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MINISTERIO DE DEFENSA NACIONAL
POLICIA NACIONAL

REGION DE POLICIA NRO. 6

REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD NRO. 6

GS-2026- (D70t  -REGI6-20.1

Envigado, 20 de agosto de 2026

Seriora Teniente Coronel

Liliana Andrea Giraldo Medina

Jefe Regional de Aseguramiento en Salud N°6
Carrera 43A N° 48C Sur - 45

Envigado

Asunto: Solicitud autorizacién inicio nuevo proceso de contratacion

De manera atenta y respetuosa me permito solicitar a mi coronel, estudie la posibilidad de autorizar la
contratacién para la Prestacion integral de servicios de salud en la especialidad de fisiatria que
comprende consulta ambulatoria, procedimientos diagnésticos y terapéuticos, pruebas de desempefio
funcional (osteomuscular, neural y de rehabilitacion) incluyendo aplicacién de toxina botulinica para los
usuarios del subsistema de salud de la policia nacional de la regional de aseguramiento en salud N.° 6.

Modalidad de
Contratacién MINIMA CUANTIA.
Rubro Presupuestal 02-02-02-009-003-01 - SALUD HUMANA

Prestacion integral de servicios de salud en la especialidad de fisiatria que
comprende consulta ambulatoria, procedimientos diagnésticos y
terapéuticos, pruebas de desempefio funcional (osteomuscular, neural y de
rehabilitacion) incluyendo aplicacion de toxina botulinica para los usuarios
del subsistema de salud de la policia nacional de la regional de
aseguramiento en salud N.° 6.

Valor Vigencia 2026 $45.000.000

Descripcién del objeto

TOTAL: $45.000.000

Atentamente,

Intendente jefe H4 : ALONDONO
Jefe Area de Aseg ‘ 6. (E)

’ﬁm,ﬂvg ,4,“-‘0
Elaboré: Nifson Fernando Hénao Barona

Técnico administrativo

Fecha de elaboracién: 20/08/2026
Ubicacién: E:\Carpeta Ecos

Carrera 43% 48 ¢ sur - 45 Envigado
Teléfono: 3396600 ext. 6601

deant.rases-alt@policia.gov.co
www.policia.gov.co

INFORMACION PUBLICA
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ELABORAR ESTUDIOS PREVIOS CONTRATOS

CcODIGO: 1LF-FR-0071
FECHA: 17/06/2024

ELABORACION DE ESTUDIOS PREVIOS PARA CONTRATOS et

VERSION: 10 POLICIA NACIONAL

REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD NO 6

Envigado, 20 de agosto de 2026.

ASPECTOS GENERALES DEL ESTUDIO PREVIO.

DEFINICION O IDENTIFICACION DE LA NECESIDAD Y ANALISIS DEL SECTOR

Prestacion integral de servicios de salud en la especialidad de fisiatria que comprende
consulta ambulatoria, procedimientos diagnoésticos y terapéuticos, pruebas de
desemperio funcional (osteomuscular, neural y de rehabilitacion) incluyendo aplicacion de
toxina botulinica para los usuarios del subsistema de salud de la policia nacional de la
regional de aseguramiento en salud N.° 6.
CLASIFICACION
1.1 DESCRIPION UNSPSC SEGMENTO | FAMILIA CLASE PRODUCTO
GENERAL DEL
OBJETO Servicios de | Practica | Servicios de
54122100 Salud médica | rehabilitacion
- . Servicios
85121800, .| SerVicias de Practica | mdicos
especializados
R AN i VALOR TOTAL VALOR TOTAL VALOR
No. PRI._:ASGL:‘\;E(:ESTAL UNII DESCRIPCION RECURSO CANTIDAD ESTIMADO, EXENTO TOTALESTIMADO,
1.2 VALOR ESTIMADO FREBTATION -~ =R
2026 A-02-02-02-009-003 RASES 6 DE SERVICIOS 16 1 $45.000.000 $45,000.000
DE SALUD
J VALOR TOTAL ESTIMADO $45,000.000
1.3 CERTIFICACION
PLAN ANUAL DE Resolucién 001 DEL 01-01-2026
ADQUISICIONES,
GASTOS DE No Fecha Ngn;erarnage Unidad Recurso Descripcion Cantidad ES%&&%@TE;Q’I;TD ES'I?‘I:HI?A%%TCE)IEI"_JTO
FUNCIONAMIENTO FRESTACION D o el
Y/O INVERSION i 1 ‘ St il
Y/O VIGENCIAS o $45.000,000
FUTURAS.
1.4 CLASE DE
CONTRATO PRESTACION SERVICIOS.
Podran participar todas las personas naturales o juridicas, nacionales o extranjeras con
representacion o sucursal en Colombia, en forma individual o conjunta (Consorcio o Unién
Temporal), que tenga dentro de su objeto social o actividad el objeto de este proceso, que
cumpla con todos los requisitos exigidos para el mismo y que cumplan con lo establecido
1.5 PERFIL Y en la Resolucion No. 3100 de 2019, modificada parcialmente por la Resolucién No. 0544
CALIDAD DE LOS | del 2023 y la Resolucién 465 de 2025, expedidas por el Ministerio de Salud y Proteccién
PROPONENTES Social. en el sentido de adecuar algunos aspectos relacionados con la inscripcion de
prestadores y la habilitacion de servicios de salud.
También podran participar las Pymes y/o MiPymes, de conformidad con lo establecido en
el Decreto 1082 de 2015; modificado por el Decreto 0142 del 01 de febrero de 2023.
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1.6 IDENTIFICACION DE LA NECESIDAD Y JUSTIFICACION

La Direccidén de Sanidad tiene como misidn contribuir al mejoramiento de la calidad de vida de sus usuarios, mediante
el aseguramiento, la administracion y la prestacion integral y efectiva de los servicios de salud, de conformidad con lo
establecido en el articulo 1 de la Resolucion No. 0267 del 25 de enero de 2023, “Por la cual se define la esfructura
orgénica de la Direccion de Sanidad y se determinan las funciones de sus dependencias internas”, en concordancia con
lo dispuesto en el Acuerdo No. 093 del 08 de octubre de 2025, expedido por el Consejo Superior de Salud de las Fuerzas
Militares y de la Policia Nacional, “Por el cual se establece el Plan de Servicios y Tecnologfas en Salud del Sistema de
Salud de las Fuerzas Militares y de la Policia Nacional”.

En este marco, la Regional de Aseguramiento en Salud No. 6 requiere garantizar a los usuarios del Subsistema de Salud
de la Policia Nacional el acceso oportuno, integral, continuo y con calidad a los servicios de la especialidad de Fisiatria,
incluyendo consulta ambulatoria especializada, procedimientos diagnésticos y terapéuticos, pruebas de desempefio
funcional osteomuscular, neural y de rehabilitaciéon, asi como la aplicacion de toxina botulinica, de acuerdo con la
pertinencia y prescripcion médica.

Actualmente, la Regional de Aseguramiento en Salud No. 6 no dispone de la capacidad instalada suficiente para atender
de manera integral la demanda de estos servicios con recursos propios, teniendo en cuenta las limitaciones relacionadas
con infraestructura, talento humano especializado, equipos biomeédicos y demas condiciones técnico-operativas
requeridas para su adecuada prestacion. En consecuencia, se hace necesario disponer de una red externa de
prestadores que cuente con la capacidad técnica, cientifica y operativa para garantizar la atencion de los usuarios que
requieran estos servicios.

La necesidad de la presente contratacién se fundamenta, ademas, en la obligacion de garantizar la prestacién efectiva
de los servicios contemplados en el Plan de Servicios y Tecnologias en Salud del Sistema de Salud de las Fuerzas
Militares y de la Policia Nacional, conforme al Acuerdo No. 093 de 2025, procurando que las atenciones requeridas sean
suministradas bajo criterios de oportunidad, accesibilidad, integralidad, continuidad, pertinencia y calidad, de acuerdo
con las condiciones clinicas y necesidades individuales de cada usuario.

Desde el punto de vista de gestién del riesgo en salud, la oportunidad en la atencién por Fisiatria resulta fundamental
para establecer diagnésticos funcionales, definir conductas terapéuticas, realizar seguimiento a la evolucion clinica y
favorecer la recuperacion o mantenimiento de la funcionalidad de los pacientes. La ausencia o demora en estas
intervenciones puede generar progresion de las limitaciones funcionales, deterioro de la condicion clinica, incremento
de complicaciones, mayores requerimientos de servicios de salud y aumento de los costos asociados a la atencion, con
impacto directo en la calidad de vida de los usuarios.

Al analizar la morbilidad de los pacientes que consultaron durante el afio 2025, con medicina fisica y rehabilitacion, en
la regional de aseguramiento en la Salud N° 6, se evidencia una alta demanda asociada a patologias
musculoesqueléticas, dolor y alteraciones funcionales. El diagndstico de dolor en articulacion representa el 9,86% de
los casos y ocupa el primer lugar entre las causas identificadas, seguido de dolor cronico intratable (3,37%), sindrome
del tunel carpiano (3,20%), trastornos de disco lumbar con radiculopatia (3,03%) y lumbago con ciatica (2,87%). En
conjunto, estas condiciones representan aproximadamente el 22,33% de los casos analizados y pueden asociarse con
limitacion de la movilidad, deterioro funcional, discapacidad y afectacién de la calidad de vida, generando requerimientos
sostenidos de valoracion especializada, manejo del dolor y rehabilitacion.

En este contexto, resulta necesario garantizar, desde el aseguramiento, la disponibilidad de servicios especializados de
Fisiatria o Medicina Fisica y Rehabilitacion, orientados a la valoracion integral del usuario, identificacion del compromiso
funcional, definicion de objetivos terapéuticos y establecimiento de planes individualizados de rehabilitacion. El fisiatra
interviene ademas en la prescripcion y seguimiento de fisioterapia y terapia ocupacional, manejo especializado del dolor,
indicacién de ayudas técnicas y ortesis, y articulacion de las diferentes intervenciones requeridas, aspectos
particularmente relevantes frente a una carga de morbilidad en la que predominan condiciones osteomusculares de
evolucién potencialmente crénica y con capacidad de generar limitaciones funcionales.
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De igual manera, dentro del manejo especializado de determinadas alteraciones del tono y la actividad muscular, la
toxina botulinica constituye una alternativa terapéutica que puede ser indicada por Fisiatria en pacientes seleccionados,
de acuerdo con su condicién clinica, diagnostico, compromiso funcional y respuesta a tratamientos previos. Su aplicacién
requiere valoracion especializada para establecer la pertinencia del procedimiento, seleccionar los musculos y sitios de
aplicacion, definir la estrategia terapéutica y realizar el seguimiento de la respuesta, preferiblemente articulada con
procesos de rehabilitacion. La inclusion de este servicio dentro de la oferta contratada permite atender de manera
integral a los usuarios que, conforme a criterio médico, sean candidatos a esta intervencion, evitando fragmentacion y
favoreciendo la continuidad del manejo especializado.

En consecuencia, la prestacion de los servicios debera sujetarse a los estandares de habilitacion establecidos por el
Ministerio de Salud y Proteccion Social, particularmente los previstos en la Resolucién No. 3100 de 2019, “Por la cual
se definen los procedimientos y condiciones de inscripcién de los prestadores de servicios de salud y de habilitacién de
los servicios de salud y se adopta el Manual de Inscripcién de Prestadores y Habilitacion de Servicios de Salud”,
modificada parcialmente por la Resolucién No. 0544 de 2023 y la Resolucion 465 de 2025, expedidas por el Ministerio
de Salud y Proteccion Social. asi como por las demas disposiciones que las modifiquen, adicionen, sustituyan o
complementen.

En este sentido, la contratacién de una IPS externa con capacidad técnica, cientifica y operativa suficiente constituye
una medida necesaria para garantizar la continuidad de la atencién, responder a la demanda de los usuarios, reducir
riesgos derivados de la inoportunidad en la prestacion y contribuir al cumplimiento de los objetivos de aseguramiento y
gestion integral del riesgo en salud a cargo de la Regional de Aseguramiento en Salud No. 6.

CONVENIENCIA: Se contrata para satisfacer las necesidades de la poblacién de los usuarios del Subsistema de Salud
de la Policia Nacional para la atencién de procedimientos clinicos, diagnodsticos e intervenciones en el servicio de fisiatria
para los usuarios adscritos a la Regional de Aseguramiento en Salud No.6, de acuerdo con los lineamientos
contemplados en el Acuerdo No. 093 del 08 de octubre de 2025 expedido por el consejo superior de salud de |as fuerzas
militares y de la policia nacional, buscando, ofrecer servicios integrales de salud, mejorar su estado de salud y calidad
de vida contratando servicios en procedimientos e intervenciones no quirtrgicos relacionados con fisiatria, que incluyen
entre otras: consulta ambulatoria, procedimientos diagnésticos y terapéuticos - incluyendo aplicacion de toxina
botulinica- y pruebas de desempeifio funcional.

OPORTUNIDAD PARA CONTRATAR: En la actualidad la Regional de Aseguramiento en Salud No.6, no cuenta con la
Prestacion integral de servicios de salud en la especialidad de fisiatria que comprende consulta ambulatoria,
procedimientos diagnosticos y terapéuticos, pruebas de desempefio funcional (osteomuscular, neural y de rehabilitacion)
incluyendo aplicacion de toxina botulinica, para los usuarios del subsistema de salud de la policia nacional de la regional
de aseguramiento en salud N. © 6. En razén a la insuficiente capacidad instalada de la red propia, la alternativa viable
para garantizar la prestacion continua y oportuna de los servicios requeridos consiste en la contratacién de prestadores
externos habilitados que cuenten con capacidad técnica, cientifica, administrativa y operativa para ejecutar el objeto
contractual.

RECURSO CONSUMO PROMEDIO FECHA DE MESES DE PRESTACION DE
ASIGNADO MENSUAL TERMINACION SERVICIO
$ 45.000.000 $ 15.000.000 15- DICEMBRE-2026 3 MESES

La prestacion de dichos servicios requiere, ademas, del respaldo de las distintas areas que conforman la estructura
asistencial de esta Regional, con el fin de asegurar la continuidad en las consultas, procedimientos diagnosticos y
terapéuticos, pruebas de desempeno funcional osteomuscular, neural, de rehabilitacién y las relativas a la especialidad
de fisiatria, incluyendo también aplicacion de toxina botulinica para garantizar de manera oportuna las atenciones que
requieran los usuarios y beneficiarios del Subsistema de Salud de la Policia Nacional de la Regional de Aseguramiento
en Salud N, ° 6.
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La prestacion de servicios en la especialidad de fisiatria es fundamental para la rehabilitacién integral de los pacientes
con alteraciones del sistema musculoesquelético, neurolégico y funcional. Estos servicios permiten recuperar, mantener
0 mejorar la capacidad fisica y funcional de los usuarios, favoreciendo su autonomia, calidad de vida e inclusion social.
Ademas, contribuyen a la prevencion de discapacidades y a la reduccion de secuelas derivadas de enfermedades o
lesiones, siendo un componente clave dentro de los procesos de atencién en salud.

DESCRIPCION DEL MODELO DE ATENCION INTEGRAL EN SALUD REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD
N°6.

El Modelo de Atencién Integral en Salud MATIS se entiende como el conjunto de politicas, estrategias, lineamientos,
procesos y procedimientos que alinean, el aseguramiento y la gestion en la prestacion de los servicios de salud para los
distintos territorios y poblaciones orientadas al cuidado integral de la salud del usuario del SSMP y las actividades
propias de salud operacional encaminadas a la gestion del riesgo militar y policial de conformidad con el Articulo 1 del
Acuerdo 070 de 2019, expedido por el consejo superior de salud de las fuerzas militares y de la policia nacional).

Estructura del MATIS Fuente: Anexo tecnico Modelo de Atencidn Integral en Salud SSMP. Marzo 2019

Modulo Gestion de
la Atencion en

A i Salud
Mddulo Gestidn » Redes Integrales de
G 'ntegral del gg‘gdmuesmm §
‘ e A, : Rtass st Salud
| Modulo Gestion ‘:ﬂm i « Enfoque rgcta la J
- Administratlva y riesgo Humanizacion del
Madulo || Financiera + Forialecimiento de a Senvicio
. - Gestion Financiera y ma
Gobernanza Riesgo Financier Afm?m Al
+ Majoramiento de la « Gestidn Técnico ¥ 3 iftegraies
calidad en Salud Administrativa alb;ﬂsﬂm en Salud -
+ Representatividad del - Gestion de las
usuario pecmlng:g: dela
1
;;!:dmadon Integral en coml for u"m o);
+ GGestion del cambio

El Modelo de Atencién Integral en Salud se divide en cuatro modulos como se puede apreciar en |a grafica anterior.

1. Médulo de gobernanza: se basa en el fortalecimiento y emision de politicas, planes, programas y herramientas
que buscan la articulacion entre todos los actores. En este médulo se incluyen cuatro factores:

a. Mejoramiento de la calidad en salud: se fundamenta en el Sistema Integrado de Gestion (SIG) el cual define
lineamientos, coordinacion, ajuste y estandarizacién de procesos y procedimientos desde el nivel de aseguramiento
hasta la prestacién de servicios, con la finalidad de implementar y mantener el MATIS. Incluye el sistema de Calidad en
Salud que permite dar seguimiento, monitoreo y evaluacion de la calidad y capacidad técnico cientifica para la prestacion
de servicios de salud.

b. Representatividad del usuario: garantizar herramientas de divulgacion de informacion, derechos y deberes,
autorizacion integral de servicios, afiliaciones y agendamiento de citas entre otros.
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C. Planeacion integral de salud: conformacién de sistema integral de datos que permita recopilacién de la
informacién para su respectivo analisis y toma de decisiones, caracterizacion de la poblacién, analisis de la oferta de
servicios, registro, andlisis y evaluacion de costos, lineamientos presupuestales, normalizacion en salud.

d. Gestion del cambio: generar una nueva cultura organizacional para entender, aceptar y asimilar el cambio a
través de la designacion de responsables para socializar las nuevas politicas, realizar el cambio necesario de manera
paulatina, instaurar canales de comunicacién para involucrar y comprometer a los diferentes actores, establecer
parametros de seguimiento y monitoreo para el desarrollo y avance de la gestion del cambio.

2 Médulo de Gestion Administrativa y financiera: procesos y procedimientos mediante las que se verifican y
controlan los cumplimientos de las condiciones basicas de la gestion financiera, tecnologia de la informacién y
comunicacion. Se conforma por tres factores.

a. Gestion financiera y del riesgo financiero: se desarrolla dentro de los recursos asignados en la vigencia
correspondiente, se debe velar por la sostenibilidad del sistema. La distribucion de los recursos se debe basar en el
volumen de usuarios, poblacion atendida y condiciones demograficas, oferta de salud.

b. Gestion técnico administrativa: optimizar recursos a través de la articulacién de las condiciones legales,
presupuestales, financieras, administrativas, contables, talento humano y capacidad cientifica. Capacitaciones con
enfoque familiar y comunitario, incentivar el cuidado integral y fortalecimiento de la planeacion.

c. Gestion de las tecnologias de la informacion y comunicacién: datos generados, transferencia de los mismos,
disposicién y almacenamiento.

3. Maodulo de Gestion Integral del Riesgo en Salud: Estrategia para anticiparse a las enfermedades o en su defecto
a detectarla y tratarla de manera oportuna para evitar posibles complicaciones, busca mejorar las condiciones de salud
de la poblacion. Tiene tres componentes

a. Identificacion y clasificacion del Riesgo en Salud: se basa en el analisis de la Situacién de Salud (ASIS),
determinantes en salud, caracterizacién de la poblacién y condiciones demograficas y epidemioldgicas. Se deben
realizar encuestas de salud, fichas familiares, historia clinica tamizacion para clasificacion del riesgo.

b. Fortalecimiento de la Atencion Primaria en Salud con enfoque de Salud Familiar y Comunitario: se soporta sobre
‘la atencion integral e integrada desde la salud publica promocion de la salud, prevencion de la enfermedad, el
diagnostico, el tratamiento, la rehabilitacién del paciente en todos los niveles de complejidad a fin de garantizar un mayor
nivel de bienestar en los usuarios’. Fomenta la salud y calidad de vida, prevalece la prevencion sobre el tratamiento,
tiene principios de intersectorialidad, participan equipos de salud, fortalece la capacidad resolutiva, el enfoque de salud
familiar y comunitaria. Promueve estilos de vida saludable, autocuidado, participacion social, comunitaria y ciudadana.

Existe un doble circuito donde se interceptan: Primero las acciones de cuidado que el individuo y la comunidad
emprenden para mantener la salud y las intervenciones del Estado, tanto de tipo prestacional (dirigidas al individuo)
como colectivas (dirigidas a la comunidad) y segundo, los resultados esperados, donde se ponderan las ganancias en
bienestar con la reduccién de los riesgos en salud de la comunidad o persona. Finalmente, es la estrategia que permite
construir el sistema de salud verticalmente desde el individuo hacia las instituciones del sistema y horizontalmente con
la integralidad de las intervenciones que generan salud. En este caso la estrategia de Atencién Primaria en Salud tendra
un énfasis en el enfoque de la salud familiar y comunitaria.

- Sedirige al usuario y no al paciente.

- Centrado en la promocién y mantenimiento de la Salud.

- Privilegia el trabajo interdisciplinario en cambio del individual.

- Tiene enfoque de riesgo cuyo eje principal es la baja complejidad.
- Enfocado en la asistencia integral de la familia.
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- Incluye la evaluacion e intervencion de los aspectos bio-psicosociales que afectan la salud.

- Tiene el componente pedagogico que promueve la participacion del usuario y su familia en la gestion de la salud.

- Involucra la programacion de alternativas de manejo racional de los pacientes con enfermedades de alto impacto
mediante intervenciones individuales y colectivas que mejoran la calidad de vida en su entorno familiar y la
adherencia a los programas de salud.

- Se sustenta en resultados documentados del impacto en la salud.

- Operacion articulada que aplica los conceptos de la circunscripcion, nucleacion y focalizacion para la ejecucién
de la intervencion en salud necesaria, conforme al diagndstico individual y familiar establecido.

- Precisa las caracteristicas propias de la poblacién usuaria, como la operacion en zonas rurales de dificil acceso
por condiciones geograficas y de seguridad nacional, que dificultan la implementacion del Modelo de atencion
e incrementan la vulnerabilidad en salud con énfasis en el mantenimiento de la Salud ocupacional y operacional.

e. Rutas Integrales de Atencion en Salud (RIAS): condiciones para asegurar la integralidad en la atencién a partir
del autocuidado a partir de acciones orientadas a promover el bienestar, buscan disminuir la carga de la enfermedad,
se dividen de acuerdo al momento del curso de la vida en rutas para promocion y mantenimiento de la salud (destinadas
a promover la salud, prevenir el riesgo y la enfermedad), las rutas de atencion en salud de grupos de riesgo (identificar
e intervenir oportunamente factores de riesgo) y ruta integral de atencién en salud para eventos especificos (priorizados
de acuerdo a los grupos de riesgo).

4. Modulo de Gestion de la Atencion en Salud: conjunto de guias, herramientas, protocolos, lineamientos,
instrumentos, documentos técnicos que buscan garantizar el acceso a la atencion oportuna, continua, integral y
resolutiva de los usuarios. Tiene dos componentes

a. Redes integrales de Servicios de Salud (RISS): parten del conocimiento y caracterizacion de la poblacion,
gestion del riesgo, determinantes sociales, demograficos, recursos humanos, técnicos cientificos. Su principal objetivo
es “garantizar el acceso a la salud, su mantenimiento, diagnéstico, tratamiento, rehabilitacion y paliacion de manera
oportuna, continua, integral y resolutiva”. Debe determinar la demanda de salud, portafolio de servicios, definir
modalidades y componentes de atencién en salud, coordinar sistema de referencia y contrarreferencia y capacitacion
continua del personal.

b. Enfoque a la atencion del usuario y humanizacién del servicio: su propésito es promover el trato humanizado y
digno a los usuarios a través de la prestacion de servicios accesibles, con calidad, oportunidad y continuidad respetando
los derechos de los usuarios. Se debe propender brindar orientacion, informacion y educacion a los usuarios a través
de los diferentes canales de comunicacién, asi como realizar la gestién adecuada y oportuna a los tramites de peticiones,
quejas, reclamos, solicitudes, denuncias y felicitaciones con la finalidad de otorgar el mejoramiento continuo en la
atencion en salud.

CARACTERISTICAS DEL MODELO DE ATENCION EN SALUD RASES N°6
+ Se orienta a fomentar la salud y calidad de vida de la poblacién y no solo a la recuperacion de la enfermedad

+ Privilegia la promocién de la salud sobre el tratamiento de la enfermedad, promoviendo la cultura del auto cuidado con
atencién en salud continua, pertinente y oportuna, para la afectacion de determinantes sociales de la salud

« Deriva su accion de los principios de intersectorialidad, colaboracion y participacién, sobre los dominios de lo
profesional y de la recepcion pasiva de servicio

- Se suministra preferentemente con la participacion de equipos de salud multidisciplinarios, integrales y pertinentes
desde la esfera sociocultural, mas que a partir de la practica individual
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* Incluye de manera transversal los diferentes componentes del sistema, la interculturalidad y tiene en cuenta las
practicas tradicionales, alternativas y complementarias

* Promueve la atencién integral, integrada y continua.

+ Fortalece la capacidad resolutiva de los servicios basicos de salud, asi como la pertinencia y oportunidad con
mecanismos diferenciales de prestacion del servicio en zonas dispersas y alejadas.

+ Fomenta la construccién intersectorial de planes y modelos territoriales de salud con orientacion familiar y comunitaria,
que responden a las particularidades regionales

* Requiere de la adscripcion poblacional y territorial a equipos de personal de salud multidisciplinario.

POBLACION GENERAL REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD NUMERO 6, POR UPRES

Distribucién de usuarios por Unidad Prestadora de Salud - Regional de Aseguramiento en Salud N°6 JULIO/2026

REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD N.° 6
Poblacion afiliada  Participacion (%)
53.011 69,08 %
16.303 21,24 %
4.549

Fuente: Sistema de Informacién Sanidad Policial SISAP Esquema: INT DISAN Fuente: VW DEPARTAMENTOS AFILIADOS NEW/
JULIO 2026

La anterior tabla expone el comportamiento demografico de la Regional de Aseguramiento en Salud N.° 6, en la que se
registra una poblacién afiliada total de 76.739 usuarios, equivalente al 100 % de la poblacién objeto de analisis. La
UPRES DEAN concentra la mayor proporcion de afiliados con 53.011 usuarios (69,08 %), seguida por la UPRES DECOR
con 16.303 afiliados (21,24 %), la UPRES DECHO representa 4.549 afiliados (5,93 %) y la UPRES DEURA 2.876
afiliados (3,75 %). Esta distribucion evidencia una marcada concentracion de la poblacion en Antioquia, lo que constituye
un insumo fundamental para la planificacion de la capacidad instalada, la asignacién de recursos y la organizacién de
la red de prestacion de servicios de salud en esta Regional.

DISTRIBUCION POR UNIDADES PRESTADORAS Y GENERO

La regional presenta una distribucion geografica marcada por la centralizacion en Antioquia. A continuacion, se detalla
el comportamiento en cada zona:
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GENERO POBLACION PORCENTAJE

Fuente: Sistema de Informacién Sanidad Policial SISAP Esquema: INT DISAN Fuente: VW DEPARTAMENTOS AFILIADOS NEW/
JULIO 2026

La poblacién afiliada de la Regional de Aseguramiento en Salud N.° 6, conformada por 76.739 usuarios, presenta una
mayor participacion del género masculino, con 44.205 afiliados, equivalente al 58 % de la poblacion total, por otra parte,

el género femenino registra 32.534 afiliadas, Kel=\|=z{olzle]=1 Yod (o] RN To]x{ei =\ ) ¥ W)=

correspondientes al 42 %. Esta distribucion refleja un  Mujeres 22 087 43 % predominio de
la poblacién masculina, comportamiento acorde con  Hombres 30.024 57 % la composicién
demografica del Subsistema de Salud de la Policia 445 53.011 100 % Nacional,
aspecto que debe considerarse en la planificacion de programas de

promocién, prevencion y atencion en salud.
A. UNIDAD PRESTADORA DE ANTIOQUIA

La poblacion afiliada de la UPRES Antioquia esta conformada por 53.011 usuarios, de los cuales 30.024 corresponden
al género masculino (57 %) y 22.987 al género femenino (43 %). Esta distribucion evidencia un predominio de la
poblacion masculina, comportamiento que debe ser considerado en la planificacién de la oferta de servicios de salud, la
gestion del riesgo y el disefio de estrategias de promocién y prevencién acordes con las caracteristicas demograficas
de la poblacion adscrita.

MUJERES #i HOMERES
22.987 30.024

Fuente: Sistema de Informacién Sanidad Policial SISAP Esquema: INT_DISAN Fuente: VW DEPARTAMENTOS AFILIADOS NEW/ JULIO 2026
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B. UNIDAD PRESTADORA CORDOBA

La UPRES Cordoba cuenta con una poblacion afiliada de 16.303 usuarios, de los cuales 9.692 corresponden al
género masculino (59 %) y 6.611 al género femenino (41 %). La distribucién evidencia un predominio de la poblacion
masculina, informacién relevante para la caracterizacion demografica de la unidad y para la planificacion de la oferta de
servicios, la gestion del riesgo en salud y la implementacion de estrategias de promocion y prevencion orientadas a las
necesidades de la poblacion afiliada.

HOMBRES

& Género Poblacion Porcentaje
Mujeres 6.611 41 %
Hombres 9.692 59 %
Total 16.303 100 %

6.611 9.692
Fuente: Sistema de Informacion Sanidad Policial SISAP Esguema: INT_DISAN Fuente: VW _DEPARTAMENTOS AFILIADOS NEW/ JULIO 2026

C. UNIDAD PRESTADORA DE URABA

La UPRES Uraba registra una poblacion total de 2.874 usuarios, de los cuales 1.765 (61%) corresponden al sexo
masculino y 1.109 (39%) al sexo femenino. La distribucion evidencia un predominio de la poblacién masculina, con una
diferencia de 656 usuarios, equivalente a 22 puntos porcentuales sobre la poblacién femenina.

MUJERES HOMBRES Género Cantidad Porcentaje
S e Mujeres 1.109 39%
Hombres 1.765 61%
Total 2.874 100%
1.109 1.765

Fuente: Sistema de Informacién Sanidad Policial SISAP Esquema; INT_DISAN Fuente: VW _DEPARTAMENTOS AFILIADOS NEW/ JULIQ 2026

D. UNIDAD PRESTADORA DE CHOCO

La UPRES Choco cuenta con una poblacion conformada por un total de 4.549 usuarios, de los cuales 2.721 (60%)
corresponden al sexo masculino y 1.828 (40%) al sexo femenino. Esta distribucion evidencia un predominio de la
poblacion masculina, con una diferencia de 20 puntos porcentuales y 893 usuarios mas que la poblacién femenina.

MUJERES HOMBRES Género Cantidad Porcentaje
Mujeres 1.828 40%
Hombres 2.721 60%
Total 4.549 100%
1.828 2.721

Fuente: Sistema de Informacién Sanidad Policial SISAP Esquema: INT DISAN Fuente: VW DEPARTAMENTOS_AFILIADOS NEW/ JULIO 2026
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TABLA. DISTRIBUCION POBLACIONAL POR CICLO DE VIDA Y GENERO REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN
SALUD N°1. ENERO 2025

CLASE DE AFILIADO USUARIOS PORCENTAJE
Afiliado a la Policia 72.423 94,38%
Titular por sustitucion 3.924 511%
Pendiente acto administrativo 285 0,37%
Tutelas 59 0,08%
Beneficiarios con discapacidad 19 0,02%
Proteccion constitucional a la gestante 18 0,02%
Madre gestante cubre hasta el parto 7 0,01%
Nieto — Tutela 3 0,00%
Justicia penal 1 0,00%
Total, general 76.739 100,00%

Fuente: Sistema de Informacién Sanidad Policial SISAP Esquema: INT_DISAN Fuente: VW _DEPARTAMENTOS_AFILIADOS NEW/ JULIO 2026

La Regional de Aseguramiento en Salud No. 6 (RASES No. 6) cuenta con una poblacion afiliada de 76.739 usuarios,
cuya composicion evidencia una alta concentracion en la categoria "Afiliado a la Policia", con 72.423 usuarios (94,38%),
esta distribucion refleja que la poblacion atendida corresponde principalmente a los afiliados naturales del Subsistema
de Salud de la Policia Nacional, constituyendo el grupo sobre el cual recae la mayor demanda de servicios asistenciales,
programas de promocion y prevencion y actividades de gestion del riesgo en salud.

La segunda categoria con mayor representatividad es la de "Titular por sustitucién", con 3.924 usuarios (5,11%),
poblacién que, aunque significativamente menor, requiere continuidad en la atencion integral y seguimiento permanente,
dado que mantiene los derechos de afiliacion derivados de la sustitucion del titular.

Las demas categorias presentan una participacion inferior al 1% del total de afiliados. En ellas se encuentran los usuarios
pendientes de acto administrativo (0,37%), asi como aquellos vinculados por tutelas (0,08%), beneficiarios con
discapacidad (0,02%), proteccion constitucional a la gestante (0,02%), madres gestantes con cobertura hasta el parto
(0,01%), nietos por tutela y usuarios relacionados con justicia penal, cuya representatividad es marginal dentro de la
poblacion asegurada.

En general, la composicién de la poblacién afiliada de la RASES No. 6 evidencia un sistema con una base poblacional
estable y predominantemente conformada por afiliados regulares, lo que facilita la planificacion de la demanda esperada
de servicios de salud, sin desconocer la necesidad de asegurar la atenciéon oportuna e integral de los grupos
poblacionales con condiciones especiales de afiliacion.

TABLA. DISTRIBUCION POBLACIONAL POR CICLO DE VIDA Y GENERO REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN
SALUD N°6. JULIO 2026.
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RANGO DE "USUARIO PORCENTAJ
MOMENTO DEL CURSO DE VIDA EDAD 3 E
Pritrers Infancis (0-8)
x Primera infancia 0 -5 afios 3.269 4%
3.269
4%
Infancia (6-11)
Infancia 6 — 11 afios 7.250 9%
7.250
9%
Adolescencia (12 - 17)
Adolescencia 12 — 17 anos 8.260 11%
8.260
1%
Juventud (18- 28)
Juventud 18 — 28 afos 14.365 19%
14.365
19%
| Ddulter (29-59)
Adultez 29 — 59 afos 33.176 43%
33.176

43%
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Vejez 60 afios y mas 10.419 14%
10419
14%
Total 76.739 100%

Fuente: Sistema de Informacion Sanidad Policial SISAP Esquema: INT_DISAN Fuente: VW _DEPARTAMENTOS_AFILIADOS NEW/ JULIO 2026

La caracterizacién de la poblacion afiliada a la Regional de Aseguramiento en Salud No. 6, conformada por 76.739
usuarios, evidencia una concentracion significativa en los grupos de adultez (43%) y juventud (19%), asi como una
participacion relevante de la poblacién mayor de 60 afios (14%). Esta estructura poblacional genera una demanda
potencial de servicios de Medicina Fisica y Rehabilitacién, asociada principalmente a enfermedades
musculoesqueléticas, osteoarticulares y neurolégicas, secuelas de trauma, lesiones deportivas y ocupacionales, dolor
crénico, alteraciones funcionales derivadas de enfermedades crénicas y procesos asociados al envejecimiento.

En este contexto, la especialidad de Fisiatria cumple un papel fundamental en la valoracién integral de las alteraciones
funcionales, la identificacion de limitaciones en la movilidad y desemperio, la definicion de objetivos terapéuticos y la
formulacién de planes de rehabilitacion individualizados. Dentro de sus intervenciones se encuentran la indicacion y
seguimiento de terapias fisicas, ocupacionales y de lenguaje, manejo integral del dolor, rehabilitacion neurologica y
musculoesquelética, prescripcion de ayudas técnicas y ortesis, asi como el seguimiento de pacientes con discapacidad
o pérdida de funcionalidad.

La disponibilidad de este servicio permite realizar una intervencién oportuna sobre condiciones que pueden generar
deterioro funcional, discapacidad, dependencia y disminucion de la capacidad laboral, particularmente en una poblacion
con alta representacion de personas en edad productiva. De igual manera, favorece la recuperacion funcional y la
conservacion de la autonomia en los adultos mayores, asi como la atencion temprana de alteraciones del desarrollo y
funcionales en poblacién pediatrica y adolescente que requiera manejo especializado.

PRINCIPALES CAUSAS DE MORBILIDAD EN LA CONSULTA AMBULATORIA DE PRESTADORES EXTERNOS —
FISIATRIA VIGENCIA 2025

A continuacion, se describe en la tabla los diez diagnésticos mas frecuentes en el servicio de Fisiatria en el ultimo
trimestre del afio 2025 en la RASES N. ° 6.

Diagnéstico Cantida % sobre
d total
DOLOR EN ARTICULACION 117 9.86%
DOLOR ABDOMINAL LOCALIZADO EN PARTE SUPERIOR 48 4.05%
EXAMEN MEDICO GENERAL 46 3.88%
DOLOR CRONICO INTRATABLE 40 3.37%
SINDROME DEL TUNEL CARPIANO 38 3.20%
TRASTORNOS DE DISCO LUMBAR Y OTROS CON 36 3.03%
RADICULOPATIA
LUMBAGO CON CIATICA 34 2.87%
LUMBAGO NO ESPECIFICADO 23 1.94%
EXAMEN Y OBSERVACION POR OTRAS RAZONES NO 23 1.94%
ESPECIFICADAS
EXAMENES Y CONTACTOS PARA FINES ADMINISTRATIVOS 23 1.94%
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Datos obtenidos del sistema TABLEAU

El analisis de las principales causas de morbilidad evidencia una importante carga de patologias relacionadas con el
sistema musculoesquelético y las alteraciones de la funcionalidad. El diagnéstico “Dolor en articulaciéon”, que ocupa el
primer lugar con el 9,86% de los casos, constituye un indicador relevante de la demanda de servicios orientados a la
valoracién, manejo y rehabilitacién de condiciones osteomusculares.

De igual manera, la presencia de dolor crénico intratable (3,37%), sindrome del tanel carpiano (3,20%), trastornos de
disco lumbar con radiculopatia (3,03%) y lumbago con ciatica (2,87%) evidencia la frecuencia de condiciones que
pueden generar limitacién funcional, alteraciones de la movilidad, discapacidad y afectacion de la calidad de vida,
requiriendo intervenciones especializadas, seguimiento clinico y procesos de rehabilitacion integral.

En este contexto, se justifica la contratacién de servicios especializados de Fisiatria, orientados a la valoracion integral
de los pacientes, determinacion del grado de compromiso funcional, establecimiento de objetivos de rehabilitacion y
definicién de planes terapéuticos individualizados. Asimismo, la especialidad permite realizar el seguimiento de la
evolucién clinica, optimizar la indicacién de terapias fisicas y ocupacionales, establecer medidas para el manejo del
dolor, prescribir ayudas técnicas y ortesis cuando se requiera y articular las intervenciones de rehabilitacion con los
demas servicios de salud.

La contratacion de este servicio resulta especialmente pertinente frente a una poblacién en la que predominan los
adultos y personas en edad laboral, dado que la atencion oportuna de estas patologias puede contribuir a disminuir la
progresion del deterioro funcional, prevenir discapacidad, favorecer la recuperacion de la capacidad fisica y mejorar el
desempefio en las actividades de |a vida diaria y laborales.

FRECUENCIA DE USO DE SERVICIOS DE FISIATRIA

A continuacion, se muestran los 6 procedimientos autorizados en orden de mayor frecuencia e impacto econémico para
los servicios de fisiatria en el 2do semestre del afio 2025 en la RASES N. ° 6.

Procedimiento Cantida % Valor %
d | Cantidad Valor

890364 - CONSULTA DE CONTROL O DE 439 36.99% | 35.203.410 | 30.04
SEGUIMIENTO POR ESPECIALISTA EN MEDICINA %
FISICAY REHABILITACION
890264 - CONSULTA DE PRIMERA VEZ POR 357 30.07% | 30.393.195 | 25.93
ESPECIALISTA EN MEDICINA FISICA Y %
REHABILITACION
930860 - ELECTROMIOGRAFIA EN CADA 313 26.38% | 44.258.513 | 37.74
EXTREMIDAD (UNO O MAS MUSCULOS) %
819201 - INYECCION DE SUSTANCIA 58 4.89% 2.923.548 | 2.49%
TERAPEUTICA DENTRO DE LA ARTICULACION O
EL LIGAMENTO
931002 - TERAPIA CON ONDAS DE CHOQUE DEL 10 0.84% 3.100.000 | 2.64%
SISTEMA OSTEOMUSCULAR (CADA SESION)
861411 - INYECCION DE MATERIAL 10 0.84% 1.329.630 | 1.13%
MIORELAJANTE (TOXINA BOTULINICA)

Datos obtenidos del sistema TABLEAU

El' comportamiento histérico de utilizacién de los servicios de Medicina Fisica y Rehabilitacion registra 1.187
atenciones/procedimientos. La aplicacion de toxina botulinica (CUPS 861411) presenté 10 procedimientos, equivalentes
al 0,84% del volumen total, correspondiente al 1,13% del valor ejecutado. Aunque su frecuencia es inferior a la de las
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consultas de primera vez, controles y electromiografias, su registro evidencia una demanda efectiva y recurrente de esta
intervencion especializada, cuya utilizacion se concentra necesariamente en pacientes seleccionados segun condicién
clinica y criterio del Fisiatra, siendo sus principales indicaciones el bloqueo neuromuscular reversible para relajar
musculos hiperactivos, disminuir el dolor y optimizar la funcion motora del paciente.

La inclusién de la toxina botulinica dentro del alcance contractual se sustenta en su utilizacién histérica y pertinencia
como intervencion complementaria al manejo especializado de pacientes con alteraciones funcionales susceptibles de
este tratamiento. Su baja participacion porcentual no constituye ausencia de necesidad, sino que responde a la
naturaleza selectiva del procedimiento; de hecho, su participacion en el valor (1,13%) es superior a su participacion en
cantidad (0,84%), lo que evidencia una intervencion de mayor especificidad técnica. Garantizar su disponibilidad permite
mantener la integralidad y continuidad del manejo por Fisiatria, evitando fragmentacion de la atencién y remision de
usuarios a otros prestadores cuando exista indicacién médica para su aplicacién.

INDICADORES TECNICOS DE CALIDAD, DE GESTION Y RESULTADOS
Los siguientes son los indicadores de calidad, gestion y resultados que hasta el momento se han obtenido con la
intervencion a la poblacion objeto del contrato:

INDICADORES DE REPORTE MENSUAL ((Reporte resolucion 256 de 2016 expedida por El Ministerio de Salud y
Proteccion Social "Por la cual se dictan disposiciones en relacién con el Sistema de Informacién para la Calidad y se
establecen los indicadores para el monitoreo de fa calidad en salud.”)

ALULA OPERACIONAL

NUMERADOR: Numero de usuarios que
PROPORCION DE respondieron “muy buena” o buena” a la pregunta: ] Optimo: > 90%

EXPERIENCIA SATISFACCION £,COMo lcaliliﬁcaria su experiencial global respecto a B Aceptable: 80% — 89%
DE LA GLOBAL DE LOS los servicios de salud que ha recibido a B En alerta: 70% — 79%
ATENCION ravés de su IPS?” n alerta: /U% — /9%

USUARIOS ENLAIPS I5eNOMINADOR: Numero de usuarios que B Critico: < 70%

respondieron la pregunta

NUMERADOR: Sumatoria de la diferencia de lo
ITIEMPO PROMEDIO 2 i ;
DE ESPERA PARA LA [dias calendario entre la fecha en que se asignd |

ita de MEDICINA ESPECIALIZADA, EXAMENES| @ &otimo: < 15 di
EXPERIENCIA |ASIGNACION DE CITA [© B Optimo: as
DE LA MEDICINA DIAGNOSTICOS Y PROCEDIMIENTOS vy la fecha B Aceptable: 15 dias

ATENCION | [BEPECIAIZADA, DIEINaOC:naI:\IiBSOURar B :.I?]Irl"slete?ola ?gtaall de citas de/ll Enalerta: > 15 dias
(HRoruTEc) E)I(P?G“?\IECTSI,E%COS v MEDICINA ESPECIALIZADA, exAMENES| @l Critico: = 18 dias
PROCEDIMIENTOS DIAGNOSTICOS Y PROCEDIMIENTOS asignadas|
n un periodo determinado

: B Optimo: 0%
BI:%MERADOR: Numero de Eventos Adversos en la | Aceptable: > 0%

. En alerta: >1%
DENOMINADOR: Total de personas atendidas i
i Wl Critico: > 1%

SEGURIDAD [PROPORCION DE
DEL PACIENTE|EVENTOS ADVERSOS

ITASA DE CAIDA DE . : ; L
PACIENTES EN LOS NUMERADOR: Numero total de pacientesigg Optimo: 0%

SEGURIDAD  ISERVICIOS DE atendidos (consulta externa y servicio de apoyog Aceptable: > 0%

diagnostico) que sufren caidas en el periodo )
DEL PACIENTE (CONSUL T8 Eot ERNA IDENOMINADOR: Total de personas atendidas (en B En alerta: >1%

APOYO DIAGNOSTICO [consulta externa y servicio de apoyo diagnostico) B Critico: > 1%

INDICADORES DE REPORTE TRIMESTRAL (SEGUIMIENTO CONJUNTO PROGRAMADO MEDIANTE AUDITORIA)

B Optimo: = 98%

1 Aceptable: 95% — 97%

@ Critico: < 90%
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TASA DE NUMERADOR: Total de facturas radicadas sin glosas en e Bl Optimo: 2 95%
GESTION PRECISION DE |periodo evaluado. I Aceptable: 90% — 94%
LA DENOMINADOR: Total de facturas radicadas en el mismo|@ En alerta; 85% — 89%
FACTURACION  [periodo. B Critico: < 85%
NUMERADOR: Total de usuarios que no acceden algm Optimo: < 2%
DEMANDA ervicio dentro de la oportunidad deﬁpida en la minut B Aceptable: > 2%y < 5%
RESULTADO [INSATISFECHA [contractual, por falta de oferta, en el periodo evaluado. B En alerta: > 5%y < 8%
DEL SERVICIO [DENOMINADOR: Total de usuarios que solicitaron e kg oy Y
servicio en el periodo evaluado. Ml Critico: > 8%

INDICADORES DE REPORTE MENSUAL

INDICADOR Nro. 1. 1.NOMBRE: PROPORCION DE SATISFACCION GLOBAL EN LA IPS

2. Descripcion; Expresa la proporcién de usuarios satisfechos con los servicios recibidos en la IPS

3. Unidad de medida: porcentaje

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

través de su IPS?"

Denominador: Numero de usuarios que respondieron la pregunta

5. Pericdicidad de medicién mensual

6. Progresividad de la medicion

7. Tipologia [Calidad/ Experiencia de la atencion

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

9. Referente técnico del indicador Ley 1438 de 2011-Decreto-Ley 019 de 2012- Resolucion 1552 de 2013

Resolucion 4678 de 2015 Y DEMAS DISPOSICIONES VIGENTES

10. Meta, umbral o rango esperado

11. Peso porcentual del indicador entre todos los[10 %
indicadores de calidad, gestién y resultado
12. Fecha de creacion 05/01/2026

INDICADOR NRO. 2. 1. NOMBRE: TIEMPO PROMEDIO DE ESPERA PARA LA ASIGNACION DE CITA DE MEDICINA
ESPECIALIZADA, EXAMENES DIAGNOSTICOS Y PROCEDIMIENTOS

2. descripcion expresa el tiempo de espera en dias calendario, que transcurre entre el primer contacto con la IPS para la
asignacion de la cita de primera vez por medicina especializada, examenes diagndsticos y procedimientos y la fecha en que e
asignada la cita

3. Unidad de medida: Dias

4. Formula NUMERADOR: Sumatoria de |a diferencia de los dias calendario entre la fecha
en que se asignd la cita de medicina especializada, exdmenes diagnésticos y
procedimientos y la fecha en la cual el usuario solicito la cita.
DENOMINADOR: Numero total de citas de medicina especializada, examenes
diagnosticos y procedimientos asignados en un periodo determinado

5. Periodicidad de medicion Mensual
6. Progresividad de la medicion
7. Tipologia Calidad/ Experiencia de la atencién

8. Poblacién sobre la cual se efectuara la medicién Usuarios del subsistema de salud de la Policia Nacional
9. Referente técnico del indicador Ley 1438 de 2011-Decreto-Ley 019 de 2012- Resolucién 1552 de 2013-
Resolucién 4678 de 2015 y demas disposiciones vigentes.

10. Meta, umbral o rango esperado

INDICADOR NRO. 3. 1. PROPORCION DE EVENTOS ADVERSOS =
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2. Descripcion Expresa el nimero de eventos adversos en la IPS

3. Unidad de medida: Porcentaje

4. Formula NUMERADOR: Numero de Eventos Adversos en la IPS
DENOMINADOR: Total de personas atendidas

5. Periodicidad de medicién Mensual

6. Progresividad de la medicion

7. Tipologia [Calidad/Seguridad del Paciente

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

9. Referente técnico del indicador Resolucién No. 3100 de 2019 expedida por el Ministerio de Salud vy
Proteccién Social o la norma que la modifique, adicione o sustituya.
Politica de Seguridad de Paciente

10. Meta, umbral o rango esperado

11. Peso porcentual del indicador entre todos los 6%
indicadores de calidad, gestion y resultado
|12. Fecha de creacién 05/01/2026

INDICADOR NRO. 4. 1. TASA DE CAIDA DE PACIENTES EN LOS SERVICIOS DE HOSPITALIZACION, URGENCIAS
CONSULTA EXTERNA Y SERVICIO DE APOYO DIAGNOSTICO
2. Descripcion Es un estimador de las caidas de pacientes en consulta externa y servicio de apoyo diagnostico en un mes de|

seguimiento

3. Unidad de medida: Porcentaje

4. Formula NUMERADOR: Numero total de pacientes atendidos (consulta externa y|
servicio de apoyo diagnostico) que sufren caidas en el periodo
DENOMINADOR: Total de personas atendidas (en consulta externa y
servicio de apoyo diagnostico)

5. Periodicidad de medicién Mensual

6. Progresividad de la medicién

7. Tipologia [Calidad/ Seguridad del paciente

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

9. Referente técnico del indicador Resolucién No. 3100 de 2019 expedida por el Ministerio de Salud vy

Proteccién Social o la norma que la modifique, adicione o sustituya.
Politica de Seguridad de Paciente Practica Segura: practicas seguras en
prevencién y reduccién de la frecuencia de caidas en caidas

10. Meta, umbral o rango esperado

11. Peso porcentual del indicador entre todos los 6%
indicadores de calidad, gestién y resultado
[12. Fecha de creacion 05/01/2026

INDICADORES DE REPORTE TRIMESTRAL (SEGUIMIENTO CONJUNTO PROGRAMADO MEDIANTE AUDITORIA)

INDICADOR NRO 5. 1. NOMBRE INDICE DE CONVERSION DE SERVICIOS FACTURADOS |
2. Descripcion Se define técnicamente como un Indicador de Ejecucion Presupuestal y Conciliacion de Servicios. Su proposito es
asegurar que la facturacion mensual sea un reflejo fiel de las atenciones realizadas, evitando que el gasto reportado supere los|
limites financieros asignados, con el fin de detectar desviaciones o sobre-ejecuciones de manera temprana.

3, Unidad de medida: porcentaje

4. Formula NUMERADOR: Total servicios prestados en el mes anterior
DENOMINADOR: Total servicios facturados en el mes inmediatamente
siguiente

5. Periodicidad de medicion trimestral

6. Progresividad de la medicion
7. Tipologia |Gestion




Pagina 17 de 71
ELABORAR ESTUDIOS PREVIOS CONTRATOS

CODIGO: 1LF-FR-0071

FECHA: 17/06/2024 ¢
ELABORACION DE ESTUDIOS PREVIOS PARA CONTRATOS ey

VERSION: 10 POLICIA NACIONAL

8. Poblacion sobre la cual se efectuara la medicion N/A
9. Referente técnico del indicador

10. Meta, umbral o rango esperado

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

INDICADOR NRO 6. 1. NOMBRE TASA DE PRECISION DE FACTURACION

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

Un indicador de gestion de facturacion correcta es crucial porque mejora el flujo de caja, reduce costos operativos por glosas,
fortalece la transparencia y la confianza entre las entidades, al reducir el nimero de discrepancias, se minimizan los conflictos |
se enfoca la colaboracion, optimiza el ciclo de ingresos, y eleva la calidad del servicio, al asegurar que las facturas validas se

aguen a tiempo, mientras se identifican y corrigen fallas en los procesos.

3. Unidad de medida: porcentaje
4. Formula NUMERADOR: Total facturas sin glosas en el mes
DENOMINADOR: Total facturas radicadas en el mismo periodo
5. Periodicidad de medicion trimestral
6. Progresividad de la medicién
7. Tipologia |Gestion
8. Poblacién sobre la cual se efectuara la medicion N/A
9. Referente técnico del indicador Ley 1122 de 2007 “Por la cual se hacen algunas modificaciones en el Sistema

General de Seguridad Social en Salud y se dictan otras disposiciones.”, en
armonia con las disposiciones impartidas por el Ministerio de Salud vy
Proteccion Social en las Resoluciones 2284 de 2023, 2335 de 2023 y 1886 de|
2024."

10. Meta, umbral o rango esperado

11. Peso porcentual del indicador entre todos los|5 %
indicadores de calidad, gestion y resultado
12. Fecha de creacion 05/01/2026

INDICADOR NRO. 7. 1. NOMBRE DEMANDA INSATISFECHA DEL SERVICIO EN EL MES
2. Descripcion El indicador de Demanda Insatisfecha mide pacientes que no logran citas oportunas (dentro rangos definidos) por|
falta de oferta de servicios, revelando brechas criticas, especialmente en salud especializada en zonas remotas; su importancia
radica en cuantificar la necesidad real, identificar causas (falta de recursos, mala gestion), y orientar decisiones estratégicas para
mejorar acceso, calidad y equidad, optimizando recursos y reduciendo listas de espera, crucial para la salud publica y la
satisfaccion del paciente Se define como la porcion de la demanda de servicios de salud (citas especializadas) que no es atendida
dentro de los tiempos considerados 6ptimos debido a la escasez de oferta (pocos especialistas, cupos limitados, barreras,
geogréaficas/econémicas). Medir la demanda insatisfecha en una institucion de salud es una tarea necesaria que ayuda a los
responsables de la administracion a encontrar puntos débiles en su gestién con el fin de mejorarlos y asi garantizar la calidad del
servicio y los derechos de los ciudadanos que usan los servicios de salud.

3. Unidad de medida: porcentaje

4. Formula NUMERADOR: Total usuarios que no logran acceder a la cita solicitada
dentro de la oportunidad definida en la minuta, por falta de oferta, en el
periodo evaluado.

DENOMINADOR: Total usuarios que solicitaron cita en el periodo de tiempo.

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

8. Poblacion sobre la cual se efectuara la medicion N/A
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9. Referente técnico del indicador Ley 1751 de 2015y el Decreto 1599 de 2022 “Por el cual se adiciona

la Parte 11 al Libro 2 del Decreto 780 de 2016, en relacién con la Politica
de Atencion Integral en Salud, en el marco de las areas geograficas para
la gestion en salud y se modifican tos
articulos 2.5.1.1.1, 2.5.1.3.2.1, 2.5.2.3.3.3 y se adiciona el
articulo 2.5.3.8.3.1.6 a dicho decreto.”

10. Meta, umbral o rango esperado

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

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

1. Caracterizacion de la poblacion.

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

3. Descripcién de avances.

4. Fecha de corte.

5. Evaluacion técnica, operativa y financiera del resultado.

6. Si no se lograron las metas, umbrales o rangos esperados, debe determinarse si existieron factores o circunstancias
ajenas a EL CONTRATISTA (prestador o proveedor) que hayan incidido en el resultado, las cuales le eximen de glosa.
Si ese fuere el caso, deben formularse acciones de mejora administrativas, asistenciales, que pueden conllevar a la
modificacién del contrato en cuanto a contenido de nota técnica e indicadores.

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

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

El incumplimiento no justificado de los indicadores de calidad, gestién, o resultado, implicara una glosa de hasta el 3%
en el valor facturado, en el periodo en que se presenta el incumplimiento. El 3% se distribuye porcentualmente entre los
indicadores pactados, conforme al peso porcentual definido para cada uno de ellos, en |a ficha técnica.

El Subsistema, reconoce estimulos o incentivos a EL CONTRATISTA (proveedor o proveedor) que no podran superar
el 3% de los recursos asignados al acuerdo de voluntades o contrato. El 3% se distribuye porcentualmente entre los
indicadores pactados, conforme al peso porcentual definido para cada uno de ellos, en la ficha técnica.

MODELO DE AUDITORIA

Auditoria de calidad en salud: el Subsistema de Salud de la Policia Nacional da aplicacién a un sistema de calidad
propio del régimen de excepcion, normado por el Acuerdo Nro. 071 de 2019 “Por el cual se fijan los parametros para la
integracion, implementacién y mantenimiento de los sistemas de gestion, en el Sistema de Salud de las Fuerzas
Militares y de la Policia Nacional” y por la Resolucion Nro. 134 del 10 de mayo de 2021 de la Direccion de Sanidad
“Por la cual se organiza el Sistema de Calidad en Salud del Subsistema de Salud de la Policia Nacional”.

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

Acceso a informacion e instalaciones: EL CONTRATISTA se compromete a entregar, cuando le sea requerido, copia
de la Historia Clinica y de las actas de los Comités de Ley en los que se hayan debatido la atencion brindada a
usuarios del Subsistema. Los requerimientos de esta indole podran ser efectuados durante el plazo de ejecucion del
contrato y despues de concluido el mismo, como parte de procesos judiciales de reclamacion y reparacion. Del mismo
modo, debe permitir a los auditores de calidad y de concurrencia de EL CONTRATANTE, ingreso a sus instalaciones y
a los registros de atencion y de historia clinica, para ejercer la auditoria de calidad o de concurrencia.

DEMANDA INSATISFECHA DE LA ESPECIALIDAD
No hay datos de demanda insatisfecha en el FTP

LAS CAUSAS QUE DETERMINAN LA CONTRATACION

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

1. Articulos 2, 11, 44, 48 y 49 de la CONSTITUCION POLITICA DE LA REPUBLICA DE COLOMBIA

2. LEY 100 de 1993 “Por /a cual se crea el sistema de seguridad social integral y se dictan otras disposiciones”,
Art. 165, define el plan Obligatorio de Salud el cual debe cubrir acciones de promocion de la salud, prevencion
de la enfermedad, atencion de la enfermedad general, entre otros.

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

4. Articulos 1, 2, 5y 6 de la LEY ESTATUTARIA 1751 DE 2015 “Por medio de la cual se regula el derecho
fundamental a la salud y se dictan otras disposiciones.”

5. Articulos 1, 2, 4, 5, 6, 18 y 27 DECRETO 1795 DE 2000 “Por el cual se estructura el Sistema de Salud de las
Fuerzas Militares y de la Policia Nacional”

6. RESOLUCION No. 2335 de 2023 Ministerio de Salud y Proteccién Social “Por la cual se establecen los
procedimientos y aspectos técnicos para la ejecucion, seguimiento y ajuste a los acuerdos de voluntades y se
dictan otras disposiciones”,

7. Articulos 1y 2 del ACUERDO No. 070 de 2019 expedido por el CONSEJO SUPERIOR DE SALUD DE LAS
FUERZAS MILITARES Y DE LA POLICIA NACIONAL “Por el cual se establece el Modelo de Atencién Integral
en Salud para el Sistema de Salud de las Fuerzas Militares y de la Policia Nacional”

8. ACUERDO No. 075 de 2020 expedido por el CONSEJO SUPERIOR DE SALUD DE LAS FUERZAS
MILITARES Y DE LA POLICIA NACIONAL “Por el cual se establecen las Politicas y Lineamientos para el
Sistema de Atencion al Usuario y Participacién Social del Sistema de Salud de las Fuerzas Militares y de la
Policia Nacional”.

9. RESOLUCION No. 144 del 01/03/2022 por el DIRECTOR GENERAL DE LA POLICIA NACIONAL DE
COLOMBIA “Por la cual se adopta el Modelo de Atencién Integral en Salud-MATIS en el Subsistema de Salud
de la Policia Nacional, conforme a lo establecido en el Acuerdo No. 070 del 02 de agosto de 2019 del CSSMP
y Se establecen algunas directrices para su implementacion”.
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10. DECRETO No. 441 DE 2022 “Por medio del cual se sustituye el Capitulo 4 del Titulo 3 de la Parte 5 del Libro 2
del Decreto No. 780 de 2016 relativo a los acuerdos de voluntades entre las entidades responsables de pago,
los prestadores de servicios de salud y los proveedores de tecnologias en salud”.

11. ACUERDO No. 093 del 08 de octubre de 2025 expedido por el CONSEJO SUPERIOR DE SALUD DE LAS
FUERZAS MILITARES Y DE LA POLICIA NACIONAL “Por el cual se establece el Plan de Servicios y
Tecnologias en Salud del Sistema de Salud de las Fuerzas Militares y de la Policia Nacional.

r B ANTECEDENTES ADMINISTRATIVOS DEL PROCESO

La Regional de Aseguramiento en Salud No. 6, dentro de los antecedentes administrativos del proceso, aporta

los ultimos dos contratos realizados afios 2023 y 2024. No obstante, para la vigencia 2025 no se celebrd
contrato.

NUMERO Y
ENTIDAD Y UNIDAD FECHA DEL OBJETO Ng::ggsga ACIERTOS PROBLEMAS
CONTRATO
PRESTACION DE SERVICIOS DE FISIATRIA, INCLUYENDO TAMBIEN
APLICACION DE  TOXINA  BOTULINICA, PROCEDIMIENTOS
REQUERIDOS POR LA ESPECIALIDAD, AMBULATORIAS, PARA APOYO
REGIONAL DE 6572005025, | DIAGNOSTICO Y TERAPEUTICO, TRATAMIENTO, PRUEBAS DE | oy pacoco EN
ASEGURAMIENTO EN A DESEMPENO FUNCIONAL OSTEOMUSCULAR Y REHABILITAGION, Y | ENFASES 54 EJECUCION, T
SALUD NO RELATIVAS A LA PATOLOGIA OSTEOMUSCULAR Y NEURAL, PARA SIN
6/FISIOGESTION S.A S GARANTIZAR DE MANERA OPORTUNA LAS ATENCIONES QUE NOVEDAD
REQUIERAN LOS USUARIOS DEL SUBSISTEMA DE SALUD DE LA
POLICIA NAGIONAL DE LA REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD
N°6,
REGIONAL DE PRESTACION DE SERVICIOS DE FISIATRIA, INCLUYENDO TAMBIEN =
ASEGURAMIENTO EN 657-20034-24- | APLICACION DE TOXINA BOTULINICA, ELECTROMIOGRAFIA FIBRA | PNRASES6SA | oo (h o
SALUD NO B/APREHS! 27/03/2024 UNICA, ELECTROMIOGRAFIA FACIAL, PROCEDIMIENTO REQUERIDO | PSS 012-2024 gl NINGUNO
GROUP 5AS POR LA ESPECIALIDAD, AMBULATORIA PARA APOYO DIAGNOSTICO Y TG
TERAPEUTICO, TRATAMIENTO

INFORMACION VERIFICADA Y APROBADA POR LOS FUNCIONARIOS DUENOS DE LA NECESIDAD QUE FIRMAN EL
PRESENTE ESTUDIO PREVIO.

3. FUNDAMENTOS JURIDICOS QUE SOPORTAN LA MODALIDAD DE SELECCION
MIiNIMA CUANTIA

La Regional de Aseguramiento en Salud No. 6 adelantara el presente proceso de contratacion a través de
la modalidad de Minima Cuantia, teniendo en cuenta que el presupuesto asignado para satisfacer la
necesidad existente no excede del 10% de la menor cuantia de la Entidad Estatal, independientemente de
su objeto; de conformidad con lo indicado en el numeral 5 del articulo 2 de la Ley 1150 de 2007, modificado
por el articulo 30 de la Ley 2069 de 2020 y por el articulo 2.2.1.2.1.5.1 del Decreto 1082 de 2015,
modificado por el articulo 2 del Decreto 1860 de 2021 y demas reglamentacion en materia de Contratacion
Estatal.

4, CRITERIOS DE SELECCION

41. ESPECIFICACIONES TECNICAS MINIMAS

Los factores de verificacion técnicas estan descritos en el Anexo Especificaciones Técnicas Minimas del
presente estudio previo, los cuales se comprobaran como cumple o no cumple.

4.1.1. EXPERIENCIA PROPONENTE
Se verificara en el anexo ESPECIFICACIONES TECNICAS.
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4.1.2 NIVEL DE EDUCACION O NIVEL ACADEMICO
Se verificara en el anexo ESPECIFICACIONES TECNICAS.

4.1.3 EXPERIENCIA:
Se verificara en el anexo ESPECIFICACIONES TECNICAS.

4.1.4 EXPERIENCIA DEL PERSONAL
Se verificara en el anexo ESPECIFICACIONES TECNICAS.

4.1.5 CAPACIDAD OPERATIVA
Se verificara en el anexo ESPECIFICACIONES TECNICAS

4.2. CONDICIONES TECNICAS ADICIONALES DE CALIFICACION Y SU JUSTIFICACION
NO APLICA

4.3 EVALUACION ECONOMICA Y FINANCIERA

4.31. EVALUACION ECONOMICA

OFERTA ECONOMICA POR PORCENTAJE DE DESCUENTO

El oferente debe diligenciar en el expediente electrénico del Sistema Electrénico de Contratacion Publica
— SECORP Il de la entidad Colombia Compra Eficiente, en la seccién Cuestionario el valor del proceso.

El criterio de evaluacion sera el mayor porcentaje de descuento al que aplique para todos los items de
cada grupo, el oferente debera presentar su oferta econémica bajo la modalidad de porcentaje global sin
formula de reajuste en el archivo Excel denominado Anexo Oferta Econémica de este proceso, SIN
MODIFICAR EL FORMATO ESTABLECIDO; EN CASO DE DEJARLO EN BLANCO SE TOMARA
COMO DESCUENTO (0) se tomara como base de descuento el precio techo establecido, por lo que
superar o modificar el precio techo, no ofertar todos los items o modificar su descripcién implica la
inhabilitacién econémica de toda la oferta.

PROCEDIMIENTO

De conformidad con los numerales 5° y 7° del articulo 2.2.1.2.1.5.2 del Decreto 1082 del 2015 modificado
por el articulo 2 del Decreto 1860 de 2021, la Regional de Aseguramiento en Salud No. 6 revisara las
ofertas economicas y verificara que la de mayor porcentaje de descuento cumpla con las condiciones de
la invitacion.

La Entidad Estatal debe revisar las ofertas econémicas y verificar que la de menor precio cumple con las condiciones de la
invitacién. Si esta no cumple, la Entidad Estatal debe verificar el cumplimento de los requisitos de la invitacion de la oferta con
el segundo mejor precio, y asi sucesivamente. Lo anterior sin perjuicio de la oportunidad que deberan otorgar las Entidades
Estatales para subsanar las ofertas, en los términos del articulo 5 de la Ley 1150 de 2007, para lo cual estableceran un término
preclusivo en la invitacion para recibir los documentos subsanables, frente a cada uno de los requerimientos. En caso de que
no se establezca este término, los proponentes podran subsanar sus ofertas hasta antes de que finalice el traslado del informe
de evaluacion.
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La Entidad Estatal debe aceptar la oferta de menor precio, siempre que cumpla con las condiciones establecidas en la
invitacion a participar en procesos de minima cuantia. En la aceptacion de la oferta, la Entidad Estatal debe informar al
contratista el nombre del supervisor o interventor del contrato,

ORIGEN LICITO DE RECURSOS

El proponente debera manifestar expresamente que los activos y recursos que conforman su patrimonio y
de cada uno de sus integrantes, cuando sea el caso, que empleara para el desarrollo del fututo contrato,
provienen de actividades licitas y que no esta incluidos en listas nacionales o internacionales de lavado de
activos.

4.3.2. FACTORES ADICIONALES DE CALIFICACION Y SU JUSTIFICACION:
(NIA)
433 CRITERIOS DE DESEMPATE.

En el evento que se registre un empate por parte de los oferentes, luego de realizada la evaluacion de las
propuestas, se procedera de conformidad con lo dispuesto en el articulo 2.2.1.2.4.2.17 del Decreto 1082
de 2015 adicionado por el articulo 3 de |la Decreto 1860 de 2021 de que a la letra dicta:

En caso de existir empate se aplicaran los criterios que trata el articulo 35 de la ley 2069 de 2020, conforme
a los medios de acreditacion del articulo 2.2.1.2.4.2.17 del Decreto 1082 del 2015 adicionado por el articulo
3 del Decreto 1860 de 2021 o las normas que la medifiquen, adicionen o sustituyan.

Si el empate se mantiene, se procedera a utilizar el método aleatorio denominado sorteo, en audiencia
publica mediante balotas, el cual se realizara de la siguiente manera:

1. La Regional de Aseguramiento en Salud No. 6, determinara el dia, hora y el lugar donde se llevara a
cabo este procedimiento, notificando oportunamente a los proponentes que se encuentren empatados en
puntos, en audiencia publica.

2. La Administracién dispondra de balotas de ping-pong debidamente numeradas.

3. La numeracion de las balotas iniciara en el numero 1 y continuaran numeradas en orden ascendente.
4. El delegado, en presencia de todos los proponentes que se encuentren empatadas en puntos,
introducira las balotas numeradas en una bolsa de color negro. El Numero de balotas introducidas sera el
doble al numero de proponentes empatados en puntos.

5. Al momento de esta diligencia, los proponentes deberan acreditar la facultad legal para participar en el
mismo, ya sea por el representante legal, o por estar debidamente autorizado por este ultimo.

6. La participacién para tomar la balota de la bolsa se hara en orden alfabético, teniendo en cuenta la
primera letra de la razon social del proponente, sera esta persona natural o juridica, consorcio o unién
temporal.

7. Una vez el proponente tome la balota de la bolsa la tendra en su pudo ser sin hacer publico el numero
sacado hasta tanto no haya tomado la balota todos los participantes.

8. Posterior a esto, se hara publica la numeracion de las balotas que los proponentes tienen en su poder.
9. El proponente adjudicatario del proceso de contratacion sera aquel que haya sacado la balota marcada
con el mayor numero.

En caso de no lograrse la adjudicacion, la Regional de Aseguramiento en Salud No. 6, declarara desierto
el proceso mediante acto administrativo.
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5. CONDICIONES DEL CONTRATO

5.1.LUGAR DE PRESTACION DEL SERVICIO

Los servicios de salud objeto del presente estudio previo, se prestaran en las instalaciones ofrecidas por
el contratista en la ciudad de Medellin y/o los municipios de: Sabaneta, Itagi, Envigado y Bello. Las
instalaciones deben estar debidamente habilitadas por la ley, mediante distintivo de habilitacién otorgado
por la Secretaria de Salud Departamental y/o Municipal. En caso de que en algun procedimiento ofertado
por parte del proponente no pueda ser realizado dentro de sus instalaciones, debera garantizarse que sea
ejecutado en unas instalaciones que cumplan con el registro de habilitacion y el personal idéneo para la
realizacion de cada procedimiento.

Es de destacar que dentro de la propuesta debera ser informado los planes de contingencia y los lugares
donde se llevara a cabo el cumplimiento del objeto del presente proceso

5.2 FORMA DE EJECUCION

El objeto del contrato a celebrar se ejecutard en forma de TRACTO SUCESIVO, por ser servicios
impredecibles que varian de acuerdo a la demanda y necesidades de los usuarios del Subsistema de
Salud de la Policia Nacional pertenecientes a la REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD N° 6, y
que surjan en el transcurso de la ejecucion del contrato debido a las remisiones de los profesionales de
salud y a los examenes ordenados por los especialistas, por lo tanto debe generarse inicialmente una
SOLICITUD del area o servicio de la red contratada y, la generacion final de la AUTORIZACION DE
SERVICIO, con la cual se procedera a prestar |os servicios de salud contratados, previa coordinacién con
el supervisor del contrato.

DEMOSTRACION DE DERECHOS Y AUTORIZACION:

1. Para acceder al servicio, el usuario debe dirige a las instalaciones del CONTRATISTA o las
indicadas en la seccion LUGAR DE LA PRESTACION DE SERVICIO de este documento, y
presentar documento de identificacién en original segin el caso (registro civil de nacimiento para
menores de 7 afios, tarjeta de identidad para usuarios entre 7 y 17 afios, cédula de ciudadania
para usuarios mayores de edad).

2. EICONTRATISTA debe exigir a los usuarios del Subsistema de Salud de la Policia Nacional que
soliciten y/o acudan al servicio, el formato de Autorizacion de Servicios de Salud expedido por el
Area o Grupo de Referencia y Contrarreferencia de la Regional de Aseguramiento en Salud No.
6, acompafiado de la fotocopia del documento de identificacién del paciente.

3. Los usuarios que no cumplan estos requisitos, no deben ser atendidos por el CONTRATISTA,
salvo los casos expresamente autorizados de acuerdo a la normatividad legal vigente (Atencion
de urgencias vitales).

Todo procedimiento adicional que no haga parte del procedimiento o servicio inicialmente autorizado, y
que el proveedor estime conveniente en un momento dado para atender al usuario, asi se encuentre entre
el listado contractual y tarifado, requerira el aval por parte del Area o Grupo de Referencia ¥
Contrarreferencia de la Regional de Aseguramiento en Salud No. 6, siempre y cuando ello no se convierta
en un obstaculo para la atencion, cuando se encuentra en riesgo inminente la vida del paciente.

Todo bien o servicio fuera del plan de beneficios del Subsistema de Salud de la Policia Nacional — SSPN,
debe ser tramitado para estudio de aprobacion ante el Equipo Interdisciplinario de Profesionales de la
Salud - EIPS de la Direccién de Sanidad de la Policia Nacional o quien haga sus veces, para lo cual el
especialista tratante debe diligenciar completamente el formato de justificacién disefiado para tal fin por
parte del SSPN y remitirlo al Area o Grupo de Referencia y Contrarreferencia de la Regional de
Aseguramiento en Salud No. 6, para que ésta adelante el tramite ante el EIPS. No se admiten formatos
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institucionales del CONTRATISTA. Solo cuando una orden judicial, tutela o la condicién clinica del paciente
amerite la administracion urgente, se debe dar cumplimiento a la prestacién o suministro con la inmediatez
requerida, tnico caso en el cual la justificacién técnica del suministro o prestacién del servicio sera
reportada a la Regional de Aseguramiento en Salud No. 6 con posterioridad, en el formato de justificacion
ante EIPS disefiado para tal fin por parte del SSPN. El no reporte ante el EIPS sera causal de glosa, mas
no el concepto favorable o desfavorable del EIPS.”

5.3 PLAZO DE EJECUCION

Para el desarrollo de la ejecucion del contrato que se suscriba como resultado de la definicion del proceso,
este sera hasta el 15/12/2026 o hasta agotar el presupuesto, lo primero que ocurra; previo cumplimiento
de los requisitos de perfeccionamiento, legalizacion y ejecucion.

De manera excepcional, cuando por razones enfocadas a la continuidad de |la prestacion del servicio y con
el fin de dar prevalencia a la proteccion de los derechos fundamentales, se podra adicionar y/o prorrogar
el futuro contrato conforme a lo normado por la Ley 80 de 1993 y demas normatividad legal vigente
aplicable; en caso de tratarse de una adicion y/o prorroga de vigencia futura, esta se realizara siempre y
cuando se cuente con su respectiva apropiacion y autorizacion del cupo, en concordancia con lo
establecido en la Ley 819 de 2003, articulo 10, literal B, para efectos de realizar una debida planeacién
presupuestal que permita adquirir compromisos que afecten presupuestos de anualidades subsiguientes
y asi salvaguardar el derecho a la vida y a la salud de los usuarios del subsistema de salud de la Policia
Nacional.

5.4. FORMA DE PAGO.

La Regional de Aseguramiento en Salud No. 6 (RASES 6) efectuara el pago en cumplimiento del
numeral 4 del articulo 2.5.3.4.2.3 del Decreto 441 de 2022 Por medio del cual se sustituye el Capitulo 4
del Titulo 3 de la Parte 5 del Libro 2 del Decreto 780 de 2016 relativo a los acuerdos de voluntades entre
las entidades responsables de pago, los prestadores de servicios de salud y los proveedores de
tecnologias en salud que a la letra dicta:

..4. Pago por evento: Modalidad de pago retrospectiva que aplica para la prestacion y
provisién de servicios y tecnologias en salud, mediante la cual las partes acuerdan una suma
fiia por cada unidad suministrada para la atencién de los requerimientos en salud de una
persona...

Ademas, de los siguientes enunciados:

1. El pago se realizara en moneda legal colombiana, en forma mensual, dentro de los treinta (30) dias
habiles siguientes a la radicacion de la factura de prestacion del servicio, radicacion en la Oficina de
Central de Cuentas de la RASES 6, junto con el Recibido a Satisfaccion (RAS) suscrito por el supervisor
del contrato, con los documentos requeridos por la Regional de Aseguramiento en Salud No 6, de
acuerdo al derecho a turno y al Programa Anual Mensualizado de Caja (PAC).

2. Silos documentos en referencia son devueltos por la RASES 6, por inconsistencias como la falta de
informacion o mal diligenciamiento de los mismos, la Oficina de Central de Cuentas de la RASES 6 se
obliga a la asignacién nuevamente del turno, siempre y cuando se hubieren subsanado las
inconsistencias y se haya cumplido con el tramite documental dentro del plazo indicado.




le 18)

Pagina 25 de 71

ELABORAR ESTUDIOS PREVIOS CONTRATOS

CODIGO: 1LF-FR-0071

FECHA: 17/06/2024

ELABORACION DE ESTUDIOS PREVIOS PARA CONTRATOS sy paret)

VERSION: 10 POLICIA NACIONAL

3. 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 compensacion de ninguna
naturaleza. Lo mismo se predicard en caso de que el CONTRATISTA no elabore y presente los
respectivos soportes a la Oficina de Central de Cuentas de la RASES 6.

4. Las facturas deben ser entregadas con los siguientes soportes y requisitos:

-

Ser entregadas en medio fisico los primeros Diez (10) dias habiles de cada mes (cuando se trate de
facturacion de servicios sin respaldo presupuestal — urgencia médica deben ser entregadas en
medio fisico los primeros 10 dias calendario de cada mes). Si el CONTRATISTA no presenta la
factura dentro del término de los cinco (05) primeros dias de cada mes, el tramite y el pago de la
factura se realizaran hasta el mes siguiente. La presentacion de las facturas por los servicios
causados en ninguin caso debera superar los veintidos (22) dias posteriores a la prestacion de los
SEervicios.

Ser entregadas junto con el certificado de pre-radicado del Médulo de Radicacion de Cuentas
Médicas impreso como tapa de las facturas a entregar, es un solo pre-radicado por la cantidad de
facturas que se carguen.

Ser entregadas junto con los Registros Individuales de Prestacion de Servicios de Salud (RIPS) en
medio magnético (CD), en la Oficina de Central de Cuentas de la RASES 6,

De acuerdo a la Ley 594 del 2000 Por medio de la cual se dicta la Ley General de Archivos y se
dictan otras disposiciones, las facturas deben estar legajadas a tamafio oficio, con gancho
totalmente plastico y maximo hasta 250 folios (sin enumerar), en carpetas yute o propalcote.

No se permiten facturas de multiusuarios.

Facturar los servicios médicos, diagnésticos y terapéuticos segun la tarifa presentada por la entidad
en la oferta econémica contratada.

Original de la Autorizacion de Servicio Externo (orden) expedida por los funcionarios de la Oficina
de Referencia y Contrarreferencia de la RASES 6.

Las entidades que son SIN ANIMO DE LUCRO deben anexar copia del acto administrativo y
calificacion o readmisién expedido por la Direccién de Impuestos y Aduanas Nacionales — DIAN,
donde le confirma la permanencia de entidad SIN ANIMO DE LUCRO.

Certificado de Parafiscales dirigido a la Regional de Aseguramiento en Salud No. 6, con fecha
igual o posterior a la de emision de las facturas, informando que el CONTRATISTA se encuentra a
paz y salvo, firmado por el Representante Legal y/o Revisor Fiscal segun aplique y corresponda de
acuerdo a la Ley 1607 de 2012.

Denominacion: la factura debe denominarse expresamente factura electrénica de venta y debe estar
pre-impresa.

Identificacion del prestador de Servicios: debe indicarse claramente apellidos, nombre o razén social
y NIT del prestador, debe estar pre-impreso.

Debe dirigida a la Regional de Aseguramiento en Salud No. 6 identificada con numero de
identificacion tributaria No. 811.032.059-3

Firma del usuario que recibié los servicios o el acompafante (en caso de no contar con esta firma
debe tener comprobante de recibido del servicio por parte del paciente).

Numeracién consecutiva: numeracién consecutiva pre-impresa que debe corresponder a la
numeracion autorizada por la DIAN (algunos prestadores para diferenciar las facturas por rubros
emplean prefijos alfabéticos, pero estos no deben exceder las cuatro letras).

Fecha de su expedicion: que corresponda a la prestacion del servicio.
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— Descripcién detallada de los servicios prestados: relaciéon pormenorizada de los servicios prestados
al usuario, discriminando el valor unitario de los servicios y la cantidad de los mismos.
— Valor total de los Servicios: sumatoria de los valores totales por servicio.

5. Informacion de FACTURACION ELECTRONICA
i

La factura electronica debe ser presentada de acuerdo a la Resolucion 000165 del 01/11/2023 Por la
cual se desarrolla el sistema de facturacion, los proveedores tecnolégicos, se adopta la Versién 1.9 del
Anexo Técnico de Factura Electronica de Venta, se expide el Anexo Técnico 1.0 del documento
equivalente electrénico, y se dictan ofras disposiciones en materia del sistema de facturacion,
modificada por las Resoluciones No. 000008 del 31/01/2024, la No. 000119 del 30/07/2024, la No.
000189 del 30/10/2024 y la No. 000202 del 31/03/2025 expedidas por el Director General de la Unidad
Administrativa Especial de la Direccion de Impuestos y Aduanas Nacionales — DIAN y a la CIRCULAR
EXTERNA 016 del 9 de marzo de 2021 Proceso de Recepcién de Facturas Electrénicas de Venta,
Notas Débito y Notas Crédito expedida por la Administracién del Sistema Integrado de Informacién
Financiera — SIIF NACION', que a la letra dice:

La Administracion del SIIF Nacion implementd el “Modelo de Recepcién de Facturas de Venta, Notas
Débito y/o Notas Crédito”, 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 Nacién (PGN), de conformidad
con lo establecido en la Directiva Presidencial 09 de septiembre del 2020.

Aquellos Proveedores o Contratistas que tengan identificado en el RUT la responsabilidad 52 -
Facturador electronico (emisor), deberan entregar factura electronica de venta por los bienes y/o
servicios ofrecidos a las entidades del ambito SIIF Nacion, como también las notas débito y/o notas
crédito, a través del buzon dispuesto para el efecto por el Ministerio de Hacienda y Crédito Publico,
para lo cual la informacion tributaria de los terceros creados en el SlIF Nacion se actualizaré con
base en los datos de la DIAN mediante un Servicio Web.

Asl las cosas, las entidades ejecutoras del PGN, al realizar el registro de la obligacion o del egreso
de una caja menor, el sistema identificara si el tercero beneficiario de la misma es sujeto a facturar
electrénicamente, y al verificarlo solicitaréa la consulta y vinculacion de la(s) factura(s) electrénica(s)
de venta en estado “Aprobada” (s) por el supervisor y/o tacitamente, segtin lo define la norma, para
continuar con el proceso de pago.

I ACTIVIDADES Y ROLES QUE SE DEBEN CONSIDERAR EN EL PROCESO DE RECEPCION
A continuacion, se describen las actividades de cada uno de los roles que intervienen en el proceso:

A) Contratista o proveedor (emisor).

1 https://www.minhacienda.gov.co/webcenter/ShowProperty?nodel d=%2F ConexionContent%2FWCC _CLUSTER-
157563%2F%2F idePrimaryFile&revision=latestreleased
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1. Elaborar factura electrénica mediante operador tecnolégico autorizado, solucién gratuita de la
DIAN o software propio, previa habilitacion ante la DIAN.

2. Diligenciar en la seccién de la factura Datos del Emisor, en el campo “correo” la direccién
electrénica, en donde le sera notificado en caso de existir fallas en la validacién del correo.

3. Diligenciar en el asunto o en la seccién de la factura Notas, lo siguiente: #$ luego el cédigo de
identificacién de la entidad a la cual le va a enviar la factura, datos del contrato, y correo del
supervisor o cuentadante de caja menor, finalizando con #$, debidamente separados por punto
¥ coma, segun ej. adjunto.

#%$15-03-00; Contrato; PedroPerez@ entidadpgn.gov.co #$
o}
#$02-01-01; Contrato; centralizada@entidadpgn.gov.co #$

5. Registrar en la seccion de la factura Datos del Adquiriente en el campo “Correo”, el buzén
electronico siifnacion.facturaelectronica@minhacienda.gov.co dispuesto por el Ministerio de
Hacienda y Crédito Pablico, con el fin que, una vez generada la factura electronica a través del
medio seleccionado, éste la envie automaticamente.

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

7. Enviar al buzén electrénico siifnacion.facturaelectronica@minhacienda.qov.co dispuesto por el

Ministerio de Hacienda y Crédito Pablico, 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 a factura, datos del contrato, y correo del supervisor o cuentadante de caja menor,
debidamente separados por punto y coma, segin ej. adjunto:

#$15-03-00; Contrato; PedroPerez@ entidadpgn.gov.co #$
o]
#$02-01-01; Contrato; centralizada@entidadpgn.gov.co #$

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

8. La factura se puede direccionar a la entidad del PGN o al supervisor del contrato, segin el
esquema que la entidad establezca para la recepcion de la factura electrénica, siempre y cuando
se diligencien los datos requeridos en el numeral 3 o en el numeral 6 o en los dos, y, de no
registrarse dicha informacién en alguna de estas dos opciones, la factura seréa devuelta al correo
registrado en el numeral 2, es decir, al correo electronico registrado en los datos del emisor en el
documento electrénico.

La facturacion electrénica debe estar dirigido a nombre de la REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN
SALUD No. 6 identificada con el NIT. 811.032.059-3, junto con los soportes establecidos en la
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Resolucion 2335 de 2023 expedida por el Ministerio de la Proteccion Social, y/o las normas que las
adicione, modifique o sustituya, para realizar la auditoria respectiva

Las facturas electronicas deberan ser enviadas al correo electrénico
siifnacion.facturaelectronica@minhacienda.gov.co de acuerdo a previa instruccion brindada por el
supervisor del contrato, asi mismo, dichas facturas deberan ser cargadas al modulo web Sistema
Registro de Cuentas Médicas (RECUM) de la Direcciéon de Sanidad de la Policia Nacional en el link
hitps://recum.policia.gov.co:8080/cm/recum/vista/frlogin.aspx

Para acceder al Sistema RECUM y cargue de los RIPS, en caso de no contar con usuario y contrasefia,
después de adjudicado el contrato, el CONTRATISTA debe enviar al correo electronico deant.rases-
ccu@policia.gov.co los siguientes datos:

Al finalizar el proceso de cargue, el CONTRATISTA debe “Generar el soporte de Pre-radicado”
generado por el sistema, el cual sera entregado junto con la factura, en la Oficina de Central de Cuentas
de |la RASES 6.

En cumplimiento de la Resolucion No. 2284 y 0948 del 2026 expedida por el Ministerio de Salud y
Proteccidn Social, las facturas electrénicas no seran recibidas por la Ventanilla Unica de la Oficina de
Central de Cuentas de la RASES 6., si estas son entregadas posterior a veintidos (22) dias habiles a
su elaboracion.

6. Una vez todos los documentos lleguen a la Oficina de Central de Cuentas de la RASES 6, el
CONTRATISTA procedera a dar cumplimiento al numeral IV de la Guia rapida de Gestién Contractual
para Proveedores en el SECOP II2 referente al Envi6 de Facturas, descrito de la siguiente manera:

Antes de cargar una factura en el SECOP |l usted debe radicarla en la Entidad Estatal y obtener un
numero de radicacion. Para ingresar la factura, vaya a la seccidn “Ejecucion del Contrato” y haga
clic en “Crear”.

2 https://www,colombiacompra.gov.co/sites/cce_public/files/cce_documentos/20170407 gestion_contractual_proveedores.pdf
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EI SECOP Il le muestra una ventana emergente en donde debe ingresar la informacion que aparece
en la imagen a continuacion. Haga clic en “Anexar” para cargar la factura.

REGISTRO DE FACTURA

Mlmaso e Tactoa 125
Numero de la factura
Fecha do emision

| Fecha de vencimiento
Valorneto
Maler total
Notas

Fecha te saasin  DIORIULT 65 g P

Poeha do vencisnnto {04700 F 08 0 Fel

Facha de recepesin orginal
Neriero de radicacion
0. Breseripaion

= Dm e

Fetia de moepaidn omginat -
Fochs sativads te pags -

Busque el documento en su computador y carguelo. Una vez registrada y cargada su factura haga
clic en “Confirmar”. No olvide enviar la factura a la Entidad Estatal para su revisién y aprobacion.
Cuando la Entidad Estatal apruebe la factura el estado sera “Aceptada” y cuando la pague cambiara
a "Pagado”.

7. La RASES 6 solo dara tramite a las facturas generadas por los servicios prestados objeto del presente
contrato.

8. AUDITORIA DE CUENTAS
Para que se realice la respectiva auditoria, el responsable de la Ventanilla Unica — Central de Cuentas
de la RASES 6, realizara la radicacion de las facturas para tramite de pago, en el evento que se
presenten objeciones — glosas en las cuentas presentadas, estas se tramitaran de conformidad en lo
establecido en la, el articulo 57 de la Ley 1438 de 2011, el Decreto 441 de 2022 y la Resolucién No.
2284 de 2023 expedida por el Ministerio de Salud y Proteccién Social

9. OBJECIONES Y GLOSAS
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El CONTRATISTA debera dar respuesta a las glosas notificadas por la RASES 6, dentro de los quince
(15) dias habiles siguientes a su recepcién. En su respuesta a las glosas, el prestador de servicios de
salud podra aceptar las glosas iniciales que estime justificadas y emitir las correspondientes notas
credito electronicas, subsanar las causales que generaron la glosa, o indicar justificadamente, que la
glosa no tiene lugar. En caso de no dar respuesta se entendera como aceptada tacitamente y se
procedera a realizar su respectivo tramite. El valor de |a factura que no fue objetado, continuara con el
tramite de pago establecido en la presente clausula Forma de Pago. Los pagos se haran a la cuenta
registrada y avalada segun certificacion bancaria presentada por la entidad.

10.Ley 1438 de 2011. Articulo 57. TRAMITE DE GLOSAS. Las entidades responsables del pago de
servicios de salud dentro de los veinte (20) dias habiles siguientes a la presentacion de |a factura con
todos sus soportes, formularar 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 debera dar respuesta a las glosas presentadas por las entidades
responsables del pago de servicios de salud, dentro de los quince (15) dias habiles siguientes a su
recepcion, indicando su aceptacion o justificando la no aceptacion. La entidad responsable del pago,
dentro de los diez (10) dias habiles siguientes a la recepcion de la respuesta, decidira si levanta total o
parcialmente las glosas o las deja como definitivas.

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

Los valores por las glosas levantadas total o parcialmente deberan ser cancelados dentro del mismo
plazo de los cinco (5) dias habiles siguientes, a su levantamiento, informando al prestador la
justificacion 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 conciliacion o jurisdiccional a
eleccion del prestador, en |os términos establecidos por la ley.

El Gobierno Nacional reglamentara los mecanismos para desestimular o sancionar el abuso con el
tramite de glosas por parte de las entidades responsables del pago.

11.CAUSALES DE NO PAGO

— Todo servicio ambulatorio (primera vez o control) u hospitalario que no cuente con formato de
autorizacion por parte de la Oficina de Referencia y Contrarreferencia de la RASES 6.

— Toda urgencia, que no cuente con cédigo de notificacion por parte de la Oficina de Referencia y
Contrarreferencia de la RASES 6, salvo que se hayan agotado los procedimientos de notificacion
establecidos en el Decreto 4747 de 2007 y Resolucién 2335 de 2023 del Ministerio de la Proteccion
Social.
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— Prestaciones en los servicios de urgencias mas alla del servicio de clasificacion de TRIAGE y dé la
consulta médica de urgencias, siempre y cuando no superen las pautas de auditoria de pertinencia
dadas para ser consideradas como una urgencia, conforme a la normatividad vigente.

— Atencién mas alla de la atencion inicial de urgencias, si no se han surtido los tramites de notificacién
previstos en el Decreto 4747 de 2007.

— Servicio electivo, fuera del Plan de Beneficio del Subsistema de Salud de la Policia Nacional, que
no haya sido diligenciado en el formato del Equipo Interdisciplinario de Profesionales de la Salud -
EIPS de la Direccién de Sanidad de la Policia Nacional y aprobado por esa instancia de la Direccion
de Sanidad.

— Servicio para administracion urgente o tutela, que esté fuera del plan de beneficio del Subsistema
de Salud de la Policia Nacional, cuando luego de haberse prestado la atencion con la inmediatez
requerida, no haya sido reportado en el formato del Equipo Interdisciplinario de Profesionales de la
Salud - EIPS (el concepto de favorabilidad para estos casos que emita el EIPS, obrara como
herramienta de mejoramiento y supervision, mas no como causal de no pago).

— Las contempladas en la Resolucion 2335 de 2023 del Ministerio de la Proteccion Social y demas
normas que las modifiquen o adicionen

— Teniendo en cuenta que segun el numeral 9 del articulo 1.6.1.4.1. del Decreto 1625 de 2016 dispone:

“‘Notas débito y notas crédito para la factura electronica de venta: Las notas débito y notas
crédito son documentos electronicos que se derivan de las operaciones de venta de bienes
y/o prestacion de servicios que han sido previamente facturados, asociadas o no a una factura
electrénica de venta, mediante el Cédigo Unico de Factura Electrénica -CUFE cuando sea el
caso, las cuales se generan por razones de tipo contable y/o fiscal, cumpliendo las
condiciones, términos, mecanismos técnicos y tecnolégicos que para el efecto sefiale la
Unidad Administrativa Especial Direccion de Impuestos y Aduanas Nacionales -DIAN”
De acuerdo a lo anterior, se debe cumplir a cabalidad tanto contablemente como en materia tributaria
debido a que las notas créditos son el soporte legal y fiscal de la NO cancelacion o modificacién del
valor a pagar de la facturacién emitida por las entidades teniendo en cuenta las conciliaciones
realizadas por parte de la oficina de Auditoria Médica y las diferentes entidades, asi mismo, justifican
el cambio o modificacion en la base de las retenciones practicada por los diferentes conceptos.

NOTA: Toda glosa conciliada y que tenga valores aceptados por la IPS que dentro de la
documentacion no tengan su debida nota crédito y sea detectada por la oficina de Contabilidad, no
sera tramitada para pago en la oficina de Tesoreria hasta que la novedad sea subsanada.

5.5.SUPERVISOR, INTERVENTOR Y/O COORDINADOR

El supervisor del contrato sera Jefe Regional Grupo Soporte y Seguimiento Servicios de Alto Impacto o
quien designe el Jefe Regional de Aseguramiento en Salud No. 6 quien verificara la ejecucion idonea y el
cumplimiento del objeto del contrato de acuerdo con las funciones asignadas para el efecto en la
Resolucion No. 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 la Resolucion No. 03049 de 2014” expedida por
el Director General de la Policia Nacional.

5.6 OBLIGACIONES GENERALES DEL CONTRATISTA

Las obligaciones del contratista estan descritas en el Anexo OBLIGACIONES GENERALES DEL
CONTRATISTA del presente estudio previo.
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5.7 OBLIGACIONES DE LA POLICIA NACIONAL

Las obligaciones de la Policia Nacional estan descritas en el Anexo OBLIGACIONES DE LA POLICIA
NACIONAL del presente estudio previo.

6. FORMA Y PROCEDIMIENTO DE ADJUDICACION

La forma de adjudicacion del presente proceso de contratacion es de forma total y por el valor total del
presupuesto asignado, al tratarse de un proceso adelantado bajo la modalidad de Minima Cuantia sera al
proponente que haya realizado mayor porcentaje de descuento y cumpla los aspectos técnicos, juridicos
y economicos del proceso.

Una vez seleccionado el oferente, la Regional de Aseguramiento en Salud No. 6 adjudicara el proceso
mediante Aceptacion de Oferta que, junto con la oferta del oferente constituyen para todos los efectos el
contrato celebrado, los dos documentos seran publicados en el expediente electronico del Sistema
Electronico de Contratacion Publica — SECOP |l de la entidad Colombia Compra Eficiente, mediante la
cual, la Entidad Estatal manifestara la aceptacion expresa e incondicional de la misma, los datos de
contacto y del supervisor designado. Con la publicaciéon de la comunicacion de aceptacion en el aplicativo
en mencion, el proponente seleccionado quedara informado de la aceptacion de su oferta.

Lo anterior, seguin lo establecido en el articulo 2.2.1.2.1.5.2 del Decreto 1082 del 2015 modificado por el
articulo 2 del Decreto 1860 de 2021 y los numerales 11y 12 del articulo 2.2.5.4 que trata del Procedimiento
de Minima Cuantia establecido en Resolucién No. 03049 de 2014 “Por la cual se adopta el Manual de
Contratacion de la Policia Nacional” expedida por el Director General de la Policia Nacional.

7. ESTIMACION, TIPIFICACION, ASIGNACION DE RIESGOS Y DETERMINACION DE GARANTIAS.

De conformidad con lo establecido en el articulo 4 de la Ley 1150 de 2007, como resultado del analisis de
los riesgos que podrian afectar la normal y correcta ejecucion del futuro contrato, a continuacion, se
tipifican, estiman y asignan los riesgos, a la vez que se establecen las acciones encaminadas a la
prevencién de los mismos y/o los mecanismos de cobertura que sean procedentes de acuerdo con la
naturaleza y estimacion de cada uno.

Ver anexo ANALISIS DEL RIESGO Y FORMA DE MITIGARLO de este documento

Con base en la matriz de riesgos, se establece que, para los efectos del futuro contrato, se deberan
constituir las siguientes garantias:

con una vigencia igual al plazo del contrato

H imi 0,
Pdliza de Cumplimiento del Contrato 20% del valor total del contrato més acho. (08) meses.

con una vigencia igual al plazo del contrato

i I ici 0,
Pdéliza de Calidad del Servicio 50% del valor total del contrato mas diez (10) meses.

ios, Pr ion con una vigencia igual al plazo del contrato
}f’ago o Salar|?5, : sstaciares 5 % del valor del contrato 9 9 P
Sociales e Indemnizaciones Laborales mas cuarenta (40) meses.

Pago de Responsabilidad Civil Que cubra el plazo de ejecucion del
Extracontractual #UDBMMLEY contrato.
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Lo anterior de acuerdo a lo establecido en el Decreto 1082 de 2015.

Il. ESTUDIO DEL SECTOR

1. ANALISIS DE LA DEMANDA

El comportamiento historico y proyectado de la demanda de servicios evidencia la necesidad critica de
fortalecer la contratacion en la especialidad de Medicina Fisica y Rehabilitacion (Fisiatria). Se requiere
garantizar una oferta integral que abarque desde la consulta médica especializada y el apoyo diagnostico
avanzado como electromiografias y pruebas de desempefio funcional (osteomuscular, neural y de
rehabilitacion) hasta intervenciones terapéuticas complejas, incluyendo la aplicacion de toxina botulinica.
Esta ampliacién de capacidad instalada es fundamental para dar respuesta oportuna a la alta incidencia
de patologias presentes. Dichas condiciones estan directamente vinculadas tanto al impacto del riesgo
operativo de la actividad policial como al perfil epidemiolégico y curso de vida de los beneficiarios del
Subsistema de Salud de la Policia Nacional.

PRESTACION DE SERVICIOS DE

FISIATRIA, INCLUYENDO TAMBIEN

APLICACION DE TOXINA BOTULINICA,

PROCEDIMIENTOS REQUERIDOS POR LA

ESPECIALIDAD, AMBULATORIAS, PARA vl EN LAS

APOYO DIAGNOSTICO ¥ TERAPEUTICO, pRESTSADD, | INSTALACIO

TRATAMIENTO, PRUEBAS DE DESEMPENO BB SEEIS NES GUMPLIMIENT%

FUNCIONAL OSTEOMUSCULAR Y CALIDAD, PAG
SAPSS | REHABILITACION, Y RELATIVAS A LA bk R el st i | OFRECIDAS' | oe sauarics,

PATOLOGIA OSTEOMUSCULAR Y NEURAL, ) AUDITORIA T

PARA  GARANTIZAR DE  MANERA MEDICA CONTRATIST

OPORTUNA  LAS  ATENCIONES QUE A

REQUIERAN  LOS  USUARIOS  DEL

SUBSISTEMA DE SALUD DE LA POLICIA

NACIONAL DE LA REGIONAL DE

ASEGURAMIENTO EN SALUD N°6.

PRESTACION DE SERVICIOS DE FISIATRIA, T

INCLUYENDC TAMBIEN APLICACION DE SERVICIO NETALAGIO

TOXINA BOTULINICA, ELECTROMIOGRAFIA PRESTSADO,

FIBRA  UNICA  ELECTROMIOGRAFIA o5-7.20584 SEiclo ey CALIDAD, PAGO
SAPSS | FACIAL, PROCEDIMIENTO REQUERIDO ALY | M | S AR v | CSCEAS. |, e susis,

POR LA ESPECIALIDAD, AMBULATORIA AUDITORIA | cotmose HER

PARA  APOYO  DIAGNOSTICO Y MEDICA A

TERAPEUTICO, TRATAMIENTO

En este sentido, el comportamiento de la demanda evidencia la necesidad de fortalecer la contratacién de
servicios de salud orientados a la atencion integral en fisiatria, comprendiendo la valoracion por
especialistas, la realizacion de procedimientos requeridos por la especialidad, la ejecucion de pruebas de
desempefio funcional osteomuscular, el abordaje de patologias osteomusculares y neurales en sus
distintos niveles de complejidad. Lo anterior, en concordancia con las necesidades de los usuarios del
Subsistema de Salud de la Policia Nacional en la Regional de Aseguramiento en Salud N.° 6.

2 ANALISIS DEL MERCADO

DESCRIPCION DEL MERCADO

Con base en el analisis de la oferta disponible en el mercado local y considerando la naturaleza
especializada de los servicios solicitados, se identifican diversas Instituciones Prestadoras de Servicios de
Salud (IPS) ubicadas en el Valle de Aburra que cuentan con la habilitacion, capacidad técnica y experiencia
necesaria para garantizar |la prestacién oportuna y de calidad de los servicios requeridos.
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La presencia de multiples oferentes con experiencia en el mercado permite establecer que existe una
oferta suficiente y adecuada para satisfacer las necesidades actuales de la Regional de Aseguramiento en
Salud N.° 6. En este contexto, el analisis del mercado confirma que los proveedores identificados cuentan
con las condiciones técnicas, administrativas y operativas necesarias para responder a la demanda
institucional, permitiendo asi adelantar el proceso de contratacion.

ITEM| NOMBRE DE LA ENTIDAD / TELEFONO DE
PS " CORREO ELECTRONICO DIRECCION EN MEDELLIN CONTACTO
1 HOSPITAL NEUROLOGICO — 5
DE COLOMBIA direccion@neurologico.org.co Calle 55 # 46 - 36 (Centro) (604) 576 6666
2 CEMDE (CENTRO DE
MEDICINA DEL EJERCICIO) gerente@cemde.com Calle 33A # 74B - 175 (Laureles) (604) 322 2656
g PROMEDAN IPS gerentegeneral@promedan.co Calle 53 # 46 — 38 (Torre Fundadores) gl? 1T aze
4 IPS FISINOVA fernando. celis@fisinova.com ?;‘_'_'2856 #41-130 (Centro) / Circ. 3# | 04y 444 4080
5 CENTIR DEL SUR SAS centirdelsur@hotmail.com Calle 34 # 63 - 56 (Conquistadores) (604) 320 9280
6 : : : Avenida Las Vegas, Carrera 48 # 61 (604) 444 31 96 0
IPS FISIO SAS ipsfisiosas@gmail.com Sur - 231 (604) 604 89 12
T s - T Cra 43A # 34 - 95 Of. 913 (C.C.
MEDICARTE notificaciones@medicarte.com.co Almacentro) (604) 604 6500
8 MESSER COLOMBIA ‘ ; Y (604) 321 2277
(SUCURSAL SALUD) yesnile.garcia@messer-co.com Calle 29 # 44 - 6 (La Candelaria) (Torre El Tesoro)
CLINICA LAS AMERICAS l dircalidad@lasamericas.com.co Diagonal 758 # 2A - 140 (604) 342 1010
10 CLINICA BIOFORMA (CIRUGIA | . / Carrera 25B # 16A Sur - 211 (San (604) 317 1626/ 316
PLASTICA) miogaBiofonma.com.co Lucas) 295 3319
t g%ﬁ%i%‘lggﬁgp {8ALUD s.cera@aprehsigroup.com Calle 28 # 79 — 110 (Belén) 317 300 7929
12 2 ; ; i Carrera 43A # 25 - 41 (Sede Adm. 300 454 4153
PROSALCO IPS gerenciacalidad@prosalcoips.com Poblado) (WhatsApp)
13 | VIVE IPS (FAMIVIVIR) viveipsadmi@gmail.com E;‘:z;:? #78A - 49 (Barrio La 302 223 6161
14 . : Carrera 63 No. 46B - 16, Barrio Florida | (604) 587 00 48 o
REHAFINT IPS renafint ips@gmail.com Nueva (Sector Estadio / Laureles) (604) 458 13 20
15 CLINICA DEL CAMPESTRE gerencia@clinicadelcampestre.com Calle 18A Sur # 48 - 31 (Poblado) (604) 444 2002
18 ?S%’%BFE%F){E SAS (MEDICINA gerencia@incarporesas.com.co hcﬂaégiec': éls.?ezgg)sur 4o (Tors (604) 321 B292
17 MEMESLENA IPS (SALUD | oorencia@menteplena.com.co Circular 4 #73 - 17 (Laureles) (604) 412 8585
18 CIMA OCUPACIONAL direccion@cimaocupacional.com.co Calle 33A # 70 - 95 (Laureles) (604) 448 3414
19 SAN VICENTE FUNDACION notificaciones@sanvicentefundacion.com [ Calle 64 # 51D - 154 (604) 444 1333
20 ﬁEﬂlQﬁﬁi’ém o administracion@centir.com.co Calle 34 # 63 - 56 (Conquistadores) | (804) 320 9280
3. ANALISIS DE LA OFERTA

IDENTIFICACION DEL PROVEEDOR

Se realizo solicitud de cotizacion el dia 08/07/26 a través del Sistema Electrénico de Contratacion Publica

— SECOP I

dieron respuesta dos entidades:

1. APREHSI GROUP
2. ALIVIUM SAS

PN COTIZACION RASES 6 220-2026 de la entidad Colombia Compra Eficiente, a la cual
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PN COTIZACION RASES 6 220-2026 ‘
RAMIENTOEN ..

* Sollud de nfomacin  los Proveedores

' Fecha de presentacion de ofertas 14077026 700 PM
. Fecha de publicacion 8072006 346 PM

' FISIATRIA

gj’g

COTIZACION FISIATRIAZ . APREHS| GROUP SAS 14167/2026 910 AN . 140,600 500 COP
CEAD, Especialistas en alvio dal Dolor_ Fislatria 20265 ALMUM SAS 170712026 8:26 A 140.000.000 COP

Adicional se realizé la solicitud desde el correo deant.rases-alt@policia.gov.co el dia 08/07/2026

K Rsponder £ Respondet atodos 3R
DEANT RASES-ALTO IMPACTO <deantrasss-ait@policiagoviss ELISABETH CORDOBA HURTADC 1393
RV: SOLICITUD DE COTIZACION FISIATRIA

ﬂ § hay problemas con ¢l mado en que se muestra este mensaje, haga dic squl para verlo en un explorator web,

<gerentegeneral®promedan.co», “fernando.celis@fisinova.com® <fernando.cells@fisinova.com>, "centirdelsur@hotmall.com”
<centlrdelsur®hotmail com>, “ipsfislosas@amall com” <ipsfisiosas @pmail.com, "notificaciones@medicarie.com.co”
<natificadones@medicarte com.co®, "yesnlle garcia@messer-co.com” <yesnile garcis@messar-co.com>, "dircalidad @lasamericas.com.co”

americes.com.o> "info@bioforma.com.co” <info@biofor £0> "s.cera@aprehsigroup.com” <scera@aprehsigroup.coms,
"gerenclacalidad @prosalcolps.com” <gerenclacalidad@prosaleolns.conm, "gerentegensral@promedan.co” <gerantegeneral@promedan.co>,

"vivelpsadmi@gmall com” evivelpsadmi@gmall.com>, “rehatintips@gmall.com” <rehafint.ips il.com>, "gerencia@cdlinicadelcampestre,com”
<gerencla@clinicadeleampestre.com>, "gerencla@lncorporesas.com.co” <gerencla@incorporesas.com.co>, “gerencla@menteplena.com.co”
<gerencla@menteplena.com.co>, "direcdion@dmascupacional.com.co” <direcdion@dmaocupacional.com.cos, "gerendacalidad @prosalcolps.com®

"centirdelsur @hotmail.com” <centirdelsur@hotmail.com, “administracion@centir.com.co” <administracion@centiv.com.co>

Asunto: SOLICITUD DE COTIZACION FISIATRIA

| Mensaje de correo electrénico enviado por deant. ases-alt@policiagov.co
| Buenas tardes,

Un cordial safudo

La Regional de Aseguramiento N6 se permite informar que estamos llevanda a cabo un proceso de contratacidn de Fisiatefa, en tal sentido, queremos
Invitarlos a participar en dicho proceso.

Adjunto a este correo encontraran la solicitud de cotizacidn.

Quedamas atentos a cualquier solicitud.
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ITEM | NOMBRE DE LA ENTIDAD / IPS CORREO ELECTRONICO DIRECCION EN MEDELLIN TE;E:,?;‘CQrgE

1 ggfgughneuﬁommco DE | gireccion@neurologico.org.co Calle 55 # 46 - 36 (Centro) (604) 576 6666

2 CEMDE (CENTRO DE MEDICINA
DEL EJERCICIO) gerente@cemde.com Calle 33A # 74B - 175 (Laureles) | (604) 322 2656

3 Calle 53 # 46 — 38 (Torre (604) 444 1117 / 322
PROMEDAN IPS gerentegeneral@promedan.co Fundadores) 5345

4 ; Calle 56 # 41 — 130 (Centro) /
IPS FISINOVA fernando.celis@fisinova.com Circ. 3 # 72-68 (604) 444 4080

5 . , Calle 34 # 63 - 56
CENTIR DEL SUR SAS centirdelsur@hotmail.com (Conguistadores) (604) 320 9280
IPS FISIO SAS ipsfisiosas@gmail.com ;?seigglente confirmacion de seds | oy erificar

7| MEDICARTE notificaciones@medicarte. com.co gﬁ:s;‘nt’:;“ -9501.913(CC. | 504 604 6500

8 MESSER COLOMBIA (SUCURSAL ; i ; (604) 321 2277 (Torre
SALUD) yesnile.garcia@messer-co.com Calle 29 # 44 - 6 (La Candelaria) El Tesoro)

9 CLINICA LAS AMERICAS dircalidad@lasamericas.com.co Diagonal 75B # 2A - 140 (604) 342 1010

10 CLINICA BIOFORMA (CIRUGIA j i Carrera 25B # 16A Sur - 211 (604) 317 1626 / 316
PLASTICA) infoliploferna:eom.co (San Lucas) 205 3319

H g‘éﬁ%:%l'gsggp (BALUD s.cera@aprehsigroup.com Calle 28 # 79— 110 (Belén) 317 300 7929

12 i " . Carrera 43A # 25 - 41 (Sede 300 454 4153
PROSALCO IPS gerenciacalidad@prosalcoips.com Adm. Poblado) (WhatsApp)

3 | VIVE IPS (FAMIVIVIR) viveipsadmi@gmail.com g@':g;:f #78A-49 (Barriola | 555 253 6161

" REHAFINT IPS rehafint.ips@gmail.com :;ncgienm confirmacion de sede Por verificar

15 CLINICA DEL CAMPESTRE gerencia@clinicadelcampestre.com Calle 16A Sur # 48 - 31 (Poblado) | (604) 444 2002

18 ?S%%?FC?SE SASTMEDICINA gerencia@incorporesas.com.co nCnaérc:ir: §|51F_\e#:(;IrA0)Sur A0 (Forrs (604) 321 8292

w ME:%E\SLENA IS ASALUD gerencia@menteplena.com.co Circular 4 # 73 - 17 (Laureles) (604) 412 8585

18 CIMA OCUPACIONAL direccion@cimaocupacional.com.co Calle 33A # 70 - 95 (Laureles) (804) 448 3414

19 SAN VICENTE FUNDACION notificaciones@sanvicentefundacion.com | Calle 64 # 51D - 154 (604) 444 1333

20 CENTIR (CENTRO DE e g ; Calle 34 #63 - 56
REHABILITACION) administracion@centir.com.co (Conquistadores) (604) 320 9280

A la solicitud dieron respuesta tres entidades:

CENTIR DEL SUR SAS, IPS FISINOVA y ALIVIUM

sfisinowa. com <agnafistacormercial@ ipsfisinova.coms

Enviado: viernes, 10 de julio de 2026 14:01
Para: DEANT RASES-ALTO IMPACTO <deant rases-alt@policia gov. oo

lessica Cordoba

Analista Comercial

%, 304 580 6619

W acatistecemancipl@insfisinova.com
Ivéan Arcos

Coordinador de Mercadeo

®. 313 556 8308

Quedamos atentos a cualguier ing

d o infor 16

Cordialmente,

Jessica Cordoba Quintero
Analista Comeecial

Nabienystar

@W:wwmm

i com. Bar v el estelimpariante |

Mucho gusto. Comparto la informacidn del drea de Mercadeo de IPS Fisinova:

i que requieran., Serd un gusto brindaries el apoyo que necesiten.
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RV: SOLICITUD DE COTIZACION FISIATRIA - CENTIR DEL SUR 5.A.S - NIT 900250084-5
ﬁ &t hay problemas con el modo on Que se muestns este mensaje, Fegs ofic aquil para verio en un explorador web,

-4 COI"IZACIDN POLICIA - 2026 - ANEXD 1, pdf
11 K8

i &77 KB

l @3 TARIFAS OFERTA POLICIA 2026 - ANEXO 1ok 4

Enviado: viernes, 10 de jullo de 2026 10:12
Para: DEANT RASES-ALTO IMPACTO <deant rases-alt: olicia. Koo
Asunto: RE: SOLICITUD DE COTIZACION FISIATRIA - CENTIR DEL SUR S.A.S - NIT S00250084-5

Buenos dias;
Cordial saludo,

Da acuerdo a la solicitud se anexa cotizacidn del Centro Integral de Rehabilitacién del Sur S.A.S5, NIT 900250084-5

Quedo atenta.

ELIZABETH DIEZ CADAVID.

Administradora.

Centro integral de Rehabilitacidn del Sur

Celular, 3016917759

Teléfono: 320 92 80 Ext 1008

Callﬂ 34 N 63 -56 s::c:t-:tr Conqguistadores
ALL1 & Th e

@l Cotizacion Fistatria_julio 2026
K8

B 080726 SOLICITUD BE COTIZACION FISATRIApf |
239 KB

De: Yuly Meneses Istraclon@ceadalivium.com>

Enviado: sdbado, 11 de julio de 2026 8:34

Para: DEANT RASES-ALTO IMPACTO <geant.rases-alt@policka.gov.co>
Ce: Frantz Colimon <gerencia@ceadalivium,com>

Asunto: Cotizacion Rases 6 220- 2026 : Serviclos de Fisiatria

Cordial saludo,

Compartimas cotizacién de servicios de fisiatria, la cual ya se encuentra incluidas en la pégina del Seco
e oo Goisonin o Copéotinisnd
it ey
M«q%mbw:’u w3 ‘ 4 “m' 3mm e b by
iy i
ks VA BTN - B 8
(Wt

Pt st b e abbdis oo, M, bR

S - ¥ ®

Uiy swaon 4 YL B aaged. L (e A e
RATES S

LINEA D TP

e b e s s o st s e i

seanats praee

g o

i - i -
TR Wt o8 o e (ot Pl (8 MOTPR IR A NI S e T S lln“ﬂﬂ

Cordialmente,

Yuly Andrea Meneses Ortl

{ ] Dinston Adeirases f Thonh e

Jceqd iz
& e e wa S0 ) LT SR
1) ceatebvmonn
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Posteriormente, con el objetivo de garantizar la continuidad en la prestacion del servicio y debido a la alta
frecuencia de uso de la Toxina Botulinica, se procedié a realizar una nueva solicitud de cotizacién formal.
Este requerimiento se canalizé a través del correo electronico institucional deant.rases-alt@policia.gov.co,
fundamentado en la necesidad de incorporar este insumo dentro del proceso de atencion a los usuarios.

De: DEANT RASES-ALTO IMPACTO <deant.rases-alt@policia.gov.co>

Enviado: viernes, 31 de julio de 2026 11:27

Para: Direccion Neuroldgico <direccion@neurologico.org.co>; Luls Alejndro Herrera <gerente@cemde.comp>; Wiifer Santiago Giraldo Giraldo
<gerentegeneral@promedan.co>; fermnando.celis@fisinova.com <fernando.celis@fisinova.com>; centirdelsur@hotmall.com <centirdelsur@hotmall.coms;
Ipsfisiosas@gmall.com <ipsfisiesas@gmait.com>; notificaciones@medicarte.com.co <notificaciones@medicarie.com.co>; yesnilegarclagmesser-co.com
<yesnlle.garclag@messer-co.com>; dircalidad@lasamericas.com.co <dircalidad@lasamericas.com.cor; info@bioforma.com.co <info@bioforma.com.co>;
s.cera@aprehsigroup.com <s.cera@aprehsigroup.com>; gerenclacalidad@prosalcoips.com <gerenciacalidad @prosalcolps.com>; Wilfer Santiago Giraldo Giraldo
MMW MMMW__E‘MM’ r_quezmmA_M_ mm>

mwmm <xs_mc_ !1@__,_59& com.con; dire 0
gerenciacalidad @prosalcoips.com <gerenciacalidade prosaicoips com>; nmmcwomggsanvlcgﬂ ggglun LOMm <m§ gg:_tg !Qs:nv!cnntefundm:hn.mm:’,
&mzu_@_mmm <centirdelsur@hotmail.com>; administracion@centir.com.co <administracion@centir.com.co>; calidad@ceadalivium.com

i ivium. com>
Asunto: SOLICITUD DE COTIZACION FISIATRIA

Mensaje de correo electrénico enviado por deanl.rases-att@policia.qov.co

Buenaos dias.
Un cordial saludo

La Regional de Aseguramiento N6 se parmite informar que estamos llevando a cabo un proceso de contratacién de Fislatria, en tal sentido, queremos
invitarlos a participar en dicho proceso.

Adjunto a este correo encontraran la solicitud de cotizacién.

Quedarmos atentos a cualquier solicitud.

A la solicitud solo dio respuesta una entidad:

] 310726 SOLICITUD DE COTIZACION FISIATRIA.docx
KB

! Cotizacion_ Toxina, Botulinica_Fisinova_2026-07-17.pdf ;;@
) Z14Ks I

De: liderconvenios@ipsfisinova.com <liderconvenios@ipsfisinova.com>
Enwdado: viernes, 17 de julio de 2026 18:25

Para: DEANT RASES-ALTO IMPACTO <deant.rases-alt@policia.gov.cox

Ce: gerencla@ipsfisinova.com <gerencla@lpsfisinova.com>
Asunto: Cotizacién Toxina Botulinica Fisinova

No stele recibir correo electrénict
Cordial saludo,

En atencidn a su solicitud, adjunto cotizacién de aplicacién de toxina botulinica.

Quedamos atentos,

wzan t:fado Arcas Mart!m

0 TRAESA MG AT
@ wwawipstisinavacorn
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ANALISIS DE LA ESTRUCTURA DE COSTO:

Dado que la Regional de Aseguramiento en Salud N.° 6 ha adquirido con anterioridad servicios de
naturaleza similar, se cuenta con informacion historica que permite estimar con mayor precision los costos
asociados a la contratacion requerida. Este analisis facilita determinar el valor aproximado de la prestacion
del servicio, especialmente considerando que la Regional no dispone de infraestructura fisica, talento
humano especializado, ni capacidad instalada propia para ejecutar directamente las actividades clinicas,
terapeuticas y de rehabilitacion objeto del presente proceso.

La Regional de Aseguramiento en Salud N.° 6. Para el analisis del histérico de consumo, se tomaron como
referencia los contratos de las vigencias 2023 y 2024 (toda vez que para la vigencia 2025 no se realizd
contratacion), lo que permitid proyectar la cantidad de servicios requeridos para el nuevo periodo y
garantizar un precio techo presupuestal alineado con las necesidades reales de la poblacion afiliada.

La contratacion de un prestador externo especializado en Fisiatria se convierte en la alternativa mas
eficiente, tanto desde |la perspectiva econémica como asistencial. Las IPS identificadas en el mercado
cuentan con la capacidad operacional, tecnoldgica y profesional necesaria para ofrecer el servicio bajo
condiciones 6ptimas de calidad, oportunidad y seguridad para los usuarios.

De no adelantarse esta contratacién, la Regional se veria obligada a remitir a los usuarios al nivel central
en el Hospital Central de la Policia Nacional, lo cual implicaria un incremento significativo en los costos
logisticos (traslados, viaticos, pasajes y acompafiamiento), asistenciales y operativos.

COSTOS DE OPORTUNIDAD: El analisis del mercado evidencia que los costos de oportunidad asociados
al presente proceso corresponden a los valores habituales ofrecidos por las IPS habilitadas en la region,
sin identificarse tarifas desproporcionadas, practicas restrictivas, ni condiciones de monopolio. E| mercado
mantiene una competencia suficiente que permite a la Regional comparar precios, evaluar alternativas y
seleccionar la oferta mas favorable bajo criterios de eficiencia, calidad y racionalidad del gasto.

VALORACION DE BENEFICIOS: los beneficios que obtendra la regional de aseguramiento salud No. 6
con la presente contratacion, se veran reflejados en los resultados obtenidos de la demanda satisfecha en
la atencion por la prestacién de los servicios médicos para los usuarios y beneficiarios; evitando la
intermediacion con el hospital central u otro centro hospitalario de alta complejidad, gastos innecesarios
en el trasporte, estadia y el detrimento de la salud en el paciente por el desplazamiento para la atencién
de estos servicios a otra ciudad, supliendo y garantizando con esto la accesibilidad a los servicios del
Subsistema de Salud de La Policia Nacional.

COSTOS INDIRECTOS: Los posibles costos indirectos en que pueden incurrir los proponentes en
desarrollo de la presente contratacion pueden ser de caracter Administrativo y correspondiente
constitucion de polizas a que haya lugar.

4, MONEDA A CONTRATAR
La moneda en la cual se debe presentar la oferta y se celebrara el contrato es en pesos colombianos.

5. ANALISIS DE PRECIOS

Para la elaboracion del analisis de precios y la estimacion del valor del contrato, fue necesario considerar
diversas fuentes de informacién que permiten establecer un rango de precios objetivo, realista y ajustado
a las condiciones del mercado. En este sentido, se tuvieron en cuenta los siguientes aspectos:

Precios referencia SECOP (otras entidades)

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

Precios del mercado (cotizaciones)




Pagina 40 de 7

1

CcODIGO: 1LF-FR-0071

ELABORAR ESTUDIOS PREVIOS CONTRATOS

FECHA: 17/06/2024

VERSION: 10

ELABORACION DE ESTUDIOS PREVIOS PARA CONTRATOS

POLICIA NACIONAL

5.1.

PRECIOS REFERENCIA SECOP (OTRAS ENTIDADES)

Se realizo la consulta en la plataforma SECOP |, identificando contratos publicados por otras entidades
estatales cuyo objeto contractual es similar al que se pretende contratar.

NUMERO DE
ITEM gl?v?s' ELEMENTO ENTIDAD CONTRATO FECHA PRECIO SECOP
CONSULTA DE PRIMERA VEZ POR
890264 | ESPECIALISTA EN MEDICINA FISICA | RASES N.3/CONTROL DE IPS 1310412026 51.683,00
1 Y REHABILITACION SAS 86-7-20046-26
CONSULTA DE SEGUMIENTO POR
890364 | ESPECIALISTA EN MEDICINA FISICA | RASES N.3/CONTROL DE IPS 1310412026 49.340,00
2 Y REHABILITACION SAS 86-7-20046-26
PARTICIPACION EN JUNTA MEDICA O
EQUIPO INTERDISCIPLINARIO POR
890502 | MEDICINA ESPECIALIZADA Y CASO | RASES N.3/CONTROL DE IPS 1pI4/20e0 177ReE00
3 (PACIENTE). SAS 86-7-20046-26
ELECTROMIOGRAFIA EN CADA
930850 | EXTREMIDAD (UNO O MAS RASES N.3/CONTROL DE IPS 1310412026 50,872,00
4 MUSCULOS) i SAS 86-7-20046-26
NEUROGONDUCCIGN (CADA
5 | 891508 | NERvio) RASES 8/ AISOM LTDA 67-7-20311-24 1812204 s gl
INYECCION DE SUSTANCIA
819201 | TERAPEUTICA DENTRO DE LA
6 ARTICULACION O EL LIGAMENTO NO SE ENCONTRO NO SE ENCONTRO | NO SE ENCONTRO | NO SE ENCONTRO
INYECCION DE MATERIAL
851411 | MIORELAJANTE (TOXINA RASES N.3/CONTROL DE IPS 1810412028 181,642,00
7 BOTULINICA) SAS 86-7-20046-26
TERAPIA CON ONDAS DE CHOQUE
931002 | DEL SISTEMA OSTEOMUSCULAR RASES N.3/CONTROL DE IPS 13/04/2026
8 (CADA SESION) SAS 86-7-20046-26 612.646,00
5 | NO APLICA | TOXINA BOTULINICA 50U RASES N 5/SOMEFYR SAS | 068-7-200079.26 7910412028 155.813,00
10| NO APLICA | TOXINA BOTULINICA 100 U NO SE CONTRATO NO SE CONTRATO | NO SE CONTRATO |_NO SE CONTRATO
11| NO APLIGA | TOXINA BOTULINICA 200 U NO SE CONTRATO NO SE CONTRATO | NO SE CONTRATO | NO SE CONTRATO
12| NO APLICA | TOXINA BOTULINICA 300 U NO SE CONTRATO NO SE CONTRATO | NO SE CONTRATO | _NO SE CONTRATO
13 | NO APLICA | TOXINA BOTULINICA 500 U NO SE CONTRATO NO SE CONTRATO | _NO SE CONTRATO | NO SE CONTRATO

La informacion consultada en el SECOP |l constituye un insumo fundamental para realizar el analisis y
comparacién de precios dentro del estudio de mercado. Estos datos seran considerados para la
determinacion del precio techo, seleccionando el valor que resulte mas conveniente para la entidad, en la
medida en que el SECOP |l proporciona informacion relevante, actualizada y verificable para el proceso

contractual.

Informacién verificada y aprobada por los funcionarios dueiios de la necesidad que firman el
presente estudio previo.

5.2.

PRECIOS HISTORICOS

Se consultaron los valores de los contratos ejecutados y celebrados durante las 3 ultimas vigencias, se
aclara que para la vigencia 2025 no se ejecuté contrato. Estos valores fueron actualizados a valor presente
mediante la aplicacion del respectivo Indice de Precios al Consumidor (IPC).

e CT65-7-20050-23 + IPC 2023 (9.28%) + IPC 2024 (5.20%) +IPC 2025 (5.10%)
CT 65-7-20034-24 + IPC 2024 (5.20%) +IPC 2025 (5.10%)

VALOR IPC VALOR IPC
CONTRATO 1 CONTRATO 2
coD. PROYECTADO AND 2023 PROYECTADOQ ARO VR, HISTORICO DE
ITEM | cips ELEMENTO ANO 2023 §5-7-20050- 6.28% + AR 2024 5.20% ARD 2024 ;S-T-ZDBSA- 2024.5,20% + ARO 2025 REFERENCIA
3 + ARIO 2025 5,10% 5.10%
CONSULTA DE PRIMERA VEZ POR
BG0264 | ESPECIALISTA EN MEDICINA 76.758
1 FISICA ¥ REHABILITACION 60.000 72.495 71.232 78.758
CONSULTA DE SEGUMIENTO POR
860364 | ESPECIALISTA EN MEDICINA 78.758
2 FISICA Y REHABILITACION 60.000 72.495 71.232 78.758
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PARTICIPACION EN JUNTA
MEDICA O EQUIPO
890502 | INTERDISCIPLINARIO POR NO SE CONTRATO
MEDICINA ESPECIALIZADA Y
3 CASO (PACIENTE). NOSECONTRATO | NOSECONTRATO NOSECONTRATO | NO SE CONTRATO
ELECTROMIOGRAFIA EN CADA
930860 | EXTREMIDAD (UNO O MAS 195,037
4 MUSCULOS) 194,000 234.402 176.400 195,037
NEUROCONDUGGIGN (CADA
5 | 891509 | NERVID) NO SE CONTRATO | NO SE CONTRATO NOSE CONTRATO | NO SE CONTRATO NOSE CONTRATO
INYECCION DE SUSTANCIA
819201 | TERAPEUTICA DENTRO DE LA NO SE CONTRATQ
6 ARTICULACION O EL LIGAMENTO NQ SE CONTRATO NO SE CONTRATO NO SE CONTRATO NO SE CONTRATO
INYECCION DE MATERIAL
861411 | MIORELAJANTE (TOXINA 163.955
7 BOTULINICA) 80.000 96,661 143,268 163955
TERAPIA CON ONDAS DE
CHOQUE DEL SISTEMA
i | SO e e, NOSECONTRATO | NOSECONTRATO NO SE CONTRATO
8 SESION) NO SE CONTRATO NO SE CONTRATO
NO
L e et NOSECONTRATO | NOSECONTRATO 145,288 163955 163955
10 | ApLiea | TOXINABOTULINICA 100 U NOSECONTRATO | NOSECONTRATO NOSECONTRATO | NO SECONTRATO NO SE CONTRATO
NO
O B AR T R NOSECONTRATO | NOSE CONTRATO NOSECONTRATO | NO SECONTRATO NO SE CONTRATO
NO
12 | api s MBI ome e 20 NOSECONTRATO | NOSECONTRATO NOSE CONTRATO | NOSECONTRATO NO SE CONTRATO
NO
W S NOSECONTRATO | NOSECONTRATO NOSECONTRATO | NO SE CONTRATO NO SE CONTRATO

Se estima como precio historico los valores correspondientes a la vigencia 2024, por ser la informacion
mas reciente disponible para el presente analisis. Esta vigencia proporciona algunos datos verificables
sobre los precios asociados al objeto contractual.

Adicionalmente, es importante sefialar que ninguna de las dos referencias histéricas (vigencia 2023 y
vigencia 2024) incluye la totalidad de los CUPS requeridos en el presente proceso. Esto se debe a que la
actual necesidad contractual surge a partir de nuevos requerimientos y demandas especificas de los
usuarios, lo que amplia el niumero y el tipo de servicios a contratar.

INFORMACION VERIFICADA Y APROBADA PORI LOS FUNCIONARIOS DUENOS DE LA NECESIDAD QUE FIRMAN EL PRESENTE
ESTUDIO PREVIO.

5.3. PRECIOS DE CATALOGO O PORTALES WEB

Se realiza la verificacion de los precios de catalogo que se encuentren publicados en la Tienda Virtual del Estado
Colombiano o en los sitios o portales web de las empresas que puedan ofrecer los bienes o servicios, de igual o
similar objeto al que se pretende contratar. no se encontré contratos con el mismo objeto y caracteristicas
técnicas motivo por el cual no se tiene en cuenta dicho dato.
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INFORMACION VERIFICADA Y APROBADA POR LOS FUNCIONARIOS DUENOS DE LA NECESIDAD QUE FIRMAN EL PRESENTE
ESTUDIO PREVIO.

5.4 PRECIOS DE MERCADO
IDENTIFICACION DEL PROVEEDOR
Se realizo solicitud de cotizacion el dia 08/07/26 a través del Sistema Electronico de Contratacion Publica

— SECOP Il PN COTIZACION RASES 6 220-2026 de la entidad Colombia Compra Eficiente, a la cual
dieron respuesta dos entidades:

1. APREHSI GROUP
2. ALIVIUM S.AS

«PN COTIZACION RASES 6 220-2026 EN ANALISISH
W&mﬂnamm : ucamv.umsesummeas

| Fecha de presentacion de ofertas T40772026 7.00 PM
i Fecha de publicacion S/07/2026 3.46 P

© FISIATRIA

mTiZACiON fle\TRlAa‘) APREMSI GROUP 84S 1410772025 910 AM 140.000.500 COP
| CEAD, Especiabsiag an aliio del Dokor,, Fisiata 2026 ALMILMSAS 1110772026 829 AW 140,000,600 COP

Adicional se realizd la solicitud desde el correo deant.rases-alt@policia.gov.co el dia 08/07/2026

€3 Responder i Responder stodos £ Reenwvlar

4 DEANT RASES-ALTO IMPACTO «deantrases-ait@policia govico s ELISABETH CORDOBA MURTARO #5880
RV: SOLICITUD DE COTIZACION FISIATRIA
Q 55 by prabiamas con ol meds en gueé 1 muedtny este menuaje, haga shs nqui para verds enun ﬂwhrm’inr web,

De: OE\NT RASES-ALTO |MPACTO <deant.rases-alt@policia.gov.oco>
Facha: miéreoles, 8 de julio de 2026, 4:46 p.m.
Para: Direccidn Neurolégico <diretcion@neurologico,org.co>, Luls Alejndre Herrera -:gg.mnmﬁcmde.gﬁ , "gerentegenersl@promedan.co”

<gerentagensral@promaedasn, co> "fernamndo cells@fisinova.com” <lernandoe celisi@isinova com>, ri@hotrnail.com”
<gantirdelsuri@hotmail.comv>, “Ipsfislosas@pmait.com” <psfisiosas@amail.com>, “qa@i@sﬁgﬂﬂsﬁmedm@_@mﬁ
egoiﬂﬂggmm@mm_% co>, measnihyreiﬂm@ma_wﬁsugm <yesnile.garcia@messer-cocon, "M_ﬁﬂmﬂl;d ».amamer%csmam;@“
<dircalidad @lasamericas com.co>, "ink comLen' bicforma.com.co>, "s.cera@aprebsigroup.com” <s.ceta s R COEn>,
“gerenciacalidod @prosaleoips.com™ <ggrem!acallx!adﬁgmmlcw!m com>, "gerentegeneral@promedan.co” <gerentegeneral@promedanco>,
“yiveipsadmid@emall.com” w_@mmag: __._.m_ue_m_rmﬂn Leom" <;sizg.ﬁa_mm_m> me-a.@_ﬁnmigs.um@_tm‘
<garencia@clinicadelcampestre.com>, “"gerenc goneo” <gerenciai@inorpen Rl >, "gereancla@menteplena.con.en”
<gerencia@mentsplens.com.ces>, dimcmmimaocggg_g!nnwm (d_lrgm&ug@sﬂwpgﬁgngl com.co>, "gerenclacatidad@prosalcolps.com”
<gerenciacalidad@prosslcoips.com?, "notificaciones@sanvicentefundacion.com” <notificationes@sanvicentefundacion.com>,

"centirdelsur@hotmall.com™ <centivdelsur@hotmall.com>, "administracion@centiz.com.co” <administracion@centir.com.co>
Asunto: SOLICITUD DE COTIZACION FISIATRIA

Mensaje de correo electrénico enviado por deant, rases-alt@polivia gov.oo
Buenas tardes.,

Un cordial saludo

La Regional de Aseguramiento N6 se permite informar que estamos llevando a cabo un proceso de contratacidn de Fislatrla. en tal sentide, queremos
invitarles a participar en dicho proceso,

Adjunto a este correo encontraran la solicitud de cotizacidn.

Quedamos 8 cualquier solicitud,
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ITEM

NOMBRE DE LA ENTIDAD / IPS CORREO ELECTRONICO

DIRECCION EN MEDELLIN

TELEFONO DE
CONTACTO

1 HOSPITAL NEUROLOGICO DE

COLOMBIA direccion@neurologico.org.co

Calle 55 # 46 - 36 (Centro)

(604) 576 6666

2 CEMDE (CENTRO DE MEDICINA

DEL EJERCICIO) gerente@cemde.com

Calle 33A # 74B - 175 (Laureles)

(604) 322 2656

< PROMEDAN IPS gerentegeneral@promedan.co g:::ceia%%re:;; =RR{lone (5%?:2 aat i
4 | IPs FISINOVA fernando.celis@fisinova.com bt bl e (604) 444 4080
5 | CENTIR DEL SUR SAS centirdelsur@hotmail.com %;Iﬁqi?s?aggrégf (604) 320 9280
IPS FISIO SAS ipsfisiosas@gmail.com :;r;:ieme confirmacion de sede Por verificar
7 | MEDICARTE notificaciones@medicarte.com.co g{;:g:n:’ rcf;“ 950t 913 (CC. | 504 604 6500
. QEEL?IE)R COLOMBIA (SUCURSAL yesnile.garcia@messer-co.com Calle 29 # 44 - 6 (La Candelaria) Eg%)!sa;;)zz?? (Toms

9 CLINICA LAS AMERICAS dircalidad@lasamericas.com.co

Diagonal 758 # 2A - 140

(604) 342 1010

10 CLINICA BIOFORMA (CIRUGIA

Carrera 25B # 16A Sur - 211

(604) 317 1626 / 316

REHAFINT IPS rehafint.ips@gmail.com

PLASTICA) el ] (San Lucas) 295 3319
71| APREHS| GROUP (SALUD :

OCUP. ACIgNELL)' (SALU s.cera@aprehsigroup.com Calle 28 # 79 — 110 (Belén) 317 300 7929
12 S : Carrera 43A # 25 — 41 (Sede 300 454 4153

PROSALCO IPS gerenciacalidad@prosalcoips.com Adm. Poblado) (WhatsApp)
3 [ VIVE IPS (FAMIVIVIR) viveipsadmi@gmail.com E;'J:;:f #78A-49 (Bamiola | 505 553 6161
14 Pendiente confirmacién de sede

fisica

Por verificar

15 CLINICA DEL CAMPESTRE gerencia@clinicadelcampestre.com

Calle 16A Sur # 48 - 31 (Poblado)

(604) 444 2002

16 INCORPORE SAS (MEDICINA

Carrera 25A # 1A Sur - 45 (Torre

ESTETICA) gerencia@incorporesas.com.co Médica E Tesoro) (604) 321 8292
1& ME:EE\SLENA IPS (SALUD gerencia@menteplena.com.co Circular 4 # 73 - 17 (Laureles) (604) 412 8585
18 CIMA OCUPACIONAL direccion@cimaocupacional.com.co Calle 33A # 70 - 95 (Laureles) (604) 448 3414

19 SAN VICENTE FUNDACION notificaciones@sanvicentefundacion.com

Calle 64 # 51D - 154

(604) 444 1333

20 CENTIR (CENTRO DE
REHABILITACION)

administracion@centir.com.co

Calle 34 #63 - 56
(Conquistadores)

(604) 320 9280

A la solicitud dieron respuesta tres entidades:

CENTIR DEL SUR SAS, IPS FISINOVA y ALIVIUM

De: gnalistacomercialédipstisinova.com <analistacomercial@ipsfisinova.coms>
Enviado: viernes, 10 de julio de 2026 14:01
Para: DEANT RASES-ALTO IMPACTO <deant. rases-alt@policingov, oo

ectronico) de analistasomeanial @ patisingsce conm Ror aue. e o, mparante |

Buanas terdes.

Mucho gusto, Comparto la Informacién del drea de Mercad
Jessica Cordoba

Analista Comercial

%o 304 580 6619

e ansiistacomercialEinsTisingvn.com
Ivdn Arcos

Coordinador de Mercadeo

%. 313 556 8308

e hiderconvenios@ipsiisinows. com
Quedamos atentos a cualquier inquietud o Informacién ad

de 1PS Fisi

que r

Cordialmente,

Jessica Cordoba Quintero
- ;

| poa) s 40 B0

R L) S b AL

) venaatipatisierona oorr

an. Serd un gusto brindaries ef apoyo que necesiten.
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RV: SOLICITUD DE COTIZACION FISIATRIA - CENTIR DEL SUR S.A.5 - NIT 2002500845

P =5y problemas Corv Bl MOWO BN U Se TUEATLE ete TRIARIe, Buegm TG agul pere veelo e LR aaplorador weks

TEN COTIZACION FOLICIA « HI26 - AMEXO Tpdf . ||
Iﬁ BTV R

s TA-R;FM OFERTA POLICEA 2326« APIEXC T oo
A1 Re

Enwviado: viernes, 10 de julic de 2026 10:12
Para: DEANT RASES-ALTO IMPACTO < r [ESTON- 7=2%)
Asunto: RE: SOUICITUD DE COTIZACION FISIATRIA - CENTIR DEL SUR S.A.S5 - NIT 200250084-5

Buenos dias;
Cuordial saludo,
De acuerdo a la solicitud se anexa cotizacidn del Centro Integral de Rehabilitackdn del Sur S.A.S, NIT S00250084-5

Quedo atenta.

ELIZABETH CIEZ CADAWID.
Actirinistradors,

Cantro Integral de Rehabilitacion del Sur
Cetular. 30197759

Tedaéfono: 320 D2 B0 Ext 3008

Cafle 34 N 63 -50 Sector Cnnqu&st-ﬂnr-s

centlr

ﬁ Cotizacion Fisistria julio 20265 i 000726 SOLICITUD DE COTZACION FISATRIApef _ |
1168 | k) 29k |

De: Yuly Meneses <administracion@ceadalivium.com>
Enviado: sdbado, 11 de julio de 2026 8:34
Para: DEANT RASES-ALTO IMPACTO <deant.rases-alt@policia.gov.co>

Ce: Frantz Calimon nela. dalivium,
Asunto: Cotizacion Rases 6 220- 2026 : Servicios de Fisiatria

Cordial saludo,

Compartimos cotlzacidn de servicios de fislatrfa, la cual ya se encuentra incluidas en la pagina del Seco
e = oo b
o

mm 85 & 2202008 2 00 BIEID B S T

m*‘-ﬂ

s, Ut nl BALI0 - Suratn b wsaiinide
i

i - - # " e

e e, 00 Batpart. 1 1
e e s Mo ]

AMEA O TEMPO

S

mswmhmﬂm oo Fit ok st
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Cordialmente,

Yuly Andren Meneses Ortix

Dieeciora Admiative y Tanto Hovsg
M cead ===
2 m«mmw:w: WA

rhnmalakiians an athda dad dulas
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Posteriormente, con el objetivo de garantizar la continuidad en la prestacion del servicio y debido a la alta
frecuencia de uso de la Toxina Botulinica, se procedio a realizar una nueva solicitud de cotizacion formal.
Este requerimiento se canalizé a través del correo electrénico institucional deant.rases-alt@policia.gov.co,
fundamentado en la necesidad de incorporar este insumo dentro del proceso de atencion a los usuarios.

De: DEANT RASES-ALTO IMPACTO <deant. rases-alt@policia. gov.co>

Enviado: viernes, 31 de julio de 2026 11:27

Para: Direccién Neuroldgico <direccion@neurologico.org.co>; Luis Alejndro Herrera <gerente@cemnde.com>; Wilfer Santiago Giraldo Giraldo
<gerentegeneral@promedan.co>; fernando.celis@flsinova.com <fernando.celis@fisinova.com>; centirdelsur@hotmail.com <centirdelsur@hatmall.com>;
ipsisiosas@gmail.com <ipsfisiosas@amall.com>; notificaciones@medicarte. com.co <notificaciones@medicarte.com.co>; yesnile garda@messer-co.com
<yesnile.garcla@messer-co.com>; dircalidad@lasemericas.com.ca <dircalidad @lasamericas.com.co; info@biofarma.com.co <info@bioforma.com.co>;
s.cera@aprehsiproup.com <s.cera@aprehsigroup.com>; gerenclacalidad@prosalcoips.com <gerenciacalidad @prosalcoips.com>; Wilfer Santiago Giraldo Giraldo
<gerentegeneral @promedan o>, vivelpsadmi@gmaii.com <viveipsadmi@gmail.com>; rehafint.ips@gmail.com <rehafint.ips@gmail.com>;
gerencia@dlinicadelcampestre.com <gerencia@dlinicadelcampestre.comd; gerencia@incorporesas.com.co <gerencia@incorporesas.com.co>;
gerencia@menteplena.com.co <gerencl@menteplena. com.co>; direccion@cimaocupadonal.com.co <direccion@cimaocupacional.com.o™;

gerenciacalidad @prosalcoips.com <gerenclacalidad@prosalcoips. ; notificaciones@sanvicentefundacion,com <notificaciones@sanvicentefundacion.com»;
centirdelsur@hotmaill.com <centirdelsur@hotmall.com>; administracion@centir.com.co <administracion@centir.com.co>; calidad@ceadallvium.com
<calldad@ceadalivium.cone>

Asunto: SOLICITUD DE COTIZACION FISIATRIA

Mensaje de correo electrénico enviado por deant rases-alt@policia gov.co

Buenos dias.
Un cordial saludo

La Regional de Aseguramiento N°6 se permite informar que estamos llevando a cabo un proceso de contratacién de Fisiatria. en tal sentido, queremos
Invitarlos a participar en dicho proceso.

Adjunto a este correo encontraran la solicitud de cotizacion,

Quedamos atentos a cualquier solicitud.

A la solicitud solo dio respuesta una entidad:

310726 SOLICITUD DE COTIZACION FISIATRIA. docx
378KB

L) Cotizacion_Toxina Botulinica, Fisinova 2026-07-17.p8f ||
W ks

De: liderconvenios@ipsfisinova.com <liderconvenios@ipsfisinova.com>
Emvado: viernes, 17 de julio de 2026 18:25

Para: DEANT RASES-ALTO IMPACTO <deant rases-alt@policia.gov.co>
Ce: gerencia@ipsfisinova.com <garencia@ipsfisinova.com>

Asunto: Cotizacidn Toxina Botulinica Fisinova

Covdlal ssindo

En atencidn a su solicitud, adjunto cotizacién de aplicacion de toxina botulinica.

Quedamos atentos,
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COTIZACION
COTIZACION | COTIZACION
Ime | cop. BTG COTIZACION 1 CEAD | GarCioN 31PS ACENTR | poort oy | VR-DE MERCADO DE
M cuPs ALIVIUM FISINOVA DEL SUR REFERENCIA
GROUP SAS IPS
S.AS SAS
CONSULTA DE PRIMERA VEZ POR
890264 | ESPECIALISTA EN MEDICINA FISICA Y ' i3 § $ 34962
1 REHABILITACION 120348 |  154.339 34.952 105,000 =00
CONSULTA DE SEGUMIENTO POR P
890364 | ESPECIALISTA EN MEDICINA FISICA Y $ 34,962
2 REHABILITACION 126,348 152.828 34.962 105.000 125000
PARTICIPACION EN JUNTA MEDICA O
EQUIPO INTERDISCIPLINARIO POR No se
890502 | \EDICINA ESPECIALIZADA Y CASO 281.463 reaiza | ° 281463
3 (PACIENTE). : 460,957 350.000 291.259
ELECTROMIOGRAFIA EN CADA No se
4 | 939950 | EXTREMIDAD (UNO O MAS MUSCULOS) 207612 291.897 82.720 80.000 realiza | ¥ 80,000
No se
5 | 891508 | NEUROCONDUCCION (CADA NERVIO) T i) B Lol R $ 50,000
INYECCION DE SUSTANCIA g
819201 | TERAPEUTICA DENTRO DE LA $ 34,962
6 ARTICULACION O EL LIGAMENTO i 445.250 34.962 No oFerTA | 180.000
ag1411 | INYECCION DE MATERIAL $ 5 15000
7 MIORELAJANTE (TOXINA BOTULINICA) 278.766 357,499 113,000 250,000 590.000 1
TERAPIA CON ONDAS DE CHOQUE DEL Na -
931002 | SISTEMA OSTEOMUSCULAR (CADA E7A G A5 OEERTA s $ 145.000
8 SESION)
NO
NO NO §
N IR ————— HQ OFERTA OFERTA | 633711 | OFERTA | 470380 | ° 470280
NO NO NO $
. A?klc TOXINA BOTULINICA 100 U NO OFERTA GEERTA —— OFERTA at4208 | 9 814.206
NO
NG NO $
APLIC NO OFERTA § 954.912
» &~ | FOXINA BOTULINICA 200.U OFERTA | 1795848 | OFERTA 954.912
NO
NO NO No se
APLIC NO OFERTA ! $ 637.702
12 " TOXINA BOTULINIGA 300 U QFERTA 637,702 OFERTA maneja
NG
NO NO No se
APLIC NO OFERTA $ 987.506
135 | A | TOXINA BOTULINICA 500 U OFERTA: | B8RS0 | OFERTA: | ‘manes
Nota: La prestacién del servicio de participacién en junta médica o equipo interdisciplinario por medicina especializada y caso
(paciente) (CUPS 890502) se llevara a cabo en las instalaciones de la ESPCO Clinica DEANT, ubicada en la carrera 43A #48C
Sur - 45, Barrio Primavera, Envigado, Antioquia.
En dicha junta médica debera participar un especialista en medicina fisica y de rehabilitacion, previa coordinacion con el supervisor
del contrato, quien determinara la programacion y los lineamientos especificos para el desarrollo de la actividad.

Se estima como precio de mercado el menor valor cotizado por item, en atencién a que, al comparar las
ofertas recibidas, se evidencia una variacion significativa entre el valor minimo y el valor maximo cotizado,
alcanzando una diferencia que va desde el 46% hasta el 118%. Esta dispersion refleja una alta variabilidad
en la formacién de precios entre los proveedores, por lo cual el valor més bajo se configura como el
referente mas razonable y técnicamente adecuado para evitar posibles sobrecostos en el proceso y la
presentacion de ofertas artificiales.

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

55 ANALISIS DEL VALOR ESTIMADO.

VR. DE REFERENGIA | VR.HISTORICODE | VR.DE MERCADO DE
ITEM | cups ELEMENTO SECOP2 REFERENCIA REFERENCIA PR e T

CONSULTA DE PRIMERA VEZ POR
890264 | ESPECIALISTA EN MEDICINA FISICA | 3 51693 | § 78758 | $ 34962 | § 34,962
1 Y REHABILITACION
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CONSULTA DE SEGUMIENTO FOR
890364 | ESPECIALISTA EN MEDICINAFISICA | $ 49340 | § 78758 | § 34962 | $ 34.962
2 Y REHABILITACION
PARTICIPACION EN JUNTA MEDICA
0 EQUIPO INTERDISCIPLINARIO 281463
BODB0R | e T e B la bt iy $ 177,636 | NO SE CONTRATO $ 281.463 | § j

3 CASO (PACIENTE)
ELECTROMIOGRAFIA EN CADA
930860 | EXTREMIDAD (UNO O MAS

4 MUSCULOS)

891500 :Egs%):omnuccmi feRbi 5 285696 | NO SE CONTRATO | § 50.000 | $ 50.000
INYECCION DE SUSTANCIA
819201 | TERAPEUTICA DENTRO DE LA

$ 50872 | $ 195037 | 8 80.000 | % 80.000

NO SE ENCONTRO NO SE CONTRATO 8 34962 | % 34,962

6 ARTICULACION O EL LIGAMENTO
INYECCION DE MATERIAL
861411 | MIORELAJANTE (TOXINA $ 181642 | § 163955 | § 113.000 | § 113.000
7 BOTULINICA)
TERAPIA CON ONDAS DE CHOQUE
931002 | DEL SISTEMA OSTEOMUSCULAR 5 612646 | NO SE CONTRATO $ 145.000 | $ 145,000
8 (CADA SESION) e
. EGUN CIRCUL
NO SEGUN CIRCULAR 022
APLICA 5 155813 | $ 163955 | oF o D JUNIO DEL 2026 | DE 19 DE JUNIO DEL

TOXINA BOTULINICA 50 U 2026
SEGUN CIRCULAR 022

NO SEGUN CIRCULAR 022

10 | APLiCA | TOXINABOTULINICA 100U NO SE CONTRATO NO'SE CONTRATO | 5 §5'0 Junio D 2026 | D 18 DE JUNIO DEL
: SEGUN CIRCULAR 022
A NO SE CONTRATO NO SE CONTRATO | oot N CIRCULAR 022 & | DE 19 DE JUNIO DEL
11 TOXINA BOTULINICA 200 U 2026
- SEGUN CIRGULAR 022
s NO SE CONTRATO | NOSE CONTRATO | SEGUNCIRCULAR D22 | o 19 DE JUNIO DEL
12 TOXINA BOTULINICA 300 U 2026
- SEGUN CIRCULAR 022
NO SEGUN CIRCULAR 022
A NO SE CONTRATO NO SE CONTRATO | SEGUNCIRCULAR 022 | o 19 pE Junio DEL

13 TOXINA BOTULINICA 500 U 2026

Nota: La prestacion del servicio de participacion en junta médica o equipo interdisciplinario por medicina especializada y caso (paciente) (CUPS B90502) se llevara a cabo
en las instalaciones de la ESPCO Clinica DEANT, ubicada en |a carrera 43A #48C Sur - 45, Barrio Primavera, Envigado, Antioquia,

En dicha junta médica debera participar un especialista en medicina fisica y de rehabilitacion, previa coordinacion con el supervisor del contrato, quien determinara la
programacion y los lineamientos especificos para el desarrollo de |a actividad.

En cumplimiento del principio de economia, se definen los precios techo con base en el estudio de
mercado. Se aclara que, aun cuando el precio histérico de vigencias anteriores se sitia por encima del
valor de mercado, este antecedente no obliga a indexar tarifas desactualizadas, toda vez que la oferta
comercial vigente refleja una correccion y optimizacion de costos a la baja. Adicionalmente, se desestima
el uso de los referentes de SECOP Il debido a su alta volatilidad y falta de homogeneidad tarifaria; adoptar
dichos valores o el historico elevado implicaria un riesgo de sobrecosto.

No se procede a la estimacion de un precio techo a partir de los valores cotizados en el mercado para la
TOXINA BOTULINICA, toda vez que este medicamento se encuentra sujeto al régimen de control directo
de precios, segun lo establecido en la Circular 022 del 19 de junio de 2026. Dado que las cotizaciones
recibidas corresponden a ofertas comerciales libres, no es posible determinar con certeza si dichos valores
se alinean con los topes regulados por la normativa vigente. En consecuencia, tomar como referencia el
precio de mercado actual generaria el riesgo de fijar un presupuesto mayor o menor al de la regulacion
legal establecida.

Ademas, se aclara que la inclusion de toxina botulinica en sus diferentes presentaciones es necesaria para
el manejo especializado de espasticidad y distonias, permitiendo seleccionar la presentacion y ajustar la
dosis segun la condicién clinica, grupos musculares y requerimientos individuales del paciente, teniendo
en cuenta que las unidades de potencia no son intercambiables entre marcas.

Informacion verificada y aprobada por los funcionarios duefios de la necesidad que firman el
presente estudio previo.
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5.6 VALOR ESTIMADO DE LA CONTRATACION

Prestacion integral de servicios de salud en la especialidad de fisiatria

que comprende consulta ambulatoria, procedimientos diagnéslicos y

terapéulicos, pruebas de desempefio funcional (osteomuscular, neural

y de rehabilitacién) incluyendo aplicacion de toxina botulinica para los

usuarios del subsistema de salud de la policia nacional de la regional
de aseguramiento en salud N, ° 8,

VALOR TOTAL ESTIMADO §45.000.000

$45.000.000 $ 45.000.000

202¢ A-02-02-02-009-003

Médico Auditor, Grupg’Alto Impacto Regional N.° 6.

o Vs o
MARIO JAVIER VARGAS VASQUEZ

Abogado, Grupo Alto Impacto Regional N.° 6

Contador, Grupo Alto/impacto Regional N.° 6

ERNANDO HENAO BARONA
Técnico Administrativo, Grupo Alto Impacto Regional N.° 6.

h?:r.-wﬁ‘/ f = ’/ e
NILSON F
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Documentos Anexos al Estudio Previo:

Los documentos seleccionados en la siguiente lista, aplican para el proceso de Minima Cuantia cuyo objeto
es Prestacién integral de servicios de salud en la especialidad de fisiatria que comprende consulta
ambulatoria, procedimientos diagnésticos y terapéuticos, pruebas de desempefio funcional
(osteomuscular, neural y de rehabilitacion) incluyendo aplicacion de toxina botulinica para los usuarios del
subsistema de salud de la policia nacional de la regional de aseguramiento en salud N. ° 6.

Anexos

Certificacion de la necesidad

Especificaciones técnicas minimas

Estimacion, tipificacion, asignacién de riesgos y determinacion de garantias
Ficha técnica

Obligaciones de la policia nacional

Obligaciones del contratista

Formularios adjuntos al estudio previo

Experiencia del proponente

Acuerdo de confidencialidad (obligatorio)

Sistema de gestién de la seguridad y salud en el trabajo (obligatorio)

Compromiso anticarrupcién (obligatorio)

certificado de inhabilidades e incompatibilidades persona juridica

compromiso de buenas normas ambientales

certificado origen licito de recursos

carta de sostenibilidad de precios

integridad de precios

constancia cumplimiento obligaciones parafiscales persona juridica

declaracion de confidencialidad y compromiso con la seguridad de la informacion contratistas o terceros
autorizacién consulta en la pagina de la direccién de investigacién criminal e interpol, si me encuentro inhabilitado por haber sido
condenado por delitos sexuales contra menores.

compromiso del sistema de gestion ambiental

Oferta econémica

Solicitud Contratacién dirigida al ordenador del gasto

Formato revision de estudios previos

Cotizaciones y/o correo

Solicitud del certificado de disponibilidad presupuestal

Solicitud plan de compras
Plan de compras

Certificado de disponibilidad presupuestal
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Este anexo, es informativo, el oferente debe diligenciar en el expediente electrdnico del Sistema
Electronico de Contratacion Publica — SECOP Il de la entidad Colombia Compra Eficiente, en la seccién

ANEXO
INFORMACION ECONOMICA

Cuestionario el valor del proceso.

El oferente diligenciara unicamente el porcentaje de descuento Unico, el cual sera aplicado por parte de la
Regional de Aseguramiento en salud N°6 a cada uno de los valores unitarios estimados en el Anexo

oferta econémica “INFORMACION ECONOMICA” EN LA PLATAFORMA SECORP Ii

Previo cumplimiento de las condiciones de la invitacion publica a presentar oferta, la adjudicacion del
contrato se hara al proponente que ofrezca el mayor porcentaje de descuento.

ITEM ELEMENTO PRECIO TECHOUNIT EXENTO DE
CUPS =7y
CONSULTA DE PRIMERA VEZ POR ESPECIALISTA EN MEDICINA FISICA Y
1 890264 | REMABILITACION $ 34.962
CONSULTA DE SEGUMIENTO POR ESPECIALISTA EN MEDICINA FISICA Y
2 830384 | REHABILITACION $ 94.962
890502 PARTICIPACION EN JUNTA MEDICA O EQUIPO INTERDISCIPLINARIO POR 5 281 463
3 MEDICINA ESPECIALIZADA Y CASO (PACIENTE). 4
4 930860 ELECTROMIOGRAFIA EN CADA EXTREMIDAD (UNO O MAS MUSCULOS) $ 80.000
5 891509 NEUROCONDUCCION (CADA NERVIO) § 50.000
519201 INYECCION DE SUSTANCIA TERAPEUTICA DENTRO DE LA ARTICULACION O g 34.062
B EL LIGAMENTO i
7 861411 INYECCION DE MATERIAL MIORELAJANTE (TOXINA BOTULINICA) $ 113.000
: 931002 gggﬁrﬂ? CON ONDAS DE CHOQUE DEL SISTEMA OSTEOMUSCULAR (CADA 3 145.000
SEGUN CIRCULAR 022 DE 18 DE
g | NOAPLICA | 10N BOTULINICA 50 U JUNIO DEL 2026
SEGUN CIRCULAR 022 DE 19 DE
10 NO APLICA | TOXINA BOTULINICA 100 U JUNIO DEL 2026
SEGUN CIRCULAR 022 DE 19 DE
41| NOAPLICA | 1oxiNA BOTULINICA 200 U JUNIO DEL 2026
NO APLICA SEGUN CIRCULAR 022 DE 19 DE
12 TOXINA BOTULINICA 300 U JUNIO DEL 2026
O APLICA SEGUN CIRCULAR 022 DE 18 DE
13 N L TOXINA BOTULINICA 500 U JUNIO DEL 2026
Nota: La prestacion del servicio de participacion en junta médica o equipo interdisciplinario por medicina especializada y caso (paciente) (CUPS
890502) se llevara a cabo en las instalaciones de la ESPCO Clinica DEANT, ubicada en la carrera 43A #48C Sur - 45, Barrio Primavera, Envigado,
Antioguia,
En dicha junta médica deberé participar un especialista en medicina fisica y de rehabilitacion, previa coordinacion con el supervisor del contrato, quien
determinaré la programacion y os lineamientos especificos para el desarrollo de |a aclividad.
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Envigado - Antioquia, 11 de agosto de 2026 en mi calidad de Jefe Area de Aseguramiento en Salud N.° 6
manifiesto con la suscripcion de esta CERTIFICACION que verificada la capacidad instalada de la IPS propias
en la Regional De Aseguramiento En Salud No 6, y los saldos de los contratos vigentes se requiere realizar
nuevo proceso de contratacion que supla la demanda de servicios de salud y garantice la continuidad en los
tratamientos.

Firma,
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ITEM

DESCRIPCION DEL SERVICIO

OFRECE

Sl

NO

EXPERIENCIA PROPONENTE
Con el fin de garantizar la calidad de los servicios a contratar y evitar incumplimientos en
la ejecucion del futuro contrato, se requiere acreditar experiencia en proyectos similares al
objeto del presente estudio previo, tal acreditacién sera avalada con la presentacion de los
documentos que acrediten la realizacion de contratos ejecutados en los Ultimos tres afios
de proyectos iguales o similares al presente proceso contractual cuya suma supere el
setenta por ciento (70%) del presupuesto asignado al presente proceso, con empresas
plblicas o privadas, para lo cual el oferente debera presentar maximo tres (3)
certificaciones (certificacién por contrato) con concepto favorable de la recepcion de los
contratos
Cuando se certifiquen contratos realizados bajo la modalidad de Consorcio o Union
Temporal, para la verificacion, se tomara el porcentaje de participacion en la ejecucion del
contrato del oferente que haga parte del Consorcio o de la Unién Temporal, para lo cual
debera anexar a la propuesta el documento que acredité la conformacién del Consorcio o
Unién Temporal, donde debera constar el porcentaje de participacion de cada uno de los
integrantes para la ejecucion del contrato.
En el evento que el oferente presente certificaciones en nimero superior al maximo
permitido, la Regional de Aseguramiento en Salud No. 6, para efectos de verificacion de la
experiencia, tomara Unicamente las de mayor valor que cumplan con los requisitos exigidos
en el presente proceso.
Las certificaciones deben contener como minimo la siguiente informacién basica:

¢ Fecha de inicio de la contratacién

e Fecha de término de la contratacion

e Valor de la contratacion

» Objeto contractual

e Numero del contrato

e Firma del representante legal contratante

e NIT del contratante

e Direccion del contratante

¢ Teléfono del contratante

e« Membrete de |la entidad que lo expide

e Cumplimiento

NIVEL DE EDUCACION O NIVEL ACADEMICO

Con el fin de garantizar la idoneidad del talento humano que se requiere para el
cumplimiento del objeto del presente proceso contractual, el oferente debe anexar
certificacion firmada por representante legal en el cual se compromete a tener el personal
de la salud formados en una entidad educativa debidamente reconocida ante el Ministerio
de Educacion de Colombia e inscritos en el Registro Unico Nacional del Talento Humano
en Salud.

EXPERIENCIA DEL PERSONAL

El oferente debera presentar, al momento de la oferta, un oficio firmado por el representante
legal mediante el cual certifique que cuenta con el talento humano requerido para el
cumplimiento del objeto contractual con una experiencia minima de seis (6) meses en la
prestacion de servicios de salud a contratar.
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CAPACIDAD OPERATIVA

El oferente debera estar en capacidad de prestar el servicio de acuerdo con el horario
habilitado en el REPS, garantizando como minimo la atencién de lunes a viernes.,

En ningun caso la ausencia de atencion en sabado sera motivo de exclusién, siempre que
el oferente acredite la capacidad operativa requerida para el cumplimiento de los
indicadores del servicio suficiente para asegurar la oportunidad, continuidad y calidad del
servicio, mediante mecanismos administrativos o técnicos acordes con su modelo de
prestacion.

INFRAESTRUCTURA

El servicio sera prestado en las instalaciones del contratista quien debe tener minimo una
(1) sede con ubicacion en cualquiera de los municipios del Area Metropolitana del Valle de
Aburra (Medellin, Caldas, La Estrella, Sabaneta, Itagti, Envigado, Bello, Copacabana,
Girardota y Barbosa), inscrita y habilitada en el Registro Especial de Prestadores de
Servicios de Salud (REPS). Dicha sede debera cumplir con los estandares de
infraestructura y suficiencia exigidos en la Resolucion 3100 de 2019, maodificada
parcialmente por la Resolucion No. 00544 del 2023 y |la Resolucion 465 de 2025, expedidas
por el Ministerio de Salud y Proteccion Social. (o la norma que la modifique)

OPORTUNIDAD EN LA ATENCION EN SALUD:

El oferente debera estar en condiciones de prestar los servicios con la oportunidad que
se detalla a continuacion:

. Atencion por consulta externa con subespecialistas hasta 12 dias calendario
. Estudios de apoyo diagnostico ambulatorios hasta 10 dias calendarios
. Procedimientos ambulatorios hasta 15 dias calendario.

PERSONA RESPONSABLE DEL ENLACE

El Oferente debera designar en su propuesta un Enlace Técnico-Operativo, responsable
de gestionar y resolver los eventos derivados del proceso de Referencia y
Contrarreferencia, la asignacion de citas, la oportunidad en la atencion, y la precision
técnica en la ejecucion de examenes, procedimientos y actividades asistenciales. Este sera
el responsable directo de la recepcion y gestion de ordenes y autorizaciones emitidas por
la Regional de Aseguramiento en Salud No. 6. De Igual manera actuara como soporte
resolutivo ante contingencias operativas y debera atender de manera oportuna los
requerimientos del Supervisor del Contrato, incluyendo la consolidacion de informes
tecnicos, asistencia a comités de seguimiento, emision de conceptos y demas actividades
necesarias para el cumplimiento del objeto contractual. Para ello, debera habilitar canales
de comunicacién oficiales (linea telefénica y correo electrénico corporativo) que aseguren
la trazabilidad en la asignacién de servicios.

Nombre:

Teléfono:

Correo electronico:

OTRAS CONDICIONES TECNICAS VERIFICABLES

s Constancia de habilitacién en el Registro Especial de Prestadores de Servicios de
Salud (REPS) de los servicios ofertados, emitida por la Secretaria de Salud o por los
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entes departamentales designados para tal fin. Este documento no debera tener una
antigtiedad superior a 30 dias calendario contados desde su fecha de expedicion.

e Implementar un modelo de atencion basado en la Humanizacién de la Salud,
asegurando un trato digno, respetuoso y con altos estandares de calidez hacia los
usuarios del Subsistema de Salud de la Policia Nacional, proscribiendo cualquier forma
de discriminacion conforme a la Ley Estatutaria 1751 de 2015.

e El oferente debera presentar los manifiestos de recoleccidn y certificados de
disposicion final de los residuos peligrosos entregados a gestores autorizados por las
autoridades ambientales mostrando, las licencias y/o permisos de funcionamiento de
esta y quienes intervinieron en todo el proceso.

CANALES DE ATENCION Y GESTION DE INFORMACION

El Contratista debera garantizar la disponibilidad y operatividad de canales para Atencion
al Usuario, que incluya como minimo: Linea telefénica y correo electrénico corporativo.
Estos canales deberan asegurar el acceso efectivo a la informacion, la resolucion de
inquietudes técnicas y administrativas, y la gestion integral de Peticiones, Quejas,
Reclamos y Sugerencias (PQRS).

Asimismo, el Contratista debera disponer de mecanismos digitales para la programacion
de servicios, divulgacion de horarios de atencion y el envio de resultados de apoyos
diagnésticos y copias de historias clinicas, bajo la condicion de Seguridad de la Informacién
(El envio de historia clinica y paraclinicos, se realizara exclusivamente a las direcciones de
correo electrénico previa y expresamente autorizadas por el usuario, cumpliendo con los
protocolos de Habeas Data y reserva legal)

El comité evaluador determinara la viabilidad de la VISITA TECNICA, con aquellas
entidades que permitan ser verificadas para garantizar que cumpla con la prestacion de los
servicios ofertados.
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ETAPA CONTRACTUAL

RIESGO
JURIDICO

GARANTIA
UNICA

INCUMPLIMIENT
O DEL
CONTRATO

VEINTE POR
CIENTO (20%)
DEL VALOR
TOTAL DEL
CONTRATO

PROPONENT
E
SELECCIONA
Do

CON UNA
VIGENCIA IGUAL
AL PLAZO DEL
CONTRATO MAS

OCHO (08) MESES,

AMPARA EL RIESGO DE
INCUMPLIMIENTO DURANTE EL
PLAZO DE EJECUCION Y
LIQUIDACION DEL CONTRATO
LA ESTIMACION DEL RIESGO
CUBRE EL VEINTE POR CIENTO
(20%) DEL VALOR DEL
CONTRATO COMO QUIERA QUE
SE PRETENDE EL PAGO
PARCIAL O DEFINITIVO DE LOS
PERJUICIOS QUE CAUSE A LA
ENTIDAD EN LOS MISMOS
TERMINOS DE LA CLAUSULA
PENAL PECUNIARIA.

GARANTIA
UNICA

RIESGO
JURIDICO

CALIDAD DEL
SERVICIO

CINCUENTA
(50%) DEL
VALOR TOTAL
DEL
CONTRATO

PROPONENT
E
SELECCIONA
DO

CON UNA
VIGENCIA IGUAL
AL PLAZO DEL
CONTRATO MAS
DIEZ (10) MESES.

AMPARA EL RIESGO DE MALA
CALIDAD DEL SERVICIO
DURANTE LA VIGENCIA DEL
CONTRATO Y DIEZ MESES MAS
BUSCANDO RESARCIR EL
DETRIMENTO CAUSADO A LA
ENTIDAD POR MALA CALIDAD O
INSUFICIENCIA DEL PRODUCTO
ENTREGADO

RIESGO
JURIDICO

GARANTIA
UNICA

NO PAGO DE
SALARIOS
PRESTACIONES
E
INDEMNIZACION
ES LABORALES

CINCO POR
CIENTO (5%)
DEL VALOR
DEL
CONTRATO.

PROPONENT
E
SELECCIONA
DO

CON UNA
VIGENCIA IGUAL
AL PLAZO DEL
CONTRATO MAS
CUARENTA (40)
MESES.

AMPARA A LA ENTIDAD DE LOS
PERJUICIOS QUE SE LE
OCASIONE COMO
CONSECUENCIA DEL
INCUMPLIMIENTO DE LAS
OBLIGACIONES LABORALES A
QUE ESTE OBLIGADO EL
OFERENTE DERIVADAS DE LA
CONTRATACION DEL
PERSONAL UTILIZADOS PARA
LA EJECUCION DEL
CONTRATO.

GARANTIA
UNICA

RIESGO
JURIDICO

DANOS A
TERCEROS POR
RESPONSABILID
AD CIVIL EXTRA-

CONTRACTUAL

DOSCIENTOS
(200) SMMLV

PROPONENT
E
SELECCIONA
DO

PLAZO DE
EJECUCION DEL
CONTRATO.

AMPARA LOS DANOS
PRODUCIDOS POR EL
OFERENTE CON OCASION DE
LA EJECUCION DE CONTRATO
AMPARADO, Y SERAN
BENEFICIARIOS TANTO LA
ENTIDAD CONTRATANTE COMO
LOS TERCEROS QUE PUEDAN
RESULTAR AFECTADOS POR
LA RESPONSABILIDAD
EXTRACONTRACTUAL DEL
OFERENTE O SUS
SUBCONTRATISTA. LA POLIZA
DEBERA CONTENER COMO
MINIMO, EN ADICION A LA
COBERTURA BASICA DE
PREDIOS, LABORES Y
OPERACIONES LOS AMPAROS
CONTEMPLADOS EN EL

DECRETO 1082 DE 2015.
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LAUSU

ANCIONATORIAS

LA NO
CONSTITUCION | MULTA CUYO
DENTRO  DEL | VALOR  SE CUANDO EL OFERENTE NO
TERMINOYEN LA | LIQUIDARA LA MULTA SE | CONSTITUYA DENTRO DEL
FORMA CON BASE EN APLICARA  POR | TERMINO Y EN LA FORMA
MULTA ?&islggo PREVISTA EN EL | UN CERO gONTRAT'ST CADA DIA DE | PREVISTA EN EL CONTRATO O
CONTRATO O EN | PUNTO  DOS RETARDOY HASTA | EN  ALGUNO DE  SUS
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OBLIGACIONES DE LA POLICIA

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

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

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

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.

Adelantar las gestiones necesarias para el reconocimiento y cobro de las sanciones pecuniarias y garantias
a que hubiere lugar, para lo cual el supervisor dara aviso oportuno a la POLICIA NACIONAL, sobre la

ocurrencia de hechos constitutivos de mora o incumplimiento.

Pagar al CONTRATISTA en la forma pactada y con sujecion a las disponibilidades presupuestales y de
PAC previstas para el efecto.

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.

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

Rechazar los bienes y/o servicios cuando no cumplan con los requerimientos técnicos exigidos.
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Cumplir con el objeto contractual.

Obrar con lealtad y buena fe en las distintas etapas contractuales, evitando dilaciones y trabas.
Responder los requerimientos de aclaracion o de informaciéon en los plazos que la Regional de
Aseguramiento en Salud N. ° 6 le formule en cada caso.

Constituir en debida forma y aportar al grupo contractual y seguimiento de la Regional de
Aseguramiento en Salud N. ° 6 quien haga sus veces, dentro de los tres (3) dias habiles siguientes a
la suscripcion del contrato, la Garantia Unica y cancelar los pagos a que hubiere lugar.

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

No acceder a peticiones o amenazas, de quienes actuando por fuera de la ley pretendan obligarlo a
hacer u omitir algin acto o hecho, el contratista debera Informar de tal evento a la Regional De
Aseguramiento en Salud N. ° 6 de la Policia Nacional y a las autoridades competentes para que se
adopte las medidas necesarias.

Diligenciar la documentacion requerida por la Institucion (Todos estos con la codificacion definida por
la Direcciéon de Sanidad Policial), especialmente en lo relacionado a codificacion CUPS y CIE10, como
son Historia Clinica, Registros Administrativos, Formulacion, Incapacidad, hojas de remisién y formatos
de solicitudes de actividades que no estén incluidas en el PBS.

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

El CONTRATISTA se obliga a garantizar |a prestacion de los servicios de salud bajo los estandares de
calidad, seguridad y legalidad exigidos por el marco normativo colombiano, manteniendo durante toda
la vigencia del contrato los siguientes componentes:

9.1. SISTEMA UNICO DE HABILITACION (SUH) Y LEGALIDAD OPERATIVA

e Mantener vigente la inscripcion en el Registro Especial de Prestadores de Servicios de Salud
(REPS), asegurando que los servicios contratados estén debidamente habilitados y cumplan
permanentemente con las condiciones de capacidad técnico-administrativa, suficiencia patrimonial
y suficiencia técnico-cientifica, conforme a la Resolucion 3100 de 2019 (y sus modificaciones: Res.
544 de 2023 y Res. 465 de 2025).

e Informar de manera inmediata al supervisor del contrato cualquier novedad (cierre
temporal/definitivo de servicios, cambios de sede o capacidad instalada) que afecte la red
prestadora de la Regional de Aseguramiento en Salud N.° 6.

9.2. SISTEMA OBLIGATORIO DE GARANTIA DE CALIDAD (soGcs)

En cumplimiento del Decreto 780 de 2016, el contratista debera implementar y demostrar la ejecucion de:

e Garantizar en la atencién los atributos de accesibilidad, oportunidad, seguridad, pertinencia y
continuidad.

e Facilitar el acceso a la informacién para auditorias concurrentes y retrospectivas que permitan
verificar el cumplimiento de metas de calidad y planes de mejoramiento. (PAMEC)

e Suministrar mensualmente al supervisor del contrato los indicadores de monitoria (segun
Resolucién 256 de 2016) y radicar los reportes ante la Superintendencia Nacional de Salud (segun
Circular 030 de 2006 o norma vigente), entregando copia del soporte de envio.

9.3. IDONEIDAD Y GESTION DEL TALENTO HUMANO EN SALUD
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e Asegurar que todo el personal asistencial cuente con titulos académicos convalidados (si aplica),
inscripcién vigente en el Registro Unico Nacional del Talento Humano en Salud (RETHUS) y
autorizaciones de los colegios profesionales respectivos (Ley 1164 de 2007).

e Mantener el talento humano suficiente y calificado para la ejecucién del objeto, respondiendo por
su vinculacion y cumpliendo con el esquema de vacunacion vigente (PAI).

9.4. RESPONSABILIDAD Y VIGILANCIA

¢ El contratista aceptara visitas de inspeccién, vigilancia y control, permitiendo el acceso a historias
clinicas y estadisticas de atencion. El incumplimiento de cualquiera de estas condiciones
habilitara a la Regional de Aseguramiento en Salud N.° 6 para aplicar las medidas administrativas
0 sancionatorias contractuales a que haya lugar.

10. Mantener vigente la péliza de responsabilidad civil médica profesional que ampare los riesgos en el
ejercicio de la actividad profesional.

11. El Contratista debera garantizar la prestacion del Servicio de forma continua a los usuarios de SSPN,
remitidos por la Regional de Aseguramiento en Salud nro. 6, mediante la aplicacion de los conocimientos
profesionales, con calidad y seguridad siguiendo los protocolos, bajo los principios de eficacia oportunidad
y solidaridad que asi lo amerite.

12. El contratista se obliga a facilitar y garantizar el ejercicio de las actividades de auditoria (concurrente,
administrativa y de cuentas) y supervision que designe la Regional de Aseguramiento en Salud N.° 6, bajo
los siguientes parametros:

ACCESO A LA INFORMACION Y DOCUMENTACION CLINICA

» Garantizar el acceso fisico y/o digital a las historias clinicas, registros de enfermeria y resultados
de apoyos diagnoésticos, cumpliendo con la reserva legal, pero permitiendo la labor del auditor
segun la Resolucion 1995 de 1999 y la Ley 1438 de 2011.

e Permitir la revision de todos los documentos conexos a la factura y soportes que justifiquen los
cargos realizados al Subsistema de Salud de la Policia Nacional.

VERIFICACION DE LA PRESTACION Y CALIDAD

e Facilitar las visitas de auditoria a las sedes donde se presta el servicio para verificar condiciones
locativas, disponibilidad del talento humano y programas terapéuticos desarrollados.

» Permitir, de ser necesario y bajo protocolos de ética médica, el acceso a los pacientes para evaluar
la calidad, oportunidad y pertinencia del servicio recibido.

* Suministrar la informacion estadistica y epidemiolégica relacionada con la atencién de los usuarios
que el auditor o supervisor requiera.

SEGUIMIENTO CONTRACTUAL

» Permitir que el auditor médico designado realice seguimiento en tiempo real (concurrencia) a la
evolucion clinica de los pacientes para validar la pertinencia técnica de los servicios.

» Responder de manera oportuna a los requerimientos de informacion, aclaraciones o envio de
documentacién previa solicitada por la instancia de auditoria para el cumplimiento del objeto
contractual.
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13. Informar a la Regional de Aseguramiento en Salud No. 6-Antioquia los casos en que se presenten
suplantaciones o fraudes de usuarios.

14. El Contratista se obliga a realizar la radicacion de la Factura Electronica de Venta (FEV) en Salud ante
la Regional de Aseguramiento en Salud N.° 6, dentro de un plazo maximo de veintidds (22) dias habiles
contados a partir de la fecha de su generacién y expedicion ante la DIAN.

Para que la radicacion se considere formalmente recibida, el Contratista debera realizar la entrega fisica
de las facturas en las instalaciones de la Regional, cumpliendo con los siguientes requisitos técnicos y
documentales:

-La factura debera estar soportada en un medio magnético (CD), el cual contendra los archivos de los
Registros Individuales de Prestacion de Servicios de Salud (RIPS) en formato plano (TXT), junto con el
archivo XML de la factura y su representacion grafica (PDF).

-El Contratista garantiza que la informacion contenida en el medio magnetico (TXT) es fiel reflejo de la
factura electrénica expedida y de los servicios efectivamente prestados. La ausencia del soporte de
validacion o la ilegibilidad del medio magnético sera causal de devolucién inmediata de la cuenta, sin que
se entienda por radicada.

15. El Contratista debera responder laboralmente por la vinculacion del personal que contrate o utilice para
la ejecucion del contrato. Es decir, debera presentar al supervisor designado la certificacion de la afiliacién
al régimen de seguridad social en salud, pensiones y ARL de los profesionales, ademas del pago y entrega
de los parafiscales a que haya lugar la cual se debe realizar antes de emitir el RAS.

16. El contratista se obliga a garantizar la recoleccion, validacion y reporte del 100% de la informacion
estadistica y asistencial derivada de las atenciones brindadas a los usuarios del Subsistema de Salud de
la Policia Nacional, bajo los siguientes parametros técnicos:

e El contratista debe disponer de la infraestructura informatica y el talento humano necesario para la
generacion de los RIPS, asegurando que la informacién sea capturada de manera desagregada e
individualizada por paciente, actividad, procedimiento y medicamento entregado.

» Lainformacion debera estar estrictamente ajustada a los estéandares de datos y estructura definidos
en la Resolucion 0948 de 2026 (o la norma que la modifique, adicione o sustituya)

« Elreporte debe guardar total consistencia con la Historia Clinica y la Factura Electrénica de Venta
(FEV). Se exige la validacién previa de los archivos para evitar errores de estructura, tipo de dato
o contenido que puedan generar rechazos en el proceso de radicacion.

e El contratista garantizara que la informacién reportada es el fiel reflejo de los servicios
efectivamente prestados, asumiendo la responsabilidad por inconsistencias que den lugar a glosas
o sanciones por parte de los entes de vigilancia y control.

17. El contratista debera realizar procedimientos que no se encuentren dentro del acuerdo No. 093 de 2025,
expedido por el Consejo Superior de Salud de las Fuerzas Militares y de la Policia Nacional, una vez se
cuente con la aprobacion del Comité EIPS (Equipo Interdisciplinario de Profesionales de la Salud).

Todo servicio electivo, fuera del plan de beneficios del SSPN, debe ser tramitado para estudio de
aprobacion ante el Equipo Interdisciplinario de Profesionales de Salud del nivel central DISAN (EIPS), para
io cual el especialista tratante debe diligenciar completamente el formato de justificacion disefiado para tal
fin por parte del SSPN y remitirlo a la Oficina de Referencia y Contrarreferencia de la Regional de
Aseguramiento en Salud No.6, para que ésta adelante el tramite correspondiente. NO SE ADMITEN
FORMATOS INSTITUCIONALES DEL CONTRATISTA. Solo cuando requieran su administracion urgente
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por la condicion clinica del usuario, orden judicial o tutela, se da cumplimiento a la prestacion o suministro
con la inmediatez requerida y éstos seran reportados posteriormente.

18. El contratista debera dar cumplimiento a lo establecido en el Decreto 441 de 2022 del Ministerio de
Salud y de la Proteccién Social “por medio del cual se sustituye el capitulo 4 del titulo 3 de la parte 5 del
libro 2 del decreto 780 de 2016 relativo a los acuerdos de voluntades entre las entidades responsables de
pago, los prestadores de servicios de salud y los proveedores de tecnologias en salud.”

19. Emitir los conceptos que se le requieran, incluidos los solicitados por el Area de Medicina Laboral sobre
patologias y posibles secuelas de los usuarios y beneficiarios del Subsistema de Salud de la Policia
Nacional.

20. Una vez agotado el contrato, el contratista se compromete con el contratante a no continuar prestando
los servicios objeto del contrato con la entidad contratante, salvo que se trate de un caso de
urgencia/emergencia debidamente justificada, de acuerdo con la normatividad vigente. Los servicios
prestados por fuera del contrato que no cumplan con las anteriores condiciones, no seran pagados por el
contratante.

21.El contratista se obliga a ejecutar el objeto contractual en estricto cumplimiento de la normatividad
ambiental, sanitaria y de saneamiento basico vigente en Colombia, garantizando la aplicacién de las
normas universales de bioseguridad, el uso racional del agua y la energia, la conservacion del medio
ambiente y la prevencién de la contaminacion, de conformidad con la Ley 9 de 1979, la Ley 373 de 1997 y
el Decreto Ley 2811 de 1974. Asimismo, debera implementar, mantener actualizado y documentado su
Plan de Gestion Integral de Residuos Hospitalarios y Similares (PGIRH), adoptando las disposiciones del
Decreto 780 de 2016 (o norma que lo modifique o sustituya), Resolucion 591 DE 2024 “Por la cual se
adopta el Manual para la Gestion Integral de Residuos Generados en la Atencion en Salud y Otras
Actividades la Resolucién 1164 de 2002. En virtud de lo anterior, asegurara una adecuada segregacion en
la fuente, recoleccion, almacenamiento y entrega a gestores autorizados de los residuos peligrosos,
infectocontagiosos y de riesgo biolégico derivados de la atencion, aplicando el codigo de colores unificado
de la Resolucion 2184 de 2019, las disposiciones del Decreto 1076 de 2015, y demas normas
concordantes. EL CONTRATISTA asumira la responsabilidad técnica, civil, administrativa y penal total por
la gestion de los impactos ambientales y el manejo de los residuos derivados de su actividad asistencial,
manteniendo indemne al CONTRATANTE por este concepto.

22,) El Contratista se obliga a presentar ante el supervisor del contrato, o quien haga sus veces, un Informe
Mensual de Ejecucion que consolide la relacion detallada de pacientes atendidos y tratamientos realizados
durante el periodo. Como mecanismo de control preventivo, el Contratista debera notificar por escrito al
supervisor el momento exacto en que la ejecucion financiera alcance el setenta por ciento (70%) del
presupuesto asignado. A partir de dicho hito, el Contratista asumira las siguientes responsabilidades
adicionales:

-Los informes de ejecucién pasaran de una frecuencia mensual a una semanal, empleando para ello el
formato oficial definido por la entidad.

-Debera realizar un monitoreo riguroso y permanente de su facturacion radicada y por radicar, con el fin de
evitar la sobre-ejecucion del techo presupuestal pactado.

-Informar de manera inmediata cualquier proyeccion que indique el agotamiento prematuro de los recursos,
garantizando asi la continuidad del servicio y la oportunidad en los tramites administrativos de adicién o
cierre.

Se indica que llegado el 70% de ejecucién presupuestal se haran reportes por parte del contratista
semanalmente, al supervisor del contrato, diligenciando el siguiente formato:

[ Contratista: | Nombre o Razén Social |
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Nro. del Contrato | Namero asignado por contratacion
Valor del Contrato Valor asignado incluye adiciones
Fecha del reporte Fecha en que se hace el corte (dd/mm/aaaa)
Valorejecutado | Valor de las actividades que ya se han realizado a la fecha del corte.
Valor Programado Valor de actividades que han recibido, pero no se han atendido a la fecha
IR _ del corte
Saldo | Valor total del contrato menos (valor ejecutado mas valor programado)

23. El Contratista se obliga a garantizar el manejo, custodia y conservacion de la Historia Clinica de los
usuarios del Subsistema de Salud de la Policia Nacional, bajo los mas estrictos estandares éticos y legales.
Esta obligacién se ejecutara conforme a los siguientes parametros normativos:

e Cumplimiento Normativo: Observar integralmente lo dispuesto en la Resolucién 1995 de 1999,
Resolucion 1995 de 1999, modificada por la Resolucion 1715 de 2005 y la Resolucion 839 de 2017

(o las normas que las modifiquen o sustituyan) y la Ley 2015 de 2020, “Por medio del cual se crea
la historia clinica electrénica interoperable y se dictan otras disposiciones”.

« Reservay Confidencialidad: Garantizar el caracter reservado de |a historia clinica, asegurando que
el acceso a la misma se limite exclusivamente al personal asistencial autorizado y al paciente,
conforme a los principios de ética médica y el secreto profesional.

e Tecnologia: Disponer de un sistema de informacion sistematizado de las historias clinicas que
registre de forma individual las actividades desarrolladas, utilizando la codificacién establecida y
con las especificaciones técnicas necesarias para la recoleccion completa de los datos requeridos
para la presentacion de la cuenta de cobro.

e Proteccién de Datos Personales: Implementar medidas de seguridad técnicas y administrativas
para el tratamiento de datos sensibles, en estricto cumplimiento de la Ley 1581 de 2012 “Por fa
cual se dictan disposiciones generales para la proteccion de datos personales.”y el Decreto 1377
de 2013 “Por el cual se reglamenta parcialmente la Ley 1581 de 2012, Derogado Parcialmente
por el Decreto 1081 de 2015.”

e Disponibilidad para Auditoria: Facilitar el acceso a los registros clinicos (fisicos o digitales) a los
auditores médicos de la Regional de Aseguramiento en Salud N.° 6, de acuerdo con la Ley 1438
de 2011."Por medio de la cual se reforma el Sistema General de Seguridad Social en Salud y se
dictan otras disposiciones"

e Entrega de Informacion: Garantizar la entrega oportuna de copias de historias clinicas y resultados
de apoyos diagnosticos a los usuarios que lo soliciten, bajo protocolos de seguridad que validen la
identidad del titular o su apoderado legal.

24. Debe contar con el talento humano necesario para el desarrollo del objeto contractual;, con equipos que
cumplan con las normas legales vigentes expedidas por el Ministerio de la Proteccion Social.

25. Prestar los servicios objeto del contrato en forma permanente, eficiente, amable y con excelente trato,
dentro de los horarios de atencién estipulados para cada servicio, de manera oportuna y con calidad, sin
discriminacion.

26.E| Contratista se obliga a garantizar la operatividad de su Programa de Seguridad del Paciente,
realizando el reporte, analisis y gestion de los eventos e incidentes presentados durante la ejecucion del
contrato, conforme a los lineamientos del Ministerio de Salud y Proteccion Social. Esta obligacion se
cumplira bajo los siguientes términos:

e EVENTOS CENTINELA Y EVENTOS ADVERSOS GRAVES: Deberan notificarse de manera
inmediata y formal al supervisor del contrato y al area de Auditoria de Garantia de Calidad de la
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Regional N.° 6, en un plazo no mayor a cuarenta y ocho (48) horas posteriores a su ocurrencia o
identificacion.

e EVENTOS ADVERSOS: Deberan reportarse de manera consolidada dentro de los primeros cinco
(5) dias habiles del mes vencido, o segln la periodicidad definida en el formato institucional del
Contratista.

e ANALISIS Y PLANES DE MEJORA: Para cada evento adverso reportado, el Contratista debera
remitir el analisis de causalidad (bajo metodologia Protocolo de Londres o similar) y el respectivo
Plan de Mejoramiento Institucional al correo electrénico corporativo deant.rases-
supervisor@policia.gov.co, en un término no superior a treinta (30) dias calendario posteriores a la
ocurrencia del evento.

27. La atencion clinica inmediata de cualquier evento adverso ocurrido durante la prestacion del servicio
sera responsabilidad del Contratista para mitigar el dafio. Respecto a la responsabilidad civil o
administrativa derivada de dichos eventos, definidos como el dafio no intencional consecuencia del cuidado
de la salud, se estard a lo dispuesto en la normatividad legal vigente y lo que determine la autoridad
competente mediante sentencia judicial ejecutoriada, sin perjuicio de las acciones de repeticion a que haya
lugar conforme a la ley colombiana.

28. Reportes de Vigilancia y Control:

El Contratista garantizara la radicacion mensual de los reportes obligatorios ante los entes de vigilancia y
control (Superintendencia Nacional de Salud e INVIMA), incluyendo:

e Indicadores de Calidad (Resolucién 256 de 2016).
¢ Programas de Farmacovigilancia, segtn la normatividad vigente.

29. Prestar los servicios, durante el plazo de ejecucion del contrato, conforme al Acuerdo No. 093 de 2025
el Consejo Superior de Salud de las Fuerzas Militares y de la Policia Nacional “Por el cual se establece el
plan de servicios de sanidad militar y policial’, segun la oferta presentada, la cual hace parte integral del
Contrato.

30. El contratista se obliga a notificar inmediatamente, los casos de interés en salud publica identificados
en pacientes de la regional, tanto al SIVIGILA como al supervisor del contrato, grupo de epidemiologia de
la Regional de Aseguramiento en Salud N.° 6.

31. Durante la ejecucion del contrato el contratista debera garantizar que en la prestacion del servicio el

personal cuente con el esquema de vacunacion al dia segun el plan ampliado de inmunizacion vigente
(PAI).

32. El CONTRATISTA se obliga a implementar, mantener y garantizar el funcionamiento del Sistema de
Gestion de la Seguridad y Salud en el Trabajo (SG-SST), conforme al Decreto 1072 de 2015 (o las normas
que las modifiquen o sustituyan) y la Resolucién 0312 de 2019” por /a cual se definen los estandares
Minimos del Sistema de Gestién de la seguridad y salud en el Trabajo SG — SST “
e Elcontratista debera acreditar, previo al inicio de la ejecucion y mensualmente como requisito para
el pago, la afiliacion y el pago de aportes al Sistema de Seguridad Social Integral (Salud, Pension
y Riesgos Laborales - ARL), garantizando que la clase de riesgo reportada sea coherente con la
actividad asistencial o administrativa desempefiada.
» Proveer de manera oportuna y con la calidad técnica requerida los EPP y bioseguridad necesarios
para el personal, especialmente aquellos expuestos a riesgos biolégicos, conforme a la naturaleza
de los servicios de salud contratados.
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e Disponer, cuando el supervisor del contrato o el auditor lo requiera, de los soportes que evidencien
la ejecucion del Plan de Trabajo Anual del SG-SST, las actas del COPASST o Vigia de Seguridad,
y el cumplimiento de las capacitaciones obligatorias en prevencion de riesgos.

33. EI CONTRATISTA se obliga a implementar y mantener el SG-SST conforme al Decreto 1072 de 2015,
la Resolucién 0312 de 2019 y la Ley 1562 de 2012. Para tal fin debera:

1. Garantia de Afiliacion: Acreditar la afiliacion y pago mensual de aportes al Sistema de Seguridad
Social Integral mediante planilla PILA. La clase de riesgo reportada a la ARL debera corresponder
obligatoriamente al riesgo real de la actividad (Ej: Riesgo Ill, IV o V para personal asistencial), so
pena de configurar incumplimiento contractual.

2. Suministro de EPP: Entregar EPP que cuenten con certificacion de calidad y registro INVIMA
(cuando aplique), garantizando reposicion inmediata por desgaste o cumplimiento de vida (til,
especialmente en entornos de riesgo bioldgico.

3. Responsabilidad y Reporte: Notificar a la ARL cualquier accidente de trabajo o enfermedad
laboral dentro de los dos (2) dias habiles siguientes a su ocurrencia (Art. 62 del Dec. 1295/94).

4. Documentacion: Mantener a disposicion del Supervisor el Plan de Trabajo Anual, la Matriz de
Peligros y Riesgos actualizada, y los soportes de capacitaciéon/induccién del personal destinado al
contrato.

34. Informacion que el contratista debe suministrar a la Regional de Aseguramiento en Salud N. ° 6 de la

policia nacional durante la ejecucion del contrato:

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

e Reportar la ejecucion del contrato al supervisor del contrato; en los formatos semanal y mensual al de
acuerdo con los siguientes formatos:

FORMATO SEMANAL
MINISTERIO DEFENSA NACIONAL
POLICIA NACIONAL
REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD N° 6
FECHA:!

ENTIDAD:

CONTRATO Nro.: FECHA INICIO: FECHA TERMINA:

VALOR INICIAL:
ADICION Nro. 1:
ADICION Nro. 2
TOTAL:

DIAS
SEMANA

LUNES
MARTES
MIERCOLES
JUEVES

VIERNES
SABADO

DOMINGO

FECHA |VALOR EJECUTADO | Nro. PACIENTES | Nro. PROCEDIMIENTOS | VALOR TOTAL
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FORMATO MENSUAL
MINISTERIO DEFENSA NACIONAL
POLICIA NACIONAL
REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD N° 6
FECHA:

ENTIDAD:

CONTRATO Nro.: FECHA INICIO: FECHA TERMINA:

VALOR INICIAL:
ADICION Nro. 1:
ADICION Nro. 2
TOTAL:

DIAS
SEMANA

MES 1
MES 2
MES 3
MES 4

MES 5
MES 6

MES 7

FECHA | VALOR EJECUTADO | Nro. PACIENTES | Nro. PROCEDIMIENTOS | VALOR TOTAL

35. Por ningin motivo se abstendra de atender a los usuarios, sin informar previamente a la institucion el
imprevisto presentado, esto con el fin de evitar molestias al mismo.

36. El contratista debera reportar oportunamente al supervisor del contrato cualquier novedad contractual,
deficit de recurso humano o tecnolégico, que dificulte la prestacién de los servicios a la poblacién de la

Sanidad Policial, y documentando a la vez el plan de contingencia o probables soluciones para la prestacion
del servicio.

37. El contratista debera garantizar por necesidad de la atencién el usuario que requiera de material,
insumos medicos y medicamentos no descritos en la oferta, debera enviar con antelacion la cotizacién de
estos para su aprobacion por parte del supervisor del contrato, medico auditor de cuentas de la RASES N.
? 6y su valor a facturar debera ser acordado entre las partes. No obstante, primara los precios regulados
y los valores maximos de recobros definidos en la circular 022 del 19 de junio de 2026 de la Comision
Nacional de Precios de Medicamentos y Dispositivos Médicos o que fije la normatividad vigente aplicable
del Ministerio de Salud y Proteccion Social.

38. El servicio sera prestado en el lugar y plazo establecido, de acuerdo a los términos del proceso y de
acuerdo a la oferta presentada, los cuales haran parte integral del proceso de contratacién. El servicio

debera ser coordinado con el supervisor del contrato que establezca la RASES N. ° 8, con el fin de atender
la demanda del mismo.

39. Informar mes a mes por medio de documento escrito o digital a la RASES N. ° 6 las causas o motivos
de PQRSF (peticiones, quejas, reclamos, solicitudes y felicitaciones).

40. Presentar documento mensualmente donde se registren los usuarios atendidos e inasistentes en los
servicios de salud ambulatorios.

41. Atender a los usuarios con la mayor diligencia y cuidado, utilizando el equipo humano y técnico idéneo
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para cada uno de los servicios contratados, sin perjuicio del cumplimiento estricto de todas las normas que
le impongan las disposiciones legales y éticas o de caracter sanitario vigentes en la actualidad o que se
expidan en el futuro, asi como los deberes que impone la sana practica profesional, el orden publico, lo
moral y las buenas costumbres.

42, Prestar los servicios de acuerdo al nivel y el plan integral de salud de las fuerzas militares y la Policia
Nacional Acuerdo No. 093 de 2025, expedido por el Consejo Superior de Salud de las Fuerzas Militares y
de la Policia Nacional. TITULO | Generalidades, TITULO Il Plan De Servicios y Tecnologias En Salud Para
El Sistema De Salud De Las Fuerzas Militares y De La Policia Nacional Del ssmp (psts), TITULO Il
Validacion De Servicios y Tecnologias En Salud No Contenidos En El Plan De Servicios y Tecnologias En
Salud Del Sistema De Salud De Las Fuerzas Militares y De La Policia Nacional TITULO IV Disposiciones
Finales.

43. El Contratista se obliga a dar estricto cumplimiento y aplicacion a las Guias de Practica Clinica (GPC),
protocolos, manuales y lineamientos técnicos expedidos por el Ministerio de Salud y Proteccién Social, asi
como a la normativa vigente del Subsistema de Salud de la Fuerza Publica.

44. Enviar el primer dia habil de cada semana a las plataformas correspondientes la informacion de
notificacion epidemioldgica semanal establecido en el Decreto 3518 del 2006, ademas de los casos de
mortalidad que se presenten. (Solo se notifica los casos de usuarios del Subsistema de Salud de la Policia
Nacional).

45, Prestar segun la demanda, los servicios en salud en forma continua y permanente de acuerdo a lo
coordinado con la oficina de referencia y contrarreferencia de la RASES N. ° 6, los servicios a todos los
Usuarios y Beneficiarios del Subsistema de Salud de la Policia Nacional bajo los principios de eficacia,
universalidad y solidaridad que asi lo ameriten con base en la orden de servicio expedida por parte de los
nrofesionales médicos de la Direccion de Sanidad de la Policia Nacional.

46. El contratista debera garantizar que los profesionales ofertados en |a propuesta y segun su competencia
e idoneidad, emitan y diligencien el concepto médico laboral en el formato establecido por medicina laboral
y adjunto por el usuario el dia de la respectiva consulta. Paragrafo: dentro del concepto medico laboral
proferido por el especialista competente NO se deberan realizar juicios correspondientes a la merma de la
capacidad laboral, pues, ello es competencia de las autoridades medico laborales de la Direccion de
Sanidad de la Policia Nacional, la responsabilidad del galeno que suscriba el respectivo concepto medico
laboral debera estar circunscrita a dejar por sentado lo siguiente:

Diagnéstico- Evolucién
Tratamiento realizado
Secuelas de las lesiones o afecciones que presente el Paciente.

47. El contratista debera diligenciar en forma completa sin excepcion cuando aplique, el formato de
referencia y contrarreferencia (Anexo Técnico No. 9 Formato estandarizado de referencia de
pacientes) el cual sera revisado por auditoria y sera soporte de cuenta, asi mismo debe ser diligenciada
la historia clinica y formatos institucionales de la entidad contratista que se deriven de la prestacion del
Serviclo.

48. Atencion prioritaria a mujeres embarazadas, adulto mayor, discapacitados y con patologia oncologica.

49. El contratista, debe prestar el servicio siempre y cuando el usuario y/o beneficiario presente la orden
de servicio debidamente diligenciada y autorizada por el RASES N. ° 6, la cual debe estar firmada por el
paciente o acudientes y documento de identificacion en original segun el caso (Registro civil de nacimiento
para menores de 7 afios, tarjeta de identidad para usuarios entre 7 y 17 afios, ceédula de ciudadania para
usuarios mayores de edad).
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e Usuarios que no cumplan estos requisitos, no deben ser atendidos, salvo los casos expresamente
autorizados de acuerdo a la normatividad legal vigente (Atencién de urgencias vitales y atencién inicial
de urgencias).

» Todo procedimiento adicional que no haga parte del procedimiento o servicio inicialmente autorizado, y
que el proveedor estime conveniente en un momento dado para atender al usuario, asi se encuentre
entre el listado contractual y tarifado, requerird el aval por parte de la oficina de referencia y
contrarreferencia, la Unica direccion electronica valida para este proceso es sin que se convierta en un
obstaculo para la atencién, cuando se encuentra en riesgo inminente la vida del paciente.

» Referencia: Para todos los demas servicios ambulatorios (primera vez o control) u hospitalarios, se
requerira remision en formato oficial SSPN y autorizacién expedida por la oficina de referencia y
contrarreferencia de la Regional de Aseguramiento en Salud N.° 6.

» Los formatos de referencia y autorizacion impresos deberan estar debidamente diligenciados, firmados
y sellados. Los formatos de autorizacién generados por medios electrénicos pueden digitalizar firmas
(facsimil) y sellos, sometiéndose a lo establecido en la Ley 527 de 1999 y normas que la modifiquen,
adicionen o sustituyan.

» Contrarreferencia: Luego del alta (egreso hospitalario) o consulta (interconsulta o remision) por
especialista, siempre debera remitirse a la USP el formato de contrarreferencia (anexo N° 3)
informando el estado de salud del usuario, su evolucién clinica y recomendaciones de tratamiento. Las
citas de control con especialista requeriran siempre la contrarreferencia para ser autorizadas.

Si durante la realizacion de un procedimiento quirtrgico se requiere la realizacion de otro procedimiento
adicional, la IPS posterior al acto quirtrgico con un plazo no superior a 24 horas debe solicitar la
autorizacion del mismo en la direccién electrénica

50. El contratista debera cumplir con la Circular Conjunta No. 019 de 2025 del Ministerio de Salud y la
Superintendencia Nacional de Salud, que prohibe la intermediacion del usuario en tramites de autorizacion
de servicios y tecnologias en salud. Para ello, debera garantizar la gestién directa y oportuna de las
autorizaciones, en coordinacion con el supervisor del contrato o el delegado de la Jefatura RASES N. ° 6,
sin trasladar al usuario responsabilidades propias de la red prestadora o del Subsistema de Salud de la
Policia Nacional

51. Atender oportuna y eficazmente las solicitudes que le formule la Jefatura de la Unidad de Sanidad
Policial o el ordenador del gasto.

52. El contratista debera dar cumplimiento con las CONDICIONES DEL SERVICIO DE MEDICAMENTOS:
el Subsistema De Salud De Las Fuerzas Militares Y Policia Nacional, tiene como carta rectora en materia
de medicamentos, el Acuerdo Nro. 080 de 2022 "Por el cual se dictan politicas y Lineamientos generales
para la Gestiéon Farmacéutica y se determina el Manual Unico de Medicamentos y Terapéutica para el
Sistema de Salud de las Fuerzas Militares y de la Policia Nacional". -

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

Cordial saludo,

De acuerdo a la solicitud se anexa cotizacldn del Centro Integral de Rehabilitacidn del Sur S.A.S, NIT S900250084-5

Queado atenta.

ELTEARE TH DIEY AN,
sdrinistradora.

Centro integrat de aciGn dell Sur
Cetular. A0LEDE T 7S

Tuigforno: 220 92 80 Ext 1008
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080726 SOLICITUD DE COTIZACION FISIATRIA pdf

De: Yuly Meneses <administracion@ceadalivium.con>
Enviado: sébado, 11 de julio de 2026 8:34

Para: DEANT RASES-ALTO IMPACTD <deant.rases-alt@policia.gov.con

Cc: Frantz Colimon <gerencla@ceadalivium.com>
Asunto: Cotizacion Rases 6 220- 2026 : Servicios de Fistatria

Cordial saludo,

Compartimos cotizacidn de servicios de fislatria, la cual ya se encuentra incluidas en la pégina del Seco
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Cordialmente,

Yuly Antitea Meneses Ortiz
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De: analistacormercial@ipsfisinova. com <gnalistaconeccial ghipsfisinova. com>
Enviado: viernes, 10 de julio de 2026 14:01

Para: DEANT RASES-ALTO IMPACTO <deant.rases-altdopalicia gov. oo

Ce: Hderennveniosiirioslisinoa com didercenneniog 2 psfistaovn. cone>
Asunto: SOLICITUD DE COTIZACTION FISIATRIA

No suele Fecibir correo electrénico de aoill

Buenas tardes.

Mucho gusto. Comparto la informacion del drea de Mercadeo de IPS Fisinova:
Jessica Cordoba

Analista Comercial

R 304 580 6615

¥ ansistecomerncial @ipstisinova . com

Ivédn Arcos

Coordinador de Mercadeo

%, 313 556 8308

i e conveniosENnsTIsiNoye.oom

Quedamaos atentos a cualguier Inguietud o Informacion adicional que requieran, Serd un gusto brindarias el apoyo fue necasiten.

Cordialmente,

+50s BRbERe AR AR Al



