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REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD N°7
Gs-206-- 4 1 00 4 [ = ecasueraT-201
Ciudad y Fecha: Yopal, 06/10/2026
Sefiora Mayor
LUISA FERNANDA MEJIA ROJAS
Jefe Regional de Aseguramiento en Salud No 7
Calle 15 N° 15 A 33 Barrio El estero
Villavicencic.

Asunto: informe de coordinacion Contrato Interadministrativo No. 084-5-200094-26

Me permito presentar el informe de coordinacion det contrato del asunto, correspondiente al mes de septiembre
en el cual se detalla el grado de cumplimiento de las obligaciones contractuales, en concordancia con las
funciones establecidas en el Capitulo XI! de la Resclucion No. 60090 de 2018, asi;

INFORMACION GENERAL:

1. Mediante comunicacién oficlal o acto administrativo de nombramiento del coordinador No GS-2025-108174 REGI7 del
02/09/2026, la sefiora Mayor Luisa Fernanda Mejia Rojas, obrando en calidad de (jefe Regional de Aseguramiento en satud N°7),
nombré como supervisor del contrato del asunto al sefior () Sl, Diego Giovanni Leén Perilla.

Periodicidad establecida para la entrega del informe: se presenta informe de supervision mensualmente.
s Consecutivo del informe presentado: 00

1. Informe de supervision del mes de N/A 2026, periodo comprendido entre el N/A y el N/A, presentado
mediante comunicacion oficial No GS-2026-N/A-DECAS - /JUPRES-JEFAT/20.1 REGI7 DEL N/A

INFORMACION DEL CONTRATO INTERADMINISTRATIVO:

Contrato No. 084-5-200094-26

Objeto del Contrato: PRESTACION DE LOS SERVICIOS MEDICOS HOSPITALARIOS ¥ AMBULATORIOS DE BAJA
Y MEDIANA COMPLEJIDAD Y EL SUMINISTRO DE MEDICAMENTOS AMBULATORIOS PARA

LOS USUARIOS DEL SUBSISTEMA DE SALUD DE LA POLICIA NACIONAL EN EL MUNICIPIO

DE TAURAMENA — CASANARE

Contratista ESE HOSPITAL LOCAL DE TAURAMENA
Valor inicial del | $22.500.000,00

contrato:

Valor adiciones del | $0.00

contrato:

Valor total del contrato: | $22.500.000,00
Fecha de inicio del plazo
de ejecucion del | 07/09/2026
contrato u orden de
compra

Fecha de terminacién
del plazo de ejecucion
del contrato u orden de
compra {pactada | 31/12/2026
inicialmente)
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Fecha de inicio del plazo | N/JA
de ejecucion de la(s)
adicién(es)

Fecha de terminacién | N/A
del plazo de ejecucién
de la(s) adicién(es)

Adiciones N/A
Prorroga N/A
Otros: N/A
Forma de Pagg: El pago se realizard en moneda legal colombianag,

I
I 07052026 [N o6/10/2026 |

En cumplimiento a la Resolucién No.00090 del 15 de enero de 2018 y la Ley 1474 de 2011 articulos 83 — 84,
fa guia para el ejercicio de las funciones de supervisién e interventoria de Colombia Compra Eficiente y las
funciones establecidas contractuaimente, se describe los avances y actuaciones, asi;

1.1 Acciones adelantadas

Se realizd reunién el dia 06 de septiembre 2026 a las 14:30 horas, mediante videoconferencia por la plataforma
TEAMS, con las entidades de la red externa contratadas con la Regional N°7, para hacer seguimiento a la
ejecucion de los contratos, glosas, notas débito y saldo del mismo, de igual manera se resalta los parametros
para radicar la facturacion y observaciones por parte de auditoria de cuentas médicas.

Finalmente, con el fin de no presentar sobre ejecuciones, se les indica la importancia de enviar todos los lunes
el saldo del contrato con el porcentaje de ejecucién semanal y la verificacién del cumplimiento de las
obligaciones contractuales.

Mkt rrett T e e e e

2. VERIFICACION DEL CUMPLIMIENTO DE LAS OBL
2.1 OBLIGACIONES DEL CONTRATISTA

OBLIGACIONES DEL CONTRATISTA CUMPLIO OBSERVACION

{Sl, NO, N/A)
1 Prestar los servicios objeto dal contrato a todos los afiliados y beneficiarios de Si La entidad cumple con la prestacidn de servicios
sanidad de ia Policia Nacional en forma permanante, eficiente. amabia y con excalente a todos nuestres usuarios de una forma eficaz
trato, dentro de los horarics ¢e atencidn estipuiados para cada servicio, de manera
aportuna y con calidad, sin discriminacidn frente a otro tipo de pacientes que atienda,
£ajo 105 principios de eficiencia, universalidad, respeto, solidaridad y humanizacién por
parte de los médicos generales, espaciali y tode €l talento humano de |z IPS
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2.0brar con lealtad y buena fe anias distintas etapas contraciuales, evitando dilaciones
y trabas

Sl

Tenemos buena demanda y prioridad en las citas
para nuastros usuarios

3 Cumplir cabalmente con sus cbligaciones frente al Sistema de Seguridad Social
Integral y parafiscales (Cajas da Compensacién Familiar, Sena e ICBF), por cuanto ef
cumplimignte de esta obligacion és requisito indispensabla pars la realizacion de
cualquier pago.

Sl

Este sa ve reflejadc mes a mes, cuando radican
facturas con sus respectivos scportes de
seguridad social,

4.Guardar la confidencialidad de toda la informacion que le sea entregada y que se
encuentre bajo su custodia 0 que por ¢ualquier ctra circunstancia deba conccer ©
manipular y respondera civil, penal y disciplinarismente por los perjuicios de su
divulgacion yfo utilizacién indebida que peor s o por un tercero se cause a la
adminisiracién o a terceros.

Sl

Na se ha tenido ningin inconveniente frente a
este punte de fuga de informacion

5 No acceder a peticiones o amenazas. de quienes actuando por fuera de la ley
pretendar obligarlo a hacer u omitir algin acto o hecho, el CONTRATISTA debera
Informar de tal evento al Comando del Departamento de Policia Casanare y a las
autoridades compelenties para que se adopte las medidas necesarias

Sl

No se ha tenido ningun inconvenients frente a
aste punte

6 Mantener activa la cuenta corrisnte ¢ de ahorros reportada para los pagos con al fin
de avitar raumnatismos en al proceso de ejecucion del contrato.

S|

No se ha tenide ningun inconveniente frante a
este punto, los pagos se han reaiizado sin
ninguna complicacion hasta ia fecha.

7 Restituir a LA POLICTA NACIONAL los elementos que haya colocado a su
disposicion para el desarrollo del objeto contractual, cuando se o requiera o al finalizar
el contrato. en caso que se hayan suministrada.

Si

NiA

8. Debera dar cumplimiento a la normatividad que sobre gestién ambiantal se encuentre
vigente y en aspecial a las disposicienes referentas al maneje de los residuos
peligrosos que sean generados como consecuencia de la gjecucion del contrato,
cuandc haya lugar. Contemplar capacitaciones en temas ambientales como: impactos
ambientales, manejo de residuos stlides, liquides, escombros antre otros, donde se
realice ef manejo y actuacién de los mismos e igualmente identificar los elementos
utiizades (quimicos, elecironicos antre otros}

En los contratos de prestacidn de servicios. se deberd incluir dentro de las obligacionas
del contratista:

v Dar aplicacién a las buenas practicas ambientales

v Cualguier infraccion ambiental per omision de parmisos, concesiones o
licencias ambientales, que hudiese sido necesario tramitar antes, dgurante
y &l fingiizar el servicio, sera asumida come s5u responsabilidad, y sobre
el particular como la periodicidad con que se debe presentar informas

4 Debera reafizar la disposicién final correspondiente de los residuos
peligrosos

v Debera capacitar al personal bajo su responsabilicad, sobre temas
arnbientales como: impactos ambientales, manejo de residuos sdlidos,
liguidos, escombres entre otros, donde se realice el maneje y actuacion
de ios mismos, e igualmente identificar los elementos utilizados
{quimicos, eléctricos, manufacturacion entre ctros), para el bien o servicio
que s@ va a realizar de acuerde a cada actividad especifica que se
desarrolle.

v El coniratista deberé garantizar & suministro de productos que no
produzcan efectos adversos v libres de mercurio.

v Cumplimignto normas RETIE.

4 Bar cumplimiento a la legislacion sobre gestién ambiental expedida por
las autoridades ambientales competentes, entendiando como tales:
Ministerio de Ambiente y Desarroilo Sostenible, las Corporaciones
Autanomas Regionales, los grandas Ceniros Urbanos, los Municipios y al
Departamento. adicionalmente aguellas que sean expadidas por
diferantes entidades del Estado gue vinculen aspectos sobre la materia
ambigntal

sl

Esta parte es asignada al técnico ambiental de la
Unidac Prestadora de Salud, a sue den
cumplimiento, #n caso que se llegue & presentar
inconformidac © alguna queja por parte de
NUestros usuarios,

9.Prestar los servicios objeto dei contrate en forma permanente. eficiente, amable y con
oxcalente trato, dentro de jos horarics de atencion estipulades para cada servicio, de
manera oportuna y can calidad, sin discriminacién frente a otro tipo de pacientes gue
atienda.

S

Nc se ha tenido ningun inconveniente frente a
aste punto, se ha respetado los horarios de
atancién.

10.Atender & los usuarios oon a mayor diligencia y cuidado, utiizando el equipo
humane y técnice idéneo para los servicios contratados. sin perjuicio del cumplimients
astricto de todas las nomas gue le impongan las disposicionas legales y éticas o de
cardcter sanitario vigentes en la actualidad o que se expidan en el futurg, asi coma los
debares que impone la sana practica profesional, 8l orden publico, lo moral y las buenas
costumbras

|

NG se ha tenide ningan inconvenients frente a
este punto

11 En igualdad de conditiones clinicas tiene prioridad la atencién a maternas, menores
5 afos y adultc mayaor.

SI

No se ha tenklo ningln inconveniente frento a
este punio

12.La atencién de los eventos adversos generacdos durante ia atencion entendide como
“al dafio 0 complicacidn no intencional zensecuencia dal cuidado médico o todo aguel
derivado del cuidado de la salud y no de la snfermedad misma del paciente. ®, coreran
por cuenta del prestador

St

No se ha tenido ningln inconveniente frente &
aste punto

13.La prescripcidn de medicamentos por urgencias, solo se hard para atender la
misma. Medicamentos para uso ambulatorio solo pedran ser entregados por la S
centratista para continuar el tratamientc en ia cantidad necesaria para cubrir las horas
no habiles de la farmacia dispuesta por la USP para tales fines.

Sl

No se ha tenido ningun inconvaniente frente a
este punto
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14 Mantener vigentes los permisas, licencias y tituics especiales axigidos por ta ley y
las autoridades administrativas o sanitarias

Sl

No se ha tenida ningun inconveniente frente a
este punto

15.Una vez agetado el contrate, |l CONTRATISTA se compremate con al contratante
2 no continuar prestando {os servicios cbjeto del contralo, s#ivo que se trate de un casc
de urgencia debidamente justificado, de acuerds con la normatividad vigente. Las
servicios prastados por fuera del confrato que no cumplan con las anteriores
condiciongs, N0 seran pagados por 8l contratante

Sl

Una vez terminado & contrato se tloma contacto
con al encargado del ares de facturacion,
indicandoles que el presuguesto se lermino, para
qué Cierren servicios y dejen sole urgenclas,
mientras sale nuevo procaso de contratacion

16.El CONTRATISTA se compromels a que ef persanal asistencial que preste los
servicios ambulatorios, se fundamente en el Plan de Servicios de Sanidad Militar y
Policial (Acuerdo 002 CSSMP de 2001) y el Manual (nico de Medicamentos y
Terapéutica del SSPN (Acuerdo 042 y 046 CSSMP y demds normas que o
camplementen © modfiquen} ques se pueden consuftar en la  pagina

www mindefensa.gov.co.

Sl

Se cumpls

17 Deben eontar con la habiltacion da los servicios & prestar, soportado por ragistro
unico de habilitacién para cada uro de los servicios a contratar en su IPS sede principai
y cada una de las IPS sedes alternas puestas a disposicion de ios usuarios det
Subsistema de Salud de la Policia Nacional (Anexar formulario de inscripcion y
cumplimiento con los requisites de habilitacidn para tos servicios ofrecidos).

Sl

Antes de realizar contrata con ias diferentes
entidades, se revisa que cumpla con fas
habilitaciones, junto con el auditor de calidad se
supervisa,

18.En la atencitn de pacientes remitidos por la USP, debera tfizarse las guias de
manejo acordadas.

e tianen en cuenta para cada caso de paciente
remitido

19 Para ta autorizacion del servicio, el CONTRATISTA debera cumplir con ei siguiente
procadimiento: Demostracion de derechos y autorizacion: a Para acceder al servicia
directamente con el provaedor se debe presantar el carné que acredite los derechos de
Sanidac de la Poficia Nacional. En caso tal gue los ususnios no tengan ain su ¢arné,
pueden prasentar constancia VIGENTE oe que se encuantra en tramite, expedida por
fa Oficina de Talento Humane del Gomando del Departamento de Palicia, Coemando de
'a Metropolitana. Caja de Sueldos de Retiro (CASUR) o Caja General ge Pensionados
de la Policia (CAGEN). b. Acompafando al camé que autoriza los servicios de sanidad,
deba prasantarse decumento de identificacién en original segun el case {Registro civil
de nacimiento para menores de 7 aftos. tarjeta de identidad para usuarios entre 7 y 17
afios, cédula de ciudadania para usuarios mayores de edad) c Usuarios que no
cumplan estos requisitos, no deben ser atendicos, salvo 10s cascs expresamente
autorizados de acuerdo a la normatividad legal vigente (Atencién de urgencias vitales
y atencién inicial de urgencias). d. Los sarvicios electivos (programados) puerta de
entrada, &s decir que no requieren rafarencia (medicina genaral, ctomalogla general,
psicoiogia. optometria, nutricién, edonto-pediatria para menores de 5 afos, pediatria
para menares de 5 afos) se prestaran pravia verificacion de derechos y aulorizacion
de 4a USP, por lo tanto si el usuario no es portador de la autorizacion, es deber de s
IPS o pravesdor, comunicarse con 1a central de autGrizacién de la tJSP para obtener
su consentimiento antes de praster el servicio. e. Tedo procedimiento adicional que no
haga parte del procedimiento o servicio inicialmente autorizado. y qua el proveedor
estime conveniente en un momento dado para atender al usuario, asi se ancuantre
entre el listado contractual v tarifado, requerird ef aval por parta de la central de
awtorizacion de 1a USP, sin que se convierta en un abstaculo para la atencion, cuando
se encuentra en riesgo inminenta |3 vida del pacienta. f. Todo servicio elective, fuara
dal plan da beneficios del SSPN, debe ser tramitado para estudio de aprobacién ante
8l Comité Técnico Clentifico (CTC del nivel cantral 3ISAN). para io cual ef especialista
tratante debe diligenciar completamente ol formato de justificacion disefado para tal fin
por parte det SSPN (se adjunte ai presente contrato come anaxa 2) y remitirto a la
cantral de autorizacion de la USP, para que ésta adseiante el tramite ante &l CTC del
nivel central. No se admiten formatos institucionales del CONTRATISTA. Solo cuando
requieran su administracion urgente por ia condicion clinica del paciente, orden juditial
0 tutela, se da cumpiimignto a la prestacion o suministro con la nmediatez requerida y
éstos seran reportados posteriorments. €n este caso, el NO reporte serd causal de
glosa, mas no el concepto favarable o desfavorable del CTC, g. Referencia: Para todos
los demés servicios ambulatorios (primera vez o control) u hospitalarios, se requerira
remision en formate oficial SSPN y autorizacién expedida por ia central de
autorizacionas de la USP. h. Los formatos de raferencia y autorizacién imprasos
deberan estar debidamente diligenciadgs, firmades y sellades, Los formatos de
autorizacion generados por medios electrdnicos puseden digitalizar firmas (facsimil) y
sellos, sometiéndose a lo establecido en la Ley 527 de 1992 y normas gue la
modifiquen, sdicionsn o sustituyan. i Contrarreferencia: Luego de! alta (egreso
hespitalario} o consulta (interconsukta o remisién) por especialista, sismpre debera
remitirse a la USP el formato de contrarreferencia informando el estado de salud del
usuario, su evolucion ciinica y recomendaciones de tratamiento. Las citas de control
con especialista requerirdn siempre la contrarreferencia para ser autorizadas. j.
Urgencias: Los pacientes no considerados candidatos para atencidon inicial de
urgencias, deberan ser remitidos a ios servicios de consuita prioritaria de ta USP (Red
propia o contratade dispuesta por ta USP para tal fin). La atenci6n inicial de urgencia
na requiere autorizacidn ni formato de referencia, pero debe ser notificada a la central
de autorizaciones de la USP. quien asignard codigo de recepcidn del repocrte. El
procedimiento para la natificacién de la atencidn inicial de urgencia sera el descritc en
15 Resolucitn 3047 MINPROTECCION de 2008 y el formato a utilizar corresponde al
Anexo 2 de la citada resoiucion. Si luego de la atencidn iniciat de urgencias, se requiere
continuar con {a atencién, servicios adicionales, extendiendo Ja atencién hacia
obsarvacién, ambiente quirurgico, hospitalario, u olro no relacionade con la atencion
inicial, éstos requeriran el aval por parte de la central de autorizacion de la USP, quien
podré auterizar la continuidad de tratamiento en la IPS o trastadar a su propia red, sin
que se convierta en un obstaculo para la atencion, cuandc se encuentra en riesgo
inminents |8 vida del pacients. £l procedimienta para Ia solicitud de autorizacion para

Sl

Al usuario se le realza una validacion de
derechos  antes de  realizar  cualquier
autarizacion, y se le indica que documentos debe
presentar err @l momento de su cita, para que
cumpla con todos los requisitos y no genere
traumatismos en el momante de asistencia a
citas medicas, en asta parte intarviene el drea de
rafarencia.

Hasta e/ momento no han regresado o pardido
ninguna de sus citas asignadas
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continuar la atencidn, una vez suparada la atencidn inicial de urgencias, sera el descrito
en fa Resolucin 3047 MINPROTECCION de 2008 siendo el formato a utiizar para la
solicitud et Anexo 3 y para ‘a autorizacion por parte de la USP af Anexo 4 de la citada
resolucion. Los reingresos & urgencias por Ia misma patologia en ias siguientes 24
heras al alta, harén parte de la misma atencion inicial de urgencia y con carge at mismo
valor. Tedos los casos de atencidn de pacientes en wrgencias, gue requieran
hospitalizacion deberan ser valorados previaments por médico especialista del
CONTRATISTA. Y las demas obligacionas del CONTRATISTA contenidas en el articula
5% da la Ley 80 de 1993, asl mismo, serd civil y penalmente respensable por sus
acciones u omisiones en la actuacién contraciual.

20.Los usuarios atendidos por consulta externa de 1a red axtemna contratads, que
requieran servicios complementarios solictados por @l especiglista. deberan ser Si
solicitados en el anexo 3 de la resciucidn 3047 MINPROTECCION de 2008 para ser
presantado en la oficina de referencia y contra referencia de la Unidad Prestadora de
Salud Casanara.

La entidad da cumplimienta al anexa 3

21.Exigir al afiliado 6 beneficiario del Subsistema de Salug de la Policia Nacional. que
vaya a acceder a los servicios, la autorizacién firmada por el Médico Lider de Refarancia S|
y contra Referencia de la Unidad Prestadora de Saiud Casanare, la cual debe llavar
enexo fotocopia del documente de identidad y folocopia del camé de la Policia o
constancia vigerta expedida per la Oficina Talente humana.

No se ha presentado ningun inconveniente frante
a oste punto.

22 Cualguier cambio en las condiciones pactadas que sufjan durante el témino de
sjecucion del contrato, deberd hacerse por mutuc acuerdo, previa solicitud escrite g
pienamante justificada por cualquiera de fas partes.

Las entidades siempre notifican madiante oficio,
no se ha presentado ninguna modificacién.

23 Garantizar que cuenta con las mnstalaciones, equipos, médicos generales y demds
personal nacesario, con al objeto de brindar y garantizar una atencidn con calidad a g
nuestros afiliados y beneficiarios, servicios que deben astar certificados y habilitades
por la Secretaria de Salud del Departamentec de Casanars O la inscripcion en el registro
de prestaderes de salud de la secretaria de salud de Casanare.

La entidad cumple con equipos y personal
capacitado. para la atencion de nuestros
usuarios.

24.El servicio deberd ser prestado en instalaciones con condiciones minimas de S5l
seguridad industrial y aseo.

No se ha presentado ningtin inconveniente frente
a aste purntc.

25 Informar al Departamento de Policia Casanare - Unided Prestadora de Salud, Sl
cuando el contrato se ancuentre en el 50 y 70 % de su ejecucion

La entidad estd notificando el porcentaje
ejecutado, mediante oficic a la UPRES

26.£n general, la obligacién de cumplir cabalmente con las condiciones y modalidades
previstas contractuaimente para la ejecucién y desarrotio del Contrato y sus anexos, sl
para lo cual el Cferente deberd actuar razonablemante en el marco de sus obligaciones
contractuales.

Cumple cen la gjecucion del contrato

27 El contratista parmitird al contratante, la realizacién da la auditcria clinica de
concurrencia. S|
E} principal objetivo de la auditoria clinica concurrente as evaluar la calidad de la
atencion que prestan las  IPS contratadas y realizar los ajustes que sean necesarios
para respetar los derachos de los usuarios del Subsisterna de Saiud de la Policia
Naciona!, verifica periédicamente ia calidad da la prestacién de los sefvicios de salud
brindados a los usuarios a través de las red propia y contratada, haciendo énfasis en la
dentfdicacién de las enfermedades de Alio Costo, cefido a la normatividad, la
pertinencia y racionalidad de los servicios. generando un impartanta impacto en la
contencidn del gasto médico y ef mejoramiento de la calidad de 1a atencidn que se
brinda a los usuarios del Subsistema,

El auditor de calidad, tisne su cronograma de
visitas a as entidades, hasta el momento no se
ha presentado ninguna inconsistencia.

28.Carta ge compromiso que scporte la suficiencia téenica y administrativa para prestar
los servicios 2 confratar, estimada a partir de la capacidad instalada (recursos Si
logisticos, operativos y fisicos), portafolic de servicics. disciplinas generales,
especializadas y supra especializadas con que se cuenta (horas profesicnates
disponibles o por disponibiidad requerida), cobertura requenda y oportunidad de
atencién, frente a las necesidades expresadas per la Unidad Prestadora de Salud

Cumple haciendo la presentacidn de sus
SErvicios.

Casanare
29 Entregar formalmente at contratante (juntc con la propuesta), el modelo de No se ha presentadc ningin inconvenients frente
prestacion de servicios definido por el prestador. St a este punto

30.Contar con af sistema estructurado de referencia y contra.referencia y atencion al
usuaro. sl

No se ha presentado ningun inconvenients frente
a esta punto.

30.indicadores de calidad en la prestacidn de servicios, definides en el Sistama de
Informacion para ta Calidad del Sistema Obligatorio de Garantia de Calidad de fa Sl
Atencién en Salud

Cumple con los requisitos

31.Contar con el sistema estructurado de refarencia y contrarreferencia y atencion al
usuarto SI

Los envian mes a mes junto con la radicacién de
cuantas, realizando el cargue al moduio de
central de cusentas.

32.E} talento humano técnico-cientifico deberd reunir los requisitos definidos por el
DOecreto 1335 MINSALUD de 19390 sl

Cuentan con el servicio de TRIAGE. sin
complicacién.

33 Declaracién de la capacidad operativa para la recoleccion y el envio en medio
magnético de la informacion correspondients a atenciones en saiud de los Uisuarios del Sy
Subsistena (RIP3) .

Mo se ha presentado ningun inconvenients frente
a este punto, con el drea de referencia y contra
referencia.

34.Para la prestacion de servicios de urgencias, toda IPS debe contar con un proceso
asténdar de saleccion y clasfficacidn de pacientes en urgencias (TRIAGE)..
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POLICIA NACIONAL

51

Gumplen realizande 18 atencin a fa poblacidén
dal subsistema de salud de la policia nacional.

35 Medios para la comunicacien con la central de referencia contrarreferencia y
autorizaciones de la jurisdiccion (Telefdnica @ internet), cuando la USP autoriza
atancién directa sin necesidad de mediar formato de referencia institucicng

Sl

Cada que se presenta un servicic de urgancias,
se comunican con referencia para sclicitar ia
autorizacién.

36.Realizar la atencién de la poblacidn usuaria del Subsistema de Salud g la Policia
Nacional en e! Departamento de Policia Casanare a través de las eslrategias AIEPI y
AlAMI, asi como estd definida en la Jey 100 de 1893 en donde se incluye el compromiso
de todos los actores para garantizer las acciones colectivas e individuales a favor de la
infancia y poblacidn gestante. resolucion 412 dat 2000, adopcién de normas técnicas
de proteccion especifica, ley 1098 de! 2006, proleccidn integral de los infantes y
adolescentss, articulo 29 desamolle integral en la primera infancia, atencion en sakud y
nutricién

Sl

A estos correos o namercs talefénicos se
comunica la entidad en caso de cualguigr
inconveniente & necesidad por parte del drea de
referencia.

37.De acuerdo a la rasolucion N°3047 DEL 14/08/2008. ia entidad de salud que resufte
seleccionada para contratar. deberd nctificar la atencidn inicial de urgencias y la
solicitud de autorizacién de servicios de salud complementarios de los usuarios del
Subsistemna de Salud de la Policia National.

Si

Cumple presentando praviamente un modelo de
prestacion de servigios.

38 El numerp habilitadio para fa oficina de refarencia y contrarraferencia de la Unidad
Prastadora de Salud Casanare es s 350-7113809 y et correo electrdnico habilitado
para ol envio de ias soliciludes de autorizacién es,  decasupres-
autoriza@policia.gov.co; decas.upres-rco@pelicia.gov.co

Sl

Una vez radicada la facturacién el auditor de
cuentas médicas, revisa una a una ias facturas
reaiizando las glosas pertinentes

39 Entregar formalimente al contratante (junto con la propuasta), el modelo de
prestacion de servicios definido per el prestador

S

E! seguimiento se realiza por parte de la doctora
de salud ocupacional. quien hasta la fecha no
reporta ninguna falencia.

40. Cuando los médicos no actden conforme a los protocolos de atencidn de urgencias.
o las guias de maneje fijadas por ! Sistema de Salud de la Policia Nacional y de las
Fuerzas Miiitares, ¢ dispongan de la realizacidn de procedimientos sin pertinencia
médica, o no acojan &f Acuerdo de Medicamentos establecido, previa comprobaciin de
les hechos, podrén descontar los valores de las glosas formuladas por ias
aseguradoras que cubran la atencidn en salud que deba prestar Ja Direccién de

Sanidad con cargo & SOAT de los pagos reaiizados a les IPS

Sl

No se ha presentado ningun inconveniente frente
a este punto

41 Obligacones del contratista en segundad y safud en el trabaja.

- El oferente debera cumpliv con ia implementacian det Sistema de Gestion de fa
Seguridad y Salud en ¢l Trabajo, de acuerdo a lo estabiecido en ef Decrelo No.
1072 de 2015 “Por medio del cual se expide £ Decreto Unico Reglamentario del
Sector Trahajo" y |a Resolucién No. 0312 de 2019 “Por la cual se definen los
Estandares Minimos del Sistema de Gestion de !a Segundad y Salud en ei
Trabajo”.

- Etapa precontractual y celebracion del contrato: la documentacién que se
refaciona a continuacion debera presentarse al momento de radicar 1a propuesta
frente al pliege de condiciones segun erenograma.

1. Certificado emitido por la A i de Riesgos 1 (ARL) sobre la Evaiuacion
Iniciat o Ayl ion de loy dei Sistema de Gesliin de la Seguridad y
Sahud en e! Trabajo (SGSST), dande conste una calificacion total que se encuentre en una escata
de valoracion “Moderadamente Aceplable” {puntaje enire el 60% y 85 %) y 8l respactivo pian de
mejoramiento a que haya lugar de atuerdo a fa Resolucion 0312 de 2018 o la que k modifique
o sustituya {para el casc de consorcic o uniones lemporaies se debera presentar ef certificado
por cada empresa que conforma la union temporal o consorcio). La calificacién tolal de la
Evaluackin Inicial o Autosvaluacion del SGSST sera objeto de verficacion durante ja Bjecucion
del contrato,

2. Compromiso en segurkad y salwd en el trabajo firmado por &l representante legal de la
empresa (saqun modeio), FORMATO No. 2 FORMATO DE COMPROMISC CON EL SISTEMA
DE SEGURIDAD Y SALUD EN EL TRABAJC.
s Ejacuclén del contrato, adicienal a fos requerimientos exigidos psra l
sjecucidn dat contrato deberd:

1 certificar do e cumpl 08 /o dispuwesto en la ion 0372 de 2610
“Por 1a cual se definen jos Estdndaras Mininos del Sistarna ga Gestidn ve fa Seguidad y Saiud
an of Trabgjo™, e acuerds af tarmao y clase de Aesgo da 18 emprasa

S

Cumple con todas las medidas de bioseguridad.

42 El contratista se obliga a reportar dantro de 1os siguientss cinco dias a su ocurrencia,
eventos adversos e incidentes presentados en ejecucion del contrato, con su respectiva
anatisis o implementacidn de un plan de mejora. al supervisor del contrato y crdenador
del gasto, asumiendc los costos de atencién en salud derivados del evento adversc,
Dicho reporte sa debe consignar en el formate 33S-FR-D006 Reporte de Incidente y
Eventos Adversas.

Sl

cumpls

43.Cumplimiento a protocolos de atencidn (COVID-19)

Cumple con ios requisitos

44 Confidencialidad e integridad da la informacién institucional: Dada la naturaieza de
las actividadas a realizar en desarrollc del objetc contractual, el coniratista debe
garantizar la preservacidn de Ja integridad y confidencialidad de la informacidn
institucional a la cual Hagare a terner acteso drectamenta o por intermedio de terceros;
an tal virtud, adoptara todas las madidas que sean necesarias para impedir su
duplicacién, sustraccion, divulgacion, atteracion, ocuttamiento o utilizacion indabida y
Suscribird con la entidad los formatos da confidencialidad o reserva & que haya lugar.
En virtud det prasarte contrato, el contratista se obliga a o suministrar informacion que
abtenga ¢ conezca con ocasién da la ejecucion del contrato, tales come: informacion
tocativa o de arquitectura fisica. lugares a los cuaies tenga acceso con ocasion de la
labor. informacién contenida en los sistemas de informacién, documaentacién fisica,
archivos digitales, informacién de los funcionarios y contratistas & informacion de los
usuarios del Subsistama de Salud los cuales sen de cardcter reservado y confidencial

Cumpla con 108 requisitos




intercambiada, facilitada o creada entre ellas para el cumplimientc de! objeto
contractual. sard meantenida en estricta confidencialicad. La parte receptora
correspondiente sdlo padra revelar informacion confidencia! a quienes la necesiten y
estén autorizados previamente por la parte de cuya informacidn confidencial sa trata,
sa considera tambien Informacin confidencial: a) aquslla que como conjunto o por ia
canfiguracion ¢ estructuracion exacta da sus componentes, Mo sea generalmente
conocida entre |0s expertos en l0s campoes corespondientes. b) la que no sea de facil
acceso, y ¢) aquella informaciér: que no esté sujeta a medidas de proteccidn
razonables, de acuardo con las circunstancias del caso, a fin de mantener su caractar
confidencial
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45.Clausula de Confidencialidad: Las parles acuerdan gue cualguier informacion Cumple con los requisitos

de proteccidn de datos y demds aspectos relacionades con el tratamiento de ia
informacién que les sea aplicable, en el marce de la ey estatutaria 1581 de 2012 y de
1a ley 1712 ge 2014, del capitulo 25 tituio 2 del lipro 2 ge |a parte 2 del decrato 1074 dal
2015 y las normas gue la modifiquen, reglamenten o sustituyan en vidud de lo cual se
hacen responsables de 1a privacidad, seguridad y confidencialidad y la Resolucion No
08210 de 2016 por |a cual se expide el Manual de Seguridad de ia infermacién para la
Policia Nacional

46.Cumplimiento de normatividad: Ei contratista acatars los iineamientos del Régimen Cumgle con los requisttos

monica, plazasfPcomes. policia goy.co la base de las gestanies alendidas con fa sigulente informacion a
fin de dar cumplimiero ante el nivel central de acuerda al instructivo 0017 y a indicadores que soficka la
resoluciin 3280 del 2018:

Datos de Klentificacin (nomixe, cedula, celular, direcgion, fecha de

. Precencepcidn (recibo asesoria en planificacian tamiliar, a¢iao 6o,

consulta preconcepcional)

. Escaia de riesgo blopsicosacial de herrera y huriado

. Facha de ingreso

- Fecha de ultima regla

Facha probabtle de parto

Edad gestaciona! al ingreso

Antecederes ginecoldgicos

Antecedentes Parsonales

Antecedenies Famikares

Medidas antropométricas al ingreso del control prenatal

. o1 dsi riesgo ico y psicosocial por rimestres

Diagnaosiico alte resge

Fecha de controles prenatakes

Feacha de Paraclinitos por trimastre

Fecha y resullade de Ecografia de lranslucencia nucal y detalle
Nombre de Micronutrientes por trimesire

Nombre de medicamentos.

. Fecha loma de Caclogla

Facha de Vacunas (influenza, Tétanas, Dpta, Covid-18)

Fecha de solicitud y realizacion de IVE

Fecha y tema de curso Psicoprofildctico

Fecha de consultas de Nutrician, odontoiogia, psicologia, trabaje social

. Barreras e la atencion

. Eventos de natificacidn y seguirmiento (MME Motalidad matema, sifilis
gestacional y congénita, VIH, toxoprasmosis

. Ciemrs de evento

Entidadas que atisndan panos:

Datos dg entificacién de la usuara

Fecha de parlo
. Via de parto
hd Recién nacido vivo/muerla
. Recién nacido sano y a termine
. Recién nacido muerto posparto
. Aecién nacido pretérming
[

Recién nacido con asfda

Recién nacdo raiformacién fetal . Recién nacido baj pesc al nacer

47.El  coniratista debera enviar los primeros cince dias del mes al cormeo Cumple con Ios requisikos




Pagina 8 de 18

ELABORACION, EJECUCION Y LIQUIDACION DE

Codigo: 2BS-FR-0024

CONTRATOS

Fecha: 12-03-2021

INFORME DE COORDINACION CONTRATO

Version: 2

INTERADMINISTRATIVO

. Recién nacido con patokgia

A Recidn nackk con wite hospitalaria 24 horas RN sanos, 48 RN riesgo
. Consejeria en laclancia matems

. Recién nacido sano y a té&rmino con lactancia matema

. Mujer con acompafente en lrabajc de parto

. Parlo con manejo aclive alumbramiants

. Parto con partograma dilgenclado

b Parto monitorio continua de signas vitales

hd Medidas antropometricas (peso. talla, perimetra cefdlico, tordcico v
abdominal)

. Sexo

. Consgjeria gn planificaciin

. Nomore y facha de Método de planiicacién

.

Eventos de notificacidn y seguimiente (mortalidad perinatal, sifilis
congénka, vih, hepaltis b hipotiroidismo 4 toxr i ita, det
congénitos)

. Otros eventos de seguimiento

Informacién establacida en Ia resciucién 3280 dei 2018 RIAS PMS Curss de vida primera
infancia, infancia:

. Base da datos de nifies detectados con hipotiroklismo congénito. sifilis
congénita, W0sis, defectos cong , VIH congénita.

. Tamizaje de agudeza visual.

. Proparcion nifios y nifas con tamizacion auditiva VALE

.

Atencion integral por medicina genaral o especialista en pediatia o en
medicina famillar

. Alencion en saiud por profesional de enfermeria
. Alencitn en salud bucal por profesional de odontclogia
.

Atencion por profesional enfenmeria, medicing general, nuiricion,
auxiliar de enfermeria para la promocien y #poyo de la lactancia materna.

. No. De usuarios que se les realiza tamizaje e hemoglobing.

. Apticacion de barniz fldor

hd Profilaxis y remocion placa bacteriana

. Aplicecién de safianies

. Base de niflos vacunados con esquema PAl REGULAR.

. Farti i6n casera con mic ientes en polvo

. informacién educacion y comuni a padres, cu es y menores
individual, dingida a familia, y/o grupat.

. Suminisiro de sulfato ferrose y vitemina A,

. Desparasilacion intestinal antihaimintica.

- implemnentacion cansutia AIEP:,

. Base de dalos nifes y niflas malnutricion: baje pesc, soixepese y
obesidad.

en la resolucion 3280 del 2018 RIAS PMS Curso de vida

Adolescencia, juvertud,

e Alencitin en salud por medicina general o medicina familiar
. Alencidn en salud por profesional de enfermeria (nc apica para
juverud)

Atencién en sakud por profesional de odoniclogia

. Prueba rapida treponémica

. Prueba rapida para VIH

s Asesoria pre y post lest pars VIH

hd Tamizaje para hemogksbina y hematocrito

. Tamizaje visual

. Prueba de embaraza

.

Atencion e salud por medicina general. medicina familiar o enfermeria
para asesorfa anticoncepcibn

*
para asesoria

Alencion en saud por medicina general. medicing famitiar o enfermeria
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b anticoncepcién-control

* fncursidn dispositivo intraulering

. Suministro anticanceplivo oral € inyectable
. Inserckin de anliconceplive subdermice
hd Suministros preservatives

* Aphicacion de bamiz fidor

e Profiisxis vy remnocién placa bacleriana
. Detariraje supragingvat

. Aplicacion seliantes

. Base vacunacion PA| REGULAR

.

Informacién educacidn y comunicacidn a padres, cridadores y menores
individual, dingidz a familia, y/o grupal.

4 eni 3280 del 2018 RIAS PMS Curso de vida juventud:

Ademas de las anteriormente mencionada lo siguiente:

hd Tamizaje visual

L4 Tamizaje de riesgo cardiovascular glicemia basal, perfil lipidice,
creatinkna, uroanalisis

4 Prueba rdpida para hepatdis B

. Prueba répida para hepatitis C

. Tamizaje de céncer cuello yterine citologia
. Colposcopia cérvica wlering

* Biopsia cervicouterina

. Vasectomia SO0

L]

Saccidn ¢ hgadura de trompa de Falopio (cirugia Pormeroy por
minilaparatomia sod

& dz en ia 37220 det 2018 RIAS PMS Curso ge vids Adulez v
Vejex:
. Atencidn en salud por medicina general o medicina familiar
. Atencion en salud por profesional de odontologia
. Tamizaje de cancer de cuelo uterino (ADN-VPH)
d Tamizaje de cancer cuello uterina citologlz
.

Tamizaje de cancer de cuelio ulerine (téchica de inspectitn visual con
Acido acitico y Lugol)

Crio cauterizackin cuedio utenng
L4 Colposcaopia cenvicoulesina
L4 Biopsia cendcauterna
. Tamizaje para cancer de mama {mamografia)
. Tamizaje para cincer de mama {valoracién clinica de la mama
. Biopsia de mama
. Tamizeje para cAncer de prostala PSA
. Tamizaje para cncer de prostata (lacto rectal)
. Biapsia de prostata
.

Tamizaje pama cancer de colon (sangre oculta en meteria fecal por
INMUNOqUFMICa)

. Colonascopia

o Biopsia ¢e colon

- Tamizaje de riesgo cardiovascuiar y metabdtico, glicemia basal, perfil
hpidico, creatinina, uroanaisis

bt Prueba rapida treponémica

. Prusba rapids para ViH

. Asesorls pre y post test para ViH
. Prueba répids para hepatitis C

. Prueba de embarazo

L]

Atencidn en salud por medicina genearal, medicina familiar o enfermeria
para asesorig anticoncepcién




Pagina 10 de 18 ELABORACION, EJECUCION Y LIGQUIDACION DE
Cédigo: 2BS-FR-0024 CONTRATOS

Fecha: 12-03-2021 INFORME DE COORDINACION CONTRATO
Version: 2 INTERADMINISTRATIVO

. Alencitn en saiud por medicing general. medicina famitiar o enfermerfa

para asesoria anticoncepciin-control

hd Incursion disposiivo intrautering

. 0 anti ivo oral e i

. Insercion de anticonceptivo subdémico

Suministros preservativos

Profilaxis y remocion placa bactenana

. Detartraje supragingival
. Base vacunacion PA! REGULAR
L]

Informacion educacién y comunicacin a padres, cuidadores y menores
individual, dingida a familia. y/c grupal.

Para Hizados con que reslizan Colp ins ¥ £ ] o RIAS
CANCER:

. Oportunidad en ia realizacion colpascopia. Dias gue transcurre desds

que solicita 1a cita y la realizan

. Opaortunidad en la confirmacion diagnostica de céncer de cuello uterino. Dias que
transcurren desde ia fecha que se entregs la petologia y el dia que erntrega reporte
Oporiuniiad para la toma de biopsia trucut de Ia lesidn mamaria. Dias que transcuren desde Iz fecha

que se enirega ia patologia y el dla que entrega reporte

48 El conirzlista se compromete a dar cumplimiento a lo establecidn en el Decrelc 441 de 2022 dei Cumple con 1os requisitos
Ministeric de Salud y de |a Proteccion Socisl, por media del cual se susiituye & capituio 4 dei titule 3 de
la parte 5 del libre 2 del decreto 780 de 2018, relativo a los acuerdos de voluniades entre las entidades

responsabies de pago, los prestadores de servicios de salud y s proveedores de en salud
40.Y ias demds obligacicnes del CONTRATISTA contenidos en el articulo 5° de la Ley 80 de 1993, asi Cumple con los requisitos

mismo. serd civil y penaimente responsable por sus acciones u omisiones en la actuacion contraciual

2.2 CUMPLIMIENTO ESPECIFICACIONES TECNICAS DEL CONTRATO

NO

ITEM CONDICIONES TECNICAS MINIMAS CUMPLE CUMPLE

Capacidad operativa. El Confratista deberd anexar carta de cOmpromiso gue sopone fa suficiencia 1cnica y administrativa para
prestar los sefvicios a contratar, estimada a partir de la capacidad instalada (recursos logisticas, oparatives y fisicas), portafolio de
1 servicios, disciplinas generales con que s& cuenta (horas profesicnales disponibies o por disponibilidad requeridas). cobertura | X
requerida y oportunidad de atencion, frante a las necesidades expresadas por ia Regional de Aseguramiento en Saiud No. 7. vy el
presente objeto contractual

Tarifas de prestacion de servicios: El contratista acepta sostener, sl vaior de las tarifas presentadas en fa propuesta durante
toda |a ejecucitn del contrato en lo correspondiente a la vigencia 2026, en caso de presentarse continuidad del proceso en x
ta vigencia 2027, s realizard el respectivo ajuste tarifario una vez sea fijado por &l Ministerio de Salud y Proteccién Social,

Sistema Linico de habilitacion de los servicios de salud

Ei oferenta debse ajustarse segin lo contemplado per el Ministerio da Salud y de Proteccitn Social y todas aquellas normas legales
que deroguen, Modifiquen ¢ establezcan esténdares de habilitacion para la prestacion de Servicios de Salud sin causar traumatismo
en la prestacion del mismo. Dando aplicacion a fo establecido por el Ministerio de Salud y de !a Proteccion Social

De acuerdo con la anterior debe presentar los Certificados de Registro en el Sistama Unico de Habilitacion vigerte expedido por fa
Secretaria de Salud det Departamente del Meta para cada servicio ofertado, los cuales deben estar inscrites y habilitados at momento
de presentar la propuagsta y mantener dicha habilitacién vigente durante la ejecucion del contrato que se llegase a calebrar | asi:.

T

Laboraterio clinico

| Toma de musstras de laboratorio clinico
Servicio farmacéutico
Terapia ocupacional
Terapia respiratoria
Fisioterapia
Foncaudiologia yio terapia del lenguaje
Imagenes diagnosticas ~ ignizantes
Imégenes diagnosticas - no isnizantes
Radiologia cdontaldgica

2 Toma de muestras de cuello uterino y ginacoldgicas X

Atencion

| Atencidn mmedista
Atencion dei parto
Urgencias
Transporte asistencial basico
Transporte asistencial medicalizado

Enfermeria
Ginecobstetricia
Medicina general
Nulricion y dietética
Qdontglegia general
Pediatria

Medicina Interna
Medicina Familiar
Psicologia
Vacunacién

Intemacin
Hospitalizacién adultos
Hospitalizacién padiétrica
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Ei contratista mediante certifcacion firmada por ef representante legal, se obliga a Permitir ai Auditor Médico ds {a Unidad Prestade
de Salud Casanare, el accaso directo a la iformacion relacionada la prestacion de los servicios de salud, asi mismo, permitirle e
acceso a todos los demas documentos que requiera, de acuerdo con la ley y permiticke realizar el seguimientc y contral para et
cumplimiento del obieto contractuat,

E! contratista se obliga a qua todo procedimianto adicionat gue no haga parte det procedimianto & servicio iniciaiments autorizado,
y que el proveedor estime conveniente en uUn momanto dado para atender al usuarios. asi se encueéntre en al listado contractual y
tarifado, requerirg el aval por parte de la oficing de referencia y contrarreferencia de la Unidac Prestadora de Sakud Casanare, sin
que se convierta en un obstacuto para la atencidn cuando se encuentra en riesgo inminente la vida del pacienta

Suministro de matariales para procedimientos: El oferente se obliga @ garantizar el suministro de toda clase de insumo, dispositivos
medicos y material de ostecsintesis, para todes los procedimientos médicos que requieran durante la ejecucion def contrato. PARA
MATEREAL DE OSTEQSINTESIS PRECIO DE COMPRA MAS EL 12% COSTO ADMINISTRATHVOD, EN CASO QUE SE REQUIERA.

Et SERVICIC DEBE SER PROPORCIONADO BAJO RESPCNSABILIDAD DEL PRESTADOR CONTRATADQ, con cumplimiento
de Requisitos segdn lo contemplado por ! Ministerio de la Protaccion Social, en el Decreto 1011 dei 2006, Resolucion 3100 del
2019 y todas aqusilas normas legales que deraguen ¢ establezcan estandares de calidad en prestacion de sefvicios de salud. Estos
pueden ser verificados en cualquier momanto por parte del grupo de Auditores de la Unidad Prestadora de Salud Casanare- Regional
de Aseguramianto en Salud No. 7.

En caso de requerirse olros procedimisnios que no estén contemplados en el Acuerdo 093 del 08 de octubre de 2025 del Cansseio
Superior de las Fuerzas Militares y de la Policia Nacicnal y estén autcrizados por el CTC yfo urgencias, la PS podré realizarlos
provia autorizacion de la oficing de referencia y contra referencia y visto bueno del jefe de la Regional de Aseguramiente en Salud
0 guign hapa sus vaces, &l valor a reconocer serd la tarifa pactada en el contrate.

E! contratista s& compromete a dar aplicabilidad al modelo de atencién en salud establecido por la Policia Nacional Acuerdo 070 del
02/08/2019 sl cual adopto el modelo de atancién Integral an Salud (MATIS), la cual serd puasta en conocimiento por &l supervisor
del contrato.

En caso de que se raquiera dentro de la ejecucion del contrate, previa solicitud escrita presentada por et supervisor, al contratista
suministrara los indicadores de casos de eventos adverses, presentados en los ultimos tres ahos, asi como el reporte de los
pacientes del 5PN VIH positivo, pacientes con diagndstico da cancer, diagndsticos de enfermedades catalogadas como fuérfanas.
y 8l nifmero de pacientes y procedimiantos realizades cada mes.

En caso de expedir incapacidades i CFERENTE debe dar cumplimiento a la Directiva Administrativa Permanents 003
DIPON DITAH del 10-03-2023 “ DIRECTRICES PARA LA EXPEDICION Y REGISTRO DE LAS EXCUSAS DE SERVICIO ,
INCAPACIDAD MEDICA , LICENCIA POR MATERNIDAD O ABORTO , PARA EL CONTROL Y SEGUIMIENTO DEL PERSONAL
EXCLISADO DEL SERVICIO ©O CON INCAPACIDAD MEDICA": especificar el tipo de incapacidad: total o parcial, el tiempo da

(en caso de que amerite) y se abstandra de sugerir sl lugar de plimi de la por
cuanto uta directriz es solo de competencia institucional..

El contratista facturard los medicamentos de acuerdo al listado de precios ofertados exceptuandose aqueilos que sean
regulados para los cusles aplicard la tarifa mixima definida en la lacién, todo ajuste tarifario deberd ser notificado y
concertado con antelacion.

El mano_qo mtraho:pllalaﬂo debe comprender el tratamiento integral de las complicaci das durante los
pr int al p dimiento quinirgico y al manejo médico. Cuando se requiera unu molécula, de MARCA,
solo sera autorizada por la Flegconal de Aseguramlanto en Salud No.7 -Unidad Prestadora de Salud Meta sismpre y cuando
g8 haya agotado las posibllidades p das en ol A rdo 080 det 27 de mayo de 2022 * Por &l cual se dictan
politicas y lineamientos generales para la Gestion Farmacéutica y se determina ei Manual Unico y Terapéutica para ef
Sistema de Salud de las Fuerzas Militares y de la Policia Nacional”, la orden médica aste f justificada por ef
espocialista ylo médico tratante en la Historia clinica ¥ en ios formatos astablecidos por el hospitat slempre y cuando
cumplan con los it tablecidos en la tividad vigente y sean previamente verificados por auditoria

concurrente y la verificacidn posterior de Auditoria de cuentas médicas.

El contratista deberd certificar que la aplicacion de medicamentos en su denominacién genérica, de acuerdo a la dosis
formulada y a las tarifas pactadas, se realizara siempra ¥ cuando se itren formulad. das en la historia
clinica y su administracidn sea pertinente para ol diagnéatico de cada paclente de LA POLICIA NACIONAL-REGIONAL DE

ASEGURAMIENTO EN SALUD Na 7,

Las atencionas en ¢l servicio de urgencias corresponden a triage |, It v I, debidamente justificado, las atenciones gue
cofresponden a [} I n gerivar ia Unidaql Prestadora ¢ Salud Casanare para su atencién en of horario de lunes
& domingo de 7am a 8pm. En el triage Il se tendrd en cuenta ia magnitud de la patologia y se definird # seguimiento en el
I nivel o Il nivel de acuerdo a los exdmenes diagndsti tivos, se deberd tener presente los criterios técnicos para
¢l sistema de seleccién y clasificacion de pacientes en Ioo sarvicios de urgencias “TRIAGE".

El contratista se obliga a enviar mensuaimente al supervisor del contrato, los archivos Excel generados dal RUAF
{Nacimientos y defunciones) de los usuarios da sanidad de Policia Nacional. Con el propédsito de poder acceder & los datos
de igentificacion y deméas variables scciodemogrificas de 1os pacientes, para asl, poder dar cumplimiente a los protocolos
de vigilancia de salud pudblica y dade a que no existen otras fuentes de informaclién en las que podamos extraer dicha
informacién.

El contratista se obliga a enviar mensualmente al supservisor del contrato, los archivos Excel generadns del RUAF (Nacimientos y
defunciones) de los usuarios de sanidad de Palicia Nacional. Con el propdsito de poder acceder a los datos de identificacion y demas
variables socicdemograficas de los pacientes, para asi, poder dar cumplimiante a los protocotos de vigilancia de salud piblica y
dado & que no existen otras fuentes de informacion en las que podamos exiraer dicha informacién. Pues ante gestionas realizadas
directamenta con el Ministeric de Salud, para acceder a la plataforma SISPRQ y tras haber realizado capacitacion en al acceso y
consulta de fa informacién en dicha plataforma, sa encentré que ésta no cuanta con informacion de identificacion de los pacientes
con los avantos de interés, dade que la informacion alli registrada solo permite conocer a datos estadisticos.

Sumado a lo anterior se evidencié que la informacién registrada alli tiene rezagos en el tismpo, qua iguaimente dificutan {as labores
ds wvigilancia e intervencion en eventos de interés en sakd publica relacionados con estadisticas vitales, como le son: las
mortalidades perinataies, muertes matemas, muartas por eventos de interés en salkud pubtica bajos pesos al nacer, nacimientos o
abortos en adolescentas, atc., en los que sa requiere conocer datos de idantificacidn de ios pacientas y damas variables, para poder
realizar las actividades que demandan los protocoios de vigilancia del Ministerio de Salug

El contratista se cbiiga al envio de forma mensual al area de Garantia de la calidad en salud de la Regional de Aseguramiento en
Salud de los indicaderes para al monitoreo de la calidad y seguridad {Resolucitin 256 de Febrero de 2016 Anexo técnico N° 1, pagina
N* 8y 9) v (circular dnica 056 de 06 de Octubre de 2009 pagina N°B), de esta forma contribuir al analisis da la situacion ge salud, a
la vigilandia en salud publica y a! sistama obiigatorio de garantia de calidad en saiud

Esta informacidn debe ser enviada al correc demet rase?-qea{fpolicia.gov.co.
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11

El cantratista en ningun caso podra suministrar medicamentos que nNo sa encuentren dentro de! acuerdo 0B de 2022, con excepcion
de la atencion iniciai de urgencias.

12

Cuando se trate de medicamentos de precios regulados solo se reconocera el valor pactads en &l conirato que legase a suscribir

APOYO DIAGNOSTICO Y TERAPEUTICO, el contratista se obliga a prestar ios servicios médicas de apoyo técnico y terapeutico
habilitados, sigmpre y cuando hayan sido ordenado autorizados por &l area de referencia y contrarreferencia de la Uinidad Prestadora
de Salud Casanare, e el caso de que sea enviades a la IPS, y en et caso de haber sido ordenados por jos servicios contratados
que se hayan agotade y ebservado la malla de pertinencia para la Policia Nacional, determinada en e INSTRUCTIVO Ne 024
DISAN/AGE SA MODELO DE REGLLACION PARA LA PRESTACION DE SERVICIOS DE SALUD EN EL SUBSISTEMA DE SALUD
DE LA POLICIA NACIONAL

El contrista garantizara e contacto permanente con el supervisor designado por la Unidad Prestadora de Salug Casanare. con el fin
de favorecsr el cumplimiento det abjeto del contrato, para fo cual debera asignara un empleado con capacidad de toma de decisiones,
con accaso a linea telefénica direcla y disponible, que servird para ! intercambio de comunicacion y solucidn da problemas, en ei
mmlmo de hempo Por i tamu se g dil' n i r } ato icad dal nal y en casg de bio se debera dar

El oferente dabe 1aner al rnanual de blosegurldad manual de limpigza y desinfeccidn y manua! de manejo de desechos esta
documentacitn serd verificada por el médico de garantia de la calidad de fa Unidad Prestadora de Salud Casanare antes de adjudicar
el contrate. ya que ef no tener astos proceses prioritarios, regresenta un rissgo en fa atancion de los usuarios. Si la entidad oferente
65 una |.P.5 deberd terer el PAMEC, este documento serd verficado por 8l madico de garantia de ia calidad de Ja Unidad Prestadora
de Salud Casanare antes de adjudicar el contrato, ya que el no tanerio, rapresenta un riesgo en la atencién de los usuarics (ESTA
INFORMACION SE DEBE SUBIR AL SECOP If)

EL BERVICIO DEBE SER PROFORCIONADO BAJO RESPONSABILIDAD DEL PRESTADOR CONTRATADO, con cumplimisnto

de Requisitos segin lo contemplado por el Ministerio de la Proteccion Social, en el Dacreto 1011 del 2006; Resoiucién 3100 dal

2019 y todas aquellas normas legaies que deroguen o establezcan estdndares de calidad en prestacion de servicios de salud. Estos

pueden ser verfficados en cualguier momanto por paﬂe de grupc de Audnoras de la Unldad Prestadora de Salud Casanare,
A A R ENERADOS .

z L N 1N ; RA_P
NTRAT.’ TA PREVIQ ANALISI. L TRE AUDITORIA ENTIDA, LARA LA RESPONSABILIDA
FINANCIERA SERA ASUMIDA BAJO ORDEN JUDICIAL QUE ASI LY DETERMINE", dicho reporte sa deba consignar en el formato
355-FR-006 REPORTE DE INCIDENTES Y EVENTOS ADVERSOS Que se adjunta al presante estudio previc.

17

El OFERENTE deberd cumplir con la implementacion del Sistema de Gestién de la Seguridad y Salud en el Trabajo. de acuerdo a
Io @stablecido en el Decrats Ne. 1072 de 2045 "Por medic dal cual se expide el Decreto Unico Regiamantario del Sector Trabajo” y
la Resalucién No. 0312 de 2019 *Por la cual se definen los Estandares Minimos dei Sistema de Gestion de la Seguridad y Salud en
el Trabajo”.

EI OFERENTE debera entregar junto con la propuesta el registro de la autoevaiuacion de los Estandares Minimos del Sistema de
Gestion de Seguridad y Salud en &) Trabajo (SGSST) del afio inmediatamente anterior, realizado en aplicativo de la pagina del
Sistema General de Riesgos Laborales gel Ministerio del Trabajo, donde conste una caiificacién que se encuentre en una escaia de
valoracion “Aceptable’, es decir un puntaje mayor a 85% (para el caso de tonsorcio o uniones temporales se deberd presantar el
registro de la autoevaluacion por cada empresa que conforma la unién tamporal o consorcio). Asi mismo, se deberé mantaner la
calificacion y evidencias de la autoevaluaciin del SGSST a disposicion, las cualas serdn objeto de verificacion durante la ejecucion
del contrato.

18

El contratista deberd realizar el registro en histora clinica de todas las slencionas y procedimientos realizados a ‘s pacientes det
Subsistema de Salud de ta Policia Nacional y cumplird con lo establacicgo en la Resolucién 1995 de 1999. Resolucion 00839 de
2017, Ley 2015 de 2020, Decreto 441 de 2022 del Ministerio de Salud y de la Proteccite: Social en cuanto al manajo conservacién
y custodia de la historia ciinica.

Ei PRESTADOR tendrd a cargo la retroalimentacion y actualizacion de las historias clinicas, ta cual deberd diligenciar con la
informacidn de los pacientss de forma clara, veraz y acertada. Adicionaimente, el PRESTADOR se objiga a regisirar las novedades
que sg presenien con Ocasién a ka atencion prestada por ésta.

En virtud de lo anterior, el PRESTADOR debera responder ante la Regional de Aseguramiento en Salud No.7. por inexactitudes,
confusiones. datos incorrectos y no actualizados, asi como, las demas inconsistencias que conlleven a error a le Regional de
Aseguramiento en Salud No 7. o & cualquier tercero.

19

Cuando el usuario requiera por su patolopia, (8 atencidn en una Institucian de mayer compiejidad y dicha patologia esté cubierta por
ol Plan de Servicios de Sanidad Policial, el CONTRATISTA deber realizar de trémite e referencia y tontra referencia segun lo
ostablecido en la Resolucidn 3047 de 2008 con envic de ia informacitn al comeo decas upresrco@policia.gov.co y teléfonc
3507113809

£l contratista se obliga a que todo procedimiento adiciona! que no haga parte dal procedimiento o servicio inicisimsnte
autorizado, y que el proveedor estime con enunr te dado para der al usuarios, ast se encuentre an el
listado contractuat y tarifado, requerird of avai por parte de la oficina de rafomncla y contrarreferencia de la Regional de
Assguramiento en Salud No.7, sin que se convierta en un obaticulo para Ia atencidn cusando se encuentra en riesgo

inminente la vida del paclsnte

El contratista s compromete a dar aplicabilided al modelo de atencidn en salud sstabiacido Modelo atencién Integral en
Salud MATIS para el Subsistema de Salud de |a Policia Nacional

El contratista se p a dar aplicabitidad Resolucion 5596 del 2015 por la cual se definen los criterios técnicos y

clasificacién de i on of servicio de Urgencias

20

Todas las solicituces de atencidn inicial de urgencias y las autorizaciones derivadas de dicha atencitn de los usuarios gdel Subsistema
da Salud de 'a Policia Nacional deberdn comunicarse a la central de autorizaciones de la Direccion da Sanidad por via telefénica a
{3 linea de atencion: 5804400 extensiones 7646, 7426, 7695, 7617, calular 3505546128 ¢ a los correos electronicos disan.arasi-
aut@policia gov.co, disan.arasi-cri@policia.gov.co, indepandientemente que la IPS cuante con contrato vigenta con la Direccidn de
Sanidad, es obligatoria fa notificacidn de fa atencion inicial de urgencias con el fin de genarar el respactivo codigo de la atencién y
{levar e seguimianto al mismo.

Para Ia autorizacidn de servicios posteriores a la atencion inicial de urgencias, se deberd comunicar directamente con la Unidad
Prestadora de Salud Casanare al correc gecas upres-roof@policia.gov.co con ei fin de obtener la autorizacion de ta estancia
hospitalaria y demas procedimientos que requiera al usuario del Subsistema de Salud de la Policia Nacional

£n caso de que fa IPS no solicite el cdigo de notificacién de ta urgencia seré causal de glosa tal como se encuentra contermplado
an la Resolucidn No. 3047 de 2008.

Raportar al supervisor del contrato Jos indicadares de la Resoiucién 1552 da 2013, Resclucidn 256 de 2016, asi como los Indicadores
de calidad en ja prestacion de servicios, definidos en el Sistema de Informacién para la Calidad del 3GC y de salud pUblica, asi
como el reporte mensual de los siguientes indicadorss en medic magnético en formato Excel mediante cormso elecironico que

contanga la informacion solicitada al correc institucional disan.rasa7-sec@politia gov.co

OTROS INDICADORES:
Promedic de sstancia abservacion urgencias
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Pramedic de estancia hospitalaria x

Promadio estancia UCI

Promedic estancia en unidad cuidado inlermadio

Proporcion de reingreso de pacientes al servicio de urgencias en menos de 72 horas

Tasa de reingrese de pacientes hospitalizados en menos de 15 dias

Tasa de caida de pacientes en el servicio de hospitalizacién

Tasa de caida de pacientes an el servicic de urgencias

Proporcion de eventos adversos relacionados con la edministracién de medicamentos en hospitalizacién
Proporcion de eventos adversos relacionados con la agministracién de medicamentos en urgencias
% de infecciones asociadas a la Atencidn en Salud {IAAS)

Proporcidn de partos por cesérea

Total, pacientes hospitalizados en UCI adulto

Total, de pacientes atendidos y clasificados en Triage it y IV {EAPB POLICIA)
Total, de pacientes atendidos y clasificados en Triage | (EAPB POLICIA)
Total, De Pacientes Atendidos Y Clasificacos En Triage Il (EAPB POLICLA)
Morialidad an urgencias

Reportar al supervisor del contrato los indicadores de la Resolucidn 1552 de 2013, asi como ios indicadores de calidad en |a
prestacién de servicios, definidos en el Sistema de informacion para la Calided del SGC y de saiud piblica, asi como el reporte
mensual de fos siguientes indicadores en medio fisico o magnético mediante comeo electrénico que contenga la informacién

solicitada al correo inslitucional demet rase? -gca@policia.gov.co.
olycign 155

. Nimerc fotal de citas asignadas

. Tiempo promedic de espera segun facha an que se solicita la cita: sumatoria de la diferencia da dias antre la facha en
que se asignd ia cita v la fecha en la cual el usuario |a solictti / Numero de citas asignadas (oportunidad en ia cita da
consulta de medicina especializada)

21 ot Indicad : X
. Total de egresos hospitalarios
. Total de pacientes atendidos y clasificados en triage [l y IV
. Total de pacientes atendidos y ciasificados en triage |
. Total de pacientas atendides y clasificados en triage |l
. Urgencias atendidas por SOAT
. Mortalidad en wgencias
. % de infeccidn intrahospitaiario
. % de reingraso
. % de inasistencia en consulta
Garantia de la prestacion de servicio da salud
El proponente debera certficar mediante documento escrito y firmado per el representante legai, que ia entidad oferta una
oportunidad minima para
22 X
. Cobertura en salud por censultorios de atencién de urgencias: Minimo tres (3) consultarios de atencidn de urgencias.
. Cobertura en saiud por camas de hospitalizacion ganeral (adultos y pediétricas): Minimo 10 camas habilitadas para la
hospitalizacion entre (adultos y padiatricos), con existencia obligateria dentro de la IPS
Garantia de la prestacion ¢e servicio de salud
El preponenta debera certificar mediante documento escrito y firmado por la representante legal, que ia entigad oferta una
oportunidad minima para:
23 X

. Oportunidad en la prestacion del servicio en consulta de medicina especializada: Qportunidad méxima de 20 dias
calendario para la asignacion de fa cita.

. Qportunidad en la prestacion dal servicic en consylta de medicina gensral y odontologie: Opoerturidad méxima de 1 a
5 dias para la asignacidn de la cita.

Con el propdsito de asegurar @l cumplimiento de 10s criterios técnicos, econdmicos y legales del presente acuerdc de voluntadas,
o! Supervisor realizara reunicnes de seguimiento cada tres mesas o segun la necesidad, con el Contratista.

Durante estas reuniones se abordaran, temas como:
- Indicadores: Verificacién del cumplimiento de los indicadores pactados.

~ Qperacidn. Evaluacion de los procesos de autorizacidn, referencia y contrarreferencia, asegurando la eliminacion de bamreras
de accaso segin jo definido en el acuerde de veluntades

~ Criterios Téenlcos: Reavisidn de las condiciones definidas en ol Anexc 2.1.

~ Andlisis Financiere: proceso de radicacion de facturas, estado da glosas y flujo de pagos, conforma a los plazos establecidos
yio fas nomas concordantes.

~ Eigcucion Contractual Balance det consumo prasupuestal y otros aspectos nacesarios para la corracta prestacion de
senvicios v tecnologias en salud.

- Dogumentos. Si legada el caso, deniro de la verificacion que realiza el supervisor se requiare algon documento, el contratista
debe suministrar la informacién o documentacion. Si existen alguna reserva legal se debe comunicar mediante escrito.

valuacion y Planes de jora: Sagun la novedad establacer planes de majora cuando los resultados del seguimianto o
ameriten. Dichos compromisos deberan quedar consignados exprasamente en el acta de la reunidn, 'a cual servird de soporte
para el sequimiento da su cumplimianto
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Nota: Se levaxntard un acta de los temas tratades con el soporte de asistencia. Esta informacion debe ser erviada al comao
icil v.co 0 el comec del supervisor desigando.
Obligaciones del contratista en seguridad y salud en el trabajo:
24 El oferente deberd cumplir con la impiementacién del Sistema de Gestién de la Seguridad y Salud en e! Trabajo, de acuerdo a lo X
estabiecido en el Decreto No. 1072 de 2015 “Por madio del cuat se expide ef Decreto Unico Reglamentario del Sector Trabaja” y la
Resolucién No. 0312 de 2016 *Por la cual se definen los Estandares Minimns del Sistema de Gestién de la Seguridad y Saiud en el
Trabajo”
E| contratista se compromete a dar cumpiimiento a lo establecido en el Decreto 441 de 2022 def Ministerio de Salud y de la Protedcidn Social por madio del cual se susiituye e! capit
sdlud y los pron

RESULTADD / META
[}
FORMULA OFERACIONAL (SEMAFORG)

NOMBRE DEL
INDICADOR

TIPO DE
INDICADOR

eumerador: Nomero de pacientes Triage I

latandidos en simbolo de menor o igual < 30

Cportunidad en la minutos .

Calidad atencion médica para )
pacientes clasficados [Denominador: Total de Pacientes Triage |l

bomo Triage Il. fatendicos en el mas 79 -70%

Nombre del indicador Gportunidad en la atencion médica para pacientes clasificados comae Triage I,
Garantizar que los pacientes con condicicnes potencialmentse criticas raciban atencion
Objstivo médica oportuna para evitar complicacicnes o riesgo vital
Tipclogia Calidag
Nimero de Triage 11 Jidos ¢n € 30 )xlw
Formula Totak de pacientes Triage [l atondidos en e mes
Paricdicidad Mensual
Unidad de medida Minutes
Estandar 90% de los pacientes atendidos a tismpo
Referente técnico del
indicador Resolucion 5586 de 2015 Ministerio de Salud y Proteccién Social
Fuente de Datos Sistema de informacitn de Urgencias (moduio de admisiones y registros médicos)

indicadgres de Gestldn

RESULTADC / META
INDICADOR INDICADOR {SEMAFORO)

TIPO DE NOMBRE DEL FORMULA GPERACIONAL

umerador. Numero de pacientes que regresan g
rgencias dentro de las 72 horas siguientas a s
egreso inicial, cuyo motivo de consulta esté clinica

Proporcion de
Feingresc de paciantes

- alidad jal servicio de fatoldgicamente relacionado con el primer episodio
jurgencias en menos
[de 72 horas (tasa por fDenominador. Volumen total de pacientes qus 79% -70%
100 egrescs) Sngresaron y fueron dados de alta o egresaron del
lservicio de urgencias durante el periodo evaluado
Propercidn da reingresc de pacientes al servicic de urgencias en menos de 72 horas (tasa
Nombre del indicador por 100 egresos)

Objetivo Evaluar la calidad y seguridad de la atencidn médica

titulo 3 da Ja parte 5 de libra 2 de! decreto 780 de 2016 relativo a los acuerdos de voluntades entre las entidades responsables de pégo. kos presiadords de servicios del
de tecnologles en salud:

INDICADORES TECNICOS DE CALIDAD, DE GESTION Y RESULTADOS (IMPACTO)
Indk i
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Tipologia Calidad
( Nimero d¢ pacicnies que reingresan a wgencias en <72 horas ) x 100
Nimero total de egresos (alenciones) en el servicio
xFarmula
Pxeriodicidad Mansual
Unxidad de medida porcentaje

Estandar Por debajo del 3% a 5%

Referente técnico del

indicader Resolucion 5596 de 2015 Ministerio de Salud y Proteccidén Social

Fuents de Datos Sistema de Informacion ge Urgencias (méduto de admisicnes y ragistros médicos)

Indicadores de Resyitados

TIPO DE
INDICADOR

RESULTADO / META

NOMERE DEL INDICADCGR {SEMAFORO}

FORMULA OPERACIONAL

Mumerador NUmero de nacikdos vivos a quisnes se

Proporcién de recién nacidos Fealiza tamizaje de hipotiroidismao

lcon tamizaje para
Hipotiroidisma

Denominador: Numero total de nacidos vivos * 100

Nombre det indicador Proporcién de recién nacidos con tamizaje para Hipotiroidismo

Evaluar la coberiura y alcance de ios programas de deteccién temprana del hipotircidisma
Objetivo congénito en la pablacién necnatai
Tipologia Resuitados

(Nl’:mundcmdénnxidos izados para hipotiroidi géni )

Total de rocién nacidos vivos

Formula
Periodicidad Mersual
Unidad de medida Porcentaje % calculado x100
Estandar 100% de cobertura
Referente técnico de! Resolucion 117 de 2026 lineamiantos técnicos y operativos para el programa de tamizaje
indicador neonatal
Fuente de Datos Sistama de Informacién RIPS | RUAF -ND

Cuando se trate de medicamentos de precias regulados solo se reconocard el valor pactado en ef contrato que llegase a suseribir

Ei contratista se compromete a dar cumplimiente & la establecido en el Decreto 441 de 2022 det Ministerio de Saiud y de (a3 Proteccion
Social por medio del cual se sustituye el capitule 4 dal titulo 3 de |a parte 5 del libro 2 del decreto 780 de 2016 relativo a los acuerdos
de voluntades antre las entidades responsables de pago, los prestadores de servicios de salud y los proveedores de tecnologias en
salud

El contratista debera realizar el registre en historia clinica de todas las atenciones y procedimientos reatizados a los pacientes del
Subsisterna de Saiud da la Policia Nacional y cumplird con to astablecido an ia Resolucién 1995 de 1959, Rasolucidn 00839 de
2017, Ley 2015 ¢a 2020, Decreto 441 de 2022 del Ministerio de Salud y de la Proteccion Social en cuanto al manejo canservacion
y custodia de 1a historia clinica.

EL PRESTADOR tendrd a carge la retroalimentacién y actualizacion de las historias clinicas, la cual debera diligenciar con la
informacion de los pacientas de forma ciara, veraz y acertada. Adicionalmente, el PRESTADOR se obliga a registrar ias novedadas
que se presentan CoN CCasKin a la atencion prestada por ésta.

En virtud de lo anterior, el PRESTADOR dabera rasponder ante ia Regional de Aseguramiento en Salud No.7. por inexactitudes.
confusiones, datos incorrectos ¥y no actualizados, asi come. las demds inconsistencias qua conlleven a error a la Regional de
Aseguramienta en Salud No.7. ¢ a cualquier tercero

El coniratisia se obliga a que todo procedimiento adicional que no haga parte del procedimiento o servicio inicialments autorizado,
y que el proveedor astime convenisnta an un momento dado para atender a los usuarios, asi se encuentre en el listado contractual
y tarifado, requerird el aval por parte del supearvisor del contrato asignado por fa REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD
N°7, sin que se convierta en un obstéculo para la atencién cuando se encuentra en riesgo inminente ia vida del paciente

El contratista certificara que garantiza que los medicameanio debe prescribirse segun |o establecido en Acuerde C80 de 27 de mayo
de 2022 “Por el cual se dictan politicas y lineamientos generalas para la gestién farmacéutica y se determina 24el Manual Unico de
Madicamentos y Tarapéutica para el sistema de salud de 1as fuerzas militares y de ia Policia Nacional" y todo procedimianto se debe
solicitar segun lo establecido en el Acuerde No.093 del 08 de octubre de 2025 “Por la cual se establece al Pian De Servicios ¥
Tecnelegias En Salud Del Sistama De Salud De Las Fuerzas Militares Y De La Policia Nacional (PSTS)".
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Toda solicitud que se encuentre fuera de estos acuerdos debe astar completamente justificada por el especialista yio médico tratante
en la historia clinica y en los formatos establecidos por la REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD N.° 7. con el fin de ser
evaluados por EQUIPQ INTERDISCIPLINARIQ DE PROFESIONALES DE LA - EIPS .

INSUMOS, PROCEDIMIENTOS Y MEDICAMENTOS NO POS: En caso de que se requiera la prescripcion de algun servicio,
tecnologia o medicamentes ne inclidos en el plan de servicios de salud o el vademéoum de |a Policia Nacional: ia IPS contratada
daberé diliganciar el formato {NO POS)

Para Los insumos, procedimientos y medicamentas NO POS suministrados por el contratista, serén gestionados ante el contratante
¥ @ste fos reconoceréd siempre y cuando la gestion se culmine dentro de los tiampos prudenciales para reaiizar e! recobro.

Nota: El coniratista notificara al usuario que el formulario debe radicarse en la ventanilla de la unidad prestadora de salud Meta Sede
Maracos

IMPACTO AMBIENTAL NEGATIVO

E! ofarente u oferentes interesados en participar. daberan cumplir con todas aguellas normas legales vigentes que en materia
ambiental apliquen, por tal motivo y por tratarse de una prestacion de servicios de salud deberdn dar aplicacién al PGIRH sequn o
astablece &! Ministerio de Salud y la Proteccidn Social. X
En cumplimiento a la Resolucion 1164 de 2002, Decreto 351 de 2014, dabe contar con un plan de gestion integral de residuos
solidos generados en atencion de la salud y otras actividades {PGIRASA). Contar con un gestor de residucs 3olidos peligrosos con
caracteristicas biolbgicas como los descrites dentro del Decreto 474+ de 2005. Anexar sgportes.

El oferente debera presentar certificado emitido por la Administradora ce Riesgos Laborales (ARL) scbre la Evaluacién Inicial o
Autogvaluacion de los Estandares Minimos del Sistema de Gastidn de la Seguridad y Salvd en al Trabajo (SGSST), donde conste
una calficacién total que se encuentre an ura escale de valoracion “Moderadamente Aceptable” (puntaje entre el 50% y 85 %) y el
respactivo plan de mejoramiente en caso de ser necesario a que haya lugar de acuerdo a ja Resolucion 0312 de 2019 o la que io
modifique o sustituya (para e caso de consorcio o uniones temporales se debera prasentar el certificado por cada empresa que
conforma la uhién tamporal o consorcic). La calificacion iotal de la Evaluacion Inicial o Autoevaluacidn de! SGSST sera objeto de
verificacion duranta la ejecucion del contrato, X

Presaniar junto a la oferta el Certificado de Accidentalidad de la ARL (Sura, Colmena, Calpatria, Positiva, entre otras), donde se
acredite 18 no ocurrencia accidentes mortaies durante el periodo anterior a la contratacian, no obstante si no se cuenta con el
documento al momento de la prasentacion de la ofarta, se deberd anexar una constancia donde se indique que 5@ encuentra en
tramite; asi mismo deberd anexar cara firmada por el Representante Legal v Responsable del Sistema da Gestion de Segurigad y
Salud en el Trabajo de la entidad dorde centifiquen Gué NG S& tan presentado sucesos mortales.

Et CONTRATISTA debera cumplir con la implementacion del Sistema de Gestion de la Seguridad y Saiud en el Trabaja, de acuerde
g lo estabiecido an el Decreto No. 1072 de 2015 “Por medio del cual se expide el Dacrato Unico Reglamentario det Secior Trabajo”
y la Resolucién No. 0312 de 2019 "Por la cual se definen jos Estindares Minimos del Sistama de Gestion de la Seguridad y Salud
en el Trabajc".

El CONTRATISTA deberd entregar junto con 1a propuasta el registro de la autoevaluacion de ios Estandares Minimes del Sistema
de Gestién de Seguridad y Salud en el Trabajo {SGSST) del afic inmediatamente anterior. realizado en aplicativo de la pégina del
Sistema General de Riesgos Laborates del Ministerio del Trabajo, dords conste una calificacion que se encuentre en una escala de
valoracién “Aceptabie®, es decir un puntaje mayor a 85%. Asi mismo, se debera mantener la calficacidn y evidencias de la
autoevaluacion del SGSST a dispasicion, las cuales seran objeto de verificacion durante la ejecucion del contrata

Sistema Unico de habilitacién de los servicios de salud
El oferenta debe ajustarse segun lo contempiado por el Ministerio de Sakd y de Proteccion Social y todas aqueilas normas legaies
que dercguen, Modifiquen o establezcan estandaras de habiitacion para ia prastacion de Servicios de Salud $in causar traumatisme
en ia prestacion dal misma. Dando aplicacidn a lo establecido por el Ministerio de Salud y de la Proteccion Social, X
De acuerde con ko anterior debe presentar los Certificados de Registro er: el Sistema Unico de Habilitacién vigente expedido por la
Secretaria de Salud del Departamento de! Meta para cada servicia ofertado. los cuales deben estar inscritos y habilitados al momento
de presentar |a propuesia y mantener dicha habilitacion vigente durante la sjacucion del contrato que se liegase a celebrar

Portafolio de servicios

E} oferante deberd presentar el portafolio de servicios que relatione capacidad instalada, servicios de salud ofertados habilitados e
inscritos en el de registro de prestadoras de servicios de salud de la secretaria de salud del Departamentc del Meta, lineas telefbnicas
disponitles de referencia y contra referencia y de& informacién at usuario, dentro de este deben estar centemplados los siguientes
requisitos:

Requisitos para la atencién da sarvicio

Horarios de Atencion

Modaligad para la asignacién de citas (Telefénica yfe Presencial, correo electrénico}

Entrega ge instruccionas de praparacién para procedimientos

Entrega gde resultados

Entraga da copia de servicios prestados (incluye epicrisis o formato de contrarraferencia)

Direccién y teléfonos (Fijos yio méviles) en donde puedan localizarse para la programacion de servicios por parte de refersncia en
casos da solicitarles servicios pricritarios o en caso de urgencias.

El contratista dabe presentar formalmente al contratante junto con la propuesta el modelo de prestacion de servicios definido por la
entidad para dar cumplimisnto ai Medelo de atencidn en salud familiar de ia Policia Nacicnal.

Programa de auditoria para e mejoramiento de la calidag en prestacidn de los servicios de salud.

El contratista debe tener implementade programa de auditoria para el mejoramiento de | calidad de | atencion de salud, acorde al
Decrsto 1011 da 2006 del Ministeric de ia Proteccién Sccial *... Por el cual se establace el Sistema Obkgatorio de Garantia de
Calidad de la Atencién de Salud del Sistema General de Ssguridad Social en Salud...”.

Idoneidad del Tatento Humano

La Institucion Prestadora de servicios de salud debe dgisponer del talento humano necesario y compeatenie para la prestacion de los
servicios de salud ofartades, y ¢ personal asistencial que prasta directamenta los servicics de salud a los usuarios deberd cumplir
con los requisites exigidos por of Estado para sjercer la profesitn u oficio e igualmente cumplir con (o establecido por el Ministerio
de Salud y Proteccion Social

Por {o anterior, al personal debe astar inscrito en el Registra Unica Nacional de Talento Humang en sailud (RETHUS).

Se debe expedir una acreditacién por parte dei jefe y/o responsable de talenkc humano en archivo Excal en la cual relacions la
capacidad de minima de personat con la cual garantizara la prestacion del servicio en el que describa nombre complete, numere de
documento, profesion, tempo de experiencia, estudios realizados.

Tode el personat debera estar afiliado a un sistema de salud, pensién y riesgos laborales.

IMPACTO AMBIENTAL NEGATIVO

El oferente u oferentes interesados en participar, deberén cumplir con todas aquellas normas legales vigentes que en materia
ambiental apliquen, por tal motivo y por tratarse de una prestacion de servicios de salud deberan dar aplicacion al PGIRH sagun ko
establece el Ministerio de Salud y la Proteccitn Social.
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En cumplimiente a la Resolucién 1184 de 2002, Decreto 351 de 2014, debe contar con un plan de gestion integral da residucs
xstlidos generados en alencién de la saiud y ofras actividades (PGIRASA)}. Contar con un gestor de residuos s6lidos peligrosos con
cxaracteristicas biologicas como los descritos dentro del Decreto 4741 de 2005 _Anexar sopories

El CONTRATISTA debe implementar y mantenar activo al Sistama Obligatorio de Garantia de Calidad, en cumplimiento de o
definido en el Decreto Namero 780 del 2016 “Por ef cual se establece & Sistema Obligatorio dé Garantia de Calidad de la Atencidn X

de Salud cet Sistema General de Seguridad Social en Salud”.

El CONTRATISTA daré cumplimiento al Decreto Namero 441 dal 28 de marzo de 2022 “Por medio del cual se sustituya &l Capitulo
4 del Titulo 3 de la Parte & gel Libro 2 del Decreto 780 de 2016 relativo & los acuerdos de voluntades entre las entidacdes responsables
de pago, los prestaderes de sarvicios de salud y los provesdores de tecnologias en salud”, con refacion a las glosas consideradas
por e Auditor de la Regional de Aseguramianto en Salud No. 7.

EICONTRATISTA geberd atender las observaciones que resulten de las actividades de verificacidn de autocontral ded cumplimiento
del Sistema Obligatorio de Garantia de Calidad (S30GC), auditorias de calidad propias, auditorias de ios entes de control, Escuelas X
de Eficiencia Corporativa entregando copia de los mismos con 10s soportes de cumplimiento 8t Supervisor de contrato

El contratista garantizara la formulacién entregada a los usuacios contra referidos debe prescribirse en PRINCIPIC ACTIVO (Dacreto
2200 de 2005) y gaben hallarse incluides en el acuerda de medicamentos 080 da 2022) no se acepiard en nombre comercial, estas X
sergn devueitas a la Ceordinacidn médica de la Institucion contratada.

La entidad debe acreditar |a aplicacién de protocolos actualizados y guias de manejc clinice aceptados en salud para el mansjo de

los pacientss en los servicios de urgencias y hospitalizacion. X
El contratista se obliga a realizer el reporte y auto reperte oportunc de tos incidentes y eventos adversos identficados durante la x
atencion de los usuarios y enviar Planes de Mejora ai correo: disan.rase?-sec(@policia.gov.co
¢l oferente deberd infarmar a! jefe de la regional de aseguramiento en salud No. 7 y Supervisar de contrato de la unidad prestadora
de salud meta tipe A, mensualmente sobre la ejecucion del contrato y cuando el mismo se encuentre en un cincuenta 50%. un X
setenta (70%), un noventa ($0%) y un cien {100%) por ciento.

25 El oferente deberd diliganciar ef anaxo SISTEMA D TIQN LA SEGURIDAD ¥ SALUD EN El TRABAJQ. firmado por el X
reprasentants legal de la entidad.

26 El oferante deberd diliganciar gl anexo SISTEMA DE GESTION AMBIENTAL firmado por el representante legal de ta entidad. X

N/A
No. Cto. OBJETOD VALOR FECHA DE % PROGRAMADO % EJECUTADO OBSERVACIONES *
Tarcero ENTREGA
NiA N/A NFA N/A N/A NiA NIA
CONCEPTOS > - . VALOR
VALOR DEL CONTRATO INTERADMINISTRATVO $ 22.500.000,00
ADICIONES: No. de fecha 30,00
MODIFICACIONES: No. N/A de Fecha /A . N/A
VALLOR TOTAL CONTRATO $ 22.500.000,00
- Presupuest | RECURSO | Valorejecutado | Valortotal Saldo por Responsahle
Unidad | o Asignado- | “Especificarpor | erni el periodo | ejecutado ejecutar || ' de
separado el acumulado - Seguimiento
recurso R10 - _ _ en s Unidad
"RI6. - e = designado
UPRES § 22 500.00000 R 16 $0.00 $0.00 $22 500.000,00 IT DIEGO
N/A N/A N/A N/A N/A GIOVANNI
LEON PERILLA

8._EJECUCION FINANCIERA Y PAGOS: _

a. Balanoe general de pagos y entregas

% del valor del
Valor en pesos contrato
Valor total del contrato $22.500.000,00 100%
Valor total de las entregas $0,00 0%
Valor total facturado: $0,00 0%
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Valor facturado pendiente de pago: $0,00 0%
Valor pagado: $0,00 0%
Valor pendiente de entrega $22.500.000,00 100%

b, delodoluunug_ars valores facturados y pagos efectuados
No. de acta Valor recibo

o Fecha de Vaior No. orden de
ia " Valor facturado | No. Factura | Valor pagado Jeducch
de recibo
N/A WA NiA NIA NiA N/A WA NiA

. presentar la facturaclén en el plazo establecndo en el contrato

¢ cargar la facturacion al siif nacion

e cualquier eventuaiidad en el contrato, reportarlo a la jefe del area.

s presentar mediante oficio el porcentaje ejecutado por la entidad cuando vayan en el 50% y 70%.

E! contrato se realizé por el valor de $22.500.000,00, con una ejecucion $0,00 v un saldo en el contrato
$22.500.000,00 con un porcentaje de ejecucién de 0%.

0%

wEJECLOON W 5A.0G POR EJECUTAR  TOTAL

EJECUCION TOTAL

El contrato se ha desarrollado de acuerdo a su objeto y el contratista ha cumplido con las funciones
establecidas en el mismo.

Certifico con la firma del presente informe, que el contratista cumplio con las cldusulas y

El contratista | S1X especificaciones técnicas del contrato, en la fecha o fechas establecidas, para lo cual
cumplid con o relaciono y anexo los documentos soportes {técnicos obligatorios establecidos en las
establecido en las especificaciones técnicas, incluyendo las ambientales, de seguridad y salud en el trabajo
clausulas y otros).
contractuales
NO___ En caso de incumplimiento parcial o total del contrato, se informé mediante comunicacion
oficiat No. del , dirigida al ordenador del gasto, las

obligaciones incumplidas.

Atentamente,

S Y

intendente DIEGO GIOVANNTLEON PERILLA
Supervisor Contrato No. 084-5-200094-26

Correo electrénico; decas. upres@correo.policia.gov.co
No. Celular: 3118377158

informe Final: 8I__ NO X




