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ELABORACION DE ESTUDIOS PREVIOS PARA CONTRATOS POLICIﬁAIONAL

REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD N° 5

San José de Cucuta, 19 de octubre de 2026.

ASPECTOS GENERALES DEL ESTUDIO PREVIO.

1. DEFINICION O IDENTIFICACION DE LA NECESIDAD Y ANALISIS DEL SECTOR
“PRESTAC!QN DE SERVICIO DE ATENCION DOMICILIARIA U HOSPITALIZACION EN
CASA SEGUN LA NECESIDAD PARA LOS PACIENTES QUE REQUIERAN CONTINUAR
CON INDICACIONES DE TRATAMIENTO MEDICO HOSPITALARIO POR FUERA DE LA
IPS; PACIENTES CRONICOS, PACIENTES CON CUIDADOS PALIATIVOS Y ATENCION
DE OTRAS PATOLOGIAS AGUDAS; APLICACION DE MEDICAMENTOS, CURACIONES,
TERAPIAS, CUIDADOS DE ENFERMERIA, CONSULTA MEDICA GENERAL O
ESPECIALIZADA PARA LOS USUARIOS DEL SUBSISTEMA DE SALUD DE LA POLICIA
NACIONAL EN EL DEPARTAMENTO NORTE DE SANTANDER CON EL FIN DE
PREVENIR, CONTENER Y MITIGAR ENFERMEDADES.”
CLASIFICACION
UNSPSC SEGMENTO FAMILIA CLASE PRODUCTO
- Persenas de
- Servicios L
Servicios de soporte de | Servicios de
85101601 Salud Isrgilg;ales de prestacion de | Enfermeria
servicios de salud
- Personas de
1.1 DESCRIPCIO 85101605 Servicios de ﬁﬁg'f;?:s de | Soporte de | Auxifiares de
N GENERAL DEL Salud Salugd prestacion de | salud a domicilio
OBJETO servicios de salud
Servicios de
Servicios de Servicios de | atencién
85121501 Salud Practica médica prestadores  de | domiciliaria  por
cuidado primario médicos de
atencién primaria
Servici d Laboratori Servicios de
85121801 S:m"“ ® | Préctica medica maé df;‘;g" o8 laboratorio  de
analisis de sangre
Servicios de . - Servicios de | Servicios de
85122101 Salud Practica madica rehabilitacién fisioterapia
. . Servicios de
85122102 g;:—::jmos de Practica médica rseir:g;iti:cl an de terapia
ocupacional
Servicios de . - Servicios de | Terapia del habla
85122108 Salud Practica médica rehabilitacion o0 del lenguaje
" Servicios médicos -
85121608 Senicios M@ | pracicamédica | de dactores | Servios  de
an especialistas psicoiogla
El valor estimado para el presente proceso corresponde a la suma de TREINTA Y CINCO
MILLONES DE PESOS M/CTE ($35.000.000,00) MONEDA LEGAL COLOMBIANA.
Vigencia 2026: TREINTA Y CINCO MILLONES DE PESOS M/CTE ($35.000,000,00)
MONEDA LEGAL COLOMBIANA.
1.2 VALOR RUBRO Y
ESTIMADO DESAGREGAC REC | CAN VALOR VALOR TOTAL
VIGEN 16N unipap | PESERIP | yrs | TiDa E”s'}mﬂg’ ESTIMADO
PRESUPUEST o D INCLUIDO VA INCLUIDO IVA
SERVICI
02-02-02-009- UPRES ODE GLO
2026 03-01 DENGR ATENGIO 16 BAL $35.000.000,00 $35.000.000,00
N
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DOMICILI

ARIA -

HOCAS

DENOR

VALOR TOTAL ESTIMADO $35.000.000,00
Pian Anual de Adquisiciones N° de fecha

1.3 CERTIFICACI
ON PLAN ANUAL DE
ADQUISICIONES,
GASTOS DE
FUNCIONAMIENTO

Recursos: 16

Descripcion:

Rubro presupuestal: [N
Programa: *Q" Atencion Salud

Unidad kacurs& Descripcién | Cantidad | Valor Unltario Valor Total

Fech N° plande
VigenclJ a__|compras
SERVICIO
DE
UPRES ATENCION
2026 XX | XXX DENCR 16 DOMICILIAR GLOBAL |$35.000.000,00 } $35.000.000,00
A = HOCAS
DENOR
Total $35.000.000,00

Recursos de conformidad al Certificade de Disponibilidad Presupuestal SIF
y SFI del expedidos por la Oficina de
Presupuesto de la Regional de Aseguramiento en Salud No 5.

14 CLASE DE
CONTRATO

Prestacion de servicios, (Art 32 Ley 80 de 1.993, Cadigo Civil y Cddigo de Comercio).

1.5 PERFIL Y
CALIDAD DE LOS
PROPONENTES

Podran participar en el presente proceso por la modalidad de seleccion abreviada
procedimiento de MINIMA CUANTIA, CAUSAL DE SERVICIOS DE SALUD, todas las
personas naturales o juridicas nacionales o extranjeras, en forma individual o conjunta
{Consorcio o Unidn Temporal y promesa de Sociedad), que tenga dentro de su objeto social
0 actividad expresamente o similar el objeto de este proceso que cumpla con todos los
requisitos exigidos para el mismo. Dentro de su objeto social, actividad expresamente o
similar el objeto de este proceso que cumpla con todos los reguisitos exigidos para el mismo.
En la ciudad de San José de Clcuta y su drea metropolitana, para los usuarios de la Regional
de Aseguramiento en Salud N° 5,

Deberan contar con la Constancia de Habilitacion en el Registro Especial de Prestadores de
Servicios de Salud, es decir certificado de habilitacidn de los servicios a prestar:

HOSPITLIZACION ADULTOS CODIGC 129
HOSPITALIZACION PACIENTE CRONICO SIN VENTILADOR
CODIGO 134

ENFERMERIA CODIGQ 312

MEDICINA GENERAL CODIGO 328

MEDICINA INTERNA CODIGO 329

NUTRICION Y DIETETICA CODIGO 333

PSICOLOGIA CODIGO 344

TOMA DE MUESTRAS DE LABORATORIO CLINICO CODIGO 712
TERAPIA OCUPACIONAL CODIGO 728

TERAPIA RESPIRATORIA CODIGO 728

FISIOTERAPIA CODRIGO 739

™ -
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Soportado por Registro Unico de habilitacién para cada uno de tos servicios a contratar en
su IPS, sede principal y cada una de las IPS sedes alternas que en su oferta pone a
disposicién de los usuarios del Subsisterna de Salud de la Policia Nacional (Anexar
formulario de inscripcion y certificacion de cumplimiento con los requisitos de habilitacién
para ios servicios ofrecidos, debe contar con suficiencia técnica y administrativa para prestar
los servicios a contratar, estimada a partir de la capacidad instalada (recurso humano,
logistico, operativo y fisico); tener Portafolio de servicios que informe las especialidades y
subespecialidades médicas y quirdrgicas prestadas,

De conformidad con lo dispuesto en el articulo 2.2.1.2.4.2.2 del Decreto 1082 del 2015y en
concordancia con lo establecide en el articulo 12 de la Ley 1150 de 2007, modificado por el
articulo 34 de la Ley 2069 de 2020, el presente proceso es susceptible de ser limitado a
Mipymes.

1.6 IDENTIFICACION DE LA NECESIDAD Y JUSTIFICACION

El subsistema de salud de la Policia Nacional, es un régimen excepcionado seguin o establece el articulo 279 de la ley
100 de 1983, el cual sefiala que "El sistema Integral de Seguridad Social contenida en la presente Ley no se aplica a
los miembros de las Fuerzas Militares de la Policia Nacional, ni el personat regida por el Decreto 1214 de 1880, con
excepcion de aquel que se vincule a partir de la vigecia de a presente ley.

La Direccién de Sanidad de la Policla Nacional, a través de la Regional de Aseguramiento en Salud No. 5 v de la
Unidad Prestadora de Saiud Tipo B de Norte de Santander (UPRES DENOR), tiene |a responsabilidad de garantizar a
los afiliados y beneficiarios del Subsistemna de Salud de la Policia Nacional el acceso efectivo, oportuno, continuo,
integral y con calidad a los serviclos de salud requeridos, en cumplimiento de lo dispuesto en la Ley Estatutaria 1751
de 2015, el Decreto Ley 1795 de 2000, el Modelo de Atencién Integral en Salud (MATIS) v el Plan de Servicios y
Tecnologias en Salud del Sistema de Salud de las Fuerzas Militares y de la Policia Nacional (PSTS).

La Unidad Prestadora de Salud Tipo B Norte de Santander, cuenta con una poblacién fluctuante debido al ingreso de
pacientes gue requieren manejo por patologias agudas en casa, ademas de una poblacién fija con patologfas cronicas
de alto costo que requieren de cuidados que brinde a los pacientes y a sus familias calidad de vida en salud.

Esta poblacién ha ido aumentando y se proyecta ante la creciente poblacién general de la institucion que se extienda
a mas usuarios de forma progresiva, a quienes a través de la misionalidad de ios servicios de atencion Médico
Domiciliario, se espera mejorar la accesibilidad de estos a los servicios de salud que requieren, reduciendo asi las
limitaciones que |les impida su acercamiento a las unidades prestadoras del servicio.

En to correspondiente a rehabilitacion; terapias fisicas, terapias del lenguaje, terapia ocupacional, terapia respiratoria,
cuidados de enfermeria, equipos de soporte como; aspirador de secreciones, nebulizadores y demas que intervengan
en el proceso, sen servicios de alta demanda tanto en los pacientes crénicos por sus patologias de base, como en los
pacientes agudos, cuya estabilizacion y adaptacién son fundamentales en su proceso de recuperacion.

Por lo tanto, se permitira la atencion a los afiliados y beneficiarios del SSPN, en las éreas de promocién, prevencion,
proteccidn, recuperacion y rehabilitacion.

l.os codigos CUPS (clasificacion unica procedimientos en salud), mas consultados en el contrato No. 068-7-200113-
2B, cuyo objeto es: PRESTACION DE SERVICIQ DE ATENCION DOMICILIARIA U HOSPITALIZACION EN CASA
SEGUN LA NECESIDAD PARA LOS PACIENTES QUE REQUIERAN CONTINUAR CON INDICACIONES DE
TRATAMIENTO MEDICO HOSPITALARIO POR FUERA DE LA IPS; PACIENTES CRONICOS, PACIENTES CON
CUIDADOS PALIATIVOS Y ATENCION DE OTRAS PATOLOGIAS AGUDAS; APLICACION DE MEDICAMENTOS,
CURACIONES, TERAPIAS, CUIDADOS DE ENFERMERIA, CONSULTA MEDICA GENERAL O ESPECIALIZADA
PARA LOS USUARIOS DEL SUBSISTEMA DE SALUD DE LA POLICIA NACIONAL EN EL. DEPARTAMENTO NORTE
DE SANTANDER CON EL FIN DE PREVENIR, CONTENER Y MITIGAR ENFERMEDADES, el cual se encuentra en
ejecucion y a corte 27/07/2026, son los siguientes:
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TOP DIAGNOSTICOS MAS AUTCORIZADOS

SECUELAS DE ENFERMEDAD CERERROVASCULAR NO

ESPECIFICADA COMD HEMGRUO 2541 $38T2A.275 oo heE
RETARDO DEL DESARROILO 2131 $32.805.257 : abe
SECUELAS DE FRACTURA BEL FEMUR Cisme  ssevssase | am
CUADRIPLENAESPASTICA V “ as siasarims -
HIPERTENSION ESENCIAL (PRIBUARIA) T e sciosrsis A
SINDROME DEL TUREL CARRIAKO s $10.206.450 . ame
LESION DE SITHCS CONTIGLIOE O LA PIEL o . a3a sseasscr | ame
INSUFICIERCIA RENAL CRONICA NO eseecipicaps | 420 ceaszo3r  Ace
L:?ﬂ’gggigd GEL TENDOM DEL MANGUITO ROTATORIE oo 503 e B " ame
PROBLEMAS RELACIGNADDS CON MOVILIDAD REDUCITA sa5 $ 7985330 Ase
G e e o
MUCOCELE DE GLANDULA SAL VAL 385 $5.93 816 abe
COMTROL DE SALUD DE RUTINA DEL NIGO . 237 54067234 abc
TROMBOCTOREMIASECUNDARIA oz . ane
CALCULO DEL RITON S i Pp— Ane
STROS CSTRABISMOS PARALITICOS 7 15 §oa0i7as ave
OOLOR EN ARTICULACIGN o O 1ea §2175230 A’

Fuente: Elaboracion propia Area alfo impacto datos Censo Nominal 2026

LAS CAUSAS QUE DETERMINAN LA CONTRATACION

1.6.1 CONTEXTG NORMATIVO

La Constitucién Politica de 1991 establece que la atencién en salud y el saneamiento ambiental son servicios publicos
esenciales a cargo del Estado y reconoce como derechos fundamentales la vida, la integridad fisica, la salud y la
seguridad social, imponiendo a las entidades |a obligacién de garantizar el acceso efectivo, oportuno, continuo e integral
a los servicios de salud. En este marco, se sustenta la necesidad de asegurar mediante contratacion la prestacién de
servicios de mediana y alta complejidad en la PRESTACION DE SERVICIO DE ATENCION DOMICILIARIA U
HOSPITALIZACION EN CASA SEGUN LA NECESIDAD PARA LOS PACIENTES QUE REQUIERAN CONTINUAR
CON INDICACIONES DE TRATAMIENTO MEDICO HOSPITALARIO POR FUERA DE LA IPS; PACIENTES
CRONICOS, PACIENTES CON CUDADOS PALIATIVOS Y ATENCION DE OTRAS PATOLOGIAS AGUDAS;
APLICACION DE MEDICAMENTOS, CURACIONES, TERAPIAS, CUIDADCS DE ENFERMERIA, CONSULTA
MEDICA GENERAL O ESPECIALIZADA PARA LOS USUARIOS DEL SUBSISTEMA DE SALUD DE LA POLICIA
NACIONAL EN EL DEPARTAMENTO NORTE DE SANTANDER CON EL FIN DE PREVENIR, CONTENER Y
MITIGAR ENFERMEDADES, en condiciones de calidad, oportunidad y continuidad. :

Resolucién 3100 de 2019: Define los procedimientos y condiciones de habilitacion de los servicios de salud,
incluyendo los estandares especificos para la modalidad extramural - atencién domiciliaria

Resolucién 2808 de 2022 Ministerio de Salud y Proteccion Social Por la cual se establecen los servicios y
tecnologias

Sentencia C-313 de 2014, e indico que, en aras del goce efectivo del derecho fundamental de la salud, se
entiende gue “Salvo lo excluido, lo demads estd cublerto

La Ley 1733 de 2014, conocida como la Ley Consuelo Devis Saavedra, regula los cuidados paliativos
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La Ley 1122 de 2007 de Colombia modifica el Sistema General de Seguridad Social en Salud (SGSSS), enfocandose
en mejorar la atencion al usuario, fortalecer la salud plblica y dar mas control a las autaridades

Resalucion 1804 de 20139 establecid los lineamientos para tener en cuenta para la entrega del medicamento en el
domicilio del paciente

Resolucion 521 de 2020: Regula los lineamientos para la prestacion de cuidados paliativos en el domicilio de pacientes
con enfermedades avanzadas o terminales

Decreto Ley 4107 de 2011 Por el cual se determinan los objetivos y la estructura del Ministeric de Salud y Proteccion
Social y se integra el Sector Administrativo de Salud y Proteccion Social.”

Ley 80 de 1993 y Ley 1150 de 2007 establecen “régimen de contratacion estatal y principios de transparencia,
economia, responsabilidad y seleccidn objetiva”, aplicables a estructuracién y ejecucion del proceso.

Ley 100 de 1993 establece “Sisterna General de Seguridad Social en Salud”, marco general de prestacion de servicios
bajo criterios de integralidad.

Ley 352 de 1997 establece “organizacion del Sistema de Salud de Fuerzas Militares y Policta Nacional”, aplicable a la
poblacion beneficiaria del contrato.

Ley 1388 de 2010 establece “atencion infegral del cancer infantif como prioritaria (Ley de Cancer Infantil)”, base para
prestacién de servicios de oncologia pediatrica.

Ley Estatutaria 1751 de 2015 establece "derecho fundamental a la salud”, obligando a garantizar prestacidn continua,
oportuna e integral en todos los niveles de complejidad.

Ley 2026 de 2020 - Ley Jacobo establece “fortalecimiento de Ja atencion integral de cancer infantil’, modificando y
reforzando disposiciones de la Ley 1388 de 2010, garantizando acceso, continuidad y oportunidad en servicios
oncopediatricos.

Decreto 1795 de 2000 establece “sstructura del Sisterna de Salud de Fuerzas Militares y Policia Nacional”, definiendo
organizacion y operacion del subsistema.

Decreto 1082 de 2015 establece *“reglamentacién del sistema de contratacién piblica”, aplicable at proceso contractual,

El Decreto 780 de 2016 del Ministerio dg Salud establece que “los pacientes que sean diagnosticados con
enfermedades huérfanas se reportaran a través del Sistema de Vigilancia en Salud Pubfica — SIVIGILA”.

Decreto 441 de 2022 establece “condiciones y reglas de acuerdos de voluntades entre prestadores y entidades
responsables de pago”, complementando el Decreto 780 de 2616 en materia de contratacién en saiud.,

Resolucion 418 de 2014 establece “ruta infegral de atencion de cancer en nifios, nifias y adolescentes”, desarrollando
lineamientos operativos de la Ley 1388 de 2010 y su modificacion (Ley Jacobo).

Resolucion 5596 de 2015 establece "implementacion obligatoria del sisterna de Triage en servicios de urgencias”,
garantizando priorizacion y seguridad en atencion.

Resolucion 144 de 2022 establece "adopcion del Modelo de Atencién Integral en Salud — MATIS en Policfa Nacional’,
en desarrollo del Acuerdo 070 de 2019.

Resolucion 2284 de 2023 establece "soporfes de cobro, manual de glosas y devoluciones”, aplicable al control
financiero del contrato.
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Resolucion 2335 de 2023 establece "procedimientos y seguimiento de acuerdos de voluntades”, complementando el
Decreto 441 de 2022 en ejecucion contractual en salud.

Resolucién 2641 de 2024 establece “ Clasificacion Unica de Procedimientos en Salud — CUPS”, base para codificacion,
registro y facturacion de servicios contratados.

La Resolucion 2625 de 2025 del Ministerio de Salud establece la “actualizacion del listado oficial de enfermedades
huérfanas - raras en Colombia’”.

Acuerdo 070 de 2019 (CSSMP) establece "Modelo de Atencidn Infegral en Salud”, crientando la prestacién bajo
critetios de integralidad, continuidad y gestién del riesgo.

Acuerdo 075 de 2020 (CSSMP) establece “politicas de atencion al usuario y participacicn social’, aplicable al acceso
y garantia del servicio.

Acuerdo 080 de 2022 (CSSMP) establece “Manual Unico de Medicamentos y Terapéutica’, regulando suministro
farmacoldgico, incluyendo medicamentos antineoplasicos.

Acuerdo 093 de 2025 (CSSMP) establece “Plan de Servicios y Tecnologias en Salud (PSTS)", definiendo alcance de
servicios incluidos en el subsistema.

Circular Conjunta 010 de 2024 establece “/ineamientos para control del cancer mediante deteccion temprana y
tratamiento oportuno”, reforzando obligaciones en oncologia pediatrica.

Circular Conjunta MINSALUD-SUPERSALUD 019 de 2025 establece “prohibicién de intermediacion del usuario en
autorizaciones”, garantizando acceso directo y oportunc a servicios de satud.

Circular Externa 022 de 2025 del Ministerio de Salud establece los “iineamientos obligatorios para el reporte de
informacion sobre las atenciones en salud de casos incidentes de céncer en Golombia”.

Instructivo 015 de 2025 DISAN establece “ineamientos para efaboracion de estudios previos®, orientando
estructuracion, verificacion y supervisién contractual,

1.6.2. CONTEXTO TECNICO

La Direccidn de Sanidad de la Policia Nacional, en cumplimiento de las funciones asignadas por el Decreto Ley 1795
de 2000, tiene la responsabilidad de garantizar fa prestacion integral, continua, oportuna, segura y de calidad de los
servicios de salud a los afiliados y beneficiarios del Subsistema de Salud de las Fuerzas Militares y de la Policia
Nacional (SSMP),

Para &l cumplimientc de este propdsito, debe asegurar la disponibilidad y articulacién de una red integral de prestadores
con capacidad resolutiva suficiente en los niveles de mediana y alta complejidad, que permita responder de manera
efectiva a las necesidades de salud de la poblacion usuaria, especiaimente en los componentes materno-perinatal y
pediatrico,

La atencién en salud de mediana y afta complejidad en la PRESTACION DE SERVICIO DE ATENCION
DOMICILIARIA U HOSPITALIZACION EN CASA SEGUN LA NECESIDAD PARA LOS PACIENTES QUE
REQUIERAN CONTINUAR CON INDICACIONES DE TRATAMIENTO MEDICO HOSPITALARIO POR FUERA DE
LA 1PS; PACIENTES CRONICOS, PACIENTES CON CUIDADOS PALIATIVOS Y ATENCION DE OTRAS
PATOLOGIAS AGUDAS; APLICACION DE MEDICAMENTOS, CURACIONES, TERAPIAS, CUIDADOS DE
ENFERMERIA, CONSULTA MEDICA GENERAL G ESPECIALIZADA PARA LOS USUARIOS DEL SUBSISTEMA
DE SALUD DE LA POLICIA NACIONAL EN EL DEPARTAMENTO NORTE DE SANTANDER CON EL FiN DE
PREVENIR, CONTENER Y MITIGAR ENFERMEDADES constituye un companente critico dentro del aseguramiento
en salud, en la medida en que comprende la atencion integral de eventos refacionados con la poblacion en general.
Estos servicios reguieren la intervencién de especialistas y subespecialistas, atencién hospitalaria lo gue exige |
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prestadores con capacidad técnica, tecnolégica y operativa suficiente para garantizar continuidad, integralidad y
oporiunidad en ia atencion,

1.6.2.1 CONTEXTO INTERNACIONAL

El modelo internacional de hospital en casa u hospitalizacién domiciliaria (Hospital at Home) se consolida globalmente
como una estrategia clave para la sostenibilidad de los sistemas sanitarios, destacando los apories de organizaciones
como la Asociacién Iberoamericana de Atencién Domiciliaria (ASIADES) y las directrices de la Organizacion Mundial
de la Salud {OMS). Este servicio traslada cuidados de nivel agudo e intermedio al hogar, impulsado por Ia transicién
demografica y la presion de costos

Tendencias y Datos Clave en el Mundo;
Crecimiento en Europa: En Portugal, el Servicio Nacional de Salud registré cerca de 10.000 pacientes hospitalizados
a domicilio, reflejando un aumento anual superior al 10%.

Modelos Hibridos y Telemedicina: En paises como Alemania y Espafa, la incorporacion de herramientas de
telemonitorizacion en tiempo reat permite vigilar constantes vitales a distancia, reduciendo las tasas de reingreso y
optimizando el recurso de camas fisicas.

Origenes Historicos: El modelo formal se origing en 1947 en el Hospital Universitario Guido Montefiore de Nueva York,
expandiéndose posteriormente a Europa y América Latina.
Beneficios Clinicos y Estructurales

Menor riesgo nosocomial: Disminuye de forma drastica la exposicion del paciente a bacterias multirresistentes
adquiridas en el entorno intrahospitalario.

Impacto psicotégico: Reduce la desorientacion y el delirio comin en adultos mayores al mantenerios en su entorno
familiar.

Eficiencia econdmica: Reduce fos costos operativos globales para los financiadores de saiud en comparacién con una
eslancia prolongada en una planta de hospital tradicicnal

Las condiciones relacionadas con la salud ATENCION DOMICILIARIA U HOSPITALIZACION EN CASA continGan
representando un desafio prioritario en salud publica a nivel mundial. De acuerdo con la Organizacion Mundial de la
Salud (OMS), se estiman aproximadamente 144.000 muertes en su mayoria prevenibles, asociadas a complicaciones).
Estas cifras evidencian la necesidad de garantizar acceso oportuno a servicios especializados en la PRESTACION
DE SERVICIO DE ATENCION DOMICILIARIA ) HOSPITALIZACION EN CASA SEGUN LA NECESIDAD PARA LOS
PACIENTES QUE REQUIERAN CONTINUAR CON INDICACIONES DE TRATAMIENTO MEDICO HOSPITALARIO
POR FUERA DE LA IPS; PACIENTES CRONICOS, PACIENTES CON CUIDADOS PALIATIVOS Y ATENCION DE
OTRAS PATOLOGIAS AGUDAS; APLICACION DE MEDICAMENTOS, CURACIONES, TERAPIAS, CUIDADOS DE
ENFERMERIA, CONSULTA MEDICA GENERAL O ESPECIALIZADA PARA LOS USUARIOS DEL SUBSISTEMA
DE SALUD DE LA POLICIA NACIONAL EN EL DEPARTAMENTO NORTE DE SANTANDER CON EL FiN DE
PREVENIR, CONTENER Y MITIGAR ENFERMEDADES.

En el ambito regional, fa Organizacion Panamericana de la Salud {OPS) ha sefialado que América Latina y el Caribe
presentan brechas persistentes en la reduccion de la mortalidad, con tasas superiores a 45 muertes por cada 100.000
nacidos vivos en varios paises, lo que exige el fortalecimiento de redes integrales de atencién con capacidad resolutiva
en niveles de mediana y alta complejidad

En relacion con la poblacién pediatrica, la Organizacion Mundial de la Salud {OMS) estima que alrededorde 4,9a 5
millones de nifios menores de cinco afios fallecen cada ano, principalmente por causas prevenibles y tratables
como complicaciones neonatales, infecciones y enfermedades cronicas (OMS, 2024 — Child mortality estimates,
disponible en: https://www. who.int/data/gho/data/themes/topics/topic-details/GHO/child-mortality). En el caso
especifico del céncer infantil, se registran aproximadamente 400.000 nuevos casos anuales en nifios y
adolescentes, siendo la supervivencia significativamente mayor cuando existe acceso oportuno a diagndstico y
tratamiento  integral (OMS, 2023 - Gilobal Initiafive for Childhood Cancer, disponible en:
https:/fwww.who.int/finitiatives/global-initiative-for-childhood-cancer).
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Finalmente, la evidencia internacional respalda que la disponibilidad de redes integradas de prestacion de servicios
con talento humano especializado, infraestructura hospitalaria, unidades de cuidado intensivo, diagndstico oportuno y
tratamiento integral reduce de manera significativa la morbilidad y mortalidad (OMS, 2024; OPS, 2024). En este
contexto, resulta indispensable que las entidades responsables del aseguramiento dispongan de prestadores con
capacidad técnica, tecnoldgica y operativa suficiente para garantizar la integralidad, oportunidad y continuidad de la
atencion.

La atencion domiciliaria en salud continta posicionandose como una solucion clave para responder a los desafios del
sistema de salud en |beroamérica. Hoy celebramos una gran noticia: la Asociacién iberoamericana de Atencion
Domiciliaria (ASIADES) ha sido aceptada para presentar su mas reciente investigacion en el World Hospital at Home
Congress 2025 (WHAHC), el evento internacional mas relevante del mundo sobre hospilalizacion domiciliaria, que se
llevara a cabo en el mes de marzo del 27 al 29 de marzo en Viena, Austria. El e-paster seleccionado, titulado “Home
Care Models in Ibero-América: analysis of regulations, providers and service quality”, fue elaborado por un equipo de
expertos que hacen parte de Asiades; de Brasil, Colombia, Espafia, Chile y Argentina, y busca analizar las
regulaciones, modelos de prestacién de servicios y mecanismas de cafidad en la atencién domiciliaria en cinco paises
de la regién,

£ Qué hallazgos revela esta investigacion?

Con base en una encuesta aplicada a referentes nacionales de hospitalizacion domiciliaria en Colombia, Brasil, Chile,
Argentina y Espafia, el estudio analizo 32 items agrupados en seis categorias: regulaciones, financiacion, modelos de
servicio, tecnologia, estandares de calidad y formacién profesional. Estos son algunos de los principales hallazgos:

Formacién profesional: el gran reto: La categoria con menor nivel de acuerdo fue la de capacitacién, con un puntaje
promedio de apenas 1.5 sobre 5, Este resultado evidencia una brecha critica que limita el desarrollo del sector y su
capacidad de respussta ante nuevas demandas clinicas.

Modelos de servicio y estandares de calidad: fortalezas compartidas: Tanto Brasil como Ceolombia mostraron los niveles
mas altos de consenso en estas areas, con promedios superiores a 2.8, lo que indica que existen buenas practicas en
la regién gue pueden ser replicadas.

Variabilidad en la regulacién: El estudio identificd importantes diferencias normativas entre paises, especialmente en
la definicion de criterios de elegibilidad, coordinacion plblico-privada y equidad en el acceso.

Tecnolagia y digitalizacién: oportunidades por explorar: Se evidencian importantes oportunidades de mejora en la
integracion de tecnologias como la historia clinica electronica, la telemedicina y el monitoreo remoto.

¢+ Por qué este trabajo es impartante para la regiéon?

La investigacién pone en evidencia los desafios comunes que enfrenta la atencién domiciliaria en la regién y a su vez,
resalta la importancia de la cooperacion internacional para establecer estdndares que permitan:

Fomentar la innovaci6n tecnoldgica. Mejorar la formacion de equipos mullidiscipiinarios Fortalecer marcos regulatorios
mas claros y homogéneos. Asegurar calidad y equidad en el acceso a los servicios.

1.6.2.2 CONTEXTO NACIONAL

En Colombia, la hospitalizacion y atencion domiciliaria es una modalidad de servicio de salud extramural clave regulada
por el Ministerio de Salud, donde las EPS deben garantizar tratamientos médicos, insumos y, en casos recientes de
dependencia funcional severa segtn la Corte Constitucional, respaldar servicios de cuidador en casa.

Marco Normativo y Lineamientos Definida como modalidad extramural en las normas del Ministerio de Sajud v
Proteccion Social.
Requiere orden y valoracion previa del meédico tratante para definir su pertinencia clinica.

Excluye labores puramente de asistencia social o de acompafiamiento familiar basico que no constituyan un acto
médico o terapéutico directo.
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Obfigaciones de las EPS Proveer atencion interdisciplinaria (médicos, enfermeros, terapeutas) equivalente a un entorno
hospitatario tradicional.

Sentencias recientes de fa Corte Constitucional reafirman que las EPS deben concurrir u ofrecer el servicio de cuidador
domicifiario cuando el paciente sufre dependencia funcional total y el nlciec familiar no cuenta con capacidad para
asumirlo.

Retos del Sistema Alta rotacidn del personal asistencial debido a formas de contratacion por prestacion de servicios u
obra labor.

Desafios de seguridad fisica y control de rissgos ambientales en las viviendas para los equipos médicos.
Necesidad de rigor extremo en la validacién de titulos del talento humano a través del RETHUS.

En Colombia, |a salud continda siendo una prioridad en el marco de los enfoques de derechos, género, diferencial
y curso de vida, lo que implica garantizar la atencion integral de la poblacién en general, asegurando condiciones de
bienestar fisico, mental y social, mediante una atencion digna, humanizada, cortinua y de calidad. Este enfoque exige
la disponibilidad y articulacién de servicios de mediana y alta complejidad con capacidad resolutiva, en
cumplimiento de los principios de integralidad, oportunidad y continuidad del sistema (disponible en Ministerio de Salud
¥ Proteccién Social [MinSalud], 2025; disponible en SISPRQ, 2025).

En el marco de LA Resolucion 3100 de 2019 del Ministerio de Salud y Proteccién Social, sl pais ha logrado avances
significativos, |a cual define los estandares de habilitacion bajo la modalidad extramural, y se complementa con las
directrices del Plan de Beneficios en Salud (PBS)

Modalidad Extramural: Se clasifica como un servicio de salud prestado fuera de la institucion hospitalaria, adaptando
el cuidado al hogar del paciente.

Orden Médica Obligatoria: Unicamente el médico tratante tiene la autoridad para determinar, bajo su criterio clinico,
si un paciente es apto para recibir hospitalizacion o continuar su tratamiento en casa como alternativa a la estancia
hospitalaria institucional.

Estindares de Habilitacion: Las 1PS autorizadas deben cumplir con los criterios de talento humano, infraestructura
basica del entorno, dotacién, manejo de medicamentos/insumos, procesos pricritarios y registros en la historia clinica.
Participacién del Cuidador: Se requiere de manera indispensable ta colaboracion informada y activa de la familia o
de un cuidador designado para apoyar el proceso terapéutico en el domicilio.

ORGANIZACION DEL ASEGURAMIENTOQ, Para efectos de esta ley entiéndase por aseguramiento en salud, la
administracion del riesgo financiero, la gestidn del riesgo en salud, la articulacién de los servicios que garantice el
acceso efectivo, la garantia de la calidad en la prestacién de los servicios de salud y la representacion del afiliado ante
el prestador y los demas actores sin perjuicio de la autonomia del usuario. Lo anterior exige que el asegurador asuma
el riesgo transferido por el usuario y cumpla con las obligaciones establecidas en los Planes Obligatorios de Salud. Las
Entidades Promotoras de Salud en cada régimen son las responsables de cumplir con las funciones indelegables del
aseguramiento.

ios aflliados al Sisterna General de Seguridad Social en Salud pueden acceder a todos los setvicios y tecnologias en
salud disponibles y aprobados en ef pals, salvo que cumplan algin criterio de exclusion de los definidos en el articulo
15 de la Ley Estatutaria en Salud 1751 de 20156, debiendo en este caso ser garantizadas por parte de la EPS cuando
sean prescritas por parte del profesional de salud tratante, bajo el principio de autonomia profesional, ejercida en el
marco de esquernas de autorregulacion, 1a ética, la racionalidad y la evidencia cientifica como lo establece el articulo
17 de {a Ley 1751 de 2015. En este sentido la Corte Constitucional se pronuncio mediante la Sentencia C-313 de 2014,
e indicd que en aras del goce efectivo del derecho fundamental de la salud, se entiende que “Salvo lo excluido, lo
demds esta cubierto”.

Atencion paliativa. Los servicios y tecnologias de salud financiados con recursos de la UPC, incluyen los cuidados
paliativos en la atencién ambulataria, la atencién con internacién o la atencidn domiciliaria del enfermo en fase terminal
y de pacientes con enfermedad cronica, degenerativa e irreversible de alto impacto en la calidad de vida, de
conformidad con lo establecido en la Ley 1733 de 2014, o aquella que 1a modifique o sustituya, con las tecnologias en
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salud y los servicios financiados con recursos de la UPC, segun criterio del profesional tratante, salvo lo dispuesto en
el paragrafo 4 del articulo 24 del presente acto administrativo.

Por otra parte, se debe tener claro que, no debe confundirse la atencién domiciliaria con el servicio de cuidadoer, aunque
sea prestado por un profesional de salud, como es un profesional o auxiliar de enfermeria, no estaria financiado con
los recursos destinados a la salud, tal v como o establece el la Ley 1751 de 2015 Estalutaria en Salud en la que se
sefala que deberan ser financiados con recursos diferentes a los destinados al cubrimiento de los servicios y
tecnologias de la salud

Determinantes sociales de salud. Es deber del Estado adoptar poiiticas piblicas dirigidas a lograr la reduccién de las
desigualdades de los determinantes sociales de la salud que incidan en el goce efectivo del derecho a la salud,
promover el mejoramiento de la salud, prevenir la enfermedad y elevar el nivel de la calidad de vida. Estas politicas
estaran arientadas principalimente al logro de la equidad en salud.

Es importante menciohar que la Ley 1751 de 2015 reguld el derecho fundamental a la salud, contempiando como
sujetos de especial proteccion, la poblacién adulta mayor, en los siguientes términos: "La atencion de nifios, nifias y
adolescentes, mujeres en estado de embarazo, desplazados, victimas de violencia y del conflicto armado, la poblacion
adulta mayor, personas que sufren de enfermedades huérfanas y personas en condicidn de discapacidad, gozaran de
especial proteccidn por parte del Estado. Su atencion en salud no estard limitada por ningdn tipo de restriccion
administrativa o econémica. Las instituciones que hagan parte dei sector salud deberan definir procesos de atencion
intersectoriales e interdisciplinarios que le garanticen las mejores condiciones de atencién”

Es preciso indicar que la EPS es la entidad responsable de ia atencién de sus pacientes y debera atender sus
patologias de conformidad con los parametros definidos por el médico tratante y debera hacer uso de los mecanismos
de atencion dispuestos en ia norma, cumpliendo con los elementos y principios del derecho fundamental a la salud,
consignados en la Ley 1751 de 2015

Traslado de pacientes. Los servicios y tecnologias de saiud financiados con recursos de la UPC incluyen el traslado
acuatico, aéreo y terrestre (en ambulancta bésica o medicalizada), en los siguientes casos: 1. Movilizacion de pacientes
con patologla de urgencias, desde el sitic de ocurrencia de la misma, hasta una institucion hospitalaria, incluyendo el
servicio prehospitalario y de apoyo terapéutico en ambulancia. 2. Entre |PS dentro del territorio nacional de los
pacientes remitidos, teniendo en cuenta las limitaciones en la oferta de servicios de |a institucidn en donde estan siendo
atendidos, cuando requieran de atencién en un servicio no disponible en |a institucion remisora, incluyendo, para estos
casos, el traslado en ambulancia en caso de contrarreferencia. El servicio de traslado cubrird el medio de transporte
disponible en el sitio geografico donde se encuentre el paciente, con base en su estado de salud, el concepto del
médico tratante y el destino de la remisién, de conformidad con ia normatividad vigente. Asimismo, se financia el
traslade en ambulancia del paciente remitido para atencién domiciliaria, si el medico asi lo prescribe.

Transporte del paciente ambulatorio. El servicio de transporte en un medio diferente a Ja ambulancia para acceder a
una atencién financiada con recursos de la UPC, no disponible en el lugar de residencia del afiliado, sera financiado
en los municipios o corregimientos con la prima adicional para zona especial por dispersion geogréfica.

Suministro de medicamentos, Las Entidades Promotoras de Salud tendran ia obligacion de establecer un procedimiento
de suministro de medicamentos cubiertos por el Plan Obligatorio de Salud a sus afiliados, a través del cual se asegure
la entrega completa e inmediata de los mismos.

1.6.2.3 CONTEXTO INSTITUCIONAL

£n desarrollo del Decreto Ley 1795 de 2000, la Direccién de Sanidad de la Policla Nacional es responsable de
administrar el aseguramiento en salud de los afiliados y beneficiarios del Subsistema de Salud de la Policia Nacional
(SSPN), garantizando el acceso efectivo, continuo, oportuno, integral y con calidad a los servicios y tecnologlas en
salud incluidos en el Plan de Servicios y Tecnologias en Salud del Sistema de Salud de las Fuerzas Militares y de la
Policia Nacional (PSTS).

Asi mismo, el Modelo de Atenclén Integral en Salud (MATIS), adoptado mediante ef Acuerde No, 070 de 2018 del
Consejo Superior de Salud de las Fuerzas Militares y de la Policta Nacional e implementado en la Policla Nacional
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mediante la Resolucion No. 144 de 2022, orienta Ja prestacion de los servicios bajo criterios de gestidn integral del
riesgo, enfoque de curso de vida, continuidad del cuidado y fortalecimiento de redes integrales de prestacion,
priorizando la atencion matemo-perinatal y pediatrica en los niveles de mediana y alta complejidad. Disponible en:
hitps://www.sanidadfyerzasmilitares.mil.coftransparencia-acceso-informacion-pyblica/2-normatividad/2-1-normativa-
entidad-autotidad/2-1-3-normativa-apiicable-1/2-1-3-1-normatividad-ssfm/acuerdos/acuerdo-070-2019-se-sstablace-
modelo

En concordancia con lo anterior, la prestacion de los servicios debe articularse con las Rutas integrales de Atencion en
Salud (RIAS), adoptadas mediante la Resolucion 3280 de 2018, asl como con los lineamientos institucionales definidos
para su impiementacion en el Subsisterna de Salud de [a Policia Nacional, lo cual implica garantizar la atencisn integral
desde la promocidn y prevencion hasta el diagndstico, tratamiento, rehabilitacion y seguimiento.

Mediante |a Resolucion No. 0267 de 2023, |a Direccién de Sanidad de la Policla Nacional definié la estructura y
funciones de las Regionales de Aseguramiento en Salud (RASES), asignando a la Regional de Aseguramiento en
Salud No. 5 (RASES No. 5) la responsabilidad de organizar, administrar, supervisar y garantizar fa prestacion de los
servicios a la poblacion adscrita a las Unidades Prestadoras de Salud, incluyendo la gestién de la red propia y
contratada, la articulacidn de los procesos de referencia y contra-referencia.

De igual forma, el Acuerdo No. 083 de 2025, mediante el cual se adopta el Plan de Servicios y Tecnologias en Saiud
del Sistema de Salud de las Fuerzas Militares y de la Policia Nacional (PSTS), establece que la prestacion de los
servicios debe fundamentarse en guias de practica clinica, pratocolos y lineamientos técnicos basados en evidencia
clentffica,

En este contexto, la Regional de Aseguramiento en Salud No. 5 (RASES No. 5) debe disponer de una red integral de
prestadores con capacidad técnico-cientifica, tecnologica y operativa suficiente para garantizar la prestacion de
servicios de mediana y alta complejidad , incluyendo atencién especializada y subespecializada, hospitalizacion,
urgencias, servicios guirirgicos, apoyo diagnostico, complementacion terapéutica y unidades de cuidado intensivo e
intermedio en poblacion adulta, pedidtrica y neonatal, en cumplimiento de las Rutas Integrales de Atencion en Salud
(RIAS), el Modelo de Atencién integral en Satud (MATIS) y el Plan de Servicios y Tecnologias en Salud del Sistema de
Salud de las Fuerzas Militares y de la Policia Nacional (PSTS).

Lo anterior cobra especial relevancia frente a la necesidad de garantizar la atencién integral de eventos de alto riesgo,
asegurando |a continuidad del tratamiento, la oportunidad en ia atencién y la efiminacién de barreras de acceso, en
concordancia con los lineamientos institucionales vigentes y las disposiciones emitidas mediante circulares recientes
gue refuerzan ja atencién integral y centrada en el usuario,

En consecuencia, resulta necesario asegurar la disponibilidad de una red prestadora con capacidad resolutiva
suficiente que permita el acceso oportuno a los servicios especializados, diagndsticos, terapéuticos ¥ quirdrgicos
requeridos, garantizando el cumplimiento de los principios de integralidad, oportunidad, continuidad, calidad y
seguridad que rigen la prestacion de los servicios de salud en el Subsistema de Salud de la Policia Nacional (SSPN3,
en concordancia con el marco juridico vigente.

De conformidad con el Decreto 1795 de 2000 "Por el cual se estructura el Sistema de Salud de las Fuerzas Militares y
de Policia Nacional" el cual en su articulo 31 sefiaka: "El SSMP realizara la evaluacion de la aplitud psicofisica al
personal que se requiera para salir a comision al exterior y procesos de seleccion, ingreso, escalafonamiento,
reclutamiento, incorporacion, comprobacion, ascenso, pemmanencia y retiro del persenat activo afiliado al SSMP del
Ministerio de Defensa Nacional", haciéndose necesario inciuir en el portafolio oficial de servicios de la Diraccion de
Sanidad (DISAN) las Unidades de Sanidad Policial (USP) que prestan los servicios de medicina laboral para el
Subsistema de Salud de la Policia Nacional (SSPN).

Que la Ley 1438 de 2011 "Por medio de la cual se reforma el Sistema General de Seguridad Sacial en Salud y se
dictan otras disposiciones” define el modelo de atencién de prestacién en safud, en el marce de la Atencién Primaria
en Salud (APS), por o que es necesario actualizar el modelo en el SSPN,

Que en Resolucion No, 3523 de 2009 de la Direccion General de la Policia Nacional (DIPON) "Por la cual se define la
estructura organica interna y se determinan las funciones de la Direccion de Sanidad de ia Policia Nacional" sefiaiada
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en su articulo 63 que: "La Direccidn de Sanidad definira la cobertura de las regicnes de sanidad, saccionales de sanidad
y areas de sanidad, de acuerdo con las necesidades, orientadas a optimizar la red prestadora y la regionalizacion
operativa de los servicios de salud".

Que la Resolucion 2003 de 2014 del Ministerio de Salud y Proteccion Social "Por la cual se definen los procedimientos
y condiciones de inscripcién de los Prestadores de Servicios de Salud y de habilitacidn de servicios de salud”, establece
conceptos, estructura y modalidades de prestacién, en tal virtud se mantiene y actualiza el ajuste realizado a la
organizacion de los niveles de complejidad por servicios de salud.

Que mediante Resolucion No. 0429 de 2016 del Ministerio de Salud y Proteccion Social "Por medio de la cual se adopta
la Politica de Atencidn Integral en Salud" se establece un modelo operacional que, a partir de ias estrategias definidas,
adopta herramientas para garantizar fa oportunidad, continuidad, integralidad, aceptabilidad y calidad en la atencion en
salud de la poblacion, por fo cual se inicia la transicién al modelo de atencién integral en salud.

Que se hace necesario actualizar la Resolucion 229 de 2017 DISAN "Por la cual se actualiza la Regionalizacidn
operativa y funcional, los establecimientos de sanidad, el Portafolio de servicios de salud del Subsistema de Salud de
la Policia Nacional”, conforme a las novedades presentadas por apertura y cierre de Establecimientos de Sanidad
Policial {ESP) y apertura y cierre de servicios del SSPN.

Que de conformicad con lo establecido en la Resolucion No. 1441 de 2016 del Ministerio de Salud y de ia Proteccion
Social "Por la cual se establecen estandares, criterios y procedimientos para |a habilitacién de las Redes Integrales de
Prestadares de Servicios de Salud y se dictan otras disposiciones”, la Direccion de prestacién de servicios y atencion
primaria del Ministerto de Salud emitid fos lineamientos para ef proceso de conformacion, organizacion, gestion,
seguimiento y evaluacién de las Redes Integrales de Prestadores de Servicios de Salud.

Que el Instructivo 042 de 2008 DISAN establece ios lineamientos para la Implementacion del Medelo de Atencion en
Salud Familiar con Enfogue de Riesgo de la Policia Nacional v el Instructivo No. 014 de 2012 DISAN define la
“Actualizacién de lineamientos para la implementacién del Modelo de Atencion en Saiud de la Direccién de Sanidad”.

Que el Area Gestidn de Setvicios en Salud (AGESA) solicits a las Areas del ambito central de la Direccion de Sanidad
y Unidades de Sanidad Policial del pais la actualizacion de novedades en regionalizacion, Establecimientos de Sanidad
Policial y servicios de salud prestados en la red propia.

Que el Area Gestién de Servicios en Salud confronté la documentacion remitida por cada Unidad de Sanidad Policial
USP para soportar las respectivas maodificaciones, encontrando que cumplieron con fas requisitos establecidos en el
articulo 10 de la resolucion 229 de 2017 y por ende se incorporan en la presente resolucion,

Cue el Departamento Administrativo Nacional de Estadistica DANE expidié la codificacion de la Divisién Politico
Administrativa del Pais DIVIPOLA con corte julio de 2018, mediante la cual actualiza las entidades territoriales tales
como departamentos, distritos, municipios y centros poblados.

Que de acuerdo con las directivas administrativas transitorias de Direccidn General de la Policia Nacional (DIPON) N°.
033 de 2015 DIPON “Implementacién del Sistema de Gestion de Seguridad y Salud en el Trabajo”, N°. 029 de 2017
DIPON “Implementacion | y 1l fase del Sistema de Gestion de Seguridad y Salud en el Trabajo-SGDDT" y N°. 014 de
2018 DIPON “Tercera fase de gjecucidn e implementacion del Sistema de Gestién de Seguridad y Salud en e Trabajo-
SGSST en la Policia Nacional”; y segin concepto técnico emitido por el grupo Talento Humano de la Direccion de
Sanidad mediante comunicado oficial 5-2018-081473-DISAN, se excluye del portafolio de la Direccion de Sanidad el
“PROGRAMA DE GESTION EN RIESGO OCUPACIONAL Y GESTION AMBIENTAL".

1.6.2.4 FUNDAMENTACION TECNICA Y EPIDEMIOLOGICA

Modelo operative: Entrega de atencidn médica, de enfermeria y terapias con la misma intensidad que en una cama de
internacién fisica.

Tecnologia y soporte: Uso de herramientas de telemedicina, dispositivos portatiles de monitoreo remoto y visitas
presenciales programadas.
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Seleccion de casos: Pacientes con estabilidad hemadinamica y respiratoria, cuyos procesos agudos o cronicos
descompensados permiten el manejo seguro en e! hogar

Riesgo nosocomial: Disminucion drastica de la exposicién a patédgenos multirresistentes propios del ambiente
intrahospitalario.

Prevencion de deterioro: Reduccién del sindrome de inmovilidad, caidas y del delirio o confusidn aguda, muy comunes
en adultos mayores intemados Carga de enfermedad: Alivio de la saturacion en los servicios de urgencias y liberacion
eficiente de camas de alta complejidad para pacientes criticos.

Una patologia en particular (EPOC, falla cardiaca, infecciones) La normativa legal y de habilitacion aplicable Un estudio
reciente encontré que las readmisiones hospialarias fueron mas frecuentes en ancianos que recibieron manejo
convencional posterior a la hospitalizacién, comparados con los ancianos que recibieron manejo domiciliario (23% vs
12%) (10}. En este mismo estudio también se documenté menor mortalidad en el grupo de atencidn en casa que en el
grupo manejado intrahospitalariamente. Los autores de esta investigacion concluyen que, en pacientes de alto riesgo
dados de alta de hospitales de cuidado agudo, el manejo ambulatorio es benéfico en limitar readmisiones no planeadas
y reduce el riesgo de mortalidad fuera del hospital.

En otro estudio similar se buscé el efecto de un equipo interdisciplinario manejado por una enfermera en casa de
pacientes ancianos a los cuales se les dio alta con diagnostico de falla cardiaca. Los puntos finales fueron mortalidad
a 90 dias, readmision y calidad de vida. Al final del estudio se encontrd que en el grupo de pacientes a los cuales se
les aplico el protocolo de atencién domiciliaria la mortalidad fue de 9% comparada con 12% en el grupo control. Las
readmisiones también fueron menos frecuentes en el grupo de atencién domiciliaria que en el de manejo convencional
(29% vs 42%), lo cual significd una reduccion del 44% de nuevas hospitalizaciones.

En el marco del aseguramiento del Subsistema de Salud de la Policia Nacional (SSPN), el analisis del perfil
epidemiologico evidencia un incremento progresivo en la demanda de servicios, especialmente en patologias de alta
complejidad de tipo oncolégice, hematoldgico, neuroldgico y sistémico, que requieren atencidn especializada, soporte
tecnoldgico avanzado y seguimiento por equipos interdisciplinarios.

En coherencia con el modelo institucional, la Direccién de Sanidad de la Policia Nacional (DISAN) adopta la
normatividad nacional vigente en materia de atencion integral en salud, incluyendo ias Rutas Integrales de Atencion
en Salud (RIAS) adoptadas mediante la Resolucion 3280 de 2018, las cuales estructuran la atencion bajo un enfoque
de curso de vida, gestién del riesgo y continuidad del cuidade, con énfasis en la poblacion matemo-perinatal y
pediatrica.

En este sentido, las actividades de promocidn y prevencian son garantizadas a través de la red propia del Subsistema
de Salud de la Policia Nacional (SSPN), conformada por el Establecimiento de Sanidad Policial Compiementario
(ESPCO) Clinica Direccién de Sanidad (Clinica DESAN) y los Establecimientos de Sanidad Primarios, donde se
desarrollan las intervenciones de primer nivel, incluyendo control prenatal, deteccion temprana de riesgos y seguimiento
pediatrico cumplen un papel fundamental en la atencidn del primer nivel y en la gestion del riesgo en salud; no obstante,
para garantizar la continuidad del procesa asistencial en casos de mayor complejidad, se hace necesario complementar
esta atencion mediante la articulacion con la red externa de prestadores, la cual permite ampliar fa cobertura y
capacidad resclutiva en servicios de mediana y alta complejidad, en el marco de los procesos de referencia y contra-
referencia, asegurando la integralidad y oportunidad en |a atencién de la poblacién usuaria.

Adicionalmente, la unidad ESPRI DENOR, como entidad de MINIMA complejidad, no dispone de todos los servicios
especializados requeridos para la atencién integrai en niveles de alta complejidad, lo que hace necesario fortalecer la
red externa para garantizar cobertura completa en subespecialidades y servicios criticos.

En consecuencia, se configura la necesidad institucional de contratar servicios de salud de mediana y alta complejidad
con prestadores gue cuenten con capacidad técnico-cientifica, tecnoldgica y operativa suficiente, que permitan
garantizar la atencién Integral, continua y oportuna, mejorar los desenlaces clinicos y asegurar la continuidad del
tratamiento, especialmente en patologias de alto costo, evitando la fragmentacién del servicio y fortaleciendo la
eficiencia en el uso de los recursos.
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Lo anterior permite dar cumplimiento a los principios de integralidad, oportunidad, continuidad, calidad y seguridad en
la prestacion del servicio en el Subsistema de Salud de la Policia Nacional (SSPN}, en concordancia con el Modelo
de Atencion Integral en Salud (MATIS) y el Plan de Servicios y Tecnologias en Salud {PSTS).

1.6.2.5 CARACTERIZACION POBLACIONAL.

De acuerdo con el reporte del Sistema de Informacion SISAPWEB, con corte al 31 de JULIO de 2026, la Regional de
Aseguramiento en Salud No. 5 (RASES No. 5) cuenta con una poblacion asegurada de 56.410 usuarios, distribuidos
entre la Unidad Prestadora de Salud de Santander (UPRES DESAN), la Unidad Prestadora de Salud de Norte de
Santander (UPRES DENOR) y la Unidad Prestadora de Satud de Arauca (UPRES DEARA), poblacién para la cual
la Direccion de Sanidad de la Policia Nacional debe garantizar ef acceso efectivo, opertuno, continuo e integral a los
servicios y techologias en salud, conforme a las necesidades asistenciales derivadas de los diferentes momentos dei
curso de vida, con énfasis en la atencion PRESTACION DE SERVICIO DE ATENCION DOMICILIARIA U
HOSPITALIZACION EN CASA

En este contexto, la contratacién de servicios especializados y subespecializados se orienta prioritariamente a
garantizar la atencién de la poblacion adscrita a la Unidad Prestadora de Salud de Norte de Santander (UPRES
DENOR), en el marco de la Regional de Aseguramiento en Salud No. 5 (RASES No. 5), una vez se ha agotado la
capacidad resolutiva de la red propia del Subsistema de Salud de la Policia Nacional (SSPN). De manera
complementaria, comprende la atencién de usuarios remitidos por las demas Unigades Prestadoras de Salud que
integran la Regional, asi como de aquetlos usuarios que se encuentren en transito dentro de su jurisdiccion y de quienes
requieran atencién en cumplimiento de fallos judiciales, 6rdenes de tutela o decisiones emitidas por autoridad
competente, garantizando en todos los casos la continuidad, oportunidad e integralidad de la atencion.

La poblacién objeto del presente proceso comprende todo aquel que requiera el servicio.

Tabla 1. Poblacion Regional de Aseguramiento No. 5 a corte 30 de junio de 2026

POBLACIGN REGIONAL No-5 {CORTE 30 JUNIO)
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Fuente: Elaboracion propia Area alto impacto datos Censo Nominal 2026
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Tabla 2. Poblaci6n por Unidades Prestadoras de Salud y zonificacion por Establecimientos de Sanidad Primarios de
la Regional de Aseguramiento No. 5 a corte 30 de junio de 2026
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Fuente: Elaboracion propia Area alto impacto datos Censo Nominal 2026

La caracterizacién de la poblacion afiliada a la Regional de Aseguramiento en Salud No. 5 (RASES No. 5), con corte
al 31 de junio de 2028, evidencia un total de 56.597 usuarios, distribuides en 3 Unidades Prestadoras de Salud, 9
establecimientos, 7 departamentos y 135 municiplos, lo que refleja una cobertura amplia y geograficamente
dispersa que incide directamente en la planeacién de la red de prestacién de servicios de salud, particularmente en los
componentes de atencién por PRESTACION DE SERVICIO DE ATENCION DOMICILIARIA U HOSPITALIZACION
EN CASA.

La mayor concentracidn peblacional carresponde a la Unidad Prestadora de Salud de Santander (UPRES DESAN)
con 32,252 usuarios (56,99%), sequida por la Unidad Prestadora de Salud de Norte de Santander (UPRES
DENOR) con 22.73% usuarios (40,18%) y la Unidad Prestadora de Salud de Arauca (UPRES DEARA) con 1.606
usuarios (2,84%). £sta distribucién confirma que la mayor demanda de los servicios objeto del proceso se concentra
en la jurisdiccion de Santander, sin perjuicio de la atencién que debe garantizarse a los usuarios de toda la Regional,
una vez se agote la capacidad resolutiva de la red propia. '

Desde el punto de vista territorial, la poblacién presenta una alta concentracién en los establecimientos primarios
de Cucuta (40,18%) y Bucaramanga (39,36%), sumando cerca del 79,54% de la poblacién total, de igual forma, se
evidencian nucleos poblacionales adicionales en Magdalena Medio (5,69%), San Gil (3,68%), Aguachica (2,87%) y
Arauca (2,84%), lo que indica Ja existencia de poblacién en zonas intermedias y dispersas que requieren articulacién
efectiva de referencia y contrarreferencia, especialmente en eventos de alto riesgo.

Desde el analisis por curso de vida, se ebserva que:
¢ Primera infancia: 3.159 usuarios (5,58%)

Infancia: 5.835 usuarios (10,31%)

Adolescencia: 6.047 usuarios (10,68%)

Juventud: 9,802 usuarios (17,32%)

Adultez: 23.443 usuarios (41,42%)

Vejaz: 8.311 usuarios (14,68%)

Esta distribucion evidencia que mas del 50% de la poblacién corresponde a adultos y adultos mayores, lo cual
constituye un grupo critico para atenciones domiciliarias, que incluyen patologias de cadncer. Asi misme, lo que
representa una alta demanda potencial de servicios en la PRESTACION DE SERVICIO DE ATENCION
DOMICILIARIA U HOSPITALIZACION EN CASA SEGUN LA NECESIDAD PARA LOS PACIENTES QUE
REQUIERAN CONTINUAR CON INDICACIONES DE TRATAMIENTO MEDICO HOSPITALARIO POR FUERA DE
LA IPS; PACIENTES CRONICOS, PACIENTES CON CUIDADOS PALIATIVOS Y ATENCION DE OTRAS
PATOLOGIAS AGUDAS; APLICACION DE MEDICAMENTOS, CURACIONES, TERAPIAS, CUIDADOS DE
ENFERMERIA, CONSULTA MEDICA GENERAL O ESPECIALIZADA PARA LOS USUARIOS DEL SUBSISTEMA
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DE SALUD DE LA POLICIA NACIONAL EN EL DEPARTAMENTO NORTE DE SANTANDER CON EL FIN DE
PREVENIR, CONTENER Y MITIGAR ENFERMEDADES.

En cuanto al parentesco, se evidencia que:
» Titulares: 49,84%
+ Hijos{as): 33,30%
¢ Coényuges: 9,62%
Respecto al tipo de usuario:
e Beneficiarios: 50,11%
e Titulares: 46,16%

Lo anterior evidencia que la responsabilidad institucional no se limita al personal activo, sino que recae de manera
importante sobre su grupo familiar.

flustracién 1 Pirdmide poblacional UPRES Norte de Santander corte 30 de junio 2026 paor genero
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Fuente: Elaboracion propia Area alfo impacto datos Censa Nominal 2026

La piramide poblacional de la Regional de Aseguramiento en Salud No. 5 (RASES No. 5) evidencia una distribucion
helerogénea, con predominio de poblacion en edades productivas, especialmente entre jos 30 y 49 afios.

De manera complementaria, se identifica una participacion relevante de poblacion infantil y adolescente, en su mayoria
bereflciarios del Subsistema de Satud de la Policia Nacional (SSPN). Esta composicidn poblacional configura una
base con alta demanda potenclal de servicios pediatricos, tanto en atencion basica como en manejo especializado y
de alta complejidad.

Desde el enfoque técnico-epidemtolégico, esta estructura poblacional exige garantizar la PRESTACION DE SERVICIO
DE ATENCION DOMICILIARIA U HOSPITALIZACION EN CASA. Lo anterior incluye la gestion de eventos como el
alto riesgo

En consecuengia, la caracterizacion demografica evidencia la necesidad de asegurar el acceso oportuno y continuo a
servicios especializados y subespecializados para la PRESTACION DE SERVICIO DE ATENCION DOMICILIARIA u
HOSPITALIZACION EN CASA, con el fin de garantizar la deteccién temprana, e} tratamiento integral, el seguimiento
clinico vy la calidad en la prestacién del servicio, en cumplimiento de los principios de integralidad, oportunidad,
continuidad, calidad y seguridad en la atencion en salud.

1.6.2.6 ANAL!SIS DE LA DEMANDA
El andlisis de la demanda de los servicios de PRESTACION DE SERVICIO DE ATENCION DOMICILIARIA U

HOSPITALIZACION EN CASA se realizd con base en la informacion registrada en los sistemas institucionales,
carrespondiente al periodo comprendido entre el 01 de enero v el 31 de fulic de 2026, con el proposito de identificar el
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comportamiento real de la utifizacion de los servicios, su distribucion por tipo de atencién, perfil epidemioldgico y
complejidad, asl como los posibles rlesgos operativos asociados a la prestacion.

Este analisis permite evidenciar ro solo el volumen de la demanda, sino también su comportamiento temporal, la
concentracion por grupos poblacionales, los diagndsticos predominantes y los servicios efectivamente utilizados,
constituyéndose en el soporte técnico para la estructuracion del proceso contractual, la definicion de la capacidad
requerida y la implementacién de mecanismos de seguimiento y control conforme a los lingamientos institucionales
vigentes, en especial los relacionados con autorizaciones, referencia y atencién integral del usuario.

llustracion 2 Cantidad total y costo de autorizaciones generadas al contrato 068-7-200185-25 y 068-7-200113-
26 de PRESTACION DE SERVICIO DE ATENCION DOMICILIARIA U HOSPITALIZACION EN CASA {01/01/2025 a
23/09/2026)

CANTIDAD AUTORIZACIONES POR ANO COSTO AUTORIZACIONES POR ARIO
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Fuente: Elaboracién propia Area alto impacto datos Censo Nominal 2026

El analisis de la demanda del 2025 evidencia la generacion de 7.857 autorizaciones, por un valor total de
$123.575.432, y la demanda del 2026 evidencia la generacion de 13.989 autorizaciones, por un valor total de
$230.890.328, lo cual demuestra una demanda sostenida y estructural de los servicios de ATENCION
DOMICILIARIA U HOSPITALIZACION EN CASA en la Regional de Aseguramiento en Salud No. 5 {(UPRES DENOCR).
Este comportamiento refleja la necesidad permanente de garantizar |a disponibilidad y continuidad de la prestacién de
estos servicios dentro de la red integrai.

llustraciéon 3 Cantldad y costo de las autorizaciones por mes en PRESTACION DE SERVICIO DE ATENCION
DOMICILIARIA U HOSPITALIZACION EN CASA - contratos 068-7-200185-25 y 068-7-200113-26 (01/01/2026 a
23/09/2026).
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Fuente: Elaboracion propia Area alto impacto datos Censo Nominal 2026
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El comportamiento mensual de las autorizaciones evidencia una variabilidad significativa en la demanda, con una
disminucién atipica en el mes de marzo (226 autorizaciones), seguida de un incremento progresivo hasta alcanzar un
pico en mayo (2603 autorizaciones), acompafiado de una variacion proporcional en el costo de los servicios.

Este comportamiento sugiers la posible existencia de factores aperativos asociados a los procesos de autorizacién,
referencia y acceso a los servicios, en concordancia con los lineamientos de! Instructivo 018 DISAN, o que habria
generado un efecto de represamiento de la demanda y una recuperacion en los meses subsiguientes, evidenciando la
necesidad de fortalecer la estabilidad del procesc operativo.

Hlustracién 4 Cantidad y costo de las autorizaciones por curso de vida en PRESTACION DE SERVICIO DE
ATENCION DOMICILIARIA U HOSPITALIZACION EN CASA - contratos 068-7-200185-25 y 068-7-200113-26
{01/01/2025 a 23/09/2026}

CANTIDAD DE AUTORIZACIONES FOR CURSO DE VIDA COSTO DE AUTORIZACIC NES POR CURSO DE VIDA
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Desde el enfoque poblacional, la demanda se concentra principalmente en la pobtacion vejez, especialimente en el
grupo de (>80 afios), con 10.395 autorizaciones y el mayor impacto econémico ($172.918.309).

Por otra parte, ta poblacidn adulta presenta una participacion relevante en términos de costo, asoclada principalmente
a la atencién por PRESTACION DE SERVICIO DE ATENCION DOMICILIARIA U HOSPITALIZACION EN CASA, o
cual refleja la coexistencia de necesidades en salud, consclidando el caricter integral dei servicio objeto de
contratacion.,

Hustracién 5 Cantidad y costo de las autorizaciones por ambito de atencién en PRESTACION DE SERVICIO
DE ATENCION DOMICILIARIA U HOSPITALIZACION EN CASA — contratos 068-7-200185-25 y 068-7-200113-26
(01/01/2025 a 23/03/2026)

CANTIDAD DE AUTORIZACIONES POR AMBITO COSTO OE AUTORIZACIONES POR AMBITO

Fuente: Elaboracion propia Area alto impaclo datos Censo Nominal 2026
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En cuanto al ambito de atencién, se ohserva solo una concentracion predominante en consuita externa {21.836
autorizaciones} lo que evidencia un modelo de atercién con una dnica carga de servicios hospitalarios en casa. En
terminos de costo, la consuita externa representa el mayor valor acumulade y particularmente en poblacién de la vejez.

El analisis integrado de la demanda por curso de vida y por ambito de atencién permite evidenciar que {a utilizacidn de
los servicios de ATENCION DOMICILIARIA U HOSPITALIZACION EN CASA en la Regional de Aseguramiento en
Salud No. 5 se concentra principalmente en la poblacién de la vejez, con una alta participacion en el grupo de la adultez.
Esta distribucion poblacional se articula con un modelo de prestacion predominantemente ambulatorio, representado
en |a alta proporcién de atenciones en consulta extemna.

Tabla 3 Cantidad total, costo y perfil epidemiologico de los diagnésticos mas autorizados en los contratos
068-7-200185-25 y 068-7-200113-26 de la PRESTACION DE SERVICIO DE ATENCION DOMICILIARIA U
HOSPITALIZACION EN CASA (01/01/2025 y el 23/09/2026)

TOP DIAGNGOSTICOS MAS AUTORIZADOS TOP DIAGNOSTICOS MAS COSTOSOS
. & 3 =
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ESPECIFICADA COMO HEMOR IO SETS STR.ETERAY el ESPECIFICADA LOMC HEMOR U O 570573 548 s L
HEYARDO DEL DESARROLLD 2938 §aszasasz apr | | RETARDO DEL DESARROLLO $a4.z35.452 2833 &
HIPERTENSIDN ESENCIAL [PRIMARLE) 2356 $39.398172 Abc HIPERTENSION ESENCIAL (PRIMARIA} £33339.172 338 A
SECISELAS DE FRACTURA DEL FEMUR 1520 4§ 26 736.295 Abe SECUELAS DE FRACTURA DEL FEMUR € ¢6.788.596 53 A
. T e o e PROBLEMAS REUACIONADDS CON MOVILIDAD " s s
CUADRIFLEHA ESPASTICA 352 $15.597.578 : Apc REDUCIDA $15.°8G.355 323 4
PROBLEMAS RELACIONADOS CON MOVILIDAD REDUCIDA aex §15.730 =58 R b CUADRIPLEJIA £SPASTICA § 15997 578 RN
EFILEPSIA TIPO MO ESPECIFICADG 7 §16.252.34% Abc EFLEPSIA TIPQ MO ESPEQIFICADO §idz6z20d T
SIMDROME DEE TUNEL CARPLANO 635 $10206.455 257 SINDROME DEL TUKEL CARPIANG £19 f0esed B o2
CONBROMALAZ LA DE LA ROTULA =51 $oes20i8 Abr CONDROMALACIA DELAROTULA Febsame L A
5 [ i - RS S SECUELAS BE TRAUMATIEMCS NG ESPEDIFICADO DE . .
secn;:ns DE TRAUMATISMOS O ESPECIFICALG DELA aas PR A LA CABEZA o $macams 424 A
CABEZA e e ER - TRAUMATISMO DEL TENDON DEL MANGUITO 5615456 sae
CESION DE $¥105 CONFIGUOS DE LA PIEL 434 55525 507 A ROTRTGRIO DELHOMBRD o . -
Lo : - o T, IMSUFHIENCIA RENAL CRONICA NO ESPECIFICADA £ €162 930 ET S
INSLFICIENCIA RENAL CRONICA NQ ESPEQIFICADA 422 15282 350 Asc o - C e PR -

A AC DEL SON DEL MARGY TO ROTH ! T ’ MUCOCELE DE GLANDULA SALIVAL £5.541 b 355 =
TRAUMATISMO DEL TENDON DEL MANGUITO ROTATORIS o0 $6.699.086 abe v DU o ? s
DE.HOMBRO e e R
RETINOPATIA DIABETICA (E10-E144) CON CUARTO . £ e s b LESIN DF $IT1S CONTIGUOS DE LA PIEL 434
CARACTERCOMUNS) L o . RETINCPATLA DHIBETICH [ELDEL4+] o ConRTy . wm on
MUCOCELE DE GLANDLA SALIVAL 355 $5.531 815 Abe | CARACTER COMUN 3) - AT T

R : : TROMECCTOPENIA SECUNDARIA S5 333453 FEC R
DBESIDAD NO ESPECIFICADA 86 §4.583 923 . Abc - - e i . - . A
. TR oo R OTROS TRASTORACS DEC BESARROLLO DEL HABLA |, .- e s
: Y DL LENGUALE §4939 123 ES
ATRXIA CEREBELOSA DE INICIACKON TAROIA 23 42582276 . Abc MNE Lo L g
- : : - - - ER OEESIOAD HG ESPECIFICADA §esa3ens 85 s,

Fuente: Elaboracion propia Area alto impacto datos Censo Nominal 2026

El perfil de diagndsticos evidencia la presencia de patologias de alta relevancia clinica y economica, destacandose:
secuelas de enfermedad cerebrovascular no especificada, que registra 4879 autorizaciones, lo cual indica una alta
demanda de atencién domiciliaria.

Este comportamiento confirma la coexistencia de atencidn prolongada y de condiciones que demandan
seguimiento permanente, o cual implica la necesidad de garantizar la continuidad, integralidad y trazabilidad de la
atencion, conforme a lo establecido en el Instructivo 002 DISAN para la gestién de pacientes de alto costo.

Tabla 4 Cantidad total, costo y comportamiento demanda por servicios y procedimientos mas autorizados
contratos 068-7-200185-25 y 068-7-200113-26 de PRESTACION DE SERVICIO DE ATENCION DOMICILIARIA U
HOSPITALIZACION EN CASA (01/01/2025 a 23/09/2026)
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F ’ TOP PROCEDIMIENTCS MAS SOLICITADOS TOP PROCEDIMIENTOS MAS COSTOSOSB
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Fuente: Elaboracion propia Area alto impacto datos Censo Nominal 2026

£n relacion con los procedimientos, se identifica una alta frecuencia de atencion de terapias domiciliarias integrales,
asi como atencidn de enfermeria por horas y préstamao de elementos basicos para hospitalizacién en casa, lo cual
evidencia la necesidad de garantizar el acceso oportuno de los servicios.

Por otra parte, los procedimientos de mayor impacto econdmico corresponden a la atencién domiciliaria por fisioterapia
lo que confirma |la importancia de contar con capacidad resolutiva para garantizar tratamiento integral en casa.

Tabla 5 Comportamiento mensual de los principales procedimientos autorizados en PRESTACION DE
SERVICIO DE ATENCION DOMICILIARIA U HOSPITALIZACION EN CASA — contratos 068-7-200185-25 y 068-7-
200113-26 (01/01/2025 a 23/09/2026)

PROCERIMIENTOS MES A MES

X T pners tobrsro MaerR se mays jumia Jhe  npodte  BCRTHM  ACTUDME  mOWRm . siene Tebarge.
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Fuente: Elaboracion propia Area afto impacto dafos Censo Nominal 2026
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El andlisis detallado del comportamientc mensual de los procedimientos permite establecer que la demanda en
PRESTACION DE SERVICIO DE ATENCION DOMICILIARIA U HOSPITALIZACION EN CASA presenta un patrén
estructural continuo, evidenciado en {a recurrencia mensual de servicios clave como:

Atencitn visita domiciliaria por fisioterapia (4867)

Alquiler de cama hospitalaria por dia {3587)

Atencion visita domiciliaria por fonoaudiologia (2948)
Atencidn visita domiciliaria por terapia ocupacional (2222)
Turna diurna diario por auxiliar de enfermeria (2060)

La presencia de estos servicios a lo largo de todos los meses del periodo analizado indica que la demanda
corresponde a una necesidad permanente de atencién, asociada principalmente a:

*  Seguimiento de patologias cronicas

¢ Atencidn integral continua

e  Control Clinico permanente

El analisis del comportamiento mensual de los procedimientos evidencia una demanda continua en servicios para la
PRESTACION DE SERVICIO DE ATENCION DOMICILIARIA U HOSPITALIZACION EN CASA, con variaciones
consistentes durante el mes de marzo que sugieren una alteracion operativa en {a gestion de los servicios;
adicionalmente, se observa un incremento en la utilizacion en los meses posteriores, especiaimente en atenciones
integrales de rehabilitacién lo que indica un proceso de recuperacién o compensacion de la demanda y pone de
manifiesto la necesidad de garantizar la continuidad en la prestacidn para evitar interrupciones en la atencion de los
usuarios.

El comportamiento consolidado de la demanda de los servicios de ATENCION DOMICILIARIA U HOSPITALIZACION
EN CASA en la Regional de Aseguramiento en Salud No. 5, para el periodo comprendido entre enero v julio de 20286,
evidencia 13.989 autorizaciones por un valor de $230.890.328, |0 que refleja una dinamica sostenida, verificable
y consistente en la utilizacion de los servicios, constituyéndose en referente objetivo para la toma de decisiones en
la estructuracion contractual {disponible en sistemas institucionales DISAN, 2026).

Desde el enfoque epidemicl6gico, se identifica una concentracion de la demanda en poblacién vejez, caracterizada
por requerimientos de atencidn integral continua, coexistiendo con una participacion retevante de la poblacion adulta,
lo cual evidencia la naturaleza integral de los servicios (disponible en analisis por curso de vida — Reglonal 5, 2026),

El perfil de diagndsticos y procedimientos evidencia la presencia de patologias de manejo prolongado, asi como la
coexistencia de servicios de alta frecuencia (terapias integrales). Lo anterior implica la necesidad de garantizar
continuidad en la atencién, seguimiento clinico permanente y trazabilidad de los servicios, conforme a los
lineamientos del Instructivo 002 DISAN (disponible en andlisis de diagnésticos y procedimientos — Regional 5, 2026;
disponible en Instructivo 002 DISAN).

Adicionalmente, el comportamiento mensual de la demanda evidencia una varlabilidad operativa, con una
disminucidn atipica en el mes de marzo y un incremento posterior que sugiere compensacién en la demanda, Esta
situacidn permite inferir la existencia de posibles afectaciones en los procesos de autorizacién, referencia y acceso
a los serviclos, en concordancia con el Instructivo 018 DISAN (disponible en analisis mensual — Regional 5, 2026;
disponible en Instructivo 018 DISAN).

En este contexto, la demanda analizada evidencia una necesidad permanente de prestacion de servicios de
ATENCION DOMICILIARIA Y HOSPITALIZACION EN CASA, con requerimientos ambulatorios y permanentes en
toda la poblacién, o que exige fa contratacién de prestadores que garanticen capacidad resolutiva, integralidad,
continuidad y opertunidad en la atencién.

En consecuencia, la informacion analizada se constituye en soporte téchico suficiente, verificable y alineado con
los principios de planeacidn, eficiencia y responsabilidad, orientando ia estructuracién del proceso contractual y
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el fortalecimiento de los mecanismos de supervision, seguimiento y control, con el fin de mitigar riesgos operativos,
clinicos e institucionales (disponible en Ley 80 de 1993; disponible en lineamientos DISAN).

La Direccion de Sanidad de la Policia Nacional debe garantizar la prestacion de los servicios de salud conforme a lo
establecido en el Acuerdo 093 del 08 de ociubre de 2025 del Consejo Supertor de Salud de las Fuerzas Militares y de
la Policia Nacional (CSSMP), por el cual se establece el Plan de Servicios y Tecnologias en Salud (PSTS) para el
Sisterma de Salud de las Fuerzas Militares y de la Policla Nacicnal (SSMP) gue establece:

ARTICULO 1°. - DEFINICION DEL PLAN DE SERVIC!IOS Y TECNOLOGIAS EN SALUD DEL SISTEMA DE SALUD
DE LAS FUERZAS MILITARES Y DE LA POLICIA NACIONAL (PSTS). Entiéndase como el conjunto de servicias y
tecnologias en saltud al que tienen derecho los afiliados y beneficiarios del Sistema de Salud de las Fuerzas Militares
y de la Policia Nacional (SSMP); este plan se presenta en forma explicita y detallada, como una herramienta para
facilitar la planeacién en salud, la gestién del riesgo en salud, la asignacion de recursos y la regulacion en cada uno de
los Subsistemas de Salud.

PARAGRAFO del ARTICULO 2°: Las tecnologias en salud de medicamentos, suplementos dietarios y vacunas, que
son complementarias del presente Acuerdo, se encuentran establecidas mediante el Acuardo 080 de 2022 del CSEMP
“Por el cual se dictan politicas y lineamientos generales para la Gestién 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” y aquelios
gue lo modifiquen, adicionen o sustituyan.

ARTICULO 4°. — UNIWFICACION Y ESTANDARIZACION. Para efectos de facilitar la implementacién y cumplimiento
del presente Acuerdo se adoptan las Guias de Practica Clinica (GPC), Guias de Atencién Integral (GAl), Protocolos y
Alertas Sanitarias emitidos por el Ministerio de Salud y Proteccion Social (MSPS), y se adaptan las Normas Tecnicas,
Lineamientos Técnicos u Operativos emitidos por el Ministerio de Salud y Proteccidn Social (MSPS) y aquellas que
cuenten con el aval del Instituto de Evaluacion de Tecnologias en Salud (IETS), o quien haga sus veces, vigentes al
momento de la prestacién de servicios o provision de tecnologias en salud.

Del mismo modo, en materia de interoperabilidad y estandarizacion de datos, el Subsistema de Salud de las Fuerzas
Militares y el Subsistema de Salud de ia Policia Nacional deben incorporar e implementar en los sistemas de
informacion los siguientes estandares de terminologia, vigentes al momento de la prestacién de servicios o provision
de tecnologias en salud:

1. La Clasificacién Unica de Procedimientos en Salud (CUPS), de acuerdo con io dispuesto por ia normativa
emitida por parte del Ministerio de Saiud y Proteccion Social.

2. La Clasificacion Estadistica Internaciona! de Enfermedades y Problemas Relacionados con la Salud (CIE), de
ia Organizacién Mundial de la Salud y sus respectivas modificaciones y actualizaciones adoptadas por el
Ministerio de Salud y Proteccion Social para Colombia.

3. Terminologia técnica contenida en los glosarios de los actos administrativos emitides por el Ministerio de Salud
y Proteccidn Social para establecer los servicios y tecnologlas con cargo a la UPC y la Clasificacion Unica de
Procedimientos en Salud (CUPS).

PARAGRAFO. Los servicios y tecnologias en salud descritos con otra nomenclatura o codificacion como “programas”,
"clinicas” o “paguetes” y “conjuntos de atencion”, entre otros, deben discriminar los procedimientos que los componen
de acuerdo con la Clasificacion Unica de Procedimientos en Salud {(CUPS) vigente, o segln la normatividad que la
maodifique, adicione o sustituya

ARTICULO 5°. - DESCRIPCION DE LA COBERTURA DEL PLAN DE SERVICIOS Y TECNOLOGIAS EN SALUD
DEL SSMP. Se consideran incluidos en el plan los servicios y tecnoiogias en salud del SSMP, los servicios y
tecnologias en salud contenidos en el presente Acuerdo, asi como los listados de Procedimientos en Salud y de
Procedimientos de Laboratorio Clinico con cargo a la UPC contenidos en las disposiciones o actos administrativos
emitidos por el Ministerio de Salud y Proteccién Social y demas que los modifiquen, adicionen o sustituyan.

1.6.3. GESTION DEL RIESGO PRIMARIO A CARGO DEL CONTRATISTA

1.6.3.1. Caracterizacion de la poblacién.
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En Ja ejecucion del contrato, EL CONTRATISTA debera velar por e} adecuado registro de las diferentes variables de
identificacion del usuario y de la prestacion, que aportan a la caracterizacion de la poblacién beneficiaria del subsistema
de salud de la Policia Nacional remitida, tales como:

s Caracteristicas étnicas, identidad de género, condicidn de victima de violencias y del conflicto armado, con
énfasis en toda |a poblacién en general.

+ Registro asistencial en historia clinica de cada valoracion, procedimiento, intervencion y suministro efectuado
en la atencion de PRESTACION DE SERVICIO DE ATENCION DOMICILIARIA U HOSPITALIZACION EN
CASA.

s 1as variables del Registro Individual de Prestacién de Servicios de Salud - RIPS, como soporte indispensable
de facturacién y trazabilidad de la atencién.

e |as variables obligatorias de reporte a los sistemas de informacidn en salud, incluyendo Promocién y
Mantenimiento de {a Salud, Cuenta de Alto Costo (CAC), Sistema de Vigilancia en Salud Publica (SIVIGILA),
y demaés que correspondan al evento atendido.

* \Variables de ubicacion del usuario, tales como direccion de residencia, incluyendo barrio, localidad o
municipio, asi como teléfono de contacto del usuario o acudiente.

1.6.3.2 Identificacion de nuevos riesgos en salud y canalizacion.

Los siguientes riesgos (casos o eventos) detectados por parte del talento humano de EL CONTRATISTA en la
poblacién remitida desde la red propia (UPRES DENOR), deberan ser registrados, notificados y canalizados,
garantizando la articulacion cen la red institucional, independientemente de su manejo dentro det servicio contratado:

Conducfa de notificaciéh y Remitir al correo (éreé responsable

Riesgo (caso o evento) canallzacién DISAN)

desan.rases-rei@policia.gov.co
desan.upres-pas@policia.gov.co

desan rases-epi@policia,gov,co
silvia.rojasg{@correc.policia.gov.codenar.
upres-rii@policia.qov.co

Eventos: hipertensidn, hemorragias, Notificacion inmediata (52 horas)
sepsis. ‘Reporte en SIVIGILA

desan.rases-rei@policia.gov.co
desan.upres-pas@policia.qov.co
desan.rases-epi@policia.gov.co
silvia.rojasg@correo.policia.gov.codenor.
upres-rin@policia.gov.co

desan. rases-rei@policia.gov.co

desan.upres-pas{@policia.gov.co

desan.rases-epi@policia.gov.co

silvia.rojasa@correo.policia.gov.codenor.
upres-rin@palicia.gov.co

Notificacién prioritaria (26 horas)

Evento; cardiacos de riesgo Reporte en SIVIGILA

Eventos criticos (asfixia, sepsis Notificacién inmediata (<2 horas)
neonatal, dificultad respiratoria) Reporte en SIVIGILA

desan.rases-rei@paolicia.gov.co
desan.upres-pas@policia.gov.co
desan rases-ges@policia.gov.co
desan.rases-
epif@policia.qov.codenor.upres-
rin@policia.gov.co

Patologia de alta complejidad
(haspitalizacion, complicaciones
severas, enfermedades crénicas o
de alto costo)

Natificacién prioritaria (<6 horas)
Reporte a CAC RASES 5 cuando
aplique

Notificacidn oportuna (512 horas) desan.rases-
Reporte en SIVIGILA cuando epi@policia.gov.codenor.upres-
apligue tin@policia.qgov.co

Enfermedades prevalentes (IRA,
EDA u otras con signos de alarma)

Reingresos hospitalarios y eventos
adversos (maternos o pediatricos)

Registro y notificacion {(£24 horas) Supervisién def Contrato / Calidad
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Fallas en la referencia vy desan.rases-rei@policia.gov.co

contrarreferencia demoras, no s desan.upres-

. . ( N Notificacién (<24 horas) .

pertinencia, ausencia de pas@peolicia.gov.codenor.upres-
contrarreferencia) rin@policia.qov.co

Activacion inmediata de ruta (<2
horas)

Notificacién obligatoria
articulacién interinstitucional

desan.rases-
epi@policia.gov.codenor.upres-

y rin@policia.gov.co

Casos de viclencia

1.6.3.3 Transferencia institucional y consulta de la informacion para la gestion del riesgo primario.

Como gestor permanente del riesgo primario, EL CONTRATISTA debe efectuar los reportes de obligatorio
cumplimiento que, como Prestador de Servicios de Salud o Proveedor de Tecnologias en Salud, requiera la Autoridad
Sanitaria Nacional y local y demds instancias de inspeccion, regulacion, seguimiento y control,

La informacion generada en el marco de la prestacién de los servicios de PRESTACION DE SERVICIO DE ATENCION
DOMICILIARIA U HOSPITALIZACION EN CASA, en especial aquelia relacionada con atencidn inicial, debera ser
reportada de manera oportuna, completa y veraz, garantizando su consistencia con los soportes clinicos, los registros
administrativos y los servicios efectivamente prestados, con el fin de permitir la gestién del riesge en salud, el
seguimiento institucional v 1a toma de decisiones.

Los medios y canales transaccionales dispuestos por EL CONTRATANTE para ia transferencia de la informacion del
Anexo Técnico No. 1 de la Resolucion 2335 de 2023 de! Ministerio de Salud y Proteccion Social y demas que la
modifiquen o sustituyan, son los siguientes:

MEDIOS Y CANALES TRANSACCIONALES DISPUESTOS POR EL CONTRATANTE

Procedimientos y
obhservaciones
sobre el tramite

Ntimero telefonico
habilitado

Tramite Correo electrénico
habilitado
desan.rases-
rei@policia.qov.co
. -
desan up_re_s NA NA
as@@policia.qov.co
denor.upres-
rin@policia.gov.co

desan.rases-
Remisién y reporte del informe de atencién rei@policia.gov.co

Actualizacidén y validactén de datos
administratives y de identificacion del
usuario (registro, verificacién y correccion
de informacién en el sistema)

Se dara a conocer  Redes integrales y

de urgencias (incluye notificacion de desan.upres- una vez suscrito el  oficina de
ingreso, diagnédstico, conductas y pas@policia.gov.co acuerdo de referencia —
necesidad de continuidad del servicio) denor.upres- voluntades contrarreferencia

rin@policia.gov.co

desan.rases-

Solicitud de autorizacion de servicios
(consultas, procedimientos,
haspitalizacion, medicamentos y dermas
tecnologlas en salud)

rei@policia.qov.co

desan,upres-
pas@policia.qov.co
denor.upres-
rin@policia.gov.co

1.6.3.4 Procedimientos de referencia, contrarreferencia y autorizacicnes

Se dara a conocer
una vez suscrito el
acuerdo de
voluntades

Redes integrales y
oficina de
referencia —
contrarreferencia
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# Proceso administrativo para las atenciones que no requieren autorizacién

La prestacion o provision de un conjunto de servicios y tecnologias de salud relacionados con la atencion de un evento,
condicién en salud o conjunto de condiciones en salud previamente autorizado por EL CONTRATANTE (formato de la
dependencia de referencia, contrarreferencia y autorizaciones), no requerira una nueva solicitud de autorizacién,

Ei mismo trato de integralidad en la atencion hace referencia comprende el acceso a la atencidn integral sin mediacion
directa del usuario en el tramite de autorizacion, conforme a lo establecido en el articulo 2.5.3.4.7 4 del Decreto 441 de
2022,debera darse a la atencion integral del cancer, la prestacién o provision de servicios y tecnologlas de salud
relacionados con la implementacion de las RIAS que el Ministerio de Salud y Proteccion Social haya definido como de
obligatorio cumplimiento; las priorizadas por EL CONTRATANTE, la gestidn de eventos y condiciones en salud
priorizados a través de la politica publica, y todos aguelios de obligatoric cumplimiento para los prestadores y
proveedores del régimen de excepcion, incluyendo la implementacion de la Ruta Integral de Atencidén en Salud
SOBRE LA PRESTACION DE SERVICIO DE ATENCION DOMICILIARIA U HOSPITALIZACION EN CASA vy la
atencidn integral en general.

No obstante, para efectos de soporte de legalidad, seguimiento, gestidn de riesgos y evitar sobre ejecucion del acuerdo
de voluntades (contrato}, es indispensable que e prestador o proveedor:

s |ncluya estos servicios o techologias dentro de su oferta institucional, aun cuando no estén explicitamente
requeridos dentro del objeto del contrato, sefialando su respectivo valor, como parte de la integralidad del
mismo.

» Reporte a {a supervision del contrato, de manera periédica (méximo mensual), la relacién de dichas
atenciones, incluyendo el diagnéstico asociado, el tipo de atencion, la fase del proceso asistencial y la
evolucion clinica de |a persona.

e Garantice la coherencia entre los servicios prestados, los sopories chinicos y el proceso de autorizacién,
permitiende ia trazabilidad, verificacién y control de la atencién.

s Efectie las coordinaciones de traslado asistencial, cuando se requiera, con la dependencia de referencia y
contrarreferencia det CONTRATANTE, conforme a los lineamientos institucionales vigentes.

Para efectos de dar continuidad a las atenciones que no requieren autorizacién, pero que no son brindadas por el
prestador o proveedor, EL CONTRATISTA podra remitir al usuario a un prestador de la red o subred integral e integrada
de servicios de salud definida por EL CONTRATANTE.

+ Gestién de la autorizacidn para servicios en atencién electiva o programable ambulateria u hospitalaria

La solicitud de autorizacion para los servicios y tecnelogias en salud electivas en atencién no prioritaria serd realizada
por el prestador de servicios de salud, mediante el uso de los campos definidos en el Anexo Técnico No. 1 de la
Resolucién 2335 de 2023 Minsalud y demas normmas que la modifiqguen o sustituyan, sin que este {ramite pueda ser
trasladado al paciente o acudiente.

Recibida la solicitud de autorizacién, EL CONTRATANTE dispondra de un plazo méaximo de cinco (5) dias calendario
para definir el prestador de servicios de salud o proveedor de tecnologias en salud, garantizando la disponibilidad y
oportunidad. Dentro del mismo término, comunicara al usuario y al prestador solicitante, el prestador de servicios de
salud o proveedor de tecnologias en salud autorizado y Ia fecha y hora en que se hara la prestacion o provisién del
servicio o tecnologias en salud, incluyendo dentro de estos los servicios programados la PRESTACION DE
SERVICIO DE ATENCION DOMICILIARIA U HOSPITALIZACION EN CASA.

Si EL. CONTRATANTE no responde al prestador de servicios de salud en los términos establecidos en este numeral y
el prestador tiene el servicio requerido habilitado, prestara la atencion y facturara anexando la evidencia del envio de
la solicitud de la autorizacion a EL CONTRATANTE sin que este pueda glosar la factura con el argumento de tratarse
de un sefvicia No autorizado o que no pertenece a la red o subred integral e integrada de salud de EL CONTRATANTE.

Ne obstante, para efectos de soporte de legalidad, seguimiento, gestion de riesgos y evitar sobre ejecucién del acuerdo
de voluntades (contrato), es indispensable que el prestador de servicios de salud incluya dentro de la oferta, los demas
servicios o tecnologlas no explicitamente requeridos por EL CONTRATANTE, con su respectivo valor, y que pudieran
en alglin momento ser suministrados, como parte de la integralidad del objeto del Acuerdo de Voluntad (contrato), en
particular aguellos asociados a la continuidad de ATENCION DOMICILIARIA U HOSPITALIZACION EN CASA.
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+ Procedimiento para la gestién de la autorizacién de servicios y tecnologias en salud electivas en atencién
prioritaria y en caso de poblaciones de especial proteccion

Como condiciones de especial proteccion, para las cuales debe eliminarse en el subsistema la autorizacion para acceso
a servicios y tecnologlias en salud, se encuentran:

Urgencias

VIH

Cancer infantil y en adultos

Enfermedades huérfanas

Personas con discapacidad fisica y/o mental
Poblacién en general

GORwO =

EL CONTRATANTE tendra un plazo maximo de dos {2) dias calendario para autorizar los servicios de salud o las
tecnologias en safud, garantizando la disponibilidad y cportunidad. Dentro del mismo término, EL CONTRATANTE
comunicard al usuario la fecha y hora en que seré atendido, el prestador de servicios de salud o proveedor de
tecnologias en salud autcrizado y al prestador de servicics de salud solicitante, la gestion de la autorizacion efectuada
al siguiente correo: denor.upres-rin@policia,gov.co.

Si EL CONTRATANTE no responde al prestador de servicios de salud en dos (2) dias calendario y si el prestador
cuenta con el servicio requerido habilitado, prestara la atencion y facturara anexando la evidencia del envio de la
solicitud a EL CONTRATANTE, sin que este pueda formular glosa a la factura con el argumento de tratarse de un
servicio no adtotizado o que no pertenece a su red o subred integral e integrada de servicios de salud. De no contar
con el servicio requerido habilitado o la capacidad disponibie para responder a la atencién, el prestador realizara las
acciones del proceso referencia y contrarreferencia que se mencionan mas adelante comoe “Gestidn en el proceso de
referencia”.

Mientras el ambiente web de EL CONTRATANTE no esté sistematizado, el tramite de servicios y tecnologias de
prestadores excluido del plan de beneficios se tramitara ante el EIPS, en el formato establecido por las partes, el cual
debe estar debidamente justificado y acompafiado con la formula u orden médica, y de acuerdo a lo descrito en el plan
de beneficios del SSPN:

Acuerdo No.093 del 08 de octubre de 2025 "Por la cual se establece el Plan De Servicios Y Tecnologias En Salud
Del Sistema De Salud De Las Fuerzas Militares Y De La Policia Nacional (PSTS)”

Articulo 10 servicios y tecnologias excluidos del plan de servicios y tecnologias en salud. En el sistema de salud
de las Fuerzas Militares y de ta Policia Nacional, no se cubrirdn aquellos servicios o tecnologias sefialados en el articulo
15 de la ley Estatutaria de Salud 1751 de 2015 y todas aquellas exclusiones contenidas en fa Resolucién 0641 de 2024
del Ministerio de Salud y Proteccién Social y aquellas que la adicionen, modifiquen o sustituyan

E} prestador de servicios de salud o proveedor de tecnologias en salud podra consultar ante la oficina de referencia y
contrarreferencia al correo electronico denor.upres-rin@policia.gov.co la informacién actualizada los prestadores y
proveedores que hacen parte de la red o subred integral e integrada de servicios de salud, informacién que le permitira
orientar a los usuarios y gestionar eventuales necesidades de referencia, contra referencia y autorizaciones.

¢ Procedimiento para la gestion de la autorizacion en los servicios y tecnologias en sajud electivas en atencion
no prioritaria.

La solicitud de autorizacién para los servicios y tecnologfas en salud electivas en atencion no prioritaria, sera realizada
por el prestador de servicios de salud, mediante el uso de los campos definidos en el Anexo Téchico No. 1 de la
Resolucién 2335 de 2023 Minsalud y demas normas que la modifiqguen o sustituyan, sin que este tramite pueda ser
trasladado al paciente o acudiente.

Recibida la solicitud de autorizacidn, EL CONTRATANTE dispondra de un plazo maximo de cinco (5) dias calendario
para definir el prestador de servicios de salud o proveedor de tecnologias en salud, garantizando la disponibilidad y
oportunidad, incluyendo la programacién de servicios propios de PRESTACION DE SERVICIO DE ATENCION
DOMICILIARIA U HOSPITALIZACION EN CASA
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Si EL CONTRATANTE no responde al prestador de servicios de salud en los térmings establecidos en este numeral y
el prestador tiene el servicio requerido habilitado, prestara la atencion y facturara anexando [a evidencia del envio de
la solicitud de ia autorizacion a EL CONTRATANTE sin que este pueda glosar la factura con e! argumento de tratarse
de un servicio no autorizado o que no pertenece a la red o subred integral e integrada de salud de EL CONTRATANTE,

& Gestion en el proceso de referencia.

Para el envio de la solicitud de referencia, el prestador de servicios de salud debera diligenciar los campos de datos
definidos en el Anexo Téchico No. 1 de 1a Resolucidn 2335 de 2023 Minsalud y demas normas que la modifiquen o
sustituyan, especificando el tipo de atencién solicitada, a través de los medios de transferencia de informacién y canales
de informacién transaccionales acordados o dispuestos por El CONTRATANTE, incluyendo en los casos que aplique
la descripcidon de condiciones requeridas dentro de la PRESTACION DE SERVICIO DE ATENCION
DOMICILIARIA U HOSPITALIZACION EN CASA

Recibida la solicitud, EIl CONTRATANTE dara respuesta definiendo el prestador de servicios de salud receptor dentro
de su red o subred integral e integrada de servicios de salud para la atencion requerida o por fuera de esta (si no hay
disponibilidad y se trata de una urgencia), con copia al prestador solicitante, e informara el prestador receptor a la
persona o a su contacto de emergencia, por medio de los canales de informacion, atendiendo a los siguientes términos:

¥ En urgencias: maximo dos (2) horas.
¥ En atencion prioritaria: maxima doce (12) horas.
v En servicios electivos o programables: maximo cinco (5) dias calendario.

Cuando EI CONTRATANTE no dé respuesta a ias urgencias dentro de las dos (2) horas establecidas, el prestador de
servicios de salud remitente debera informar al Centro Regulador de Urgencias, Emergencias y Desastres - CRUE o a
la secretaria de salud o entidad que haga sus veces, para que asigne el prestador de servicios de salud receptor y el
servicio de transporte asistencial, en los términos establecidos en la Resolucion 926 de 2017 expedida por este
Ministerio, o la norma que la modifique o sustituya, especialmente en los casos de urgencias parala PRESTACION
DE SERVICIO DE ATENCION DOMICILIARIA U HOSPITALI{ZACION EN CASA que requieran atencion inmediata.
En estos casos, el prestador deberd informarle al prestador receptor y a El CONTRATANTE, sin que haya lugar a
glosar las facturas con el argumento de tratarse de un servicio o traslado asistencial no autorizado o no perteneciente
a su red o subred integral e integrada de servicios de salud.

+ Gestién en el proceso de contrarreferencia

Cuando el prestador de servicios de salud receptor considere que ta persona puede continuar su manejo en el prestador
de servicios de salud remitente o en otro prestador con servicios de menor complejidad, debera enviar la solicitud de
contrarreferencia a El CONTRATANTE usando los campos del framite de contrarreferencia establecidos sn ef Anexo
Técnica No. 1 de la Resolucion 2335 de 2023 Minsalud y demas normas que la modifiquen o sustituyan y adjuntar
copia de la epicrisis, el resumen de atencidn o la hoja de atencion de urgencias, segin aplique, incluyendo en los
casos que corresponda la informacién relacionada con la atencién por PRESTACION DE SERVICIO DE
ATENCION DOMICILIARIA U HOSPITALIZACION EN CASA

Cuando el prestador de servicios de saiud receptor esté ubicado en un municipio diferente al municipio de residencia
del paciente y acorde con su condicion de safud, una vez concluida la atencién por la cual se originé la referencia, El
CONTRATANTE iniciara el proceso de contrarreferencia al prestador de servicios de salud que realizé la remisidn
inicial 0 a un prestador de servicios de salud en el municipio de residencia de la persona que pueda dar continuidad al
manejo clinico instaurado, garantizando la continuidad de la atencién de la poblacidn en general que requiera
este servicio

1.6.4. VIGENCIA DE LAS AUTORIZACIONES Y FORMULAS MEDICAS

+ Serviclos y tecnologias en servicios de salud electivos
La vigencia de la autorizacion para servicios y tecnologias en servicios de salud electivos serd como minimo de sesenta
(60) dias calendario contados a partir de la fecha de su expedicion, salvo para los siguientes casos:
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v El oxigeno domiciliario y los dispositivos refaciocnados con la atencion para personas con condiciones cronicas
se expedira por una Unica vez y mantendra su vigencia hasta tanto el profesional tratante disponga gue no se
requiere.

v Para personas con condiciones de salud crénicas con manejo farmacoldgico, El CONTRATANTE garantiza la
continuidad en el suministro de los medicamentos, mediante la prescripcién por pericdos ho menores a noventa
{90) dias calendario, pudiendo ser hasta ciento veinte dias {120} o ciento ochenta (180) dias (en caso de
guimicterapia), con entregas no inferiores a un (1) mes. La vigencia de la formula médica para todos los |
medicamentos descritos en el Manual Unico de Medicamentos y Terapéutica del SSMP sera de treinta dlas (30)
calendario (Acuerdo CSSMP 080 de 2022)

# Gestién de riesgo técnico

Los protocolos, Guias de Practica Clinica (GPC), Guias de Atencidn Integral (GA!), lineamientos técnicos y
recomendaciones basadas en evidencia cientifica gue EL CONTRATISTA debera aplicar durante |la ejecucion del
contrato seran los expedidos, adoptados o reconocidos por el Ministerio de Salud y Proteccion Social, el instituto de
Evaluacion de Tecnologias en Salud {IETS) y las demas autoridades competentes, vigentes durante la ejecucién
contractual, asi como las guias y consensos cientificos nacionales e internacionales aplicables a las patologias
cardiovasculares y vasculares, asl como aquetlas aplicables a la atencién por PRESTACION DE SERVICIO DE
ATENCION DOMICILIARIA U HOSPITALIZACION EN CASA conforme a las Rutas Integrales de Atencion en Salud
(RIAS} de obligatorio cumplimiento, entre ellas:

¥" Guias de Practica Clinica (GPC) y Guias de Atencion Integral (GAl) expedidas o adoptadas por el Ministerio de
Salud y Proteccion Social y el Instituto de Evaluacion de Tecnologias en Salud ([ETS), vigentes y aplicables a las
patologias objeto del contrato.

v Guias de Practica Clinica para la deteccion temprana de las patologias y su atencidn integral, adoptadas
por &l Ministerio de Salud y Proteccidn Social e IETS.

¥ Lineamientos y guias para la atencion integral del paciente en cama, de acuerdo con la normativa expedida
por el Ministerio de Salud y el Instituto Nacional de Salud.

v Guias de Practica Clinica y lineamientos para la atencion integrada de las enfermedades prevalentes de la
infancia (AIEPl), crecimiento y desarrollo atencion del adulte mayor, inmunizacién, enfermedades
infecciosas y patologias crénicas pediatricas conforme a le definido por el Ministerio de Salud y Proteccién
Social.

v Guias y lineamientos para la deteccién, manejo y seguimiento de enfermedades de alto costo en poblacién
total, incluyendo cancer y patologias huérfanas y de alto costo, en concordancia con la Ley 1388 de 2010,
la Ley 2026 de 2020 {Ley Jacobo) y lineamientos técnicos vigentes.

¥ Protocolos institucionales de seguridad del paciente, identificacion correcta del paciente, cirugla segura,
prevencién de infecciones asociadas a la atencidon en salud (IAAS), farmacovigilancia, tecnovigilancia,
hemovigitancia y demas programas obligatorios para el mejoramiento de la calidad en la atencién en salud.

¥ Lineamientos técnicos emitidos por el Ministerio de Salud y Proteccidn Social, el Instituto Nacional de Salud y las
demas autoridades competentes, relacionados con vigilancia epidemioldgica, gestién del riesgo cardiovascular,
seguridad de! paciente, calidad en la atencién y atencion integral de enfermedades cardiovasculares, asi como
los lineamientos para la gestidn del riesgo en toda la poblacién, incluyendo 1a implementacion de las RIAS
y programas asociados al curso de vida.

La apticacion de los anteriores lineamientos debera reflejarse en la coherencia entre la atencién prestada, los
soportes clinicos y los resultados en salud, facilitando su verificacién en el marco de los procesos de
seguimiento, evaluacion de la calidad y trazabilidad de la atencién durante la ejecucion contractual.

Los servicios y tecnologias que hacen parte del ptan de beneficios del Subsistema estan normados en:
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ACUERDO No.093 del 08 de octubre de 2025 “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” del Consejo Superior de Salud de las Fuerzas
Militares y de la Policla Nacional”.

Acuerdo Nro. 08B0 de 2022 del Consejo Superior de Salud de las Fuerzas Militares y de la Policia Nacional "Por
el cual se dictan politicas y lineamientos generales para la Gestion Farmacéutica y se determina ef Manual Unico de
Medicamentos y Terapéutica para el Sistema de Salud de las Fuerzas Militares y de la Policia Nacional” y demas
normas que lo modifiquen, adicionen o sustituyan.

1.6.5. ASPECTOS DISPUESTOS PARA GENERAR UNA EXPERIENCIA SATISFACTORIA DEL USUARIO CON
EL SERVICiIO

EL CONTRATISTA garantizara contar o cumplir con lo siguiente: Divulgacion a los usuarios de los requisitos y
recomendaciones para un mejor acceso y uso del (de los) servicio (s) o tecnologia (s) en salud que ofrece.

v' Facilidades de accesos fisicos, tecnolégicos y de acompafiamiento, para usuarios con discapacidad, talla baja o
con ofras condiciones de vulnerabilidad (poblacion en general).

¥ Mecanismos de identificacién de entrada y control de salida, para los infantes y sus acompanantes, garantizando
condiciones de seguridad y proteccién del beneficiario durante su permanencia en el servicio,

v" Divulgacién a los usuarios, sobre la ubicacién de las dependencias donde se pueden instaurar quejas, solicitudes,
observaciones o reclamaciones, o los medios alternativos para efectuarlas.

Salas de espera adecuadamente iluminadas y ventiladas, con suficiente nimero de sillas para el volumen de demanda
atendida, incluyendo enfoque diferencial en la atencion DOMICILIARIA U HOSPITALIZACION EN CASA

Asignacion oporiuna de citas con mddulos para radicacion y asignacion presencial de citas y/o aplicaciones para
radicacién y asignacion virtual de citas, 0 gestores que reciban la solicitud y asignen de forma diferida las citas, caso
ultimo en el cual, EL CONTRATISTA, una vez asignada la cita, debera efectuar llamada al usuario y envio de mensaje
de correo o mensaje de texto.

Para dar continuidad al proceso de atencién de pacientes con patologia, en caso de no peder asignar inmediatamente
las citas que el profesional tratante ordend, estas deberan ser gestionadas directamente por EL CONTRATISTA, con
el portafolio de la red o subred integral e integrada de EL CONTRATANTE, evitando trastadar cargas administrativas
al usuario u acudiente, especialmente en el caso de atencion DOMICILIARIA U HOSPITALIZACION EN CASA

EL CONTRATANTE no autoriza la subcantratacién.

La reserva y confidencialidad en el manejo de informacion en todo proceso administrativo y asistencial con usuarios
del subsistema, debera ser reforzada no solo por la proteccién normativa con qgue cuenta la informacion de historia
clinica en Colombia, sino porque se trata de funcionarios y familias de funcionarios que son o han hecho parte de la
Fuerza Publica, convirtiéndose por tanto su seguridad, en un asunto de seguridad del Estado, incluyendo la proteccién
de la informacion de atencion DOMICILIARIA U HOSPITALIZACION EN CASA ( pacientes)

1.6.6. INDICADORES TECNICOS DE CALIDAD, DE GESTION Y RESULTADOS {IMPACTO)

Los siguientes son los indicadores de calidad, gestién y resultados gue hasta el momento se han obtenido con la
intervencién a la poblacién objeto del contrato: (Incluir los indicadores que guarden relacidn con el objeto contractual y
que permitan identificar las caracteristicas de la poblacidn y la gestion efectuada, logros, coberturas y la dindmica en
la demanda y oferta del subsistema, considerando especialmente los resultados asociados a la atencién
DOMICILIARIA U HOSPITALIZACION EN CASA.

Tipo Nombre del indicador Férmula operacional Meta
Calidad Oportunidad en {a atencion de servicios Z (Fecha de prestacion — Fecha de =5 dias
_ domiciliarios. autorizacion) / Total servicios domiciliarios calendario
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Calidad Satngfggcnpn del usuario en servicios (Us:uanos satisfechos / Total encuestas > 95%
domiciliarios aplicadas) x 100 _ e
Gestién Oportunidad en la radicacion de X (Fecha de radicacién — Fecha de prestacion <15 ~ dias
facturas del servicio) / Total facturas radicadas calendario
Gestion Resolucién oportuna de glosas {Glosas respondidas dentro del término / Total

0,
glosas notificadas) x 100 2 90_/°
(N.° de atencién paciehte con registro de
Resultado  Atencidn integral. cumplimiento  de  practicas  atencién 2 80%
humanizado / Total de atenqiones) x 100

1.6.7. MODELO DE AUDITORIA

1.6.7.1 Auditoria de calidad en salud

E! Subsistema de Salud de la Policia Nacional da aplicacion a un sistema de calidad propio del régimen de excepcion,
normado por el Acuerdo Nro. 071 de 2019 "Por el cual se fijan los pardmetros para la integracion, implementacion y
mantenimiento de ios sistemas de gestién, en el Sistema de Salud de las Fuerzas Miiitares y de la Policia Nacional” y
por ia 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 Subsistera de Salud de la Policia Nacional”, incluyendo la verificacion de la calidad y oportunidad
en la atencion DOMICILIARIA U HOSPITALIZACION EN CASA , conforme a los lineamientos del curso de vida y las
Rutas Integrales de Atencion en Salud (RIAS).

Si bien en los establecimientos de sanidad policial no aplican los requisitos de habilitacion del Sistema General de
Sequridad Social en Salud, estos requisitos si deben ser cumplidos por EL CONTRATISTA.

1.6.7.2. Modelo de Auditoria de Cuentas

Como deiegatario de la Direccion de Sanidad de la Policia Nacional para la ordenacion 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 ta relacion entre prestadores y pagadores, auditoria de cuentas meédicas, Manual
Unico de Devoluciones, Glosas y Respuestas y facturacion electrdnica de venta en salud; no exigiré 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, teniendo en cuenta la naturaleza de los servicios de mediana y alta complejidad en
atencién DOMICILIARIA U HOSPITALIZACION EN CASA , que requieren trazabiliclad entre la autorizaclién, la
prestacién y la facturacion.

1.6.7.3. Acceso a informacién e instalaciones

EL CONTRATISTA se compromete a eniregar, 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, especiaimente en
eventos asociados a la atencion DOMICILIARIA U HOSPITALIZACION EN CASA.

Los requerimientos de esta indole podrin ser efectuados durante el plazo de ejecucion del contrato y después de
conciuido el mismo, como parte de procesos judiciales de reclamacion y reparacidn.

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 atencién y de historia clinica, para ejercer la auditoria de calidad ¢ de concurrencia,
garantizando la disponibilidad de la informacién clinica necesaria para la verificacion de la continuidad,
integralidad y oportunidad en |a atencion DOMICILIARIA U HOSPITALIZACION EN CASA.

1.6.8 NOTA TECNICA

En consideracion que es un contrato en la modalidad de pago retrospectiva (evento) no se incluye para el presente
proceso.

1.6.9 SEGUIMIENTO A LA CALIDAD, GESTION Y RESULTADOS DEL ACUERDO DE VOLUNTADES (CONTRATO)
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Ademas del cumplimiento a los estandares de calidad exigidos por el Sistema Obligatorio de Garantia de Calidad en
Salud, se requiere gestion, seguimiento y evaluacién periddica entre EL CONTRATANTE y EL CONTRATISTA de los
siguientes indicadores, cuyo incumplimiento sera objeto de giosa, especialmente aquellos relacionados con la
oportunidad, continuidad e integralidad en la atencién de los servicios de atencion DOMICILIARIA U
HOSPITALIZACION EN CASA.

_INDICADOR N° 1 ATENCION DOMICILIARIA U HOSPITALIZACION EN CASA— RASES N° 5

ANombreg: - s T T e - Oportunidad en la atencidn de servicios domiciliarios.

‘2, Doscr!pcién T T Mide ef tiempo promedio transcurrido entre ja fecha de
_ S L e autorizacidn y la fecha de prestacién efectiva del servicio

3. Unidad dernedida :_ Ll . % . Diascalendario.. S

4, Férmula " I - Férmula operacional:

‘ (Dehe incluir, an Ios casos que aphque, la metodologia X (Fecha de atencién — Fecha de autorizacidn) / Total de -
para.evaluar Ias frecuenicias minimas o penodtcldad de  servicios domicitiarios.
intervencién en satud por. persoha, definidas en'las
‘norimas-téenicas expedldas por el Mmisterlo de Saiuﬂ y.  Metodologia: La medicién se efectuara sobre la totalidad de los
Protecclén Sccial} o . ] . servicios autorizados y realizados durante el periodo evaiuado
- : Para cada evento se calculard la diferencie en dias caiendario
antre la fecha de autorizacidn y la fecha de prestacién efectiva
del sarvicia. No se incluiran los casos cuya demora sea atribuible
&l usuario {inasistencia no justificada), debidamente soportadas
. : ' - en los registros institucionales,
5. Peﬂodlcldad de ia medlcldn - ' Mensual.

E(Enmngl.mnr;asnsu;mm;;ra\lplalzcndelt;ontratt:a} S e L
6, Progresividad de la rnediclén ) -_ Seguimiento mensuat con andlisis acumulado durante toda la

. ejecucién contractual, La finea de base se estableces al inicio del -
" contrato vy el resultado debe mantenerse igual o Inferior a la meta
: en cada corte mensual.
T. T‘poingia

{Gestién, calidad de la atencinn ° resultados en salud) Calldad de la stencién.

- 8. Poblaclon scbre- Ia cual se efectuard la medician : Usuarios del Subsistema de Salud de la Policia Nacional con
: . o consulta en la prestacion de servicio de atencion domiciliaria u
* hospitalizacidon en casa especializada autorizada durante el :
periodo evaluado. :
9 Refarente técnlco del Indlmdcr + Ley 1751 de 2015 — Ley Estalutaria en Salud.
(Basado en norma, fineamiento téchico o guia de + Decreio 441 de 2022,
practica clinica Minsalud, Instifuto Naclonal de-Salud, = Acuerdo N°093 de 2025 del CSSMP (PSTS).
Cuenta ds Alto Costo atro) i * Resolucién 3100 de 2019 del MSPS,
N T + Resolucion 2335 de 2023 del MSPS.
10. Mata, umhral orango esperado_ A " Meta: £ 5 dias calendario (pl’omedlo)

B Sobresallents: < 5 dias
#% Optimo: s 15 dias
M Insuficiente: > 15y < 20 dias
: . o B Osficients: > 20 dias
11. Peso porcentual del indicador entre todos Ib's” T 0%
indicadores de calidad, gesﬂényresultado (%) : R o
12.Fechadecreacién - - 20008/2026

_ INDICADOR N° 2 ATENCION DOMICILIARIA U HOSPITALIZACION EN CASA — RASES N° 5

1. Mombre "~ ST 7 Oportunidad en fa radicacion de facturas.
2. Descripcién . S . Evaltia el tiempo promedio transcurrido entre la prestacién
B C del servicio y la radicacion de la factura electrénica de venta
can el cumplimienio integro de los requisitos vy soportes
~establecidos en el asuerdo de voluntades, con el fin de
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3, Unidad de medida
4 Férmula
intarvencién en salud-por persona, definidas enlas

' Protecclon Soctai)

5. Periodicidad. dela medlclén
(En ningiin caso supeﬁor al plazo dal cnntrato)
" 6. Progresivldad de 1a madic}on .

. Tipologla

3 _8 Poblaclén sobra la cual sé efecmaré la medicion

9. Referente tecnico del lndicador .
(Basadn en norma; {ineamiento’ téchico o guia de

Cuenta de Alto Costa, otro)

10, Méta, umbral o rango ssperado

11, Peso parcentual dél Indicador entre todos los
indicadores de calidad; -gestiony. resu!tado {%)
2. Fscha de creacién

1. Nombre
2. Dnscrlpdéﬂ

3. Urudad de medlda
4, Férmula ' .

(Debe incluir,-en los casos ‘gue apliqus, la :
'metodologia para evalugr las frecuencias minimas

(Debe incluir, en los casos que aphqua, la metodologia
para evaiuar las frecuencias minimas o periodicidad de

normas ticnicas expedidas por el Mmisterlu de Saludy -

_ (Gestiéh, calidad de.la atenctén o rasuitades en salud} :

prictica clinica Minsalud, Instituto Nacional de Salud, e

INDICADOR N° 3 - ATENCION DOMICILIARIA U HOSPITALIZACION EN CASA — RASES N° 5

~ Atencion integral S
_Mlde el porcentsje de atenciones informacidn ‘clara sobre

- permite evaluar la adherencla del prestador a los lineamientos de
" atencidon humanizado, facilitando el seguimiento por parte de la
" supervisién mediante registros clinfcos verificables.

" garantizar el flujo oportuno de recursos ¥ la sostenibilidad
. financiera del contrato.
Dias caiendano

Férmuia " aperacional;
. Z {Fecha de radicacion = Fecha de prestacion del servicio) /
Total de facturas radicadas.

Metodotogia: La medicion se realizard sabre la totalidad de
las facturas elecironicas de venta radicadas por al
contratista ante la RASES N° 5 durante el periodo evaluado,
‘- Para cada factura se calculard la diferencia en  dias
" calendario entre la fecha de prestacion del servicio facturado
y la facha de radicacién vélida (cumpliendo los requisitos de
- factura efectrénica, RIPS en modulo SISAP WEB-RECUM,
. soportes y pre-radicade). El resuftado expresara el promedio
"~ de dias de demora en la radicacién. Facturas devueltas por
errores de forma no se computaran hasta su correccion y
nueva radicacion,
Mensual.

Séguimiento mensual con avaluacién acumulada durante
: . toda la efecucidn contractual. El promedio acumulado debe
" mantenarse igual o inferior a ia meta en cada corte mensual.
- Gestion. '
Facturas electronicas de venta radicadas por el contratista
_, ante la RASES N° 5 durante el periodo evaluado,

« Decreto 441 de 2022 (Ars. 253441 y ss.)
*+ Resolucién 2284 de 2023 del MSPS - Manual Unico de

- Devolucicnes, Glosas y Respuestas.
R Resolucién 2335 de 2023 del MSPS.

» Resolucién 2275 de 2023 del MSPS (RIPS Unica
' Reglameniaria).

» Ley 2024 de 2020 — Pago oportuno en el SGSSS.
_ » Demids normas que las modifiguen, adicionen o sustituyan.

Meta: < 15 dias calendario (promedlo)

B Sobresaliente; < 15 dias

Optimo: <17 dias
B insuficiente; > 18 y <22 dias
. I Deficiente: > 22dias
_ 30 %
20/09/2026

procedimientos y condiciones dignas de atencién. Este indicador

Porcentaje (%) ) o
Férmula operacional:
{N.° de atencion paciente con registro de cumpiimiento de practicas
atencion humanizado / Total de atenciones) x 100
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a.perlodicidad da intervencién en salud por -
‘persona, definidas en-las. normas tdcnicas -

Soclal)

5, Parindlcldad dela med!cmn .
“{En ninglin caso superior al plazo del comrato)
8. Prograsw}dad de la medicién

7. Tlpotogia s '

(Gestidn, calldad de ta atem:ion o resultados en
salud)

8. Poblacion sobre Ia cunl s8 afsctuara la’
" medicién '

9, Refarente técnicu del mdicador .

{Basadd en notma, Iineam{entn téenico o gufa de
préctice clinica Minsalud; lnstituto Nacional de
.‘Salud Cuerita de Alto Costu, otra) .

40. Meta, umbral o rango esperado -

“11. Peso porcentual del indicador entre todos los:
indicadores de calidad, gestién y msumldo (%)
. 12. Fecha de creacicm

como minimo:

expedidas por al Mm!sterlo de Saiud ¥ Protecclon..

" Metedologia: La madicion se realizara sobre ef total de atendidos

durante el periodo evaluado. Se considerars cumplimiento cuando
en la historia clinica se svidencie registro de al menos los
elerhentos basicos: acompafiamiento informado, consentimiento
para procedimientos, trato digno y condiciones adecuadas durante
la atencion. La informagcion serd verificada mediante auditoria de
historia clinica y registros institucionales.

- Mensual.

Seguimiento mensual con evaluacidn acumulada durante fa
- gjecucion  contractual. Se espera manteher o mejorar
. progresivamente el cumplimiento de las practicas de humanizacion
_en fa atencidn.

Resultados en salud.

‘ Usuarios del Subsistemna de Salud de la Policia Nacional atendidos
" durante el periodo evaluado,

* Ley 1751 de 2015 - Ley Estatutaria en Sajud
+ Decrato 441 de 2022,
Acuerdo N° 093 de 2025 del CSSMP (PSTS).

"+ Resolucidn 3280 de 2018 (RIAS curso de vida)

Modelo de Atencion Integral en Salud (MATIS) — Resolucién
144/2022 DISAN.

+ Manual Operativo del Sistema Obligatorio de Garantia de
Calidad en Salud (SOGCS).

» Acuerdo N° 070 de 2019 del CSSMP.

« Lineamientos institucionales de gestion del riesgo — Direccién
de Sanidad.

© Meta: 280 %

W Sobresaliente: 2 85 %

2 Optimo: =90 %

M Insuficiente: =80%y<80%
B Deficiente:  <B0 %

1 30%

- 20/09/2026

Ei seguimiento de los antericres indicadores durante la ejecucion del contrato o acuerdo de voluntad, debera contener

1. Caracterizacion de la poblacion.

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

3. Descripcion de avances.

4, Fecha de corte.

5. Evaluacion técnica, operativa y financiera del resultado.

8. Sino se lograren 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,
{as cuales [e eximen de glosa. Si ese fuere el caso, deben formularse acciones de mejora administrativas,
asistenciales, que pueden conllevar a la modificacion del contrato en cuanio a contenido de nota técnica
e indicadores.
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Del mismo modo debera efectuarse seguimiento a las acciones administrativas para mejorar y facilitar los procesos de
facturacion y de gestién 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, gestion, o resultado, implicara una glosa de hasta el 3%
en el valor facturade, en el pericdo en que se presenta el incumplimiento. El 3% se distribuye porcentualmente entre
los indicadores pactados, conforme al peso porcentual definido para cada uno de elios, en la 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 contrate. El 3% se distribuye porcentualmente entre los
indicadores pactados, conforme al peso porcentual definido para cada uno de ellos, en |a ficha técnica.

1.6.11. CONSIDERACIONES GENERALES

Con el fin de garantizar la prestacidn integral, continua, oportuna, segura y de calidad de los servicios especializados
de reumatologla a los afiliados y beneficiarios del Subsistema de Salud de la Policia Nacional, de conformidad con el
marco narmativo y técnico vigente, la Unidad Prestadora de Salud Norte de Santander (UPRES DENOR) requiere
contratar una institucion prestadora de servicios de salud debidamente habilitada que haga parte de la red integral e
integrada de prestadores, para la atencién de los servicios de PRESTACION DE SERVICIO DE ATENCION
DOMICILIARIA U HOSPITALIZACION EN CASA,

La Direccidn de Sanidad- Regional de Aseguramiento en Salud N°5 — Unidad Prestadora de Salud Norte de Santander,
requiere adelantar la contratacion de la PRESTACION DE SERVICIO DE ATENCION DOMICILIARIA U
HOSPITALIZACION EN CASA SEGUN LA NECESIDAD PARA LOS PACIENTES QUE REQUIERAN CONTINUAR
CON INDICACIONES DE TRATAMIENTO MEDICO HOSPITALARIO POR FUERA DE LA IPS; PACIENTES
CRONICOS, PACIENTES CON CUIDADOS PALIATIVOS Y ATENCION DE OTRAS PATOLOGIAS AGUDAS;
APLICACION DE MEDICAMENTOS, CURACIONES, TERAPIAS, CUIDADOS DE ENFERMERIA, CONSULTA
MEDICA GENERAL O ESPECIALIZADA PARA LOS USUARIOS DEL SUBSISTEMA DE SALUD DE LA POLICIA
NACIONAL EN EL DEPARTAMENTO NORTE DE SANTANDER CON EL FIN DE PREVENIR, CONTENER Y
MITIGAR ENFERMEDADES, incluyendo las tecnologias en salud requeridas para su atencion, dirigidos a los usuarios
del Subsistema de Salud de la Policia Nacional adscritos a la Unidad Prestadora de Salud de Norte de Santander
(UPRES DENOR), los remitidos por otras Unidades Prestadoras de Salud del subsistema, los que se encuentren en
transito o requieran atencion en su jurisdiccién, asi como los servicios que deban prestarse en cumplimiento de fallos
u ordenes judiciales, bajo los mas altos estandares de calidad, como un compromiso en la gestién integral del riesgo
en salud, conforme a las exigencias del Modelo de Atencién Integral en Salud del SSMP v atendiendo a las directrices
en materia de salud pUblica, emitidas por el Ministerio de Salud y Proteccion Social, como Autoridad Sanitaria Nacional.

Revisado el "Manual para el manejo de los Acuerdos Comerciales en Procesos de Contratacion (CCE-EICP-MA-07Y",
publicado por ta Agencia Nacional de Contratacién Publica - Colombia Compra Eficiente, las Entidades Estatales que
adelantan sus procesos de contratacién con las Leyes 80 de 1993 y 1150 de 2007, para el presente proceso de
contratacidn no son aplicables fos acuerdos comerciales, esto en atencion a gue de acuerdo a los montos establecidos
para cada uno de los convenios; la presente contratacién no iguata ni supera los valores establecidos en la modalidad
de seleccitn de minima cuantia, asi mismo no son aplicables los acuerdos comerciales en atencién a que el presente
proceso de contratacion se realiza con Ia finalidad contratar servicios de salud Humana.

PRESUPUEST.
PRECUESOES 0 D:'E' PROCESO  DE
|
amors | cowramaion | SUFEOL | oG
ACUERDO COMERCIAL ESTATAL SUPERIOR AL
INCLUIDA VALOR DEL PROCESO DE POR EL
D
ACUERDO CONTRATACION ggnE:Rc?AL
COMERCIAL
Alianza Pacifico | Chile i NO S| NO
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México Si NO EXCEPCION NO
Peri 5| NO 35 Grupo 931 NO
Canada S| NO Servicios de safud NO
Chile 5i NO humana NO
Corea Sl NO NO
Costa Rica Sl NO NO
Estados AELC Sl NO NO
Estados Unidos Sl NO NO
México sl NO NO
El Salvador Si NO NO
Tridgngulo Norte Guatemala S| NO NG
Honduras NO NO NO
Unidn Europea Sl NO NO
Israel Sl NO NO
Reino Unido e irlanda del Norte Sl NO NO

La Direccion de Sanidad de 1a Policia Nacional debe garantizar |a prestacién de los servicios de salud canforme a lo
establecido en el Acuerdo No. 093 del 8 de octubre de 2025 del Consejo Superior de Salud de las Fuerzas Militares
y de |a Policia Nacional (CSSMP), mediante el cual se establece el Plan de Servicios y Tecnologias en Salud (PSTS)
para el Sistema de Salud de las Fuerzas Militares y de la Policia Nacional (SSMP),

En este sentido:

* Articulo 1° — Definicion del PSTS: El plan comprende el conjunto de servicios y tecnologlas en salud a los que
tienen derecho los afiliados v beneficiarios del SSMP, constituyéndose en una herramienta integral para
garantizar el acceso efectivo a la atencién en salud.

¢ Articulo 5° - Cobertura: EI PSTS incluye los servicios y tecnologias en salud necesarios para la atencién integral
de los usuarios, entre ellos las consultas especializadas, procedimientos diagnésticos, terapéuticos y demas
tecnologias en salud definidas en la Clasificacién Unica de Procedimientos en salud {cups), requeridas para el
diagndstico, tratamiento y seguimiento de las enfermedades reumatoidgicas, oncoldgicas y demas.

e Articulo 9° - Acceso a servicios especializados: La atencion especializada en Reumatologia deberd
garantizarse mediante remision médica cuando corresponda, asegurando la oportunidad en el acceso, la
continuidad del tratamiento v el seguimiento clinico de los pacientes conforme a su condicién de salud.

e Atencién integral en salud: El PSTS establece que la prestacién de los servicios debe comprender todas las
fases de la atencién en salud, incluyendo promocién de la salud, prevencion de la enfermedad, diagnostico,
tratamiento, rehabilitacién y cuidados paliativos, cuando a ello haya lugar, garantizando una atencién integral de
los usuatios con enfermedades reumatolégicas.

e Articulos 11 y 14 - Modalidades de atencién y apoyo diagnéstico: Se contemplan las modalidades de
atencion y los serviclos de apoyo diagndstico y terapéutico requeridos para la atencién especializada, los cuales
comprenden ia consulta especializada en Reumatologia, los procedimientos propios de la especialidad y las
demads tecnologias en salud necesarias para el manejo integra! del paciente, los cuales podran prestarse de
manera ambutatoria o intrahospitalaria, de acuerdo con la condicion clinica del usuario.

s Medicamentos y tecnologias en salud: lLos medicamentos, incluidos los biologicos, biosimilares,
inmunomoduladores y demas tecnologias farmacéuticas requeridas para el tratamiento de las enfermedades
reumatoldgicas, se regiran por lo establecido en el Acuerdo No. 080 de 2022 del Consejo Superior de Salud de
las Fuerzas Militares y de |a Policia Nacional, asi como por las demas disposiciones gue lo modifiquen, adicionen
o sustituyan.

Para garantizar el cumplimiento de los objetivos del contrato, se reguiere un abordaje integral mediante un equipo
interdisciplinario conformado por especialistas y subespecialistas en la PRESTACION DE SERVICIO DE ATENCION
DOMICILIARIA U HOSPITALIZACION EN CASA, asi como par los demas profesionales de la salud que se requieran
para la_atencion integral del usuario, con formacion, experiencia y competencias acordes con los requisitos de
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habilitacion y la normatividad vigente. La atencidn debera desarroliarse con estricto cumplimiento de las Guias de
Practica Clinica, los protocolos institucionales y los lineamientos técnicos expedidos o adoptados por el Ministerio de
Salud y Proteccidn Social, el Instituto de Evaluacién de Tecnologias en Salud (IETS) y las asociaciones cientfficas
competentes.

El equipo asistencial debera garantizar la adecuada valoracidn clinica del usuario, el diagnédstico oportuno, la
realizacion e interpretacién de las ayudas diagnosticas y procedimientos requeridos, la definicion y ejecucion del
tratamiento en casa, el seguimiento clinico, la atencion integral y tratamiento de enfermedades de alto costo como
el cancer, |a rehabilitacion cuando esté indicada segin la condicion clinica del usuario, la educacion al paciente
y su familia sobre condiciones de salud, adherencia at tratamiento, cuidado del adulto mayor y del paciente en
general, las medidas de autocuidado vy ia identificacién y notificacién oportuna de eventos priorizados o hailazgos
clinicos que requieran continuidad del manejo o remisidn a otras especialidades.

Con fa ejecucion del presente contrato se busca fortalecer el acceso oportuno a los servicios especializados y
subespecializados en la PRESTACION DE SERVICIO DE ATENCION DOMICILIARIA U HOSPITALIZACION EN
CASA, mejorar la oportunidad diagndstica y terapéutica, garantizar la continuidad del tratamiento v del seguimiento
clinico, disminuir el riesgo de complicaciones, contribuir al mejoramiento de la capacidad funcional y de la calidad de
vida de los usuarios, y asegurar una atencion integral, segura y de calidad para los afiliados y beneficiarios del
Subsistema de Saiud de la Policia Nacionat.

+ IMPACTO AMBIENTAL NEGATIVO

Teniendo en cuenta lo establecido en la Resolucién 03049 del 30 de Julio de 2014 “por la cual se adopta el Manual de
Contratacién de la Policia Nacional”, actualizada, modificada y complementada por la Resolucidn 00080 del 15 de
enero de 2018, la prestacion de servicios de salud objeto del presente praceso no genera ningun tipo de contaminacion
o impacto ambiental negativo al medio ambiente.

NOTA: EL OFERENTE debera asumir la responsabilidad de cualquier infraccién ambiental por omisién de permisos,
concesiones o licencias ambientales que hubiese sido necesatria tramitar.

# ALTERNATIVA DE SOLUCION

De acuerdo con el analisis de la demanda de los servicios de ATENCION DOMICILIARIA U HOSPITALIZACION EN
CASA, la caracterizacién de la poblacién afiliada al Subsistema de Salud de la Policfa Nacional adscrita a {a Unidad
Prestadora de Salud de Norte de Santander {UPRES DENOR]} y la evaluacién de la capacidad instalada de la red
propia institucional, se evidencia que la Direccidn de Sanidad de la Policia Nacional no dispone del talento humano
especializado y subespecializado, ni de la capacidad instalada requerida para prestar directamente estos servicios,
indispensables para el diagndstico, tratamiento, seguimiento y control de la PRESTACION DE SERVICIO DE
ATENCION DOMICILIARIA U HOSPITALIZACION EN CASA

La naturaleza especializada de estos servicios exige el cumpiimiento de condiciones técnicas, cientificas y de
habilitacion, asi como la disponibilidad de especialistas y subespecialistas en la PRESTACION DE SERVICIO DE
ATENCION DOMICILIARIA U HOSPITALIZACION EN CASA, servicios de apoyo diagndstico total, procedimientos
especializados y demads tecnologias en salud necesarias para garantizar Ia atencion integral, el diagndstico oportuno,
el tratamiento y la continuidad del seguimiento clinico de los pacientes en el marco del curso de vida, requisitos que
actualmente no hacen parte de la capacidad instalada de la UPRES Norte de Santander.

En consecuencia, la alternativa de solucién mds eficiente, técnica y juridicamente viable consiste en contratar una
Institucion Prestadora de Servicios de Salud debidamente habilitada, que complemente la red integral e integrada de
prestacion de servicios del Subsistema de Salud de la Policia Nacional y garantice la continuidad, oportunidad,
integralidad, calidad y seguridad en la atencion de los usuarios, asegurando el acceso a la consulta especializada y
subespecializada, los procedimientos diagndsticos, terapéuticos y especializados, asi como a las demas tecnologias
en salud requeridas para satisfacer las necesidades asistenciales identificadas durante la ejecucién del presente
proceso, incluyendo la atencion integral de la PRESTACION DE SERVICIO DE ATENCION DOMICILIARIA U
HOSPITALIZACION EN CASA.

La implementacién de esta alternativa permitira optimizar el uso de los recursos institucionales, mejorar la oportunidad
en la prestacion de los servicios especializados y subespecializados en la PRESTACION DE SERVICIO DE
ATENCION DOMICILIARIA U HOSPITALIZACION EN CASA, fortalecer la continuidad del tratamiento y del
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seguimiento clinico de los pacientes en estas condiciones de salud, y consolidar [a red de servicios del Subsistema
de Salud de la Policia Nacional en la jurisdiccién de la Regional de Aseguramiento en Salud No. 5.

En fa actualidad la Unidad Prestadora de Salud Norie de Santander, cuenta con profesionales necesarios
para la atencion de |l nivel de atencion en salud. ademas con las ayudas diagnosticas como ecografia, imagen
logia, laboratorio clinico basico, medicamentos, vacunacidén entre otros. NO cuenta con la suficiente
infraestructura, equipos, transporte y logistica para la atencidn de los usuarios gue se benefician con ia
atencion domiciliaria u hospitalizacion en casa con lo requerido de acuerdo a los estandares de habilitacion
de la Resolucion 3100 del del 2019 emitida por el Ministerio de Salud y Proteccién Social, cuyo propdsito es
la de precisar el ambito de alcance e interpretacion, en el acceso a ics servicios con cportunidad, pertinencia
y calidad, y tiene como objeto definir los procedimientos y las condiciones de Inscripcidn de los prestadores
de servicios de salud y de habilitacion de los servicios de salud, asi como adoptar, en el anexo técnico, !
Manual de Inscripcién de Prestadores y Habitacién de Servicios de Salud el cual hace parte integral del
presente acto administrativo.

2 ANTECEDENTES ADMINISTRATIVOS DEL PROCESO

PRESTACION DE  SERVICIOS DE  ATENCION
DOMICILIARIA U HOSPITALIZACION EN CASA PARA
PACIENTES QUE REQUIERAN CONTINUAR CON
INDICACIONES DE TRATAMIENTO MEDICO
REGIONAL DE HOSPITALARIO PCR FUERA DE LA IPS; PACIENTES
ASEGURAMIENTO 068-7-200130-24 CRONICOS CON ATENCIONES DE OTRAS PATOLOGIAS; | PN RASES
ENSALUD NS~ 16/07/2024 APLICACION DE MEDICAMENTOS, CURACIONES, N.¢ 5 MC
TERAPIAS, CUIDADOS DE ENFEREMERIA, CONSULTA 018 2024
IPS OCUNOR MEDICA GENERAL O ESPECIALIZADA PARA LOS
USUARIOS DEL SUBSISTEMA DE SALUD OE LA POLICIA
NACIONAL EN EL DOEPARTAMENTO NORTE DE
SANTANDER CON EL FIN DE PREVENIR, CONTENER Y
MITIGAR ENFERMEDADES
PRESTACION DE  SERVICIOS DE  ATENCION
DOMICILIARIA U HOSPITALIZACION EN CASA PARA
PACIENTES QUE REQUIERAN CONTINUAR CON
INDICACIONES DE TRATAMIENTO MEDICO
REGIONAL DE HOSPITALARIO POR FUERA DE LA IPS; PACIENTES
ASEGURAMIENTO 068-7-200185-25 CRONICOS CON ATENCIONES DE OTRAS PATOLOGIAS;
ENSALUDNS 5 - 25/08/2025 APLICACION DE MEDICAMENTOS, CURACIONES,
TERAPIAS, CUIDADOS DE ENFEREMERIA, CONSLULTA
IPS OCUNCR MEDICA GENERAL O ESPECIALIZADA PARA LOS
USUARIOS DEL SUBSISTEMA DE SALUD DE LA POLICIA
NACIONAL EN EL DEPARTAMENTC NORTE DE
SANTANDER CON EL FIN DE PREVENIR, CONTENER Y
MITIGAR ENFERMEDADES
PRESTACION DE  SERVICIOS DE  ATENCION
DOMICILIARIA U HOSPITALIZACION EN CASA PARA
PACIENTES QUE REQUIERAN CONTINUAR CON
INDICACIONES DE TRATAMIENTO MEDICO
REGIONAL DE HOSPITALARIO POR FUERA DE LA IPS; PACIENTES
ASEGURAMIENTO 058-7-200113-26 CRONICOS CON ATENCIONES DE OTRAS PATOLOGIAS;
EN SALUD NS ~ 07/05/2026 APLICACION DE MEDICAMENTOS, CURACIONES,
TERAPIAS, CUIDADOS DE ENFEREMERIA, CONSULTA
IP§ OCUNOR MEDICA GENERAL O ESPECIALIZADA PARA LOS
USUARIOS DEL SUBSISTEMA DE SALUD DE LA POLICIA
NACIONAL EN EL DEPARTAMENTC NORTE DE
SANTANDER CON EL FIN DE PREVENIR, CONTENER Y
MITIGAR ENFERMEDADES.

£| contratista
cumplié con No se evidengid
las incumplimiento de
obligaciones caracter
descritas en contraciual
el contrato,

El contratista
PN RASES cumplid con No se evidencié
N.°5 BA las incumplimiento de
MC 013 obligaciones caracter
2025 descritas en coniractual
8l contrata

PN RASES
N.° 6§ SA
MC 015

2026

En Ejecucion

3. FUNDAMENTOS JURIDICOS QUE SOPORTAN LA MODALIDAD DE SELECCION
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Teniendo en cuenta el presupuesto de la presente contratacion, el cual no supera el 10% de ia menor cuantia de la entidad,
se debe realizar mediante la modatidad de minima cuantia, en los términos indicados en el Decreto 1082 de 2015 articulo
2.2.1.2.1.5.2 Procedimiento para contratacion minima cuantia. Las siguientes reglas son aplicables a |a contratacion cuyo
valor no excede dei 10% de la menor cuantia de Entidad Estatal, independientemente de su objeto.

MINIMA CUANTIA: Previsto en el Capitulo 2, Seccion 1, Subseccion 5, Articulo 2.2.1.2.1.5.2 establece el procedimiento
para la contratacion de minima cuantia, cuyo valor no exceda del 10% de la menor cuantia de la Entidad Estatal,
independientemente de su objeto.

Ei Decreto 1082 del 26 de mayo del 2015 en su capfitulo il, Seccién 1, Subseccion 5, articulo 2.2.1.2.1.5.2 en lo que
respecta a la parte del procedimiento para la contratacion de minima cuantia, la Resolucion 03048 def 2014 "Por ia cual
se adopta ef Manual de Contratacion de la Policia Nacional, el cual fue actualizado, madificado y complementado por la
resolucion No. 00090 del 15 de enero de 2018" y el "Manual de seleccion de minima cuantia, Colombia compra eficiente.

4. CRITERIOS DE SELECCION

41. ESPECIFICACIONES TECNICAS MINIMAS

t.as especificaciones técnicas minimas requeridas contempladas en el presente estudio, fueron realizadas
por el responsable del proceso, y son el resuliado del analisis de las necesidades para los productos
solicitados, las cuales se encuentran debidamente detalladas en el anexo CONDICIONES TECNICAS
MINIMAS HABILITANTES, los cuales se comprobaran como CUMPLE o NO CUMPLE.

4.1.1. EXPERIENCIA PROPONENTE

El OFERENTE debera certificar expenencna para lo cual debers allegar, méaximo tres {3} certificaciones o
copias de contratos sjecutados. cuyo objeto sea similar y cuya sumatoria. sea igual’'c mayer al 78% det valor
del presupuesto asignado para esta contratacion. Las certificaciones deben contener como minimo la
siguiente Informacion basica:

Nomibre de la razdn social del contratante y del contratista dirsccion vy teléforio

Objeto del contrato

‘Namero del contrato

Fecha de inicio-y terminacién del contrato

Valor del contrato

Indicar si cumplié con las especificaciones técnicas del contrato o _

La certificacion deberd estar suscrita por el representante legal de la entidad contratante o quien haga
sus veces apoderado o persona autorizada pata sllo; indicando Ia direccian NIT y teléfonc

NOTA 1: En caso de gue el oferente desee aportar certificaciones de contratos celebrados con la Regional
de Aseguramiento en Salud No 5 - Unidad Prestadora de Salud Norte de Santander, este podra aportar en
documento escrito donde indique solamiente el nimero de contrato celebrado, el afia de celebracion y el valor
adjudicado, y.la Unidad Prestadora de Salud Norte de Santander verificars la informacién; segdn lo sefialado
en ei Decreto 019 de 2012,

» No se tendrén en cuenta contratos en ejecucién (entiéndase ‘en ejecucion hasta el acta de recibo
final).

« No se aceptan certificaciones con enmendaduras y que no contengan como minimo la informacién
solicitada anteriormente o que presenten inconsistencias.
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NOTA 2: Acreditar [a experiencia exigida es’ un requisito;que [a entidad 1o certificara como CUMPLE o0 NO
CUMPLE: Este aspecto se verificard en el Anexo Especificaciones Técnicas Minimas.

La Regional de Aseguramiento.en Salud No 6 - Unidad Prestadora de Salud. Norte de Santander se reserva
el derecho de hacer las verifi icaciones que considere necesarias en la documentacion presentada ants
organismos de control como DIAN; CAMARA DE COMERCIO, etc.,-con el fin de gararitizar ia transparencia
del proceso de contraacion.

JUSTIFICACION: La experiencia especifica del proponente es 1mportante por-cuanto le asegura a la entidad
que el contrato sera ejecutado por-un tercero con la suficlente expériencia en contratos. de similares
caracteristicas, que garantice la calidad final de la prestacion del servicio del contrato'y el cumplimiento del
tiempo de ejecucion estabiecido para el misma,

4.1.2 NIVEL DE EDUCACION O NIVEL ACADEMICO

Con el fin de garantizar la calidad en la prestacién del servicio, se requiere personal técnico, tecndiogo,
profesional o con especializaciones gue posean titulos de idoneidad otorgados por instituciones de educacién
aprobadas en Colombia por autoridad competente, en cada una de las dreas de la salud objeto del contrato
a suscribir; para lo cual el oferente adjuntara las hojas de vida del recurso humano a emplear junto con las
certificaciones de titulos, y debera presentar certificacion firmada por el representante legal de la entidad
donde conste que el personal que labora ha pasado por un proceso de seleccion en el cual fe han sido
verificados sus diplomas, actas de grado, tarjetas profesionales, inscripcion en el RETHUS y demas
documentos que acreditan su idoneidad para desempefiarse en los distintos cargos y donde conste que este
personal cuenta con experiencia laboral en el ejercicio profesional de minimo un (01} afio, que tiene la
idoneidad y competencia para el manejo de equipos, herramientas e insumos en |a realizacion de las
actividades propias del objeto contractual, Para 1a experiencia se tendra en cuenta lo establecido en el articulo
3 de la ley 2043 de 27/07/2020.

El oferente deberé presentar como minimo en su oferta con el siguiente personal:

(3) Técnico auxiliar de enfermeria
(1) Médico General

(2) Enfermero (a) Profesicnal

(2) Psicélogo (a)

(3) Fisioterapeuta

(3) Terapeuta ocupacional

(3) Fonoaudidlogo (a).

(1) Médico internista.

{1) Nutricionista.

El oferente deberd tener personal de técnicos asistenciales en enfermeria con estudios en manejo de
pacientes y con idoneidad para la realizacion de procedimientos basicos de enfermeria tales como aplicacion
de medicamentos endovenosos, inyectologia, cateterismo vesical, mantenimiento de traqueotomias,
curaciones basicas y enterostomales, cambios de posicién del paciente postrado, bafio de paciente, toma de
muesiras de laboratorio, manejo y mantenimiento de gastrostomias, etc.

Los soportes minimos que se verificaran de sus hojas de vida son:

s Documento de identidad.
« Fotocopia del Titulo de educacion profesional (pregrado), especialidad, subespecialista y / 0 su
certificacion de Homologacion y/o Convalidacian del titulo, si fue obtenido en el exterior.

1LF-FR-0071 aprobacion; 17/06/2024
Version: 10




Pagina 40 de 111 PROCEDIMIENTO ELABORACION ESTUDIOS PREVIOS DE
CODIGO: 1LF-FR-0071 CONTRATOS
FECHA: 17/06/2024
ELABORACION DE ESTUDIOS PREVIOS PARA CONTRATOS POLICiA NACIONAL

VERSION: 10

» Fotocopia de la tarjeta profesional {en casc de gue apligue).

* Inscripcion en el RETHUS del tituio o profesién que estd presentando en la hoja de vida

« Antecedentes judiciales,

+ Antecedentes disciplinarios (procuraduria).

s Antecedentes fiscales (contraloria).

» Registro Nacional de Medidas Correctivas.

¢ Consulta en linea de inhabilidades de quienes hayan sido condenados por delitos sexuales cometidos

contra menores de 18 afios ley 1918 del 12/07/2018.
« Certificado de soporte Vital Basico y Avanzado.
» Certificacion laboral en el ejercicio profesional de minimo de UN (01) ANO,

ADICIONALMENTE EL OFERENTE DEBERA DILIGENCIAR CERTIFICACION DE LA CAPACIDAD
TECNICA de los profesionales de la salud que prestan los servicios en la entidad de forma presencial. La
RAGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD No.5 se reserva el derecho de verificar la informacion
plasmada en el Formato de idoneidad del recurso humano ofrecido. Ademas, a cada formato debers anexarle
fotocopia de documento de identidad, diplomas, acta de grado, RETHUS y tarjeta o registro profesional {(en el
caso que aplique) del funcionario tal como se solicita en el mismo.

NOTA: No se aceptaran certificaciones con enmendaduras o que no contengan la informacion exigida, que
sean anteriores a la fecha de expedicién de la tarjeta profesional del empleado y se deja en claro que el
personal ofertado sera quien ejecute en forma directa el objeto de la presente contratacion.

La Regional de Aseguramiento en Salud No 5 se reserva el derecho de verificar la veracidad de los
documentos que los oferentes aporten a su propuesta.

Este aspecto se verificara en el Anexo NIVEL ACADEMICO Y RELACION DE TALENTO HUMANO
4.4.3 EXPERIENCIA

Be conformidad con o requerido en el numeral 4,1.1, Del presente Estudio.

4.1.4 EXPERIENCIA DEL PERSONAL

El personal que labora ha pasado por un proceso de seleccidn en el cual le hari sido verificados sus diplomas, actas de
grado, tarjetas. profesmnafas inscripcién._en el. RETHUS y demds documentos que acreditari su idoneidad para
desempenfarse en los distintos targos y donde conste gue este personal cuenta con expenancla Iaboral an el ejercicio
profesional de minimo un (01) afie, que tiene la idoneidad y competencia para el mariejo de equipos, herramientas e
insumos en la realizacién. de las actividades propias del objeto contractual, LEY 2043 DEL 2020 POR MEDIO DE LA
CUAL SE RECONOCEN LAS PRACTICAS LABORALES COMO EXPERIENCIA PROFESIONAL YO RELACIONADA Y
SE DICTAN OTRAS DISPOSICIONES

NOTA: No se aceptaran ceftificaciones con enmendaduras o-gue no contengan-la informacién exigida, se deja en claro
qug el personal ofertado sera quien ejecute en forma directa el obiéto de la prasente contratacién.

Este aspecic se veﬁﬁcaljé eh el Anexo Especificaciones Técnicas Minimas.
4.1.5 CAPACIDAD OPERATIVA

La entidad debe ofrecer los medios, instalaciones, elementos y recursos necesarios en la Ciudad de San José Clicuta o
su area metropolitana, para llevar a cabo las consultas, procedimientos y atenciones que requieran los usuarios del
Subsistema de Salud de la Policia Nacional gue hagan uso del servicio que se va a contratar,
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La entidad debera garantizar e identificar ia capacidad de instalaciones, equipos, recurso humano, cobertura requerida y
oportunidad de atencidn, y/o todos aquetlos aspectos gue hacen parte esencial para el cumplimiento del presente objeto
contractual, esta se podra constatar en el portafolio de servicios de |a entidad y en las especificaciones técnicas minimas.

PARA LO ANTERIOR, DEBERA DILIGENCIAR Y PRESENTAR ANEXO CERTIFICACION DE CAPACIDAD
ADMINISTRATIVA Y OPERACIONAL FIRMADA POR EL REPRESENTANTE LEGAL DE LA ENTIDAD
OFERENTE.

4.1.6 OTRAS CONDICIONES TECNICAS VERIFICABLES

4.1.6.1 COMPETENCIA DE LOS CONTRATISTAS

Toda persona natural (especialista), personas juridicas (clinicas, fundaciones), consorcios, uniones
temporales, que se encuentren en capacidad de prestar el servicio de salud a contratar y se encuentre
constituido como instituciones Prestadoras de Salud que se encuentren inscritas en el registro especial
nacional del ministeric de salud o quien haga sus veces, de conformidad con la ley 10 de 1990,

Es necesario que los oferentes cumplan y presenten los requerimientos descritos a continuacion:
La prestacion de los servicios a contratar debera llevarse a cabo, cumpliendo la normatividad vigente para las
instituciones prestadoras de servicios de sajud como son:

1. Ley 100 de 1993 y sus Decretos reglamentarios.

2. Decreto 1011 2006 "Por el cual se establece el Sistema Qbligatorio de Garantia de Calidad de la Atencidn
de Salud del Sistema General de Seguridad Social en Salud".

3. Resolucion 3100 del 25 de noviembre de 2019, “Por la cual se define los procedimientos y condiciones de
inscripcion de los prestadores de servicios de salud y habilitacién de los servicios de salud y se adopta el
manual de inscripcion de prestadores y habilitacion de servicios de salud.

4. Decreto Reglamentario Unico del Sector Salud 0780 de mayo de 2016.

5. Decreto 441 de 2022.

6. Demas normas vigentes expedidas por el Gobierno Nacional.

El Oferente, DEBERA DILIGENCIAR Y PRESENTAR ANEXO COMPETENCIA DE LOS CONTRATISTAS
del presente estudio previo firmada por el Representante Legal de la entidad oferente.

EL OFERENTE DEBERA ENTREGAR FORMALMENTE JUNTO CON LA PROPUESTA LOS SIGUIENTES
DOCUMENTOS:

1. Constancia de habilitacion {vigente) ACTIVOC EN EL REPS -en el registro especial de prestadores de
servicios de salud expedido por la secretaria de Salud Departamental de Norte de Santander designada
para tal fin, en la cual deben encontrarse incluidos y habilitados los siguientes cadigos:

SP -CODIGO 1

HOSPITALIZACION PACIENTE CRONICO SIN VENTILADOR -
CODIGO 134

ENFERMERIA- CODIGO 312

MEDICINA GENERAL -CODIGO 328

MEDICINA INTERNA -CODIGO 328

NUTRICION Y DIETETICA -CODIGO 333

PSICOLOGIA -CODIGO 344

TOMA DE MUESTRAS DE LABORATORIO CLINICO - CODIGO 712
TERAPIA OCUPACIONAL- CODIGO 728
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10 TERAPIA RESPIRATORIA - CODIGO 729
11 FISIOTERAFIA -CODIGO 739,
12 FONOAUDIOLOGIA - CODIGO 740

LA CUAL SERA VERIFICADA MEDIANTE VISITA TECNICA POR PARTE DZL COMITE EVALUADCR
TECNICO.

2. Portafolio de Servicios de {a Entidad oferente.

3. MODELO DE ATENCION EN SALUD previamente definido por la entidad oferente que tenga incluido la
siguiente informacion:

+ Direccion y teléfonos (Fijos y/o méviles) en donde puedan localizarse para la programacién de
Servicios.

Horarios de Atencion para los usuarios

Lineas telefdnicas y correos electrénicos de servicio de Urgencias vy referencia

Modalidad para la asighacion de citas y o visitas (Telefonica y/o Presencial)

Linea de atencion a nuestros usuarios y proceso de quejas y reclamos.

El oferente presentara una certificacion firmada por el representante legal donde manifieste el cumptimiento
de esta normatividad. Por lo anterior debe diligenciar el ANEXO DE COMPETENCIA DE LOS
CONTRATISTAS.

4.1,6.2 MEDIDAS DE GESTION DE LA SEGURIDAD Y SALUD EN EL. TRABAJO:

A. EI OFERENTE debera cumplir con la implementacién del Sistema de Gestion de la Seguridad y Salud en
el Trabajo, de acuerdo a lo establecido en el Decreto No. 1072 de 2015 “Por medio del cual se expide el
Decreto Unico Reglamentario del Sector Trabajo” y la Resolucién No. 0312 de 2019 "Por Ia cual se definen
los Estandares Minimos dei Sistema de Gestion de la Seguridad y Salud en el Trabajo.

B. Ei oferente debera diligenciar y adjuntar a su propuesta el ANEXO FORMULARIO DE COMPROMISO
CON EL SISTEMA DE GESTION DE SEGURIDAD Y SALUD EN EL TRABAJO SG-SST del presente estudio
previo firmado por el representante legal de la entidad oferente.

4.1.6.3 HOJA DE VIDA DE EQUIPOS;

Et oferente debera diligenciar y presentar el ANEXO DE HOJA DE VIDA EQUIPOS del presente estudio
previo que corresponde a certificacion firmada por el representante legal donde consta el buen estado de
funcionamiento de los equipos utilizados para el manejo de las diferentes patologias y procedimientos.

4.1.6.4 OPORTUNIDAD EN LA ATENCION:

El oferente deberd diligenciar y adjuntar a su propuesta ef ANEXO REFERENTE A LAS OPORTUNIDADES
EN LA ATENCION A GARANTIZAR A LOS USUARIOS,

4.1.6.5 BUENAS PRACTICAS AMBIENTALES:

El oferente debera diligenciar y adjuntar a su propuesta el ANEXO DE COMPROMISO DE BUENAS
PRACTICAS AMBIENTALES.
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4.1.6.6 REPORTE MENSUAL DE INDICADORES

£l oferente debera diligeniciar elanexo. REPORTE MENSUAL DE INDICADORES dei presente estudio previo,
en el cual se compromete.a _presentar. ‘un-informe detallado de los indicadores de . Calidad y Gestion
establecidos en el estudio previo, los cuales seran soficitados por parte del supervisor relacionando la
informacién requerida.

Ef oferente debera diligenciar y adjuntar a su prcpuesta el aniexo REPORTE MENSUAL DE INDICADORES
del presente estudio previo firmado por el representante legal de la entidad oferente.

4.2 CONDICIONES TECNICAS ADICIONALES DE CALIFICACION Y SU JUSTIFICACION
NO APLICA

4.3 EVALUACION ECONOMICA Y FINANCIERA
4.3.1. EVALUACION ECONOMICA

Al momento de |a apertura de los sobres electrénicos de las propuestas recibidas a través de la plataforma
SECOP I, se determinaré el orden de elegibilidad, iniciando por la oferta con MAYOR PORCENTAJE DE
DESCUENTO APLICABLE A TODOS LOS ITEMS.

La Regional de Aseguramiento en Salud No. 5 mediante el comité evaluador procedera a verificar los
requisitos habilitantes y condiciones técnicas de la oferta con el ofrecimiento econdmico de mayor porcentaje
Gnico de descuento, en caso que este no cumpla con los requisitos habilitantes exigidos, vencido el plazo
para subsanar los mismos, se proceders a verificar la oferta del segundo mayor porcentaje Gnico de descuento
y asi sucesivamente.

Lo anterior, en cumplimiento a lo descrito en el numeral 8 del procedimiento de fa minima cuantia y las notas
99 y 100 de la Resolucién 03049 del 30 de julic de 2014, det Manual de Contratacion de la Policia Nacional y
jo establecido en los numerales 4° y 6° del articulo 2.2.1.2.1.5.2 del Decreto 1082 de 2015,

Si una vez verificadas todas las ofertas presentadas, no se logra la habilitacién, el proceso se declarara
desierto mediante comunicacién motivada que se publicara en el SECOP Il, de acuerdo a lo citado en la
NOTA 101, de la Resolucion 03049 del 30 de julic de 2014. (Manual de Contratacion de la Policia Nacional).

NOTA 1: El ordenador del gasto de la Regional de Aseguramiento en Salud No 5 - Unidad Prestadora de
Salud Norte de Santander, no reconocera ningun reajuste de tarifas o precios durante la vigencia del contrato,
por lo tanto, el oferente debe proyectar el porcentaje de descuento a la oferta por el tiempo de ejecucion del
futuro contrato a celebrar, estos valores no estaran sujetos a ninguna clase de modificaciones por concepto
de inflacién y por ninglin motivo se considerara costos adicicnales,

4.3.2. FACTORES ADICIONALES DE CALIFICACION Y SU JUSTIFICACION:

NO APLICA

4.3.3. CRITERIOS DE DESEMPATE
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En caso de empate, la entidad estatal aplicara los criterios del articulo 35 de la Ley 2069 de 2020 conforme
con los medios de acreditacién del decreto 1860 de 2021, articulo 2.2.1.2.4.2.17.

De continuar el empate, se evaluard ta oferta, que haya sido presentada primero en e tiempo.
5. CONDICIONES DEL CONTRATO
5.1 LUGAR DE PRESTACION DEL SERVICIO

Los servicios de salud objeto del presente estudio previo, se prestaran en los domicilios de los usuarios de 1a
Regional de Aseguramiento en Salud No. 5 Unidad Prestadora de Salud Norte de Santander que requieran
el servicio y residan en el area metropolitana de Cucuta, inciuyendo los municipios de los Patios, Villa Del
Rosario y el Zulia Norte de Santander.

DEPARTAMENTO CIUDADES DE PRESTACICN DE SERVICIO

NORTE DE SANTANDER AREA METROPOLITANA DE CUCUTA

5.2 FORMA DE EJECUCION

La forma de ejecucion del presente contrato procedera por evento, de acuerdo a las érdenes generadas previa
autorizacidn de los especialistas o médicos tratantes, estas deberan contar con la verificacién y coordinacion
del supervisor de contrato para llevar un control de la atencién suministrada.

Para la prestacion de servicios médicos, el CONTRATISTA debera contar con la autorizacion escrita y
exclusiva de la Oficina de Referencia y Contra-referencia de la UNIDAD PRESTADORA DE SALUD NORTE
DE SANTANDER vy deberan respetarse las limitaciones descritas en las especificaciones técnicas minimas.

Asi mismo y para efectos de facilitar la ejecucién del contrato, la Regional de aseguramiento en Salud ha
aplicado en concordancia con el Decreto 4747 de 2007 Por medio del cual se regulan algunos aspectos de
las relaciones entre los prestadores de servicios de salud y las entidades responsables del pago de los
servicios de salud de la poblacién a su cargo, y se dictan otras disposiciones. Asi como las establecidas en
la Resolucion 4331 del 19 de diciembre del 2012 que modifics parcialmente la Resolucion 3047 de 2008.

Por ello en lo referente at envio de los formatos de que trata la Resolucion 4331 del 19 de diciembre del 2012
que modificéd parcialmente la Resofucién 3047 de 2008, esta Unidad, ha implementado el siguiente
mecanismo de comunicacion:

- Verificacion de Derechos ADRES

La verificacion de derechos (Segin el Decreto 4747 de 2007) la realiza la entidad, previo ai diligenciamiento
de cualquiera de los anexos, para esto solo basta con realizar la consulta en el link afiliaciones. Asi mismo
es importante que la entidad realice la verificacién en la pagina de la Administradora de {os recursos del
sistema general de seguridad social en salud ADRES -anterior FOSYGA-, realizando los respectivos
reportes.

Adicionalmente los aseguradores y prestadores con los cuales se tiene relacion contractual, deben tener en
cuenta los parametros establecidos en el presente estudio de previo, con el fin de verificar el tipo de afiliacion
del usuario, con el documento de identidad.
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Nota 1: Se aclara que la Direccién de Sanidad contina implementando el procedimiento descrito en las
obligaciones del contrato para aguellos servicios, procedimientos e insumos no contemplados en el acuerdo
093 DE 8 de octubre de 2025 y acuerdo (052 del 2013,

Nota 2: Los servicios requeridos por la Regional de Aseguramiento en Salud que no hayan quedado descritos
en el Anexo 2 y que hagan parte del acuerdo 093 DE 8 de octubre de 2025 y que estén dentro del portafolio
de servicios del CONTRATISTA, seran prestados por la entidad a las tarifas agui pactadas, mediando solicitud
del Supervisor del contrato. £n caso de no existir referente para el cobro de estos servicios, el Contratista
presentara cotizacidon como respuesta a la solicitud del Contratante, la cual seré objeto de revisién por el
Supervisor del contrato, quien realizard una verificacion de precios minimos con otra entidad, y en caso que
la cotizacion del Contratista sea mas elevada debera ajustar la tarifa o valor. Se exceptua los servicios
prestados como Urgentes, los cuales seran sujetos a Verificacién por Auditoria Médica, debiendo ser
reportados a la Oficina de Referencia a los siguientes correos: denor.upres-rin@policia.gov.co
denor.upres@policia.qov.co y a través de fa Plataforma establecida, cuyo ingreso se hace a través de la
pagina web: 201.221.132.98:8081 mediante la cual, se har la solicitud formal de la atencion, programa éste
que cumple con la normatividad vigente, sobre Referencia y solicitud de autorizaciones, Decreto 4747 y las
demas normas gue lo modifiquen.

Para indicar que se realiza en el presente objeto del contrato dejamos claro que es la prestacién de servicio
de atencion domiciliaria u hospitalizacién en casa para los 31 pacientes que actualmente pertenecen a
HOCAS, los cuales son variables dependiendo de las autorizaciones y solicitudes que lleguen a la Unidad y
del failecimiento de los mismos por su estado de salud; gue requieren continuar con indicaciones de
tratamiento médico hospitalario por fuera de la IPS; pacientes crénicos, pacientes con cuidados paliativos,
atencién de ofras patologias agudas que impidan fa movilizacion hasta establecimiento de salud y que
requieran procedimientos como: aplicacién de medicamentos, curaciones, terapia integral, cuidados de
enfermeria, consulta médica general o especializada; para los usuarios del subsistema de salud de la Policia
Nacional en el Departamento NORTE DE SANTANDER prestando los servicios de:

Servicios de Enfermeria domiciliaria

Auxiliares y profesicnales en enfermeria a domicilio

Servicios de atencién domiciliaria por médicos de atencién primaria

Servicios de laboratorio de analisis de sangre domiciliaria

Servicios de fisioterapia domiciliaria

Servicios de terapia ocupacional domiciliaria

Terapia del habla o del lenguaje domiciliaria

Terapia del habla o del lenguaje domiciliaria por foncaudiologia
Terapeuta respiratorio domiciliaria

Medicina interna domiciliaria

Servicios de psicologia domiciliaria

Los cuales se encuentran clasificados segun servicio requerido de la siguiente manera.

Enfermeria 12 horas 4
Enfermeria 8 horas 3
Curacion de heridas de alta complegjidad 1
Aplicacion de antibiético 2
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Terapia fisica domicitiaria 25
Terapia respiratoria domiciliaria 7
Terapia Ocupacional domiciliaria 16
Terapia de Fonoaudiologia domicitiaria 17
Alquiler de Cama hospitalaria 9
Alquiler de Aspirador de Secreciones
Alquiler de Micro nebulizador 4

El programa de hospital en casa se encarga del cuidado primario basico y especializado de aquellos pacientes que se
encuentran en cama por sus condiciones cronicas de salud y no pueden desplazarse a las instalaciones del ESPRI-
CUCUTA para realizar su tratamiento integral y minimizar las complicaciones derivadas de la estancia hospitalaria.

5.3 PLAZO DE EJECUCION

El plaze de efecucion iniciara a partir de la aprobacion de la garantia tinica y expedicién de la carta de inicio hasta el 30
de noviembre del 2026 o hasta agotar presupuesto lo que primero ocurra,

5.4 FORMA DE PAGO

La REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD No 5 efectuara el pago del valor dei contrato en los términos
establecidos por la ley siempre y cuando EL CONTRATISTA presente los documentos requeridos por la REGIONAL DE
ASEGURAMIENTO EN SALUD No & para efectuar el pago. Estos documentos sopories de la facturacién deberan estar
acompafiados del recibo a satisfaccién de la prestacién del servicio expedido por el SUPERVISOR DEL
CONTRATQ, previo cumplimiento de los tramites administrativos y fiscales vigentes y conforme con los cupos de PAC
autorizados por a Direccién del Tesoro Nacional y de acuerdo al derecho de turno sefialado en el articulo 19 de la
ley 1150 de 2007. En ningln momento la aprobacion de cupos de PAC sera impedimento para la ejecucién del contrato.

NOTA: Para todos 0s casos se tendra en cuenta lo dispuesto en el articulo 11 de la ley 1150 de 2007 que hace referencia
a la asignacion de turno para efectuar jos pagos una vez se presenten las cuentas de cobros o facturas por servicios
recibidos, si los documentos en referencia son devueltos por la REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD No 5, por
inconsistencias como la falta de informacion o mal diligenciamiento de los mismos, la REGIONAL DE ASEGURAMIENTO
EN SALUD No 5, se obliga a la asignacion nuevamente del turno, siempre y cuando se hubieren subsanado las
observaciones y se haya cumplido con ef tramite documental dentro del plazo indicado.

La Regional de Aseguramiento en Salud No. 5 (RASES 5) efectuara el pago en cumplimiento del numeral 4 del articulo
2.5.3.4.2.3 del Decreto 441 de 2022 Por medio de/ cual se sustituye el Capitulo 4 del Titulo 3 de la Parte 5 def Libro 2 del
Decreto 780 de 2016 refativo 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 eventa: Modalidad de pago retrospectiva que aplica para la prestacion y provisidn de servicios y tecnologias
en salud, mediante la cual las partes acuerdan una suma fija por cada unidad suministrada para la atencion de los
requerimientos en salud de una persona...

Ademas, de los siguientes enunciados:
1. Elpago se realizara en moneda legal colombiana, en forma mensual, dentro de los sesenta (60) dias habiles siguientes

a la radicacion de |a factura de prestacion del servicio, radicacién en la Oficina de Central de Cuentas de la Regional
de Aseguramiento en Salud No. 5 (RASES 5), junto con ef Recibido a Satisfaccion {RAS) suscrito por el supervisor
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5.

del contrato, con los documentos requeridos por la Regional de Aseguramiento en Salud No 5, de acuerdo al derecho
a turno y al Programa Anual Mensualizado de Caja (PAC).

Si los documentos en referencia son devueltos por la RASES 5, por inconsistencias como la falta de informacion o mal
diligenciamiento de los mismos, la Oficina de Central de Cuentas de ia RASES 5 se obliga a la asignacion nuevamente
del turno, siempre y cuando se hubieren subsanado las inconsistencias y se haya cumplido con el trémite documental
dentra del plazo indicado.

Todas las demoras que se presenten por estos conceptos serdn de responsabilidad del CONTRATISTA, quien no
tendra por ello derecho al pago de intereses o compensacién de ninguna naturaleza. Lo mismo se predicara en caso
de que el CONTRATISTA no elabore y presente los respectivos soporles a fa Oficina de Central de Cuentas de la
RASES 5.

Las facturas deben ser entregadas con [os siguientes soportas y requisitos:

Ser entregara en medio magnético, via correo electronico denorupres-ccu@policia.gov.co (cuando se trate de
facturacién de servicios sin respaldo presupuestal — urgencia médica deben ser entregadas en medio fisico. Si el
CONTRATISTA no presenta la factura. La presentacién de las facturas por los servicios causados en ningln caso
debera superar los quince (15) dias posteriores a la prestacion de los servicios.

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 RASESS,

No se permiten facturas de muitiusuarios.

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

Original de la Autorizacion de Servicio Externo {orden) expedida por los funcionarios de la Oficina de Referencia y
Contrarreferencia de la RASES 5.

Las entidades que son SIN ANIMO DE LUCRO deben anexar copia del acto administrativo y calificacién o readmision
expedido por la Direccion 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. 5, con fecha igual o posterior a la
de emision de las facturas, informando que ] CONTRATISTA se encuentra a paz y salvo, firmado por el Representante
Legal y/o Revisor Fiscal segin aplique y corresponda de acuerdo a la Ley 1607 de 2012.

Denominacién: la factura debe denominarse expresamente faciura electronica de venta y debe estar pre-impresa.
identificacion del prestador de Servicios: debe indicarse claramente apellidos, nombre o razon social y NIT del
prestador, debe estar pre-impreso.

Debe dirigida a la Regional de Aseguramiento en Salud No. 5 identificada con nimero de identificacion tributaria No,
804.012.688-5

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

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

Fecha de su expedicién: que corresponda a la prestacion del servicio.

Descripcion delallada de los servicios prestados: relacion 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.

Informacion de FACTURACION ELECTRONICA
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La factura electrénica debe ser presentada de acuerdo a la Resolucion 000165 del 01/11/2023 “por la cual se desarrolla
el sistema de facluracion, los proveedores lecnolégicos, se adopta la Versién 1.9 del Anexo Técnico de Factura
Electrdnica de Venta, se expide el Anexo Técnico 1.0 del documento equivalente electrénico, y se dictan ofras
disposiciones en materia del sistema de facturacion” expedida 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 Recepcion de Facturas Electrénicas de Venta, Notas Débito y Nofas Crédito expedida por la
Administracion del Sistema Integrado de Informacion Financiera — SHF NACION?, que a la letra dice:

La Administracion del SIIF Nacion implementé el "Modelo de Recepcion 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 patte
del Presupuesto General de fa Nacion (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 responsabifidad 52 — Facturador electrénico
(emisor}, deberan entregar factura electronica de venta por los bienes y/o servicios ofrecidos a las entidades del ambito
SIIF Nacién, como también las notas débito y/o notas crédifo, a través del buzén dispuesto para el efecto por el
Ministerio de Hacienda y Crédito Publico, para lo cual la informacion tributaria de los terceros creados en el SHIF Nacién
se actualizard con base en los datos de la DIAN mediante un Servicio Web.

Asi las cosas, las entidades efecutoras del PGN, al realizar el registro de la obligacién ¢ del egreso de una caja menor,
el sistema identificard si ef tercero beneficiario de Ia misma es sujeto a facturar elecironicaments, y al verificarlo solicitara
fa 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.

La facturacion electrdnica debe estar dirigido a nombre de la REGIONAL DE ASEGURAMIENTO £N SALUD No. 5
identificada con el NIT. 804.012.688-5, junto con los sopertes establecidos en la Resolucion 3047 de 2008 expedida
por el Ministerio de {a Proteccidén Social, adicionada y modificada parcialmente por la Resolucién No. 4331 del 2012
expedida por el Ministerio de Salud y Proteccién Social y/o las nermas que las adicione, modifiqgue o sustituya, para
realizar la auditoria respectiva

Las facturas electrénicas deberan ser enviadas al correo electronico siifnacion.facturaelectronica@minhacienda.gov.co
de acuerdo a previa instruccidn brindada por el supervisor del contrato, asi mismo, dichas facturas deberan ser cargadas
al médulo web Sistema Registro de Cuentas Médicas (RECUM) de la Direccion de Sanidad de la Palicia Nacional en

el link https://recum.policia.gov.co:8080/cm/recum/vista/friodin.aspx

Para acceder al Sistema RECUM y cargue de los RIPS, usuario del SUPERVISOR que en su momento sea el
responsable de la supervision, después de adjudicado el contrato, el CONTRATISTA debe enviar al correo electronico
denor.upres-ceu@policia.gov.co ios siguientes datos:

IR | Nombre: - . 1 oA Ve g e
Y BRI  F vt - A - -} Fecha Fecha® 1. L
Codigo - e [ Rézon [funtionaro que | o o dnn o e s R : = . {Corren .
A AMNIT | g ney L Céduta | Teléfono | Gelular | iniclo- [Final - - -2 :
:H;ab_i.lltggi:ég“ ol Socisl : ;?r #sﬂl!__ﬂ Aos | ST | Contrato | Contrato E]qmnlco

Al finalizar el proceso de cargue, el CONTRATISTA debe "Generar el soporte de Pre-radicade” generada por el sistema,
el cual serd entregado junto con la factura, en la Oficina de Central de Cuentas de la RASES 5
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En cumplimiento de la Resolucién No, 2284 y 2275 de| 2023 expedida por el Ministerio de Salud y Proteccion Social,
las facturas electronicas no serdn recibidas por la Ventanilla Unica de la Oficina de Central de Cuentas de la RASES 5,
si estds son entregadas posterior a quince {15) dias habiles a su elaboracion.

Una vez todos los documentos lleguen a fa Oficina de Central de Cuentas de la RASES 5, el CONTRATISTA procedera
a dar cumplimiento al numeral IV de la Guia rapida de Gestién Contractual para Provesdores en el SECOP |l referente
al Envid de Facturas, descrito de |a 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 seccién “Ejecucion del Contrato” y haga clic en “Crear”,

El SECOP [l le muestra una ventana emergente en donde debe ingresar la informacién gue aparece en la imagen a
continuacién. Haga clic en "Anexar” para cargar la factura.

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

Las entidades al momento de elaborar las facturas de venta deben enviarlas al buzon electronico
de sifnacion.facturaelectronica@minhacienda.gov.co, los pasos a seguir se encuentran en |a eircular externa 016 y
020, del Ministerio de Hacienda y Crédito Piblico SIF NACION

6. La RASES 5 sélo dara tramite a las facturas generadas por los servicios prestados objeto del presente contrato.

AUDITORIA DE CUENTAS MEDICAS

El médico auditor verificara el 100% del contenido de las facturas radicadas en el mes con sus respectivos soportes,
siempre y cuando se cumplan los tiempos de radicacion, de conformidad con lo estabiecido en la Resolucién 2335 de 2023,
y el Decreto 441 de 2022 MINSALUD, o la norma que la adicione, modifique o sustituya, igualmente 1a oficina de auditoria
medica de revisar lo establecido en [a Ley 1438 de 2011.

v Ingreso a la aplicacion de los usuarios de la RED EXTERNA- IPS: por |a ruta del RECUM - navegador internet
verificar que las facturas electrénicas en salud radicadas por la RED EXTERNA — INSTITUCION PRESTADORA DE
SALUD - IPS, se encuentre diligenciado la siguiente informacion en el SISAP-WEB, que deben incluirse en los archivos
XLMS, segun lo dispuesto por la unidad Administrativa Especial Direccion de impuestos y Aduanas Nacionales DIAN:
Cadigo del prestador de servicios de salud

NIT - Namero de ldentificacion Tributaria

Razén Sociat

Nombre funcionario

Cédula de Ciudadania

Teléfono celular

Fecha Inicio periodo de facturacion

Fecha Final periodo de facturacién

Correo Electrénico

LRSS NNN

Adicionaimente deben incluir los datos del sector salud formato XML para las facturas electrénicas de venta conforme lo
establece la Resolucién No. 2275 det 28 de diciembre del 2023 “Por la cual se expide la resolucion dnica reglamentaria del
Registro Individual de Prestacion de Servicios de Salud - RIPS, saporte de la Factura Electrdnica de Venta - FEV en salud
y se dictan otras disposiciones” o la norma, que ia madifique, adicione o sustituya.

Verificar que la IPS haya generado la construccion de los archivos planos de los RIPS seglin "Lineamiento Técnico para el
Registro y envio de los datos del Registro Individual de Prestaciones de Salud — RIPS, desde las Instituciones Prestadoras
de Servicios de Salud” 2019 version 8 (ests cargado en la plataforma de RECUM).
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Verificar que las cuentas tengan todos los soportes para su validacién exitesa de los archives RIPS.

Verificar que se haya realizado el proceso de cargue de los archivos a la plataforma RECUM, segun la guia de usuatio
final, que se encuentra en el Médulo de Cuentas Médicas (RECUM)

OBJECIONES Y GLOSAS: En sl evento que se presenten giosas en las cuentas presentadas, estas se tramitaran de
conformidad en lo establecido en el Articulo 57 de la Ley 1438 del 19 de enero de 2011.

CONCILIACION DE GLOSAS: En el evento que se presenten glosas a las cuentas presentadas, estas se tramitaran de
conformidad con lo establecido en el ARTICULO 57 DE LA LEY 1438 dei 19 de enero de 2011

El prestador de servicios de salud debera dar respuesta a las glosas presentadas por las entidades responsables dei pago
de servicios de salud, dentro de los quince {15) dias habiles siguientes a su recepcion, indicando su aceptacion o
justificande 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 maxima de siete (7) dias habiles para subsanar la causa de las glosas no levantadas y enviar las facturas enviadas
nuevamente a fa entidad responsable de! 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 ios 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 conciliacidn o jurisdiccional a eleccion del prestador, en los términos establecidos
por la Ley.

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

Si no se llegara a una conciliacién efectiva en la Regional de Aseguramiento en Salud No 5, Ia siguiente instancia es el
Grupo de Auditoria Médica de la Direccidn de Sanidad.

EVENTO ADVERSO: La atencion del evento adverso, entendido como “ef dafo o complicacion no intencional
consecuencia del cuidado médico o todo aquel derivado del cuidado de la salud y no de la enfermedad misma del paciente”,
debera ser objeto de conciliacion con la entidad prestadora de salud.

CAUSALES DE NO PAGO:

» Todo servicio ambulatorio (primera vez o control) u hospitalario que no cuente con el formato de autorizacién expedido

por la Oficina de Referencia y Contrarreferencia de la Regional de Aseguramiento en Salud No. 5 (RASES No. 5),

cuando este sea requerido.

Toda atencion por urgencias gque no cuente con el cadigo de notificacién expedido por la Oficina de Referencia y

Contrarreferencia de la Regional de Aseguramiento en Salud No. 5 (RASES No. 5), salvo que se hayan agotado los

procedimientos de notificacion establecidos en el Decreto 780 de 2018, Unico Reglamentario del Sector Salud y

Proteccion Social, y 1as demds normas que lo modifiquen, adicionen o sustituyan.

» Prestaciones en los servicios de urgencias que excedan la atencidn inicial de urgencias, incluyendo la clasificacién de

TRIAGE, la consulta médica de urgencias y las atenciones posteriores que no correspondan a una urgencia, de

conformidad con los criterios de pertinencia y la normatividad vigente.(Solo para los casos que aplique)

Atencion posterior a la atencién inicial de urgencias cuando no se hayan surtido los procedimientos de notificacién,

referencia, contrarreferencia y autorizacion establecidos en el Decreto 780 de 2016 y demas normas que lo modifiquen,

adicionen o sustituyan. .(Solo para los casos que apligue)

» Servicios electivos no incluidos en el Plan de Servicios y Tecnologias en Salud del Sistema de Salud de las Fuerzas
Miiitares y de la Policia Nacional (PSTS), que no hayan sido presentados para evaluacién por e Equipo

A7

v
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Interdisciplinario de Profesionales de la Salud (EIPS) de |a Direccién de Sanidad de la Policia Naclonal y aprobados
por la instancia competente, de conformidad con la nommatividad vigente.

» Servicios prestados por urgencia o en cumplimiento de un fallo judicial que se encuentren por fuera del Plan de Servicios
y Tecnologfas en Salud del Sistema de Salud de las Fuerzas Militares y de la Policla Nacional (PSTS), cuando, una
vez garantizada la atencién inmediata del usuario, no hayan side reportados al Equipo Interdisciplinario de Profesionales
de la Salud (EIPS), conforme al procedimiento institucional. El concepto emitido por el EIPS para estos casos constituira
un mecanismo de mejoramientc y supervision y no serd causal de no reconocimiento o pago de los servicios
efectivamente prestados.

» Las demas situaciones contempladas en el Decreto 780 de 2016, en el Acuerdo No. 093 del 8 de octubre de 2025,
expedido por el Consejo Superior de Salud de las Fuerzas Militares y de ia Policia Nacional, y en las demas nomas
que regulen los procesos de referencia, contrarreferencia, autorizacion, auditoria y facturacion de servicios de salud,
asi como aquellas que las modifiquen, adicionen o sustituyan.

» Teniendo en cuenta gue segun el numeral 9 del articulo 1.6.1.4.1. del Decreto 1625 de 2016 y el numeral 25 dei articulo
1 de la Resolucion DIAN No. 000165 de 2023, disponen:

% En materia de facturacion electronica y soporte tributario, se dard cumplimiento a lo dispuesto en el numeral 9 del
articulo 1.6.1.4.1 del Decreto 1625 de 2016, Unico Reglarmentario en Materia Tributaria, el numeral 25 del articulo 1 de
la Resolucién DIAN No. 000165 de 2023, y las demds disposiciones expedidas por la Direccién de Impuestos y
Aduanas Nacionales (DIAN) gue regulen el sistema de facturacion electronica y sus documentos soporte.

% En consecuencia, el contratista debera cumplir integralmente las obligaciones contables y tributarias refacionadas con
la expedicion, transmision, validacién y ajuste de la facturacion electrénica, incluyendo la emision de notas crédito y
notas débite cuando haya lugar, las cuales constituyen el soporte legal y fiscal de las modificaciones derivadas del
proceso de auditoria médica, conciliacion de cuentas y reconocimiento de los valores efectivamente aceptados por la
Entidad, asi coma de los ajustes en materia tributaria y de retenciones aplicables.

NOTA: Toda giosa conciliada y que tenga valores aceptados por la IPS que dentro de la documentacion no tengan su
debida nota crédilo 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 DEL CONTRATO

El SUPERVISOR del contrato sera el LIDER DE AREA DE REHABILITACION de la Unidad Prestadora de Salud Norte
de Santander, designado por el ordenador del gasto de la Regionat de Aseguramiento en Salud No 5, quien verificara la
ejecucion idénea y el cumplimiento det objeto del contrato de acuerdo con lo normado enfa lo dispuesto en el numeral 1°
del articulo 28 de la ley 80 del 1993, los articulos B3 y 84 de la ley 1474 del 2011, la resclucién 00090 del 2018 “Por 1a
cual se actualiza, modifica y complementa el Manual de Contratacion de la Policia Nacional, adoptado mediante
Resolucién 03049 de 2014" y demas normas que regulen la materia.

« El supervisor del contrato realizara seguimiento continue, garantizando la eficiente y oportuna inversion de los
recursos del contrato, debiendo cedirse a las condiciones y términos convenido en el contrato, asi mismo,
verificara cualquier hecho o circunstancia constitutiva de incumplimiento de lo pactado, rindiendo un informe
inmediatamente al contratista, proveedar, jefe de la Unidad Prestadora de Salud Norte de Santander y al
ordenador del gasto de la Regional de Aseguramiento en Salud Ne 5, como contratante.

« informara periadicamente al ordenador del gasto de la Regional de Aseguramiento en Salud No 5, el porcentaje
de ejecucion del contrato en el formato establecido codigo: 2BS-FR-0019, version 5 del 12 de marzo de 2021,
informe supervisores seguimiento contractual.

e Subird los documentos soporte ejecucion de contrato “constancia recibida a satisfaccién, informe supervisores
seguimiento contractual, certificacion de parafiscales, planillas de pagos, con un plazo maximo de 3 dias
posteriores a su diligenciamiento en el 4rea de trabajo de la ejecucion del contrato, en ef sistema electronico de
contratacién plblica SECOP |l.
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* Mantendra permanente en vigilancia los servicios contratados, verificando los plazos, términos y condiciones,
conforme lo descrito en el contrato.

¢ Dara cumplimiento & la Resolucidn 00090 del 15 de enerc de 2018, emanada de la Direccién General de la
Policia Nacicnal. "Por la cual se actualiza, modifica y complementz el Manual de Contratacién de la Policia
Nacional, adoptado mediante Resolucion 03049 de 2014", y en la Ley 1474 de 2011 articulos 82 a 86.

» Tendra la obligacién de solicitar acompariamiento de cardcter técnico, econdmico y juridico, de requerirlo, para
la supervision y control de la ejecucién del contrato, de las direcciones y especialidades institicionales que
cuenten con la formacion técnica o profesional en el area respectiva que el supervisor requiera,

»  Elaborar y remitir el proyscto de liquidacion del contrato, una vez terminado, ejecutado y cancelado en su
totalidad, segtin Codigo: 2BS-FR-0023 Versién 5 del 12 de marzo de 2021, ACTA DE LIQUIDACION
BILATERAL.

5.6 OBLIGACIONES DEL CONTRATISTA

Las obligaciones del contratista estan descritas en el Anexo OBLIGACIONES DEL CONTRATISTA.

5.7 OBLIGACIONES DE LA POLICiA NACIONAL

Las obligaciones de la Policia Nacional estdn descritas en el Anexo OBLIGACIONES DE LA POLICIA NACIONAL.
6. FORMA Y PROCEDIMIENTO DE ADJUDICACION

Se adjudicara el contrato en forma total al oferente con el MAYOR PORCENTAJE UNICO DE DESCUENTO OFERTADO
aplicable a cada item; que cumpla con las condiciones requeridas en el presente proceso, en caso que este no cumpla
con los requisitos habilitantes exigidos, vencido el plazo para subsanar los mismos, se procedera a verificar la oferta del
ofrecimiento con segundo MAYOR PORCENTAJE UNICO DE DESCUENTO OFERTADO vy asi sucesivamente hasta
obtener un oferente habilitado.

No se aceptaran propuestas ALTERNATIVAS, de hacerse de esta manera no seran tenidas en cuenta. Solo se evaluara
y se verificara aquella oferta que se encuentre completa y que cumpla con los requisitos sefialados en el estudio de
conveniencia y oportunidad.

La forma de adjudicacion del presente proceso se efectuard mediante comunicacion de aceptacidn de la oferta, la entidad
manifestara a la aceptacion expresa e incondicionat de la misma, los datos de contacto de la entidad y del supervisor
designado, con fa publicacidon de la comunicacién de aceptacién en la plataforma del SECOP Il el proponente
seleccionado quedard informado de la aceptacion de su oferta.

De no quedar ningun oferente habilitado se declarara desierto ef proceso, mediante comunicacion motivada que se
publicara en la plataforma del SECOP 1.

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

Teniendo en cuenta que el monto de fa contratacién es inferior al 10% de la menor cuantia, la estimacién del riesgo
(probabilidad de concurrencia del riesgo) corresponde a los porcentajes minimos indicados dentro de la normatividad
vigente, el Manual de Contratacién para la Policia Nacional y las necesidades de 1a institucion, los cuales se relacionan
en el Anexo del presente estudio previo.

1LF-FR-0071 aprobacion: 17/06/2024
Version: 10




Pagina 53 de 111 PROCEDIMIENTO ELABORACION ESTUDIOS PREVIOS DE

CODIGO: 1LF-FR-0071 CONTRATOS

FECHA: 17/06/2024

ELABORAGION DE ESTUDIOS PREVIOS PARA CONTRATOS POLICIA NACIONAL

VERSION: 10

ESTUDIO DEL SECTOR
1, ANALISIS DE LA DEMANDA

El subsistema de Salud de la Policia Nacional, es un régimen excepcionado segin [o establece el articulo 279 de la ley
100 de 1993, el cua! sefiala que “Ef Sistema Integral de Seguridad Social contenido en la presente Ley no se apfica a los
miembros de las Fuerzas Militares y de la Policia Nacional, ni al personal regido por el Decreto ley 1214 de 1990, con
excepcion de aquel gue se vincule a partir de la vigencia de la presente Ley".

Uno de los principios fundamentales de la politica del Ministerio de Defensa Nacional es la atencién en salud a la que
tiene derecho cada afiliado del Sistema de Salud de las Fuerzas Militares y de la Policia Nacional {(SSMP} y sus
beneficiarios y el mismo conjunto de servicios al que esta obligado el Sistema a garantizarles, con sujecion a los recursos
disponibles para la prestacion de servicios de salud.

La Unidad Prestadora de Salud Norte de Santander, cuenta con una poblacion fluctuante debido al ingreso de pacientes
que requieren manejo por patologias agudas en casa, ademas de una peblacién fija con patologias cronicas de aito costo
que requieren de cuidados que brinde a los pacientes y a sus familias calidad de vida en salud.

Esta poblacién ha ido aumentando y se proyecta ante la creciente poblacién general de la institucidn que se extienda a
mas usuarios de forma progresiva, a quienes a través de la misionalidad de los servicios de atencion Médico Domiciliario,
se espera mejorar la accesibilidad de estos a los servicios de salud que requieren, reduciendo asi las limitaciones que les
impida su acercamiento a las unidades prestadoras del servicio.

En lo correspondiente a rehahilitacion; terapias fisicas, terapias del lenguaje, terapia ocupacional, terapia respiratoria,
culdados de enfermeria, equipos de soporte corno; aspiradar de secreciones, nebulizadores y demas que intervengan en
el proceso, son servicios de alta demanda tanto en los pacientes cronicos por sus patologias de base, como en los
pacientes agudos, cuya estabilizacion y adaptacion son fundamentales en su proceso de recuperacion.

Por lo tanto, se permitira la atencién a los efiliados y beneficiarios del SSPN, en las dreas de promocién, prevencién,
proteccién, recuperacidn y rehabilitacion.

Los codigos CUPS (clasificacion Unica procedimientos en salud), mas consultados en el contrato No. 068-7-200113-26,
cuyo objeto es: PRESTACION DE SERVICIO DE ATENCION DOMICILIARIA U HOSPITALIZACION EN CASA SEGUN
LA NECESIDAD PARA LOS PACIENTES QUE REQUIERAN CONTINUAR CON INDICACICNES DE TRATAMIENTO
MEDICO HOSPITALARIO POR FUERA DE LA IPS; PACIENTES CRONICOS, PACIENTES CON CUIDADOS
PALIATIVOS Y ATENCION DE OTRAS PATOLOGIAS AGUDAS; APLICACION DE MEDICAMENTOS, CURACIONES,
TERAPIAS, CUIDADOS DE ENFERMERIA, CONSULTA MEDICA GENERAL O ESPECIALIZADA PARA LOS
USUARIOS DEL SUBSISTEMA DE SALUD DE LA POLICIA NACIONAL EN EL DEPARTAMENTO NORTE DE
SANTANDER CON EL FIN DE PREVENIR, CONTENER Y MITIGAR ENFERMEDADES, el cual se encuentra en
ejecucion y a corte 27/07/2026, son los siguientes:

TOPDIAGNOSTICOS MAS AUTORIZADOS TOP DIAGNOSTICOS MAS COSTOSOS
INFECCIDN DE VIAS URINARIAS SITIO NG ESPECIRCAD 228 F2 pa a6 ars :;;:f;':g,";ii’ﬁ?:;ﬂg@cj'f_]“.‘“""SE““‘" £45 755 193 2045
HEMATURIA ND ESPECIFICADA 116 1629 308 hoe SINDROME DEL TUNEL CARPIAND $10 206463 635
QTROS ESTRABISMOS PARALITICOS ' a7 pianres [yos MIB ERTENSIOH € SENCIAL (FRIMARIA) U ogeaaees | ses
Dmn;;"‘ un‘(u‘:,;c:oﬁ B o 104 - ;z an ',_“' e SECUELAS BE TRAUNMATISMOS NU £ESPECIFICADC fo.443 200 T 24

LE CABRIA

) R T T o FEOBLEMAS RELACIONADDS COH MOVILIDAD e
SINDROME OE DIFICULTAD RESPIRATORIA DEL ADULTE B2 FEIE M5 Ak REDUCIDA F7 223348 353
EXAMEN PESOUISA BEPECIAL KA TRASTORNDS 7 7] - o TRAUMATISMO DELTENDOR BEL MANGUITO ™ 4 ¢ cay v 66

MENTALES ¥ DEL COMPORTAMIENTO = Fare.am0 . it ROTATORIO DEL HOMBRO . A ~
THASTORND DEL DESAREOLLO DEL HABLA ¥ DEL a5 f305.04 : o IMSUFICIEHGIA RENALCRONICA ND ESPECIFICAD: $6.192 530 %20
LENGUAMEND ESFECIREADE : - . e . . I

£ALCULD DEL RIFIDH 23 F252.463 e RETARDO CEL OESARROLLO FE072 354 a2
Le5IaN DE $/TI0S CONTIGUGS DE LA PIEL o Fe54930 . . MUCOTELE DE GLANDULA SALIYAL $5.931815 s

oo . - - -1 [ RETINGPATIA O1ASETICA (ET0-EL4+) CONCUARTE oo ’, : ° e
AUTISMO EN Lk HIPEZ 20 473320 F5 765 150 356

b 2 > > x 2 > w ¥ P.or > B > Fr » = 0%

Ao CARACTER LOMUN3) - . s

ASTIGMATISME : : T sara 320 . “YTI.:M.B\!CDTDPENIAVSECPNDQEM $5.232.492 =5
::é:ﬁ;s DE FRACTURA GEL CRAREQ'Y O HUESOS 1 smaas i . CDNTFOL DE SALUD n_s_:z.unr_m ETElLerﬂrn ) sa,umt 234 3 237
ACIALES .. . S IMFECCIGNDE vIAS URINARIAS 51110 HO $2.049.964 e
OTRAS DIFICULTADES DE LA MICCION £ $363 456 aboe ESPECIACADC . . L - L.
TRASTORMG DEL OKSARROLLO DE LAS HABILIDAGES ~ ) . : DOOLOR EH ARTICULACION $2.173.3%0 o4
ESCOLARESNO ESPECIFICADD bl yasaas0 abe - - - : .
- - S - . - - . - -+ | | HEMATURIA ND ESPECIFITADA 11623 988 e
CAPSULITIS ADHESIVA DEL HOMBRO a4 5930832 A L X . Lo
e - S e R . ATROS ESTRARISMOS FARALITICOS £1.400.745

OTRAS DPACIDADES CENTRALES OF LA CORNEM a1 #123.052 Rlbe. . .- - . e PRI

J cee e - e LESION DE SITI0S CONTIGLOS DE LA PIEL #654.630 20
FRACTURA DEL CUELLO DE FEMUK 10 F233 660 atc R I .

T ) X . .. SIRD¥OME DE DIFITULIAD KESPIRATORIA BEL © g oag 5 &2
Informacion generada por parte del aplicativo SISAPWEB-TABLEU, a corte 23/09/2026
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Pobilacién objeto: Prestacion de servicio de atencién domiciliaria u hospitalizacion en casa segun |a necesidad para los
pacientes que requieran continuar con indicaciones de tratamiento médico hospitalario por fuera de la IPS; pacientes
cronicos, pacientes con cuidados paliativos y atencion de otras patologias agudas; aplicacion de medicamentos,
curaciones, terapias, cuidados de enfermeria, consulta médica general o especializada para los usuarios del subsistema
de salud de la Policia Nacional en el departamento norte de Santander con el fin de prevenir, contener y mitigar
enfermedades.

Enfermeria 12 horas 4
Enfermeria 8 horas 3
Curacién de heridas de alta complejidad 1
Aplicacién de antibiético 2
Terapia fisica domiciliaria 25
Terapia respiratoria domiciliaria 7
Terapia Ocupacional domiciliaria 16
Terapia de Fonoaudiologia domiciliaria 17
Alquiler de Cama hospitalaria 9
Alguiler de Aspirador de Secreciones 6
Alquiler de Micronebulizador 4

La anterior informacion es extraida de las tablas de atencién actualizadas dentro del contrato No. 068-7-2001 13-26, a
corte 17/09/2026.

La unidad prestadora de salud Norte de Santander UPRES DENOR no cuenta con la capacidad humana y logistica para
atender o prestar los servicios requeridos en el presente estudio de conveniencia, ya que se hace necesario establecer
atenciones individuales en diferentes lugares del area metropolitana de Clicuta junto con sus profesionales asignados en
cada rama establecida segtin las ordenanzas médicas para cada usuario, siendo incluyente una atencién continua sin
altercados o excusas que por el servicio no se pudieran prestar.

En comunicado oficial GS-2026-060050-DISAN del 08/07/2026, que trata la proyeccion de necesidades del personal
asistencial parala UPRES TIPO B DENOR; indica a la Unidad Prestadora de Salud Norte de Santander gue la constancia
de necesidades del personal asistencial No 028 —IV- AS, es exclusiva para la prestactén de los servicios de salud en la
red propia, las horas/dia autorizadas no pueden ser utilizadas para el ambito administrativo (atencion al usuario, referencia
y contrarreferencia, seguridad y salud en el trabajo, alto costo, entre otros).

Teniendo en cuenta la resolucién del 10 de diciembre del 2019 por la cual define la estructura organica interna donde se
determinan las funciones de la Direccion De Sanidad y se dictan otras disposiciones, ESPRI UM CUGCUTA no cuenta con
la capacidad del talento humano contratada y realizando célculos solo para cubrir las atencicnes de enfermeria el costo
beneficio no seria viable por ende se pretende contratar bajo esta modalidad evitando gastos excusados.

La unidad desconcentrada del 4rea de gestién de aseguramiento en salud encargada de acompafiar verificar y controlar
a las unidades prestadoras de salud compuestas por los establecimientas de sanidad poficial y fa red contratada externa
en el desarrollo de las estrategias y actividades que garanticen el acceso efectivo a los servicios de salud fa gestion del
riesgo en salud la articulacion de servicios la integridad y continuidad de los mismos y el cumplimiento de los derechos de
los usuarios sin perjuicio de su autonomia.

Los usuarios y beneficiarios det SSMP tendran derecho a las acciones individuales y colectivas de promocidn de la salud
y prevencion de la enfermedad, en los términos que establezca el Ministerio de Salud de conformidad con el articulo 26
del Decreto 1795 de 2000 Entidades responsables. El Ministerio de Defensa Nacional, la Caja de Retiro de las Fuerzas
Militares y la Caja de Sueldos de Retiro de la Policia Nacional, y entidades del Sector Defensa tendran segun sea el caso.
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Es importante destacar que los usuarios, deben tomar conciencia del conocimiento y aporte que deben hacer en los
procesos de salud y enfermedad como la prevencién y compartamiento inadecuados que conllevan al aumento de
patalogias en la que el individuo como persona sujeto de la atencidn, tiene un importante aporte para impedir el desarrollo
g incremento de eventos en salud, siendo necesario implementar un ambiente familiar y social en el que la
autorresponsabilidad y el autocuidado con sentido familiar y social, se hacen indispensables para el fortalecimiento en
la promocidn, prevencién de ia salud, éste compromiso debe incidir en la realizacion de programas que estimulen la
responsabilidad individual, familiar y social.

De igual manera, para la prestacion de los servicios de salud, el Consejo Superior de Salud de las Fuerzas Militares y de
la Policia Nacional, ha proferido diferentes acuerdos, entre los que se encuentra el 093 del 2025 que cotresponde al plan
de beneficios; y el mas reciente el 070 de 2019 sobre el modelo de atencion, el cual conllevé a una nueva organizacion
interna de 1a Direccion de Sanidad.

Se debe garantizar el servicio de atencién domiciliaria para pacientes con diagnésticos agudes, con el fin de disminuir el
costo de la atencidn hospitalaria, permitir el giro cama para mayor disponibilidad de estas, disminucion del riesgo de
posibles infecciones nosocomiales en pacientes hospitalizados y garantizar la continuidad de los cuidados médicos
requeridos por los pacientes.

La Unidad Prestadora de Salud del Norte de Santander debe garantizar la prestacion del servicio en salud con
accesibilidad, oportunidad, continuidad y prioridad, asi como los pacientes deben cumplir con los criterios minimos
definidos por la Resclucién 3100 del 2019, para este tipo de atencion lo requieran. Situacién que no se garantiza sin un
proveedor de este servicio, comprometido con la UPRES DENCR, y con ello asumir los riesgos para garantizar ef derecho
a la vids, trato digno y control especializado.

El sistera de hospitalizacion en casa le permite al paciente continuar el tratamiento sugerido por su médico tratante en
casa, en lugar de un hospital. Significa una atencién personalizada donde el paciente permanece en su entomo rodeado
de sus familiares, lo que favorece su recuperacion, ademas de minimizar tas complicaciones derivadas de la estancia
hospitalaria.

Es una modalidad de atencién sanitaria enfocada a proporcionar atencion especializada de cardcter hospitalario a los
pacientes en su propia casa.

Este servicio de hospitalizacién en casa varia de acuerdo al diagndstico del pacients, sin embargo, este debe estar
conformado por personal médico, de enfermeria y terapéutico que presta atencion sanitaria en el domicilio del paciente,
evitando o acortando el ingreso en el hospital. A través de ellos se pone a disposicion medios diagndsticos, terapéuticos
y cuidados similares a los del hospital, con una frecuencia y calidad asistencial comparable a la que se proporcionarfa en
un centro de Salud.

Una encuesta de prevalencia realizada bajo ios auspicios de la OMS en 55 hospitales de 14 paises representativos de 4
regiones de la OMS (Eurcpa, Mediterraneo Oriental, Asia Sudoriental y Pacifico, Occidental) mostro que un promedio de
8.7% de los pacientes hospitalizados presentaba infecciones nosocomiales. En un momento dado, mas de 1.4 millones
de personas alrededor del mundo sufren complicaciones por infecciones contraidas en el hospital,

Si bien es cierto que esto depende de la institucién Prestadora de Salud donde se esté realizando e tratamiento,
generalmente los perfiles de personas que pueden acceder al servicio son.
« Pacientes con patologias crénicas (insuficiencia cardiaca, broncopatia crénica, etc.).
e Seguimiento de patologias agudas (como una neumonia, accidente cerebrovascular, frauma craneoencefalico)
y en tratamiento con corticoides, antibidticos, etc.
Enfermedades oncoldgicas: control de sintomas, seguimiento de tratamientos, cuidados paliativos, etc.
« Tras determinadas operaciones para recibir la atencion posterior necesaria (por ejempio, las curas u otros
cuidados postoperatorios, como tratamiento de escaras y ulceras cutaneas)
Patologlas que requieran procedimientos técnicos como transfusiones o paracentesis.
Pacientes con discapacidad con dificultades de movilidad.

En {a actualidad la Unidad Prestadora de Salud Norte de Santander, cuenta con profesionales necesarios para la atencién
de li nivel de atencion en salud, ademas con las ayudas diagndsticas como ecografia, imagenologia, laberatorio clinico
basico, medicamentos, vacunacién entre otros, NO cuenta con la suficiente infraestructura, equipos, transporte y logistica
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para la atencion de los usuarios gue se benefician con la atencidn domiciliaria u hospitalizacién en casa con lo requerido
de acuerdo a los estandares de habilitacion de 1a Resolucién 3100 del 2019 emitida por el Ministerio de Salud y Proteccién
Social, cuyo propodsito es la de precisar el 8mbito de alcance e interpretacion, en el acceso a los servicios con oportunidad,
pertinencia y calidad; y tiene como objeto definir los procedimientos y las condiciones de inscripcion de los prestadores
de servicios de salud y de habilitacion de los servicios de salud, asi como adoptar, en el anexo técnico, el Manual de
Inscripcién de Prestadores y Habilitacion de Servicios de Salud el cual hace parte integral del presente acto administrativo.

igualmente se debe tener en cuenta la capacidad del talento humano de UPRES DENOR ( personal contratado} y el
déficit de personal uniformado activo quienes cumplen labores propias de su cargo ya conocidas por la Regional de
Aseguramiento en salud, porque en cifras corresponden a la atencién suministrada para prestar un servicio adecuado a
los 22.716 usuarios del subsistema de salud de Norte de Santander son Ia capacidad propia del talento humano divididas
entre la cantidad de usuarios y la atencion de los usuarios que requieren la atencidn objeto del presente estudio previo,

ESPRI UM CUCUTA cuenta con el programa POMED, pero este se traslada en vehiculo institucional y acude a visitas de
tos pacientes con evolucion satisfactoria; sin embargo, con los pacientes (31) actualmente que requieren Hospitalizacion
o evolucion No satisfactoria y quienes son de constante atencion y sostenimiento no se cuenta con las capacidades
logisticas y técnicas para cumplir a satisfaccidn dicho requerimiento del presente objeto del contrato.

Las caracteristicas de oportunidad del servicio médico domiciliario, objeto del presente estudic previo; estan sujetas a la
prescripcidén del médico tratante de continuar tratamiento especializado en casa para los pacientes cronicos, pacientes
con cuidados paliativos, atencidn de otras patologias agudas que impidan la movilizacian hasta establecimiento de salud
y que requieran procedimientos como: aplicacion de medicamentos, curaciones, terapia integral, cuidados de enfermeria,
consulta médica general o especializada, con el fin de garantizar la prestacion de los servicios pertinentes para contribuir
en procesos de recuperacion y rehabilitacion, de igual forma se hace necesaric cumplir con los requisitos minimos de
prestacion det servicio, exigidos por la ley los cuales son de obligatorio cumplimiento.

Revisado el "Manual para el manejo de los Acuerdos Comerciales en Procesos de Contratacion {CCE-EICP-MA-03)",
publicado por la Agencia Nacional de Conftratacién Piblica - Colombia Compra Eficiente, las Entidades Estatales que
adelantan sus procesos de contratacion con las Leyes 80 de 1993 y 1150 de 2007, para el presenie proceso de
contratacién no son aplicables los acuerdos comerciales, esto en atencién a que el presente proceso de contratacién se
realiza con la finalidad contratar servicios de salud Humana los cuales se encuentra denfro de la Excepcién No. 35

2, ANALISIS DEL MERCADO
DESCRIPCION DEL MERCADO

En tal virtud y bajo la necesidad que subsiste en la unidad, de conformidad con el cumplimiento del articulo 5 de |a Ley
1150 de 2007 junto con el reciente pronunciamienio del Consejo de Estado (24 de mayo de 2018, Exp. 50.222), se tiene
presente la seleccién objetiva que debe existir. Para ello, se procedié a garantizar la participacién, transparencia y
pluralidad de propeonentes, a través de la solicitud de informacién publica a los proveedores N° PN RASES N°5 EM 063
2026 en el SECOPII:

Procesd : PRESTACICN D SERVICIC D ATENCION DOMCILIARIA U HOSPIIALIZACKON B3 CASA NORTE DE TANTMIDER - PHRASES N .., =i 47 207

Solicitsd dn inkomacion & krs Provesdoets PROEELRES
VR RASES Mo EMTH 76 ey Fre PROVEEAIRE

Feh B A T ey e ann e

LINEA DE TEMPO
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PN RASES No 5 EM 063 2026
Hobripat da sdeomaciin 3 %o Provestorns YG. REGHOHAL OF ARECRAMENTS EX SAL!JD‘N?-,;;
[ 1

EE HE TR S [wetalie

PRESTACION GE SERVICIO DE ATENCION CAOMCTLIARES U HOSPITALIZACION EN CASA NORTE DE SANTANDER

G.’“.. e
OFERTAS ) . . :
ot du L ohete . B . . Prosssder o . . Fasha de aithiga -
Zonrgner AL Ietesge T hvmngs #D0AS DENSR- EE A S Gl IRy CBAM
EVALUACION ECONDURCA ()

g ey 6 S AT

La cotizacion en linea, la cual inicio el dia 21/09/2026 a las 12:09 PM hasta el 28/09/2026 a las 06:00 PM: se evidenci¢
que 220 proveedores ingresaron para verificar fa informacién por coincidir con el Cadigo de Naciones Unidas relacicnado
al Proceso de Contratacion, de los cuales, HEALTH & LIFE IPS S.A, manifestd interés y allego cotizacion.

En la ciudad de Cucuta y su Area Metropolitana existen algunas instituciones con capacidad de prestar los servicios de
salud domiciliarios a pacientes crénicos , pacientes con cuidado paliativos y atencion de otras patologias agudas;
aplicacion de medicamentos, curaciones, terapias, cuidados de enfermeria, consulta médica general o especializada
requeridos por nuestra poblacién beneficiaria de las cuales se les realizo solicitud de cotizacion a siete entidades como
son: IPS SEAHS, IPS CODIGD AZUL MEDICINA EN SU HOGAR S.A.S, IPS OCUNOR DOMICILIARIA S.A8, IPS
HEALTH & LIFE, IPS RED SALUD INTEGRAL, IPS MEDICUC ATENCION DOMICILIARIA, ADIS ATENCION
DOMICILIARIA realizando estudio de mercado dentro de la plataforma SECOP |}

> A teldo /s Ne leide <D - 1R - sl g = & - o -~
SOLICITUD  BF Resumir este corren electrénico
@ DECCY YERALDMN BAYCNA VILLARRGAL D € F g3 e

- Para: redsaludintegralips @gmail.com Wie QFAOTLLONE 164

= SOUICITUD OF COTLEACIDMN.,,.
L OWE

Buenge tardes

Respatuossmoent s rme parrmito soliciter a {3 antidad 1PS RED SALUD INTEGRAL tenga s bien

St Ldiar awar cotizacidn de servicios domicillanios pard 13 estructir ackdn cdo astud pravio de s
UNIDAD PRESTADCGRA DE SALUD TIFO BNGRTE DE SANTANDER nara ot segundo semestra dat
20206, 5S¢ o tenar an cushta gue O s& debe Mmodificar 8l fof Mato, Asi MeEsSMo, variticar CUPS de
atencidn ¥ ol decumento doebe ir con mambret s de 13 ericad, firma gel reprasentante tagest o de
Vi parsona responsable de la Gerencia.
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DECCY VERALDSN BAVONA VILLARREAL & e s &3 -
N Para: gerendia gcunor < gerendaocungr@gmail.com > “sie JFRADTI20TE 1635
SOLICITUD DE COTIZACHI ..~

AL HE

Buenas tardes

Respatucsament e me permito solicitar 2 ta entidad iPS OCUNGR DOMICILIAREA 3.4A.5. tenga 3
bian astudiar enviar cotizaciodn de sarvicios domiciliarios para la estractiuracion de estudio previo
do ta UNMIDAD PRESTADCORA DE SALUD TIPFCG B NORTE DE SANTANDER pars ol segunido Senmnastra
dal 2026, 56 Cahs teNsy 6N CLIBNTE QUS NO 36 débe Mmodificar al Tormato, 8 mismno, verdicar CUPS
de atencitn v ol documeants cabe iy con membreates de la entidad, firrms del represermanta legal o
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Para: Javier Caicedo «directormedicucntitedesartander@redinsalud.coms> Wie GO/ T00E 13
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e K

Buanas tardes

Respetuosaments ma permita selicitar 3 13 entidad |PS MEDICUC ATENGCION DOMICH LAFIA tengs
a bisn astudisr anviar cotizacidn de servicios domiciliarios para ia estructuracion da estudio previo
de ka UNIDAD PRESTADORA DE SALUD THFO 8 NORTE DE SANTAMDER para el segundo samestra
giad J026, sa daebatener an CUGMTE SuS NO S& cdete Modificar &l fermato, asi Mmismo, veriticar CUrs
de atencian y el documento dabtha it con mambretes de la antidad, firmma del regresertante legsl o
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Piazo MAxinD de artrega Midrcoles 0B/D7/ 20206 O9: DO AM.
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Buenas tardes

Raspetuosamente me permito solicitar a la entidad IPS HEALTH & LIFE tenga g bien astudiar enviar l
cotizacion de sarviclos domiclliarios para 12 estructuracion de sstudio previo de 13 UNIDAD
PRESTADORA DE SALUD TIPO 8 NORTE DE SANTANDER para of segundo semaestra del 2026, se
debatanar an cuenta que No se debe modificar el formato, asi mismo, verificar CUPS de atencisn

¥ &l documento debe ir con membretes de iz entidad, firma del representante legal o dela

parsona responsable de la Gerencia.

Plazo maximo de entrega Midrcoles 08/07/2026 05:00 AM.

Atantamente,
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B K

Busmas tardas

Rospatuosameante Me Permito soticitar o 1a sntidad 1PS ADIS ATENCION DOMICILIARLA I NTEGRAL
DE SALUD tonga a bien estudiar enviar cotizacion de sarvicios dosmiciliarios para 1a estiucturasion
Cor oRtUdio privio o6 la UNIDAD PRESTADORA DE SALUD TIFO B MORTE DE SANTANDER para al
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Teniendo en cuenta lo anterior, tres entidades allegaron cotizacién; IPS HOLDING S.A.S, IPS CODIGO AZUL
MEDICINA EN SU HOGAR S.A.S, IPS OCUNOR DOMCILIARIA S.A.S. de los cuales se tomo el menor valor
cotizado por ftem entre las cotizaciones allegadas, para obtener el precio del mercado.

Soporte recibo respuesta a solicitud de cotizacién

L I
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Soticitud coOtEracion amencion de servicios domicitianios Todarve Latam Holding BAS
2 Resumireste correo eleardnico
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Me germito envisr adjuntt hitado de predios de conzacon solicitada para el procese MNo. GI-
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Cardialinente

Rodoifa Antonio ArAmbula Rincén
Gerente

La gestién de consulta se realizé con base en prestadores identificados en el andlisis de la oferta del mercado,
garantizando trazabilidad del proceso y aplicacién del principio de seleccién objetiva, sin que la falta de respuesta
de las demds entidades afecte fa validez del estudio, en la medida en que se evidencia la consulta efectiva del
mercado conforme a la disponibilidad de oferta identificada.

3. ANALISIS DE LA OFERTA

IDENTIFICACION DEL PROVEEDOR: Las IPS a las cuales se les solicito portafolio de servicios cumplen con lo requerido
por la Ley y se evidencia que encuentran con |a capacidad de prestar los servicios objeto de este proceso, que permitan
garantizar la atencién a los usuarios del Subsistema de Salud de la Policia Nacional. Estas IPS son:

OCUNOR DOMCILIARIA S.A.5: Avenida 7E #0-60 Barrio Quinta Oriental, Cdcuta, Norte de Santander, teléfono:
3214874751-3152768102

CODIGO AZUL MEDICINA EN SU HOGAR S.A.S: Calle 7 # 5E-52 Barrio Sayago, Clcuta, Norte de Santander, Teléfono:
5951870 — 3115684826

SEAHS IPS: Avenida Gran Colombia #5E-36 Barrio Popular, 3 Piso, Cucuta, Norte de Satander, Telefono: 3196694651
- 3108584832,

HELATH & LIFE IPS S.A.S: Avenida 2E #13A-25, Barric Los Caobos, Clicuta, Norie de Satander, Telefono: 3228589704
—- 3115942812,

IPS RED SALUD INTEGRAL: Avenida 4AE # 5-37, Cucuta, Norte de Satander, Telefono: 310 6665172

IPS MEDICUC ATENCION DOMICILIARIA, Avenida 0 #1-133, Barrio Quinta Bosch, Clicuta Norte de Santander,
Teléfono: (607} 5856103

1LF-FR-0071 aprobacion: 17/06/2024
Versidn: 10




Pagina 63 de 111 PROCEDIMIENTO ELABORACION ESTUDIOS PREVIOS DE

CODIGO: 1LF-FR-0071 CONTRATOS

FECHA: 17/06/2024

VERSION. 10 ELABORACION DE ESTUDIOS PREVIOS PARA CONTRATOS POLICIA NACIONAL

> ADIS ATENCION DOMICILIARIA; Direccion: Ct 13 #1E-81 Cons 304 Barrio Caochos, Cucuta. Teléfono:
31806303036

Estas entidades cuentan con experiencia en la prestacian de servicios de salud, programas de hospital en casa, de igual
manera tienen constantes mejoramientos y actualizacion de la infraestructura, equipos e insumos y con recurso humano
altamente calificado el cual se debe verificar anualmente.

ANALISIS DE LA ESTRUCTURA DE COSTO: No aplica.

COSTOS DE QPORTUNIDAD: La oferta en la prestacién de servicios de safud en casa, en la ciudad de Cucuta y su
drea metropolitana, no cuenta con una llimitada pluralidad de ofersntes teniendo presente que no todas las entidades
cuentan con la capacidad instalada requerida para el presente estudio.

VALORACION DE BENEFICIOS: Se tiene proyectado para este proceso contractual {a inclusion de los servicios de
internacion de paciente cronico, terminales, pacientes con cuidados paliativos, pacientes con patologlas agudas,
pacientes con cuidados en cama, y demas discapacidades, las cuales permitiran satisfacer las necesidades de nuestros
usuarios, aspecto que también redundara en beneficios econémicos para nuestra entidad.

COSTOS INDIRECTOS: Estos serén asumidos por el contratista, tales como son a expedicidn de Pdlizas, certificaciones,
transporte, ndmina de personal y gastos administrativos que se incurre al desarrollar el proceso de contratacién y {a
ejecucion del contrato.

4. MONEDA A CONTRATAR
La oferta debera ser pagada en moneda legal colombiana vigente.
5. ANALISIS DE PRECIOS

Fara e desarrollo del presente procese de contratacion se tiene en cuenta los antecedentes de procesos de anteriores
vigencias con el fin de determinar un promedio de consumo mensual con esto se podria determinar cuanto seria el
promedio de consumo mensual y proyeccion de la fecha de término.

Para realizar el analisis de precios es necesario tener en cuenta los precios referencia de los siguientes aspectos:

Precios referencia SECOP (otras entidades)

Precios histéricos (anteriores contrataciones: Policia Nacional).
Precios de catdlogo o portales web.

Precios dei mercada (cotizaciones).

5.1. PRECIOS REFERENCIA SECOP

SERVICIOS DE
ATENCION DOMICILIARIA
{(POMED) ¥
REGIONAL DE HOSPITALIZACION  EN
ASEGURAMIENTO EN CASA (HOCAS) PARA 67-7-20314-24 PN RASES 8 MIC 111 $420.000.000 ,00
SALUD No 8 LOS USUARIOS DEL 18/12/2024 2024
SUBSISTEMA DE SALUD
SERFAR LTDA DE LA POLICIA

NACIONAL DE LA UNIDAD
PRESTADORA DE SALUD
MAGDALENA DE LA

REGIONAL DE
ASEGURAMIENTO  EN
SALUD No. 8,
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LA PRESTACION DE
SERVIGIOS EN SALUD EN
ATENCION
DOMICILIARIA,
HOSPITALIZACION EN
CASA  ESPECIALIZADA
QUE INCLUYE
SERVICIOS
PROFESIONALES

DIRECCION MEDICOS, PARAMEDICO

GENERAL DE SANIDAD
MILITAR-DIERCCION

DE SANIDAD
EJERCITO-

DISPENSARIO MECICO

CALI

COMPLEMEDICA S A8,

Y EQUIPQS PARA
SOPORTE VITAL PARA
PACIENTES QUE
REQUIEREN

VENTILACION MECANICA
CON DIAGNOSTICOS DE
ENFERMEDADES

CRONICAS Y CRITICAS A
LOS USUARIOS DEL
SUBSISTEMA DE SALUD
DE LAS FUERZAS
MILITARES ADSCRITOS
PARA E DISPENSARIC
MEDICO PASTO Y
GMCAB 1PIALES

360-DIGSA/DMCAL-2025
24/0712025

364-DIGSA/DMCAL-2025

$700.000.000,00

869400

CELULAR SUBCUTANEQ SOD - (Incluye $§ 39.450,00 N/A $ 3945000

Insumos basicos de curacién y sutura)
2 890101 ATENCION [VISITA] DOMICILIARIA, POR

MEDICINA GENERAL N/A N/A N/A
3 BOO102 ATENCION [VISITA] DOMICILIARIA, POR

MEDICINA ESPECIALIZADA $ 59.175,00 NIA $ 59.175,00
4 890105 ATENCION [VISITA] DOMICILIARIA, PCR $ 110.000,00

ENFERMERIA $ 134.130,00 ) ! $ 110.000,00
5 890106 ATENCION [VISITA] DOMICILIARIA, POR

NUTRICION Y DIETETICA $ 31.560,00 N/A $ 31.560,00
<] 890108 ATENCION [VISITA] DOMICILIARIA, POR

PSICOLOGIA $ 31.560,00 N/A $ 31.560,00
7 890109 ATENCION [VISITA] DOMICILIARIA, POR

TRABAJO SOCIAL $ 39.450,00 N/A $ 39.450,00
8 800110 ATENCION  [VISITA] DOMIQILlARIA, POR

FONIATRIA Y FONCAUDIOLOGIA $ 31.560,00 N/A $ 31.560,00
] 890111 ATENCION [VISITA] DOMICILIARIA, POR

FISIOTERAPIA § 39.450,00 N/A $ 39.450,00
10 B90112 ATENCION [VISITA] DOMICILIARIA, POR

TERAPIA RESPIRATORIA $ 39.450,00 N/A $ 39.450,00 !
11 880113 ATENCION [VISITA] DOMICILIARIA, POR

TERAPIA OCUPACIONAL $ 39.450,00 N/A $ 39.450,00
12 939401 MEDICACION RESPIRATORIA ADMINISTRADA

MEDIANTE NEBULIZACION | & 39.450,00 N/A $ 39.450,00

(AEROSOLTERAPIA)
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13

961601

INSERCION DE CATETER DISPOSITIVO
(SONDA) EN URETRA (incluye insumos
Basicos: lidocaina, guantes estériles, solucién
asepsia y antisepsia, guantes limpios para la
limpieza inicial, micropore y gasa minimo tres
paguetes).

$ 39.450,00

N/A

$ 3945000

14

960700

INSERCION DE TUBO o} SONDA
NASOGASTRICA (Incluye Insumos basicos de
curacién_y sonda nasogéstrica)

$ 39.450,00

N/A

$ 39.450,00

15

861803

INSERCION DE CATETER SUBDERMICO
(EPIDERMOCLISIS) Incluye Kit basico de

puncién Subcutanea)

$ 3945000

N/A

$ 39.450,00

16

963300

LAVADO GASTRICO DE LIMPIEZA SOD (Incluye
Insumos  bésicos de curacibn y Sonda
nasogastrica)

$ 3945000

N/A

$ 39.450,00

17

963800

EXTRACCION DIGITAL O MANUAL DE HECES
IMPACTADAS SOD

$ 39.450,00

N/A

$ 39.450,00

18

964100

IRRIGACION, LAVADO O LIMPIEZA E
INSTH.ACION LOCAL DE COLECISTOSMIA Y
OTRO TUBO BILIAR SOD ({incluye Insumos
basicos)

$  39.450,00

N/A

$ 39.450,00

965100

IRRIGACION Y LAVADO DEL 0JO SOD (incluye
Insumos basicos)

$ 3945000

N/A

$ 39.450,00

20

965201

LAVADC E IRRIGACION DE OQIDOS SO0OD
(Incluye Insumos basicos)

$ 31.560,00

N/A

$ 31.560,00

21

965500

LIMPIEZA Y CUIDADOS DE TRAQUEQSTOMIA
S0D (Incluye Insumos basicos)

NIA

N/A

N/A

22

265801

LAVADO, IRRIGACION Y CUIDADOS DE
HERIDA EN AREA GENERAL (Incluye Insumos
bésicos)

$ 31.560,00

N/A

$ 31.580,00

23

965902

LAVADO, IRRIGACION Y CUIDADOS DE
HERIDA EN AREA ESPECIAL (CARA, CUELLO,
MANQS, PIES, PLIEGUES DE FLEXION,
GENITALES) (Incluye insumos bésicos)

$ 31.560,00

NIA

$ 31.560,00

24

966101

INFUSION DE ALIMENTACION ENTERAL POR
SONDA  (Inciuye Insumos  basicos  de
curaciones)

$ 31.560,00

N/A

$ 31.560,00

25

991800

INFUSION © ADMINISTRACION DE
SOLUCIONES DE LIQUIDOS Y
ELECTROLITOS

S0D (Incluye Insumos basicos de Venopuncidn)
NO INCLUYE MEDICAMENTO

N/A

N/A

N/A

26

992102

INYECCION O INFUSION DE ANTIBIOTICO
S0D {incluye Insumos hasicos de
Venopuncién) NG INCLUYE MEDICAMENTO

§ 47.340,00

NIA

§ 47.340,00

27

869500

CURACION BASICA DE LESION EN

PIEL O TEJIDO CELULAR SUBCUTANEOQ,
(INCLUYE SUMINISTROS BASICOS:
GUANTES GASAS ESTERILES,

MICROPORE, ESPARADRAPO U OTRO
ADHESIVO, SOLUCION SALINA O AGUA
ESTILADA,

SOLUCION ANTISEPTICA, HOJAS DE BISTURI)

N/A

$ 26.000,00

$ 26.000,00

28

869501

CURACION DE ALTA TECNOLOGIA LESION
EN PIEL 0 TEJIDO CELULAR
SUBCUTANEO, (INCLUYE SUMINISTROS
BASICOS: GUANTES ESTERILES, GASAS
ESTERILES, MICROPORE, ESPARADRAFQ U
OTRO ADHESIVO, SOLUCION SALINA O AGUA
ESTILADA, SOLUCION ANTISEPTICA, HOJAS

$ 31.560,00

N/A

$ 31.560,00
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DE BISTURI, VENDAJE  ELASTICO,
APOSITOS DE ALGODON, APQOSITOS DE
AQUACELL AG, CLORHEXIDINA, CUTICELL,
SULFADIAZINA DE PLATA)

29

861101

DRENAJE DE COLECCION SUPERFICIAL
DE PIEL Y/O TEJDO CELULAR
SUBCUTANEQ POR INCISION O
ASPIRACION INCLUYE SUMINISTROS
BASICOS GUANTES GASES ESTERILES,
MICROPORE, ESPARADRAPO U QTRO
ADHESIVO,

SOLUCION SALINA © AGUA DESTILADA,
SOLUCION TISEPTICA, HCJAS DE BISTURI)

$

31.560,00

N/A

$ 31.560,00

30

912101

TOMA DE MUESTRA HISOPADO
NASOFARINGED DOMICILIARIO.
OPORTUNIDAD

(120 min. A partir de |a solicitud), TALENTO
HUMANO Fisioterapia o Enfermera profesional
entrenados para la toma de Hisopado de
COVID- 19. (Incluyen insumos médicos,
elementos proteccién de bioseguridad (Batas -
guantes, gafas o careta, traje de seguridad,
tapabocas © mascarilla N-95, gorros,
polainas v delantal). *DISPONIBILIDAD: 8:00
am 10:00 pm. COBERTURA: en los
municipios de Clcuta- Los Patios y Villa del
Rosarlo. TRANSPORTE: {incluye recoleccion
de medios al laboratorio de salud puablica
{LSP) y nevera con elementos para ¢l triple
embalaje de la muestra y posterior envid de la
misma al LSP) MANEJO DE RESIDUOS
HOSPITALARIOS, Todos Los Implementos &
Insumos utilizados en |a atencidn del paciente
son de dnico uso, asi como el proceso de
recoleccion es realizados con empresa
externa. PROMEDIO DE

ATENCION: 2 heras {dando cumplimiento al
protocolo atencién y bioseguridad de la
consulta). TRANSPORTE: Implementos de
bioseguridad para el conductor del transporte
del profesional asistencial y

desinfeccion det vehiculo, Valor de atencion en
caso de un paciente en la vivienda.

$

47.340,00

N/A

$ 47.340,00

3

963900

IRRIGACION O ENEMA TRANSONAL SOD
DOMICILIARIA (Incluye insumos basicos)

5

31.560,00

NIA

$ 31.560,00

32

912102

TOMA DE MUESTRA A DOMICILID CON
TRANSPORTE (INCLUYE JERINGA, GUANTE,
TOBO Y NEVERAPARA EL TRANSPORTE).

N/A

N/A

N/A

a3

PGENF1

HORA DE AUXILIAR DE ENFERMERIA Dia /
ORDIANRIO (La auxiliar lleva al turno
tensidmetro, Fonendoscopio, termometro)

N/A

N/A

N/A

34

35

PBENF1

HORA DE AUXILIAR DE ENFERMERIA Noche /
ORDIANRIO (La awdliar lleva al turno
tensiometro, Fonendascopio, Temmometro).

HORA DE AUXILIAR DE ENFERMERIA DIA /
DOMINICALES O FESTIVOS

N/A

N/A

N/A

36

P7ENF1

HORA DE AUXILIAR DE ENFERMERIA DIA/
DOMINICALES O FESTIVOS (La auxiliar

leva al tumno tensidmetro, Fonendoscopio,
Termémetro)

N/A

N/A

N/A
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37 PYENF1 HORA DE AUXILIAR DE ENFERMERIA Noche /
DOMINICALES O FESTIVCS {La auxiliar
lieva al tumo tensiometro, Fonendoscopio, NIA NIA N/A
Termoémetro)
38 P1ALGH ALQUILER DOMICILIARIC DE ASPIRADCOR DE
SECRECIONES DIA NIA NIA N/A
38 P2ALQ1 ALQUILER DE MICRONEBULIZADOR POR Dia
MNIA N/A N/A

ANALISIS

En el marco de la revision realizada en la plataforma SECOP i, se identificaron procesos contractuales adelantados por
entidades del sector defensa que presentan similitud técnica con el objeto del presente proceso, particularmente en |a
prestacién de servicios de Hospital en casa.

Se evidencia que los contratos analizados incluyen componentes como atencion especializada, servicios, unidades de
cuidado intensivo, apoyo diagnéstico y manejo de patologias de alto costo, lo cual guarda coherencia con el alcance del
objeto contractual del presente proceso.

En términos econdmicos, los valores contractuales presentan una variabilidad significativa, evidenciandose contratos que
superan los $400 millones cuando se trata de esquemas integrales de prestacién, mientras que ofros procesos con
alcance parcial o especializado presentan valores considerablemente menores.

En este sentido, la variacion en los valores contractuales obedece a factores como el nivel de complejidad, la integralidad
del servicio, la cobertura de especialidades, el volumen de poblacion atendida y la inclusién de servicios criticos como
unidades de cuidado integral.

Por io anterior, aunque se identifican pracesos comparables, no es posible establecer una referencia Gnica de precios, en
la medida en que fos contratos analizados difieren en alcance, cobertura y condiciones técnicas, razén por la cual ia
estimacion del valor del presente procesc se fundamenta en la demanda real de la entidad, el comportamiento de
autorizaclones, la ejecucion del contrato vigente y las condiciones del mercado regional.

No obstante, se tomaran come precios Secop el menor valor entre los dos contratos relacionados en los servicios que

cuenta con una tarifa asignada, para los servicios que no tiene tarifa estabiecida en los coniratos tomados no es posible
determinar un valor de referencia para el presente numeral.

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

5.2.  ANALISIS DE PRECIOS HISTORICOS

o | FER e S o =+ | PRECIOS | HISOTRICOS | PRECIOS: SOTRICOS - | PRECIOS | PRECIO
w | cuRs ./ DESCRIPGIGN . . - - | HISTORIC | PROYECTADO | HISTORIC |0 il i | HISTORICO. | HISTORICO
A E et L | os-g024 | S2024 4Pc | 082035 | Ln SN g anon | UATOMAR
B T st kv PO 2v2g e (g% [0 A0RR | ATON
1| 869400 | RETIRO DE SUTURA EN PIEL Y/O TEJIDO ' =
CELULAR SUBCUTANEO 50D - (Indluye $20,391,00 $18,528,08 $28.052,00 | $28.052,00
Insumos basices de curacion y sutura) $18.659,00 $17.629,00
2 | 7890701 | ATENCION [VISITA] DOMICILIARIA, POR
MEDICINA GENERAL s36.212,00 | 33957200 | oa) 708,00 $36.572,70 $45.463,00 | $45.463,00
3 | 830702 | ATENCION [VISITA] DOMICILIARIA, POR
MEDICINA ESPECIALIZADA §67.280,00 | $73524.00 | gpg sepop | 7006807 | $89.727.00 | $89.727,00
4| 890705 | ATENCION [VISITA] DOMICILIARIA, POR
ENFERMERIA s21107.00| S23086.00 | oo $22.502,96 $32.176,00 | $32.176,00
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o S e pRECIOS. | WISOTRIGOS' | PRECIOS | i ceniene | PRECIOS | PRECIO
" cupg [ o 'D_E_sc_mP_CIf_IN- R HISTORIC | PROYECTADO HISTORIC PRGYEGTADOS HISTORICO |- HISTORICO
_ RN 5 B s L e | 082024 | B 2024HIPL 082025 ZﬁB%IPC'(sL!%i" o 92026 F CATOMAR
5 89C106 | ATENCION [VISITA] DOMICKIARIA,  POR .
NUTRICION Y DIETETICA $26.168,00 $28.596,00 $28.649.00 $30.110,10 $35.143,00 $35.143,00
[ 800108 | ATENCION [ISITA] DOMICILIARIA, POR ”
PSICOLOGIA $22.848,00 $24.968,00 $23.319,00 $24.508,27 $28.473,00 $28.473,00
7 890109 | ATENCION [VISITA] DOMICILIARIA, POR .
TRABAJC SOCIAL $22.018,00 $24.061,00 $22.686.00 $23.842,99 $28.214,00 $28.214,00
8 830110 | ATENCION [VISITA] DOMICILIARIA, POR .
FONIATRIA Y FONOAUDIOLOGIA $21.322,00 $23.301,00 $22.686,00 $23.842.99 $23.966,00 $23.966,00
9 890111 | ATENCION [VISITA] DOMICILIARIA, POR .
FISIOTERAPIA $21.322,00 $23.301,00 $22.686,00 $23.842,99 $23.966,00 $23.966,00
10 890112 | ATENCION {VISITA] DOMICILIARIA,  POR "
TERAPIA RESPIRATORIA s2132200| 2330100 oo pmgpg |  PL384298 | $23.966.00 | $23.966,00
11 890113 | ATENCION [VISITA] DOMICILIARIA, POR .
TERAPIA OCUPACIONAL s2132200 | 52330100 g capop | $2384299 | $23.966.00 | $23.966,00
12 939401 | MEDICACION RESPIRATORIA ADMINISTRADA
MEDIANTE NEBULIZACION $23.301,00 $23.786,23 $18.403,00 $18.403,00
(AEROSOLTERAPIA) $24.193,00 $22.632,00
13 961601 | INSERCION DE CATETER DISPOSITIVO
(SONDA} EN URETRA (incluye insumos
Basicos: lidocafna, guantes estériles, solucion §
asepsia y anlisepsia, guanies limpios para la | $23.689,00 $25.887.00 $25.644,00 $26.051,84 $28.217.90 $28.217,00
limpieza inicial, micropore y gasa minimo tres
paquetes).
14 950700 | INSERCION DE TUBO o] SONDA
NASC_)GASTRICA {Incluye _|nsurnos basicos de $22.525,00 $24.615,00 §24.765.00 $26.028,02 $27.233,06 $27.233,00
curacion y sonda nasogéstrica)
15 861803 | INSERCION DE CATETER SUBDERMICO
{EPICERMOCLISIS) Incluye Kit bdsico de $23.213,00 $25 467,83 $27.677,00 $27.677.00
puncidn SubcutAnea) $21.242,00 $24,232,00
18 863300 | LAVADO GASTRICO DE LIMPIEZA S0D {Incluye
Insum9s . basicos de curacion y  Sonda $24.962.00 $27.278.00 $24.232.00 $25.467,83 $29.276,00 $29.276,00
nasogdstrica)
17 963800 | EXTRACCION DIGITAL O MANUAL DE HECES
IMPACTADAS SOD $22.546.00 $24.638,00 $24.198,00 $25.432,16 $28.580,00 $28.580,00
18 964100 | IRRIGACION, LAVADC O LIMPIEZA E
INSTHACION LOCAL DE COLECISTOSMIAY
OTRO TUBO BILKAR SOD (Incluye insumes | $24.621,00 $26.906,00 $28.006,00 $20.434.34 $30472,00 $30.472,00
basicas)
19 965100 | IRRIGACION ¥ LAVADO DEL OJO SCD {Incluye
Insumos basicos) $21.768,00 $23.788.00 $28.006,00 $20.434,31 $29.224,00 §29.224,00
20 965201 | LAVADO E IRRIGACION DE OIDOS SOD (Incluye
Insumos basicos) §22.806,00 $24.992,00 $27.252,00 §28.641,85 $28.915,00 $28.915,00
21 965500 | LIMPIEZA Y CUIDADQS DE TRAQUEOSTOMIA
S0D (Incluye Insumos bésicos) $23.633,00 $25.826,00 §27.595,00 $29.002,35 $27.808,00 $27.808,00
22 965001 | LAVADO, IRRIGACION Y CUIDADOS DE
:éEsFilcngsl)\ EN AREA GENERAL (Incluye Insumos $23.197.00 $25,350,00 $28.995,00 $30.473,75 $28.850,00 $28.850,00
23 965002 | LAVADO, IRRIGACION ¥ CUHDADOS DE
HERIDA EN AREA ESPECIAL (CARA, CUELLQO, .
MANOS, PIES, PLIEGUES DE FLEXION, | $27.779,00 $30.357,00 $31 293,00 $32.888,94 $30.289,00 $30.299,00
GENITALES) (Incluye Insumaos basicos}
24 966107 | INFUSION DE ALIMENTACION ENTERAL POR
SONDA  (Incluye Insumos  basicos de $18.703,00 $23.665,37 $21,904,00 $21.904,00
curaciones) $17.115,00 $22.517,00
25 991800 | INFUSION O ADMINISTRACION DE
SOLUCIONES DE LIQUIDOS Y
ELECTROLITOS $25.601,00 $526.007,00 $22.818,00 $22.818,00
SOD {Incluye Insumos basicos de Venopungién) $23.427,00 $24.745,00
NO INCLUYE MEDICAMENTO
26 992102 | INYECCION O INFUSION DE ANTIBIOTICO
S0D (Incluye insumos basicos de $27.022,00 $26.007,00 $22.818,00 $22.818,00
Venopuncién) NO INCLUYE MEDICAMENTO | S24747.00 §24.745,00
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=

| 'PRECIOS

-HIBTORIC

* PRECIOS
- HIBOTRICOS
PROYECTADD
SWHHPC,

L 838%)

PRECIOS
HISTORIC-

" precios
- 'HISOTRICOS

os2026°

:PROYECTADOS |
2025 $PC (5.2%)’

" PRECIOB |

- HIETORIEG

PRECID
HISTORICE'
CATOMAR:

27

860500

CURACION BASICA DE LESION EN
PIEL Q TEJDO CELULAR
SUBCUTANEO, (INCLUYE SUMINISTROS
BASICOS: GUANTES GASAS ESTERILES,
MICROPORE, ESPARADRAPC U OTRO
ADHESIVO, SOLUCION SALINA O AGUA
ESTILADA,

SOLUCION ANTISEPTICA, HOJAS DE BISTURI)

$26.448,00

$28.902,00

$31.925,00

$33.553,18

$34.770,00

$34.770,00

28

869501

CURACION DE ALTA TECNOLOGIA |ESION
EN PIEL o TEJIDO CELULAR
SUBCUTANEOD, (INCLUYE  SUMINISTROS
BASICOS: GUANTES ESTERILES, GASAS
ESTERILES, MICROPORE, ESPARADRAPO U
OTRO ADHESIVC, SOLUCION SALINA O AGUA
ESTILADA, SOLUCION ANTISEPTICA, HOJAS
DE BISTURI, VENDAJE ELASTICO,
APOSITOS DE ALGODON, APOSITOS DE
AQUACELL AG, CLORHEXIDINA, CUTICELL,
SULFADIAZINA DE PLATA)

NiA

NIA

NIA

$63.800,00

$24.882,00

$24.882,00

29

861101

DRENAJE DE COLECCION SUPERFICIAL
DE PIEL Y/QO TEJDO CELULAR
SUBCUTANEC POR INCISION O
ASPIRACION INCLUYE SUMINISTROS
BASICOS GUANTES GASES ESTERILES,
MICROPORE, ESPARADRAFO U OTRO
ADHESIVO,

SOLUCION SALINA O AGUA DESTILADA,
SOLUCION TISEPTICA, HOJAS DE BISTURY)

$30.729,00

$33.581,00

$38.445,00

$40.405,70

$40.801,00

$40.801,00

30

912101

TOMA DE MUESTRA HISOPADO NASOFARINGEQ
DOMICILIARIO. OPORTUNIDAD

{120 min. A partir de la sclicitud), TALENTC HUMANG
Fisioterapia o Enfarmera profesional entrenados para
la toma de Hisopado de COVID- 19, {incluyen
insumos medicos, sismentos proteccitn de
bicseguridad (Batas - guantes, gafas o careta, traje de
seguridad, ‘apabocas o mascarila N-85, gorros,
polainas y delantal). *DISPONIBILIDAD: 6:00 am
10:00 pm. COBERTURA: en los municipios de
Cieuta- Los Petios y Vilia del Rosario.
TRANSPORTE: (incluye recolecsion de medios at
laboratorio de salkid piblica (LSP) y nevera con
elemantos para et iriple embalaje de la muestra y
posterior envid de la misma al LSP) MANEJO DE
RESIDUOS HOSPITALARIOS. Todos Los
implementos e Insumos utilizados en la atancién del
paciente san de Unico usc, asi coma el proceso de
recoleccién as realizados con empresa externa.
PROMEDIO DE

ATENCION: 2 horas (dando cumplimienta al
pratocolo atencidn y bicsegurdad de la consuita).
TRANSPORTE: Implementos de bioseguridad para el
conductor del transporte  del profasionat asistencial y
desinfeccidn del vehiculo, Valor de atencitn en caso de un
paciente en la vivienda.

$56.872,00

$62.150,00

$58.393,00

$61.371,04

$36.610,00

$36.610,00

K

963900

IRRIGACION O ENEMA TRANSONAL SOD
DOMICILIARIA {Incluye insumas bdsicos)

$14.514,00

$15.861,00

$17.487,00

§18.378,84

$ 25.693,00

$25.693,00

32

812102

TOMA DE MUESTRA A DOMICILIO CON
TRANSPORTE (INCLUYE JERINGA, GUANTE,
TOBQ Y NEVERAPARA EL TRANSPORTE),

$20.950,00

$22.894,00

$24.506,00

$25,755,81

$22.720,00

$22.720,00

33

PEENF1

HORA DE AUXILIAR DE ENFERMERIA Dfa /
ORDIANRIQ  {La auxitar lleva al turno
tensiometro, Fonendoscopio, termometra)

$7.204,00

$7.873,00

$8.327,00

$8.751,68

$8.225,00

$8.225,00

34

PBENF1

HORA DE AUXILIAR DE ENFERMERIA Noche /
ORDIANRIO {La auxiliar lleva al turno tensidmetro,
Fanendoscopio, Termdmetro)

$8.058,00

$8.806,00

$8.471,00

$9.954,02

$10.280,00

$10.280,00

35

P7ENF1?

HORA DE AUXILIAR DE ENFERMERIA DIA /
DOMINICALES O FESTIVOS (La auxifiar

lleva al turno tensidmetro, Fonentoscopio,
Temdmetro}

$10.106,00

$11.044,00

$10.915,00

$11.471,67

$10.548,00

§10.549,00

1LF-FR-0071
Version: 10

aprobacién:

17/06/2024




Pé4gina 70 de 111

CcODIGO: 1LF-FR-0071

PROCEDIMIENTO ELABORACION ESTUDIOS PREVIOS DE
CONTRATOS

FECHA: 17/06/2024

ELABORAC!ON DE ESTUDIOS PREVIOS PARA CONTRATOS

POLICIA NACIONAL

VERSION: 10
fre | b Sl S i P | PRECIOS [ HIBOTRICOS | PRECIDE | lrenemons’ | PRECIOS .} PRECIO .
SN L CUPS - DESGRIPCION - +".| HISTORIC-} PROYEETADO | HIBTORIC. | oo wnednne | HISTORICO. | 'HISTORICO |
: REE TR - O%2004 | ST02aHmC | 082025 | ELAAULS 1 g A TOMAR
R e e e N T Il Sl b g Sy 2025 +IPC (5.2%) | T 4 DT
36 | POENFT | HORA DE AUXILIAR OE ENFERMERIA Noche /- '
DOMINICALES O FESTIVOS (La sudliar
tovn ol lomo. tensiometro. . Fonendoscopio, | $10.624.00 | 31149700 g9 0g700  §7785244 §11.986,00 | $11.986,00
Termomatro)
S| P glé(ég'ég%ﬁgg éﬂLmR'O DE ASPIRADOR DE | ¢/ cog0 | s442800 | sa.647.00 $4.884,00 §5.28500 | $5.28500
38 | P2ALQ1 | ALQUILER DE MICRONEBULIZADOR PORDIA | o a3 00 | $1.839.00 | $2.754,00 §2.894 45 53.664,00 | $3.664,00
35 | PIALGY |ALQUILER DE  CAMA  HOSPITALARIA
DOMICILIARIA + COLCHON POR DIA §10801,00 | 51180300 |giopgggp | S11.360.26 $10.281,00 | $10.281,00

Analisis: Para el anélisis de precios historicos en el presente estudio, se revisaron los tres Gitimos contratos celebrados
como son 0B68-7-200130-24 Y 068-7-200185-25 , aplicando el incremento correspondiente al indice de Precios al
Consumidor (IPC) con el fin de proyectar las tarifas a la vigencia 2026. No obstante, se considera adecuado mantener
como referencia el valor del contrato 068-7-200113-26 de la vigencia 2026, por ser mas acorde con el precio actual del
mercado y resultar mas atractive para los posibles oferentes, garantizando asi la competitividad y la participacion en el
proceso contractual teniendo en cuenta el porcentaje de aumento al salario minimo actual vigente el cual se incrementd
en un 23% por ende los valores se elevaran por ser prestacion de servicios de salud.

Informacién verificada vy aprobada por |

estudio previo.

5.3.

ANALISIS PRECIOS DE MERCADO

os funcionarios duefios de la necesidad que firman el presente

RETIRO DE SUTURA EN PIEL Y/O TEJIDO $46.753.00

1 869400 | CELULAR SUBCUTANEO SCD - (incluye $80.000,00 $53.400,00 $46.753,00 $90.000,00 T
Insumos basicos de curacion y sutura)
ATENCION [VISITA] DOMICILIARIA, POR -

2 890101 MEDICINA GENERAL $1506.000,00 $80.000,00 $75.772,00 |$135.000,00{ $75.772,00
ATENCION [VISITA] DOMICILIARIA, POR

3 890102 MEDICINA ESPECIALIZADA $270.000,00 $180.000,00 $149.544,00 |$160.000,00 [ $149.544,00
ATENCION [VISITA] DOMICILIARIA, POR )

4 890105 ENFERMERIA $80.000,00 $70.000,00 $53.626,00 $68.000,00 $53.626,00
ATENCION [VISITA] DOMICILIARIA, POR

5 890106 NUTRICION Y DIETETICA $80.000,00 $80.000,00 $53.571,00 $73.000,00 $58.571,00
ATENCION [VISITA] DOMICILIARIA, POR

6 890108 PSICOLOGIA $80.000,00 $48.500,00 $47.455,00 $62.000,00 $47.455,00
ATENCION [VISITA] DOMICILIARIA, POR .

7 890103 TRABAJO SOCIAL $80.000,00 $48.500,00 $47.022,00 $62.000,00 $47.022,00
ATENCION [VISITA] DOMICILIARIA, POR

8 890110 FOMIATRIA Y FONOAUDIOLOGIA $85.000,00 $48.500,00 $39.943,00 $50.000,00 $39.943,00
ATENCION [VISITA] DOMICILIARIA, POR

9 890111 FISIOTERAPIA $85.000,00 $48.500,00 $39.943,00 $50.000,00 $39.843,00
ATENCION [VISITA] DOMICILIARIA, POR

10 | 890112 TERAPIA RESPIRATORIA $85.000,00 $48.500,00 $39.843,00 $50.000,00 $39.943,00
ATENCION [VISITA] DOMICILIARIA, POR

1 890113 TERAPIA OCUPAGIONAL $85.000,00 $48.500,00 $39.843,00 $50.000,00 $39.943,00
MEDICACION RESPIRATORIA

12 | 939401 | ADMINISTRADA MEDIANTE NEBULIZACION $45,000,00 $38.900,00 $30.671,00 $65.000,00 $30.671,00
(AEROSCLTERAPIA)

iLF-FR-0071 aprobacian; 17/06/2024
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{SONDA) EN URETRA (incluye insumos
Basicos: lidocaina, guantes estériles, solucion
asepsia y antisepsia, guantes limpios para la
limpieza iniciat, micropore y gasa minimo tres
pagquetes).

INSERCION DE TUBO O SONDA

14 | 960700 | NASOGASTRICA (Incluye Insumos basicos de $65,000,00 $43.800,00 $45.388,00 $70.000,00 $43.800,00
curacion y sonda nasogdstrica)
INSERCION DE CATETER SUBDERMICG

15 | 861803 | (EPIDERMOCLISIS) Incluye Kit basico de $65.000,00 $48.600,00 $46.129,00 | $70.000,00 | $46.129,00
puncidn Subcutanea)

LAVADO GASTRICO DE LIMPIEZA SOD
16 | 963300 | (Incluye Insumos bésicos de curacién y Sonda $65.000,00 $49.600,00 $46.794,00 $85.000,00 $46.794,00
nasogastrica)

EXTRACCION DIGITAL O MANUAL DE
HECES IMPACTADAS SOD
IRRIGACION, LAVADO O LIMPIEZAE

INSTILACION LOCAL DE COLECISTOSMIA Y
18 | 964100 OTRO TUBO BILIAR SOD (Incluye Insumos $150.000,00 $48.700,0¢ $5G.787,00 | $130.000,00 | $ 48.760,00

basicos)
IRRIGACION Y LAVADO DEL OJO SOD

{incluye Insumos basicos)
LAVADO E IRRIGACION DE OIDOS SOD

13 | 961601

$65.000,00 $45.400,00 $47.028,00 $70.000,00 $45.400,60

17 | 963800 $150.000,00 $47.850,00 $47.633,00 $12.000,00 $12.000,00

19 | 985100 $150.000,00 $45.600,00 $48.707,00 $90.000,00 $45.600,00

20 | 965201 (Incluye Insumos basicos) $150.000,00 $45.600,00 $46.348,00 $90.000,60 $45.600,00
LIMPIEZA Y CUIDADOQS DE
21 | 965500 | TRAGUEOSTOMIA SOD (Incluye Insumos $150.000,0C $42.300,00 $48.082,00 $90.000,00 $42.300,00

basicos)

LAVADO, IRRIGACION Y CUIDADOS DE
22 | 965801 | HERIDA EN AREA GENERAL (Incluye Insumos $150.000,00 $43.500,00 $50.497,00 $70.000,00 $43.500,00
basicos)

LAVADO, IRRIGACION Y CUIDADOS DE
HERIDA EN AREA ESPECIAL (CARA,

23 | 965902 | CUELLO, $150.000,00 $45.700,00 $36.507,00 $85.000,00 $36.507,00
MANOS, PIES, PLIEGUES DE FLEXIQN,
GENITALES) (Incluye Insumos basicos)
INFUSION DE ALIMENTACION ENTERAL
24 | 966101 | POR SONDA (Incluye Insumos bésicos de $150.000,00 $43.500,00 $36.507,00 $90.000,00 $36.507,00
curaciones)

INFUSION O ADMINISTRACION DE
SOLUCIONES DE LIQUIDOS Y

25 | 991800 | ELECTROLITOS $95.000,00 $47.800,0C $38.029,00 $90.000,00 $38.029,00
S0D (Incluye Insumos basicos de
Venopuncién) NO INCLUYE MEDICAMENTOQ
INYECCION © INFUSION DE
ANTIBIOTICO SOD (Incluye insumos
basicos de Venopuncion) NO INCLUYE
MEDICAMENTO

CURACION BASICA DE LESION EN
PIEL O TEJIDO CELULAR
SUBCUTANEQ, (INCLUYE SUMINISTROS
BASICOS: GUANTES GASAS ESTERILES,
27 | 869500 | MICROPORE, ESPARADRAPO U OTRO $310.000,00 $55.600,00 $57.949,00 $90.000,00 $55.600,00
ADHESIVO, SOLUCION SALINA O
AGUA ESTILADA,

SOLUCION ANTISEPTICA, MOJAS DE ;
BISTURN :
CURACION DE ALTA TECNOLOGIA
LESION EN PIEL O TEJIDO CELULAR

26 | 992102 $210.000,00 $48.900,00 $38.029,00 $90.000,00 $38.029,00

28 $410.000,00 $123.800,00 $41.470,00 $98.000,00 $41.470,00

1L.F-FR-0071 aprobacién: 17/06/2024
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860501 | BASICOS: GUANTES ESTERILES, GASAS
ESTERILES, MICROPORE, ESPARADRAPOQ
U OTRO ADHESIVO, SOLUCION SALINA O
AGUA ESTILADA, SOLUCION
ANTISEPTICA, HOJAS DE BISTURI,
VENDAJE ELASTICO, APOSITOS DE
ALGODON, APOSITOS DE AQUACELL AG,
CLORHEXIDINA, CUTICELL, SULFADIAZINA
DE PLATA)

DRENAJE DE COLECCION

SUPERFICIAL DE PIEL Y/O TEJIDO
CELULAR SUBCUTANED POR INCISION O
ASPIRACION INCLUYE SUMINISTROS

29 | B61101 | BASICOS GUANTES GASES ESTERILES, $310.000,00 $63.700,00 $67.666,00 |$130.000,00| $63.700,00
MICROPORE, ESPARADRAPO U OTRO
ADHESIVO,

SOLUCION SALINA O AGUA DESTILADA,
SOLUCION TISEPTICA, HOJAS DE BISTURL)
TOMA DE MUESTRA HISOPADO
NASOFARINGEQ DOMICILIARIO.
OPORTUNIDAD

(120 min. A partir de la salicitud), TALENTO
HUMANO Fisioterapia o Enfermera

profesional entrenados para la toma de
Hisopado de COVID- 19. (incluyen

insumos meédicos, elementos proteccion de
bioseguridad (Batas - guantes, gafas o

careta, traje de seguridad, tapabocas o
mascarifla N-95, gorros, polainas y
delantal). *DISPONIBILIDAD: 6:00 am

10:00 pm. COBERTURA: en los

municipios de Cucuta- Los Patios y Villa
del Rosaric. TRANSPORTE: (inctuye
recoleccién de medios al laboratorio de
salud publica (LSP) y nevera con elementos
para el triple embalaje de la muestra y
posterior envié de la misma al LSP)

MANEJO DE RESIDUQS HOSPITALARIOS.
Todos Los Implementos e Insumos utilizados
en la atencién del paciente son de (nico uso,
asi como el proceso de recoleccion es
realizados con empresa externa.
PROMEDIC DE

ATENCION: 2 horas (dando cumplimiento
al protocolo atencion y bioseguridad de la
consulta). TRANSPORTE: Implementos de
bioseguridad para el conductor del transporte
del profesional asistencial y

desinfeccién del vehiculo. Valor de atencién en
caso de un paciente en la vivisnda.
IRRIGACION O ENEMA TRANSONAL SCD
DOMICHIARIA (Incluye insumos basicos)
TOMA DE MUESTRA A DOMICILIO CON
TRANSPORTE (INCLUYE JERINGA,
GUANTE, TOBO Y NEVERAPARA EL
TRANSPORTE).

HORA DE AUXILIAR DE ENFERMERIA Dia
33 | PSENF1 |/ ORDIANRIO (La auxiliar lleva al tumo $16.000,00 $23.650,00 $13.708,00 $15.500,00 $13.708,00
tensiometro, Fonendoscopio, termdmetra)

a0 | 912101 $310.000,00 $48.700,00 $61.016,00 | $300.000,007 $48.700,00

31 | 963900 $150.000,00 $47.500,00 $42.821,00 $B0.000,00 $42.821,00

32 | 912102 $150.000,00 $44.300,00 $37.866,00 $85.000,00 $37.866,00
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34

HORA DE AUXILIAR DE ENFERMERIA

tensiémetro, Fonendoscopio, Termémetra)

35

HORA DE AUXILIAR DE ENFERMERIA DIA /
DOMINICALES O FESTIVOS (La auxiliar
lleva af tumo tensidmetro, Fonendoscopio,
Termometro)

PTENF1

36

HORA DE AUXILIAR DE ENFERMERIA Noche
/ DOMINICALES O FESTIVOS (La auxiliar
lleva al tume tensiémetro, Fonendascopio,
Termometro)

PEENF1

37

ALQUILER DOMICILIARIO DE ASPIRADOR

PIALQY DE SECRECIONES DIA

38

ALQUILER DE MICRONEBULIZADOR PCR

P2ALQH DIA

39

PIALQY ALQUILER DE CAMA HOSFITALARIA

DOMICILIARIA + COLCHON POR DIA

Para el andlisis de los precios histéricos se realizo la actualizacion de las tarifas correspondientes a las
vigencias 2024 a 2026 mediante ia proyeccion del Indice de Precios al Consumidor (IPC), con el fin de llevar
los valores a precios constantes de la vigencia 2026 y efectuar comparaciones homogéneas entre los
diferentes periodos analizados.

Para el analisis de precios histéricos en el presente estudio, se revisaron los tres (ltimos contratos celebrados
como son 068-7-200232-23, 068-7-200130-24 Y 068-7-200185-25, aplicando el incremento correspondiente
al Indice de Precios al Consumidor (IPC) con el fin de proyectar |as tarifas a la vigencia 2026. No obstante, se
considera adecuado mantener como referencia el valor del contrato 068-7-200113-26 de la vigencia 2026,
por ser mas acorde con el precio actual del mercado y resultar mas atractivo para los posibles oferentes,
garantizando as( la competitividad y la participacion en el procesc contractual teniendo en cuenta el porcentaje
de aumento al salario minimo actual vigente el cual se incrementd en un 23% por ende los valores se elevaran
por ser prestacién de servicios de salud.

La informacion utilizada proviene de los antecedentes contractuales de la Entidad y de las tarifas
efectivamente aplicadas durante la ejecucion de los contratos, garantizando su trazabilidad, consistencia y
correspondencia con la prestacion real de los servicios.

Asi mismo, se identificaron variaciones tarifarias asociadas a servicios, comportamiento que resulta
consistente con la dinamica propia del mercado de servicios de salud y con las condiciones de oferta y
demanda presentes en este sector.

La actualizacion y analisis de los precios histéricos se realizé con base en informacion contractual verificable,
proveniente de contratos ejecutados por la Entidad, garantizando la trazabilidad de las fuentes empleadas vy
ia objetividad de los criterios utilizados para la estructuracion economica del proceso.

Como valor de mercado para este numeral se tomé el menor valor entre las cuatro cotizaciones aportadas
por las entidades que tiene capacidad de prestar el servicio objeto del presente estudio previo.

v Informaci6n verificada y aprobada por los funcionarios duefios de la necesidad que firman el
presente estudio previo,

1LF-FR-0071 aprobacién: 17/06/2024
Version: 10

PBENF1 | Noche / ORDIANRIO (La auxiliar lleva al tumo $21.000,00 $ 28.750,00 $17.148,00 $16.800,00 $16.800,00

$21.000,00 $29.670,00 $17.581,00 $17.000,00 $17.000,00

$21.000,00 $32.760,00 $19.976,00 $17.000,00 $17.000,00

$16.000,00 $9.750,00 $8.808,00 $11.500,00 $8.808,0C
$20.000,00 $7.650,00 $6.108,00 $9.800,00 $6.108,00

$40.000,00 $19.780,00 $17.134,00 $20.200,00 $17.134,00
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5.4 PRECIOS DE CATALOGO O PORTALES WEB

Bajo la necesidad que subsiste en la unidad, de conformidad con el cumplimiento del articulo 5 de la Ley 1150
de 2007 junto con el reciente pronunciamiento del Consejo de Estado (24 de mayo de 2018, Exp. 50.222), se
tiene presente la seleccion objetiva que debe existir. Para ello, se procedio a garantizar la participacién,
transparencia y pluralidad de proponentes, a través de la solicitud de informacion publica a los proveedores
N° PN RASES N°5 EM 063 2026 en el SECOP II:

PN RASES No 5 EMOB) 2026
oM RA byl UG REGIONAL DE ASEBURAINENTG £4 SRAMD Mo &
e
B Jeaie
PRE STACKN DE 3ERVICHD DE ATENCION DORICILIARIA U HDSPITALIZACION EX CASA HORTE DE SANTANDER . .
OFERTAL 1} _ _ o _ o _
om0l o R " P Fica g erugh - Lo : Nt ol

foratss B, Serevot Doraanas ROAS OERIR- ol el e R At St

EVALUACK N ECOROMMCA 10)

evidencié que 220 proveedores ingresaron para verificar la informacién por coincidir con el Cadigo de
Naciones Unidas relacionado al Proceso de Contratacion, de los cuales, HEALTH & LIFE IPS S.A, manifesto
interés y allego cotizacién.

Los precios de la cotizacién allegada por este medio se encuentran relacionados en la tabla del numerat 5.3
denominada ANALISIS DE PRECIOS DE MERCADQ, esto con el fin de evitar duplicidad de la informacion.

5.5 ANALISIS DEL VALOR ESTIMADO

RETIRO DE SUTURA EN PIEL Y/O TEJIDO
1 | 869400 | CELULAR SUBCUTANEO SOD - (Incluye $30.450,00 | $28.052,00 | $46.753,00

Insumos basicos de curacion y sutura) $ 28.052,00
2 | 890101 ’:AEED'\I‘(%’SA" GEQ’;}E} DOMICILIARIA,  POR N/A $45.463.00 | §75.772.00 | ¢ 4 im0
3 | 890102 QE%TgIE:ESQ’E'ngASSM'C'"'AR'A' POR|  $50.17500 | $89.727,00 | $149.544.00 | ¢ o0 oe o
4 | sootos |ATENCION ISITAI DOMICIIARIA POR|  $134.130,00 | $32.176,00 | $53626.00 | ¢ 4 1760
5 | 90108 QLE.';%?ONN YD[;:E'TT%C ADOM*C'L'AR'A' POR|  $31.560,00 | $35.143,00 | $5B571,00 | ¢4\ coo o0
6 | sootgs |ATNCION [VISITA DOMICILIARIA, - POR| 3166000 | 528.473,00 | $47455,00 | ¢ o 1o o0
7 | saptog |ATENCION [VISITAI DOMICLIARIA PORT  $3045000 | $28.214,00 | $47.022.00 | ¢ 011400
s | ssorio [ATEMTION [Fvéﬂﬁum%fgéﬂf”‘R'A’ POR\  $31560,00 | $23.966.00 | $39.943,00 | ¢ oo oec g
o | soorit |ATENEON LMISTTA) DOMICILIARIA, - POR| " $30450,00 | $2.966.00 | $39.943.00 | ¢ oo oo oo
10 | ssotrz |ATENCION [DASTA DOMICILIARIA POR|  $3045000 | $23.966,00 | 53994300 | ¢ 0 oce g
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11

890113

ARIA, POR

VISITA)
TERAPIA QCUPACIONAL

$39.450,00

$23.966,00 | $39.943,00

$ 23.9686,00

t2

939401

MEDICACION RESPIRATORIA ADMINISTRADA
MEDIANTE NEBULIZAGION
(AEROSOLTERAPIA)

$39.450,00

$18.403,00

$30.671,00
$ 18.403,00

13

961601

INSERCION DE CATETER DISPOSITIVO
(SONDA) EN URETRA (incluye insumos
Basicos: lidocaina, guantes estériles, solucion
asepsia y antisepsia, guantes limpios para la
limpieza inicial, micropore y gasa minimo tres
paquetes).

$39.450,00

$28.217,00

$45.400,00

$28.217,00

14

960700

INSERCION  DE TUBO O SONDA
NASOGASTRICA (Incluye Insumos basicos de
curacion y sonda nasogéstrica)

$39.450,00

$27.233,00

$43.800,00
$ 27.233,00

15

861803

INSERCION DE CATETER SUBDERMICT
(EPIDERMOCLISIS) Incluye Kit basico de
puncion Subcutanea)

$39.450,00

$27.577.,00

$46.129,00
$ 27.677,00

16

963300

LAVADQ GASTRICO DE LIMPIEZA SOD (Incluye
Insumos  basicos de curacin y Sonda
nasogastrica)

$39.450,00

$29.276,00

$46.794,00
$ 29.276,00

17

983800

EXTRACCION DIGITAL O MANUAL DE HECES
IMPACTADAS 50D

$38.450,00

$28.580,00

$12.000,00 $ 12.000,00

18

964100

IRRIGACION, LAVADO O LIMPIEZA E
INSTILACION LOCAL DE COLECISTOSMIAY
OTRO TUBO BILIAR SOD (Incluye Insumos
basicos)

$39.450,00

$30.472,00

$48.700,00
$30.472,00

19

965100

IRRIGACION Y LAVADO DEL OJO SQOD (Inciuye
Insumos basicos)

$39.450,00

$29.224,00

$45.600,00 | ¢ 55 504 00

20

965201

LAVADO E IRRIGACION DE OIDOS SOD {Incluye
Insumos basicos)

$31.560,00

$28.915,00

$45.600,00 $ 28.915,00

21

965500

LIMPIEZA ¥ CUIDADOS DE TRAQUEOSTOMIA
S0D (Incluye Insumos basicos)

NIA

$27.808,00

$42.300,00 $ 27.808.00

22

965901

LAVADO, IRRIGACION Y CUIDADOS DE
HERIDA EN AREA GENERAL (inciuye Insumos
basicos)

$31.560,00

$28.850,00

$43.500,00
$ 28.850,00

23

965902

LAVADO, IRRIGACION Y CUIDADOS DE
HERIDA EN AREA ESPECIAL (CARA, CUELLO,
MANGS, PIES, PLIEGUES DE FLEXION,
GENITALES) (Incluye Insumos basicos)

$31.560,00

$30.299,00

$36.507,00
$ 30.299,00

24

966101

INFUSION DE ALIMENTACION ENTERAL POR
SONDA  (Incluye Insumos bdasicos de
curaciones)

$31.560,00

$21.904,00

$36.507,00
$21.904,00

25

891800

INFUSION O ADMINISTRACION DE
SOLUCIONES DE LIQUIDOS Y
ELECTROLITOS

S0D (Incluye Insumos basicos de Venopuncién)
NO INCLUYE MEDICAMENTO

NIA

$22.818,00

$38.029,00

$ 22.818,00

26

992102

INYECCION O INFUSION DE ANTIBIOTICO
S0D {Incluye Insumos basicos de
Venopuncidn) NO INCLUYE MEDICAMENTO

$47.340,00

$22.818,00

$38.029,00
§ 22.818,00

27

869500

CURACION BASICA DE LESION EN

PIEL O TEJIDO CELULAR SUBCUTANEOQ,
(INCLUYE SUMINISTROS BASICOS:
GUANTES GASAS ESTERILES,

MICROPORE, ESPARADRAPO U OTRO
ADHESIVO, SOLUCION SALINA O AGUA
ESTILADA,

SOLUCION ANTISEPTICA, HOJAS DE BiSTURI)

$26.000,00

$34.770,00

$55.600,00

$ 26.000,00
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28

869501

CURACION DE ALTA TECNOLOGIA LESION
EN PIEL 0 TEJDO CELULAR
SUBCUTANEO, (INCLUYE SUMINISTROS
BASICOS: GUANTES ESTERILES, GASAS
ESTERILES, MICROPORE, ESPARADRAPO U
OTRO ADHESIVO, SOLUCION SALINA O AGUA
ESTILADA, SOLUCION ANTISEPTICA, HOJAS
DE BISTURY, VENDAJE  ELASTICO,
APQSITOS DE ALGODON, APOSITOS DE
AQUACELL AG, CLORHEXIDINA, CUTICELL,
SULFADIAZINA DE PLATA)

$31.560,00

$24.882,00

$41.470,00

$ 24.882,00

29

881101

DRENAJE DE COLECCION SUPERFICIAL
DE PIEL Y/O TENDO CELULAR
SUBCUTANEQ POR INCISION O
ASPIRACION INCLUYE SUMINISTROS
BASICOS GUANTES GASES ESTERILES,
MICROPORE, ESPARADRAPO U OTRO
ADHESIVO,

SOLUCION SALINA O AGUA DESTILADA,
SOLUCION TISEPTICA, HOJAS DE BISTURY)

$31.560,00

$40.801,00 | $63.700,00

$ 31.560,00

30

912101

TOMA DE MUESTRA HISOPADO
NASOFARINGEC DOMICILIARIO.
OPORTUNIDAD

{120 min, A partir de la solicitud), TALENTO

HUMANQO Fisioterapia o Enfermera profesionat

entrenados para la toma de Hisopado de

COVID- 19. {lncluyen insumos médicos,

elementos proteccion de bioseguridad (Batas -

guantes, gafas o careta, traje de seguridad,

tapabocas o mascarilla N-85, gorros, polainas

y delantal). *DISPONIBILIDAD: 6:00 am 10:00

pm. COBERTURA: en los municipios de

Cicuta- Los Patios y Villa del Rosario.

TRANSPORTE: (incluye recoleccion de

medios al laboratorio de salud publica (LSP)

y nevera con elementos para el triple embalaje

de la muestra y posterior envid de la misma al

LSP) MANEJO DE RESIDUOS

HOSPITALARIOS. Todos Los Implementos e

Insumos utilizados en a atencion del paciente

son de Unico uso, asi como el proceso de

recoleccion es  realizados con  empresa

externa, PROMEDIC DE

ATENCION: 2 horas {dando cumplimiento al
pratocolo  atencién y bioseguridad de la
consultal, TRANSPORTE: Implementos de
bioseguridad para el conductor del transporte del
profesional asistencial y

desinfeccién del vehiculo, Valor de atencién en
caso de un paciente en [a vivignda.

$47.340,00

$36.610,00 | $48.700,00

$ 36.610,00

N

963900

IRRIGACION O ENEMA TRANSGNAL SOD
DOMICILIARIA (incluye insumos basicos)

$31.560,00

$25.693,00 | $42.821.00

§ 25.693,00

32

912102

TOMA DE MUESTRA A DOMICILIO CON
TRANSPORTE (INCLUYE JERINGA, GUANTE,
TOBO Y NEVERAPARA EL TRANSPORTE).

N/A

$22.720,00 | $37.866,00

§ 22.720,00

33

PBENF1

HORA DE AUXILIAR DE ENFERMERIA Dia /
ORDIANRIO (La auxiliar lleva al tumo
tensiémetra, Fonendoscopio, termometro)

NIA

$8.225,00 | $13.708,00

$8.225,00
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"THORA DE AUXILIAR DE ENFERMERIA Noche /&
34 P8ENF1 | ORDIANRIO (La auxiliar lleva al turno N/A $10.290,00 | $16.800,00
tensiometro, Fonendoscopio, Termémetro) $ 10.290,00
HORA DE AUXILIAR DE ENFERMERIA DIA /
DOMINICALES O FESTIVOS (La auxiliar
Heva al turno {ensiometro, Fonendoscopio, N/A $10.549,00 | $17.000,00
Termdmetro) $ 10.549,00
HORA DE AUXILIAR DE ENFERMERIA Noche /
DOMINICALES O FESTIVOS (La auxifiar
lleva al turno tensiémetrs, Fonendoscopio, N/A $11.986,00 | $17.000,00
Temaémetro) $ 11.986,00

ALQUILER DOMICILIARIO DE ASPIRADOR DE
37 | PIALQ | sEcReciONES DIa N/A §5.26500 | $8.808.00 | ¢ 5 585,00
38 P2ALQ1 | ALQUILER DE MICRONEBULIZADOR POR DIA N/A $3.664,00 : $6.106,00 $ 3.664,00
ALQUILER DE CAMA  HOSPITALARIA
38 | P3ALOM DOMICILIARIA + COLCHON POR DIA $39.450,00 $10.281.00 | $17.134,00

35 PTENF1

36 POENF1

$ 10.281,00

Para el analisis del valor estimado de! presente proceso no se tuvieron en cuenta los valores identificados en SECOP,
toda vez que los procesos consultados presentan diferencias en cobertura, compiejidad, alcance de los servicios y
condiciones de contratacion frente a las necesidades especificas de la Entidad, razon por la cual no constituyen una
referencia objetiva para la determinacion del valor estimado.

Se realizé la actualizacion de los precios histéricos mediante la proyeccion del Indice de Precios al Consumidor (IPC}), con
el fin de efectuar comparaciones homogéneas frente a las condiciones econémicas vigentes.

Como principal insumo para la determinacién del valor estimado se utilizé el archivo de los anteriores contratos, el cual
contiene el consolidado de servicios, procedimientos, suministros y demds anexos tarifarios requeridos para la prestacion
integral de los servicios objeto de contratacion, asf como ia hoja denominada “cuadros comparativos”, donde se refacionan
los precios historicos actualizados y los precios de mercado analizados para los diferentes servicios incluidos en la
propuesta.

Para la determinacion del valor estimado que sustenta el presente proceso contractual tabla anterior, se adopté como
criterio metodologico ia seleccién del MENOR VALOR resultante de la comparacion entre ef pracio histdrico actualizado
y €l precio de referencia del mercado para cada uno de los servicios incluidos en el analisis, Esta metodologia permite
establecer valores acordes con las condiciones actuales de! sector, garantizando una estimacién presupuestal prudente,
razonable y ajustada a los principios de economia, eficiencia y responsabilidad en la administracion de los recursos
publicos.

De igual forma, se tuvieron en cuenta los antecedentes de ejecucion y consumo de servicios de caracteristicas similares
en vigencias anteriores, con el fin de validar [a razonabilidad de las necesidades proyectadas y garantizar la disponibilidad
de los servicios requeridos para la atencidn de la poblacion usuaria.

La metodologia aplicada para la determinacion del valor estimado se fundamenta en informacién histérica verificable,
antecedentes contractuales de la Entidad, analisis de consumos, precios de mercado y en la seleccion del menar valor
analizado para cada servicio cuando existié informacién comparable, garantizando la trazabilidad, razonabilidad y soporte
técnico de los criterios utilizados durante la estructuracion econdmica del proceso.

Ei valor estimado constituye una proyeccion efectuada para fines de pianeacién contractual y presupuestal, construida
con base en necesidades institucionales, antecedentes de ejecucion y referencias econdmicas analizadas, sin que elio
represente obligacion de consumo, ejecucion total de fos recursos proyectados o reconocimiento automatico de la totalidad
de servicios incluidos en el portafolic objeto de contratacion.

La aplicacién de esta metodologia fortalece la transparencia y objetividad del andlisis econdmico, evita la sobreestimacién
de los recursos requeridos y permite establecer un valor estimado coherente con las necesidades institucionales v las
condiciones actuales del mercado para los servicios objeto de contratacién,

1LF-FR-0071 aprobacidn: 17/06/2024
Versién; 10
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se realizo verificacion de procesos simnilares al del presente estudio previo en la plataforma SECOP 1l, encontrando que
las tarifas pactadas, son precios muy elevados con respecto a los precios historicos y precios del mercado del presente
estudio.

Se debe lener en cuenta el cosio beneficio y los valores ser acordes al presupuesto y a la calidad soficitada por esta
entidad, asegurando un mejor manejo del rubro presupuestal y brindando mejores condiciones y atenciones médicas en
salud para los usuarios del subsisterna de satud de la Policla Nacional de Colombia.

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

5.6 VALOR ESTIMADO DE LA CONTRATACION

El valor estimado es de TREINTA Y CINCO MILLONES DE PESOS {$35.000.000,00) M/CTE [VA INCLUIDO, para Ia

vigencia 2026,
e SRt oA Valor unltari ¥311-'25
Y/O | DESAGREGACION | UNIDAD | DESCRIPCION | RECURSO | VIGENCIA | CANTIDAD N:I o
LOTE | PRESUPUESTAL neluido ESTIMADG
INLCUIDO VA
SERVICIO DE
SALUD

UPRES | HUMANA -
1 02-02-02-008-03-01 | DENOR | SERVICIO DE
ATENCION
DOMICILIARIA
- HOCAS
DENOR

2026

16 GLOBAL $35.000.000,00 | $35.000.000,00

VALOR TOTAL ESTIMADO | $35.000.000,00 ; $35.000.000,00

Aeddin{ A ra

SM10§. DECCY YERALDIN BAYONA VILLARREAL
Estructuradédr Estudio Previo UPRES Tipo B Norte de Santander

" Dggtor ALVARO LUIS RUIZ TIBADUIZA
Auditor Medico Oficina de Referencia y Contrarreferencia UPRE@ Tipo B Norte de Santander

Teniente FREDY ANDRES JINCON LEMUS
Jefe Grupo Soporte y Apoyo Administrativo UJFRES Tipo B Norte de Santander (E)

—

Mayor EIDDE DO CHACON GONZALEZ
Aprobd. Jefe Unidad Pr: de Salud Tipo B Norte de Santander
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Documentos Anexos al Estudio Previo:

Los documentos seieccionados en |a siguiente lista, aplican para o1 proceso de Seleccionar modalidad
de contratacién cuyo objetoc PRESTACION DE SERVICIO DE ATENCION DOMICILIARIA U
HOSPITALIZACION EN CASA SEGUN LA NECESIDAD PARA LOS PACIENTES QUE REQUIERAN
CONTINUAR CON INDICACIONES DE TRATAMIENTC MEDICO HOSPITALARIO POR FUERADE LA
IPS; PACIENTES CRONICOS, PACIENTES CON CUIBADOS PALIATIVOS Y ATENCICN DE OTRAS
PATOLOGIAS AGUDAS; APLICACION DE MEDICAMENTOS, CURACIONES, TERAPIAS, CUIDADOS
DE ENFERMERIA, CONSULTA MEDICA GENERAL O ESPECIALIZADA PARA LOS USUARIOS DEL
SUBSISTEMA DE SALUD DE LA POLICIA NACIONAL EN EL DEPARTAMENTO NORTE DE
SANTANDER CON EL FIN DE PREVENIR, CONTENER Y MITIGAR ENFERMEDADES, diligenciar el
objeto a contratar

Agplica ‘ANEXODS

Certificacion de la necesidad

Especificaciones téchicas minimas

Constaricia de idoneidad y experiencia (aplica para prestacion de servicios profesionales)
Estimacién, tipificacion, asignacion de riesgos y determinacion de garantias

Andlisis del riesgo y forma de mitigarlo.

Obligaciones de la policfa nacional (no aplica para minima cuantia)

Obiligaciones del contratista (no apfica para minima cuantia)

ooocoooan

Aplica FORMULARIOS ADJUNTOS AL ESTUDIO PREVIC
Indicacion de trato nacional

Experiencia del proponente

Certificacion de contratos para acreditacion de experiencia proponente extranjero sin sucursal
o domicilio en Colombia

Acuerde de confidencialidad (obligatorio)

Sistema de gestion de la seguridad y salud en el trabajo (obligatorio)
Compromiso anticorrupcion {obligatorio)

Certificacion de compromiso del fabricante y/o oferente

Certificacién de la capacidad técnica

Personal, experiencia y tiempos de dedicacion minimos

Ooooono 0O oo

Otros documentos adjuntos al Estudio Previo

Otros __OFERTA ECONOMICA, CAPACIDAD QPERATIVA, COMPETENCIA DE CONTRATISTAS, HOJA

DE VIDA EQUIPOS, OPORTUNIDAD DE LA ATENCION, BUENAS PRACTICAS AMBIENTALES
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En mi calidad de Jefe de la Unidad Prestadora de salud, manifiesto con la suscripcion de esta
CERTIFICACION, que verificados los servicios que se prestan en la Institucidon, no se cuenta con fa
capacidad técnico administrativa, ni asistencial para poder suplir la demanda para la PRESTACION DE
SERVICIO DE ATENCION DOMICILIARIA U HOSPITALIZACION EN CASA SEGUN LA NECESIDAD
PARA LOS PACIENTES QUE REQUIERAN CONTINUAR CON INDICACIONES DE TRATAMIENTO
MEDICO HOSPITALARIO POR FUERA DE LA IPS; PACIENTES CRONICOS, PACIENTES CON
CUIDADOS PALIATIVOS Y ATENCION DE OTRAS PATOLOGIAS AGUDAS; APLICACION DE
MEDICAMENTOS, CURACIONES, TERAPIAS, CUIDADOS DE ENFERMERIA, CONSULTA MEDICA
GENERAL O ESPECIALIZADA PARA LOS USUARIOS DEL SUBSISTEMA DE SALUD DE LA POLICIA
NACIONAL EN EL DEPARTAMENTO NORTE DE SANTANDER CON EL FIN DE PREVENIR, CONTENER
Y MITIGAR ENFERMEDADES, Por consiguiente, la unica forma de resolver la necesidad es mediante la
contratacion de estos servicios,

Mayor EIDDER FERNAR !
Aprobo. Jefe Unidad Presti@ 1t Ha |po B Norte de Santander
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CIUDAD Y FECHA

Serfiores.

POLICIA NACIONAL ~ REGIONAL DE ASEGURAMIENTQ EN SALUD N°5

Transversai 154 N.° 24-145 local 10 conjunto residencial vista azul campestre barrio el bosque
Floridablanca

PROPONENTE

Declaramos bajo huestra responsabilidad personal, y comprometiendo la responsabilidad institucional de las
perscnas juridicas que representamos, gue cumplimos en su totalidad con las especificaciones técnicas de
verificacion y de obligatorio cumplimiento.

REQUISITOS GENERALES

a. Las especificaciones técnicas requeridas son de obligatorio cumplimiento, de no hacerlo la propuesta
se considerara no apta técnicamente.

b. En la columna CUMPLEMND CUMPLE, se evaluara las especificaciones técnicas.

869400 RETIROQ DE SUTURA EN PIEL ¥/O TEJIDO CELULAR SUBCUTANEQ S0D -

(Incluye
Ingurnos basicos de curactén y sutura)

2 890101 ATENCION [VISITA] DOMIGILIARIA, POR MEDICINA GENERAL

3 890102 ATENCION [VISITA] DOMICILIARIA, POR MEDICINA ESPECIALIZADA

4 89105 ATENCION [VISITA] DOMICILIARIA, POR ENFERMERIA

5 BOO106 ATENCION [VISITA] DOMICILIARIA, POR NUTRICION Y DIETETICA

3] 830108 ATENCION [VISITA] DOMICILIARIA, POR PSICOLOGIA

7 890109 ATENCION [VISITA] DOMICILIARIA, POR TRABAJO SOCIAL

8 880110 ATENCION [VISITA] DOMICILIARIA, POR FONIATRIA Y FONCAUDIOLOGIA

g9 880111 ATENCION [VISITA] DOMICILIARIA, POR FISIOTERAPIA

10 890112 ATENCION {VISITA] DOMICILIARIA, POR TERAPIA RESPIRATORIA

1 890113 ATENCION [VISITA] DOMICILIARIA, POR TERAPIA OCUPACIONAL

12 939401 MEDICACION RESPIRATORIA ADMINISTRADA MEDIANTE NESULIZACION
[AEROSOLTERAPIA)

13 961601 INSERCION DE CATETER DISPOSITIVO (SONDA) EN URETRA (inciuye
insumos
Bésicos: lidocaina, guantes estérites, solucidn asepsia y antisepsia, guantes limpios
para la_limpisza inicial, micropore y gasa minimo tres paguetes).

14 960700 INSERCIGN DE TUBO ¢ SONDA NASOGASTRICA (Incluye Insumos basicos de
curacion ;sonda nasoHésirica)

15 881803 INSE ncluye  Kit
hdsico de
puncién Subcuténea)

16 963300 LAVADO GASTRICO DE LIMPIEZA SOD {Incluye Insumos basicas de curacion y
Sonda nasogastrica)

17 963800 EXTRACCION DIGITAL O MANUAL DE HECES IMPACTADAS SOD

18 564108 IRRIGACION, LAVADO ©O LIMPIEZA E INSTHACION LEOCAL DE
COLECISTOSMIAY
OTRO TUBO 8ILIAR SOD (Incluye Insumos basicos)

19 955100 IRRIGACION ¥ LAVADO DEL 0JO SOD (Incluye Insumos basicos)

20 965201 LAVADO E IRRIGACION DE OIDOS SOD (Incluys Insumos basicos)

21 965500 LIMPIEZA Y CLIDADOS DE TRAQUEOSTOMIA SOD (Incluye insumos basicos)

22 965801 LAVADO, IRRIGACION Y CUIDADOS DE HERIDA EN AREA GENERAL (Incluye
Insumos
basicos)

23 965802 LAVADO, IRRIGACIDON ¥ CUIDADCS DE HERIDA EN AREA ESPECIAL (CARA,
CUELLD,
MANOS, PIES, PLIEGUES DE FLEXION, GENITALES) (Incluye Insumas késicos)

24 966101 INFUSION DE ALIMENTACION ENTERAL POR SONDA (Incluye insumos
bésicos de curaciones)

25 §91800 INFUSION O ADMINISTRACION DE SOLUCIONES DE LIQUIDOS Y
ELECTROLITOS
S0OD (Incluye Insurmnos basicos de Venopuncign} NO INCLUYE MEDICAMENTO

26 992102 INYECCION O INFUSION DE ANTIBIOTICO SQOD (Incluye Insumos basicos
de Venopuncion) NQ INCLUYE MEDICAMENTO

27 BESS00 CURACION BASICA DE LESION EN PIEL O TEJDO CELULAR
SUBCUTANEQ, {INCLUYE SUMINISTRCS BASICOS: GUANTES GASAS
ESTERILES, MICROPORE, ESPARADRAPC U OTRO  ADHESIVO,
SOLUCION SALINA O AGUA ESTILADA,
SOLUCION ANTISEPTICA, HOJAS DE BISTURI)
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28

869501 CURACION DE ALTA TECNOLOGIA LESION EN PIEL O TEJIDO
CELULAR SUBCUTANEQ, (INCLUYE SUMINISTROS BASICOS: GUANTES
ESTERILES, GASAS ESTERILES, MICROPORE, ESPARADRAPC U OTRO
ADHESIVO, SOLUCION SALINA O AGUA  ESTILADA,  SOLUCION
ANTISEPTICA, HOJAS DE BISTURI, VENDAJE ELASTICO, APOSITOS DE
ALGODON, APOSITOS DE AQUACELL AG, CLORHEXIDINA, CUTICELL,
SULFADIAZINA DE PLATA)

29

861101 DRENAJE DE COLECCION SUPERFICIAL DE PEL Y/O TEJBD
CELULAR SUBCUTANEQ POR INCISION O ASPIRACION [INCLUYE
SUMINISTROS BASICOS GUANTES GASES ESTERILES, MICROPORE,
ESPARADRARPO U OTRO

ADHESIVO,

SQLUCION SALINA O AGUA DESTILADA, SOLUCION TISEPTICA, HOJAS BE
BISTURY)

30

912101 TOMA DE MUESTRA HISOPADO NASOFARINGEQ POMICILIARIO.
OPORTUNIDAD

(120 min. A partir de la soiicitud), TALENTO HUMANO Fisioterapia o Enfermera
profesional enirenadcs para la foma de Hisopada de COVID. 18, (Incluyen
insumos médicos, elementos proteccion de bicseguridad (Batas - guantes, gafas o
careta, traje de seguridad, tapabocas o mascarila N-95, gorros, polainas y
delantal). *DISPONIBILIDAD: 6:00 am 10:00 pm. COBERTURA: en los
municipios de Cucuia- Los Palios y Villa del Rosario. TRANSPORTE: (incluye
recoleccion de medios al laboratorio de saiud pdblica (LSP) y nevera con
elemantos para el triple embalaje de la muestra y postatior envié de fa misma al
L5P) MANEJO DE RESIDUOS HOSPITALARIOS. Todos Los Implementos e
Insumos utiizados en la atencidn del paciente son de Gnico uso, asi como el procesa
de recoleccion es realizados con empresa extema. PROMEDIO DE
ATENCION: 2 horas {dando cumplimiento a! protocolo atencién y bioseguridad
de ia consulta). TRANSPORTE: Implementos de bioseguridad para el conduttor
del transporte del profesional asistencial y

desinfeccion del vehicuio, Yalor de atencidn en caso de un pacients en la vivienda.

31

963900 IRRIGACION O ENEMA TRANSONAL SOD DOMICILIARIA (Incluye insumos |
basicos)

32

912102 TOMA DE MUESTRA A DOMICILIO CON TRANSPORTE (INCLUYE JERINGA,
GUANTE, TOBC Y NEVERAPARA EL TRANSPORTE).

33

PEENF1 HORA DE AUXILIAR DE ENFERMERIA Dia / ORDIANRIO (La auxiliar lleva al
turno tensidmetro, Forendoscaopic, termometra)

34

P8ENF1 HORA DE AUXILIAR DE ENFERMERIA Noche / ORDIANRIO (La auxiliar lleva al
tumo_tensidmetrg, Fonendoscopic, Termdmetro)

35

PTENFA HORA DE AUXILIAR DE ENFERMERIA DIA / DOMINICALES O FESTIVOS (La
auxifar
lleva al turno tensidmetro, Fanendoscopio, Termdmetra)

36

POENF1 HORA DE AUXILIAR DE ENFERMERIA Noche / DOMINICALES O FESTIVOS (La
auxiliar
lleva al turno tensidmetro, Fonendoscopio, Termdmetro)

a7

P1ALQ1 ALQUILER DOMICILIARIC DE ASPIRADOR DE SECRECIONES DIA

38

P2ALOY ALQUILER DE MICRONEBULIZADOR POR DIA

39

P3ALQ1 ALQUILER DE CAMA HOSPITALARIA DOMICILIARIA + COLCHON POR DIA

EXPERIENCIA PROPONENTE

El OFERENTE debera cerlificar experiencia para lo cual deberd allegar, méximo tres (3] certificaciones o copias
de contratos ejecutados, cuyo objeto sea similar y cuya sumatoria ses igual o mayor al 70% del valor del
presupuesto asignade para esta contratacion. Las certificaciones deben contener come minimo la siguiente
informacion basica:

Nombre de Ja razon social del contratante y del conlratista direccion y teléfono

Objeto det contrato

Nomero del contrato

Fecha de inicio y terminacidn del contrato

Valor del contrato

indicar si cumplié con las especificaciones técnicas del contrata

La certificacidn deberd estar suscrita por el representante legal de la entidad contratante o quien haga
sUS vaces apoderado o persona autorizada para ello, indicando la direccién NIT y teléfono

NOTA 1; En casc de que el oferente desee aportar cerlificaciones de coniratos celebrados con la Regional de
Aseguramienio en Salud No 5 - Unidad Prestadora de Salud Morte de Santander, este padrd apottar en
documento escrito dende indique solamente el nimero de contrato celebrado, ef afio de celebracién y el valor
adjudicado, y la Unidad Prestadora de Salud Norte de Santander verificaré la informacion, segan lo sefislado en
el Decreto 019 de 2012.

*  No se tendran en cuenta contratos en efecucion (entiéntdase an ejecucion hasta el acta de recibe final).
+  No se aceptan certificaciones con enmendaduras y que no contengan como minimo 1a informacidn
solicitaca anteriormente o que presenten inconsistancias.

NOTA _2: Acredilar la experiencia exigida @5 un requisito que la entidad lo certificarda como CUMPLE o NO
CUMPLE. Este aspecto se verificard en el Anexa Especificaciones Técnicas Minimas.

1LF-FR-0071

Versién: 10

ESPECIFICACIONES TECNICAS MINIMAS POLICI NACIONAL

aprchacién: 17/06/2024




Pagina 83 de 111 PROCEDIMIENTO ELABORACION ESTUDIOS FREVIOS DE

CODIGO: 1LF-FR-0071 CONTRATOS

FECHA: 17/06/2024 ST
ESPECIFICACIONES TECNICAS MINIMAS POLICIA

VERSION: 10 NACIONAL

La Regional de Aseguramiento en Salud No 5 - Unidad Prestadora de Salud Norte de Santander se reserva el
derecho de hacer las verificaciones que considere necesarias en la documentacion presentada ante organismos
de control corna DIAN, CAMARA DE COMERCIO, etc., con e fin de garantizar ta transparencia de! proceso de
contratacidn.

JUSTIFICACION: La experiencia especifica del proponente es importante por cuanto le asegura a la entidad que
el contrato serd ejecutado por un tercero con la suficiente experiencia en contratos de similares caracieristicas,
que garantice ia calidad final de la prestacidn del servicio del contrato y ei cumplimiento del tiempo de ejecucién
establecide para el mismo.

NIVEL DE EDUCACION O NIVEL ACADEMICO

Cen elfin de garantizar la calidad en |a prestacién del servicic, se requiere persanal técnico, tecnologo, profesional
0 con especigizacionas que posean titulos de idoneidad otorgados por instituciones de educacién aprobadas en
Colombia por autoridad competente, en cada una de las areas de Ja salud objeto del contrato a suscribir; para lo
cuat el oferente adjuntara las hoias de vida del recurso humano a emplear junto con las certificaciones de titulos,
y debera presentar certificacion firmada por el representante lega! de la entidad donde conste gue ef personal que
lzbora ha pasado por un procesc de seleccién en el cual le han sido verificados sus diplomas, actas de grado,
tarjetas profesionales, inscripcidn en el RETHUS y demds documentos que acreditan su idoneidad para
desempefiarse en los distintos cargos y donde conste que este parsonal cuenta con experiencia laboral en el
ejercicio profesional de minime un (01) afio, que tiene la idoneidad y competencia para e manejo de equipos,
herramientas e insumos en la realizacion de las actividades propias del objeto contractual, Para la experiencia se
tendra en cuenta lo establecido en ef articulo 3 de la ley 2043 de 27/07/2020.

El oferente debera contar minimo en su oferta con e! siguiente personat:

{3) Técnico auxiliar de enfermeria
{1) Médico Generat

{2) Enfermero (a) Profesional

{2) Psicdlogo (a)

(3} Fistoterapsuta

(3) Terapeuta ocupacional

(3} Fonoaudidlogo {a).

(1) Médico internista.

(1} Nutricionista,

El aferente debera tenar personal de técnicos asistenciales en enfermerfa con estudios en manejo de pacientes
y con idoneidad para la realizacién de procedimientus basicos de enfermeria tales como aplicacion de
medicamentos endovenosos, inyectologla, cateterismo vesical, mantenimiento de tragueotomias, curaciones
basicas y enterostomales, cambios de posicién def paciente postrado, bafic de paciente, toma de muestras de
laboratorio, manejo y mantenimiento de gastrostomias, etc.

Los soportes minimos que se verificaran de sus hojas de vida son:

2
s  Documento de identidad,
. Fotocopia del Titulo de educacién profesional (pregrado), especialidad, subespacialista y / o su
cerlificacion de Homelogacidn y/o Convalidacion del titulo, si fue obtenido en el exterior.

+ Folocopia de la tarjeta profesional (en caso de que apligue).

s Inscripcién en el RETHUS det titule o profesién gue esté presentando en la hoja de vida

s Antecedentas judiciales.

»  Antecedentes disciplinarios {procuraduria).

+  Antecedentes fiscaies {contralosia).

»  Registro Nacional de Medidas Correctivas.

+  Consulta en linea de inhabliidades de quienes hayan sido condenados por delitos sexuales cometidos

contra menores de 18 afios ley 1918 del 12/07/2018,

s Certificado de soporte Vital Basico y Avanzada.

»  Certificacion laboral en el ejercicio profesional de minima de UN {01) ARO.
ADICIONALMENTE EL OFERENTE DEBERA DILIGENCIAR CERTIFICACION DE LA
CAPACIDAD TECNICA de los profesionales de la salud que prestan los servicios en la
entidad de forma presencial, La RAGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD No.5 se
reserva el derecho de verificar la informacién plasmada en el Formato de idoneidad del
recurso humano ofrecido. Ademas, a cada formato debera anexarle fotocopia de
documente de identidad, diptomas, acta de grado, RETHUS vy tarjeta o registro profesional
{en el caso que aplique) de! funcionario tal como se solicita en el mismo.
NOTA: No se aceptaran certificaciones con enmendaduras o que o contengan la informacion exigida, que sean
anteriores & la fecha de expedicidn de la tarjeta profesional del empleado y se deja en claro que el personal
ofertado serd quien ejecute en forma directa el objeto de la presente contratacion.
La Regional de Aseguramiente en Salud No & se reserva el derecho de verificar la veracidad de los documentos
que los oferentes aporten a su propuesta,
Este aspecto se verificars en ei Anexa NIVEL ACADEMICO ¥ RELACION DE TALENTO HUMANOD.,
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EXPERIENCIA DEL PERSONA|

E} personal que labora ha pasado por un proceso de seleccian en el cuat le han sido verficades sus diplomas,
actas de grado, tarjetas profesionales, inscripcion en el RETHUS y demas dooumentos que acreditan suidoneidad
para desempefiarse en los distintos cargos y donde conste que este personal cuenta con experiencia iboral en
&l ejercicio profesional de minimo un {01) afo, que tiene la idoneidad y competencia para sl manejo de equipos,

3 herramigntas e insumos en la realizacién de las actividades propias del objete contractual, LEY 2043 DEL 2020
POR MEDIO DE LA CUAL SE RECONOCEN LAS PRACTICAS LABORALES COMO EXPERIENCIA
PROFESIONAL Y/O RELACIONADA Y SE DICTAN OTRAS DISPOSICIONES
NOTA: No se aceptaran certificaciones con ermendaduras o que no contangan la informacion exigida, se deja
en claro gue ef personatl ofertado sera guien gjecute en forma directa el objeto de |a presente convratacién.

Este aspecto se verificara en el Anexa Especificaciones Técnicas Minimas,

CAPACIDAD OPERATIVA

La entidad debe ofrecer los medios, instalaciones, elementos y recursos necesarios en ja Ciudad de San José
Cucuta o su érea metropolitana, para llevar a cabo las consulias, procedimientos y atenciones que requieran log
usuarios del Subsistema de Salud de la Policia Nacional que hagan uso del servicio que se va a contratar,

4 La entidad deberd garantizar e identificar 'a capacidad de instalaciones, equipos, recurso humano, cobertura
requerida y oportunidad de atencién, yfo todos aguellos aspectos que hacen parte esencial para 21 cumplimiento
del presente objeto contractual, esta se podra constater en el portafolio de servicios de la entidad y en las
especificaciones técnicas minimas.

PARA LO ANTERIOR, DEBERA DILIGENCIAR Y PRESENTAR ANEXO CERTIFICACION DE CAPACIDAD
ADMINISTRATIVA Y OPERACIONAL FIRMADA POR EL REPRESENTANTE LEGAL DE LA ENTIDAD
OFERENTE.

COMPETENCIA DE LOS CONTRATISTAS

Toda persona natural (especialista), personas juridicas (clinicas, fundaciones), consorcios, uniones temporaies,
que se encuentren en capacidad de prestar el servicio de salud a contratar y se encuentre constituido como
instituciones Prestadoras de Salud que se encuentren inscritas en el registro especial nacional del ministerio de
salud o guien haga sus veces, de conformidad con la ley 10 de 1990,

Es necesario que Jos oferentes cumplan y presenten los requerimientos descritos a continuacidn:

8 La prestacién de los servicios a contratar debera llevarse a cabo, cumpliendo la normatividad vigente para las

instituciones prestadoras de servicios de salud como son:
1. Ley 100 de 1993 y sus Decretos regiamentarios.
2, Decreto 1011 2006 "Por el cual se establece el Sistema Obligatoric de Garantia de Calidad de 1a Atencidn de
Saluc del Sistema General de Seguridad Social en Salud”.
3. Resolucion 3100 det 25 de noviembre de 2019, “Por la cuas se define los procedimientos y condiciones de
ingeripeidn de los prestadores de servicios de salud y habiiitacidn de los servicios de salud y se adopta el manual
de inscripcian de prestadores y habilitacion de servicios de salud.
4. Decreto Reglamentario Unico del Sector Salud 0780 de mayo de 2016,
5. Decreto 441 de 2022.
5. Demas nommas vigentes expedidas por el Gobierno Nacional.
EL OFERENTE DEBERA ENTREGAR FORMALMENTE JUNTO CON LA PROPUESTA 1.OS SIGUIENTES
DOCUMENTOS:
1. Constancla de habilitacidn {vigente) en el registrc especial de prestadores de servicios de salud expedide por
la secretaria de Salud Departamental de Norte de Santander designada para tal fin, en la cual dehen encontrarse
inckiidos y habilitados los siguientes cadigos:
1 HQSPITLIZACION ADULTOS CODIGO 129,
2 HOSPITALIZACION PACIENTE CRONICO SIN VENTILADOR CODIGO 134
3 ENFERMERIA CODIGO 312
4 MEDICINA GENERAL CODIGO 328
§ § MEDICINA INTERNA CODIGO 329
[:] NUTRICION Y DIETETICA CODIGO 333
7 PSICOLOGIA CODIGO 344
8 TOMA DE MUESTRAS DE LABORATORIO CLINICO CODIGO 712
9 TERAPIA GCUPACIONAL CODIGO 728
10 TERAPIA RESPIRATORIA CODIGO 729
11 FISICTERAPIA CODIGO 739,
i2 FONOAUDIOLOGIA CODIGO 740);
LA CUAL SERA VERIFICADA MEDIANTE VISITA TECNICA POR PARTE DEL COMITE EVALUADOR
TECNICC.
2. Porafolio de Servicios de |a Entidad oferente.
1LF-FR-0071 aprobacidn: 17/06/2024
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MODELO DE ATENCION EN SALUD previamente definide por la entidad oferente que tenga incluido i
siguiente infarmacion:

a
L4
L]
L]

Direccién y teléfonos (Fijos y/o méviles) en donde puedan localizarse para la programacion de servicios.
Horarios de Atencion para los usuarios.

Lineas telefdnicas y correos electranicos de servicio de Urgencias y referencia.

Modalidac para la asignacion de citas y o visitas (Telefénica y/o Presencial).

s Linea de atencidn a nuestros usuatios y proceso de quejas y reclamos,

MEDIDAS DE GESTION DE LA SEGURIDAD Y SALUD EN EL TRABAJO

A. El OFERENTE debera cumplir con 18 implementacion del Sistema de Gestion de la Seguridad y Salud en el
Trabajo, de acuerdo a lo establecido en el Decreto No. 1072 de 2015 "Por medio del cual se expide el Dacreto
7 Unico Reglamentario del Sector Trabajo” y la Resoiucion No. 0342 de 2018 *Por fa cual se definen fos Estandares
Minimos del Sistema de Gestidn de ja Seguridad y Salud en el Trabajo.

B. El oferente deberd diligenciar y adjuntar a su propuesta el ANEXO FORMULARIO DE COMPROMISO CON
EL SISTEMA DE GESTION DE SEGURIDAD Y SALUD EN EL TRABAJO SG-SST def presente estudio previo
fitrmado por el representante legal de la entidad oferente.

HOJA DE VIDA EQUIPOS

E! oferente deberd diligenciar y presentar el ANEXQ HOJA DE VIDA EQUIPOS del presente estudio pravio que
-] corresponde a certificacian firmada por el representante Jegal donde cansta el buen estado de funcionamiento de
los equipos utifizados para el manejo de las diferentes palologlas y procedimientos.

OPORTUNIDAD EN LA ATENCION:
El oferente debera diligenciar y adjuntar a su propuesta i ANEXO OPORTUNIDAD EN LA ATENCION.

BUENAS PRACTICAS AMBIENTALES

10 El oferenta debera diligendiar y adjuntar a su propuesta el ANEXO DE COMPROMISO DE BUENAS PRACTICAS

AMBIENTALES,

Los servicios requeridos por La REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD No. 5- UNIDAD PRESTADORA DE
SALUD NORTE DE SANTANDER que no hayan quedado descritos en el anexo de CUPS y que hagan parte del Acuerdo
093 del 2025 y que estén dentro del portafolio de servicios del CONTRATISTA. Seran prestados por la entidad a las tarifas
aqui pactadas. Mediando solicitud dei Supervisor del contrato y modificacion contractual. En caso de no existir referente
para el cobro de estos servicios. El Contratista presentara cotizacién como respuesta a la solicilud del Contratante. La
cusl sera objeto de revisidn por el Supervisor del contrato. Quien realizard una verificacidn de precios minimos con ofra
entidad. Y en caso que la cotizacion del Contratista sea mas elevada debera ajustar la tarifa o valor. Se exceptia los
servicios prestados como Urgentes. Los cudles seran sujetos a Verificacion por Auditorfa Médica, Debiendo ser reportades
al Grupo de Redes Inlegrales - Oficina de Referencia a los siguientes correos: denor.upres-rin@policia.gov.co y a través
de la Plataforma establecida, Cuyo ingreso se hace a través de la pagina web: 201.221.132.98:8081 mediante la cual. Se
hard la solicitud formal de la atencidn. Programa éste que cumple con la normatividad vigente. Scbre Referencia y solicitud
de autorizaciones. Decreto 4747 y las demas normas gue lo modifiquen.

NOTA: 51 NO SE OFERTA ALGUNO DE LOS ITEMS REQUERIDOS, ESTO SERA CAUSAL DE RECHAZO DE LA
OFERTA, IGUALMENTE St SE NIEGAN A SER CONTROLADA LA FACTURACION POR EL SUPERVISOR DEL
CONTRATO Y FACTURANDO DURANTE O POSTERIOR AL EVENTD O ATENCION (CUPS OFERTADO)

Nombre de la Entidad

Nombre del Representante Legal

No. De Documenio de ldentidad.

Firma del Representante Legal
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ESTIMACION, TIPIFICACION, ASIGNACION DE RIESGOS Y DETERMINACION DE GARANTIAS

ETAPA CONTRACTUAL

GARANTIAS DEL PROCESO

Al término de la vigencia de cada uno de los amparos EL CONTRATISTA deberd adicionar UN (1} MES

mas, con el fin de

rantizar que los térmings de la

rantia tnica cubran la totalidad

e o exigido

de esta manera prevenir ia amptiacién de los mismos ocasionada por el lapso gue transcurre desde el
momento de la suscripcién del contrato v el cumplimiento de los requisitos de ejecucion.

Ampara el riesqo de ingumplimiente durante el plazo de
Veinte nor ciento Vigente por  un | ejecucion y liculdacién del contrato la estimacion del
Garantia Riesgo Incumplimient (20%) Edel valor | Contratista término igual a ta | riesge cubre el 20% del valor del contrato coma quiera
unica juridica o del conirato del contrat = | vigencia del contrato | que se preterde el paga parclal o definitivo de los
Sihae 9 y seis meses mas perjuicios que cause a la sntidad en los mismos términos
de la dldusula penal pecuniana.
. . Ampara el siesge de mala calidac del servicio de
Cincuenta  por Vigente  por  un . y .
Garantia | Riesgo | Calidad  del | clenta (50%) deb . término iguat 2 la | COFSultoria durante la vigancia del conirato  seis meses
dnica operative | servicio vator cel Contratista vigencia del contrato mas, kuscando resar::!r el dglnmeptu [causaco a 2
contrato 26is MAases mas entidad par mala calidad o insuficiencia del servicio
Y . eniregada.
Pago de Vigemte por un | Ampara el riesge da incumplimiento ce las obligaciones
Garantia Riesge salarios vy | 5% del valor del Contratista término iguai a la | laborales a que esta obligado el contratista, relacicnadas
tnica juridico prestaciones contrato vigentia del contrate | con e personal contratado por este para la ejecucion del
sociales ¥ (3 afos mas) contrato.
Ampara los dafios producides por el coniratista con
Dascientos ocasidn de la sjacucién del contrato amgarado, y seran
Dafios a | salaries minimos benseficiarios tantg ja entidad coniratante como los
Pdliza de terceros  por | mensuaies Vigente por  un terceros que puadan resuitar afectados por ia
responsabili . - - AR responsabifidad extracontractual del contratista o sus
dad civi Riesgo respensabilid legaies vigentes . térming igual al plaze . ; .
ad civil h = Contratista ! . subcontratistas, La péliza debera contener como minimo,
finsnciere | ad civil | {200 SMLMV) ai de ejecucion del -
extracontra tracontract momento de la contrato amparc de la responsabilidad extracontractual que se
ctual :r BLo “ e © eglci on de la ) pudiera llegar 2 atripuir a la administracidn con ocasion de
;ﬁzs las acluaciones, hechas u omisiones de sus contratistas
a : o subcantratistas contemplagos en el articulo 114 de
decreto 1082 del 26 mayc de 2015

NOTA: LA REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD No. 5 SE PERMITE INFORMAR QUE NO SE
ACEPTAN POLIZAS GLOBALES,

En la POLIZA DE CUMPLIMIENTO se debe sefialar:
1. REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD No. 5 COMO ASEGURADO Y BENEFICIARIO,

2. lamisma debera indicar expresamente gue se ampara el cumplimiento del contrato, el pago de
las_multas v de la penal pecuniaria convenidas v que ia entidad aseguradora renuncia al

beneficio de excusion.

En ta POLIZA DE RESPONSABILIDAD CIVIL EXTRACONTRACTUAL se debe sefalar:
1. REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD No. 5 COMO ASEGURADOC Y BENEFICIARIO,

2. LA POL|ZA DE _RESPONSABILIDAD CIVIL EXTRACONTRACTUAL DEBE SER EXPEDIDA
DIRECTAMENTE PARA EL CONTRATO QUE SE LLEGARE A SUSCRIBIR.

1LF-FR-0071

Version: 10

aprobacion; 17/06/2024

S — |



ELABORACION DE ESTUDIOS PREVIOS PARA CONTRATOS

ESTIMACION, TIPIFICACION, ASIGNACION DE RIESGOS Y DETERMINACGION DE GARANTIAS

CLUSULAS SANCIONATORIAS

Multas cuyo valor

nLa. multé se aplicard por cada

dia de retardo hasta por un
plazo de guince (15} dias

incumplimiento
contrato,

parcial  del

sa Jiquidaré con N Ampara la mors o
‘ . base en un cera calendario, que se descantard incumplimiento  parcial de
M Riesga Insumplirmients . . del sakio que le adeude la N . .
ulta ity ! punto  cinco por | Contralista s alguna obligacion dervada del
Juridico | parcial ; . Entidad. Esta sancién se :
ciento (0.5%) del impondrd  mediante  acto contratg por causas imputables
:z:%r ir gei:?:; Ese administrativa motivado, en el al contratista
Rir o entregar. que se expresard las causas
que dieron lugar a allz.
La no constitucion
dentro gel término y | Multa cuyo valor se Cuando el contratista no
en la forma prevista | liquidara con base " constituya dentra del término y
Muka Riesgo en & contrate, 0 en | en un cero punio Contratista ;?arg:I:Ztasfd:mlgapD;rc;:: an la forma prevista en el
juridico algunec de sus | dos par clento (10) dias calen)c;ao P contrate, ¢ en algune de sus
modificatorios, la | {0,2%) det valor del . modificatodos, 1a podlizz de
pdliza de garantfa | contrato. garantla tnica.
unica.
El Veinte por ciento (20%) del | Ampara e  incumplimiento
- . . valor total del contrato cuando | parcial o definitivo del contrate
Cldusula Penal Riesgo Incudngg:;n':::rt; Io;a; ;.;e()l;}t()a de;:?/;loc:leor;teﬂ Contratista | 32 [rate deincumplimiento lota! | por parte del contratista, se
il S - o a : .
Pecuniana juridica caducidad de contrato del mismo y proporcional at | busca el pago parcial y

definitivo de los peruicios que
se causen a |z entidad
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ELABORACION DE ESTUDIOS PREVIOS PARA CONTRATOS

ANALISIS DEL RIESGO Y LA FORMA DE MITIGARLO iy
POLICIA NACIONAL
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ELABORACION DE ESTUDHOS PREVIOS PARA CONTRATOS

OBLIGACIONES DE LA POLICIA NACIONAL

POLICIA NACIONAL

1. Una vez se surta el proceso de contratacion estatal. Asignar un Supervisor el cual mantendra la interlocucidn
permanente y diracta con el CONTRATISTA.

2. Ejercer el control sobre el cumplimiento del contrato a través del Supervisor designado para el efecto.
Exigiéndole la ejecucién idénea y oportuna dei objeto a contratar.

3. Recibir a satisfaccién |os servicios de salud prestados por el CONTRATISTA. Cuando estos cumplan con las
obligaciones establecidas en el contrato y las especificaciones técnicas contenidas en el Anexo No.1 DATOS
DEL CONTRATO.

4, Adelantar las gestiones necesarias para el reconocimiento vy cobro de las sanciones pecuniarias y garantias a
que hubiere lugar. Para lo cual el Supervisor dard aviso oportuno a la Jefatura de La REGIONAL DE
ASEGURAMIENTO EN SALUD No. 5. Sobre la ocurrencia de hechos constitutivos de mora o incumplimiento.

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

6. Tramitar diligentemente las apropiaciones presupuestales que requiera para solventar las prestaciones
patrimoniales que hayan surgido a su cargo como consecuencia de la suscripcion del contrato.

7. Rechazar los bienes y/o servicios cuando éstos no cumplan con los requerimientos técnicos exigidos.
8. Poner a disposicion del CONTRATISTA la informacion que se requiera para la ejecucion del contrato.

9. Entregar vademécum de medicamantos Policia Nacional - Acuerdo 080 del 2022 Manual de Medicamentos y
Terapéutica del SSMP.

10, Entregar el modelo de atencion definido por la entidad responsable del pago SSPN Anexo ACUERDO
NUMERO 070 DE 2019 (agosto 2). Por el cual se establece el Modelo de Atencion Integral en Salud para el
Sisterma de Salud de las Fuerzas Militares y de la Policia Nacional".

11. Las deméas que por Ley sean establecidas.
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ELABORACICON DE ESTUDIOS PREVIOS PARA CONTRATOS

OBLIGACIONES DEL CONTRATISTA ;
SorT el
POLICIA NACIONAL

10.
11.

12.

13.

14,

185.
16.

17.
18.

Responder en los plazos que la Unidad Presiadora de Satlud Norte de Santander, establezca en cada caso, los
requerimientos de aclaracidn o de informacion que {e formule.

Cumplir cabalmente con sus obligaciones, frente al sistema de seguridad social integrai y parafiscales {cajas de
compensacion famitiar, Sena e |ICBF), por cuanto el cumplimiento de esta obligacion es requisite indispensable
para la realizacidn de cualquier pago.

Constituir en debida forma y aportar al grupo de contrates la Unidad Prestadora de Salud Norte de Santander ¢
quien haga sus veces, dentro de los tres (3) dias habiles siguientes a la suscripcidn del contrato, la garantia Unica
y responsabilidad civil, En este evento la entidad estatal mediante aclo administrativo debidamente motivado, podrd
contratar, dentro de los quince (15) dias sigulentes, al proponente calificado en segundo lugar, siempre y cuando
su propuesta sea igualmente favorable para la entidad.

Guardar la confidencialidad de toda la informacian que le sea entregada y que se encuentre bajo su custodia o
que por cualquier otra circunstancia deba conocer o manipular y respondera civil, penal y disciplinariamente por
los perjuicios de su 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 guienes actuando por fuera de la {ey pretendan obligario a hacer u omitir
algin acto o hecho, el CONTRATISTA debera informar de tal evento a la Unidad Prestadora Norte de Santander
y a las autoridades competentes para que se adopte las medidas necesarias.

Mantener activa la cuenta corriente o de ahorros reportada para los pagos con el fin de evitar traumatismos en el
proceso de ejecucion del contrato.

El contratista se cbliga a comunicar por escrito al contratante cualquier cambia en la informacion suministrada para
el desarrollo del presente contrato; de igual forma, se deberd informar cualguier cambic en el nimero de cuenta
bancaria, con el fin de realizar los respectivos pagos, allegando en original la cerlificacién bancarnia
correspondiente, asi mismo en el caso de cambio de representante legal,

Restituir a la Unidad Prestadora de Salud Norte de Santander, los elementos que haya colocado a su disposicion
para et desarrollo del cbjeto contractual, cuando se lo requiera o al finalizar el contrato, en caso gue se hayan
suministrado.

Sostener y mantener las tarifas ofertadas durante todo el plazo de ejecucion del futuro contrato gue se suscriba
como resultado de la adjudicacién,

Realizar puntualmente los pagos y aportes de seguridad sccial a las personas que realicen los servicios a contratar,
seguin corresponda de acuerdo a fa normatividad vigente.

El cantratista a partir del inicio de |a ejecucién del contrato, debera cargar en la plataforma Colombia Compra
Eficiente SECOP || tas facturas y presentar en la ventanilla Gnica de central de cuentas del grupo financierc de fa
Unidad Prestadora de Salud Norte de Santander del Comando del Departamento de Policia Norte de Santander,
la facturacion en medio fisico de fos servicios prestados en el mes INMEDIATAMENTE ANTERICR de la ejecucion
del contrato, dicha facturacién debera ser radicada a mas tardar el dia 10 de cada mes, si pasado el mes vencide
de la ejecucién del contrato la entidad contratada ne radica {acturacién, el contratista deberé presentar mediante
un oficio dirigide al jefe de la Unidad Prestadora de Salud Norte de Santander, {as razones por las cuales no se
cumplié con mencionada obligacidn informando a su vez el servicio prestado en ese mes.

El CONTRATISTA estd en la obligacién de darle aplicabilidad a la Ley 594 de 2000 Ley General de Aschivo
ACUERDO A LALEY 594 DEL 2000, presentando las facturas de los servicios prestados ante la Unidad Prestadora
de Salud Norte de Santander, en una CARPETA COLOR BLANCO DESACIFICADA EN PROPALCOTE PARA
ORGANIZACION DE ARCHIVOS TAMANO OFICIO, PLASTIFICADA EN CARAS EXTERNA Y RESPECTIVO
GANCHOQ LEGAJADCR PLASTICO. Los documentos objete de foliacidn, deben ser depurados, es decir, se fes
deben retirar copias o duplicados idénticos, folios en blanco, documentos de soporte o apoyo, material metalico
{ganchos legajadores de metal, clips de metal o grapas), papel gquimico, si hubiere, Las carpetas que no cumplan
con las especificaciones antariormente dispuestas seran devueltas desde la ventanilla de radicacion de la Unidad
Prestadora de Salud Norte de Santander.

Informar por escrito al supervisor del contrate, cuando e! estado de ejecucion del conirato se encuentre en setenta
{70%) por ciento y un clen {100%) por ciento ejecutado. Una vez recibida la informacion se estudiara la viabilidad
de adicionar presupuesto al contrato, lo anterior es con el fin de evitar la sobre gjecucion del contralo y evitar
incurrir en faltas penales de igual forma evitar que se presenten facturas que no cuenten con el respaldo
presupuestal y contractual. Una vez agotado el presupuesio asignado al contrato, el contratista se compromete
con el contratante a no continuar prestando los servicios chjeio del contrato, saivo que se frate de un caso de
urgencia debidamente justificada. El servicio que se preste posterior a la terminacién presupuestal del contrata
que no cumpla con las anteriores condiciones, no serén pagados por el contratante.

Cualquier infraccidn ambiental por omisidn de permisos, concesiones o licencias ambientales, que hubiese sido
necesario tramitar antes, durante y al finalizar el servicio, sera asumida como responsabilidad det CONTRATISTA,
y sobre el particular coma la pericdicidad con que se debe presentar informes.

El contratista se obliga a prestar con oportunidad los servicios de valoracion y procedimientos ofrecidas, cortando
con un profesional en el horario sefialado en el Anexa ESPECIFICACIONES TECNICAS.

El contratista permitird et acceso a los funcionarios del grupc de garantia de la calidad, auditoria de cuentas, al
Iider de referencia y contrarreferencia, al igual que el médico concurrente con el fin de que supervisen la atencién
a los usuarios y beneficiarios del SSPN, cuando se requiera.

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.

Todo procedimiento adicional que no haga parte del procedimiento o servicio iniciatmente autorizado y que ef
Contratista estime conveniente en un mormento dade para atender al usuario asi 5e encuenire entre el listado
contractual y tarifado. Requerird el aval por parte de la Oficina de REGIONAL REDES INTEGRALES DE
SERVICIOS DE SALUD O REFERENCIA DE LA UPRES DENCR la unica direccion elecironica vélida para este
proceso es denor.upres-in@poticia.gov.co o mediante la web: 201.221,132,98:8081 (aplicativo de Referencia y
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ELABORACION DE ESTUDIOS PREVIOS PARA CONTRATOS

OBLIGACIONES DEL CONTRATISTA

26.

20,
21,

22,

23,

24,
25,

27.

28,

29,

30.
3.

32,

3s.

Contrarreferencia) sin que se convierta en un obstaculo para la atencién cuando se encuentra en riesgo inminente
la vida del usuario.

. Todo serviclo electivo fuera del plan de beneficios del SSPN debe ser tramitado para estudio de aprobacion ante

el Comité Técnico Cientffico (CTC det nivel central DISAN) para lo cual el especiafista tratante debe diligenciar
compietamente el formato de justificacion disefiado para tal fin por parte del SSPN (se adfunta al presente estudio
€omo anexo} y remititlo a la Oficina de REGIONAL REDES INTEGRALES DE SERVICIOS DE SALUD O A LA
OFICINA DE REFERENCIA DE LA UPRES DENOR para gue ésta adelante el tramite ante el CTC del nivel central,
NO SE ADMITEN FORMATOS [NSTITUCIONALES DEL CONTRATI TA. Solo cuando requieran su
administracién urgente por la condicion ciinica del usuario. Orden judicial o tutela. Se da cumplimiento a la
prestacion @ suministro con la inmediatez requerida y éstos serdn reportados posteriormente.

Estar dispuestos a suministrar informacisn para dar cumplimiento a lgs diferentes entes de contral y nivel central
El Cantratista deberd cumplir con [a implementacién del Sistema de Gestién de la Seguridad vy Salud  en el
Trabajo, de acuerdo a fo establecido en el Decreto No. 1072 de 2015 "Por medio del cual se expide el Decreto
Unico Reglamentario del Sector Trabajo” y la Resolucidn No. 6312 de 2019 “Por la cual se definen los Estandares
Minimos del Sistema de Gestidn de la Seguridad y Salud en el Trabajo".

Atender con ia inmediatez que ordene el juez constitucional los procedimientos que se deban surtir para acatar un
fallo de tutela, incidente de desacato, medida provisional, medicina laboral y demds, generando el apoyo a LA
REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD N° 5 RASES — UNIDAD PRESTADORA DE SALUD NORTE DE
SANTANDER para dar cumplimiento a las érdenes judiciales, entregando la informacion para aportar pruebas,
certificaciones y demas requerimientos que se impartan por los entes judiciales.

Debera dar cumplitniento a la normatividad que sobre gestion ambiental se encuentre vigente y en especial a las
disposiciones referentes al manejo de los residuos peligrosos que sean generados como consecuencia de la
ejecucion del contrato. Cuande haya lugar.

Disminuir los factores de riesgo biolégicos a través de normas de Bioseguridad en el adecuade manejo de residucs
hospitalarios.

Implementar el sistema de gestién integral de residucs haspitalarios con poiiticas de manejo interno de residuos,
Con el fin de reducir los factores de riesgo a la salud de los usuarios. Prevenir, Mitigar y compensar los iImpactos
ambientales y sanitarios.

La entidad aceptara las notificaciones que se efecliien por medio electrdnico de las comunicaciones. Oficios.
Avisos. y demas actos proferidos por La REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD No. 5 - UNIDAD
PRESTADORA DE SALUD NORTE DE SANTANDER Al comeo electrénico que se encuentre debidamente
registrado en el contrato. Hoja de vida. Camara de comercio. Etc.

El oferente prestard los servicios diagndsticos y terapéuticos de salud domiciliarios o sus derivados de fas
especialidades contenidas en el presente objeto a todos los usuarios adscritos al Subsistema de Salud de la Policia
Nacional adscritos al Departamento de Policia Norte de Santander, bajo los principios de la eficacia, universalidad
y solidaridad que asl lo amerite.

El oferente prestara el servicio siempre y cuando el usuario presente orden de servicic debidamante diligenciada
y firmada por el profesional responsable tratante con su fimna y sello; firma y sello del lider de autorizaciones,
referencias y conirarreferencia de la Unidad Prestadora de Salud Norte de Santander; firma del paciente y anexar
fotocopia del camet Policial (vigente) o constancia expedida por la oficina de recursos humanos del Departamento
de Policia Norte de Santander y el documento de identidad (ceédula, tarjeta de identidad y registro civil),

Debera contar con un sistema de informacion estadistico para ei manejo de datos, el cual debe incluir entre otros
los siguientes pardmetros datos generales del paciente: {nombre compileto, identificacién, edad, sexo, tipo de
vinculacion, lugar de residencia), tipo(s) de procedimiento(s}) efectuado(s), valor facturado(s}). Se debe a llegar la
irformacién en medio magnética 8 impreso a la Unidad Prestadora de Safud Norte de Santander cuando se
requiera.

El oferente debera sostener los precios ofrecidos duranta el plazo de ejecucion del contrato.

El oferente debe garantizar que el servigio prestado sea acorde con el contratado con nuestra institucidn con
criterios de oportunidad, eficacia, efectividad, eficiencia y racionalidad.

Prestar los servicios de salud contemplados en el Plan de Servicios de Sanidad Militar y Policial (Acuerdo 093 de
2025), de acuerdo a las necesidades requeridas a todos los afiliados y beneficiarios de la Policia Nacional, que
acrediten debidamente su derecha. Y la formulacién de medicamentos, teniendo como referencia el acuerdo 080
de 2022 de CSSMP scbre los medicamentos, manual Unico de medicamentos Yy terapéutica para el S.5.P.M y de
la Policia Nacional y/o el que se encuentre vigente en el momento de Ja contratacion. En caso de cambio o
modificaciones se acogera al mismo.

. El oferente prestara el servicio siempre y cuando el usuario presente orden de servicio debidamente diligenciada

y firmada por el profesional responsable tratante con su firma y sello; firma y sello del lider de autorizaciones,
referencias y contrarreferencia de |a Unidad Prestadara de Salud Norte de Santander; firma del paciente y anexar
fotocopia del carné Policial (vigente) o constancia expedida por la oficina de recursos humanos del Departamento
de Polica Norte de Santander v el documento de identidad (cédula, tarjeta de identidad y registro civit).

. El ofersnte permitira a funcionarios del grupo de garantia de la calidad e informacién al usuario de la Unidad

Prestadora de Salud Norte de Santander, las auditorias necesarias para el mejoramiento del servicio, al igual que
fa auditoria concurrente que definir la pertinencia de la atencion.

Debera contar con un sistema de informacion estadistico para el manejo de datos, el cual debe incluir entre ofros
los siguientes parametros datos generales def paciente: {nombre completo, identificacion, edad, sexo, tipo de
vinculacién, lugar de residencia), tipo(s) de procedimiento(s) efectuada(s), valor facturado(s). Se debe a llegar la
informacién en medio magnética e impreso a la Unidad Prestadora de Salud Norte de Santander cuando se
requiera.
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36. Prestar con oporiunidad los servicios objeto del presente procesc, en caso de no disponer del servicio en
determinado momento debe garantizar la prestacion del mismo mediante instituciones de referencia sin que se
altere la tarifa pactada.

37. Garantizar oportunidad en el servicio en el horario comprendido de lunes a viernes entre las 08:00 a.m. a 12:00
p.m. y de 2:00 p.m. - 06:00 p.m. y los sabados de 08:00 am & 12:00 pm.

38. Prestar con oportunidad los servicios objeto del presente proceso, en caso de no disponer del servicio en
determinado momento debe garantizar la prestacion del misma mediante instituciones de referencia sin que se
altere ia tarifa pactada.

39. Para la prestacion del servicio, el CONTRATISTA debera cumplir con el siguiente procedimiento:

a, Para acceder al servicio directamente con el contratista el usuario debe presentar la orden de autorizacion en el formato
establecido por la Direceién de Sanidad de la Policia Nacional: debidamente diligenciada por el profesional soficitante y
autorizado por el funcionario competente de la REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD N.° 5, con sello y firma del
mismo. Una vez prestado el servicio, |a orden de autorizacion debe quedar firmada por el usuario o acudiente.

b. Ei usuario debe presentar_documento de identificacién en criginal segin el caso (Registro civil de nacimiente para
menores de 7 aRos, 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 atendidos, salvo ios casos expresamente autorizados de acuerdo
a la normatividad legal vigente {(Atencién de urgencias vitales y atencidn inicial de urgencias).

d. Todo procedimiento adicional que no haga parte del procedimiento o servicio inicialmente autorizado, y que el contrafista
estime convenriente en un momento dado para atender al usuario, asi se encuentre enfre el listado contractual y tarifado,
requerira el aval por parte de la oficina de referencia y contrarreferencia del grupo de redes integradas en servicios de
salud, la Gnica direccion electrdnica valida para este proceso es desan.rases-rin@policia.gov.co, desan.espco-
urg@policia.gov.co Para las solicitudes de atenciones inicial de urgencias de urgencias al comreo electrdnico disan.refer-
nal@policia.gov.co Todas las solicitudes con los respectivas anexos, sin que se convierta en un obstaculo para la atencidn,
cuando se encuentra en riesgo inminente la vida del usuario. Para las solicitudes de atenciones de urgencias disan.refetr-
nal@policia.gov.co con los respectivos anexos

g, Toda bien o servicio fuera del plan de beneficios del SSPN, debe ser tramitado para estudio de aprobacién ante el Comité
Tecnico Cientifico (CTC del Nivel Central DISAN), para lo cual el especialista de la entidad Contratista que solicite un
procedimiento o medicamento que este fuera del Plan de Beneficios det Subsistema de Salud de la Policia Nacional debera
diligenciar compietamente el formato de autorizacién de procedimienios o medicamentos que estan fuera del Plan de
beneficics del Subsistema de Salud de la Palicfa Macional {Formato que se encuentra en el anexo del presente estudio
previo) y entregaro al usuario en el momento de ta consulta o de la atencién medica con copia de historia clinica, orden del
médico tratante o férmula médica ariginal, soportes de estudios realizados, se hace claridad que el formulario debe estar
completamente diligenciado con datos de uslario y médico tratante en letra imprenta legible, estos documentos los
entregara el usuario a la oficina de referencia y contrarreferencia de la REGIONAL DE ASEGURAMIENTQ EN SALUD N.°
5 ubicada en |a civdad de Bucaramanga, para Gue se adelante el tramite ante el Comite Técnico Cientfico del Nivel Central,
No se admilen formatos institucionales del Contratista, solo cuando una orden judicial, tutela o la condicién clinica del
paciente amerile 1a administracidn urgente, se deba dar cumplimiento a la prestacidn o suministro con la inmediatez
requerida, Unico caso en el cual la justificacidn técnica del suministro serd reportada a la oficina de referencia y
contrarreferencia con posterioridad, en el formato de justificacién ante Comité Técnico Cientifice disefiado para tal fin por
parte del Subsistema de Salud de la Policla Nacional.

INFORMACION QUE EL CONTRATISTA DEBE SUMINISTRAR A LA REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD N.°
5 DE LA POLICIA NACIONAL DURANTE LA EJECUCION DEL CONTRATO:

a. EI CONTRATISTA se obliga a generar un reporte MENSUAL de la ejecucion del contrato cuando éste supere el
CINCUENTA {50) POR CIENTO. Lo anterior a efectos de Hevar un mayor control y asi no generar interrupciones
en la prestacion de servicios o que estos se presten sin respaldo presupuestal.

b. Cugndo se haya consumido el 70% del presupuesto asignado en el contrato, el contratista debara Informar
mediante oficio a la REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD N.° § y al supervisor del contrato. Lo
antertor con el fin de no exceder el valor contratado y de esta manera evitar que se presenten facturas
que no cuenten con el debido respaldo contractual; si legase a suceder, el contratante no se hace
responsable de la cancelacién de las mismas {excepto las atenciones que sean de urgencias).

c. Reportar la ejecucion del contratc al supervisor del contrato; de acuerdo con los siguiertes formatos:

FORMATO MENSUAL

MINISTERIO DEFENSA NACIONAL

POLICIA NACIONAL

REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD N §

FECHA:

I

ENTIDAD:

CONTRATO Nro.:

FECHA INICIO:

FECHA TERMINA:

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

TOTAL:

DIAS
SEMANA

VALOR
FECHA EJECUTADO

Nro.

Nro.

USUARIOS PROCEDIMIENTOS

VALOR TOTAL
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MES 1

MES 2

MES 3

MES 4

40.

41,

42,

43,

45.

46,

47,

48.
49,
50.
51.

52.
53.

55,

56

57.
58.

El Contratista debera reportar oportunamente al Supervisor del contrato cualquier novedad contractual {déficit de
recurso humano o tecnoldgico) Gue dificulte la prestacidn de los servicios a la poblacién de fa Regional, y
documentando a la vez plan de cantingencia o probables soluciones para la prestactén del servicio.
£l Contratista debera garantizar que los especialistas y/o subespecialistas ofertados en la propuesta y segun su
competencia e idoneidad, emitan y diligencien el concepto médico laboral en el formalo establecido por el
Contratante y adjunto por el Usuario ¢l dfa de la respectiva consulta.
Paragrafo: Dentro del concepto médico laboral proferido por el especialista competente NO se deberan reaiizar
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 médico laboral debera estar circunscrita a dejar por sentado lo siguiente:

& Diagndstico

e Evolucion

e Tratamienio realizado

* Secuelas de fas lesiones o afecciones que presente el Usuario,
El Contratista debera prestar los servicios de salud en las mejores condiciones y con ia oportunidad disponible de
acuerdo a su capacidad operativa, de acuerds a lo establecido en las Resoluciones 256 de 2.016 y Resolucion
1552 de mayo 14 de 2013 MINPROTECCION y circular tnrico titulo Il de SUPERSALUD
https:/lwww,minsalud.gov.cofsites/rid/Lists/,. fabece-resolucion-256-de-2016.pdf.

. Para las personas con sospecha o diagnéstico de cancer se obedeceran las ‘instrucciones PRIMERA vy

SEGUNDA” impartidas dentro de 1a circular externa N° 004 SUPERSALUD de| 17 de julio de 2014

En el evento en se requiera alguiler de equipos y/o tecnologia de punta como coadyuvantes de las cirugias o
procedimientos la entidad contratada deberé adetnds de anexar factura de compra, diligenciar el formate de CTC
respectivo, envidndolo maximao 24 horas después del procedimiento a la Oficina de Referencia y Contrarreferencia
de la REGIONAL DE ASEGURAMIENTC EN SALUD N.° 5, Dichas documentos se deben presentar con la factura
de compra en la respectiva facturacidn, La entidad se reserva la realizacién de auditar los procedimientos en vivo,
con el fin de verificar los gastos en insumos y materiales médico—guirirgicos, as! como la utilizacian de equipos en
alquiler,

La entidad Contratista debera aplicar el principio de racicnalidad para la realizacién y practica de todos los
procedimientos anteponiendo el concepto de calidad, esto es lograr los maximos beneficios, con minimes fiesgos,
pero a costos razonables.

Los medicamentos que se suministren en los procedimientos, deberan estar contemplados en el Acuerdo 080 de
2022 del CSSSMP y deben ser dispensados en su denominacion comun internacional {genérica) segdin Decrelo
2200 de 2005. Los medicamentos que se encuentren regulados en la narmatividad vigente, seran reconocidos con
el valor maximo establecido por el Ministerio de la Proteccidn Social en la narmatividad que aplica para los mismos
En el caso de los medicamentos no incluidos en el Vademécum, se debera realizar el tramite a través del Comité
Tecnico Cientifico, por lo que se debera diligenciar & formato del Anexo No 19. (Se anexa formato NO POS ¥
Acuerdo 08B0 de 2022).

Realizar los diagnasticos y tratamientos acordes a los protocolos y guias de manejo establecidas y enmarcadas
en los principios de ética profesional,

Explicar al usuaric los procedimientos a realizar que permitan mantener informado al usuario y facilitar su
consentimiento,

Entregar al usuario reporte de resultados para continuar el manejo terapéutico del paciente, cuando lo amerite, a
través del procesc y formato de Referencia y Contrarreferencia.

El Contratista debera expedir paz v salvo al momentc de terminacion de 1a ejecucion del contrato en el cuat conste,
la no existencia de facturacion pendiente por radicar en la regional de aseguramiento en salud N.° 5 y que se
encuentra apto para la liquidacion del contrato.

El contratista debera expedir certificacion mensual en la cual conste que no tiena facturas pendientes con los
servicios del mes prestados.

Deberé dar cumplimiento a fa normatividad que sobre gestién ambiental se encuentre vigente y en especiai a {as
disposiciones referentes al manejo de los residuos peligrosos que sean generados como consecuencia de la
ejecucion del contrato, cuando haya lugar.

. Disminuir los factores de riesgo biolégicos a través de normas de Bioseguridad en el adecuado manejo de residuas

hospitalarios.

El Contratista deberd cumplir con la implementacion del Sistema de Gestién de la Sequridad y Salud en el Trabajo,
de acuerdo a lo establecido en el Decreto No. 1072 de 2015 “Por medio del cual se expids el Decreto Unico
Raglamentario del Sector Trabajo” y ta Resolucién No. 0312 de 2019 “Por la cual se definen los Estéandares
Minimos del Sistema de Gestion de la Seguridad y Salud en ef Trabajo”.

El Contratista deberé presentar la Certificacion mensual donde se reporte que todos los colaboradores vinculados
para la efecuicion del contrato, se encuentran afiliades al Sistema de Seguridad Social,

Dar cumplimiento a la normatividad - expedida por tas autoridades competentes respecto de las normas de
bioseguridad en la atencidn de los usuarios del Subsistema de Salud de la Policia Nacional.

El oferente deberd reportar mensualmente un informe detallade de los indicadores de Caiidad y Gestidn
establecidos en el estudio previo, los cuales seran solicitados por parte del supervisor relacionando la informacion
requerida, asi:
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59

60

61.

62.

63.

1, Nombre.
‘3. Unidad de medida

- path evaluar lug trecueniias minimas o perodicidad de

5. Perlodicidad ds fz medlciéh

. Garantizar el acceso oportuno a las citas solicitadas por los usuarios dentro de la oportunidad de atencidn
establecida en el contrato, asegurando la prestacion de los servicios contratados con estandares de calidad que
permitan alcanzar y mantener Ja meta establecida para el indicador 1 de accesibilidad sin barreras, implementando
las acciones necesarias para brindar una atencion oportuna, humanizada y segura. Asimismo, debera realizar
seguimiento periédico a los resultadcs de las encuestas de satisfaccién, analizar las causas que impidan la
atencion oportuna y ejecutar planes de mejoramiento cuando los resultados obtenidos se encuentren por debajo
de la meta definida por la entidad contratante.

Garantizar la prestacion de los servicios contratados con estandares de calidad que permitan alcanzar y mantener
la meta establecida para el indicador 2 de oportunidad en la atencién, logrando la satisfaccion giobal del usuario,
vrindando una atencién oportuna, humanizada y segura. Asimismo, debera realizar seguimiento peribdico a los
resultados de las encuestas de satisfaccién, analizar las causas que afecten la percepcion de los usuarios ¥
gjecutar planes de mejoramiento cuando los resultados obtenidos se encuentren por debajo de la meta definida
por la entidad contratante.

Garantizar la ejecucion de los pratocolos de Seguridad del paciente, implementando mecanismos de control y
seguimiento que minimicen |a ocurrencia de eventos adversos durante [a atencién a los usuarios o duranie la
permanencia de ks mismos en las instalaciones det prestador. En caso de ocuirencia, realizar el respectivo reporte
de evento adverso con el fin de implementar |as acciones preventivas o correctivas necesarias, en cumplimienta
al indicador 3, de iqual forma, deberdn realizarse planes de mejoramiento que permitan reducir o mitigar la
ocuyrrencia de estos.

Garantizar la radicacion y entrega de la facturacion de los servicios prestadas de manera mensual, dentro de los
tiempos establecidos en la Resolucién 2275 de 28/12/2023, dando asi cumplimiento al indicador 4, asegurando la
correcta y oportuna ejecucitn de 1os recursas asignados al contrata. Realizar el respectivo seguimiento y atencion
a estos tiempos, y en caso de incumplimiento, realizar planes de trabajo cuando los resultados obtenidos se
enclientren por debajo de la meta definida por la entidad contratante.

El oferente debera diligenciar ef anexoc REPORTE MENSUAL DE INDICADORES, en el cual se compromele a
presentar un informe detallado de Jos indicadores de Calidad y Gestion establecidos en el estudio previg, los cuales
seran solicitados por parte del supervisor relacionando la informacion requerida,

INDICADOR N° 1 ATENCION DOMICILIARIA U HOSPITALIZAGION EN CASA— RASES N"5

- Oportunidad en la atencién de servicios domiciliarios,
Mide el tiempo promedio transcurmide entre la fecha de
_autorizacion y ia facha de prestacion efectiva del servicio

", Dias calendario, ' L
Formula operaclonal:
% (Fecha de atencién — Fecha de autorizacion} / Total de
servicios domiciliarios.

2, Dascripcién.

4 formula - ¢ R .
{Dabe incluir, en los casos Qe aplique, la metodologia

Intiervencion en safud por persona, definidas en fas
normas téchicas wxpedidas por el Ministerio de Salud y
Proteccion Socialy - . I

Metodologia: La medicldn se efectuara sobre |a totalidad de los

" servicios autofizadoes v realizados durante el periode evaluada

. Para cada evento se calculard la diferencia en dias calendaric
entre la fecha de sutorizacidn y 1a fecha de prestacién efectiva
dei servicio. No se incluiran los casos cuya demora sea atribuible
al usuario (inasistencia no justificada), debidamente soportados
en los registros instituclonales.

) ) Mensual, o

{En ningn caso superior al plazo del contrato)

8. Progrésividad de la madicién Seguimiento mensual con ardlisis acumuiado duranie fode |2
: T ‘ : " gjecucién contractual. La Yinee de base se establece at Iniclo del
contrato y €l resuftado debe mantenerse igual o inferioralameta
R ' en cada corte merisual.
7. Tipologls " Calidad de fa atencién.

8. P‘qbl‘ag:_ian sobreila cual 3e efectuara la madicién

(Gestién, calidad de ia atencién o reaultados en sahuid) 0 e o
. Usuarios del Subsistema de Salud de la Policla Nacional con
consulta en la prestacién de servicio de atencian domiciliaria u
hospltalizacion en casa especializada autorizada durante el
periodo evaluado. o .
+ Ley 1751 de 2015 - Ley Estatutaria en Salud.
= Decreto 441 de 2022.

9. Referenite lécnico def indlcador
{Basado en norma, Jineamianto técnico o gula de

- practica clinfca Minsalud, Instituto Naclonal de Salud, + Acuerdo N°083 de 2025 del CSSMP (PSTS),

- Cuenta de Afto Costo; ofro) S

10, Meta, umbral o kango esperado

= Resolucion 3100 de 2019 del MSPS.
+ Resplucién 2335 de 2023 del MSPS.
Meta: £ 5 dlas calendario (promedio).

M Sobresaliente: s 5 dias

B Optimo: < 15 dlas
M insuficiente: > 15y s 20 dias
. S o -~ W Deficiente: >20dias
11. Peso parcentual def Indicador entre todos los . R
thdicadores de calldad, gestién’y resultado (%) e

12, Fecha de creacidn
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INDICADOR N" 2 ATENCION DOMICILIARIA U HOSPITALIZACION EN CASA - RASES N &

1; Nombre . . "
2. Descripcién

3. Unidad de medlda

4 Formula ’

“{Debe Inclulr, en los cagas quo apliqus, la metodaloq!a
para avaluar las frecuencias minimas o pyricdicidad de
intervencién en selud por persona, definidas en ias.. -

normas téenicas: axpadidas por sl Ministerio de Saiud y'

“Protéccian Social) -

8. Feriodlnid’ad dn 1a medictén -
(En nmgun caso supericr al plazo del cuntratu)
8. Prograshfidad deia mecﬂctén S

7. Tipologia L
(Gestlén, cilldad de la atencién o rosulhuos en sulud}
8 Poblntén sebre fa cual ge sfectuard [a medicfén

9. Refersnte. temlcn def Indlcadur L
(Basado en norma, Hinearmlenta téénlco o gufa de

. practica clinica Minsalud, Instlituto Naclanal de Salud,
0uenta de Alto Costo, otro) :

10, Meta, umbral o rango esperado

11. Peso porcentual del indicador entre todos ios -
“indicadores de calidad, gaatién v multadﬂ (%)
12, Fecha de creacjon

- Devoiuciones, Glosas ¥
+ Resolucion 2335 de 2023 det MSPS.

Oportunidad en ia radicacién de facturas.

" Evalla el tiempa promadia transcurtido entre Ia prestacién

del servicio y la radicacion de la factura electronica de venta
con el cumplimiento integro de los requisitos y soportes
astablecidos en el acuerdo de voluniades, con el fin de
garantizar el flujo oportuno de recursos y la sostenibilidad

* . financiera del contrato.
- Dias calendario.

Férmula ‘operacional:

- L (Fecha de radicacion ~ Fecha de prestacién del servicia) /
" Total de fachuras

radicadas.

- Metodolegla: La medicién se realizara sobre la totalidad de
“las facturas electrdnicas de venta radicadas por el

contratista ante la RASES N° 5 durante el periodo avaluado.
Para cada factura se calculard la diferencia en dias
calendario entre fa fecha de prestacion del servicio facturado
y la fecha de radicacion valida (cumplisndo los requisitos de
factura electronica, RIPS en madulo SISAP WEB-RECUM,
soportes y pre-radicado). El resultado expresara el promedio
de dias de demora en la radicacion. Facluras devueltas por
arrores de forma no se computaran hasta su correccién y
nueva radicacion.

- Mensuat.

Seguimiento mensual con evaluacién acumulada durante
toda |& ejecucign contractual, El promedio acumulade debe
mantensrse igual o inferior a ia meta en cada corte mensual,

Gestion,

" Facturas slectronicas de venta radicadas por ei contratista

anta la RASES N° 5 durante ¢l periodo evaluado,
- Decreto 441 de 2022 (Ats. 253441 y 58.).
« Resolucion 2284 de 2023 del MSPS ~ Manual Unico de
Respuestas,

+ Resolucién 2275 de 2023 del MSPS (RIPS Unica
Reglamentaria).

* Ley 2024 de 2020 - Pago cporfuno en el SGSSS,
= Pemas normas gue las modifiquen, adlclonen a sustituyar.
Meta: < 15 dias calendaric {promedio).

Ml Sobresaliente: s 15 dias

# Optimo: <17 dias

W insuficiente: > 18y 5 22 dias
B Deficients: >22dlss
' - 30%
20/69/2026 o

INDICADOR N* 3 — ATENCION DOMICILIARIA U HOSPITALIZACION EN CASA — RASES N° &

1. Nombre

Atencion integral ] ] o
Mide el porcentaje de atenciones informacidn clara sobre

2. Deseripcion -
; '. . procedimienios v condicicnes dignas de atencién. Este indicador
1 o ST . permite evaluar fa adherencia del prestador a [os lineamientos de
) ) : atencion humarizado, facilitando el seguimiento por parte de la
: . supervisi6n mediante registros clinlcos verificables.
\ : 3. Unidad de medida - Porcentaje (%). ) L
| "4, Formila- Férmula opetacional:
| {Debe incluir, en los cases que aplique, la {N.” de atencion paciente con registro de cumplimiento de practicas
“metodologia para evaliar las frecuencias minimas  atencién humanizado / Total de atenciones) * 100
o periadicidad de Intervencisn en salud por
"persena, definidas en las normas téenicas - Metadologia: La medicién se realizara sobre el total de atendidos
txpedidas por el Ministerio de Salud y Protecclnn durame el periode evaluado. Se considerara cumplimiento cuando

i Social) .en ta historia clinica se evidencie registro de al menos log
j elementos bdsicos: acompafiamiento infermado, consentimiento
para procedimientos, trato digno y condiciones adecuadas durante
la atencién. La informacian serd verificada mediante auditorla de
historia clfnica y registros institucionales.
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 §, Periodicidad da Ta madicion -~
- {En ningdn cess superier al plato del comram)
6. Progfeslvldad de la mediclén .

7. Tipolng(a ’

[Gestidn, cal alidad de a atam:lén o ruullados en
salud) i

B. Pohlaclén sobre la cual 88 ofactuari la -
medicién -

9, Refersnte becnino del indicador

{Hasado an.norma,; Imanrmento técnli:o ogulade

prictica clinica Minsalug, instituto Nacional de
th._lcj Cusiits de Alta_ Costo, pt_ro)

5. Méta, umbral o rango esperado

" ¢ Optimo:

-+ Mensual.

gjecucion contractual. Se espera mantener © mejorar
progresivamente el cumplimiento de las practicas de humanizacién

'_ _en la atencion.

Resultados en salud.

Usuarios del Subsistema de $aiud de la Policia Naclenal atendidos

- durante el periodo evaluado.

= Ley 1751 de 2015 — Ley Estatutaria en Salud
» Decreto 441 de 2022.

_« Acuerdo N° 093 de 2025 def CSSMP (PETS).
-1+ Resokicion 3280 de 2018 (RIAS curso de vida)

« Modela de Atencién Integral en Salud (MATIS)
144/2022 DISAN.

+ Manual Operativo del Sistema Obligaworio de Garantia de
Calidad en Salud {SOGCS},

« Acuerdo N° G70 de 2019 de!l CSSMP,

» Lineamientos institucionales de gestion del riesgo — Direccion
de Sanidad.

— Resolucion

Meta: 2 80 %

© M Sobresaliente: 2 85 %

280%

. Blinsuficiente: 280%y<90%

oL : - MDeficiente: <80 % o
11. Peso porcentual del indicador entre tcdoa los - : 30 %
_indicadores dé calidad, gestibn y resuitado (%) o )

) 12 Fecha da r:rear.lén 2010012026

'Segumients mensual con evaluacion acumuisda durarte la

1LF-FR-0071

aprobacidn: 17/06/2024
Version: 10




ELABORACION DE ESTUDIOS PREVIOS PARA CONTRATOS

FORMULARIO ACUERDO DE CONFIDENCIALIDAD
S e/
POLICIA NACIONAL

CIUDAD Y FECHA

Senores.
POLICIA NACIONAL — REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD N°5

Transversal 154 N.° 24-145 local 10 conjunto residencial vista azul campestre barrio el bosque
Floridablanca

Referencia: Acuerdo de confidencialidad del proceso de Elegir la_modalidad de contratacion., Nimero
Diligenciar el nimero del proceso cuyo objeto es: Transcribir el objeto del procesg

El{fos) suscrito(s) a saber: Nombre_de| representante leqal de la sociedad. asociacion o ersona juridica
proponente. o nombre del representante legaf del consorcio o unién temporal proponente). domiciliado en
Domicilio de fa persona firmante , identificade con Documento de identificacidn de la persona firmante y lugar
de expedicién, quien obra en calidad de representante legal Seleccionar la opcion correspondiente, si se trata
de persona juridica, caso en el cual debe identificarse de manera compieta dicha sociedad, consorcio, unién
temporal, o asociacién, indicando instrumento de constitucién y hacienda menciér a su registro en la cdmara
de comercio del domicilio de la persona |uridica), que en adelante se denominara el proponente, manifiesta{n)
su voluntad de asumir, de manera unilateral, el presente compromiso, teniendo en cuenta las siguientes
consideraciones:

Primero: que la Policia Nacionai adelanta un proceso de contratacién a través de la modalidad de Elegir la
modalidad de contratacién, para ta celebracién de un contrato estatal para. Transcribir el objeto del proceso.

Segundo: que el proponente entiende que parte de a informacion a ia cual tendrd acceso por causa o gon
ocasion de los procesos de contratacién descritos en el numeral anterior se encuentra sujeta a reserva legal
por tratarse de actividades relacionadas con la defensa y seguridad de Ia nacién.

Clausula primera. Compromiscs asumidos.
El proponente, mediante suscripcion del presente documento, asume los siguientes compromisos:

Mantener en reserva y no divulgar ta informacién confidencial revelada por la policia nacional o por
terceros formaimente designados para el efecto.

Mantener en reserva y no divulgar ni utilizar, en provecho propio o de terceros y para fines distintos a los
previstos en el contrato, |a inforracion que le sea entregada directamente por la policia nacional y/o sus
designados.

Mantener en reserva y no divulgar por ninglin motive la informacién que personalmente conozca o Hegare a
conacer en desarrollo y ejecucién de las actividades que le competan por causa o con ocasién del contrato.

Mantener en reserva y no divulgar la informacion protegida por derechos de autor o por secreto industrial de
acuerde a la normatividad vigente y que haga parte de la informacién confidencial.

Reconocer que el recibo de la informacidén confidencial no concede, ni expresa ni implicitamente,
autorizacidn, permiso o licencia de uso de marcas, patentes, derechos de autor, o de cualquier ofro derecho
de propiedad industriai 0 intelectual de la Policia Nacional.

Suscribir, con antelacion a la revelacion de la informacién confidencial, los acuerdos de confidencialidad
que se ajustan a todo lo dispuesto en el presente acuerdo con todos sus empleados y/o familiares de los
mismos, contratistas, subcontratistas, proveedores y demas personas naturales o juridicas que haya
involucrado, involucre o llegare a involucrar en la ejecucion de las actividades que le correspondan para el
cumplimiento del objeto del contrato.

El proponente mantendra una lista de usuarios de la informacién confidencial que sera entregada al
proponente cuando lo solicite,

Utilizar Unica y exclusivamente la informacién confidencial que conozca o llegare a conocer, en desarrollo
Y ejecucion de 1o que le competa en relacion con el contrato.
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ELABORACION DE ESTUDIOS PREVIOS PARA CONTRATOS

FORMULARIO ACUERDO DE CONFIDENCIALIDAD

9. No utiizar la informacién confidenclal que conozca ¢ llegare a conocer, en desarrollo y ejecucion del

contrato, en provecho propio o de terceros y para fines distintos a los previstos en el mismo, prohibiendose
la divulgacion inclusive para fines académicos.

10. Adoptar y mantener mecanismos internos de seguridad adecuados para proteger la confidencialidad de toda
ta informacion que conozea o llegare a conocer en desarrolio del contrato.

11. No usar la Informacién confidencial de modo que pueda ser de alguna manera, directa o indirectamente,
petjudicial para los intereses de la policia nacional,

12. No acceder, copiar, reproducir, distribuir o transmitir por ningiin medio conocido o por conocer 1a informacién
confidenclal, en todo o en parte, sin previo y escrito consentimiento de la Policia Nacional.

13. Cumplir con la confidencialidad en las mismas condiciones y formas, y con el mismo cuidado con que realiza
la protecci6n de la informacion confidencial,

El proponente:

Firma del representante legal del proponenta

Nombre o razon soclal del oferente: Diligenciar el nombre compleio del proponente
Identificacion (NIT [ C.C O C.E O} Diligenciar la identificacion dei proponente

Nombre Representante Legal: Diligenciar el nombre completo del representante legal
Identificacion {C.C O C.E, 1) Diligenciar el docymento de identificacion del representante legal
Direccion: Diligenciar |a direccién del proveedor

Teléfono: Diligenciar teléfonos de contacto del proveedor

Email: Diligenciar correo electrénicg de notificacicnes
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ELABORACION DE ESTUDIOS PREVIOS PARA CONTRATOS

FORMULARIO SISTEMA DE GESTION DE LA SEGURIDAD Y SALUD EN EL TRABAJO

e 7z

POLICIA NACIONAL

CIUDAD Y FECHA

Senores.

POLICIA NACIONAL — REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD N°5

Transversal 154 N.° 24-145 local 10 conjunto residenciat vista azul campestre barrio el bosque
Floridablanca

Referencia: presentacion sistema de gestion de la sequridad y salud en el trabajo para el proceso de Elegir la
modalidad de contratacién. Nimero Diligengiar el nimero del proceso cuyo objeto es: Transcribir el ohjeto del
proceso

El{los) suscrito(s) a saber. Nombre del representante legal de la sociedad, asociacién. persona juridica
consorcio, unidn temporal . domiciliado en Domicio de la_persona firmante., identificado con Documentos de
identificacion v lugar de expedicion, quien obra en calidad de (representante legal de |a sociedad, del consorcio,
de la unién temporal, o de la asociacién proponents, si se trata de persona juridica, caso en el cual debe
identificarse de manera completa dicha sociedad, consorcio, unién temporal, o ascciacion, indicando
instrumento de constitucion y haciendo mencién a su registro en la cdmara de comercio del domicilio de la
persona juridica), quien en adelante se denominara el PROPONENTE, manifiesta({n) su voluntad de asumir, de
marera unilateral, el presente compromiso, teniendo en cuenta las siguientes consideraciones:

La Policia Nacional, mediante la Resolucidén 03843 del 09/09/2019, prevé en el Articulo 2°, lo relacionado con
la “Politica del Sistema de Gestién de la Seguridad y Salud en el Trabajo de Ja Policia Nacional”, en lo
siguiente:

‘La Policia Nacional de Colombia, en el efercicio de su funcién de mantenimiento de sequridad y convivencia
ciudadana, manifiesta su compromiso con la proleccion de ia sequridad y salud en el trabajfo de todos los
funcionarios uniformados, no uniformades, contratistas y trabajadores en mision, madiante la identificacién de
peligros, evaluacion y valoracién de los riesgas laborales en todos los niveles de la Institucion; para ello destinaré
ef capital humano, financiero y tecnoldgico, que permita el cumplimiento de fos requerimientos legales y las
acciones ds mejora continua”

PERSONA JURIDICA

Una vez leida y conocida la Politica que define la Policia Nacional para el Sistema de Gestion de Seguridad y
Satud en el Trabajo certifico que cumplo con los requisitos legales aplicables a mi actividad econdmica, clase
de riesgo y tamafio de la empresa, aclualizando los documentos técnicos y cumplimientos asociados al objeto
del presente contrato.

PERSONA NATURAL

Una vez leicda y conocida la Politica que define la Policia Nacional para el Sistema de Gestisn de Seguridad y
Salud en el Trabajo, certifico que cumplo con los requisitos legales aplicables a |a actividad econdémica y clase
de riesgo para la cual fui contratado, asi mismo me comprometo a cumplir con las actividades y
recomendaciones establecidas por el Sistema de Gestién de Seguridad y Salud en & Trabajo en el marco del
objeto del presente contrato y de las instalaciones policiales en donde preste mis servicios.

Nota: seleccionar, segun corresponda.

De igual manera en la ejecucién del contrato adicional a los requerimientos exigidos para su ejecucion, la
persona natural o juridica debera:

Cumplir con las obligaciones del SGSST, que las normas legales vigentes y/o la Policia Nacional haya
considerado en ef cantrato y acorde a fa exposicion del contratista o subcontratista a los riesgos encontrados
en el centro de trabajo donde desarrolla la actividad.

Participar en las actividades que ta Policfa Nacional desarrolle en materia de promocién y prevencién de
riesgos laborales.

Curmnplir con el uso continuo y permanente de los elementos de proteccién personal, durante la ejecucion
contractual, acorde a los peligros y riesgos relacionados la tarea contratada.

Conocer y participar en todas las actividades def plan de emergencia que se programen por parte de la Policia
Nacional y los brigadistas de los centros de trabajo en donde desarrollara las actividades.

Notificar a la mayor brevedad, al supervisor del contrato, la ocurrencia de incidentes, accidentes de trabajo o
el diagnéstico de enfermedades laborales, asi como las condiciones de peligro que detecte durante la
ejecucion de la actividad contratada.

Practicarse o practicar a sus trabajadores (segin sea el caso), los examenes médico ocupacionales y
complementarios que comespondan, de acuerdo a la actividad contratada y objeto del contrato.
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FORMULARIO SISTEMA DE GESTION DE LA SEGURIDAD Y SALUD EN EL TRABAJO h
POLICIA NACIONAL

Diligenciar los formatos del SGSST de la Policla Nacionial © el contratante, que le sean aplicables a la
ejecucion de la tarea contratada.

Entregar los documentos que evidencien abjetivamente los aportes al Sistema de Seguridad Scclal Integral,
segun los requisitos legales y las obligaciones como contratista, efectuando los pagos a la ARL de acuerdo a
la clase de riesgo de la actividad desarrollada.

Las personas juridicas deben diligenciar la lista de chequeo que evidencie el cumplimiento a la Resoclucion
0312 del 2019 “Por Ia cual se definen los Estandares Minimos del Sistema de Gestién de Seguridad y Salud en
el Trabajo SG-SST, considerando lo siguiente:

Estandares minimos para empresas, empleadores y contratantes con diez (10) ¢ menos trabajadores,
clasificadas con rigsgo |, Il o i}l

Estandares minimos para empresas de once (11} a cincuenta (50) trabajadores clasificados con riesgo |, 11 o
il

Estandares minimos para empresas de mas de cincuenta (50} trabajadores clasificados con riesgo I, II, U1, IV
o V' y de cincuenta (50) o menos trabajadores con rigsgo IV o V.

La verificacian al cumplimiento de lo antes descrito sera efectuada por el supervisor del contrato.

El proponente:

Firma del representante legal del proponente

Nombre o razén social del oferente: Diligenciar el nombre completo del proponente
|dentificacion (NIT O C.C O C.E Q): Ditigenciar la identificacion del proponente

Nombre Representante Legal: Diligenciar el nombre completo del representante legal
Identificacion (C.C I C.E. O) Diligenciar ¢| documento de identificacion del representante legal

Direccion: Diligenciar ta direccion de! proveedor
Teléfono: Diligenciar teléfonos de contacto del proveedor

Email: Diligenciar correo electrénico de notificaciones
Nota: Este formulario se actualizara por parte de las unidades duefias de ta necesidad en coordinacién con el responsable del Sistema de

Gestioh de S8T de ta unidad, cada vez que se requiera, de acuerda con la actualizacion de la normatividad, politica y objstivos del SG-
SST de la Policia Nacional
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ELABORACION DE ESTUDIOS PREVIOS PARA CONTRATOS

FORMULARIO COMPROMISO ANTICORRUPCION esrd

& v AT
POLICIA NACIONAL

CIUDAD Y FECHA

Sefiores.

POLICIA NACIONAL - REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD N°5

Transversal 154 N.° 24-145 lacal 10 conjunto residencial vista azul campestre barrio el bosque
Floridablanca

Referencia: Compromiso anticorrupcion del proceso de Elegir la modalidad de contratacién., Nimero Diligenciar el nimero
del proceso cuyo objeto es: Transcribir el objeto del proceso

El (los} suscrito{s) a saber Nombre del representante leqgal de |a sociedad, asociacién, persona juridica, consorcio, union
temperal .: domiciliado en Domicio de la_persona firmante., identificade con Documentos de identificacion v lugar de
expedicidn, quien obra en calidad de (representante legal de la sociedad, del consorcio, de la unidn temporal, o de la
asociacién proponente, si se trata de persona juridica, caso en el cual debe identificarse de manera completa dicha sociedad,
consorcio, unidn temporal, o asociacion, indicando instrumento de constitucién y haciendo mencién a su registro en ta camara

; de comercio del domicilio de la persona juridica), que en adelante se denominaré el proponente, manifiesta(n) su voluntad
| de asumir, de manera unilateral, teniendo en cuenta las siguientes consideraciones:

PRIMERO: que la POLICIA NACIONAL - DILIGENCIAR LA UNIDAD A LA QUE PRESENTA LA OFERTA, adelanta un

proceso de seleccion para la celebracion de un contrato estatai.

SEGUNDO: que es interés del proponente apoyar la accion del estado colombiano, y de la POLICIA NACIONAL -
DILIGENCIAR LA UNIDAD A LA QUE PRESENTA LA OFERTA para fortalecer la transparencia en los procesos de

: contratacion, y la responsabilidad de rendir cuentas;

TERCERO: que siendo del interés del proponente participar en el procesc de seleccién aludido en el considerando primero

. precedente, se encuentra dispuesto a suministrar la informacién propia que resulte necesaria para aportar transparencia al

proceso, y en tal sentido suscribe el presente compromiso unilateral anticorrupcién, que se regira por los siguientes
COMPromisos:

COMPROMISOS ASUMIDOS.
El proponente, mediante suscripcién del presente documento, asume los siguientes compromisos:

Nos comprometemos a no ofrecer y no dar dadivas, sobornos o cualquier forma de halago, retribuciones o prebenda a
servidores publicos o asesores de la Enfidad Contratante, directamente o a través de sus empleados, contratistas o tercero.

Nos comprometemos a no efectuar acuerdos, o realizar actos o conductas gue tengan por objeto o efecto la colusién en el
presente Proceso de Contratacion.

Nos comprometemos a revelar la informacidn que sobre el presente Procese de Contratacién nos soliciten los organismos
de control de la Republica de Colombia.

' Nos comprometemos a comunicar a nuestros empleados y asesores e contenido del presente Compromiso Anticorrupcién,
- explicar su importancia y las consecuencias de su incurnplimiento por nuestra parte, y fa de nuestros empleados o asesores.

! Conocemos las consecuencias derivadas def incumplimiento del presente compromiso anticorrupcion.

El proponente no ofrecera ni dara sobornos ni ninguna otra forma de hatago a ninglin funcionario publico en relacién con su
propuesta, con el proceso de contratacién, ni con la ejecucion del contrato que pueda celebrarse como resultado de su
propuesta,

El proponente se compromete a no permitir que nadie, bien sea empleado de [a compafia o un agente comisionista
independiente, o un asesor ¢ consuttor lo haga &n su nombre;

El proponente se compromete formalmente a impartir instrucciones a todos sus empleados, agentes y asesores, y a
cualesquiera otros representantes suyos, exigiéndoles el cumplimiento en todo momento de las leyes de la Repuiblica de
Colombia, especialmente de aquellas que rigen el presente proceso de seleccion y la relacién contractual que podria derivarse
de elfa, y les impondra las obligaciones de:

No ofrecer o pagar sobornos o cualguier halago a los funcionarics de LA UNIDAD EJECUTORA, ni a cualquier otro servidor
pubiico o privado que pueda influir en la adjudicacicn de la propuesta, bien sea directa ¢ indirectaments, ni a terceras personas
que, por su influencia sobre funcionarios publicos, puedan influir sobre la aceptacién de la propuesta.

No ofrecer pagos o halagos a los funcionarios de la POLICIA NACIONAL - UNIDAD EJECUTORA durante el desarrolio del
contratp que se suscriba si llegase a ser aceptada su propuesta.
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Asimismo, debe tener en cuenta que los acuerdos contrarios a la libre competencia, es decir, aguelios que tengan por objeto
“}a colusion [convenio o contrato hecho en forma fraudulenta o engafiosa) en los procesos o 108 que tengan como efecto la
distribucién de adjudicaciones de contratos, distribucién de concursos o fijacion de términos de las propuestas,3 son
sancionables por la Superintendencia de Industria y Comergio.

El proponente se compromete a que los recursos utilizados para las gestiones precontractuales o contractuales derivadas
del presente procesa no provendran de actividades ilicitas tales como el lavado de activos, testaferrato, trafico de
estupefacientes o delitos contra el orden constitucional, o que de alguna manera contrarien las leyes de ia Republica, la moral
: 0 las buenas costumbres.

El proponente asume a través de fa suscripcién del presente compromiso, las consecuencias previstas en la selicitud de
oferta del proceso de contratacion, si se verificare el incumplimiento de los compromisos anticorrupcion.

En constancia de lo anterior, y como manifestacion de la aceptacion de los compromisos unilaterales incorporados en el
presente documento, se firma el mismo en la ciudad de (ciudad donde se firma el presente documento) a los {dia del mes en
!letras y numeros, dias del mes de del afio),

El proponents:

Firma del representante legal del proponente

Nombre o razon social del oferente: Diligenciar el nombre completo del proponente
Identificacion (NIT 0 C.C O C.E O} Diligenciar la identificacién del proponente

Nombre Representante Legal: Diligenciar el nombre completo del representante legal

' {dentificacion {C.C [ C.E. O) Diligenciar el documento de identificacién del representante legal
Direccidn: Diligenciar la direccion del proveedor

' Teléfono: Diligenciar teléfonos de contacto del proveedor
Email: Diligenciar correo electrénico de notificaciones

NOTA: para el caso de ofl niuntas, suscribirén el presente documento todas los que conforman el consorcic o union fempotal a través del integrante
resentante legal dg.
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OFERTA ECONOMICA

POLiICIA NACIONAL

Sefiores.

CIUDAD Y FECHA

POLICIA NACIONAL - REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD N°5
Transversal 154 N.° 24-145 local 10 conjunto residencial vista azul campestre barrio el bosgue

Floridablanca

REFERENCIA: PRESTACION DE SERVICIO DE ATENCION DOMICILIARIA U HOSPITALIZACION EN CASA SEGUN LA
NECESIDAD PARA LOS PACIENTES QUE REQUIERAN CONTINUAR CON INDICACIONES DE TRATAMIENTO MEDICO
HOSPITALARIO POR FUERA DE LA IPS; PACIENTES CRONICOS, PACIENTES CON CUIDADOS PALIATIVOS Y
ATENCION DE OTRAS PATOLOGIAS AGUDAS; APLICACION DE MEDICAMENTOS, CURACIONES, TERAPIAS,
CUIDADOS DE ENFERMERIA, CONSULTA MEDICA GENERAL O ESPECIALIZADA PARA LOS USUARIOS DEIL
SUBSISTEMA DE SALUD DE LA POLICIA NACIONAL EN EL DEPARTAMENTO NORTE DE SANTANDER CON EL FIN DE
PREVENIR, CONTENER Y MITIGAR ENFERMEDADES.

% UNICC
DESCUENTO
OFERTADO
PRECIO TECHO APLICABLE A
frem CUPs DESCRIPCION IVA INCLUIDO CADA ITEM DEL
LISTADO DE
PRECIOS TECHO
IVA INCLUIDO
1 863400 RETIRO DE :SUTURA EN ‘PIEL ¥/0 TEJIDO CELULAR SUBCUTANEG SQD - {Incluye
Insumas bisicos de curacidn y sutura) $28.052,00
2 890101 ATENCION [VISITA] DOMICILIARIA, POR MEDICINA GENERAL 5 45.463,00
3 890102 ATENCION [VISITA] DOMICILIARIA, POR MEDHCINA ESPECIALIZADA 5 89.727,00
4 890105 ATENCION [VISITA] DOMICILIARIA, POR ENFERMERIA $32.176,00
S 890106 ATENCION [VISITA] DOMICILIARIA, POR NUTRICION Y DIETETICA § 35.143,00
6 890108 ATENCICN [VISITA] DOMICILIARLA, POR PSICOLOGIA $ 28.473,00
7 890108 ATENCICN [VISiTA] DOMICILIARiA, POR TRABAJO SOCIAL $28.214,00
8 850110 ATENCION [VISTTA] DOMICILIARIA, POR FONIATRIA Y FONOAUDIOLOGIA 5 23.966,00
9 890111 ATENCION [VISITA] DOMICILIARIA, POR FISIOTERAFtA S 23.966,00
10 890112 ATENCION [VISITA] DOMICILIAR!A, POR TERAPIA RESPIRATORIA S 23.866,00
11 880113 ATENCION [VISTTA] DOMICILIARIA, POR TERAPIA QCUPACIONAL $ 23.966,00
12 939401 MEDICACION RESPIRATORIA ADMINISTRADA MEDIANTE NEBULIZACION (AEROSOLTERAPIA) $ 18.403,00 %
INSERCION DE CATETER DISPOSITIVO (SONDA} EN URETRA (inciuye insumos Basicos: —
13 861601 lidocaina, guantes estériles, solucion asepsia y antisepsia, guantes limpios para la limpieza inicial,
micropore y gasa minimo fres paquetes). 52821700
14 960700 INSERCION DE TUBO D SONDA NASDGASTRICA {Incluye Insumos basicos de curacidn vy sonda
nasogastrica) $27.233,00
15 861803 INSERCION DE CATETER SUBDERMICO (ERPIDERMOCLISIS) incluye Kit bésico de puncidn
Subcutdnea) 5 27.677.,00
16 963300 LAVADO GASTRICC DE LIMPIEZA SCD {Incluye Insumos bdsicos de curacitn y Sonda nasogastrica) 5 29.276,00
17 963600 EXTRACCION DIGITAL O MANUAL DE HECES IMPACTADAS 50D 5 12.000,00
18 564100 IRRIGACION, LAVADC O LIMF'IE_ZAEINSTILACION LOCAL DE COLECISTOSMIA YOTRO TUBC
BILIAR SOD {Incluys Insumps basicos) $30.472,00
19 965100 IRRIGACION ¥ LAVADO DEL OJO SOD {Incluyas Inaumos basicos) 5 29,224,00
20 965201 LAVADO E IRRIGACION DE QIDOS SGD (Incluye Insumos basicos) § 28.915,00
21 965500 LIMPIEZA Y CUIDADOS DE TRAQUEQSTOMIA SOD {Incluye Insumas basicos) $ 27.808,00
22 965801 LAVADQ, IRRIGACION ¥ CUIDADOS DE HERIDA EN AREA GENERAL {Incluye insumas basicos) 5 28.850,00
o3 965002 LAVADO, IRRIGACION ¥ CUIDADOS BE HERIDA EN AREA ESPECGIAL (CARA, CUELLO, MANCS,
PIES, PLIEGUES DE FLEXION, GENITALES) {Incliye insumos basicos) § 30.298,00
24 9665101 INFUSION DE ALIMENTACION ENTERAL POR SONDA (Incluye Insumos basicos de curacianes) S 21.504,00
28 991800 INFUSION O ADMINISTRACION DE_ SOLUCIONES DE LIQUIDOS ¥ ELECTROLITOS SOD
{Incluya Ingumos basicos de Venopuncidn) NO INCLUYE MEDICAMENTO $22.818,00
26 992402 INYECCION O INFUSION DE ANTIBIOTICO SQC (Incluye Insumos basicos de Venopuncién)
NO INCLUYE MEDICAMENTO 522.818,00
CURACION BASICA DE LESICN EN PIEL O TEJIDC CELULAR SUBCUTANEO,
27 869500 {INCLUYE SUMINISTROS BASICOS: GUANTES GASAS ESTERILES, MICROPCRE,
ESPARADRAFPD U OTRO ADHESIVO, SOLUCION SALINA O AGUA ESTILADA,
SOLUCION ANTISERTICA, HOJAS DE BISTURI) 5 34.770,00
CURACION DE ALTA TECNOLOGIA LESION EN PIEL O TEJDO CELULAR SUBCUTANEC,
{INCLUYE SUMINISTROS BASICOS: GUANTES ESTERILES, GASAS ESTERILES, MiCROPORE,
28 ESPARADRAPO U OTRO ADHESIVO, SOLUCICN SALINA O AGUA ESTILADA, SOLUCION
869507 ANTISEPTICA, HOJAS DE BISTURL, VENDAJE ELASTICO, APOSITOS DE ALGODCN, APOSITOS
DE AQUACELL AG, CLORHEXIDINA, CUTYCELL, SULFADIAZINA DE PLATA) $ 24.882,00
DRENAJE DE COLECCION SUPERFICIAL DE PIEL Y/O TEMDO CELULAR
29 861104 SUBCUTANEQ POR INCISION © ASPIRACION INCLUYE SUMINISTROS BASICOS GUANTES
GASES ESTERILES, MICROPORE, ESPARADRAPO U OTRO ADHESIVO, SOLUCION SALINA O
AGUA DESTILADA SOLUCION TISEPTICA, HOJAS DE BISTURI) $ 40.801,00
TOMA DE MUESTRA HISOPADGC NASCOFARINGED DOMICILIARIO. OPORTUNIDAD {120 min, A
10 912104 pattir de g solicitud), TALENTO HUMANO Fisioterapia o Enfermera profesional entrenados para la
toms de Hisopado de COVID- 19, {Incluyen insumos médicos, elementes prateccion de
bioseguridad (Bales - guantes, gatas o carela, traje de seguridad, tapabocas o mascarilia N-95, § 36.610,00
1LF-FR-0071 aprobacion:
17/06/2024

Versioén: 10




ELABORACION DE ESTUDIOS PREVIOS PARA CONTRATOS

L=
OFERTA ECONOMICA POLICIA NACIONAL
% UNICO
DESCUENTO
OFERTADO
PRECIO TECHO APLICABLE A
Irem cues DESCRIPCION IVAINCLUIDO | GADA ITEM DEL
LISTADO DE
PRECIOS TECHO
VA INCLUIDO
gomos, polainas y delantal). *DISPONIBILIDAT: 6:00 am 10:00 pm. COBERTURA: en los
municipios de Cucuta- Los Patios y Villa cel Rosario. TRANSPORTE: {incluye recoleccion de
medios al laboratorio de salud publica {LSP) y nevera con elementos para el triple embalaje de la
muestta y posterior envid de la misma al LSP} MANEJQ OE RESIDUCS HOSPITALARIOS. Todos Los
Imptementos & Insumos utitizados en la afencian del paciente son de Unico uso, asi como el proceso de
recoleccion es  realizados con empresa exierna, PROMEDIO DE
ATENCION: 2 horas {dando cumplimiento al pratocolo stencidn y bioseguridad de ia
consulta), TRANSPORTE: Impsementos de bioseguridad para el conductor del transporte del
profesienal esistencial y
desinfeccion def vehicule, Valor de atencién en caso de un paciente en |a vivienda.
3 963800 IRRIGACION O ENEMA TRANSONAL SOD DOMICILIARIA {Incluys insumos basicos) % 25.693,00
42 §12102 TOMA DE MUESTRA A BOMICILIO CON TRANSPORTE [INCLUYE JERINGA, GUANTE, TOBO Y
NEVERAPARA EL TRANSPORTE). 522.720,00
33 PEENF1 HORA DE AUXILiAR DE ENFERMERIA Dia / ORDIANRIO (La auwliar lleva al tumo tensidmetro,
Fonendoscopig, termametro) $ 8.225,00
2 PBENF1 HORA DE AUXILIAR DE ENFERMERIA Noche / ORDIANRIO (La auxiliar feva al turno  tansidmeiro,
Fonendoscopio, Termametro} $10.290,00
35 P7ENF1 HORA DE AUXILIAR DE ENFERMERIA DIA / DOMINICALES O FESTIVOS (La auxiiiar
lleva al tumo tensiémetro, Fenendoscopls, Termomietro) 5 10.549,00
2 PIENF1 HORA DE AUXILIAR DE ENFERMERIAl Noche / DOMINICALES O FESTIVOS {La auxiliar
ileva al turno tensidmatro, Fonendoscopio, Temometro) $11.986,00
3r P1ALQY ALQUILER DOMICILIARIO DE ASPIRADOR DE SECRECIONES DiA $5.285,00
ALQUILER DE MSCRCNEBULIZADOR POR DIA
38 P2ALOH $3.66400
39 P3ALQ1 ALQUILER DE CAMA HOSPITALAR:A DOMICILIARIA + COLCHON POR DiA $10.281,00
NOTA:

1. SE ADJUDICARA EL CONTRATO A LA OFERTA PRESENTADA QUE TENGA EL MAYOR PORCENTAJE UNICO DE
DESCUENTO, APLICADO A TODOS LOS ITEMS.
2. El oferente solo debe ofrecer un (01) porcentaje de descuento de manera general para todos los items.
3. EL PRECIO TECHO ES INMODIFICABLE.

4. SE DEBERAN OFERTAR LA TOTALIDAD DE LOS ITEMS ANTES MENCIONADOS.
5. EL. PRESENTE PROCESO SE ADJUDICARA POR EL VALOR DE NOVENTA MILLONES DE PESOS ($90.000.000,00) M/CTE.
6. PARAEL CONTRATO LOS VALORES QUE TENGAN CENTAVOS, SE APROXIMARAN AL VALOR MAS CERCANO AL PESO.

Firma del representante legal del proponente

Nombre o razén social del oferente: Diligenciar el nombre completo del proponente
identificacion (NIT T C.C 2 C.E£ O): Diligenciar la identificacién del proponente

Nombre Representante Legal: Diligenciar el nombre completo del representante legal
Identificacion (C.C O C.E. ) Diligenciar el documento de identificacién del representante legal
Direccién: Diligenciar la direccidn del proveedor

Teléfono: Diligenciar teléfonos de contacto del proveedor
Email: Diligenciar correo electronico de notificaciones

1LF-FR-0071
17/06/2024
Version; 10

aprobacion:




PROCEDIMIENTO ELABORACION ESTUDIOS PREVIOS DE CONTRATOS

NIVEL ACADEMICO Y RELACION DE TALENTO HUMANO POLICIA NACIONAL

CIUDAD Y FECHA

Sefiores.

POLICIA NACIONAL - REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD N°5

Transversal 154 N.° 24-145 local 10 conjunto residencial vista azul campestre barrio el bosque
Flaridablanca

Yo , representante legal de
la . certifico gue el personal que labora ha
pasado por un proceso de seleccion en el cual le han sido verificados sus diplomas, actas de grado, tarjetas
profesionales y demas documentos que acreditan su idoneidad para desempenfarse en los distintos cargos y
se verificé que el personal se encuentra inscrito y activo en el RETHUS, asi mismo certifico gue este personal
cuenta con experiencia laboral minima de un (1) afic en el ejercicio profesional, que tiene la idoneidad y
competencia para €l manejo de equipos, herramientas e insumos en la realizacién de las actividades propias
del objeto contractual.

A continuacidn, relaciono el talento humano para la ejecucion del contrato:

Numero y afio del Vigencia
Nombre del socio yfo Profesién N.? da matricula Contrato laboral o de del
profesional profesional prestacion de servicios c
) ontrato
profesionales
Diligenciar Diligenciar Diligenciar Diligenciar Diligenciar
| Diligenciar Diligenciar Diligenciar Diligenciar Diligenciar
Diligenciar Diligenciar Diligenciar Diligenciar Diligenciar
Diligenciar Diligenciar Diligenciar Diligenciar Diligenciar |
Diligenciar Diligenciar Diligenciar Diligenciar Diligenciar
Diligenciar Diligenciar Diligenciar Diligenciar Diligenciar

Asi mismo me permito adjuntar la hoja de vida de cada profesional relacionado anteriormente y una certificacion
en la cual se puede consiatar ia experiencia minima de un (1) afio para el personal requerido, (médico
cardidlogo y medico cardidlogo pediatra, y en el caso de los técnicos como auxiliares de enfermerfa).

Firma del representante legal del proponente

Nombre o razén social del oferente; Diligenciar el nombre completo del proponente
Identificacién (NIT L1 C.C O C.E [1): Diligenciar Ia identificacion del proponente

Nombre Representante Legal: Diligenciar el nombre completo del representante legat
identificacion {C.C O C.E. O) Diligenciar el documento de identificacién del representante legal




PROCEDIMIENTO ELABORACION ESTUDIOS PREVIOS DE CONTRATOS

CERTIFICACION DE LA CAPACIDAD OPERATIVA POLICI NACIONAL

CIUDAD Y FECHA

Sefiores.
POLICIA NACIONAL - REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD N°5

Transversal 154 N.° 24-145 local 10 conjunto residencial vista azul campestre barrio el bosque
Floridablanca

Referencia: Certificacion de capacidad administrativa y operacional

Yo , Representante de la Firma certifico que la
firma que represento, cuenta con la suficiencia técnica y administrativa para prestar los servicios a contratar,
estimada a partir de la capacidad instalada (recursos logfsticos, operativos y fisicos), portafolio de servicios,
disciplinas generales, especializadas y supra especialidades con que se cuenta (horas profesionales
disponibles o por disponibllidad requeridas), cobertura requerida y oportunidad de atencién frente a las
necesidades expresadas por la Regional de Aseguramiento en Salud No & para cumplir con la ejecucion det
presente proceso que tiene por objeto es la PRESTACION DE SERVICIO DE ATENCION DOMICILIARIA U
HOSPITALIZACION EN CASA SEGUN LA NECESIDAD PARA LOS PACIENTES QUE REQUIERAN
CONTINUAR CON INDICACIONES DE TRATAMIENTO MEDICO HOSPITALARIO POR FUERA GE LA IPS;
PACIENTES CRONICOS, PACIENTES CON CUIDADOS PALIATIVOS Y ATENCION DE CTRAS
PATOLOGIAS AGUDAS; APLICACION DE MEDICAMENTOS, CURACIONES, TERAPIAS, CUIDADOS DE
ENFERMERIA, CONSULTA MEDICA GENERAL O ESPECIALIZADA PARA LOS USUARIOS DEL
SUBSISTEMA DE SALUD DE LA POLICIA NACIONAL EN EL DEPARTAMENTO NORTE DE SANTANDER
CON EL FIN DE PREVENIR, CONTENER Y MITIGAR ENFERMEDADES, en las condiciones sefaladas en el
presente estudio previo.

Firma del representante legai del proponente

Nombre o razdn social def oferente: Diligenciar el nombre completo del proponente
ldentificacion (NIT O C.C O C.E O): Diligenciar la identificacion del proponente
Nombre Representante Legal: Diligenciar el nombre completo del representante legal
tdentificacion (C.C O C.E. [0)




PROCEDIMIENTO ELABORACION ESTUDIOS PREVIOS DE CONTRATOS

CERTIFICACION DE COMPETENCIA DEL CONTRATISTA POLlC[;\ NAéIONAL

CIUDAD Y FECHA

Sefiores.
POLICIA NACIONAL — REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD N°5

Transversal 154 N.* 24-145 local 10 conjunto residencial vista azul campestre barrio el bosque
Floridablanca

El suscrito representante legal de la certifica que |a prestacion
de los servicios de salud a contratar objeto del presente proceso contractual se llevard a cabo
cumpliendo 1a normatividad vigente para las Instituciones Prestadoras de Servicios de Salud como
son:

1. Ley 100 de 1983 y sus Decretos reglamentarios,

2. Decreto 1011 2006 "Por el cual se establece el Sistema Obligatorio de Garantia de Calidad de la
Atencion de Salud del Sistema General de Seguridad Sociai en Salud™.

3. La Resolucion 3100 del 25 de noviembre de 2019, "Por la cual se definen los procedimientos y
condiciones de inscripcidn de los prestadores de servicios de salud y de habilitacién de servicios de
salud”.

4. Decreto Reglamentario Unico del Sector Salud 0780 de mayo de 2016,

5. Demas normas vigentes expedidas por el Gobierno Nacional.

Asi mismo, adjuntamos los siguientes documentos:

+ Constancia de habilitacion {vigente) en el registro especial de prestadores de servicios de
salud expedido por la secretaria de Salud Departamental de Norte de Santander designada
para tal fin, en la cual deben encontrarse incluidos y habilitados los siguientes codigos:

HOSPITALIZACION PACIENTE CRONICO SIN VENTILADOR
CODIGO 134

3 ENFERMERIA CODIGO 312

4 MEDICINA GENERAL CODIGO 328

5 MEDICINA INTERNA CODIGO 329

6 NUTRICICN Y DIETETICA CODIGO 333
7

8

9

N

PSICOLOGIA CODIGO 344

TOMA DE MUESTRAS DE LABORATORIO CLINICO CODIGO 712
TERAPIA QCUPACIONAL CODIGO 728

10 TERAPIA RESPIRATORIA CODIGO 729

11 FISIOTERAPIA CODIGO 739,

12 FONQAUDIOLOGIA CODIGO 740,

s Portafolio de Servicios de la Entidad oferente.

s Entregar formalmente junto con la propuesta el modelo de atencién en salud previamente
definido por la entidad oferente.

Atentamente;

Firma del representante legal del proponente

Nombre o razon social del oferente: Diligenciar el nombre completo del proponents
Identificacion (NIT T C.C (O C.E [O): Diligenciar la identificacion del proponente

Nombre Representante Legal: Diligenciar el nombre completo del representante legal
Identificacién (C.C O C.E. O) Diligenciar el documento de identificacion del representante legal
Direccion: Diligenciar la direccién del proveedor

Teléfono: Diligenciar teléfonos de contacto del proveedor

Email: Diligenciar correo electronico de notificaciones




PROCEDIMIENTO ELABORACION ESTUDIOS PREVIOS DE CONTRATOS

HOJA DE VIDA DE EQUIPOS

POLICIA NACIONAL

RELACION HOJA DE VIDA EQUIPOS

ARNO DE
FABRICACION

NOMBRE DEL

EQUIPO REFERENCIA | MARCA

MANTENIMIENTO
PREVENTIVO
2025 - 2026

MANTENIMIENTOQ
CORRECTIVO
2025 - 2026

E! proponente:

Firma del representante legal del proponente

Nombre o razén social del oferente: Diligenciar el nombre completo del proponente
Identificacién (NIT O C.C [0 C.E O): Diligenciar la identificaciéon del proponente
Nombre Representante Legai: Diligenciar el nombre completo del representante legal

Identificacién (C.C O C.E. O) Riligenciar el documento de identificacion del representante |egal




PROCEDIMIENTO ELABORACION ESTUDIOS PREVIOS DE CONTRATOS

OPORTUNIDAD DE ATENCION

POLICIA NACIONAL

OPORTUNIDAD EN LA ATENCION

El oferente debe marcar con una (X) en la casilla correspondiente de acuerdo a la oportunidad de la atencién

ofrecida por la entidad:

OPORTUNIDAD DE ATENCION DOMICILIARIA

SERVICIOS DOMICILIARIOS

MARCAR CON UNA (X)

24 HORAS

ENTRE 1Y 2 DIAS

ENTRE 3 DIAS HASTA 5 DIAS

El proponente:

Firma del representante legal del proponente

Nombre o razon social del oferente: Diligenciar el hambre completo del proponente

{dentificacion (NIT O C.C O C.E [} Diligenciar la identificacién del proponente

Nombre Representante Legal: Diligenciar el nombre completo del representante legal
ldentificacion (C.C 1 C.E. O) Diligenciar el documento de identificacién del representante legal




PROCEDIMIENTO ELABORACION ESTUDIOS PREVIOS DE CONTRATOS

COMPROMISO DE BUENAS PRACTICAS AMBIENTALES POLIC‘A NACIONAL

CIUDAD Y FECHA

Sefiores.

POLICIA NACIONAL — REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD N°5

Transversal 154 N.° 24-145 local 10 conjunto residencial vista azul campestre barrio el bosque
Floridablanca

Ref.. Proceso de minima cuantfa No. , el cual tiene por
objeto ia PRESTACION DE SERVICIO DE ATENCION DOMICILIARIA U HOSPITALIZACION EN CASA
SEGUN LA NECESIDAD PARA L0OS PACIENTES QUE REQUIERAN CONTINUAR CON
INDICACIONES DE TRATAMIENTO MEDICO HOSPITALARIO POR FUERA DE LA 1PS; PACIENTES
CRONICOS, PACIENTES CON CUIDADOS PALIATIVOS Y ATENCION DE OTRAS PATOLOGIAS
AGUDAS; APLICACION DE MEDICAMENTQOS, CURACIONES, TERAPIAS, CUIDADOS DE
ENFERMERIA, CONSULTA MEDICA GENERAL O ESPECIALIZADA PARA LOS USUARIOS DEL
SUBSISTEMA DE SALUD DE LA POLICIA NACIONAL EN EL DEPARTAMENTO NORTE DE
SANTANDER CON EL FIN DE PREVENIR, CONTENER Y MITIGAR ENFERMEDADES.

El suscrito: identificado con C.C. Nro. expedida en .
actuando en nombre propio y/o en representacion de la firma: me
comprometo a realizar con la adjudicacién del presente proceso contractual buenas practicas ambientales, en
cumpliriento a la legislacién ambiental colombiana vigente en lo que respecta a la entrega de los elementos
posconsumos y a su disposicidn final.

Aquellos elementos considerados como contaminantes del medio ambiente, con sujecidn a la legislacion
ambiental son de mi responsabilidad y una vez terminada la vida Gtil de los bienes que provea a la Policia
Nacional de Colombia, los reciba nuevamente y proceda a realizar su disposicion final adecuada.

De igual manera me comprometo a:

» Las aplicaciones de buenas practicas ambientales, de acuerdo con el tipo de servicio a contratar.

» Cualquier infraccidn ambiental por omision de permisos, concesiones o licencias ambientales, que
hubiese sido necesario tramitar antes, durante y al finalizar la prestacion del servicio, seran asurmidos
como mi responsabilidad.

e Presentar las actas de disposicion final correspondientes y las licencias ambientales de dicha
disposicién,

» El| personal bajo mi responsabilidad, realizara capacitaciones en temas ambientales tales como:
impactos ambientales, manejo de residuos sdlidos, liguidos, escombros entre otros, donde se realice
el manejo y actuacién de los mismos, e igualmente identificar los elementos utilizados (quimicos,
eléctricos, manufacturacion entre otros), para el bien o servicio que se va a realizar de acuerdo a cada
actividad especifica que se desarrolle.

e Presentar al supervisor del contrato el analisis del ciclo de vida de los productos o insumos que se
utilizan en la prestacion del servicio.

¢ Allegar copia de destinacion final de los elementos al momento de radicacion de la factura.

El propanente:

Firma del representante lega! del proponente

Nombre o razon social del oferente: Diligenciar et nombre completo del proponente
Identificacion (NIT O €.C O C.E O} Diligenciar la identificacion del proponente
Nombre Representante Legal: Diligenciar el nombre completo def representante legal

Identificaciéon (C.C O C.E. O) Diligenciar el documento de identificacidn del representante legal




PROCEDIMIENTO ELABORACION ESTUDIOS PREVIOS DE CONTRATOS

e
REPORTE MENSUAL DE INDICADORES POLICIA NACIONAL

Floridablanca, Santander, 29 de septiembre de 2026

Sefores.
POLICIA NACIONAL — REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD NRO 5
Ciudad.

El(los) suscrito(s) a saber: Nombre del representante legal de |la sociedad, asociacion o_perscna

iuridica proponente, o nombre del representante legal del consorcio o unidn temporal propongnte).
domiciliado en Domicilio de la persona firmante , identificado con Documento de identificacion de la

persona firmante v lugar de expedicion, quien obra en calidad de representante legal Seleccionar la
opcién correspondiente, me comprometo a presentar un informe mensual detallado de los indicadores
de Calidad y Gestion establecidos en el estudio previo, previa salicitud del supervisor del contrato,
relacionando la informacion requerida.

Oportunidad en la atencién | £ (Fecha de prestacion — Fecha de autorizacidn) / Total servicios
de servicios domiciliarios. | domiciliarios

Qportunidad en la I (Fecha de radicacién - Fecha de prestacion del servicio) / Total
radicacidn de facturas facturas radicacdas

(N.° de atencion paciente con regisiro de cumplimiento de praclicas

Atsncion integral. atencion humanizado / Total de atenciones} x 100

El proponente:

Firma del representante legal del proponente

Nombre o razdn social del oferente: Diligenciar el nombre completo del proponente
Identificacion (NIT CI C.C {1 C.E O}: Diligenciar la identificacidn del proponente

Nombre Representante Legal: Diligenciar el nombre completo del representants legal
Jdentificacion (C.C 00 C.E. O) Diligenciar el documento de identificacion del representante legal
Direccian: Diligenciar la direccion del proveedor

Teléfono: Diligenciar teléfonos de contacto del proveedar

Email: Diligenciar correo electrdnico de notificaciones




