad $ 182
ketotifeno 1 mg tableta . medicamento
265 19955240-7 unidosis Unidad 418 intrahospitalario
ketotifeno jarabe 1 mg /5 ml .
266 | 3526122 19955238-2 (0.02%) - fco x 100 ml Unidad $6.180
267 | 3526113 | 201048811 |;20ERE 100MI/20MISOLT gy | g 15,715 regulado
lactato de ringer (solucién .
268 | 3526112 20055559-1 Hartmann) bolsa x 500 ml Unidad $4.785
lamivudina 150 mg + .
269 | 3526117 20063923-1 zidovudina 300 mg tableta Unidad $ 942
lamivudina 150 mg + di
270 | 3526117 | 20063923-1 |zidovudina 300 mg tableta| Unidad | $1.178 | . Medicamento
unidosis intrahospitalario
lamivudina soluciéon oral 10 .
271 | 3526117 19975104-3 mg / ml - fco x 240 m Unidad | $63.731
272 | 3526120 20001515-3 | lamotrigina tableta 100 mg Unidad $ 1.881 regulado
- medicamento
273 | 3526120 | 200015153 'f;?;;gg"a tableta 100 M9 | jigad | $1.881 | intrahospitalario
regulado
274 | 3526120 20001516-3 | lamotrigina tableta 50 mg Unidad $ 940 regulado
- medicamento
275 | 3526120 | 200015163 'j‘r:‘ omgina tableta 50 Mg | ynigad | $940 | intrahospitalario
regulado
. latanoprost 0,05mg/mi .
276 | 3526199 | 19947216-18 (0,05%) solucion oftalmica Unidad | $22.118 regulado
277 | 3526199 20215042 leche nan tarro 400g Unidad | $69.953
levetiracetam 100mg / ml .
278 | 3526120 20028425-1 solucién oral fco x 250 mi Unidad | $121.980 regulado
279 | 3526120 | 201221522 'rf]‘ée“"acetam tabletas 1000 | yigag | $3.145 regulado
levetiracetam tabletas 1000 . medicamento
280 | 3526120 20122152-2 S
mg u’nldo&s Unidad $3.381 intrahospitalario
281 | 3526120 | 20156587-2 :ﬁ‘éet“" acetam tabletas 500\ g | 51572 regulado
levetiracetam tabletas 500 . di It
282 | 3526120 | 20156587-2 g meaicamento
mg unidosis Unidad $1.808 intrahospitalario
_ levodopa +  carbidopa .
283 | 3526122 1980397-1 tableta 250 mg + 25 mg Unidad $ 683
levodopa +  carbidopa .
284 | 3526122 | 1980397-1 |tableta 250 mg + 25 mg| Unidad $919 _ medicamento
unidosis intrahospitalario
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levomepromazina 40 mg/ml .
285 | 3526120 202206141 (0.4%) solucion oral Unidad $ 18.891
286 | 3526120 | 199435002 || momePrOmezNa DR ynigag | §1.112
levomepromazina  tableta - medicamento
287 | 3526120 19943590-2 100 mg unidosis Unidad $1.348 intrahospitalario
288 | 3626120 | 19973772:5 | POMOPTOMAZNAIOEEES| nigay | 5350
levomepromazina tableta 25 - medicamento
289 | 3526120 19973772-5 mg unidosis Unidad $ 595 intrahospitalario
levonorgestrel 0.75 mg
290 | 3526115 20099554-1 | tableta (postinor método| Unidad $9.316
emergencia)
levonorgestrel  0.75 mg .
201 | 3526115 | 20009554-1 |tableta (postinor método| Unidad | $9.552 | . Medicamento
- o intrahospitalario
emergencia) unidosis
Levonorgestrel +
292 | 3526115 270761 etinilestradiol (150+ 30) mcg | Unidad $6.510 regulado
gragea (blisterx21)
Levonorgestrel + medicamento
293 | 3526115 27076-1 etinilestradiol (150+ 30) mcg | Unidad $ 310 intrahospitalario
gragea (blisterx21) unidosis regulado
204 | 3526116 | 199746223 |Cyonroxina sodica S0 Meg ynigaq | 75
205 | 3526116 | 19974622-3 |levotiroxina sodica 50 meg | \jiiag | g 314 _ medicamento
tableta unidosis intrahospitalario
296 | 3526116 | 199771237 | SYoNoxIna sodica 100 meg ) yigaq | 587
levotiroxina sodica 100 mcg . medicamento
297 | 3526116 199771237 tableta unidosis Unidad $323 intrahospitalario
208 | 3526120 | 3geg7-p  |!docaina + Mhidrocortisona | i iag | g 30642
ungliento proctolégico
299 | 3526120 19980849-1 | lidocaina 2% jalea Unidad $ 23.6086
1 1 0,
300 | 3526120 | 507094 |ldocaina aerosol al 10 % 4oy | 5122144
(roxicaina)
lidocaina clorhidrato  sin
301 | 3526120 31539-5 epinefrina sol inyectable 1% | Unidad $ 49.547
frasco x 50ml
lidocaina clorhidrato
302 | 3526120 19966576-3 | cardioldgica sol inyectable | Unidad $ 8.946
2% ampolla 10ml
303 | 3526120 39005-2 lidocaina pomada tépica 5% | Unidad $40.712
304 | 3526199 | 200183086 | 'Uo_carbonato fableta o) \iaq | g4 179
capsula 300 mg
litio carbonato tableta o . medicamento
805 | 3526199 20018308-6 capsula 300 mg unidosis Unidad $1.415 intrahospitalario
linezolid 2mg/ml sol
306 | 3525099 20124984-5 |inyectable bolx300ml cx12| Unidad | $ 153.142 regulado
(lozyd) - corpaul
linezolid 600mg c*10 tableta .
307 | 3525099 20045677-2 | vesalius pharma Unidad $ 75.390 regulado
308 | 3525009 | 20045677-2 |!nezolid 800mg c™O tableta) \; .y | g 75 300 regulado
- vesalius pharma unidosis
loperamida clorhidrato .
309 | 3526120 34537-2 tableta o capsula 2 mg Unidad $126
loperamida clorhidrato medicamento
310 | 3526120 34537-2 tat?leta‘ o capsula 2 mg| Unidad $ 362 intrahospitalario
unidosis
lopinavir 200 mg + ritonavir .
311 | 3526111 201155741 50 mg tabletas Unidad $ 1.926
2BS-FR-0020 Pagina 55 de 65 Aprobado 05-07-2016

Versién 3




CONTRATO INTERADMINISTRATIVO No 85-5-20073-26 CELEBRADO ENTRE LA NACION - POLICIA NACIONAL — REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD
No.2 Y LA E.S.E MARIA AUXILIADORA IDENTIFICADA CON EL NUMERO NIT: 813.002.940-7 CUYQ OBJETO ES LA “PRESTACION DE SERVICIOS DE SALUD
HOSPITALARIOS, AMBULATORIOS Y DE URGENCIAS DE BAJA COMPLEJIDAD Y SERVICIOS COMPLEMENTARIOS PARA LOS USUARIOS DEL SUBSISTEMA
DE SALUD DE LA POLICIA NACIONAL PERTENECIENTES A LA REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD No. 2 — PARA EL MUNICIPIO DE GARZON EN EL

DEPARTAMENTO DEL HUILA”.

lopinavir 200 mg + ritonavir - medicamento
312 | 3526111 20115574-1 50 mg tabletas unidosis Unidad $2.162 intrahospitalario
loratadina jarabe 5mg / 5 ml -
313 | 3526122 19982470-2 (0.1%) - foo x 100 ml Unidad $ 5.265
314 | 3526122 214251-8 loratadina tableta 10 mg Unidad $ 101
loratadina tableta 10 mg . medicamento
315 | 3526122 214251-8 unidosis Unidad $ 337 intrahospitalario
316 | 3526120 19902391-3 | Lorazepam tableta 1 mg Unidad $ 1.581
Lorazepam tableta 1 mg . medicamento
317 | 3526120 19902391-3 unidosis Unidad $1.817 intrahospitalario
318 | 3526120 19914657-5 | Lorazepam tableta 2 mg Unidad $138
Lorazepam tableta 2 mg . medicamento
319 | 3526120 19914657-5 unidosis Unidad $ 374 intrahospitalario
320 | 3526113 20123643-17 | losartan 100 mg tableta Unidad $ 195
losartan 100 mg tableta . medicamento
321 | 3526113 | 20123643-17 unidosis Unidad $ 431 intrahospitalario
322 | 3526113 | 20123645-17 |losartan 50 mg tableta Unidad $ 122
losartan 50 mg tableta . medicamento
323 | 3526113 | 20123645-17 unidosis Unidad $ 358 intrahospitalario
324 | 3526199 19927064-3 | lovastatina 20 mg tableta Unidad $182
lovastatina 20 mg tableta . medicamento
325 | 3526199 19927064-3 unidosis Unidad $ 418 intrahospitalario
326 | 3526113 | 295142 | j@nitol solucion inyectable | oy | g 35 ggg
327 | 3526121 29136-1 mebendazol 100 mg tableta | Unidad $2.907
mebendazol 100 mg tableta . medicamento
328 | 3526121 29136-1 unidosis Unidad $3.143 intrahospitalario
mebendazol 100 mg/5 mi .
329 | 3526121 19972920-1 (2%) suspension oral Unidad $3.474
medroxiprogesterona +
330 | 3525096 13854-2 cipionato de estradiol 25 mg | Unidad $15.019 regulado
+5mg
medroxiprogesterona
331 | 3525096 | 19997397-10 |150mg acetato inyectable| Unidad $12.117 regulado
150 mg / mi
. medroxiprogesterona .
332 | 3525096 19999216-1 acetato 5 mg tableta Unidad $ 395
medroxiprogesterona di "
333 | 3525096 | 19999216-1 |acetato 5 mg tableta| Unidad $395 | medicamento
unidosis intrahospitalario
meropenem 1gr polvo para
334 | 3526199 19942150-5 |reconstituir a  solucién| Unidad $28.230 regulado
inyectable
335 | 3526199 19936956-11 | metformina 850 mg tableta Unidad $ 159
5 metformina 850 mg tableta . medicamento
336 | 3526199 | 19936956-11 unidosis Unidad $ 395 intrahospitalario
metilergometrina 0.2 mg / mi .
337 | 3526199 37193-2 solucién inyectable Unidad $2144
. metil-prednisolona x 500 mg ;
338 | 3526115 | 19990590-16 solucion inyectable Unidad $ 38.903
339 | 3525028 | 200242104 Qlegi‘;“rf;g'mg tableta N0 | ynigad | 5299
340 | 3525028 20024210-4 met_imazol tapletg no . medicamento
cubierta 5§ mg unidosis Unidad $535 intrahospitalario
metocarbamol 750 mg .
341 | 3526119 229539-5 tabletas Unidad $ 293
342 | 3526119 209539-5 metocarbamol 750  mg . medicamento
tabletas unidosis Unidad $529 intrahospitalario
4 metoclopramida .
343 | 3526119 19941418-4 (clorhidrato) tableta 10 mg Unidad $ 131
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metoclopramida .
; . medicamento
344 | 3526119 19941418-4 (clprhnc'irato) tableta 10 mg| Unidad $ 367 intrahospitalario
unidosis
345 | 3525098 | 19993923-15 S’g?t‘i’r“’)',°p’am'da 10mg2 mil nidad | §1.194
metoclopramida 4 mg/ml de .
346 | 3525098 20158221-1 base (0.4%) solucién oral Unidad $5.010
347 | 3525098 20149724-1 | metoprolol 5mg/5mi ampolla | Unidad $21.923
metoprolol tartrato 100 mg .
348 | 3526113 39210-7 tableta o gragea Unidad $1.045
340 | ss6t13 | se2107 | TOODOR EOES e | Unided | st2st | PR
. metoprolol tartrato 50 mg .
350 | 3526113 19976470-3 tableta o gragea Unidad $ 522 regulado
medicamento
351 | 3526113 | 19976470-3 |Metoprolol tartrato 50 mg | ;iyaq | §758 | intrahospitalario
tableta o gragea unidosis regulado
metotrexato sédico 2.5 mg .
352 | 3526113 19927154-7 de base tableta Unidad $ 872
o50 | asasria | romeriser | meloheree A0 28 M| nosa | 31108 | petianent
354 | 3526199 | 19998302-1 i’;‘i;rc"t’;gzm' 500mg | ynigad | $4.376
metronidazol ovulo o tableta .
355 | 3525099 1983837-5 vaginal 500 mg Unidad $ 606
oo | asasoeo | tomaears | elondeel ome S EER | geq | sesz | netenele
357 | 3525009 23439-4 ggtm”‘dazo' tableta 500 jnigaq | §204
358 | 3525099 |  23439-4 ﬂ:ﬁ'}éﬁfg tableta  800| \jigaq | 3530 m’t‘::gc'f;'i‘::!’:r‘i’o
meperidina clorhidrato
359 | 3525035 20008613-1 | solucién inyectable 100 mg /| Unidad $ 10.800
2mi
metronidazol(benzoilo)susp
360 | 3525099 20163014-1 oral 250 mg /5 ml-fcox 120 | Unidad $7.286
ml
midazolam solucién .
361 | 3526120 20043279-3 inyectable 5 mg /5 ml (0.1%) Unidad $ 15.000
362 | 3526122 19953252-4 | minoxidil tab x 10 mg Unidad $516
363 | 3526122 | 199532524 || d°:;?s” b x 10 Mgl yndad | $752 m?::ﬁ('f:p’;;’;:i’o
364 | 3526113 19914260-3 | misoprostol tab x 200 mcg Unidad $5.100
365 | 3526113 | 199142603 | MisoProstol tab x 200 Meg | jnidag | §$5.336 in;‘::g;‘;’;;’:go
366 | 3525035 | 20013906-1 T;igapofﬂ'fn‘j"’“ inyectable | \jigad | $8.175
367 | 3525035 | 218190-1 Tgmgf/o)s"'”c'o” oral 30 Mg | jnigad | §$106.650
368 | 3526122 | 391147 225;3’;;“ 250 mg tableta o | ey | g 192
ooo | ootz | ovver | OO TO R ygay | sazn | nedmene
} naproxeno suspension oral -
370 | 3526106 20013112-2 150 mg / 5 mi - fco x 80 ml Unidad $ 5.261
neomicina 3,5mg +
polimixina b 6,000 Ul + .
371 | 3526106 30620-1 dexametasona 1mg solucién Unidad $11.781
oftdlmica
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nifedipina 30 mg tableta o
372 | 3525068 19938609-8 |capsula de  liberacién| Unidad $ 521
programada
nifedipina 30 mg tableta o medicament
373 | 3525068 19938609-8 |capsula de  liberacion| Unidad $757 intrahos it:Iar?o
programada unidosis p
nimodipina 30 mg tableta o .
374 | 3526113 19966420-6 capsula Unidad $282
g nimodipina 30 mg tableta o . medicamento
375 | 3526113 19966420-6 capsula unidosis Unidad $518 intrahospitalario
nistatina 100.000 Ul évulo o .
376 | 3526113 20102153-2 tableta vaginal Unidad $1.017
nistatina 100.000 Ul évulo o . medicamento
377 | 3526113 20102153-2 tableta vaginal unidosis Unidad $1.253 intrahospitalario
nistatina 100.000 Ul/g crema .
378 | 3525099 20022631-2 tubo x 30 gramos Unidad $18.216
nistatina suspensién oral - .
379 | 3525099 19997076-1 fco x 60 m Unidad $7.455
nitrofurantoina tableta o .
380 | 3525099 19985876-2 capsula 100 mg Unidad $345
g nitrofurantoina tableta o . medicamento
381 | 3525099 19985876-2 capsula 100 mg unidosis Unidad $ 581 intrahospitalario
} nitrofurazona (nitrofur) 500 .
382 | 3525099 19968374-3 gr pomada topica Unidad $89.730
nitroglicerina 50 mg / 10 ml .
383 | 3526113 (0.5 %) solucién inyectable Unidad $ 31.250
~ nitroglicerina 0.2mg/ml bolsa .
384 | 3526113 20087310-2 250m! sol inyectable Unidad $ 39.554
norepinefrina
385 | 3526113 19940783-1 | (noradrenalina) 4 mg/4mi| Unidad $ 5.000
ampolla
386 | 3525000 | 19942965-3 2°Cr2§;‘§g"a 400 mg tableta |\ iqq | g734
387 | 3525009 | 19942965-3 2°Cr2§’s‘3g“$]:j%2i;”9 tableta | yngad | $970 in’t‘;‘aeg;‘g’i‘::[g":i’o
388 | 3526120 19974415-3 | olanzapina tableta 10 mg Unidad $4.602 regulado
. medicamento
389 | 3526120 | 199744153 |Oarzapina tableta 10 mg | nigaq | 54838 | intrahospitalario
regulado
390 | 3526108 | 199225669 ﬁl';‘:&f;g' 40 mg soludion | ;i4aq | §5.892
391 | 3526108 | 20035947-28 | omeprazol capsula 20 mg Unidad $123
302 | 3526108 | 2003594728 |OmePrazol capsula 20 Mg | iy | 5359 m’t‘;:ﬁg;i':ae[gtr‘l’c
393 | 3525098 20065058-2 | ondansetron 8mg inyectable | Unidad $4.365
. oxacilina (sal sédica) 1gr. .
394 | 3525099 20140348-2 polvo para reconstituir Unidad $3.398
305 29 _ oximetazolina 0.25 mg/mi .
35261 354911 (0.025%) solucion nasal Unidad $8.250
306 | 352 ) oximetazolina 0.5 mg/ml .
6122 | 020096492-01 (0.05%) solucion nasal Unidad $5.999
oxitocina 10 U.L / mil .
397 | 3525096 20065030-5 solucién inyectable Unidad $3.579
398 | 3526121 | 383923 ggg‘ff de pirantel tableta |\ iqoq | 717
oo0 | ;o121 | ssages |Baeet e YAl NS Uriggg | segy | | medcamerto
400 ~ peniciina g sodica x .
3525062 20046873-1 1.000.000 U.I ampolla Unidad $3.567
2BS-FR-0020

Version 3

Pégina 58 de 65

Aprobado 05-07-2016




CONTRATO INTERADMINISTRATIVO No 85-5-20073-26 CELEBRADO ENTRE LA NACION - POLICIA NACIONAL — REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD
No.2 Y LA E.S.E MARIA AUXILIADORA IDENTIFICADA CON EL NUMERO NIT: 813.002.940-7 CUYO OBJETO ES LA “PRESTACION DE SERVICIOS DE SALUD
HOSPITALARIOS, AMBULATORIOS Y DE URGENCIAS DE BAJA COMPLEJIDAD Y SERVICIOS COMPLEMENTARIOS PARA LOS USUARIOS DEL SUBSISTEMA
DE SALUD DE LA POLICIA NACIONAL PERTENECIENTES A LA REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD No. 2 - PARA EL MUNICIPIO DE GARZON EN EL
DEPARTAMENTO DEL HUILA”.
penicilina g benzatinica
401 | 3525062 219603-6 polvo  para  reconstituir | Unidad $3.107
1.200.000 U.L.
penicilina g benzatinica
402 | 3525062 218006-11 polvo para reconstituir| Unidad $4.500
2.400.000 U.I.
Piperacilina + tazobactam .
403 | 3525099 19969105-7 4.5qr polvo para reconstituir Unidad $ 34.286
pirantel pamoato
404 | 3526121 38392-3 suspension oral 250/5 ml -| Unidad $ 3.579
fcox 15 mi
405 | 3525000 | 20057639-11 |Pirdoxina dlorhidrato tableta | ;504 | g 473
0 capsula 50 mg
406 | 3525009 | 20057639-11 pmgloxma clorhldrat_o tat_)leta Unidad $ 409 . medlcamentq
o capsula 50 mg unidosis intrahospitalario
407 | 3525099 31337-11 plata sulfadiazina crema 1 % | Unidad $7.281
408 | 3526199 | 280143 | bodofinasoluclontopicazd) yigaq | g 51.900
400 | 3526111 | 20126621.1 | Polietilenglicol 3350 /1609 | ;1404 | §36.155
suspension
410 | 3526199 19961372-7 | prazosina 1 mg tableta Unidad $69
411 | 3526199 | 199613727 |Prazosina 1 mg fableta) ;.44 | ggg5 | Medicamento
unidosis intrahospitalario
412 | 3526199 19953438-6 | prednisolona tableta 5 mg Unidad $86
413 | 3526199 | 109534386 |Prednisolona tableta S mg| . | ggpp | medicamento
unidosis intrahospitalario
414 | 3526199 19906237-5 | prednisona 50 mg tabletas Unidad $1.902
: prednisona 50 mg tabletas . medicamento
415 | 3526199 19906237-5 unidosis Unidad $2.138 intrahospitalario
_ propanolol clorhidrato .
416 | 3526113 | 19978181-24 tableta 40 mg Unidad $132
~ propanolol clorhidrato . medicamento
417 3526113 19978181-24 tableta 40 mg unidosis Unidad $ 368 intrahospitalario
g propanolol clorhidrato .
418 | 3526113 35619-3 tableta 80 mg Unidad $ 300
~ propanolol clorhidrato . medicamento
419 | 3526113 35619-3 tableta 80 mg unidosis Unidad $536 intrahospitalario
420 | 3526120 20083780-1 | quetiapina tableta 100 mg Unidad $2.395 regulado
uetiapina tableta 100 m medicamento
421 | 3526120 | 20083780-1 |ducuap 9| Unidad | $2.395 | intrahospitalario
unidosis
regulado
422 | 3526120 19991313-7 | quetiapina tableta 200 mg Unidad $4.791
uetiapina tableta 200 m medicamento
423 | 3526120 | 199913137 |ductap 9| Unidad | $4.791 intrahospitalario
unidosis
regulado
424 | 3526120 20016921-2 | quetiapina tableta 25 mg Unidad $ 598
- medicamento
425 | 3526120 | 200169212 |Quetiapina ftableta 25 mg| \;.i.q | §508 | intrahospitalario
unidosis
regulado
raltegravir 100 mg tableta .
426 | 3526199 20060996-1 masticables Unidad $ 11.509
raltegravir 100 mg tableta . medicamento
427 | 3526199 200609961 masticables unidosis Unidad $11.745 intrahospitalario
raltegravir 25 mg tableta .
428 | 3526199 20060995-1 masticables Unidad $ 2.866
raltegravir 25 mg tableta . medicamento
429 | 3526199 20060995-1 masticables unidosis Unidad $3.102 intrahospitalario
raltegravir 400 mg tabletas .
430 | 3526199 19988423-1 masticables Unidad $ 45.949
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raltegravir 400 mg tabletas

medicamento

431 | 3526199 199884231 masticables unidosis Unidad $46.185 intrahospitalario
432 | 3526120 20160735-2 | risperidona tableta 1 mg Unidad $ 629
risperidona tableta 1 mg . medicamento
433 | 3526120 20160735-2 unidosis Unidad $ 865 intrahospitalario
434 | 3526120 20160734-2 | risperidona tableta 2 mg Unidad $ 1.056
risperidona tableta 2 mg . medicamento
435 | 3526120 20160734-2 unidosis Unidad $1.292 intrahospitalario
rocuronio bromuro 50 mg /5 .
436 | 3526199 19995241-2 ml solucién inyectable Unidad $28.286
salbutamol (sulfato) aerosol .
437 | 3526122 20001675-1 100 meg / inhalador Unidad $ 8.556
salbutamol (sulfato) liquido .
438 | 3526122 33250-2 para nebulizacién 0.5 % Unidad $30.527
439 | 3526199 19976587-3 | sales de rehidratacién oral Unidad $ 1.845
440 | 3526120 19973236-1 | sertralina tableta 100 mg Unidad $ 596
sertralina tableta 100 mg . medicamento
441 | 3526120 19973236-1 unidosis Unidad $832 intrahospitalario
442 | 3526120 199325673-3 | sertralina tableta 50 mg Unidad $ 318
443 | 3526120 19932573-3 sertralina tableta 50 mg Unidad $ 554 medicamento
unidosis intrahospitalario
solucién salina (cloruro de .
444 | 3526120 29523-3 sodio) 0.9 % bolsa x 100 ml Unidad $3.645
solucion salina (cloruro de .
445 | 3526120 29523-4 sodio) 0.9 % bolsa x 250 ml Unidad $4.509
solucién salina (cloruro de .
446 | 3526120 19932754-2 sodio) 0.9 % bolsa x 500 ml Unidad $4.710
solucién salina (cloruro de .
447 | 3526120 29523-2 sodio) 0.9 % bolsa x 50 m Unidad $5.246
succinilcolina solucion
448 | 3526112 20037305-1 |inyectable 1000 mg / 10 ml| Unidad $47.144
(10%)
449 | 3526108 20056480-6 | sucralfato 1 g tableta Unidad $ 1.800
-~ sucralfato 1 g tableta . medicamento
450 | 3526108 20056480-6 unidosis Unidad $2.036 intrahospitalario
suero antiofidico polivalente .
451 ] 3527007 NA anticoral solucion inyectable Unidad | §$692.498
suero antiofidico polivalente .
452 | 3527007 20043702-1 solucion inyectable Unidad | $581.723
suero faboterapico
453 | 3527007 NA antiescorpién 1.8 mg/tu| Unidad | $ 1.162.602
solucién inyectable
sulfacetamida soédica 10% .
454 | 3525099 20022399-1 solucién oftalmica Unidad $ 16.065
455 | 3525099 20168960-1 sulfasalazina tableta 500mg | Unidad $789
456 | 3525009 | 201 4 |Sulfasalazina tableta 500mg ; medicamento
68960-1 unidosis Unidad $1.025 intrahospitalario
sulfato de magnesio
457 | 3424025 19935299-1 |solucién inyectable 20% | Unidad $4.571
ropsohn
sulfato de zinc 2 mg / ml .
458 | 3526111 20011479-2 jarabe fco x 120 ml Unidad $10.578
sulfato  ferroso (hierro
459 | 3525095 | 20080792-20 |ferroso sulfato anhidro) 300 | Unidad $478
mg tableta
sulfato  ferroso (hierro .
460 | 3525095 | 20080792-20 |ferroso sulfato anhidro) 300 | Unidad $ 714 _ medicamento
mg tableta unidosis intrahospitalario
461 | 3525005 | 199639702 | Spiatd femoso jarabe -foo x| gy | g 5000
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tenofovir 300 mg + .
462 | 3526199 20063471-1 emiricitabina 200 mg tableta Unidad $40.522
tenofovir 300 mg + -
A . medicamento
463 | 3526199 20063471-1 ﬁzgggibma 200 mg tableta | Unidad $40.758 intrahospitalario
teofilina 125 mg capsula y
464 | 3526122 229538-5 tableta de liberacién | Unidad $ 791
programada
teofilina 125 mg capsula y .
. . . medicamento
465 | 3526122 229538-5 tableta de ] I{beraCIOn Unidad $1.027 intrahospitalario
programada unidosis
teofilina 300 mg capsula o
466 | 3526122 | 20061730-12 | tableta de liberacion | Unidad $372
programada.
teofilina 300 mg capsula o .
467 | 3526122 | 20061730-12 |tableta de liberacion| Unidad |  $608 _medicamento
. intrahospitalario
programada. unidosis
468 | 3526122 | 485391 | teofina 80 mg/5 mielixir -1\ yyay | 59315
fco x 240 mi
tiamina 100 mg/m! solucién :
469 | 3525007 38332-2 inyectable fco x 10 ml Unidad $11.200
470 | 3525007 | 2344010 |f@mina 300 mg ftableta) ;i | gog0
gragea o capsula
tiamina 300 mg tableta . medicamento
471 | 3525007 23440-10 gragea o capsula unidosis Unidad $496 intrahospitalario
timolol maleato solucién .
472 | 3526123 20053339-1 oftalmica 5 mg / mi (0.5%) Unidad $ 12.545
— 5
473 | 3526121 | 19999037.1 |fnidazol 1 /5 ml R0%)| 40y | 53960
suspension oral - fco x 15 mi
474 | 3526121 29317-8 tinidazol tableta 500 mg Unidad $ 312
tinidazol tableta 500 mg . medicamento
475 | 3526121 29317-8 unidosis Unidad $ 548 intrahospitalario
476 | 3526199 | 200460072 |ioX0ide tetanico solucion| ynigay | g 24 345
inyectable
tramadol clorhidrato 100 mg/ .
477 | 3526120 20001610-2 2 ml sol. inyectable Unidad $2.558
478 | 3526120 | 2161313 |Uwamadol  clorhidrato 100} ;g | g3 555
mg/ml (10%) solucién oral
tramadol clorhidrato 50 .
479 | 3526120 | 19924285-34 mg/mi sol. inyectable. Unidad $1.131
480 | 3526120 | 19941742-5 ﬁ;%zlgtdaona clorhidrato S0 Mg | \yigad | $174
trazodona clorhidrato 50 mg . medicamento
481 | 3526120 19941742-5 tableta unidosis Unidad $410 intrahospitalario
trimetoprim +
482 | 3525099 19942964-2 | sulfametoxazol tableta (80 +| Unidad $ 443
400) mg
trimetoprim i medicamento
483 | 3525099 19942964-2 | sulfametoxazol tableta (80 +| Unidad $679 intrahospitalari
400) mg unidosis intrahospitalario
trimetoprim +
484 | 3525099 51063-3 sulfametoxazol tableta (160 | Unidad $ 459
+ 800) mg
trimetoprim * medicamento
485 | 3525099 51063-3 sulfametoxazol tableta (160 | Unidad $ 695 intrahosoitalar
+ 800) mg unidosis intrahospitalario
Trimetoprim +
486 | 3525000 | 269155 | Sulfametoxazol - (40+200) |\ iag | g 4454
mg/5 mg - suspensién oral
fcox 60 mi
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valerato estradiol 5 mg +
487 | 3526115 19946883-37 | enantato noretisterona 50| Unidad $ 13.051
mg (nofertyl)

valproico sédico jarabe 250
mg /5 ml - fco x 120 ml
vancomicina 500 mg x 10
489 | 3525099 20009242-1 | ampollas polvo para | Unidad $13.562
reconstituir

verapamilo clorhidrato 120

488 | 3526120 199565370-7 Unidad $9.173

490 | 3526113 378974 mg tableta Unidad $ 329 regulado
. . medicamento
491 | 3526113 378074 | verapamilo clorhidrato 1201 \; 4oy | §329 | intrahospitalario
mg tableta unidosis . regulado
verapamilo clorhidrato 80
492 | 3526113 37892-4 mg tableta (con o sin| Unidad $219 regulado
cubierta) o capsula
verapamilo clorhidrato 80 medicamento
493 | 3526113 37892-4 mg tableta (con o sin| Unidad $219 intrahospitalario
cubierta) o capsula unidosis regulado

vitamina a (acetato o
494 | 3525006 19960905-12 | palmitato) tableta o capsula| Unidad $ 228

50.000 U.1.
vitamina a (acetato o .
495 | 3525006 | 19960905-12 |palmitato) tableta o capsula| Unidad $ 464 medicamento

50.000 U.1. unidosis intrahospitalario

Warfarina sédica tableta 5

496 | 3526113 20014730-6 Unidad $ 354

mg
Warfarina sédica tableta 5 . medicamento
497 | 3526113 20014730-6 mg unidosis Unidad $ 590 intrahospitalario
zidovudina solucién oral 10 .
498 | 3526199 20065187-1 mg / ml - fco x 240 mi Unidad $59.672
ITEM CODIGO TARIFA
INVIMA INTERNO NOMBRE 2026
1 2021DM-0008169 AF0219 | cénula de Guedel No. 0 $9.853
2 2021DM-0008169 AF0230 | canula de Guedel No. 1 $9.853
3 2021DM-0008169 AF0231 canula de Guedel No. 2 $10.710
4 2021DM-0008169 AF0255 | canula de Guedel No. 3 $ 10.710
5 2021DM-0008169 AF0256 | canula de Guedel No. 4 $ 13.066
6 2021DM-0008169 AF0193 | canula de Guedel No. 5 $ 13.066
7 2019DM-0019656 AFQ0719 canula ginecolégica para equipo AMEU plus x 10mm | $ 1.349.460
8 2019DM-0019656 AFQ716 canula ginecoldgica para equipo AMEU plus x 12 mm | $ 1.349.460
9 2019DM-0019656 AFQ718 canula ginecolégica para equipo AMEU plus x4 mm | $ 1.349.460

10 | 2019DM-0019656 AFQ720 canula ginecolégica para equipo AMEU plus x 5 mm | $ 1.349.460
11 2019DM-0019656 AF0722 | canula ginecoldgica para equipo AMEU plus x 6 mm | $ 1.349.460
12 | 2019DM-0019656 AFQ717 | canula ginecoldgica para equipo AMEU plus x 7 mm | $ 1.349.460
13 | 2019DM-0019656 AF0715 | canula ginecolégica para equipo AMEU plus x 8 mm | $ 1.349.460
14 | 2019DM-0019656 AFQ0721 canula ginecolégica para equipo AMEU plus x 9 mm | $ 1.349.460

15 2016DM-000161 AF0196 | canula nasal para oxigeno - neonato $7.283
16 | 2016DM-0000161 F4259 canula nasal para oxigeno adulto $7.069
17 | 2016DM-0000161 6000 canula nasal para oxigeno pediatrica $6.426
18 | 2016DM-0000045 AFQ498 | catéter central trilume g16-2 g18x20cm ref. 4163214 | $ 1.275.347
19 | 2016DM-0000045 catéter central trilume g16-2 g18x20cm ref. 4167408 | $ 1.527.246
20 | 2015DM-0013385 AF0237 |catéterl.V.no.16g $ 10.620
21 2015DM-0013385 F4265 catéter I. V. no. 18g $ 10.620
22 | 2016DM-0000215 F4278 catéter 1. V. no. 20g $ 10.620
23 | 2016DM-0000215 F4260 catéter |. V. no. 22¢g $10.620
24 | 2016DM-0000215 F4264 catéter I. V. no. 24g $10.620
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25 | 2014DM-0011883 F5337 CLAMP umbilical estéril ref. 270.03 $3.427
26 | 2014DM-0002567 F3796 condones de latex $1.620
27 | 2018DM-0019039 AF0369 | cuello ortopédico adulto ajustable $ 202.320
28 | 2018DM-0019039 AF0466 | cuello ortopédico pediatrico ajustable $ 175.860
29 | 2014DM-0012205 F5045 cystoflo para 2000 c.c. $ 23.562
30 2021M-0023876 AF0871 dilatador cervical denniston $ 1.349.460
31 | 2015DM-0013014 AF0508 | dispositivo intrauterino DIU 380a $ 31.320
electrodos desechables adulto/pediatrico paquete x
32 | 2019DM-0003987 | AF1294 | 55 nidades $ 155.509
33 | 2019DM-0019715 AF0802 | equipo AMEU - aspirador manual endo - uterina $614.111
34 2015DM-00718 F4262 equipo de macrogoteo $3.787
35 | 2017DM-0001179 AFQ0547 | equipo extension anestesia adulto $12.780
36 2018DM-003699 AF0390 | equipo fotoprotector macrogoteo $ 151.200
37 | 2019DM-0020855 06260 equipo microgoteo $ 5.391
38 | 2018DM-0001981 AF0326 | equipo pericraneal 19g (1.10 x 19.5 mm) $2.700
38 | 2018DM-0001981 AF0323 | equipo pericraneal 21g (0.80 x 19.5 mm) $2.700
40 | 2018DM-0001981 AF0327 | equipo pericraneal 23g (0.65 x 19,5 mm) $2.700
41 2018DM-0001981 AF0307 | equipo pericraneal 25g (0.50 x 19mm) $2.700
42 | 2016DM-0000271 AF0210 | estilete para intubacion - adulto $ 103.459
43 | 2016DM-0000271 AF0211 estilete para intubacidn - pediatrico $ 103.459
44 | 2016DM-0000409 AF0543 | extension para oxigeno (manguera) de 2 mis $25.724
45 | 2017DM-0001551 AF0505 | férula para dedo baseball talla | $76.140
46 | 2017DM-0001551 F5125 férula para dedo baseball talla m $ 76.140
47 | 2017DM-0001551 AF0506 | férula para dedo baseball talla s $ 76.140
48 | 2018DM-0018409 AF0186 | filtro nariz de camello adulto $ 66.830
49 | 2018DM-0018409 AF0309 | filtro nariz de camello pediairico $ 66.830
50 2017DM-000413 AF0220 | humidificador de oxigeno $ 25.704
51 2017DM-000413 F4160 humidificador de oxigeno tipo ventury $31.487
52 | 2020DM-0021287 AF0497 | incentivo respiratorio (1 esfera) $ 58.477
53 incentivo respiratorio (3 esfera) $53.978
54 | 2019DM-0003863 AF0440 |inhalocamara adulto $ 34.700
55 | 2019DM-0003863 AF0439 inhalocamara pediatrica $34.700
56 | 2018DM-0001797 AF0236 | jeringa desechable de 1 ml $ 3.641
57 | 2018DM-0001797 AF0204 | jeringa desechable de 3 mi $ 857
58 | 2017DM-0016958 F4257 jeringa desechable de 5 ml $ 922
59 | 2018DM-0001797 F4256 jeringa desechable de 10 ml $1.285
60 | 2019DM-0020742 AF0241 | jeringa desechable de 20 m! $1.928
61 2019DM-0020742 F5002 jeringa desechable de 50 ml $4.712
62 | 2014DM-0010942 AF0488 |jeringa para gasometria 25g5/8" unidad $17.136
63 | 2018DM-0001797 AF0434 | jeringa para insulina 0.5 ml aguja 6 mm $ 3.641
64 | 2014DM-0011664 AF0261 llave de tres vias para administracion de soluciones $ 3.641
manguera plastica con conector para succionador de
65 2011DM-0008052 F3965 114 % 2 mts $ 16.922
66 N/A AF0514 | manta térmica para emergencias $ 32.603
67 2018DM-008612 AF0515 mascara laringea desechable adulto no. 4 $ 160.864
68 |2018DM-00186612 | AF0516 mascara laringea desechable pediatrica No. 2 $ 160.864
69 | 2017DM-0016564 AF0517 mascarilla desechable para anestesia No.0 $47.767
70 | 2017DM-0016564 AF0244 mascarilla desechable para anestesia No.1 $ 47.767
71 2017DM-0016564 AF0257 | mascarilla desechable para anestesia No.2 $ 47.767
72 | 2017DM-0016564 AF0258 mascarilla desechable para anestesia No.3 $ 47.767
73 | 2017DM-0016564 AF0259 | mascarilla desechable para anestesia No.4 $47.767
74 | 2015DM-0013021 AF0260 | mascarilla desechable para anestesia no.5 $47.767
mascarilla oxigeno adulto c/reservorio  (no
75 | 2017DM-0000410 | AF0481 | o iacion) $ 39.627
mascarilla oxigeno pediatrico ¢/ reservorio (no
76 2017DM-0000410 F4165 reinhalacion) $ 40.698
77 | 2011DM-0008319 F5046 mascarilla para nebulizacion kit - adulto $ 14.137
78 | 2014DM-0012167 AF0518 | mascarilla para nebulizacién kit - neonato $14.137
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79 | 2021DM-0023882 F5047 mascarilla para nebulizacién kit - pediétrico $16.279
80 | 2014DM-0012165 AF0194 | mascarilla simple para oxigeno - adulto $13.709
81 | 2014DM-0012165 AF0195 | mascarilla simple para oxigeno - pediétrica $ 13.709
82 | 2017DM-0001253 AF0229 | mascarilla tipo ventury - adulto $21.848
83 | 2017DM-0000410 AF0228 mascarilla tipo ventury - pediatrica $ 20.992
84 | 2016DM-0000409 AF0519 | niple con tuerca para oxigeno $ 11.567
85 | 2013DM-0010036 AF0502 resucitador manual adulto - ambu $ 235.620
86 | 2013DM-0010036 AF1110 resucitador manual neonatal - ambu $ 235.620
87 | 2013DM-0010036 AF0457 | resucitador manual pediatrico - ambu $ 235.620
88 | 2014DM-0012269 AF2181 sonda Foley 2 vias No 10 $15.120
89 | 2014DM-0012269 AF0279 | sonda Foley 2 vias No 12 $ 11.880
90 | 2014DM-0012269 7020 sonda Foley 2 vias No 14 $11.880
91 | 2014DM-0012269 AF0235 | sonda Foley 2 vias No 16 $ 11.880
92 | 2014DM-0012269 AF0242 | sonda Foley 2 vias No 18 $ 11.880
93 | 2014DM-0012269 AF0243 | sonda Foley 2 vias No 20 $11.880
94 | 2014DM-0012269 AF0245 | sonda Foley 2 vias No 22 $11.880
95 | 2014DM-0012269 AF0549 | sonda Foley 2 vias No 24 $ 14.400
96 | 2017DM-0000327 AF0427 | sonda Foley 3 vias No 20 $ 15.480
97 | 2014DM-0012269 AF0426 | sonda Foley 3 vias No 22 $15.480
98 | 2016DM-0000099 6130 sonda nasogastrica No 6 $2.520
99 | 2016DM-0000099 6120 sonda nasogastrica No 8 $ 3.960
100 | 2016DM-0000099 6110 sonda nasogastrica No 10 $4.500
101 | 2016DM-0000099 AF0224 | sonda nasogastrica No 12 $10.440
102 | 2018DM-0001686 6100 sonda nasogastrica No 14 $6.660
103 | 2019DM-0020456 F5044 sonda nasogastrica No. 16 $ 7.560
104 | 2018DM-0001686 AF0223 | sonda nasogastrica No. 18 $ 8.460
105 | 2016DM-0000099 AF0654 | sonda nasogastrica No 20 $9.360
106 | 2018DM-0001689 AF0308 sonda nelaton No 5 $ 3.240
107 | 2016DM-0000107 6140 sonda nelatdén No 6 $3.240
108 | 2016DM-0000107 7210 sonda nelaton No 8 $3.240
109 | 2019DM-0020457 F4273 sonda nelatén No 10 $3420
110 | 2016DM-0000107 6170 sonda nelatén No 12 $ 3.600
111 | 2016DM-0000107 F5042 sonda nelaton No 14 $3.780
112 | 2016DM-0000107 AF0240 | sonda nelaton No 16 $4.140
113 | 2016DM-0000107 6180 sonda nelatén No 18 $4.500
114 | 2016DM-0000107 AF0332 | sonda nelaton No 20 $ 4.860
115 | 2016DM-0000250 F4277 tapon conector libre de aguja BD Q-SYTE 0.16 ml $ 10.303
116 | 2016DM-0000271 F5207 tubo endotracreal sin balon 2.0 $12.852
117 | 2014DM-0012171 F4311 tubo endotracreal sin balén 2.5 $12.852
118 | 2014DM-0012171 F4314 tubo endotraqueal con balén No 3.0 $17.779
119 | 2022DM-0026038 F4310 tubo endotracreal sin balén 3.5 $12.852
120 | 2014DM-0012171 F4323 tubo endotraqueal sin balén No. 4 $12.852
121 | 2014DM-0012171 F4320 tubo endotraqueal con balén No 4.5 $17.779
122 | 2014DM-0012171 F4315 tubo endotracreal con balén No. 5.0 $17.779
123 | 2016DM-0000271 F4318 tubo endotraqueal con balén No 5.5 $17.779
124 | 2014DM-0012171 F4327 tubo endotracreal 6.0 $17.779
125 | 2016DM-0000271 F4319 tubo endotracreal con balén No. 6.5 $17.779
126 | 2014DM-0012171 F4312 tubo endotracreal 7.0 $ 15.422
127 | 2014DM-0012171 AF0271 tubo endotracreal con balén No. 7.5 $17.779
128 | 2014DM-0012171 AF0272 | tubo endotracreal con balén No. 8.0 $17.779
129 | 2014DM-0012171 F4316 tubo endotracreal 8.5 $17.779
130 | 2014DM-0012171 F4317 fubo endotracreal con balén No. 9.0 $17.779
131 | 2018DM-0001844 AF0540 | tubo para torax No. 14 $14.400
132 | 2018DM-0001844 AF0541 | tubo para torax No. 34 $ 18.000
133 | 2019DM-0020064 AF0239 | venda de algodén laminado 4" x 5 $7.380
134 | 2019DM-0020064 6240 venda de algodén laminado 5" x 5 $9.000
135 | 2019DM-0020064 AF0238 | venda de algoddn laminado 6" x 5 $10.260
136 | 2016DM-0000315 AF0212 |venda de gasa 4" x 5 yardas $12.240
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CONTRATO INTERADMINISTRATIVO No 85-5-20073-26 CELEBRADO ENTRE LA NACION - POLICIA NACIONAL ~ REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD
No.2 Y LA E.S.E MARIA AUXILIADORA IDENTIFICADA CON EL NUMERO NIT: 813.002.940-7 CUYO OBJETO ES LA “PRESTACION DE SERVICIOS DE SALUD
HOSPITALARIOS, AMBULATORIOS Y DE URGENCIAS DE BAJA COMPLEJIDAD Y SERVICIOS COMPLEMENTARIOS PARA LOS USUARIOS DEL SUBSISTEMA
DE SALUD DE LA POLICIA NACIONAL PERTENECIENTES A LA REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD No. 2 — PARA EL MUNICIPIO DE GARZON EN EL
DEPARTAMENTO DEL HUILA".

137 | 2017DM-0000644 AF0213 | venda de gasa 5" x 5 yardas $ 15.300
138 | 2016DM-0000315 AF0214 |venda de gasa 6" x 5 yardas $ 18.720
139 | 2012DM-0001414 F4292 venda de yeso 4 x5 $41.760
140 | 2012DM-0001414 F4244 venda de yeso5x 5 $51.120
141 | 2015DM-0003254 AF0218 |vendadeyeso6x5 $ 58.680
142 | 2017DM-0016044 AF0215 | venda eldstica de 4" x 5 yardas $ 7.020
143 | 2017DM-0016044 AF0207 | venda elastica de 5" x 5 yardas $ 8.460
144 | 2017DM-0016044 AF0221 venda elastica de 6" x 5 yardas $ 10.440
145 | 2017DM-0016044 AF0232 |venda triangular 1.10x 70 $ 34.754

NOTA: los servicios descritos en el anexo oferta econdémica se encuentran publicados en la
plataforma SECOP Il como son:

e Acuerdo 12 del 07 de mayo de 2024 “por medio del cual se actualizan las tarifas propias para
la prestacién de servicios de salud de Ja E.S.E MARIA AUXILIADORA DE GARZON (servicio
de ambulancia)’.

NOTA: Todos los precios y/o tarifas aqui contempladas se entienden firmes y fijos por lo tanto no
estan sujetos a ningun tipo de reajuste duran la ejecucioén, salvo aquellos casos en gue una vez
autorizado el aumento por el Gobierno Nacional por cambio de vigencia.

Aquellos servicios no contemplados dentro del manual tarifario autorizado por el Gobierno Nacional
para los servicios de salud y que no estén incluidos dentro del contrato como tarifa propia, seran
prestados previa cotizacion y autorizacion de la Regional de Aseguramiento en Salud N°2.

LA POLICIA NACIONAL / 7@ g
Ty

Teniente coronel EDWIN PUENTES GUZMAN
Jefe Regional de Aseguramiento en Salud No.2

. )
EL CONTRATISTA \wp
1//

JAVIER MAURICIO BAHAMON SALAS
.S.E MARJA AUXILIADORA

Revisado por: MY Laura Rocio Larrahondo Reyes / Jefe Logistica y Financiera RASE 4y
Aprobado por: CPS-04 Laura Victoria Bemal Lugo / Asesora Juridica RASES No2

Fecha de elaboracion: Mayo / 2026
Ubicacién: DACONTRATOS\ANDREA RODRIGUEZ 2026\CONTRATOS\2. HUHA

Carrera 22 Sur No. 26 A - 21
Teléfonos 8664545 Ext. 6418
deuil.upres-con@policia.qov.co
www.policia.gov.co

INFORMACION PUBLICA
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% MINISTERIO DE DEFENSA NACIONAL
2\, POLICIA NACIONAL

{/ DIRECCION DE SANIDAD
REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD No. 2

No.GS-2026- ; / 065 - _-REGI2/GRUCO- 20.1

¥

Neiva, 22-05-2026 )

Sefiora

NYDIA ESPERANZA MOSQUERA VARGAS
Jefe Presupuesto RASES N° 2

Ciudad.

Asunto: Solicitud Registro Presupuestal

De manera atenta y respetuosa, me permito solicitar, se sirva realizar la expedicion de los Registros
Presupuestales, del CDP SIiF N° 29126 y QUIPU N° 61, del 12-03-2026 en el programa “O" ATENCION
SALUD Cadigo UNSPSC 85121504, imputacién SERVICIOS DE SALUD HUMANA cédigo 02-02-02-009-
03, por SESENTA Y SEIS MILLONES SEISCIENTOS TREINTA Y DOS MilL NOVECIENTOS
CINCUENTA Y TRES PESOS M/CTE ($66.632.953,00) para la vigencia 2026.

Lo anterior para continuar el proceso de contratacion cuyo objeto es “PRESTACION DE SERVICIOS DE
SALUD HOSPITALARIOS, AMBULATORIOS Y DE URGENCIAS DE BAJA COMPLEJIDAD Y
SERVICIOS COMPLEMENTARIOS PARA LOS USUARIOS DEL SUBSISTEMA DE SALUD DE LA
POLICIA NACIONAL PERTENECIENTES A LA REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD No. 2 -
PARA EL MUNICIPIO DE GARZON EN EL DEPARTAMENTO DEL HUILA.”

NOMBRE BENEFICIARIO: E.S.E MARIA AUXILIADORA
NIT: 813.002.940-7

BANCO: BBVA

TIPO DE CUENTA: CORRIENTE

NUMERO DE CUENTA: 385001128

CONTRATO: 85-5-20073-26

Teniendo en cuenta, que este proceso es generado por el sistema, y atendiendo los parametros establecidos
en la Ley 80 de 1993 articulo 41 y demas normas concordantes.

Atentamente,

—\? cwa \Qﬂa‘ Lomlo

Mayor LAURA ROCIO LARRAHONDO REYES
Jefe area logistica y financiera RASES N° 2.

Proyecto: IT Edier Cedefio Rivas
UPRES HUILA - GRUCO.

Fecha Elaboracién: Mayo 2026
Ubicacién: INFORMACION D/

Carrera 22 sur N° 26A — 21 B/ Fronteras del milenio
Neiva — Huila

Teléfono: 8630065

Deuil.upres-con@policia.gov.co
www.policia.gov.co

INFORMACION PUBLICA
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