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o~ PROCESO ADQUIRIR BIENES Y SERVICIOS

ELABORACION DE ESTUDIOS PREVIOS PARA CONTRATOS POLICIA NAIONAL

REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD No.7
Villavicencio-Meta,
L. ASPECTOS GENERALES DEL ESTUDIO PREVIO.

1. DEFINICION O IDENTIFICACION DE LA NECESIDAD Y ANALISIS DEL SECTOR

PRESTACION SERVICIO DE ATENCION DOMICILIARIA U HOSPITALIZACION EN CASA
PARA LOS USUARIOS DE LA REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD No 7 QUE
REQUIEREN CONTINUAR CON INDICACIONES DE TRATAMIENTO MEDICO HOSPITALARIO
POR FUERA DE LA IPS. : :

1.1 DESCRIPCIO

N GENERAL DEL ‘ o nohies
OBJ ETO 85121501 . Servicios de salud Practica medica Tx‘ﬁ;gggrﬁ:fies Sewr;z?iiscgz zf::f;ggzmﬁ?::: por v
85101601 Servicios de Salud Serviciosslglt‘edgmles de pre(esrtsaz":: det[a s?r‘:/?cios :e Servicios de Enfermeria
salut
85101605 Servicios de Salud Se""c“’ssg‘l‘ueg"‘es de p?s';%T:: g% :3&?235"35 Auxiliares de salud a domicilio
85122101 Servicios de Salud Préctica médica Servicios dsea :e:abilitacién Servicios de fisioterapia
86122102 Servicios de Salud Prictica médica Servicios de rehabilitacion Servicios de terapia ocupacional

El valor estimado para el presente proceso corresponde a DOS MIL CUARENTA MILLONES
PESOS ($2.040.000.000,00) M/CTE, en el cual incluye impuestos, tasas, contribuciones y costos
directos e indirectos que haya lugar con motivo de la prestacion del servicio para la presente
vigencia. :

SERVICIO DE

ATENCION

1.2 VALOR HOSPEAMICILARIAY | 15 202 140.000.000,00 140.000.000,00

ESTIMADO 02-02-02-009- CASA PARA LOS .
003 USUARIOS DE LA
servicios para el RAS REGIONAL DE
1| cudadanodela | o7 | ASEGURAMIENTO EN e . 1

salud humana y SALUD No 7 QUE
servicios REQUIEREN

humanos CONTINUAR CON
: -INDICACIONES DE | 16

TRATAMIENTO
MEDICO
HOSPITALARIO POR
FUERA DE LA IPS

22 1.900.000.000,00 1.900.000.000,00
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1.3 CERTIFICACI
ON PLAN ANUAL DE
ADQUISICIONES,
GASTOS DE
FUNCIONAMIENTO
Y/O INVERSION Y/O
VIGENCIAS
FUTURAS.

ACION
SERVICIO  DE
16 | ATENCION 1

DOMICILIARIA U
HOSPITALIZAC!
ON EN CASA
PARA LOS
USUARIOS  DE
LA  REGIONAL
DE

RASES

No.7

XXIX%(IZOZ 140.000.000,00

140.000.000,00

ASEGURAMIEN
TO EN SALUD
No 7 QUE
REQUIEREN
CONTINUAR 1
CON
INDICACIONES
DE

RASES

XX’X;"ZOZ e 2027 | 1.900.000.000,00 | 1.900.000.00C,00

TRATAMIENTO
MEDICO
HOSPITALARIO
POR FUERA DE
LA IPS

En cumplimiento de lo dispuesto en el paragrafo del Articulo 8 de la Ley 1150 de 2007, adicionado
por el Articulo 6 de la Ley 1882 de 2018, se precisa que no es obligatorio contar con disponibilidad
presupuestal para la publicacién del proyecto de Pliego de Condiciones, razén por la cual la Entidad
puede adelantar dicha publicacién en esta etapa sin contar adn con el correspondiente Certificado
de Disponibilidad Presupuestal (CDP) ni con la autorizacion de vigencias futuras que resulte
necesaria para la ejecucion de obligaciones que afecten la vigencia fiscal 2027.

En ese sentido, la ausencia de CDP y de autorizacién de vigencias futuras en el proyecto de Pliego
de Condiciones no implica la existencia de un compromiso presupuestal ni la afectacion de recursos
de la vigencia 2027, toda vez que la publicacion del proyecto constituye una actuacion previa al
inicio formal del proceso de seleccién y no genera obligacion para la Entidad de dar apertura al
mismo.

No obstante, previo a la publicacién del Pliego de Condiciones Definitivo y a la apertura del proceso
de seleccién, la Entidad adelantara las actuaciones presupuestales correspondientes y, cuando
haya lugar, tramitara y obtendra la respectiva autorizacion de vigencias futuras para amparar las
obligaciones que afecten la vigencia fiscal 2027, de conformidad con las disposiciones del Estatuto
Organico del Presupuesto, la Ley 819 de 2003 y demés normas aplicables.

Asimismo, de conformidad con el Articulo 32 de la Ley 2559 de 2025, cuando se requiera modificar

.| el plazo y/o los cupos anuales de vigencias futuras previamente autorizados por el Consejo Superior

dé Politica Fiscal (CONFIS), o por quien este delegue, debera tramitarse previamente la
correspondiente reprogramacion de las vigencias futuras, con especificacién de las nuevas
condiciones; en los demas casos, se requerira una nueva autorizacion.

En consecuencia, cualquier adicién, prorroga o modificacién contractual que implique la afectacion

| de recursos de la vigencia fiscal 2027 estara sujeta a la existencia de las respectivas apropiaciones

y autorizaciones presupuestales, incluida, cuando corresponda, la autorizacién o reprogramacion
de vigencias futuras, asi como a la expedicion del respectivo Registro Presupuestal. La presente

| nota no constituye; por si misma, compromiso, obllgacmn ni afectacion presupuestal de recursos’

correspondientes a la vigencia fiscal 2027

1.4 CLASE DE
CONTRATO

Contrato de Prestacion de servicios (Ley 80 de 1.993 Art 32 numeral 3, Cédigo Civil y Cédigo de
Comercio).
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‘Pueden participar en el presente proceso todas las personas naturales o juridicas, nacionales o
extranjeros con representacion en Colombia, en forma individual o conjunta (Consorcio o Unién
Temporal), que tengan dentro de su objeto. social o actividad el objeto del presente proceso de
contratacién y que cumpla con los requisitos exigidos para el mismo.

Deben encontrarse debidamente inscritos en el Registro Especial de Prestadores de Servicio de
15 PERFIL ¥ Salud habilitacié la ciudad de Villavi io-Met
CALIDAD DE LOS alud con habilitacién en la ciudad de Villavicencio-Meta.

PROPONENTES Con relacién a la participacién’ de Consorcio o Uniones Temporales, esta modalidad cuenta con
restricciones lo cual puede conducir a la generacién de inviabilidad de contratacién en el Sistema
de Seguridad Social en Salud, por lo tanto, se tendra en cuenta lo regulado mediante el Titulo Il
Capitulo Primero, ITEMS 7, numeral 7,2 de la Circular Unica No.061 del 10 de junio de 2010
emanada por la Superintendencia de salud.

1.6 IDENTIFICACION DE LA NECESIDAD Y JUSTIFICACION

. JUSTIFICACION

El subsistema de Salud de la Policia Nacional, es un régimen excepcionado segun lo establece el Articulo 279 de Ia Ley 100
de 1993, el cual sefiala que “El Sistema Integral de Seguridad Social contenido en la presente Ley no se aplica a los miembros
de las Fuerzas Militares y de la Policia Nacional, ni al personal regido por el Decreto ley 1214 de 1990, con excepcién de
aquel que se vincule a partir de la vigencia de la presente Ley”. v

En atencion a lo dispuesto por el Decreto 1795 de 2000 “Por el cual se estructura el Sistema de Salud de las Fuerzas Militares |.
y de la Policia Nacional”, defini6 sus principios, naturaleza, composicion, autoridades y 6rganos encargados de direccion,
ademas establecié las funciones de la Direccién de Sanidad de la Policia Nacional.

Aunado a esto el Consejo superior de las Fuerzas Militares y de la Policia Nacional, establecié mediante Acuerdo 093 de
2025 mediante el cual se establecié "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" el plan de servicios médicos de nuestro subsistema de salud, para
usuarios y beneficiarios. :

Con el fin de brindar una atencion integral, de calidad, valor, oportuna y eficaz a los afiliados y beneficiarios del Subsistema
de Salud de la Policia Nacional, se requiere la contratacién de estos servicios que mas adelanten se relacionaran, teniendo
en cuenta que la Regional de Aseguramiento en Salud N°7, no cuenta dentro de su red propia, con la capacidad para proveer
estos servicios a los beneficiarios y titulares; necesita integrar un prestador externo que complemente el portafolio de

prestadores propios, y con el cual pueda brindar la cobertura requerida para el suministro de servicios y tecnologias en salud
a los usuarios. ’ .

La Regional de Aseguramiento en Salud No. 7, requiere adelantar la contratacién de la PRESTACION SERVICIO DE|.
ATENCION DOMICILIARIA U HOSPITALIZACION EN CASA PARA LOS USUARIOS DE LA REGIONAL DE
ASEGURAMIENTO EN SALUD No 7 QUE REQUIEREN CONTINUAR CON INDICACIONES DE TRATAMIENTO MEDICO
| HOSPITALARIO POR FUERA DE LA IPS, bajo los mas altos estandares de calidad, conforme a las exigencias del Modelo
de Atencion Integral en Salud del SSMP y atendiendo a las directrices en materia de salud publica, emitidas por el Ministerio
de Salud'y Proteccion Social, como Autoridad Sanitaria Nacional. K : ' :

La Regional de Aseguramiento en Salud N°. 7, tiene el deber legal de “Garantizar el goce efectivo del derecho fundamental a

la salud establecido en‘la Ley 1751 de 2015, de manera articulada con el Modelo de Atencién Integral en Salud del SSMP-| - |.

| MATIS, el sistema de atencion al usuario y. participacion social del SSMP y demés politicas y lineamientos establecidos por
" el Consejo. Superior de Salud de las Fuerzas Militares y de la Policia Nacional (CSSMP).” Tal como lo define el PLAN DE
SERVICIOS'Y TECNOLOGIAS EN SALUD DEL SISTEMA DE SALUD DE LAS FUERZAS MILITARES Y DE LA POLICIA
NACIONAL (PSTS), del Acuerdo No.093 del 08 de octubre de 2025.
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CAUSAS QUE DETERMINAN LA CONTRATACION

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

Ley 100 de 1993 “Por la cual se crea el sisterna de seguridad social integral y se dictan otras disposiciones”, Art. 165. define

el plan Obligatorio de Salud el cual debe cubrir acciones de promocion de la salud, prevencién de la enfermedad, atencién de
la enfermedad general, entre otros.

Ley 352 de 1997 ““Por la cual se reestructura el Sistema de Salud y se dictan otras disposiciones en materia de Seguridad
Social para las Fuerzas Militares y la Policia Nacional.”

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

Ley 1751 de 2015 Ley Estatutaria en Salud “Por medio del cual se regula el derecho fundamental a la salud y se dictan otras
disposiciones”.

Decreto 1795 de 2000 “Por el cual se estructura el Sisterna de Salud de las Fuerzas Militares y de la Policia Nacional”

“...El Sistema de Salud de las Fuerzas Militares y de la Policia Nacional es un conjunto interrelacionado de Instituciones,
Organismos, Dependencias, Afiliados, Beneficiarios, Recursos, Politicas, Principios, Fundamentos, Planes, Programas y
Procesos debidamente articulados y armonizados entre sf, para el cumpl/m/ento de Ia misién, cual es prestar el servicio
publico esencial en salud a sus afiliados y beneficiarios.”

Decreto Nro.441 de 2022 “Por medio del cual se sustituye el Capitulo 4 del Titulo 3 de la Parte 5 del Libro 2 del Decrefo 780

de 2016 relativo a los acuerdos de voluntades entre las entidades responsables de pago, los prestadores de servicios de
salud y los proveedores de tecnologias en salud”.

Resolucion Nro. 2335 de 2023 Ministerio de Salud y Proteccién Social “Por la cual se establecen los procedimientos y
aspectos técnicos para la ejecucion, seguimiento y ajuste a los acuerdos de voluntades y se dictan otras disposiciones”.

Acuerdo Nro. 070 de 2019 del Consejo Superior de Salud de las Fuerzas Militares y de la Policia Nacional “Por el cual se
establece el Modelo de Atencion Integral en Salud para el Sistema de Salud de las Fuerzas Militares y de la Policia Nacional”.

Acuerdo Nro. 075 de 2020 del Consejo Superior de Salud de las Fuerzas Militares y de la Policia Nacional “Por el cual se
establecen las Politicas y Lineamientos para el Sistema de Atencién al Usuario y Participacién Social del Sistema de Salud
de las Fuerzas Militares y de la Policia Nacional”.

Resolucién Nro. 144 de 2022 de la Direccién de Sanidad de la Policia Nacional “Por la cual se adopta el Modelo de
Atencibn Integral en Salud-MATIS en el Subsistema de Salud de la Policia Nacional, conforme a lo establecido en el
Acuerdo No. 070 del 02 de agosto de 2019 del CSSMP y se establecen algunas directn'ces para su implementacion”.

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

Resolucién 926 de 2017 “Por la cual se reg/amenta el Sistema de Emergencias Médicas (SEM) en Colombia como un
| modelo integrado para brindar respuesta oportuna a urgencias y emergencias. Articula-actores piblicos y pnvados bajo /a
 coordinacién de los Centros Regu/adores de Urgencias (CRUE), buscando mejorar tiempos de atenc:on”

La Resoluclon 04134 del 09/12/2024 que adiciona y modifica la Resolucién 0267 del 25 de enero del 2023, “Por la cual se

define la estructura orgénica de la direcciéon de sanidad y se determinan las funciones de sus dependencias internas”
establecié:

POLICIA NACIOM
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ARTICULO 2. MISION. La Direccién de Sanidad es la dependencia de la Jefatura Nacional de Desarrollo Humano que tiene
como mision planificar, dirigir, desarrollar, coordinar, supervisar y evaluar los servicios en materia de salud, por medio del

aseguramiento, en la administracion y la prestacién de servicios de salud integrales y efectivos, en cumplimiento de la misién
constitucional.

ARTICULO 38. REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD: Es la unidad que depende de la Subdireccioén de Sanidad
encargada de implementar el Modelo de Atencién Integral en Salud, en coordinacién con las unidades prestadoras de salud,

con el fin de brindar acceso efectivo a los servicios por parte de los usuarios del Subsisterna de Salud de la Policia Nacional
de la zona de influencia.

La Regional de Aseguramiento en Salud No.7 tiene la responsabilidad de ofrecer a sus usuarios la atencion especializada
en consulta de Gastroenterologia y apoyo diagnéstico, y para tal fin, debe contar con los servicios antes mencionados los
cuales constituyen un soporte en la determinacion de las enfermedades y tratamiento en los diferentes niveles de atencion,
en‘la toma de consultas médicas, garantizando la prestacién del servicioen forma continua, efectiva y eficiente a los usuarios
del Subsistema de Salud de la Policia Nacional; por lo tanto es necesario realizar una contratacién que ofrezca dichos servicios
en la ciudad de Viliavicencio Meta, para garantizar la atencién de los usuarios de manera oportuna. Teniendo en cuenta que
esta Regional no cuenta con la infraestructura fisica, equipos y talento humano para la PRESTACION SERVICIO DE
ATENCION. DOMICILIARIA U HOSPITALIZACION EN CASA PARA LOS USUARIOS DE LA REGIONAL DE
ASEGURAMIENTO EN SALUD No 7 QUE REQUIEREN CONTINUAR CON INDICACIONES DE TRATAMIENTO MEDICO
HOSPITALARIO POR FUERA DE LA IPS”, para garantizar las atenciones que requieran los afiliados y beneficiarios del
Subsistema de Salud de la Policia Nacional en los departamentos del Meta, Casanare, Guaviarey Vaupés; se debe contratar
la prestacion de estos servicios a través de una institucion prestadora de Servicios de Salud debidamente habilitada por el

ministerio y/o secretaria de salud para la prestacién de los servicios, que cumpla con las condiciones y especificaciones |
técnicas solicitadas. :

DEFINICION O CONTEXTO TECNICO:

POBLACION DE LA REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD No.7

Adicionalmente, se requiere la contratacion de estos servicios, teniendo en cuenta que la Regional de Aseguramiento en

Salud:No. 7, no cuenta dentro de su red propia, con la capacidad para proveer estos servicios a los beneficiarios y titulares
de las siguientes unidades, asi:

POBLACION USUARIOS RASES SIETE

La Regional de Aseguramiento en Salud N 7 (Meta, Casanare, Guaviare y Vaupés), cuenta con una poblacién de usuarios
adscritos a esta regional de 30.556, distribuidos asi:

| META (CABECERA DE REGION) MEDINA Cundinamarca 24
-META (CABECERA DE REGION) MEDINA Cundinamarca 36
META (CABECERA DE REGION) PARATEBUENO Cundinamarca ) 16
|_META (CABECERA DE REGION) PARATEBUENO - Cundinamarca 25
META (CABECERA DE REGION) ACACIAS - Meta. 807
‘META (CABECERA DE REGION) ACACIAS : Meta 971

‘| META (CABECERA DE REGION) BARRANCA DE UPIA Meta 27
META (CABECERA DE REGION) BARRANCA DE UPIA Meta 22
META (CABECERA DE REGION) CABUYARO Meta 13

| META (CABECERA DE REGION) CABUYARO’ Meta 11
META (CABECERA DE REGION) CASTILLA LA NUEVA -~ Meta 35
META (CABECERA DE REGION) CASTILLA LA NUEVA ~ - Meta 54
META (CABECERA DE REGION) CUMARAL Meta 240
META (CABECERA DE REGION) CUMARAL Meta 314

META (CABECERA DE REGION) EL CALVARIO Meta 2

META (CABECERA DE REGION) EL CALVARIO Meta 7
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META (CABECERA DE REGION) EL CASTILLO Meta 7
META (CABECERA DE REGION) EL CASTILLO Meta 10
META (CABECERA DE REGION) EL DORADOC Meta 28
META (CABECERA DE REGION) EL DORADO Meta 34
META (CABECERA DE REGION) FUENTE DE ORO Meta 33
META (CABECERA DE REGION) FUENTE DE ORO Meta 36
META (CABECERA DE REGION) GRANADA Meta 310
META (CABECERA DE REGION) GRANADA Meta. 368
META (CABECERA DE REGION) GUAMAL Meta 85
META (CABECERA DE REGION) GUAMAL Meta 108
META (CABECERA DE REGION) LA MACARENA Meta 1
META (CABECERA DE REGION) LA MACARENA Meta 1
META (CABECERA DE REGION) LEJANIAS Meta 21
META (CABECERA DE REGION) LEJANIAS Meta 22
META (CABECERA DE REGION) MESETAS Meta 12
META (CABECERA DE REGION) MESETAS Meta 15
META (CABECERA DE REGION) PUERTO GAITAN Meta 44
META (CABECERA DE REGION) PUERTO GAITAN Meta 75
META (CABECERA DE REGION) PUERTO LLERAS Meta 17
META (CABECERA DE REGION) PUERTO LLERAS Meta 18
META (CABECERA DE REGION) PUERTO LOPEZ Meta 120
META (CABECERA DE REGION) PUERTO LOPEZ Meta 134
META (CABECERA DE REGION) PUERTO RICO Meta 4
META (CABECERA DE REGION) PUERTO RICO Meta 12
META (CABECERA DE REGION) RESTREPO Meta 248
META (CABECERA DE REGION) RESTREPO Meta 302
META (CABECERA DE REGION) | SAN CARLOS DE GUAROA Meta 30
META (CABECERA DE REGION) | SAN CARLOS DE GUAROA Meta 30
META (CABECERA DE REGION) SAN JUAN DE ARAMA Meta 7
META (CABECERA DE REGION) SAN JUAN DE ARAMA Meta 23
- META (CABECERA DE REGION) SAN JUANITO Meta 11
- META (CABECERA DE REGION) | SAN LUIS DE CUBARRAL Meta 72
META (CABECERA DE REGION) | SAN LUIS DE CUBARRAL Meta 78
META (CABECERA DE REGION) SAN MARTIN Meta 117
META (CABECERA DE REGION) SAN MARTIN Meta 137
META (CABECERA DE REGION) URIBE Meta 1
META (CABECERA DE REGION) URIBE Meta 1
META (CABECERA DE REGION) VILLAVICENCIO Meta 8308
META (CABECERA DE REGION) VILLAVICENCIO Meta 10257
META (CABECERA DE REGION) VILLAVICENCIO Meta 16
META (CABECERA DE REGION) VISTAHERMOSA Meta 20
META (CABECERA DE REGION VISTAHERMOSA Meta 807
CASANARE PAJARITO® Boyaca 2
CASANARE PAJARITO Boyaca 3
CASANARE AGUAZUL ‘Casanare 118
| CASANARE AGUAZUL Casanare 164
. CASANARE CHAMEZA Casanare 8
CASANARE CHAMEZA Casanare 16
- CASANARE HATO COROZAL - Casanare 16 -
-CASANARE HATO COROZAL - Casanare 21
‘CASANARE LA SALINA Casanare 3
CASANARE LA SALINA Casanare 2
.CASANARE MANI Casanare 23
CASANARE MANI | - - Casanare 38
CASANARE - MONTERREY : "~ Casanare 53
CASANARE MONTERREY: Casanare 69
CASANARE NUNCHIA Casanare 15
CASANARE NUNCHIA Casanare 15
CASANARE OROCUE Casanare 11
CASANARE OROCUE Casanare 13
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CASANARE PAZ DE ARIPORO Casanare 69
CASANARE PAZ DE ARIPORO Casanare 91
CASANARE PORE Casanare 23
CASANARE PORE Casanare 46
CASANARE RECETOR Casanare 7
CASANARE SABANALARGA Casanare 11
CASANARE SABANALARGA Casanare 17
CASANARE SAN LUIS DE PALENQUE Casanare 13
CASANARE SAN LUIS DE PALENQUE Casanare 17
CASANARE TAMARA Casanare 13
CASANARE TAMARA Casanare 7
CASANARE TAURAMENA Casanare 50
CASANARE TAURAMENA Casanare 71
CASANARE TRINIDAD Casanare 27
CASANARE TRINIDAD Casanare 30
CASANARE VILLANUEVA Casanare 71
CASANARE VILLANUEVA Casanare 110
CASANARE YOPAL Casanare 1430
CASANARE YOPAL Casanare 2004
‘CASANAR SACAMA Casanare 2

7
GUAVIARE CALAMAR Guaviare 25
GUAVIARE EL RETORNO Guaviare 19
GUAVIARE EL RETORNO Guaviare 43
GUAVIARE MIRAFLORES Guaviare 1
GUAVIARE MIRAFLORES Guaviare 5
GUAVIARE SAN JOSE DEL GUAVIARE Guaviare 617
GUAVIARE SAN JOSE DEL GUAVIARE Guaviare 956
GUAVIARE MAPIRIPAN Guaviare 4
GUAVIARE MAPIRIPAN Guaviare 30
GUAVIARE PUERTO CONCORDIA Meta 10
GUAVIARE PUERTO CONCORDIA M 35
VAUPES CARURU Vaupés 2
VAUPES CARURU Vaupés 21
VAUPES MITU Vaupés 145
VAUPES MITU Vaupés 243
VAUPES

GESTION DEL RIESGO PRIMARIO A CARGO DEL CONTRATISTA:

Aportar al reconocimiento de las condiciones individuales de salud prevenibles que estan influenciadas por determinantes

sociales mas generales, sumando a las actividades lideradas por la Unidad Prestadora de Salud Meta orientadas a la
responsabilidad de identificar y mitigar-la probabilidad de que aparezcan nuevas enfermedades o aumente su severidad en’
los pacientes. Es indispensable prestar este servicio bajo la modalidad de hospitalizacién en casa, teniendo en cuenta que
esto reduce sus costos de hospitalizacion en la red externa y las infecciones intrahospitalarias nosocomiales o cruzadas (son
consecuencia directa de la atencién médica y se definen como aquellas que no estaban presentes o en periodo de incubacion |

al momento.en -que el paciente ingresé al hospital),'generando estancias-hospitalarias o reingresos .a los servicios a los
servicios de salud.

CARACTERIZACION DE LA POBLACION:

En la ejecucion del contrato, EL CONTRATISTA debera velar por el adecuado registro de las diferentes variables de’
identificacién del usuario y de la prestacion, que aportan a la caracterizacion de la poblacién, tales como: :

1. _Caracteristicas étnicas, identidad de género, victimas de violencias y del conflicto armado.
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2. Registro asistencial en historia clinica de cada valoracién, procedimiento, intervencién y suministro efectuado.
3. Las variables del Registro Individual de Prestacion de Servicios de Salud como soporte indispensable de facturacion.

ACUERDO DE VOLUNTADES:

Las variables obligatorias de reporte de Promocion y Mantenimiento de la Salud, Cuenta de Alto Costo (CAC), Sistema de
Vigilancia en Salud Puablica (SIVIGILA), entre otras que correspondan con el proceso de atencién.

Variables de ubicacién del usuario, tales como direccion de residencia, incluyendo barrio, localidad, UPZ (donde aplique),
teléfono de contacto del usuario o acudiente.

La Regional de Aseguramiento en Salud No.7, tienen como fin primordial, garantizar la prestacién de los servicios de salud
através de la afiliacion en salud, esta tiene como objetivo generar condiciones que protejan la salud observando los principios
de la universalidad del aseguramiento, la portabilidad o prestacién de los beneficios en cualquier lugar del pais, preservando

| 1a sostenibilidad financiera del sistema, siendo el bienestar del usuario, el eje central y nacleo articulador de las politicas en
salud. v

La Regional de Aseguramiento en Salud No. 7, en cumplimiento a los atributos de la calidad establecidos en el Sistema
Obligatorio de Garantia de la Calidad, proyecta desarrollar el presente proceso de contratacién oportuna y racional,

encaminada a satisfacer las necesidades y expectativas de los usuarios que conforman esta Regional (UPRES Meta,
Casanare, Guaviare y Vaupés).

Con lacontratacién de los servicios objeto del presente estudio previo se busca mantener la adherencia y continuidad a las
Rutas Integrales de Atencién en Salud que busca garantizar de manera integrada, la salud de la pobiacion por medio de
acciones dirigidas de manera individual y colectiva, asumiendo como eje principal la continuidad en la prestacion de servicios
en salud con la accesibilidad a los diferentes niveles de complejidad, en la regién no existen oferentes que a través de la
verificacién en el Registro Unico de Prestadores (REPS) pueden satisfacer las necesidades de nuestros usuarios con la
calidad id6énea para la poblacién objeto del presente proceso los cuales reflejan actuaimente algunas patologias idiopaticas,
cardiopatias congénitas y catastroficas.

Teniendo en cuenta la informacién descrita para la Regional de Aseguramiento en Salud No.7 se hace necesario contar con
la prestacion de servicios de salud para los eventos descritos, garantizando la atencién integral en salud con la prestacién de
servicios de calidad para los usuarios y beneficiarios del subsistema, dado que la red propia no cuenta con la prestacion de
estos servicios especializados.

NOTA TECNICA

Caracterizacion y estimaciones de la poblacién objeto

Tabla 1: Informacion del ftp: REPORTESSISAP/ USUARIOS/2025/CENSO Diciembre_2025

0 a 5 afios - 1A infancia 1519~~~ | 85

6 a 11 afos -Infancia - . . . . . . 2525 - S 10,7
12 a 17 afos -Adolescencia 2.532 10,8
18 a 28 aiios -Juventud 4.413 ] 18,8
29 a 59 anos -Adultez 9.085 38,7

Mayor a 60 - Vejez

- Segln el-censo de junio- 2024;la UPRES Meta.. tiene un total de 23.531 uéuarioé dist.ribuidvos 'ehf kSs 29 municipio de su
jurisdiccion. De esta poblacion el'90,5% se encuentra concentrado en los municipios de Villavicencio (77,9%), Acacias (7,3%),
Granada (2,8%) y Restrepo (2,3%).
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El 56% de la Poblacién son de sexo masculino (fig. 1y 2), el 57,5% se concentran en los grupos de juventud y adultez. Y
tiene un indice de vejez de 14,6% (Tabla 1).

Fuente: Matriz ANALISIS DE SITUACION DE SALUD (ASIS) allegada por parte de la RUTH ANGELA GOMEZ SCARPETTA,
epidemiologa

Que de acuerdo con la resolucién 05644 del 10/12/2019, “Por la cual se define la estructura orgénica interna y se determinan
las funciones de la Direccion de Sanidad de la Policia Nacional’ establecié que en su articulo 1. Que Por tal razén, y en
ejercicio del principio de legalidad y de la Funcién Pablica, la Regional de Aseguramiento en Salud No.7, requiere la
contratacién de la PRESTACION SERVICIO DEL SERVICIO DE ATENCION DOMICILIARIA U HOSPITALIZACION EN
CASA PARA LOS USUARIOS DE LA REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD No 7 QUE REQUIEREN | .
CONTINUAR CON LAS INDICACIONES DEL TRATAMIENTO MEDICO HOSPITALARIO POR FUERA DE LA IPS y dar
cumplimiento a la Sentencia Unificada 508 del 2020 “ACCESIBILIDAD A SERVICIOS. SUMINISTRO DE INSUMQOS Y
TECNOLOGIAS EN SALUD REQUERIDOS CON NECESIDAD-Nuevo modelo de atencién del Plan de Beneficios en Salud
de exclusiones expresas e inclusiones implicitas vigente a partir de Ia Ley 1751 de 2015” emitida por la Corte Constitucional
de Colombia, donde incluye al plan obligatorio de salud los servicios de enfermeria domiciliaria donde “Se constituye en una
modalidad de prestacion de servicios de salud extra hospitalaria. El servicio se circunscribe Unicamente al ambito de Ia
salud y no sustituye el servicio de cuidador’. '

Por lo anterior y teniendo en cuenta la normatividad establecida para la prestacion de servicios de salud, los oferentes deberan
estar habilitados para la prestacién de los servicios requeridos en el presente proceso conforme lo establecido por el Ministerio
de Proteccién Social (Decreto 780 del 6 de mayo de 2016/ Resolucion No. 3100 de 2019).

Regional de Aseguramiento- en Salud No.7, debe contratar los servicios requeridos para la atencién domiciliaria u
hospitalizacién en casa del Subsistema de Salud de la Policia que brinde la totalidad de los servicios relacionados en el

presente estudio previo, con el fin de continuar con la oportunidad y continuidad de los servicios que son de la vital importancia
de nuestros usuarios.

Teniendo en cuenta la informacién descrita para la Regional de Aseguramiento en Salud No.7 se hace necesario contar con
la prestacion de servicios de salud para los eventos descritos, garantizando la atencion integral en salud con la prestacion de
servicios de calidad para los usuarios y beneficiarios del subsistema, dado que la red propia no cuenta con la prestacion de
estos servicios especializados.

En virtud de garantizar oportunamente la prestacion de los servicios de salud a los afiliados y beneficiarios de La Regional De
Aseguramiento En Salud No 7, debe efectuar un proceso de contratacion con una entidad prestadora de servicios de salud
de Ia red externa, habilitada, certificada, con el recurse humano altamente calificado y requerido y ademas cumpla con todos
los protocolos establecidos por el Ministerio de la Proteccion Social y entes de control legalmente constituidos para verificar
la prestacién de los servicios médicos hospitalarios en la modalidad de atencion domiciliaria para todos aquellos afiliados y
beneficiarios que por su situacion clinica requieren de servicios personalizados, que debido a la complejidad de sus
diagnosticos les impide la movilidad y traslado a las instalaciones del establecimiento de atencion primario en Salud Tipo A-
Nuestra Sefiora del Pilar para que les sean prestados los mencionados servicios. ' )

En el modelo de atencion.domiciliaria caben actividades de todo el espectro de los servicios de salud desde el fomento y la
‘proteccion de la salud, la atencién primaria, la prevencion clinica, la hospitalizacion en casa con el uso domiciliario de equipos
tradicionalmente hospitalarios, enfermedades de alto costo y procedimientos de rehabilitacion.

A continuacién, se relaciona los usuarios que: tienen acciones constitucionales a favor de servicios domiciliarios (servicio de
enfermeria y terapias integrales (terapia fisica, ocupacional y fonoaudiologia). o ' '

MORA ROA

1 2020-10020 INTEGRAL . . = - - '
v . I : - 201700061 TRATAMIENTO INTEGRAL "ENFERMEDADES CEREBROVASCULARES NO
2 19716199 | MANUEL ALBERTO TORRES AVENDANO | £opi CIFICADAS E INFARTO CERLBRAL NG SEDADES CEF
3 21211560 | MARIA TERESA HERRERA TUTELA INTEGRAL
4 3298023 RAUL PENA CONTRERAS TUTELA INTEGRAL
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S | 29699586 | GARLOTA PINEDA DE MARTINEZ ARTERIA, HIPOTIROIDISMO, DETERIORO NEUROGOGNITIVO ¥ VITILIGID.
5 17307279 | ULISES REYES TUTELA INTEGRAL
7 51970379 | LUZ STELLA ROMERO VELASQUEZ 2022-00026 ENFERMERIA+ PANALES
8 28358357 | MARIA ISABEL MEDINA RINCON TUTELA INTEGRAL
3 17125010 | PLINIO URAZAN 2011-00226 SERVICIO INTEGRAL MULTIDISCIPLINARIO "PARKINSON"
10 21216909 | AURA MARIA MARTINEZ DE BAQUERO 2022-00217 PANALES, PANITOS, GUANTES Y ENFERMERIA
1 2982985 | MARCO ANTONIO HERRERA TUTELA 500013153003 2022 00143 01 ( INTEGRAL)
12 21222624 __| MARIA INOCENCIA CANO ENFERMERIA 12 HORAS 50001-31-07-003-2022-00109-00
13 21207604 NINFA PASTORA QUIJANO DE CAMACHO TUTELA INTEGRAL
14| 1122649164 | CARLOS YESID RAMOS Radicado N° 50001312100120221010000 - INTEGRAL RETARDO MENTAL SEVERO
15 86030171 | JAVIER SINDICUE AGUDELO INTEGRAL RESECCIGN MACROADENOMA HIPOFISIARIO
16 17318237 | GILBERTO HERNANDEZ VARGAS INTEGRAL ESCLEROSIS LATERAL AMIOTROFIA (ELA)
17 2913384 | JOSE GUILLERMO VASQUEZ 2011-00226 SERVICIO INTEGRAL MULTIDISCIPLINARIO "PARKINSON"
18 21185048 | BLANCA ROSA ARIZA VELASCO TUTELA INTEGRAL
19 17051589 | HECTOR PARRADO CASTRO TUTELA INTEGRAL
20 1122935639 | ANYELLO JOSUE RINCON MORENO 2017-00174 TERAPIA DOMICILIARIA
21 17423828 | JHON FREDY OPINA 2018-00008 TRATAMIENTO INTEGRAL "trastomos rotulo femorales.”
2 1029969136 | CELESTE MARIA FERNANDEZ PIEDRAHITA | 2021-00073 TERAPIAS + TTO INTEGRAL SINDROME DOWN
| 50 001 33 33 001 2021 00066 00/ 08 ABRIL 2021 RAMA JUDICIAL DEL PODER PUBLICO
23 1034671399 | LUCIANA MARGARITA RODRIGUEZ DURAN | JUZGADO PRIMERO ADMINISTRATIVO ORAL DEL CIRCUITO JUDICIAL DE
VILLAVIGENCIO
24 1123819752 | AXEL STEBAN PARRADO NAVARRO 50001-23-33-000-2016-00210-00 DEL TRIBUNAL ADMINISTRATIVO DEL META
o | v [roseemesroovien SR e v e G s e o
26 1124243152 __| DIEGO MAURICIO RODRIGUEZ TARAZONA | TERAPIAS TUTELA INTEGRAL
27 40379370 | ELIZABETH RINCON CELIS 50-001-31-04-001-2021-00034-00 TUTELA INTEGRAL
2 17309679 | EDILBERTO PEAREZ TORREZ 50007 3333 009 2073 00150 00 JUZGADO NOVENO ADVINISTRATIVO DEL GIRCUITO DE
VILLAVICENCI
2 | oo oo | SR e e e s
VIL DEL CIRCUIT
| s [orroeonmoare LI b e
- 00272 i ICIAL D
5 | rwre | won crenroren Sl I e BHSS woe
ZGADO SEGUNDO PENAL DEL CIRCUITO DE
32 1122941276 * | TZELL SAMANTAFALLA 0001 31,24 02 2023 00043 00 JUZGADO St

Cuadro No 1 Relacién De Pacientes De Tutela servicios domiciliarios Regional De Aseqguramiento En Salud N°7

De igual manera verificando la estadistica en la prestacion del servicio en salud para la atencién domiciliaria u hospitalizacion
en casa, se evidencia que los servicios de mayor oferta en promedio mensual son los servicios de enfermeria domiciliaria por

horas y terapias integrales (terapia fisica, ocupacional, fonoaudiolégica y resplratorla) cambios de sonda vesical domiciliarios,
curaciones y administracién de medicamentos en casa.

A Contlnuacmn se-presenta el comportamiento presupuestal de la prestacwn de servicios domiciliarios de la Regional de
Aseguramlento en salud No 7: :

P6ENF1 -TURNO DIURNO POR AUXILIAR DE ENFERMERIA 1 HORA : —

890111 -ATENCION (VISITA) DOMICILIARIA, POR FISIOTERAPIA ' T 130 126 316
890110 -ATENCION (VISITA) DOMICILIARIA, POR FONIATRIA Y R -

FONOAUDIOLOGA T e 100 129 308
83011 1-ATENCION (VISITA) DOMIGILIARIA_POR FISIOTERADIA_ R S ~ 104 . 73
890113 ATENCION (VISITA) DOMICILIARIA, POR TERAPIA o T . 116
OCUPACIONAL SRR R : . "

830113 -ATENCION (VISITA) DOMICILIARIA, POR TERAPIA ; T e 1 o
OCUPACIONAL - 0

890112 -ATENCION (VISITA) DOMICILIARIA, POR TERAPIA o » o
RESPIRATORIA

PBENF1 -TURNO NOGCTURNO ORDINARIO POR AUXILIAR DE ” " " =
ENFERMERIA 1 HORA
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890112-ATENCION (VISITA) DOMICILIARIA, POR TERAPIA 44 10 54
RESPIRATORIA
890101 -ATENCION (VISITA) DOMICILIARIA, POR MEDICINA 2 19 31 52
GENERAL )

P7ENF1 -TURNO FESTIVO DIURNO POR AUXILIAR DE ENFERMERIA 39 5 1 46
1HORA

992102 -INYECCION O INFUSION DE ANTIBIOTICO 7 20 13 40
961601 -INSERCION DE DISPOSITIVO EN URETRA 11 14 15 40
965902 -LAVADO, IRRIGACION Y CUIDADOS DE HERIDA EN AREA 3 4 5 12
ESPECIAL

POENF1 -TURNO NOCTURNO FESTIVO POR AUXILIAR DE 9 2 1
ENFERMERIA 1 HORA .

965901 -LAVADO, IRRIGACION Y CUIDADOS DE HERIDA EN AREA 2 o5 3 10
GENERAL

890105-ATENCION (VISITA) DOMICILIARIA, POR ENFERMERIA
INCLUYE: PROCEDIMIENTOS REALIZADOS POR ENFERMERA 8 8
PROFESIONAL O AUXILIAR DE ENFERMERIA BAJO SU ESTRICTA : ) :
SUPERVISION
679501 -REEMPLAZO DE DISPOSITIVO URINARIO (VESICAL) 7
869501-CURACION DE LESION EN PIEL O TEJIDO CELULAR 2
SUBCUTANEO
992101 -INFILTRACION, IRRIGACION O INSTILACION DE - 1 1
MEDICAMENTOS EN SUBESCARA :
992990 -INYECCION O INFUSION DE OTRA SUSTANCIA : 1 1
TERAPEUTICA O PROFILACTICA

otal

Grafica No 1. Servicios de mayor demanda de servicio de la RASES N°7

De igual manera verificando la estadistica en la prestacion del servicio en salud para la atencién domiciliaria u hospitalizacion
en casa, se evidencia que los servicios de mayor oferta en promedio mensual son los servicios de enfermeria domiciliaria por

horas y terapias integrales (terapia fisica, ocupacional, fonoaudiolégica y respiratoria), cambios de sonda vesical domiciliarios
y curaciones.

A continuacion, se presenta el comportamiento de autorizaciones de la prestacion de servicios domiciliarios de la Regional de |
Aseguramiento en salud No 7.

Grafica No 2. Comportamiento Autorizacionesb -~ RASES N°7

En la Grafica N°2. Se observa un comportamiento en autorizaciones por cada contrato de servicio de atencién domiciliaria
durante los tres Ultimos contratos.

ORDENES MEDICAS ESPECIALIZADAS DOMICILIARIAS DE LOS USUARIOS DE HOSPICASA

s

TERAPIAS INTEGRALES 64

SERVICIO DE ENFERMERIA DOMICLIARIO 06 HORAS - } 1 ‘

i

2SERVICIO DE ENFERMERIA DOMICLIARIO 08 HORAS h i

H

SERVICIC DE ENFERMERIA DOMICUARIO 12 HORAS -

SERVICIO DE ENFERMERIA DOMICLIARIO 24 HORAS

SERVICIO DOMICILIARIO

CANTIDAD 0 10 20 30 40 50" &0 70

i

C Grafica No 3 Pacientes Con Servicio De Enfermeria Y Terapias lritegrales Domiciliarias RASES No 7

En el programa de atencién domiciliaria se encuentran 66 usuarios de los cuales, 20 de ellos estan recibiendo terapias
integrales domiciliarias. exclusivamente y 43 usuarios estan recibiendo servicio de enfermeria y terapias integrales,
predominando el turno de enfermeria domiciliario de 12 horas.

e e e et M & NI CD
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1694 -SECUELAS DE ENFERMEDAD CEREBROVASCULAR NO ESPECIFICADA
COMO HEMOR U O
FO3X -DEMENCIA NO ESPECIFICADA - 124 78 195 397
110X -HIPERTENSION ESENCIAL (PRIMARIA) 58 138 197 393
G20X -ENFERMEDAD DE PARKINSON 97 47 60 204
R688 -OTROS SINTOMAS Y SIGNOS GENERALES ESPECIFICADOS 109 40 149
J449 -ENFERMEDAD PULMONAR OBSTRUCTIVA CRONICA NO ESPECIFICADA ) 94 9 105
C710 -TUMOR MALIGNO DEL CEREBROEXCEPTO LOBULOS Y VENTRICULOS 75 26 101
G800 -PARALISIS CEREBRAL ESPASTICA 38 32 26 %
(F((;)ggg)DEMENC‘A EN LA ENFERMEDAD DE ALZHElMERNO ESPECIFICADA 31 58 6 95
G402 -EY SESINTOMATICOS RELACIONADOS CON LOCFOCPAR Y ATAQUES 5 72 15 9
PACIAL COM

G824 -CUADRIPLEJIA ESPASTICA 20 69 89
Z000 ~EXAMEN MEDICO GENERAL 87 2 89
M623 -SINDROME DE INMOVILIDAD (PARAPLEJICO) 36 43 79
1615 -HEMORRAGIA INTRAENCEFALICA INTRAVENTRICULAR 49 30 79
148X -FIBRILACION Y ALETEO AURICULAR 38 24 62
G825 -CUADRIPLEJIA NO ESPECIFICADA 33 26 59
F013 -DEMENCIA VASCULAR MIXTA CORTICAL Y SUBCORTICAL 17 40 57
Q909 -SINDROME DE DOWN NO ESPECIFICADO . 12 15 26 53
G401 -EY SESINTOMATICOS RELACIONADOS CON LOCFOCPAR Y ATAQUES s s _ 52

PACIAL SIM

G409 -EPILEPSIA TIPO NO ESPECIFICADO 27 22 49
G22X -PARKINSONISMO EN ENFERMEDADES CLASIFICADAS EN OTRA PARTE 27 47
G309 -ENFERMEDAD DE ALZHEIMER NO ESPECIFICADA 16 22 3 41
FOO1 -DEMENCIA EN LA ENFERMEDAD DE ALZHEIMERDE COMIENZO TARDIO

(@301) 14 26 40

FOOZ -DEMENCIA EN LA ENFERMEDAD DE ALZHEIMERATIPICA O TiPO MIXTO

(G308) 15 23 38
F721 -RETRASO MENTAL GRAVE: DETERIORO DEL COMPORTAMIENTO 12 25 37
SIGNIFICATIVO, QUE REQUIERE ATENCION O TRATAMIENTO

G811 -HEMIPLEJIA ESPASTICA 14 9 9 32
F729 -RETRASO MENTAL GRAVE: DETERIORO DEL COMPORTAMIENTO DE 13 14 o7
GRADO NO ESPECIFICADO »

R620 -RETARDO DEL DESARROLLO 17 1 8 26
G918 -OTROS TIPOS DE HIDROCEFALO 11 5 9 25
Z00 -EXAMEN GENERAL E INVESTIGACION DE PERSONAS SIN QUEJAS O SIN oa o4

DX INFORMA

G408 -OTRAS EPILEPSIAS 24 24
G822 -PARAPLEJIA NO ESPECIFICADA 9 3 11 23
G10X -ENFERMEDAD DE HUNTINGTON 14 9 23
D420 -TUMOR COMPORTAMIENTO INCIERTO O DESGONOCIDG DE TAS 02 2
MENINGES CEREBRALES . .

R418 -OTROS SINTOMAS Y SIGNOS QUE INVOLUCRAN FUNCION COGNOSCIT 4 . 20
Y CONCIE Y N
Q052 -ESPINA BIFIDA LUMBAR CON HIDROCEFALO 12 7 19
J352 -HIPERTROFIA DE LAS ADENOIDES 19 19
G910 -HIDROCEFALO COMUNICANTE ‘ ] - 18 . 18
R522 -OTRO DOLOR CRONICO 1 9 8 18
7911 -SECUELAS DE FRACTURA DE LA COLUMNA VERTEBRAL - 2 i 15 18
M545 -LUMBAGO NO ESPECIFICADO 3 2 8 16
5069 -TRAUMATISMO INTRACRANEAL NO ESPECIFICADO . 15 15
M519 -TRASTORNO DE LOS DISCOS INTERVERTEBRALES NO ESPECIFICADO 2 12 - 1 15
J159 -NEUMONIA BACTERIANA NO ESPECIFICADA - 14 e , 14
F000 -DEMENCIA EN LA ENFERMEDAD DE ALZHEIMERDE COMIENZO - a3 o L s
TEMPRANO (G300) i _ !
N390 -INFECCION DE VIAS URINARIAS SITIO NO ESPECIFICADO 2 - 2 ‘ 9 ’ 13
1679 -ENFERMEDAD CEREBROVASCULARNO ESPECIFICADA - 4 ~ 8 ' I 12
1639 -INFARTO CEREBRALE NO ESPECIFICADO B 6 12
R32X INCONTINENCIA URINARIA NO ESPECIFICADA v 1 1
Q070 -SINDROME DE ARNOLD-CHIARI . ] - 10 . 10
C64X -TUMOR MALIGNO DEL RI?0N EXCEPTO DE LA PELVIS RENAL S - 10 10
K660 -ADHERENCIAS PERITONEALES 10 10
C719 -TUMOR MALIGNO DEL ENCEFALQ PARTE NO ESPECIFICADA 7 , . - -3 10
C795 -TUMOR MALIGNO SECUNDARIO DE LOS HUESOS Y DE LA MEDULA
OSEA - 6 4 10
248 -OTRAS ENFERMEDADES BACTERIANAS NO CLASIFICADAS EN OTRA o R

ARTE
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R15X -INCONTINENCIA FECAL 9

C61X -TUMOR MALIGNO DE LA PROSTATA 7

-

D508 -ANEMIA POR DEFICIENCIA DE HIERRO SIN OTRA ESPECIFICACION 8

F731 -RETRASO MENTAL PROFUNDO: DETERIORO DEL COMPORTAMIENTO
SIGNIFICATIVO, QUE REQUIERE ATENCION O TRATAMIENTO

T905 -SECUELAS DE TRAUMATISMO INTRACRANEAL

R268 -OTRAS ANORMALIDADES DE LA MARCHA Y DE LA MOVILIDAD Y LAS NO 1
ESPECIFICA

F00 -DEMENCIA EN LA ENFERMEDAD DE ALZHEIMER (G30%)

164X -ACCIDENTE VASCULAR ENCEFALICO AGUDO NO ESPECIFICADO COMO 2
HEMORR O 1SQ

R IR IS ES

F73 -RETRASO MENTAL PROFUNDQ

J310 -RINITIS CRONICA 3

F023 -DEMENCIA EN LA ENFERMEDAD DE PARKINSON (G20)

G570 -LESION DEL NERVIO CIATICO

oo N (o o |0 o jco|o|e

N2 |wlo

N

1110 -ENFERMENDAD CARDIACA HIPERTENSIVA CON INSUFICIENCIA
CARDIACA (CONGESTI

G82 -PARAPLEJIA Y CUADRIPLEJIA

N o] o N

J0B9 -INFECCION AGUDA DE LAS VIAS RESPIRATORIAS SUPERIORESNO
ESPECIFICADA

J219 -BRONQUIOLITIS AGUDA NO ESPECIFICADA

$320 -FRACTURA DE VERTEBRA LUMBAR

Z532 -PROCEDIMIENTO NO REALIZADO POR DECISION DEL PACIENTEX 4
OTRAS RAZONES Y

= bl N
Y
o] o |

C900 -MIELOMA MULTIPLE 1

(¢

1610 -HEMORRAGIA INTRACEREBRAL EN HEMISFERIO SUBCORTICAL

S881-AMPUTACION TRAUMATICA EN ALGUN NIVEL ENTRE LA RODILLA Y EL
TOBILLO 4

A (rfd] O
[}

1635 -INFARTO CEREBRAL DEBIDO A OCLUSION O ESTENOSIS NO ESPEC DE 4 4
ARTERIAS CE

G629 -POLINEUROPATIA NO ESPECIFICADA : 2 2

B

N350 -ESTRECHEZ URETRAL POSTRAUMATICA 4

F719 -RETRASO MENTAL MODERADO: DETERIORO DEL COMPORTAMIENTO 4
DE GRADO NO ESPECIFICADO

G610 -SINDROME DE GUILLAIN-BARRE

€187 -TUMOR MALIGNO DEL COLON SIGMOIDE

Z008 -OTROS EXAMENES GENERALES

$220 -FX DE VERTEBRA TORACICA

alalala
[N]

M170 -GONARTROSIS PRIMARIA BILATERAL

NN

Z075 -PACIENTE SANO - 3

M198 -OTRAS ARTROSIS ESPECIFICADAS

€169 -TUMOR MALIGNO DEL ESTOMAGO PARTE NO ESPECIFICADA 1

G609 -NEUROPATIA HEREDITARIA E IDIOPATICA SIN OTRA ESPECIFICACION

L89X -ULCERA DE DECUBITO

R10 -DOLOR ABDOMINAL Y PELVICO

N
N

1500 -INSUFICIENCIA CARDIACA CONGESTIVA 3

MO0S -ARTRITIS PIOGENA NO ESPECIFICADA : 3

5626 -FRACTURA DE OTRO DEDO DE LA MANO . 2

N FX Y P XY
-
N[ wlu|wiw w |wiw|w]w(w]|s

E119 -DIABETES MELLITUS NO INSULINODEPENDIENTE SIN MENCION DE 2 . 2
COMPLICACION : L .

1301 -DISHIDROSIS [PONFOLIX] 2

K404 -HERNIA INGUINAL UNILATERAL O NO ESPECIFICADACON GANGRENA -

NN

J22X -INFECCION AGUDA NO ESPECIFICADA DE LAS VIAS RESPIRATORIAS
INFERIORES

1209 -ANGINA DE PECHQO NO ESPECIFICADA

E109 -DIABETES MELLITUS INSULINODEPENDIENTE SIN MENCION DE
COMPLICACION

G30 -ENFERMEDAD DE ALZHEIMER 2

2002 -EXAMEN DURANTE EL PERIODO DE GREGIMIENTO RAPIDO EN LA
INFANCIA » 2.

M150 -(OSTEO)ARTROSIS PRIMARIA GENERALIZADA 2

C433 -MELANOMA MALIGNQ DE LAS OTRAS PARTES Y LAS NO, o
ESPECIFICADAS DE LA CARA . :

D075 -CARCINOMA'EN SITU DE LA PROSTATA : : . R . I D 2

L030 -CELULITIS DE LOS DEDOS DE LA MANO Y DEL PIE . ) 2

1678 -OTRAS ENFERMEDADES CEREBROVASCULARES ESPECIFICADAS 1 ) R 1

LO31 -CELULITIS DE OTRAS PARTES DE LOS MIEMBROS 1 1

NN R RN NN (N

M708 -OTROS TRASTORNOS DE LOS TEJIDOS BLANDOS RELACIONADGS N
CON EL USOUEXCE 2

B T T s T T —T D3 1) ¢ ot emed et e i




LA bl et . ) [T PR B L

Pagina 14 de 127
CODIGO: 1LF-FR-0071
FECHA: 17/06/2024
VERSION: 10

PROCESO ADQUIRIR BIENES Y SERVICIOS

ELABORACION DE ESTUDIOS PREVIOS PARA CONTRATOS POLICIA NACIONAL

E117 -DIABETES MELLITUS NO INSULINODEPENDIENTE CON . 9
COMPLICACIONES MULTIPLES :

R529 -DOLOR NO ESPECIFICADO
J90X -DERRAME PLEURAL NO CLASIFICADO EN OTRA PARTE 2
1693 -SECUELAS DE INFARTO CEREBRAL 2
K351 -APENDICITIS AGUDA CON ABSCESO PERITONEAL 2
N202 -CALCULO DEL RI?ON CON CALCULO DEL URETER

S065 -HEMORRAGIA SUBDURAL TRAUMATICA

F59X -SINDROMES DEL COMPORTAMIENTO ASOCCON ALTERFISIOL Y FF NO
ESPECIF

1872 -INSUFICIENCIA VENOSA (CRONICA) (PERIFERICA)

A09X -DIARREA Y GASTROENTERITIS DE PRESUNTO ORIGEN INFECCIOSO 1
Z740 -PROBLEMAS RELACIONADOS CON MOVILIDAD REDUCIDA 1
C33X -TUMOR MALIGNO DE LA TRAQUEA j 1
| M858 -OTROS TRASTORNOS ESPECIFICADOS DE LA DENSIDAD Y DE LA . 1
ESTRCTURA OSEAS

1830 -VENAS VARICOSAS DE LOS MIEMBROS INFERIORES CON ULCERA 1
J302 -OTRA RINITIS ALERGICA ESTACIONAL
M179 -GONARTROSIS NO ESPECIFICADA

A689 -FIEBRE RECURRENTE NO ESPECIFICADA
Z027 -EXTENSION DE CERTIFICADO MEDICO
G35X -ESCLEROSIS MULTIPLE 1 )

1828 -EMBOLIA Y TROMBOSIS DE OTRAS VENAS ESPECIFICADAS - 1
N40X -HIPERPLASIA DE LA PROSTATA 1
S423 -FRACTURA DE LA DIAFISIS DEL HUMERO 1
N410 -PROSTATITIS AGUDA

$817 -HERIDAS MULTIPLES DE LA PIERNA

N428 -OTROS TRASTORNOS ESPECIFICADOS DE LA PROSTATA

M238 -OTROS TRASTORNOS INTERNOS DE LA RODILLA

J393 -REACCION DE HIPERSENSIBILIDAD DE LAS VIAS RESPIRATORIAS 1 4
SUPSITIONOE

J189 -NEUMONIA NO ESPECIFICADA 1 1]
G40 -EPILEPSIA 1 1 |
Z359 -SUPERVISION DE EMBARAZO DE ALTO RIESGO SIN OTRA 1 1
ESPECIFICACION i

J450 -ASMA PREDOMINANTEMENTE ALERGICA 1
M840 -CONSOLIDACION DEFECTUOSA DE FRACTURA . 1
C56X -TUMOR MALIGNO DEL OVARIO 1
S300 -CONTUSION DE LA REGION LUMBOSACRA Y DE LA PELVIS 1
R102 -DOLOR PELVICO Y PERINEAL 1
S321 -FRACTURA DEL SACRO 1
G821 -PARAPLEJIA ESPASTICA 1
S526 -FRACTURA DE LA EPIFISIS INFERIOR DEL CUBITO Y DEL RADIO 1
E039 -HIPOTIROIDISMO NO ESPECIFICADO I 1
S721 -FRACTURA PERTROCANTERIANA - 1
R301 -TENESMO VESICAL 1
$827 -FRACTURAS MULTIPLES DE LA PIERNA 1 -
K612 -ABSCESO ANORRECTAL : 1
G573 -LESION DEL NERVIO CIATICO POPLITEQ EXTERNO 1
F739 -RETRASO MENTAL PROFUNDO: DETERIORO DEL COMPORTAMIENTO 1
DE GRADO NO ESPECIFICADO -

M512 -OTROS DESPLAZAMIENTOS DE DISCO INTERVERTEBRAL . 4 4
ESPECIFICADO )

F067 -TRASTORNO COGNOSCITIVO LEVE i 1" j ’
Z001 -CONTROL DE SALUD DE RUTINA DEL NIQO i N 1
(G459 -ISQUEMIA CEREBRAL TRANSITORIA SIN OTRA ESPECIFICACION - 1. i
1 D166 ~-TUMOR BENIGNO DE LA COLUMNA VERTEBRAL 1
L038 -CELULITIS DE OTROS SITIOS - 1
1250 -ENFERMEDAD CARDIOVASCULAR ATEROSCLEROTICA ASI DESCRITA o L : o1
.089 -INFECCION LOCAL DE LA PIEL Y DEL TEJIDO SUBCUTANEO NO : 4 1
ESPECIFICADA

M753 -TENDINITIS CALCIFICANTE DEL HOMBRO . - A
R98X -MUERTE SIN-ASISTENCIA -

NN N

-
alalain) N ININNINININ

alalala

alalata

alalajalalalalalalala]aia

a |alalalalalalalalalala]a]a]=

alalalalala

2931 -GASTROSTOMIA

1
1

E105 -DIABETES MELLITUS INSULINODEPENDIENTE CON COMPL]CACIONES : Cq K : '1

| CIRCULATORIAS PERIFERICAS - .

H709 -MASTOIDITIS NO ESPECIFICADA 1
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Grafica No 4. Patologias de los usuarios del programa domiciliario

En la Grafica No 4. Se observa que entre las patologias mas comunes de los usuarios que reciben atenciones domiciliarios
en la RASES N°7, son patologias relacionadas a tratamientos rehabilitadores que requieren la intervencion de terapias
integrales domiciliarias (Terapia fisica, ocupacional y Fonoaudiolégica) y enfermedades crénicas degenerativas que generan
un grado alto de dependencia que afectan su calidad de vida de los usuarios; tales como la enfermedad de alzhéimer
demencia, Parkinson, secuelas de accidente cerebrovascular (hemiplejias), secuelas de enfermedades de cancer en cerebro
y estomago, secuelas por politraumatismo en accidentes de transito y enfermedades de alteracion neuronal motora
(enfermedad de Huntington, Esclerosis lateral amiotréfica (ELA).

SEGUIMIENTO A LA CALIDAD, GESTION Y RESULTADOS DEL ACUERDO DE VOLUNTADES (CONTRATO)

¢ Cuando la poblacién o las frecuencias se afecten por ajustes en la red o subred integral e integrada de servicios de
salud de EL CONTRATANTE.

» Cuando exista variacion superior al 20% en el perfil de morbilidad, frente a la caracterizacién poblacional entregada
por EL CONTRATANTE. .

» Cuando se requiera la priorizacién a nivel territorial de la disponibilidad de servicios y tecnologias en salud, en
atencion a la respuesta a indicadores priorizados de salud publica y atencion primaria en salud.

MODELO DE AUDITORIA

Auditoria de calidad en salud: el 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 parémetros para la integracion,
implementacion y mantenimiento de los sistemas de gestion, en el Sistema de Salud de las Fuerzas Militares y de la Policia
Nacional”y por la Resolucion Nro. 134 del 10 de mayo de 2021 de la Direccion de Sanidad “Por la cual se organiza el Sistema
de Calidad en Salud del Subsistema de Salud de la Policia Nacional”.

Modelo de Auditoria de Cuentas: como delegatario de la Direccidn de Sanidad de la Policia Nacional para la ordenacién del
gasto, Entidad Responsable de Pago del régimen de excepcion, EL CONTRATANTE dara aplicacién a las normas expedidas
por el Ministerio de Salud y Proteccién Social referentes a la relacion entre prestadores y pagadores, auditoria de cuentas
médicas, Manual Unico de Devoluciones, Glosas y Respuestas y facturacion electronica de venta en salud: no exigira un.

proceso de auditoria previo o0 paso por mallas validadoras propias, ni el envio previo de la factura como requisito para radicar
las facturas de venta en salud. :

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

i CONVENIENCIA:
UTILIDAD O PROVECHO:

Cumplir los fines Constitucionales y Legales.

Cumplir la Misién Institucional de la Direccién de Sanidad de la Policia Nacional.

Brindar servicios de salud integrales en un marco de respeto por la vida y la dignidad humana sin ningun distingo
‘Mejorar la utilizacién social y econémica de los recurscs administrativos y financieros disponibles de la Direcciéh de |
Sanidad de la Policia Nacional. '

VVYVYYV

Utilizar los recursos de manera racional a fin de que los servicios sean eficaces, eficientes y equitativos. i
Brindar una atencién en salud integral a sus afiliados y beneficiarios en sus fases de educacion, informacion y fomento
de fa salud, asi como en los aspectos de prevencién, proteccidn, diagnéstico, recuperacion, rehabilitacién, en los
términos y condiciones que se establezcan en el plan de Servicios de Sanidad Mititar y Policial.

\%
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Las organizaciones del sector salud-tienen la oportunidad de minimizar los impactos negativos producto de sus actividades
y generar impactos positivos a largo plazo, es por esto que la Regional de Aseguramiento en Salud N°7 incluye el programa
de compras sostenibles: eficiencia energética, sustancias quimicas / materiales mas seguros, calidad del aire, energia y
agua, conservacion de los recursos naturales, y disposicién de residuos.

Aunque se conoce ampliamente que los potenciales oferentes en la Region se encuentran dandc cumplimiento a: la
reglamentacién ambiental, los oferentes deberan dar cumplimiento adicional con la Resolucion 009 del 15 de enero de 2018,
“por la cual se actualiza, modifica y complementa el manual de contratacion de la Policia Nacional” Apéndice 1 y Apéndice
2 del 2020, garantizando asi las buenas practicas ambientales de su actividad conforme a las compras publicas sostenibles
y conforme al manual de contratacién.

>

»

Ley 1252 de 2008. “Por la cual se dictan normas prohibitivas en materia ambiental referentes a los residuos y
desechos peligrosos y se dictan otras disposiciones”

Ley 1672 de 2013.-“Por la cual se establecen los lineamientos para la adopcién de una politica plblica de gestion
integral de residuos de aparatos eléctricos y electrénicos (RAEE), y se dictan otras disposiciones”

Ley 99 de 1993 “Por la cual se crea el Ministerio del Medio Ambiente, se reordena el Sector Publico encargado de la
gestién y conservacion del medio ambiente y los recursos naturales renovables se reorganiza el Sistema Nacional
Ambiental “SINA” y se dicta otras disposiciones.

Decreto 1496 de 2018 “Por el cual se adopta el sistema globalmente armonizado de clasificacién y etiquetado de
productos quimicos y se dictan otras disposiciones en materia de seguridad quimica” en cumplimiento adicional con
la Resolucion 009 del 15 de enero de 2018, “por la cual se actualiza, modifica' y complementa el manual de
contratacién de la Policia Nacional” Apéndice 1 y Apéndice 2 del 2020, garantizando asi las buenas practicas
ambientales de su actividad conforme a las compras publicas sostenibles y conforme al manual de contratacion.
Decreto 780 de 2016 “Por medio del cual se expide el Decreto Unico Reglamentario del Sector Salud y Proteccion
Social’ y sus diferentes actualizaciones.

Resolucién 591 de 2024 “Por la cual se adopta el Manual para la Gestion Integral de Residuos Generados en la
Atencioén en Salud y otras Actividades.”

Resolucion 803 de 2024 “por la cual se desarrollan parcialmente las disposiciones de la Ley 2232 de 2022, sobre la
reduccién gradual de la produccién y consumo de ciertos productos plasticos de un solo uso, el articulo 2.2.7C.7 del
Decreto namero 1076 de 2015 que establece medidas tendientes a la reduccién gradual de la produccién y consumo
de ciertos pléasticos de un solo uso y se adoptan otras disposiciones”

Decreto 302/00 o Decreto 1077/15. “Por el cual se reglamenta la Ley 142 de 1994, en materia de prestacién de los
servicios plblicos domiciliarios de acueductio y alcantarillado”.

Decreto 2501 de 2007 “por medio del cual se dictan disposiciones para promover practicas con fines de uso racional
y eficiente de energia eléctrica”

Ley 29 de 1992 “Por medio de-la cual se aprueba el "Protocolo de Montreal relativo a las sustancias agotadoras de
la capa de ozono", suscrito en Montreal el 16 de septiembre de 1987, con sus enmiendas adoptadas en Londres el
29 de junio de 1990 y en Nairobi el 21 de junio de 1991.

Resolucién 634 de 2022 “Por la cual, en desarrollo del Protocolo de Montreal se entiende prohibida la fabricacidn e

‘importacién de equipos y productos que contengan y/o requieran para su operacion o funcionamiento las sustancias

controladas en los Anexos A, B, C, E y F del Protocolo de Montreal y se adoptan otras disposiciones”.
El proponente no puede estar reportado en el Registro Unico de Infractores ambientales (RUIA) (ley 1333 del 21 de

*julio de 2009) y debera.comprometerse a cumplir con todas las normas ambientales durante el desarrollo del presente

contrato.

Recurso Agua — Energia

* Decreto 2501 de 2007. ‘Por medie del cual se dlctan dISpOSICIoneS para promover practlcas con f ines de uso racnonal |

y eficiente de energia eléctrica.”
Decreto 302 de 25 de febrero-de 2000. “Por el cual se reglamenta la Ley 142 de 1994 en materla de prestacnon de

los servicios publicos domiciliarios de acueducto y alcantarlllado ARTICULO 59.- Comportamientos que favorecen
la conservacion y proteccion del agua.”

Recurso Aire.
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* Ley 29.de 1992 “Por medio de la cual se aprueba el "Protocolo de Montreal relativo a las sustancias agotadoras de
la capa de ozono", suscrito en Montreal el 16 de septiembre de 1987, con sus enmiendas adoptadas en Londres el
29 de junio de 1990 y en Nairobi el 21 de junio de 1991.”

* Resolucion No. 0171 de 2013 “Por la cual se prohibe la fabricacion e importacién de refrigerador — congelador, de
uso domestico, que contengan o requieran para su produccién u operacion las sustancias hidro
clorofluorocarbonadas (HCFC) listadas en el anexo C del protocolo de Montreal, y se adoptan otras determinaciones.

¢ Resolucién 1652 de 2007 “Por la cual se prohibe la fabricacién e importacién de equipos y productos que contengan
0 requieran para su produccién u operacion las sustancias agotadoras de la capa de ozono listadas en los Anexos A
y B del Protocolo de Montreal, y se adoptan otras determinaciones”.

El oferente debera dar cumplimiento a lo establecido en el Articulo 2.2.1.2.4.16 del Decreto 1860 de 2021, so pena de
imponer las sanciones establecidas en el mismo. Se pretende contratar el servicio para ser prestado durante el afio 2026,
es asi como es imperativo que el proceso de contratacion se realice con base en las presentes justificaciones y se pueda
suplir la necesidad que tiene cada paciente.

L. OPORTUNIDAD.

Una atenci6n integral y con oportunidad para el agentamiento de estos servicios es de vital importancia para los usuarios y
beneficiarios del Subsistema de Salud de la Policia Nacional, que conforman la Regional de Aseguramiento en Salud No. 7;
la contratacion del servicio consulta, teniendo en cuenta la caracterizacién de la poblacion para atender, su morbilidad y la
necesidad sentida del servicio.

El plazo de ejecucién del contrato que surja del presente proceso sera a partir de la notificacién del oficio de inicio de la
ejecucion del contrato y hasta el 30 de septiembre de 2026, o hasta agotar presupuesto lo primero que ocurra. Lo anterior,
teniendo en cuenta que el contrato actual por presupuesto ya se esta ejecutando y a la fecha no hay posibilidad de realizar .
adiciones.

ACUERDO INTERNACIONAL O TRATADO DE LIBRE COMERCIO

Dando cumplimiento a lo estipulado en el Decreto 1082 del 2015 en los Articulos 2.2.1.2.4.1. Aplicacién de los Acuerdos
Comerciales en Procesos de Contratacion, 2.2.1.2.4.1.3. Existencia de trato nacional, se verifica la informacién de los
Acuerdos Comerciales en el link https://www.colombiacompra.gov.co/compradores/acuerdos-comerciales-vy-trato-nacional-
por-reciprocidad, "Valores a partir de los: cuales son aplicables los Acuerdos Comerciales (Umbrales)", establecido por el
Ministerio de Comercio Industria y Turismo — MINCIT y la Agencia Nacional de Contratacion Publica — Colombia Compra
Eficiente. ’

Asimismo, se da cumplimiento a lo estipulado en el Manual para el manejo de.los Acuerdos Comerciales en Procesos de
Contratacion, realizandose el siguiente analisis asi: . ’

v CHILE EXCEPCION 35 NO
Agﬁglzglxc%i MEXICO Si Sl EXCEPCION 35 NO
PERU Sl - Sl EXCEPCION 35 NO

CANADA * . - . . - - Sl sl “ |- EXCEPCION 35 .- - NO
CHILE S Sl N Sl - |- . "EXCEPCION35:. .. | - " NO
COREA K St Sl ’ EXCEPCION 35 NO
COSTARICA . - Si. Sl ] EXCEPCION 35 NO
ESTADOS UNIDOS S St EXCEPCION 35 NO
ESTADOS AELC SI Si EXCEPCION 35 NO
MEXICO Sl Sl NO NO

| EL SALVADOR Sl Sl NO NO
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TRIANGULO GUATEMALA Sl Sl NO NO
NORTE HONDURAS NO Sl NO NO
UNION EUROPEA Sl Sl EXCEPCION 35 NO
ISRAEL Sl Sl EXCEPCION 35 NO

NOTA: Asi las cosas y luego de realizado el respectivo analisis, se deja constancia que el presente proceso de contratacion
no se encuentra cobijado por un tratado de libre comercio. Se aclara que México y el Triangulo Norte, no cuenta con
excepciones para el presente proceso, sin embargo, en la lista de desgravacion de dichos tratados no se evidencia servicios
de salud. Por otra parte, la Ley 1751 de 2015 2015 “Por medio de la cual se regula el derecho fundamental a la salud y se
dictan otras disposiciones” en el literal f del Articulo 14, establece: “f) Que tengan que ser prestados en el exterior.”

Por lo anteriormente expuesto, no es aplicable el Acuerdo Internacional o tratado de libre comercio.

Acuerdos Marco.

Por otra parte, se realiza la consulta en la pagina de Colombia Compra eficiente (www.colombiacompra.gov.co), la cual
evidencia que los acuerdos marco relacionados a continuacion, se encuentran vigentes, sin embargo ninguno corresponde
y/o tiene relacién de los servicios propios del objeto que se pretende contratar:

NOTA: Se deja constancia que se realizd la consulia en la pagina www.colombiacompra.gov.co, donde se pudo constatar
que a la fecha no existen acuerdos marcos de precios vigentes para contratar el objeto de la presente; razén por la cual se
requiere de esta contratacién para la vigencia 2026.

Acuerdo Internacional o tratado de libre comercio. No se tiene conocimiento que la contrataciéon a realizar se encuentre
dentro de aquellas cobijadas por acuerdo internacional o tratado de libre comercio. Los tratados de libre comercio vigentes
para el Estado Colombiano poseen un umbral el minimo de la menor cuantia de la Entidad Estatal y para el presente proceso
de seleccion la cuantia es de DOS MIL CUARENTA MILLONES PESOS ($2.040.000.000,00) M/CTE para la vigencia 2026
y 2027 Por lo tanto, no aplica los Tratados de libre comercio vigentes para el estado colombiano.

Es de anotar que de acuerdo al Decreto 1082 de 2015 y en concordancia con el Manual de la Modalidad de seleccion de
Menor Cuantia emitido por Colombia Compra Eficiente, se efectué la verificacion y no se evidencia ningin acuerdo marco de
precios con este mismo objeto.

ot
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2. ANTECEDENTES ADMINISTRATIVOS DEL PROCESO

La Regional de Aseguramiento en Salud No.7, da a conocer los antecedentes (aciertos o problemas) de al menos
(3) contratos celebrados en las (ltimas tres (03) vigencias con objeto igual o similar al del estudio previo en mencién.

RASES No. 7 HOSPITALIZACION EN CASA PARA LOS USUARIOS DE LA PN RASES No Se brindé la atencion No se presentd
Y ) 084-7-200037-25 REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD N°7, QUE 7 SAMC 028 oportuna a los inconvenientes con la
CUIDAR 23/05/2025 REQUIEREN CONTINUAR CON LAS INDICACIONES DEL 2025 pacientes que asi lo prestacion de los
TRATAMIENTO MEDICO HOSPITALARIO POR FUERA DE requirieron. servicios
LA IPS.
PRESTACION SERVICIO DE ATENCION DOMICILIARIA U
RASES No. 7 HOSPITALIZACION EN CASA PARA LOS USUARIOS DE LA PN.RASES No Se brindo la atencién No se presentd
Y - 084-7-200151-25 REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD No 7 QUE 7 SA MC 134 oportuna a los inconvenientes con la
CUIDAR 19/11/2025 REQUIEREN - CONTINUAR CON . INDICACIONES DE 2025 pacientes que asi lo prestacién de los
TRATAMIENTO MEDICO HOSPITALARIO POR FUERA DE requirieron. servicios
LA IPS
PRESTACION SERVICIO DE ATENCION DOMICILIARIA U A la fecha no se ha
RASES No. 7 HOSPITALIZACION EN CASA PARA LOS USUARIOS DE LA PN RASES No presentado s
¥ . 084-7-200066-26 REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD No 7 QUE 7 SA MC 053 En Ejecucion inconvenientes en la
CUIDAR 06/07/2026 REQUIEREN CONTINUAR CON INDICACIONES DE 2026 restacion del
TRATAMIENTO MEDICO HOSPITALARIO POR FUERA DE presta
LA IPS servicio
. Informacién verificada y aprobada por los funcionarios duefios de Ia necesidad que firman el presente estudio previo.
3. FUNDAMENTOS JURIDICOS QUE SOPORTAN LA MODALIDAD DE SELECCION

SELECCION ABREVIADA. Reglada por el numeral 2 del Articulo 2 de la Ley 1150 de 2007 y el Capitulo 2, Seccién
1, Subseccién 2 del Decreto 1082 de 2015, asi:

(...) La Seleccién abreviada corresponde a la modalidad de seleccién objetiva prevista para aquellos casos en
que, por las caracteristicas del objeto a contratar, las circunstancias de la contratacion o la cuantia o destinacién

del bien, obra o servicio, puedan adelantarse procesos simplificados para garantizar la eficiencia de la gestion
contractual...”

En sujecién a la norma anterior, el numeral 2 del capitulo Il de la Resolucion No. 03049 de 2014, dispone:
“(...) Es una modalidad de seleccién objetiva prevista para aquellos casos en que, por las caracteristicas del
objeto a contratar, las circunstancias de la contratacién o la cuantia o destinacién del bien, obra o servicio,

pueden adelantarse procesos simplificados. Para efectos de esta modalidad de seleccioén, el numeral 2° del
articulo 2° de la Ley 1150 de 2007...”

La contratacién de menor cuantia. Se entenders por menor cuantia los valores que a continuacién se

relacionan, determinados en funcién de los presupuestos anuales de las entidades pablicas expresados en
salarios minimos legales mensuales.

-Para las entidades que tengan un presupuesto anual superior o igual a 1.200.000 salarios minimos legales
mensuales, la.menor cuantia sera hasta 1.000 salarios minimos legales mensuales.

Las que tengan un presupuesto anual superior o igual a 850.000 salarios minimos legales mensuales e inferiores
- a 1.200.000 salarios minimos legales mensuales, la menor cuantia serd hasta 850 salarios minimos legales
mensuales. Las que tengan un presupuesto anual superior o igual a 400.000 salarios minimos legales
mensuales e inferior a 850.000 salarios minimos legales mensuales, la menor cuantia sera hasta 650 salarios
minimos legales mensuales. : - ' ' :

~ Las que tengamun presupuesto anual superior o igual a :120. 000 salarios minimos.legales mensuales e inferior
a 400.000 salarios minimos legales mensuales, la menor cuantia sera hasta 450 salarios minimos legales
mensuales. Las que tengan un presupuesto anual inferior a 120.000 salarios minimos legales mensuales, Ia
menor cuantia sera hasta 280 salarios minimos legales mensuales;

()
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El calculo del valor de la presente modalidad se realiza en atencién a la Resolucién No. 001 del 01 de enero de
2026 “Por la cual se desagrega el detalle del anexo del Decreto 1477 del 30 de diciembre de 2025 — Por el cual se
liquida el Presupuesto General de la Nacién para la vigencia fiscal de 2026, se detallan las apropiaciones y se
clasifican y definen los gastos”, se detallan los ingresos del presupuesto de Rentas y Gastos del Fondo Cuenta de
Salud de la Policia Nacional y se efectlian asignaciones internas de apropiaciones del Presupuesto de Gastos de
Salud al Nivel Central, Regionales de Aseguramiento en Salud, Unidades Prestadoras de Salud y Hospital Central
de la Policia Nacional para la Vigencia Fiscal 2026”. Se defini6 para la Direccién de Sanidad un Presupuesto anual

de Fondos Especiales-SSF la suma de $ 1.754.926.000.000,00 y $ 469.966.000.000,00 para ios Aportes de la
Nacién — CSF, para un total de $ 2.224.892.000.000,00.

Seleccion Abreviada de Prestacion de Servicios de salud — Articulo 2.2.1.2.1.2.21 del Decreto 1082 de 2015.

“(...) La Entidad Estatal que requiera la prestacién de servicios de salud debe utilizar el procedimiento de seleccién
abreviada de menor cuantia. Las personas naturales o juridicas que presten estos servicios deben estar inscritas
en el registro que para el efecto lleve el Ministerio de Salud y Proteccion Social o quien haga sus veces...”

El numeral 3.3. del Articulo 3 de la Resolucién No. 00502 del 05 de marzo de 2026, “Por Ja cual se delega la

ordenacién del gasto y competencias propias de la gestién contractual y convenios en la Policia Nacional de
Colombia, y se dictan otras disposiciones”:

“Articulo No.2: COMPETENCIA PARA LA ORDENACION DEL GASTO. Delegar a los Directores, Comandantes de
Policia Metropolitanas, Comandantes Departamentos de Policia, Jefes Regionales de Aseguramiento en Salud,
Jefes Unidad Prestadora de Salud Tipo A, la competencia para comprometer, ordenar el gasto y contratar en
desarrollo de las apropiaciones incorporadas al presupuesto de la Policia Nacional de Colombia, a través de las
modalidades de seleccion. establecidas en las Leyes 1150 de 2007 y 2069 de 2020, sin limite de cuantia e
independientemente de su objeto contractual. La presente delegacién aplica para aquellos que tienen entorno
administrativo dentro de sus estructuras orgénicas en la Institucién.

(.:)

Articulo 3°. Lineamientos para la Seleccién Abreviada:
(--)
3.3. Contratos para la prestacion de servicios de salud:

Se exceptia de la delegacion general prevista en el Articulo 2° de la presenté resolucion, la celebracién de estos
contratos bajo el literal ¢) del numeral 2° del articulo 2° de la Ley 1150 de 2007. Esta competencia queda reservada
exclusivamente al Director de Sanidad de la Policia Nacional, al Director del Hospital Central de la Policia Nacional,
a los ‘Comandantes de Policias Metropolifanas, a los Comandantes de Departamentos de Policia, a los Jefes
Reglonales de Aseguram/ento en Salud y a los Jefes de Unidades Prestadoras de Salud Tipo A.”

4. CRITERIOS DE SELECCION

Para la prestacién del servicio se requiere que los posibles oferentes cumplan con los requisitos técnicos minimos
que se establecen a continuacién, que se calificaran bajo el criterioc de CUMPLE o NO CUMPLE.

41. ESPECIFICACIONES TECNICAS MINIMAS

Los factores de verificacion técnicas estan descritos en el’ Anexo, especnf caciones tecnlcas del presente estudlo prewo
los cuales se comprueba’si CUMPLE ‘0 NO CUMPLE.

4.1.1. EXPERIENCIA PROPONENTE

La experiencia del proponente este descrito en el Anexo especificaciones técnicas del presente estudio previo los
cuales se comprueba si CUMPLE o NO CUMPLE.
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4.1.2. NIVEL DE EDUCACION O NIVEL ACADEMICO

El nivel de educacion del proponente este descrito en el Anexo, especificaciones técnicas del presente estudio previo
los cuales se comprueba si cumple o no cumple.

4.1.3 EXPERIENCIA
N/A

4.1.4 EXPERIENCIA DEL PERSONAL

La experiencia del personal esta descrita en el Anexo, especificaciones técnicas del presente estudio previo los cuales
se comprueba si cumple o no cumple.

4.1.5 CAPACIDAD OPERATIVA

El Contratista debera anexar carta de compromiso que soporte la suficiencia técnica y administrativa para prestar los
servicios a contratar, estimada a partir de la capacidad instalada (recursos logisticos, operativos y fisicos), portafolio
de servicios, disciplinas generales, especializadas con que se cuenta (horas profesionales disponibles o por
disponibilidad requeridas), cobertura requerida y oportunidad de atencién, frente a las necesidades expresadas por la
Regional de Aseguramiento en Salud No.7.

Aspectos que seran verificados mediante visita a Ias instalaciones del oferente.

4.1.6 OTRAS CONDICIONES TECNIC_AS VERIFICABLES

La capacidad instalada requerida para el presente proceso se encuentra descrita dentro del anexo condiciones técnicas
del presente estudio previo.

4.1.6.1. CONSTANCIA DE HABILITACION EN EL REGISTRO ESPECIAL DE PRESTADORES DE SERVICIOS DE
SALUD.

Con el fin de verificar los servicios habilitados, el oferente debera cumplir con lo estipulado en la Resolucién 3100 del 2019
“Por la cual se definen los procedimientos y condiciones de inscripcion de los prestadores de servicios de salud y de
habilitacién de los servicios de salud y se adopta el Manual de Inscripcién de Prestadores y Habilitacion de Servicios de
Salud’ o con la norma que esté vigente; asimismo adjuntar la Constancia de habilitacién _en el registro especial de
prestadores de servicios de salud (META), en donde se identifiquen los servicios habilitados para la prestacion de los
mismos. El Contratista debera contar con la Constancia de habilitacion en el registro especial de prestadores de servicios
de salud expedido por la Secretaria de Salud, vigente al momento de inicio del contrato y comprometiéndose a mantener
- habilitados los servicios de salud, durante toda la ejecucion del contrato, incluyendo sus prorrogas si a ello hubiera lugar.
Igualmente debe tener implementado Sistema de Garantia de Calidad, Sistema de Informacion para la calidad, Plan de .
Auditoria para el mejoramiento de la-Calidad, Programa de Seguridad del Paciente y Sistema de Informacion Gerencial, -
acorde con las exigencias definidas por el Mlnlsterlo de Salud y de la Proteccién Sdcial 0 quien haga Sus veces.

Nota: si el oferente, se encuentra en el tramite de la.constancia de habilitacion en el Registro Especial de Prestadores _
puede entregar en su propuesta la autoevaluacion radicada ante el Ministerio de Salud y Proteccién Social y/o autoridad
competente, lo anterior sera verificado por el comité técnico en la plataforma (REPS) y si llegado. el caso el oferente es
beneficiario de la adjudlcacmn del contrato, previo a la prestacion de los servicios de salud debera entregar la constancna

. de habilitacion ‘en el registro especial de prestadores de serwcnos de salud, al supervisor, del contrato '

4.1.6.2. GARANTIA DE LA PRESTACION DE SERVICIOS DE SALUD (OPORTUNIDAD)'

La garantia de la prestacién de servicios de salud (oportunidad) requerida para el presente proceso se encuentra
descrita dentro del anexo condlcmnes técnicas del presente estudio previo.
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4.1.6.3. COMPROMISO CON EL SISTEMA DE GESTION EN SEGURIDAD Y SALUD PARA EL TRABAJO

El proponente debera diligenciar y suscribir el Formularib de compromiso del SG-SST, de acuerdo al establecido por
la Regional de Aseguramiento en Salud No.7

4.1.6.4. DECLARACION DE CONFIDENCIALIDAD Y COMPROMISO CON LA SEGURIDAD DE LA INFORMACION

El proponente debera diligenciar y suscribir la declaracién de confidencialidad y compromiso con la seguridad de la
informacién, de acuerdo al anexo establecido por la Regional de Aseguramiento en Salud No.7

4.1.6.5. CERTIFICADO DE NO ESTAR REPORTADO EN LA PAGINA DE REGISTRO DE DEUDORES
ALIMENTARIOS MOROSOS - REDAM.

El proponente debera diligenciar y suscribir el certificado de no estar reportado en la pégina de registro de deudores
alimentarios morosos.

4.1.6.6. AUTORIZACION CONSULTA EN LA PAGINA DE LA DIRECCION DE INVESTIGACION CRIMINAL E
INTERPOL, S| ME ENCUENTRO INHABILITADO POR HABER SIDO CONDENADO POR DELITOS SEXUALES
CONTRA NINOS, NINAS Y ADOLESCENTES

El proponente debera diligenciar y suscribir el certificado de no estar reportado en la pagina de registro de delitos
sexuales contra nifios, nifias y adolescentes.

4.1.6.7. INHABILIDADES E INCOMPATIBILIDADES

El oferente debera suscribir documento anexandolo a la propuesta en el cual conste que conoce las causales de
inhabilidad e incompatibilidad para contratar con las entidades estatales (publicas), mixtas y privadas de
conformidad con lo establecido en la Constitucion Nacional, asi como en el Articulo 8 de la Ley 80 de 1993,
adicionado por el Articulo 18 de la Ley 1150 de 2007, los Articulos1, 2y 4 de la Ley 1474 de 2011 y demas normas
concordantes; de las sanciones por trasgresion a las mismas establecidas en los Articulos 26 numeral 7 de la Ley
80 de 1993, asi como los efectos legales consagrados en el Articulo 44 numeral 1 de la norma precitada, el
Concepto C-332 de 2024 REGIMEN DE INHABILIDADES — Nocién — Contratacion estatal — Finalidad — Origen /
REGIMEN DE INHABILIDADES — Competencia del legislador — Ley 1801 de 2016 - No pago de multas -Limitacién
especial 'y declaro bajo la gravedad de juramento que se entiende prestado con ia firma del presente documento,
que los representantes legales, miembros de junta directiva, accionistas, socios fundadores, contador pablico y
revisoria fiscal no se encuentran incursos en ninguna de ellas.

4.2, CONDICIONES TECNICAS ADICIONALES DE CALIFICACION Y SU JUSTIFICACION:

Para identificar la propuesta mas favorable de acuerdo a lo dispuesto en la Ley 1150 de 2007 Articuio 5 y en el Decreto.
1082 de 2015, Articulo 2.2.1.1:2.2.2, inciso segundo, literal b), se tendran en cuenta los siguientes criterios o factores
de seleccion: La capacidad juridica y las condiciones de experiencia, capacidad financiera, de organizacién de los
proponentes y las demas requeridas para la Entidad, seran objeto de verificacion de cumphmlento como requisitos
habilitantes para la partlmpacmn en el proceso de seleccién y no otorgaran puntaje

Los factores de evaluacién condiciones técnicas adicionales estan establecidos en el anexo factores de verificacion y
ponderacién del presente estudio previo

4.2.1." EVALUACION ECONOMICA Y FINANCIERA
4.2.1.1. EVALUACION ECONOMICA
Al momento de la entrega de las propuestas, se determinara el orden de eleglbllldad comenzando por la oferta con

la propuesta econémica de menor precio hasta la de mayor precio y se aplicara la guia para el manejo de oferias
artificialmente bajas en Procesos de Contratacién de Colombia Compra Eficiente.
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La entidad procedera a verificar los requisitos habilitantes y condiciones técnicas de la oferta con el ofrecimiento
economico de menor valor, en caso que este no cumpla con los requisitos habilitantes exigidos, vencido el plazo
para subsanar los errores e inconsistencias de los documentos aportados, se procedera a verificar la oferta del
ofrecimiento econémico con el segundo menor valor y asi sucesivamente.

El oferente debera diligenciar la OFERTA ECONOMICA sin sobre pasar ningun precio techo, establecida en el
pliego de condiciones y anexa en los documentos del proceso de la plataforma SECOP 1.

Los factores de evaluacién financiera estan ESTABLECIDOS EN EL ANEXO FACTORES DE VERIFICACION Y
PONDERACION de! presente estudio previo.

4.2.1.1 CRITERIOS QUE SE DEBEN GARANTIZAR FACTORES ADICIONALES DE CALIFICACION Y SU
JUSTIFICACION

Se deben garantizar:

> Sostenimiento de los precios: Los precios se deben sostener durante toda la vigencia del contrato,
* diligenciar el Formulario SOSTENIBILIDAD DE LOS PRECIOS de este documento.

> Integridad de los precios: Los precios deben incluir la carga tributaria, arancelaria de ley, todos los costos
administrativos como seguros y fletes. No se aceptan reajustes ni cobros adicionales, diligenciar el
Formulario INTEGRIDAD DE PRECIOS de este documento.

> Origen licito de recursos: El proponente debera anexar manifestacion expresa de que los activos y
* recursos que conforman el patrimonio del proponente, personas naturales, personas juridicas, consorcios
o uniones temporales, de cada uno de sus integrantes, cuando sea el caso, que empleara para el desarrollo

del contrato provienen de actividades licitas, diligenciando el respectivo formulario ORIGEN LICITO DE
RECURSOS de este documento. :

4.2.1.2. VERIFICACION FINANCIERA

El proponente debera presentar los estados financieros los cuales debera corresponder a fecha 31 de diciembre de
2025; conforme a lo establecido en el Decreto 579 de 2021. La Regional de Aseguramiento en Salud No. 7, de la
Policia Nacional verifica los requisitos de orden financiero.

El Proponente debera presentar por la plataforma del SECOP 11, los siguientes documentos:

- @) Balance General el proponente debera anexar Balance General en pesos colombianos del afio 2025, de

- conformidad con-el Decreto 579 de 2021, clasificado en el Corto y Largo Plazo y el Estado de Resultados,

de acuerdo con las normas contables actualmente vigentes. El Balance General debera venir debidamente

certificado por el Representante Legaly el Contador Publico Titulado, conforme al articulo 37 de la Ley 222

~ de 1995 asi como debidamente dictaminado por el Revisor Fiscal cuando por disposicion legal estén
obligados a ello, de acuerdo a lo dispuesto en el Articulo 38 de 1a Ley 222 de 1995. -

No se aceptaran Balances que vengan firmados tGnicamente por el Representante Legal y/o el Revisor Fiscal.

- En el caso de Consorcios y/o Uniones Temporales cada consorciado o miembro de la Unién Temporal debera
~ presentar-su respectivo balance y cumplir con estos mismos requisitos. Para efectos de Verificacion Financiera y

-organizacional seran evaluados de acuerdo al porcentaje de participacion de cada miembro.

b) Dictamen de los Estados financieros. El Oferente que por ley esté obligado a tener Revisor Fiscal, debe
presentar dictamen de los Estados Financieros.
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c) Notas a los Estados Financieros del Balance General. Certificado Vigente de Antecedentes Disciplinarios o
Certificacién de Vigencia de la Inscripcion del Contador. El oferente debera presentar dentro de su propuesta,
certificado de antecedentes disciplinarios tanto del contador que certifica los estados financieros, como del
revisor fiscal, cuando esté obligado a tenerlo, expedido por la Junta Central de Contadores con fecha no
superior a noventa (90) dias calendario contados a partir de Ia fecha de cierre del presente proceso.

NOTA: En caso de consorcios o0 uniones temporales, cada consorciado 0 miembro de la unién temporal, debera
presentar el certificado del presente numeral.

Los estados Financieros deberan estar Certificados por el Contador Publico de conformidad con el Articulo 37 de la
Ley 222 de 1995, e inscrito ante la Junta Central de Contadores Colombiana, de acuerdo con los Articulos 1, 3y 20
de la Ley 43 de 1990, o por una firma Auditora Externa Colombiana; ademas de ello, cumplir con todos los requisitos

que para tal efecto establece la legislacion vigente contenida en la Ley 43 de 1990, el Cédigo de Comercio y la Ley
222 de 1995.

Adicionalmente si los Estados Financieros de la sucursal son emitidos por la Casa Matriz Extranjera, estos deben
venir debidamente Consularizados y Visados por el Ministerio de Relaciones Exteriores de Colombia, acompafiados
de traduccion simple al castellano, expresados a pesos colombianos, a la Tasa Representativa del Mercado (TRM)
de la fecha de cierre de los mismos (indicando la tasa de conversién), a la luz del Principio de Contabilidad consagrado
en el Articulo 50 del Decreto 2649 de diciembre 29 de 1993.

Las disposiciones de este proyecto pliego de condiciones en cuanto a proponentes extranjeros se refiere, regiran sin
perjuicio de lo pactado en tratados o convenios internacionales. Cuando el proponente extranjero sin domicilio o
sucursal en Colombia provenga de un pais que hace parte de la “Convencién sobre la abolicién de requisitos de
legalizacion para documentos ptblicos extranjeros”, no se requiere de la consularizacion a que se refiere en el parrafo
anterior, sino que sera suficiente que los documentos se adicionen con el certificado de “apostilla” por parte de la
autoridad competente del pais donde se origina el documento.

Cuando la Direccion de Sanidad de la Policia Nacional en desarrollo de la verificacion financiera requiera confirmar
informacién adicional del proponente, podra solicitar los documentos que considere necesarios para el
esclarecimiento de la informacion, tales como estados financieros de afios anteriores, anexos especificos o cualquier
otro soporte. Asimismo, requerir las aclaraciones que considere necesarias, siempre que con ello no se violen los
principios de igualdad y transparencia de la contratacion, sin que las aclaraciones o documentos que el proponente
allegue a solicitud de la Direccién de Sanidad, puedan modificar, adicionar o complementar la propuesta.

En el evento de que cualquiera de estos requerimientos no sea aplicable en el pais del domicilio del oferente
extranjero, el representante legal o el apoderado en Colombia, debera hacerlo constar bajo gravedad de juramento.

En este evento debera contratar para este propésito una auditoria externa que certifique los estados financieros
presentados.

Idioma. Los documentos con los cuales el proponente acredite sus requisitos habilitanies que hayan sido escritos
originalmente en una lengua distinta al castellano, deben ser traducidos al castellano y ser presentados en su lengua
* original junto con la traduccion al castellano. El proponente puede presentar-una traduccién simple al castellano. Si
- el proponente resulta adjudicatario para firmar el contrato debe presentar la traduccién oficial al castellano de los

documentos presentados en idioma extranjero. La traduccnon oficial debe ser el mismo texto presentado para
acreditar los requisitos habilitantes.

Legalizacién de documentos. Los documentos presentados por los proponentes no requieren legalizacién alguna
-salvo los documentos otorgados: en el exterior y los poderes generales o especiales que deben ser otorgados ante
Notario Publico. Los proponentes deben poder entregar con su oferta ios documentos otorgados en el exterior sin
" que sea necesaria su legalizacion de acuerdo con fa Convencién de la Apostilla. Para firmar el Contrato, el oferente

que resulte adjudicatario debe presentar los documentos otorgados en el extranjero, legalizados de conformidad con
la Convencién de la Apostilla.
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Fecha de corte de los estados financieros. Los oferentes extranjeros deben presentar sus estados financieros a la
fecha de corte establecida en los paises de origen o en sus estatutos sociales.

Moneda. Los oferentes deben presentar sus estados financieros en la moneda legal del pais en el cual fueron emitidos
y adicionaimente en pesos colombianos. El proponente y la Entidad Estatal para efectos de acreditar y verificar los
requisitos habilitantes tendran en cuenta la tasa representativa del mercado vigente en la fecha en la cual los estados
financieros fueron expedidos. Para el efecto, el proponente y la Entidad Estatal tendran en cuenta las tasas de cambio
certificadas por la Superintendencia Financiera.

Las disposiciones de este pliego de condiciones en cuanto a proponentes extranjeros se refieren, regiran sin perjuicio
de lo pactado en tratados o convenios internacionales. Cuando el proponente extranjero sin domicilio o sucursal en
Colombia provenga de un pais que hace parte de la “Convencién sobre la abolicién de requisitos de legalizacion para
documentos publicos extranjeros”, no se requiere de la consularizacion a que se refiere en el parrafo anterior, sino
que sera suficiente que los documentos se adicionen con el certificado de “apostilla” por parte de la autoridad
competente del pais donde se origina el documento.

Cuando la Direccién de Sanidad de la Policia Nacional en desarrollo de la verificacién financiera requiera confirmar
informacién adicional del proponente, podra solicitar los documentos que considere necesarios para el
esclarecimiento de la informacion, tales como estados financieros de afios anteriores, anexos especificos o cualquier
otro soporte. Asi mismo requerir las aclaraciones que considere necesarias, siempre que con ello no se violen los
principios de igualdad y transparencia de la contratacion, sin que las aclaraciones o documentos que el proponente
allegue a solicitud de la Direccion de Sanidad, puedan modificar, adicionar o complementar la propuesta.

En el evento de que cualquiera de estos requerimientos no sea aplicable en el pais del domicilio del oferente
extranjero, el representante legal o el apoderado en Colombia, debera hacerio constar bajo gravedad de juramento.

En este evento debera contratar para este propdsito una auditoria externa que certifique los estados financieros
presentados.

51 CRITERIOS DE VERIFICACION DE CUMPLIMIENTO DE ORDEN FINANCIERO Y ORGANIZACIONAL . Ei

oferente debera acreditar los siguientes requisitos financieros, los cuales seran Gnicamente de verificacion de
cumplimiento asi:

ANALISIS INDICADORES FINANCIEROS

* Enatenci6n a lo estabiecido en la subseccion 6 del Decreto 1082 de 2015 respecto al analisis del sector econdémico y de
los oferentes por parte de las Entidades Estatales; se puede establecer que el resultado de los indicadores financieros y
de organizacién deben guardar concordancia con los sefialados en el andlisis del sector y justificados en dicho estudio
toda vez que, en cumplimiento de lo sefialado en el manual para determinar y verificar los requisitos habilitantes en los
procesos de contratacion, establece que:

En atencién a la- comunicacién oficial del- asunto, de manera atenta Y respefuosa me permito remitir al sefior
. Subintendente, el resultado del anélisis del sector con cifras financieras de acuerdo a lo establecido en el decreto 1510

de 2013 y el Manual para determinar y verificar los requisitos habilitantes en los procesos de contratacion M-DVRHPC-

05 y teniendo en cuenta la informacion suministrada de su parte, realizado al proceso de “PRESTACION SERVICIO

DE ATENCION DOMICILIARIA U HOSPITALIZACION EN CASA PARA LOS USUARIOS DE LA REGIONAL DE

ASEGURAMIENTO EN SALUD No 7 QUE REQUIEREN CONTINUAR CON INDICACIONES DE TRATAMIENTO
- MEDICO:HOSPITALARIO POR FUERA DE LA IPS”, esto para tener en cuenta y anexar al estudio previo, asi:

1. Consideraciones

> Normativas

a. - Decreto 1082 del 26 de mayo de 2015 "por medio del cual se -expide el decreto tinico reglamentario
del sector administrativo de planeacién nacional”, articulos 2.2.1.1.1.6.1 ¥2.2.1.1.1.53 numerales 3y 4
b. Guia para la elaboracion de Estudios del Sector versién G-EES-02

-
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¢. Manual para determinar y verificar los requisitos habilitantes en los procesos de contratacion version M-
DVRHPC-05

> La informacion financiera que se tomara para el presente anélisis del sector sera con base en las cifras 2025,

los estados financieros suministrados por usted, los cuales fueron adjuntos al comunicado oficial GS-2026-
050709-DEMET.

> Es de anotar que de acuerdo a lo indicado en la introduccion de la Guia para la elaboracion de Estudios del Sector

version G-EES-02 se indica en la parte introductoria que “El resultado _del andélisis debe plasmarse en los
estudios y documentos previos del Proceso de Contratacién.” (resaltado y subrayado fuera de texto).

2. Elaboracion de Estudios:

La sefiora Intendente Ménica Andrea Igua Toro funcionarnia del Grupo Financiero como Auxiliar de Presupuesto de la
Unidad Prestadora de Salud Meta.

3. Metodologia Indicadores de Orden Financiero (Indice de liquidez, Cobertura de Intereses) y de Orden
Organizacional (Rentabilidad del Patrimonio, Rentabilidad del activo)

El anélisis financiero se efectué con base en la informacién financiera correspondiente a la vigencia 2025 de una
muestra poblacional de (07) entidades que operan en el mercado relevante del objeto contractual, el cual corresponde
a un mercado especializado con oferta limitada.

En atencién a esta condicién, la Entidad utilizé Ia totalidad de la muestra disponible, evitando la exclusién de datos que
pudiera distorsionar la realidad econdémica del sector. Para el tratamiento de la informacion se aplicaron medidas
estadisticas descriptivas, tales como media aritmética, mediana, promedio ponderado y media podada, con el fin de
identificar valores representativos y mitigar el efecto de posibles valores extremos.

Esta metodologia permite establecer indicadores acordes con la realidad del mercado, garantizando simultaneamente
la pluralidad de oferentes y la mitigacién del riesgo contractual.

La metodologia utilizada esta sustentada en lo dispuesto y establecido en los manuales y guias elaborados por la
Agencia Nacional de Contratacién Publica, Colombia Compra Eficiente; partiendo de la obligatoriedad de tener en
cuenta los 5 indicadores de orden financiero y organizacional, se tomé informacién financiera de 07 empresas del sector,
las cuales prestan sus servicios en diferentes regiones del territorio Colombiano, las cuales pertenecen al sector de los
‘bienes y/o servicios requeridos, mediante la aplicacién de cinco medidas o promedios estadisticos asi:

a. Media Aritmética: para la cual se tuvo en cuenta las 07 empresas y se aplicé el promedio ponderado en forma
directa. ' ' R

b. Media podada: para la aplicacién de esta medida no se tuvieron en cuenta los datos atipicos de cada extremo, es
decir el mas bajo y.el mas alto, razén por la cual se tuvo en cuenta 07iempresas" por cada indicador, para obtener
un resultado objetivo, equilibrado y lineal. ‘ o ' B .

¢. Mediana: se aplica enforma directa y corresponde a la posicién central de.cada.indicador dentro de las 07 empresas
de la muestra poblacional. '

d. Minimo: promedia el valor del indicador de los 07 oferentes asignando el limite inferior.

e. Maximo: promedia el valor del indicador de los 07 oferentes asignando el limite superior.

f. - Promedio Ponderado: este ‘se aplica ponderando las anteriores medidas estadjsticas por cada-uno de.los

indicadores: .- '

4. ‘Metodologia Indicador de orden Financiero Razén de endeudamiento. - :

Partiendo del resultado obtenido del valor absoluto para cada empresa segtin metodologia anterior se procede a realizar
un anélisis individual por empresa mediante la aplicacién del grafico de tallos y hojas de la ditima vigencia (2025) Para

g‘)\jiibff‘i ?‘*‘r- WY
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en forma posterior aplicar medidas estadisticas como lo son el promedio ponderado, la mediana, la desviacién estandar,
la media podada.

Finalmente, Ia asignacion de los limites para cada requisito habilitante de orden financiero y organizacional se toma del
valor arrojado por la medida estadistica del Minimo (Indice de Liquidez, Cobertura de Intereses, Rentabilidad del
Patrimonio-y Rentabilidad del Activo) y para la Razén de Endeudamiento se asigna el resulfado de aplicar el gréfico
TALLO-HOJAS.

5. Resultado del Andlisis

a. Anadlisis para cada Indicador por oferente excepto Razén de Endeudamiento

17,06

1 0,00 0,46 0,27

2 2,69 12,98 0,32 0,21

3 2,11 7,31 0,35 0,20

4 4,41 -3,13 -0,05 -0,04

5 1,60 0,63 0,34 0,08

6 2,49 0,97 0,02 0,01

7 4,80 INDETERMINADO 0,41 0,32

a. Media Aritmética 13,30 21,26 1,42 0,77
b. Media Podada 2,49 7,31 0,35 0,21
¢. Mediana 0,00 38,95 0,41 0,32

d. Minimo 4,80 17,06 0,46 0,32

e. Maximo 0,00 0,00 0,00 0,00

f. Promedio Ponderado 0,00 0,00 0,00 0,00

b. Anélisis de la Razén de Endeudamiento

-75

-5

18 [ 8 Oa21

21 1 1 21

34 2 4 . 34 a41

40 .3 .y . .

. entre (36-8)=28
. 41 . . 4 39 - 40 . 19 36 8 y(36~l(-8+8))=52 60%
43 5 013 43a75 43
6

- ¢ Consolidado de los 5 indicadores de orden financiero y organizacional
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Rentabilidad | Rentabilidad Cobertura de
i 7 j ende

JUSTIFICACION DE LOS INDICADORES

1. Rentabilidad del patrimonio > 0,40
La rentabilidad del patrimonio mide la capacidad de la entidad para generar utilidades a partir de los recursos aportados
por los propietarios. Un valor igual o superior a 0,40 indica que, por cada peso invertido en el patrimonio, la enfidad

genera al menos 40 centavos de utilidad, lo cual evidencia eficiencia en el uso del capital propio, adecuada gestién
administrativa y una estructura patrimonial sélida. '

Desde el punto de vista organizacional, este indicador refleja una capacidad adecuada para sostener operaciones,
absorber riesgos financieros y respaldar compromisos contractuales, siendo un cnterio clave de confianza financiera.

2. Rentabilidad del activo 2 0,32

La rentabilidad del activo evalda la eficiencia con la que la entidad utiliza la totalidad de sus activos para generar
resuftados positivos, independientemente de su fuente de financiacién. Un valor igual o superior a 0,32 demuestra que
los activos estan siendo utilizados de manera productiva y generan retornos suficientes.

Este resultado es indicativo de una estructura organizacional eficiente, adecuada asignacion de recursos y una gestion
operativa alineada con la sostenibilidad financiera de la entidad.

3. indice de liquidez > 1,00
El indice de liquidez mide la capacidad de la entidad para cumplir oporfunamente sus obligaciones comientes con sus
activos comentes. Un valor igual o superior a 1,00 significa que la empresa dispone, al menos, de un peso en activos

comientes por cada peso de pasivo coriente, lo que evidencia solvencia de corto plazo.

Desde el punto de vista financiero-organizacional, este indicador demuestra una adecuada planeacion del capifal de
trabajo y una gestién prudente. del flujo de caja, reduciendo el iesgo de incumplimientos operativos o contractuales.

4. Razén de endeudamiento < 60 %

La razén de endeudamiento indica qué proporcion de los activos ha sido financiada con recursos de terceros. Un nivel

igual o inferior al 60 % leﬂeja una estructura financiera equilibrada, con predomln/o de recursos propios y una.
dependencia controlada del endeudamiento.

Este ‘comportamiento es favorable desde una perspectiva organizacibnal ya que reduce Jla exposicion al riesgo
financiero, mejora la autonomia de la enﬂdad y fortalece Su capac:dad para asumlr nuevas obhgacrones sin -
comprometer su estab//ldad B

5. Cobertura de intereses = 38,94
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La cobertura de intereses mide la capacidad de Ié entidad para cumplir con los gastos financieros derivados del
endeudamiento, a partir de sus resultados operacionales. Un valor igual o superior a 38,94 indica que la utilidad
operacional cubre-ampliamente los intereses causados, evidenciando bajo riesgo financiero y alta holgura operativa.

Este indicador demuestra que la entidad tiene una capacidad suficiente para afrontar sus compromisos financieros sin
afectar la continuidad del negocio ni la prestacion del servicio.
En Resumidas cuentas, estos limites reflejan una empresa con:

» Alfa rentabilidad

e Buena liquidez

e  Endeudamiento controlado

e  Muy baja exposicion al riesgo financiero

En conjunto, el perfil es financieramente sélido y eficiente, con fuerte capacidad para sostener operaciones y cumplir
obligaciones.

6. Conclusiones y Notas

De todo lo anterior se concluye que los limites fijados a cada indicador son el resultado no solo de Ia aplicacion de
férmulas financieras y estadisticas, sino que también respaldan los dos objetivos principales del Decreto 1082 de 201 5,
garantizar la pluralidad de oferentes y minimizar el riesgo para la Entidad.

La verificacion de la capacidad financiera y organizacional se efectuard en estricto cumplimiento de los principios de

seleccion objetiva, transparencia e igualdad, conforme a la normativa vigente y a los Pliegos Tipo de Colombia Compra
Eficiente.

El cumplimiento de los limites establecidos en los indicadores financieros:

Acredita capacidad financiera suficiente

Reduce el riesgo de incumplimiento contractual

Garantiza viabilidad econémica del proponente

Da cumplimiento a los principios de seleccién objetiva y planeacion contractual

AN NI NN

El cumplimiento de los limites. establecidos en los cinco indicadores analizados refleja una adecuada capacidad
financiera y organizacional, caracterizada por rentabilidad sostenible, solvencia, liquidez, control del endeudamiento y
fortaleza operativa. .En conjunto, estos resultados permiten concluir que la entidad presenta condiciones financieras
favorables para respaldar obligaciones contractuales y garantizar la estabilidad de su operacion.

En consecuencia, la Entidad considera que los indicadores establecidos son técnica, estadistica y juridicamente
razonables, y se mantienen como requisitos habilitantes dentro del proceso de contratacion.

Fuente: Comunicacion. oficial GS-2026-050709-DEMET del 29 de abril 2026, suscrita por Intendente MONICA ANDREA IGUA
TORO, Auxiliar presupuesto. : .

4.2.2.  FACTORES ADICIONALES DE CALIFICACION Y SU JUSTIFIGACION:

La REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD No. 7 evaluara Gnicamente las Ofertas de los Proponentes que
hayan acreditado los requisitos minimos habilitantes.
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Las ofertas deben presentarse en los términos establecidos en el presente pliego de condiciones como el formato
para presentacién de la Oferta.

La omision de la informacion requerida en este anexo, NO SERA SUBSANABLE POR SER FACTOR DE
PONDERACION, en todo caso, la no presentacion de la informaciéon requerida no restringe la participacién del
proponente, en todo caso sera causal de rechazo de la propuesta.

La propuesta seleccionada sera aquella que obtenga los mayores puntajes al consolidar todos los aspectos a
evaluar.

Estaran habilitados para acceder a esta ponderacion econémica los oferentes que hayan cumplido con todos los
parametros exigidos en el caracter técnico, juridico y econémico.

4.2.3. CRITERIOS DE DESEMPATE

Los establecidos en el Articulo 35 de la Ley 2069 del 31 de diciembre de 2020 en concordancia con el Articulo
2.2.1.2.4.2.17 Decreto 1860 de 2021.

El Decreto 1082 de 2015 en su Articulo 2.2.1.2.4.2.17 nos habla de los factores de desempate, plasmando asi el
procedimiento que se debe llevar a cabo en caso de que dos 0 mas propuestas se encuentren en empate. Se ha
llegado a presentar que, aunque se utilicen estos factores se continGa persistiendo el empate, por tal motivo el
numeral doce (12) del mismo articulo nos habla de lo siguiente:

«Utilizar un método aleatorio para seleccionar el oferente, método que debera haber sido previsto en los plieqos de
condiciones del Proceso de Contratacion.»

De acuerdo a lo anterior, las Entidades son auténomas de fijar en el proceso, un método aleatorio que decida la
adjudicacion de un proceso.

Si persiste el empate, La Regional de Aseguramiento en Salud No.7, utilizara el método de BALOTAS, para la seleccion
se realizara por un sorteo que se efectuara entre los proponentes empatados, el cual se realizara en reunién virtual y
a través del sistema de balotas, el cual se desarrollara de la siguiente manera:

1. Se leera en voz alta las Ofertas que resultaron empatadas

2. Se pondra a girar la balotara para que le asigne a cada Oferta empatada el namero por medio del cual
participara en el sorteo.

3.. ‘Una vez terminada la asignaciéon de los nimeros de participacion, se introduciran en la balotara
unicamente las balotas con los nimeros asignados a las Ofertas empatadas.
4. Se procedera a girar la balotara y se sacara una (1) balota, la que corresponderé al oferente seleccionado.

5.  CONDICIONES DEL CONTRATO
51 LUGAR DE ENTREGA O LUGAR DE PRESTACION DEL SERVICIO

. Los. ser‘vici'os‘ de salud objeto del presente: estudio previo, se prestéréh'eh' los ddmiéilios de los usuarios de la
Regional de Aseguramlento en Salud No. 7 y Unidad Prestadora de Salud Meta que requieran el servicio, dentro
el penmetro urbano de la ciudad de Villavicencio y en los municipios que hacen parte del perimetro (Acacias,

Restrepo 'y Cumaral), la.inspecciéon de Pompeya, la vereda Pipiral, Puerto -Lopez, Guamal, San Martln del
Departamento del Meta.

5.2 FORMA DE EJECUCION DEL CONTRATO

En observancia del Decreto 441 de 2022 y los lineamientos legales del sector saiud, la ejecucion del presente contrato
se fundamenta en la integridad de los documentos precontractuaies y contractuales (estudios previos, -invitacion,
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adendas y propuesta adjudicada). En consecuencia, se desarrollara bajo la modalidad de TRACTO SUCESIVO, de
acuerdo a las necesidades de la institucion, previa coordinacion con el supervisor del contrato de la siguiente forma:

Para la prestacion de servicios médicos, el CONTRATISTA debera contar con la autorizacién escrita y exclusiva de
la Oficina de Referencia y Contrarreferencia de la REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD No 7. -RASES-
y deberan respetarse las limitaciones descritas en las especificaciones técnicas minimas.

Asimismo, y para efectos de facilitar la ejecucion del contrato, la REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD
No 7 ha aplicado en concordancia con el Decreto 4747 de 2007 “Por medio del cual se regulan algunos aspectos
de las relaciones enire los prestadores de servicios de salud y las entidades responsables del pago de los servicios
de salud de la poblacion a su cargo, y se dictan otras disposiciones.” Asi como las establecidas en la Resolucién
4331 del 19 de diciembre del 2012 que modificé parcialmente la Resolucion 3047 de 2008.

Por ello en lo referente al envio de los formatos de que trata la Resolucion 4331 del 19 de diciembre del 2012 que

modifico parcialmente la Resolucién 3047 de 2008, ésta Regional, ha implementado el siguiente mecanismo de
comunicacion:

. Mediante correo demet.rase7-rin@policia.gov.co.
. Verificacién de Derechos ADRES.

Para la prestacion de servicios médicos, el CONTRATISTA debera contar con la autorizacién escrita y exclusiva de

la Oficina de Referencia y Contrarreferencia y deberan respetarse las limitaciones descritas en las especificaciones
técnicas minimas.

La verificacion de derechos (Segun el Decreto 4747 de 2007) la realiza la entidad, previo al 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 los recursos del sistema
general de seguridad social en salud ADRES, 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 conveniencia y oportunidad, con el fin de verificar el tipo de
afiliacién del usuario y su documento de identidad.

Nota 1: Se aclara que la Direccién de Sanidad continda implementando el procedimiento descrito en las

obligaciones del contrato. para aquellos servicios, procedimientos e insumos no contemplados en el acuerdo 002
de abril del 2001 y acuerdo 080 del 2022.

REFERENCIA:

». Para todos los demas servicios ambulatorios (primera vez o control) u hospitalarios, se requerira remisién
- en formato oficial SSPN y autorizacion expedida por la central de autorizaciones de la USP.

¢ . Los formatos de referencia y autorizacion impresos deberan.estar debidamente diligenciados, firmados y

. sellados. Los formatos de autorizacién generados por medios electrénicos pueden digitalizar firmas (facsimil) .
y sellos, sometiéndose a lo establecido en la Ley 527 de 1999 y normas que la modifiquen, adicionen o
sustituyan. o : '

'+ - El'nimero habilitado para la oficina de referencia y contrarreferencia de la Regional de Aseguramiento en
Salud No. 7 es el 3506781548.

El correo electronico habilitado para el envio de las solicitudes es, demet.rase7-rco@policia.gov.co

5.3 PLAZO DE EJECUCION DEL CONTRATO
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Una vez realicen los tramites de legalizacién del contrato (aprobacion de las garantias, expedicion del registro
presupuestal y ia expedicién de la carta de inicio). Se procedera a la prestacion de servicios, hasta el 31 de marzo
de 2027 y/o hasta agotar el presupuesto, lo primero que ocurra.

Cabe resaltar que, si dentro del proceso de atencion se evidencia que el presupuesto asignado ya se termind, o se

tienen servicios programados que conllevan terminar el presupuesto. Se debe informar de inmediato al sefior
supervisor.

Nota: este proceso no tiene prorrogas automaticas, las modificaciones del tiempo estan sujeto a las condiciones
presupuestales y siempre debe mediar acuerdo entre las partes.

La vigencia del contrato sera igual al plazo de ejecucion y (6) meses mas, dentro de los cuales los primeros cuatro
(4) meses siguientes a su terminacion se liquidara de manera bilateral entre las partes. En caso de no llegar acuerdo
alguno, la entidad dentro de los dos (2) meses siguientes, procedera a liquidar de manera unilateral dentro del
término legal, conforme al Articulo 11 de la Ley 1150 de 2007.

Que de conformidad con el Articulo 164, literal J de la Ley 1437 de 2011 el termino para acudir a la Jurisdiccion de
lo Contencioso administrativo sera de dos (2) afios que se contaran a partir del dia siguiente a la ocurrencia de los
‘motivos de hecho o derecho. Para efecios de lo anterior se requerird; la presentacion del certificado de recibido, en
el cual debe constar que el servicio fue prestado a satisfaccion conforme a las estipulaciones contractuales y el
cumplimiento de los aportes establecidos en el Articulo 23 de la Ley 1150 de 2007. De acuerdo a lo anterior, el acta
sera suscrita por las partes contratantes y servird como soporte para cualquier reclamacion posterior.

54 FORMA DE PAGO

Pago retrospectivo. Modalidad de pago posterior al proceso de atencion (Decreto 441/2022 art 2.5.3.4.1.3)

El pago es por evento -- retrospectiva, en la cual la Regional de Aseguramiento en Salud No 7, reconoce y paga al
prestador o proveedor cada servicio o tecnologia efectivamente prestado, previa facturacion y validacién, conforme
a tarifas y condiciones pactadas en el acuerdo de voluntades.

El pago se realizard en moneda legal colombiana, la Regional de Aseguramiento en Salud No 7, pagara al
CONTRATISTA el valor del contrato que resulte del presente proceso, en la ciudad de Villavicencio, por pagos
contra entrega, dentro de los treinta (30) dias calendario siguientes a la radicacién y asignacién del turno para pago
- respectivo, previa presentacion de la factura acompariada de la constancia de recibo a satisfaccion suscrita por el
supervisor del contrato, las ordenes de servicio, copia del informe del resultado del estudio de manera impresa o
en medio. magnético, acreditacion del contratista de encontrarse al dia en el pago de aportes relativos al Sistema
de Seguridad Social en salud , pensiones y riesgos laborales, asi como los parafiscales del Sena, ICBF y Cajas de
Compensacion Familiar, cuando corresponda, documentos que deben ser tramitados en la Ventanilla Unica —
Central de Cuentas de La Regional de Aseguramiento en Salud No 7, donde de conformidad con lo establecido en
el articulo 19 de la Ley 1150 de 2007 “Derecho-a Turno” se le asignara un nimero de radicacion. Todas las facturas

deben venir acompafiadas de los RIPS debidamente diligenciados, los cuales seran validados en el aplicativo
SISAP WEB de la Policia Nacional. :

En cumplimiento a la Resolucién 948 de 2026 y 2284 del 2023 la presentacion de las facturas se hara de forma
Virtual. Enviando al correo disan.rase7-er@policia.gov.co, con asunto NOMBRE ENTIDAD y numero de NIT.

Debe venir-una carpeta en :ZIP con el nombre de la entidad y NIT dentro de ella debe contener:

- Archivo xml de la factura
- Archivo cuv ' :

- Archivo json (RIPS)

- Facturas en PDF en carpeta individual con soportes
- Archivo excel con relacidon de las facturas
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- Certificado de parafiscales vigente

Se contesta por parte de esta entidad mediante el correo electrénico notificando el ndmero de radicado de las
facturas.

Facturas que no cumplan con el lleno de los requisitos se realizara la devolucién.
Causales de devolucién

1. Persona corresponde a otro responsable de pago

2. El prestador de servicio de salud que factura no hace parte de la red integral e integrada de la
entidad responsable de pago.

3. Factura ya pagada o en tramite

4. No radicacién de soportes dentro de los 22 dias habiles siguientes a la fecha de expedicion de la
factura. :

De igual forma, en cumplimiento a la Guia de Lineamientos para la radicacion y obligacion de Cuentas Médicas
(IAR-GU-0002) de ia Policia Nacional, el contratista debera tener en cuenta las otras Condiciones asi:

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

» Teniendo en cuenta el Decreto 2242 de-2015 "Por el cual se regiamentan las condiciones de expedicion e
interoperabilidad de la factura electronica con fines de massificacién y control fiscal” en el Articulo 3, punto 2
- paragrafo’l, que a la letra dice:

“El obligado a facturar electrénicamente debera entregar al adquiriente una representacion grafica de la factura
elecirénica en formato impreso o en formato digital...", las unidades de la Direccién de Sanidad, deberan
-verificar si los proveedores estan obligados a facturar electrénicamente y cumplan con el protocolo de
habilitacion como facturador electronico segin indicaciones del Decreto en mencién.

» El oferente a quien se le adjudique el presente proceso déberé cargar la respectiva factura o cuenta de
cobro en la PLATAFORMA SECOP Il con el fin de que ésta sea verificada por el supervisor del contrato:
y poder realizar el respectivo pago”.

» Adicionalmente, se solicitan los siguientes soportes:

¥'.. Certificacién:bancaria.
¥"  Fotocopia del RUT.

NOTA 1: El contratante dara tramite a las facturas que no presenten objeciones. . :
NOTA 2:En cumplimiento a la Resolucién 05884 del 27-12-2019."por la cual se ‘expide el Manual para la
Administracion de los Recursos Logisticos de la Policia Nacional”, en su item que a letra dice... "2.43 4 Clasificacion -
de las entradas: La entrada de los bienes segun la procedencia de los mismos se clasifica entre otras, por: compras, '

* donacion, - reintegros, recuperacién, -reposicion, transferencia, nacimiento de semovientes, compensacion,
reconstruccion de equipos, scbrantes, traspasos y comodatos".

~Una vez.el CONTRATISTA presente los " documentos requeridos para el pago, los respectivos pagos contra
entrega se realizaran dentro de los.(60) dias: habiles siguientes a la fecha de la radicacion. En todo caso, los pagos
estan sujetos a la disponibilidad de PAC y ubicacién de los recursos por parte del Nivel Central. Los pagos previstos
se acreditaran a la cuenta a favor del CONTRATISTA, o en otro banco o cuenta que éste designe con anterioridad
al vencimiento del pago, con sujecion a lo previsto en las disposiciones cambiarias, por medio de aviso escrito con

T T T T T T T R § 63 14111 0B tate e i sy . lu3pen
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no menos treinta (30) dias de anticipacion, acompafado de certificacion bancaria original con fecha de expedicién
- no superior a treinta (30) dias calendario, a nombre de la firma Contratista. Todos los pagos efectuados tendran los
descuentos de ley aplicables a cada entidad conforme al Registro Unico Tributario (RUT).

Dando cumplimiento al decreto 2242 de 2015, la Resolucién No 000020 de 26-03-2019 expedida por la Direccién
de Impuesto y Aduanas Nacionales DIAN y circular CR-016 Proceso de Recepcién de Facturas Electrénicas de
Venta, Notas Débito y notas Crédito, expedida por el Ministerio de Hacienda y Crédito Publlco (SISTEMA
INTEGRADO DE INFORMACION FINANCIERA SIIF NACION).

FACTURAS ELECTRONICAS. Dando cumplimiento a la Directiva Presidencial 09 de 2020 referente a los
lineamientos para el pago a los proveedores del estado, y a la Circular Externa 016 de 09 de marzo 2021 emitida
por el Ministerio de Hacienda y Crédito Publico, donde se refiere al proceso de recepcion de facturas electronicas
de ventas, notas crédito y notas débito, y a la implementacién del Modelo de Recepcién de Facturas de Venta,
Notas Débito y/o Notas Crédito, el cual aplica de forma obligatoria a partir del 01 de abril de 2021 para todas las
Entidades que hacen parte del Presupuesto General de la Nacién, se informa que todos los proveedores y
contratistas obligados a facturar electrénicamente (personas juridicas y personas naturales incluyendo CPS) deben
parametrizar con su operador electrénico de facturacion los datos del emisor, datos del adquiriente y notas finales;
asi mismo, establecer, que todas las facturas a nombre de Unidad Prestadora de Salud Meta, se direccionen al
buzén dispuesto por el Ministerio de Hacienda vy Crédito Pidblico al siguiente correo
electrénico siifnacion.facturacionelectronica@minhacienda.gov.co, toda vez que sera el Ministerio de Hacienda -

SIIF NACION quien centraliza su recepcion y gestione el envio a cada supervisor a través del aliado
tecnologico Olimpia IT.

CIRCULAR EXTERNA N-12 PROCEDIMIENTO PARA LA RECEPCION DE FACTURAS ELECTRONICAS PARA
ENTIDADES DE SALUD DEL PRESUPUESTO GENERAL DE LA NACION del 03 de mayo de 2022, emitida por
el Ministerio de Hacienda y Crédito Publico, se informa que “a partir del 15 de mayo del 2022 las entidades de Salud
que hacen parte del Presupuesto General de la Nacion deberan realizar el siguiente procedimiento para poder
registrar obligaciones con personas juridicas y naturales que tienen la responsabilidad de facturar electronicamente,
con cargo a los objetos de gastos de adquisicion de bienes y servicios asociados con tal sector.

LINEAMIENTOS DE LA FACTURACION ELECTRONICA

Dando cumplimiento al decreto 2242 de 2015, la Resolucion No 000020 de 26-03-2019 expedida por la Direccién
de Impuesto y Aduanas Nacionales DIAN vy circular CR-016 Proceso de Recepcion de Facturas Electronicas de
Venta, Notas Débito y notas Crédito, expedida por el Ministerio de Hacienda y Crédito Pudblico (SISTEMA
INTEGRADO DE INFORMACION FINANCIERA SIIF NACION).

Se permite informar que las facturas electrénicas emitidas por las entidades prestadoras de bienes y/o servicios
deben facturar bien sea por competencia de la RASES No. 7, de acuerdo al contrato que se haya adjudicado, y/o
en su defecto si los servicios son denominados urgencia médica, con la. unidad que a continuacion se relaciona asi:

RAZON SOCIAL: Regional de Aseguramiento en Salud
NIT No.: 900.407.224-6 ,
DIRECCION: Calle 15 No. 15?2 - 33, Av. los maracos barrio el estero
- CORREO ELECTRONICO: siifnacion.facturaelectronica@minhacienda.gov.co™ - ’
cODIGO DE IDENTIFICACION DE LA ENTIDAD PCI: 16-01-02-042 (Regional de Aseguramlento en Salud)

Utiliza el formato electronico de generacion XML estandar establemdo por Ia DIAN
Lleva la numeracién consecttiva autorizada por la DIAN.

~Cumple con los requisitos del art.. 617 del ET y discrimina el impuesto al consumo cuando es el caso.
Incluye la firma digital o electrénica para garantizar autenticidad 1ntegr|dad y no repudio de la factura
electrénica, de acuerdo con la politica de firma adoptada por la DIAN.

s Incluye el Cadigo Unico de Factura Electronica CUFE.
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Diligenciar en la seccién de la factura Datos del Emisor, en el campo "correo” la direccién electrénica, en
donde le sera notificado en caso de existir fallas en la validacién del correo.

* Registrar en la seccién de la factura Datos del Adquiriente en el campo "Correo”, el buzén
electrénico siifnacion.facturaelectronica@minhacienda.gov.co, dispuesto por el Ministerio de Hacienda
y Crédito Piblico, con el fin que, una vez generada la factura electrénica-a través del medio
seleccionado, éste la envie automaticamente.

» Generar factura obteniendo el contenedor electronico -Documento .ZIP (PDF, XML).

» Enla factura electronica, la seccion NOTA O OBSERVACIONES , inicia la vinculacion de la factura al siif
nacion : iniciando con #$ luego registra la posicion del catologo Institucional (PCI) que identifica la entidad
que gestionara el pago, es decir la unidad o subunidad en la se registro el compromiso presupuestal; datos
del contrato; y correo del supervisor, y faniliaza la vinculacion con los signos #$, esta informacion debe
estar solo en una linea, no lleva espacios, la informacion se separa con punto y coma ( ;)

Ejemplo: #$16-01-02-042;084-7-2000XX-25;pepito.perez@correo.policia.gov.co#$

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

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

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

#$16-01 -02-042;084-7-2000XX-25; pepito.perez@correo.policia.gov.co#$

El contratista o proveedor, una vez haga su factura electrénica de venta tal como se indica, le llegara una notificacién
de factura electrénica de la entidad al correo electronico del supervisor, indicando o notificando que tiene un
documento pendiente por aprobar en la plataforma Olimpia, que por obligacién el supervisor debe ingresar a la
plataforma Olimpia, y es donde el supervisor verifica la factura para que sea rechazada o aprobada, una vez haga
el paso por-parte del supervisor de rechazo o aprobacion, la entidad debe estar atenta si le llega notificacion de
aprobacion o rechazo de la factura, si ia factura es rechazada el supervisor debe justificar el rechazo, pero si es

aprobada-puede proceder a radicar en fisico la factura con todos sus soportes normales como han estado haciendo
ante la oficina Central de Cuentas.

Una vez radicada la factura por parte del adjudicatario contratista, el supervisor del contrato-dentro de los (2) dias
~ habiles siguientes a su recepci6n, debera revisar los documentos y soportes para expedir el Recibo a Satisfaccién

Técnico-Econémico y devolver la cuenta junto con los soportes a la Central de Cuentas para continuar con-el tramite
de pago respectivo. o , .

El.recibo’ a satisfaccion, aunque se encuentre suscrito por el supervisor del contrato, no implica el recibo o
aprobacién definitiva por parte de la POLICIA NACIONAL vy, por consiguiente; no exime al CONTRATISTA de su
responsabilidad en cuanto a la calidad del bien o de cualquier otra obligacién contractual o de responsabilidad civil.

Teniendo en cuenta lo anterior, sé hace claridad a la facturacion electrénica, los contratistas prestadores de bienes
- y/o servicios, una vez envien la factura electrénica al correo antes'mencionado, debera seguir radicando ffsicamente
como se-ha venido haciendo en la oficina de Central de Cuentas de la Unidad Prestadora de Salud Meta, factura

original'con sus‘respectivos soportes originales y firmas a que haya-lugar:

PROCEDIMIENTOS TECNICO-ADMINISTRATIVOS PARA EMISION DEL RAS Una vez radicadas y validadas
por el grupo de auditoria de cuentas médicas, el funcionario de la ventanilla Gnica de cuentas remitira al
supervisor del contrato para la revision de los documentos y soportes, expediran el recibo a satisfaccion técnico-

wh?

;Y # N i 03 g 3
¥ ol ¥ LA oA/ E D
@

T Lt TN T ——T — TR




SR e S T i aiig b i g

Pagina 36 de 127

- PROCESO ADQUIRIR BIENIES Y SERVICIOS
CODIGO: 1LF-FR-0071

FECHA: 17/06/2024

ELABORACION DE ESTUDIOS PREVIOS PARA CONTRATOS POLICiNAIONAL

VERSION: 10

econdmico y posteriormente tramitaran la cuenta junto con los soportes ante la oficina de central de cuentas para
continuar con el tramite de pago respectivo.

PARAGRAFO 2:La Ley 1437 de 18 de enero de 2011, que en su CAPITULO VIl Establece el Silencio
administrativo, Articulo 84 Silencio Positivo; en consecuencia, y acorde al Decrefo 441 del 2022 y
la Resolucion 2284 del 2023 anexo técnico N°3, circular externa No 21 del 2024 y el articulo 57 de la ley 1438
del 2011 establece: El prestador de servicios de salud debera dar respuesta a las glosas presentadas por las
entidades responsables del pago de servicios de salud, dentro de los quince (15) dias habiles siguientes a su
recepcién. En caso de no presentar impugnaciones a la misma se entendera que estas son aceptadas.

Correo de notificacion: martha.cruz3922@correo.policia.gov.co

ARTICULO 57. TRAMITE DE GLOSAS. Las entidades responsables del pago de servicios de salud dentro de los
veinte (20) dias habiles siguientes a la presentacién de la factura con todos sus soportes, formularan y comunicaran

. a los prestadores de servicios de salud las glosas a cada factura, con base en la codificacién y alcance definidos
en la normatividad vigente. Una vez formuladas las glosas a una factura no se podran formular nuevas glosas a la
misma factura, salvo las que surjan de hechos nuevos detectados en la respuesta dada a la glosa inicial.

El prestador de servicios de salud debera dar respuesta a las glosas presentadas por las entidades responsables
del pago de servicios de salud, dentro de los quince (15) dias habiles siguientes a su recepcién, indicando su
aceptacion o justificando la no aceptacioén. La entidad responsable del pago, dentro de los diez (10) dias habiles

siguientes a la recepcién 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 méximo de siete (7) dias héabiles para subsanar la causa de las glosas no levantadas y enviar las
facturas enviadas nuevamente a la entidad responsable del pago.

Los valores por las glosas levantadas total o parcialmente deberan ser cancelados dentro del mismo plazo de los

cinco (5) dias hébiles siguientes, a su levantamiento, informando al prestador la justificacién de las glosas o su
proporcion, que no fueron levantadas.

Una vez vencidos los términos, y en el caso de que persista el desacuerdo se acudird a la Superintendencia

Nacional de Salud, bien sea en uso de la facultad de conciliacién o jurisdiccional a eIecc:on del prestador, en los
términos establecidos por la ley.

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

. PARAGRAFO 2: CONCILIACION DE GLOSAS. En el evento que se presenten glosas a las cuentas presentadas,
estas se tramitarén de conformidad con Jo establecido en el ARTICULO 57 DE LA LEY 1438 del 19 de enero de 2011.
Donde se encuentra estipulado que posterior a la notificacion de la glosa el contratista tendra quince (15) dias habiles
para indicar aceptacién o justificacién de la no aceptacién. Dentro de los diez (10) dias siguientes a la recepcion de la
respuesta de glosa la auditoria de cuentas decidira si levanta total o parcialmente las glosas o las:deja como definitivas,

. en caso tal de reiterarse la glosa se procedera citar para conciliacién de estas al contratista en los S/gwentes quince (15)
dias habiles a la recepcién de la misma por el contratante, la cual se hara por escnto

Sino se Ilegara a una conciliacién efectiva en la Regional de Aseguramiento en Salud No.7, la siguiente instancia es el
Grupo de Audltona Médica de la Direccion de Sanidad.” . ..

REQUISITOS PARA EL PAGO

Darle aplicabilidad a a Ley 594 de 2000 Ley General de Archivo; de la siguiente manera: la presentacion de las
cuentas médicas presentadas a La REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD No 7, cuya actividad es
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imprescindible en los procesos de organizacion archivistica, y la cual tiene dos finalidades principales: controlar la
cantidad de folios de una unidad de conservacién dada.

El contratista estara en la obligacién de radicar las cuentas generadas en la oficina de central de cuentas
REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD No 7, cumpliendo con los siguientes requisitos:

a. Factura con el lleno de requisitos establecidos por la DIAN.

b. Certificado original suscrito por el representante legal o revisor fiscal (en el evento de estar legalmente
obligado a tenerlo) sobre el cumplimiento de sus obligaciones ante el SGSS| y parafiscales del periodo
correspondiente.

c. Copia del soporte de liquidacion y pago de aportes al SGSSI y parafiscales del periodo
correspondiente.

d. EL CONTRATANTE dar4 tramite a las facturas que no presenten objeciones

e. La presentacion de las facturas por los servicios causados en ningtn caso debers superar los treinta
dias (30) posteriores a la prestacion de los servicios.

. Factura que no cumpla con los requisitos legales vigentes no sera radica

g. Dar aplicabilidad a la Resolucién 1962 del 23 de septiembre de 2025 de acuerdo con el Sistema
Integral de Informacién Financiera y Asistencial - SIIFA con el fin de adelantar el framite de facturacién
y generar el Cédigo Unico de Contratacion.

PLATAFORMA SECOP lI: El oferente a quien se le adjudique el presente proceso debera cargar las respectivas
facturas en la plataforma en el punto 7-EJECUCION DEL CONTRATO, “Plan de Pagos”, con el fin de ser verificada
por el supervisor del contrato, aprobada y posteriormente realizar el pago respectivo.

4.1. SUPERVISOR, INTERVENTOR Y/O COORDINADOR

La Regional de Aseguramiento en Salud No 7, ejercera el control sobre la Ejecucion del Contrato a través de un
funcionario de la Regional de Aseguramiento en Salud No 7 o de la Unidad Prestadora de Salud Meta quien
verificara la ejecucion idénea y el cumplimiento del objeto del contrato de acuerdo con las funciones asignadas para
el efecto en la Resolucién Nro. 00090 del 15 de enero de 2018. Para estos efectos, el supervisor estara sujeto a lo
dispuesto en el numeral 1° del Articulo 26 de la ley 80 del 1993, los Articulos 83 y 84 de la Ley 1474 del 2011, la
Resolucion 00090 del 2018 y demas normas que regulen la materia.

El supervisor del contrato en cumplimiento de sus funciones, debera preparar y presentar al ordenador del gasto
informes sobre la gestién con fecha 10 de cada mes, en el que se debera enundiar de forma puntual la ejecucion

fisica del contrato, relacionando para ello-los aspectos de caracter técnico, administrativo, financiero y legal del
respectivo negocio juridico. . .

Los informes de seguimiento, deben ser presentados de forma fisica dentro de los primeros diez (10) dias de cada
-mes y durante la'ejecucion del contrato en el formato establecido en la suite vision empresarial, asi mismo se debe
realizar su publicacién en el SECOP II, médulo de gestion contractual, con el fin de dar cumplimiento al Articulo
2.1.1.2.1.8. del Decreto 1081.de. 2015, que establece Io siguiente: “(...)Publicacién de la ejecucion de contratos.
-Para efectos del cumplimiento de la obligacién contenida en el literal-g) del Articulo 11 de la Ley 1712 de.2014,
relativa a la. informacién sobre la:ejecucién-de contratos, el sujeto.obligado debe publicar las aprobaciones,
autorizaciones, requerimientos o informes del 'supervisor o del interventor, que prueben la ejecucion de! contrato
(...)". Informe que debera ser publicado en la plataforma SECOP II, con plazo méximo tres (03) dias después de
emitido el informe de supervision; asi mismo cuando el contrato se ejecute en su totalidad o se termine
anticipadamente se debe elaborar informe de supervision final junto con la EVALUACION Y REEVALUACION DE
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PROVEEDORES en el formato 2BS-FR-0066 y proyectar el acta de liquidacién cuando sea el caso, la cual también
debera quedar publicada en la plataforma SECOP |I.

Debera coordinar con el contratista la operacionalizacién de la radicacion de las facturas en SIIF NACION, de
acuerdo a la CIRCILAR 042 SISTEMA INTEGRADO DE INFORMACION FlNANCIERA SIIF NACION del 26 de
diciembre de 2023, y tramite de acta de liquidacién del contrato.

Debera informar al ordenador del gasto, cuando el contrato se encuentre en un 50% y un 70%, ejecucién del
contrato, a fin de determinar tramite de adicién y/o proceso nuevo y poder garantizar la continuidad en la prestacién
de los servicios.

OTRAS ACTIVIDADES DEL SUPERVISOR

. Revisar detalladamente todos los criterios técnicos y realizar seguimiento constante seguin io establecido.

. Informar en forma inmediata y por escrito a la dependencia encargada de contratos, cualquier anomalia en
la ejecucién del contrato.

. Requerir por escrito al contratista cuando quiera que este no ejecute, o ejecute indebida o tardiamente las
obligaciones surgidas del acuerdo negocial o convencional.

. Dar el recibo de satisfaccion mensual para su pago si se da cumplimiento a lo pactado,

+  Verificar que el confratista suministre y mantenga el personal, insumos y/o equipo ofrecido, con las
condiciones e idoneidad pactadas.

» - Solicitar mensualmente el Paz y Salvo de parafi scales respecto a este pago se aplicara lo contenido en
los Articulos 1y 7 del Decreto 1828 de 2013 “.

. Remitir mensualmente a la oficina de contratos un informe mensual que contenga la forma como se ha
ejecutado el contrato, si se ha dado cumplimiento a todas las exigencias de salud ocupacional y ambiental
y demas aspectos del contrato, copia del RAS, copia de la factura y copia de los parafiscales.

. Proyectar el acta de liquidacion del contrato dentro de los 2 meses siguientes a su finalizacion.

. Y de mas funciones de qué habla la Resolucion No. 00090 de 2018 y la ley 1474 de 2011.

INFORMES DURANTE LA EJECUCION

En cuanto se refiere al periodo de ejecucién del contrato o convenio, en los informes (parciales) que se rindan, se
deberan consignar las actividades establecidas en el contrato o convenio, discriminando los aspectos.

‘En cuanto se refiere al periodo de ejecucion del contrato o convenio, en los informes (parciales) que se rindan, se
deberan consignar las actividades establecidas en el contrato o convenio, discriminando los aspectos.

1)  Técnicos, tales como: las modificaciones efectuadas, los insumos suministrados, los servicios prestados
y las obras ejecutadas, incluyendo la descripcion de las actividades, cantidad y precios unitarios con el
fin de evaluar el complimiento del contratista con .respecto al contrato de que se trate (obra, suministro,
de insumos, entre otros), acorde con las estipulaciones pactadas;

‘Il) ~-Financieros o presupuestales tales como: anticipos, facturaciones, entrega de aportes, pagos, etc.
I11.) - Administrativos- tales-como: requerimientos de autoridades, tramites de solicitudes formuladas por el
. contratista"-actas e informacién adicional relacionada con eI contrato 0 convenio; -

V) 'Legales tales como: retrasos, incumplimientos, inconvenientes presentados y asuntos pendlentes por
resolver.

V) Ademas de lo anterior, en los informes que se rindan, se deberan |nclu1r los comentarlos conclusiones y .
recomendaciones que se estimen procedentes. ) :

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

5.6 OBLIGACIONES DE LA POLICiA NACIONAL

Las obligaciones del contratante estan descritas en el Anexo OBLIGACIONES DE LA POLICIA NACIONAL.
5. FORMA Y PROCEDIMIENTO DE ADJUDICACION

La Regional de Aseguramiento en Salud No.7, realizada adjudicacion de forma total, por el total del presupuesto
oficial asignado mediante resolucién de adjudicacion, de acuerdo con lo establecido en la Resolucion 03049 del 30
de julio de 2014 “por la cual se adopta el manual de contratacion de la Policia Nacional” en la nota 63 de los
numerales 2.2.2.5 seleccién abreviada de menor cuantia, 2.2.2.5.3 procedimiento, cuyo tenor indica: “La
adjudicacion debera efectuarse dentro del plazo previsto en el pliego de condiciones para el efecto, mediante acto
administrativo motivado al oferente que haya presentado la oferta mas favorable para la entidad.”

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

La entidad debera establecer la distribucién del riesgo, de conformidad con lo previsto en el Articulo 4° de la ley
1150 de 2007, Como- quiera que en la ejecucion de los contratos celebrados en los afios anteriores no se han
presentado inconvenientes en los mismos, la estimacién 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 la Institucion, los cuales se relacionan en el Anexo ESTIMACION, TIPIFICACION, ASIGNACION DE RIESGOS
Y DETERMINACION DE GARANTIAS del presente estudio de conveniencia y oportunidad, donde se debe tener
en cuenta igualmente dentro del plazo de cubrimiento en cumplimiento y responsabilidad, dos meses mas para
efectos de liquidacién dentro Contrato, conforme al numeral 4.3 “proyectos de liquidacién” de la Resolucién 00090

del 15 de enero de 2018, “Por la cual se actualiza, modifica y complementa el manual de contratacion de la Policia
Nacional”.

IVv. ESTUDIO DEL SECTOR
V. ESTUDIO DEL SECTOR

1. ANALISIS DE LA DEMANDA

Se realiza el siguiente andlisis de los procesos de contratacién de los servicios con similar o igual objeto contractual
al presente estudio previo de las ultimas tres vigencias por la Regional de Aseguramiento en Salud No. 7.

084-7-200162-04

4-7-200151-25

084-7-200066-26

NUMERO Y OBJETO

CUYO OBJETO ES LA PRESTACION
SERVICIO @ - DE ATENCION
DOMICILIARIA U HOSPITALIZACION
EN CASA PARA LOS USUARIOS DE LA

CUYO OBJETO ES LA PRESTACION
SERVICIO DE ATENCION
DOMICILIARIA U HOSPITALIZACION

CUYO OBJETO ES LA PRESTACION

SERVICIO DE ATENCION
DOMICILIARIA U HOSPITALIZACION

EN CASA PARA LOS USUARIOS DE LA | EN CASA PARA LOS USUARIOS DE LA
DEL CONTRATO REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN | REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN | REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN
. SALUD N°7, QUE REQUIEREN |"SALUD N°7, QUE REQUIEREN | SALUD N°7, QUE REQUIEREN
: CONTINUAR CON LAS INDICACIONES | CONTINUAR CON LAS INDICACIONES | CONTINUAR CON LAS INDICACIONES
DEL = - TRATAMIENTO MEDICO | DEL TRATAMIENTO MEDICO | DEL TRATAMIENTO MEDICO
HOSPITALARIO POR FUERA D ELA | HOSPITALARIO POR FUERA D ELA | HOSPITALARIO POR FUERA D ELA
IPS. IPS: iPS.
VALOR DEL : AR ARA
CONTRATO - $1.799.862.654 -$ 2.260.000.000 $ 1.528.500.000,00

PROPONENTES QUE
HAN PARTICIPADO
EN EL PROCESO

s CUIDAR CON CALIDEZ HUMANA
¢ MULTISALUD
e  VIVIRIPS

HOSPITALIZACION EN CASA UT

o o o ¢

CUIDAR CON CALIDEZ HUMANA
MULTISALUD

VIVIR IPS

HOSPITALIZACION EN CASA UT

CUIDAR CON CALIDEZ HUMANA
HEALT & LIFE IPS SAS
MULTISALUD SAS

DOMSALUD S.A.S

* & 9 0
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FORMA DE PAGO
CONDICIONES DE
PAGO
ESTABLECIDAS

El pago se realizard en moneda legal
colombiana, dentro de los sesenta (60)
dias calendario siguientes a la radicacion
de la factura, junto con el recibido a
satisfaccion suscrito por el supervisor del
contrato, con los documentos requeridos
por la Regional de Aseguramiento en
Salud No. 7, de acuerdo al derecho a
turno y la programacion del plan anual de
caja (PAC).Soporte del pago de aportes
relativos al Sistema de Seguridad Social
en salud, pensiones y riesgos laborales,
asi como los parafiscales del Sena, ICBF
y Cajas de Compensacién Familiar,
cuando corresponda, documentos que
deben ser tramitados en la Ventaniila
Unica — Central de Cuentas de la RASES
No.7, donde de conformidad con lo
establecido en ‘el articulo 19 de la Ley
1150 de 2007 “Derecho a Turno”

El pago se realizardA en moneda legal
colombiana, dentro de los sesenta (60)
dias calendario siguientes a la radicacion

.de la factura, junto con el recibido a

satisfaccién suscrito por e! supervisor del
contrato, con los documentos requeridos
por la Regional de Aseguramiento en
Salud No. 7, de acuerdo al derecho a
turno y la programacion del plan anual de
caja (PAC).Soporte del pago de aportes
relativos al Sistema de Seguridad Social
en salud, pensiones y riesgos laborales,
asi como los parafiscales del Sena, ICBF
y Cajas de Compensacion Familiar,
cuando corresponda, documentos que
deben ser tramitados en la Ventaniila
Unica —Central de Cuentas de la RASES
No.7, donde de conformidad con lo
establecido en el articulo 19 de la Ley
1150 de 2007 *Derecho a Turno”

El pago se realizara en moneda legal
colombiana, dentro de los sesenta (60)
dias calendario siguientes a la radicacion
de la factura, junto con el recibido a
satisfaccion suscrito por el supervisor del
contrato, con los documentos requeridos
por la Regional de Aseguramiento en
Salud No. 7, de acuerdo al derecho a
turno y la programacion del plan anual de
caja (PAC).Soporte del pago de aportes
relativos al Sistema de Seguridad Social |
en salud, pensiones y riesgos laborales,
asi como los parafiscales del Sena, ICBF
y Cajas de Compensacion Familiar,
cuando corresponda, documentos que
deben ser tramitados en la Ventanilla
Unica — Central de Cuentas de la RASES
No.7, donde de conformidad con lo
establecido en el articulo 19 de la Ley
1150 de 2007 “Derecho a Turng”

PRESUPUESTO CON
CARGO AL CUAL SE
HAN SIDO
EJECUTADOS

16

16

16

COMPORTAMIENTOS
DE LOS OFERETES E
IMPOSICIONES DE

sin inconvenientes

sin inconvenientes

sin inconvenientes

SANCIONES

LUGAR DE ENTREGA Villavicencio Villavicencio Villavicencio
GARANTIAS

EXIGENCIAS Y Ninguna Ninguna Ninguna
SINIESTROS

PLAZO DE 28/11/2025 hasta 30/06/2025 11/11/2025 hasta 30/06/2026 09/07/2026 hasta 21/12/2026
EJECUCCION) i

PROCESO PN RASES No 7 SA MC 141 2024 PN RASES No 7 SA MC 053 2026

PN RASES No 7 SA MC 134 2025

2. ANALISIS DEL MERCADO

DESCRIPCION DEL MERCADO

En la ciudad de Villavicencio, la oferta y demanda del mercado logra satisfacer la necesidad planteada para la
prestacién del servicio, teniendo en cuenta que en existen empresas de reconocida trayectoria, que ofrecen este
tipo de servicios, ademas cuenta con la experiencia, capacidad operativa, econdémica e idoneidad necesaria para
responder a las exigencias de la institucion, asi mismo dispone de personal calificado con las competencias
suficientes para.ejecutar el objeto del presente estudio previo. De la misma manera se pudo verificar y corroborar
que la prestacidn del servicio en vigencias anteriores en donde se adjudlco el contrato estos fueron ejecutados en
los plazos y términos establecidos por los contratistas.

En la ciudad de Villavicencio se cuenta con un grupo de IPS privadas con capacidad de prestar los servicios a
-contratar, a las cuales se les solicito el respectivo portafollo de servicios; las ms’utucnones que se Ies solicito dicho

portafolio son:

. e - CUIDAR IPS: calle.2 N.° 33-84 carrera 43C # 16-88 el Buque TEL 3106078728 correo electrénico
cuidarconcalidezhumanaips@hotmail com

e ' TERAMED: :Calle 32. N.° 402 -29, - Edificio Recodo Barzal

teramedllanos@gmall com

teléf‘ono, 3232054422 correo electronico

o [PS CLINICA PROSEGUIR: calle 36 N.° 37-22 Barzal alto, teléfono 3175182348 correo electronico

contratacionmeta@proseguir.org;domiproseguirvillavicencio@gmail.com
<domiproseguirvillavicencio@gmail.com>
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e HEALTH & LIFE IPS Sede administrativa Av. 68 N° 13-61, TEL 4430050- 4430051 correo electrénico
gestorcontratacion@hlips.com.co

o HLIPS IPS, direccién calle 19 n°40-75, cel. 3214013345, coordinaciondecontratacion@hlips.com.co

e UNIVERSAL IPS, Cl. 19 #41 - 19, Villamaria, cel. 3106793115 Villavicencio, enfermeria.universalsg@gmail.com

IMAGEN REPS

PUBLICACION EN EL SECOP Il DE LA COTIZACION
Igualmente se realiza solicitud de Informacién a todos los posibles proveedores. mediante la plataforma
" transaccional SECOP il mediante nimero PN RASES 7 SIP 041 2026, desde el dia 25/08/2026 hasta el dia
- 10/09/2026, durante dicho tiempo no- se presentaron cotizaciones.
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de alos - PROVEEDORES
PN RASES No 7 SIP 041 2026 [t (Vews]

Unidad de contratrcion GRUPS (K SUNTRATGS

OSPIALZACKIN LAREGIONAL DE N SALUD NT G AROUIEREN

2533 poras (BTC-DS00) Bogotd, Lima, Qaa;

HAAM

LINEA DE TIEMPO

»Fociva du publicaciin de coseucw { #1220 para solortar sckacaciones Presentuciin e churtas

Mg dene s ohecrasda 26y
arcceso

Debido a la ausencia de cotizaciones dentro del proéeso de Solicitud No. PN RASES No 7 SIP 041 2026
publicado en la plataforma SECOP I, se procedi6 a realizar invitaciones directas de cotizacion a través de
correo electronico. Como resultado de esta gestion directa, se recibi6 la respuesta de un posible oferente

De: HEMELY MAGALY PULIDO VILLAGRAN <hermnely.pulidod660@ correa.polida.gov.com

Erwiado: lunes, 24 de agosto de 2026 10:46 p. m..

Para: Contratacién Meta <contratacionmetad@proseguir.ong>; dorni proseguirviliavicencio@gmail .com
<domiproseguirvillavicencio@gmail.com>; especialistas.rehabilitacion&gmail.com
<especialistas.rehabilitacion @gmail.coms; Teradted Llanos <teramedilanos@gmail.com>; cuidarconcailidez
hurmana <cuidarconcalidezhumanaips@ hotmail.ocom>; direccion. meta@hlsps COETLCO
<direccion.meta@hlips.com.co>

Cc: EDISON JAVIER MARTINEZ GUAYABQ <edison.martinez2791 @correo.policia.gow.co>

Asunto: SOLCITUD COTIZACION NUEVD PROCESO DE HOSPICASA 2026

Buenos dias, Dios y patria.

De manera atenta me permito enviar cotizacidon para nuevo contrato para la prestacidn de servicios de Salud a2
‘usuarios. de la Policia Nacional pera kb PRESTACION SERVICIO DE ATENCION DOMICILIARIA U
HOSPITALIZACION EN CASA PARA LOS USUARIOS DE LA REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD
No 7 QUE REQINIEREN CONTINUAR CON INDICACIONES DE TRATAMIENTO MEDICO HOSPITALARIO PO
FUERA DE LA IPS; PARA LA VIGENCIA 2026. .

PLAZO DE ENVIO DE COTIZACIONES EL IMA HOY 10 DF SEPTIEMBRE 2026

AGRADEZCO SU COLABORACION

Atentamente,
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Q Qutlook

RE: SOLCITUD COTIZACION NUEVO PROCESO DE HOSPICASA 2026

Desde cuidarconcalidez humana <cuidarconcalidezhumanaips@hotmail.coma
Fecha Mar 29/09/2026 10:03
Para MIGUEL ANGEL GRUESC BAUTISTA <miguel.grusso@correo.policia.gov.co>

8 1 archiva adjunic 440 KB
COTIZACION PONAL SEP 2026 (Thpdf

Cordial saludo,
Por medio del presente me permito enviar lo solicitado

Atentamente,

DIANA ACOSTA

Dpto. Facturacién

CUIDAR CON CALIDEZ HUMANA IPS SAS
Cel: 3212879495

El andlisis del estudio sector desde la perspectiva del estudio de la oferta de los servicios que se requieren, permite
indicar que no se pone en riesgo el cumplimiento adecuado del objeto contractual del presente estudio previo. Por
lo tanto, se puede aplicar los criterios diferenciales para emprendimientos y empresas de mujeres.

3. ANALISIS DE LA OFERTA

IDENTIFICACION DEL PROVEEDOR: Podran participar todas las personas naturales o juridicas, nacionales o
extranjeras con representacion o sucursal en Colombia, en forma individual o conjunta (Consorcio o Unién
Temporal) que tenga la capacidad técnica y esté dispuesto a prestar los servicios objeto.del contrato y con los
requisitos de ley, como se han relacionado en el presente Estudio previo.

ANALISIS DE LA ESTRUCTURA DE COSTO: Los oferentes deberan incluir los costos reales para la prestacion

" de los servicios, asi como los costos Administrativos en los cuales se incurre para la legalizacién del respectivo
contrato, inciuida las garantias que respaldan el proceso. SR

COSTOS DE OPORTUNIDAD: Los posibles costos indirectos en que pueden incurrir los proponentes en desarrollo
de la presente contratacién, saturacion de los mercados, bajas en la moneda, caida de precios por diversos factores
y reconocidas por los entes reguladores del mercado, que se puedan presentar dentro la ejecucion del proceso que
resulte del presente Estudio Previo seran asumidos por el futuro contratista. )

* VALORACION DE BENEFICIOS: Los beneficios que se obtienen ‘realizando la confratacion del senvicio, es la
oportunidad-en la atencién. En el mismo sentido, se podra brindar un servicio con calidad, que garantice mejorar Ia
calidad de vida de los pacientes que requieran servicio en esta area de la salud, ademas se garantizara:

1. Garantizar los derechos constitucionales del derecho a la salud y el derecho a la vida.

£ 1 1141 o0 SRS L b o




SR

Pagina 44 de 127

CODIGO: 1LF-FR-0071

PROCESO ADQUIRIR BIENES Y SERVICIOS

FECHA: 17/06/2024

VERSION: 10

ELABORACION DE ESTUDIOS PREVIOS PARA CONTRATOS

POLICIA NACIONAL

2. Garantizar la prestacion de servicios en la ciudad de Villavicencio y su jurisdiccion, brindar oportunidad y
accesibilidad a nuestros usuarios.

3. Control y seguimiento de los recursos en la ejecucion del contrato que se llegare a celebrar.

4. Brindar herramientas de apoyo y soporte al personal médico asistencial de la unidad y red externa para definir
conducta segiin condiciones del paciente.

5. Por existir pluralidad de entidades capaces de ofrecer este tipo de servicio, austeridad en el gasto de los
recursos asignados a la regional para la prestacién de los servicios.

COSTOS INDIRECTOS: Para el presente proceso una vez adjudicado el contrato, la presentacion de la péliza de
garantia de cubrimiento de los riesgos como lo son: cumplimiento del contrato, calidad del servicio, no pago de
salarios y dafios a terceros por responsabilidad civil y extracontractual y gastos administrativos en los que se incurre
al desarrollar el proceso de contratacion y la ejecucion del contrato.

4. MONEDA A CONTRATAR
La moneda a contratar es peso colombiano.

5. ANALISIS DE PRECIOS o
Para realizar el andlisis de precios es necesario tener en cuenta los precios referencia de los siguientes aspectos:

5.1.

HOSPITAL NAVAL DE
CARTAGENA /
SERFAR LTDA

Precios referencia SECOP (otras entidades)

Precios histéricos (anteriores contrataciones: Policia Nacional)

Precios de catalogo o portales web
Precios del mercado (cotizaciones)

PRECIOS REFERENCIA SECOP

CONTRATAR LA PRESTACION DE SERVICIO SALUD
INTEGRAL Y A TODO COSTO DE ATENCION
DOMICILIARIA, DE PACIENTES CRONICOS, Y DEL
PROGRAMA DE CLINICA DE HERIDAS Y OSTOMIAS EN
LA CIUDAD DE CARTAGENA Y SU REGIONAL NORTE EN
LOS DEPARTAMENTOS BOLIVAR Y SUCRE Y/O EN LAS
INSTALACIONES DE UN CENTRO DE INTERNACION
ESPECIALIZADO EN PACIENTES CRONICOS PARA LOS
USUARIOS Y BENEFICIARIOS DE LA DIRECCION
GENERAL DE SANIDAD MILITAR - HOSPITAL NAVAL
NIVEL Ill DE CARTAGENA

449-ARC-DISAN-DHONAC-

08/09/2025

428-MDN-DIGSA-DISAN-
HONAC-ARC-2025

$ 1.376.500.000

DISPENSARIO MEDICO
ORIENTE /
CUIDAR IPS

PRESTACION DE SERVICIOS EN SALUD EN ATENCION

DOMICILIARIA, HOSPITALIZACION EN  CASA
ESPECIALIZADA QUE INCLUYE SERVICIOS
PROFESIONALES ~ MEDICOS, PARAMEDICOS Y

SUMINISTRO DE INSUMOS PARA PACIENTES CON
DIAGNOSTICOS DE ENFERMEDADES CRONICAS EN LOS
MUNICIPIOS DE GRANADA, SAN MARTIN, ACACIAS,
RESTREPO, VILLAVICENCIO Y APIAY SEGUN LO
ESTABLECIDO EN LA DIRECTIVA PERMANENTE N° 041
DE 2016 Y RESOLUCION N° 2817 DE 2017 DE LA
DIRECCION DE SANIDAD EJERCITO - EN LA VIGENCIA DE
2025

201-DMORI-2025.
20/05/2025

SA 003-DMORI-2025

$ 788.500.000

SENA REGIONAL VALLE
PR

" HOGAR MEDICO DEL
VALLE SAS

CONTRATAR LA PRESTACION DE LOS SERVICIOS DE
SALUD (IPS) AMBULATORIO U HOSPITALARIO, CON EL
FIN DE GARANTIZAR LA RED QUE CUBRA LA DEMANDA
DE. .LOS BENEFICIARIOS DEL SERVICIO MEDICO
ASISTENCIAL DEL SENA REGIONAL VALLE DEL CAUCA
PARA LA ATENCION - INTEGRAL DE LOS SERVICIOS
REQUERIDOS - ATENCION DOMICILIARIA

CO1.PCCNTR.7495496

03/03/2025

MC-VLL-0001-2025

$ 155.000.000

-+ Realizada la venfcacwn en la pagina de contrataClon estatal SECOP 1, COLOMBIA COMPRA EFICIENTE se o

encuentra que el proceso de contrato con diferentes entidades estatales ha ‘contratado servicios fines con el
presente objeto, sin embargo, no comparten las mismas condiciones técnicas de la necesidad de la Regional de

Aseguramiento en Salud No 7 — Unidad Prestadora de Salud Meta, por tal motivo no se tendra en cuenta para
determinar el valor estimado.
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5.2.

UMERO DE CONTRA
ATENCION (VISITA) DOMICILIARIA. POR MEDICINA
GENERAL

46.273

46.334

49.753

46.334

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

PRECIOS HISTORICOS

46.510

48.427

ATENCION VISITA DOMICILIARIA POR AUXILIAR DE
ENFERMERIA (Incluye insumo)

18.803

18.482

19.845

17.500

17.566

18.145

ATENCION (VISITA) DOMICILIARIA. Por foniatria y
fonoaudiologia (incluye: consulta, evaluacion, entrenamiento
para auto cuidado e integracién familiar, social y/o laborai del
paciente y la utilizacion de insumos).

37.841°

40.086

42.840

46.001

42.229

42.389

42.825

ATENCION VISITA DOMICILIARIA POR TERAPIA FISICA.
INCLUYE: consulta, evaluacion, ejercicios terapéuticos,
estimulacién temprana, medios fisicos (crioterapia, calor
himedo), electroterapia (bio-feed back, TENS, ultrasonido,
diatermia) y/o tracciones, insumos y suministros necesarios
para |a realizacion del procedimiento.

38.150

40414

43.148

46.333 -

42,391

42552

43.100

ATENCION (VISITA) DOMICILIARIA. POR TERAPIA RESPIRATORIA
INCLUYE: consulta de primera vez de control, evaluacion, percusion,
vibracién drenaje postural, i icaci i micro
izacién de i B de ipatropio

o baclometasona) acelerador de flujo, tos asistida y/o ejercicios
respiratorios. Incluye derecho de uso de nebulizador, elementos de
bioseguridad, incluye guantes de manejo, tapabocas, gafas, jabon
iséptico, toallas bolsas de ruta
de jeringas, apli ., baja lenguas, kit de
nebulizacion, SSN y demds insumos y suministros necesarios para la

39.215

41.542

44214

47.477

44.893

45.063

44.694

realizacién del procedimiento.
ATENCION [VISITA] DOMICILIARIA POR TERAPIA
OCUPACIONAL

38.714

41.011

43.713

46.939

43.131

43,294

43.748

INSERCION DE CATETER SU DERMICO (epidermolisis)
(incluye insumo)

20.85¢

22.086

20.416

21.922

18.500

18.570

20.863

LAVADO, IRRIGACION Y CUIDADOS DE HERIDA EN
AREA GENERAL

20719

21.548

20.336

21.836

19.500

19.574

21.119

CURACION DE HERIDAS TIPO | Y i (POR ULCERAS DE
PRESION) - incluye Lavado, irrigacion y cuidados de herida.
Heridas menores de 10 centimetros y sin compromiso de
tejido celular subcutineo, pueden ser realizadas por auxiliar
o enfermera profesional (Incluye Insumos pertinentes acorde
al procedimiento. cantidad 1

30411

32215

30.496

32.746

29.500

29.612

31.524

CURACION DE HERIDAS TIPO 1 Y I {POR ULCERAS DE
PRESION) - incluye Lavado, irrigacion y cuidados de herida.
Heridas menores de 10 centimetros y sin compromiso de
tejido celular subcutdneo, pueden ser realizadas por auxiliar
o enfermera profesional (Incluye Insumos pertinentes acorde
al procedimiento. cantidad 3

54.099

57.309

54.562

58.588

47.000

47.178

54.358

CURACION DE HERIDAS TIPO Il Y IV (POR ULCERAS DE
PRESION) INCLUYE. Lavado, irfigacion y cuidados de
herida. Heridas de 10 o mas centimetros y con compromiso
de tefido celular subcutdnec. Pueden ser realizadas por
auxiliar o enfermera profesional (Incluye Insumos, pertinentes
acorde al procedimiento) cantidad 1

43.474

46.053

43.790

47.021

41.000

41.155

44.743

CURACION DE HERIDAS TIPO Il Y IV (POR ULCERAS DE
PRESION) INCLUYE. Lavado, irrigacion y cuidados de
herida. Heridas de 10 o mas centimetros y con compromiso
de tejido celular subcutdneo. Pueden ser realizadas por
auxiliar o enfermera profesional (Incluye Insumos, pertinentes
acorde al procedimiento). cantidad 3

95.912

101.603

89.420

106.757

99.420

99.797

102.715

13

LAVADO, IRRIGACION Y CUIDADOS DE HERIDA EN
AREA ESPECIAL (cara, cuello, manos, pies, pliegues de
flexion, genitales) CON PARCHES DE AQUACEL

63.682

67.461

63.681

68.380

63.681

63.922

66.588

14

LAVADO, IRRIGACION Y CUIDADOS DE HERIDA EN
AREA ESPECIAL (cara, cuello, manos, pies, pliegues ‘de
flexion, genitales) CON PARCHES DE DUODERM

15

81.309

86.124

82279

88.351

82279

82.591

85.692

INSERCION DE CATETER . (SONDA) EN URETRA
(Irisercién o cambio a domicitio de catéter urinario vesical.
(Incluye Insumos, pertinentes acorde al procedimiento).

20.158

21.354

20927

22471

20.927

21.006

21.610

16

LIMPIEZA Y CUIDADOS DE TRAQUEOSTOMIA SOD
{(Incluye Insumos, gertinentes acorde al procedimiento)

17.

20519

21736

20.222

21.714

19.000

19.072

20.841

SUSTITUCION DE TUBO (SONDA) NASOGASTRICO O DE

-ESOFAGOSTOMIA SOD

21082

22.333-

20.634.

22.156

13,000

' 18.072.

g7

18

NFILTRACION, I(RRIGACION O INSTILACION DE
MEDICAMENTOS' EN SUBESCARA - ((Incluye insumos,
pertinentes acorde al procedimiento.

' 20.002

21.189

19.873

21339

19.000

13.072

20.533

INYECCION O INFUSION DE OTRA SUSTANCIA
TERAPEUTICA O PROFILACTICA INYECCION O
INFUSION DE ANTIBIOTICO SOD (incluye otras sustancias
terapéuticas).

16.476

17.453

15.531

16.741

15.591

15.650

16.615

™
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20

APLICACION DE MEDICAMENTO VIA PARENTERAL 1

DOSIS (Incluye ' Insumos, pertinentes acorde al 24282 25.723 23470
procedimiento).

25.202

23.470

23.559

24.828

21

APLICACION DE MEDICAMENTO VIA PARENTERAL 2

DOSIS (Incluye Insumos, pertinentes acorde al 44842 47.609 45.580
procedimiento

48.943

45.580

45.753

47.435

22

APLICACION DE MEDICAMENTO VIA PARENTERAL 3
DOSIS (incluye Insumos, pertinentes acorde al 65.470 69.355 65.346
procedimiento)

70.168

65.346

65.594

68.372

23

APLICACION DE MEDICAMENTO VIA PARENTERAL 4

DOSIS (Incluye Insumos, pertinentes acorde al 83.418 88.369 86.366
procedimiento.

92.739

86.366

86.654

89.267

24

APLICACION DE MEDICAMENTO VIA PARENTERAL 6
DOSIS (Incluye Insumo necesarios, pertinentes acorde al 99.665 105.579 100.751
procedimiento).

108.186

100.751

101.133

104.966

25

Tumo diumo por auxiltar de enfermeria 1 hora — ordinario

(Incluye Insumos, pertinentes acorde al procedimiento). 13.371 14.164 13.806

26

14.824

10.435

10.474

13.154

Turno festivo diurno por auxiliar de enfermeria 1 hora (Incluye

Insumos, pertinentes acorde al procedimiento. 14.564 15428 15.504

27

17.077

13.500

13.551

15.352

Tumo por Auxiliar de enferrmeria 1 hora nocturno — ordinario
(Incluye Insumos, pertinentes acorde al procedimiento) 14.976 15864 16.793

28

18.032

13.500

13.551

15.816

Turno por auxiliar de enfermerfa 1 hora nocturno — festivo

{Incluye Insumos, pertinentes acorde al procedimiento 15991 16,939 18.236

19.581

13.500

13.551

16.690

29

EXTRACCION Y/O REEMPLAZO DE SONDA URETRAL
SOD (Atencidn visita por enfermeria - colocacién de sonda 22768 24.119 23412
vesical incluye insumos)

25.13%

20.927

21.006

23.421

30

SUSTITUCION DE TUBQ {(SONDA) NASOGASTRICO O DE
ESOFAGOSTOMIA SOD-Atencion visita domiciliaria por
enfermera — colocacion de sonda nasogastrica ({Incluye 21.382 22650 21.500
Insumos, pertinentes acorde al procedimiento).

31

23.086

21.500

21.581

22.439

BOMBA DE INFUSION ALQUILER 21.981 23.285 22742

24.420

22.742

22.828

23.511

32

CURACION DE CATETER CENTRAL (INCLUYE INSUMOQ) 26.006 27.549 26.458

28.410

25.000

25.095

27.018

33

SUSTITUCION DE TUBO DE TRAQUEOTOMIA SOD 25.586 27.104 25.078

26.928

23.500

23.589

25.874

VISITA DOMICILAIRIA POR MEDICO GENERAL PARA LA

EXPEDICION DE CERTIFICCION 'DE DEFUNCION — 52.469 55.582 48.029
coviD

52.647

49.029

49.215

52.481

35

VISITA DOMICILAIRIA POR MEDICO GENERAL PARA LA
EXPEDICION DE CERTIFICCION DE DEFUNCION — NO 37.907 40.156 41.420
CovID

44.476

41.420

41577

42.070

SERVICIOS (CUMARAL, RESTREPO, ACACIAS)
ATENCION (VISITA) DOMICILIARIA. POR MEDICINA
GENERAL 63.093 66.837 62.809

67.444

46.334

46.510

60.264

ATENCION VISITA DOMICILIARIA POR AUXILIAR DE
ENFERMERIA (incluye Insumo) 18.903 20024 18482

19.845

17.500

17.566

15.145

ATENCION (VISITA) DOMICILIARIA. Por foniatria y
fonoaudiologia (incluye: consulta, evaluacion, entrenamiento
para auto cuidado e integracion familiar, social y/o laboral dei 41.502 43.964 44.741

paciente y [a utilizacién de insumos).

48.042

48.905

49.090

47.032

ATENCION VISITA DOMICILIARIA POR TERAPIA FISICA.
INCLUYE: consulta, evaluacion, ejercicios terapéuticos,
estimulacion temprana, medios fisicos (crioterapia, calor y

himedo), electroterapia (bio-feed back, TENS, wltrasonido, 41.502 43.964 44741
diatermia) y/o tracciones, insumos y suministros necesarios
para la realizacion del procedimiento.

48.042

48.905

49.090

47.032

ATENCION {VISITA) DOMICILIARIA- POR TERAPIA RESPIRATORIA
INCLUYE: consuita de primera vez de oontrol evaluamén percusidn,
vnbraclén drenaje postural i micro
de B de ipatropio

o beclometasona) acelerador de flujo, tos asistida y/o ejercicios .
respiratarios. ‘Incluye derecho de uso de nebulizador, elementos de 43.219 45.783 47.252
blossgundad incluye guantes de manejo, hapabocas, gafas, jab6n
ico, toallas bolsas ruta
de jeringas, i ba]a lenguas, kit de
nebulizacién, SSN y demds insumos y suministros necesarios para la

raalizacion del procedimiento. -
ATENCION [VISITA] DOMICILIARIA. POR TERAPIA

50.739

52312

52,510

49.677

OCUPACIONAL 41.852 44,017 44758

48.062

49.461

49.648

47.242

INSERCION. DE CATETER su DERMICO (epidermdlisis) 20.859 22,006 20416
incluye insumo) : .

21.922

18.500

18.570

20.863

LAVADO, IRRIGACION Y CUIDADOS DE HERIDA EN ’
AREA GENERAL 20.718 21.948 s 20.336

21.836

19500

19.574

21119

CURACION DE HERIDAS TIPO 1 Y 1I (POR ULCERAS DE
PRESION) - incluye Lavado, irrigacién y cuidados de herida.
Heridas menores de 10 centimetros y sin compromiso de
tejido celular subcutaneo, pueden ser realizadas por auxiliar 30.411 32215 30.49
o enfermera profesional (Incluye Insumos, pertinentes acorde
al procedimiento. cantidad 1

32746

29.500

29.612

31524

CURACION DE HERIDAS TIPO 1'Y il (POR ULCERAS DE
PRESION) - incluye Lavado, irrigacion y cuidados de herida.
Heridas menores de 10 centimetros y sin compromiso de
tejido celular subcutdneo, pueden ser realizadas por auxiliar 54.098 57.309 54.099
o enfermera profesional (Incluye Insumos, pertinentes acorde
al procedimiento. cantidad 3

58.091

47.000

47.178

' 54.193

1

CURACION DE HERIDAS TIPO 1l Y IV (POR ULCERAS DE
PRESION) INCLUYE. Lavado, irrigacién y cuidados de 43.474 46.053 40.870

herida. Heridas de 10 o mas centimetro y con compromiso de

43.886

40.870

41.025

43.655
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tejido celular subcutineo. Pueden ser realizadas por auxiliar
o enfermera profesional. (Incluye Insumos pertinentes acorde
al procedimiento) cantidad 1

12

CURACION DE HERIDAS TIPO Il Y IV (POR ULCERAS DE
PRESION) INCLUYE. Lavado, irrigacién y cuidados de
herida. Heridas de 10 o mas centimetros y con compromiso
de tejido celular subcutdneo. Pueden ser realizadas por
auxiliar o enfermera profesional (Incluye Insumos, pertinentes
acorde al procedimiento). cantidad 3

95.912

101.603

83.811

100.734

93.811

98.835

LAVADO, IRRIGACION Y CUIDADOS DE HERIDA EN
AREA ESPECIAL (cara, cuello, manos, pies, plieques de
flexion, genitales) CON PARCHES DE AQUACEL

63.682

67.461

63.800

68.508

63.800

64.042

66.670

LAVADO, IRRIGACION Y CUIDADOS DE HERIDA EN
AREA ESPECIAL (cara, cuello, manos, pies, pliegues de
flexion, genitales) CON PARCHES DE DUODERM

81.309

86.134

82279

88.351

63.800

64.042

79.508

INSERCION DE CATETER (SONDA) EN URETRA
(Insercién o cambio a domicilio de catéter urinario vesical.

(Incluye Insumos, pertinentes acorde al procedimiento).

20.158

21.354

20.157

21.644

20.157

20.233

21.077

LIMPIEZA Y CUIDADOS DE TRAQUEOSTOMIA SOD
{(Incluye Insumos, pertinentes acorde al procedimiento)

20519

21.736

20222

21714

5.000

9.034

17.495

SUSTITUCION DE TUBO (SONDA) NASOGASTRICO O DE
ESOFAGOSTOMIA SOD

21.082

22.333

20.634

22.156

9.000

9.034

17.841

NFILTRACION, IRRIGACION O - INSTILACION DE
MEDICAMENTOS EN "SUBESCARA ((Incluye Insumos,
pertinentes acorde al procedimiento.

20.002

21.189

19.873

21.339

9.000

9.034

17.187

19

INYECCION O INFUSION DE OTRA SUSTANCIA
TERAPEUTICA O PROFILACTICA INYECCION O
INFUSION DE ANTIBIOTICO SOD (incluye otras sustancias
terapéuticas).

16.476

17.453

15.581

16.741

5.581

5.612

13.269

20

APLICACION DE MEDICAMENTO VIA PARENTERAL 1
DOSIS (Incluye. Insumos, pertinentes acorde al
procedimiento).

24282

25.723

23470

25.202

23.470

23.559

24.828

21

APLICACION DE MEDICAMENTO VIA PARENTERAL 2
DOSIS (Incluye Insumos, pertinentes acorde al
procedimiento

44,942

47.608

45.580

48.943

45,580

45,753

47.435

22

APLICACION DE MEDICAMENTO VIA PARENTERAL 3
DOSIS (Incluye Insumos, pertinentes acorde al
procedimiento)

65.470

69.355

65.346

70.168

65.346

65.594

68.372

23

APLICACION DE MEDICAMENTO VIA PARENTERAL 4
DOSIS (Incluye Insumos, pertinentes acorde al
procedimiento.

83.419

88.369

86.366

92,739

86.366

86.694

89.267

24

APLICACION DE MEDICAMENTO VIA PARENTERAL 6
DOSIS (Incluye Insumo necesarios, pertinentes acorde al
procedimiento).

99.665

105.579

100.751

108.186

100.751

101.133

104.966

25

Tumo diumo por auxiliar de enfermeria 1 hora — ordinario
(Incluye Insumos, pertinentes acorde al procedimiento).

14.502

15.362

16.108

17.2%6

15.622

15.681

16.113

26

Turno festivo diurno por auxiliar de enfermeria 1 hora (Incluye
Insumos, pertinentes acorde al procedimiento.

15.166

16.066

16.523

17742

16.200

16.261

16.690

27

Turno por Auxiliar de enfermerfa 1 hora nocturno — ordinaric

28

(Incluye Insumos, pertinentes acorde al procedimiento)

15.156

16.055

17.938

18.262

16.200

16.261

17.193

Tumo por auxiliar de enfermeria 1 hora nocturno — festivo
{Incluye insumos, pertinentes acorde al procedimiento

17.733

18.785

18.705

21159

16.200

16.261

18.735

29

EXTRACCION Y/O REEMPLAZO DE SONDA URETRAL
SOD (Atencion visita por enfermerfa - colocacién de sonda

vesical incluye insumos)

22.768

24.118

23412

25.139

20.927

21.006

23.421

30

SUSTITUCION DE TUBO (SONDA) NASOGASTRICO O DE
ESOFAGOSTOMIA SOD-Atencion visita domigiliaria por
enfermera: — colocacion de sonda nasogastrica {(Incluye

Insumos, pertinentes acorde al procedimiento).

31

21.382.

22.650

21.500

23.086

21.500

21581

22439

BOMBA DE INFUSION ALQUILER

21.881

23.285

22.571

24.236

22.571

22.656

23.392

32

CURACION DE CATETER CENTRAL (INCLUYE INSUMO)

26.006

27.549

26.458

28.410

25.000

25.085

27.018

33

SUSTITUCION DE TUBO DE TRAQUEOTOMIA SCD

25.586

27.104

-25.078

26928

23.500

23.589

25.874

-SERVICIOS EN PIPIRAL KILOMETRO 17 VIA

BOGOTA, POMPEYA KILOMETRO 31, PUERTO LOPEZ

— GUAMAL -SAN MARTIN, GRANADA

ATENCION  (VISITA)  DOMICILIARIA. POR MEDICINA
GENERAL

63.997

67.794

63.278

67.947-

46.334

46.510

60.750

ATENCION VISITA DOMICILIARIA POR AUXILIAR DE
ENFERMERIA (Incluye Insumo)

18.903

20.024

18.482

19.845

.18.500

18.570

19.480

ATENCION (VISITA) DOMICILIARIA. Por foniatria Yy
fonoaudiologia {incluye: consulta, evaluacién, entrenamiento
. para auto cuidado e integracion famiiiar, social y/o laboral del
paciente y 1a utilizacién de insumos).

41.502

43.964

44076

47.328

49.355

49.542

46.945

ATENCION VISITA DOMICILIARIA POR TERAPIA FISICA.
INCLUYE: consulta, evaluacion, ejercicios terapéuticos,
estimulacién- temprana, . medios fisicos _(crioterapia, calor
htimedo), electroterapia (bio-feed back, TENS, ultrasorido,
diatermia) y/o tracciones, insumos’y suministros necesarios
para |a realizacién del procedimients.

41.502.

43.964

44583

-47.873

.49.307

49.494

47.110

ATENCION (VISITA} . DOMICILIARIA. POR TERAPIA
RESPIRATORIA INCLUYE: consulta de primera vez de
control, evaluacion, percusion, vibracién drenaje postural,
oximetria, medicacion mediante micro nebulizacién de
(terbutalina, berudual, salbutamal. Bromuro de ipatropio o
beclometasona) acelerador de flujo, tos asistida y/o ejercicios

respiratorios. _Incluye derecho de uso de nebulizador,

43.219

45.783

46.583

50.020

52.812

53.012

49.605

—~ T




S : L RETTSL Lo

Pagina 48 de 127

CODIGO: 1LF-FR-0071

PROCESO ADQUIRIR BIENES Y SERVICIOS

FECHA: 17/06/2024

VERSION: 10

ELABORACION DE ESTUDIOS PREVIOS PARA CONTRATOS

POLICIA NACIONAL

elementos de bioseguridad, incluye guantes de manejo,
tapabocas, gafas, jabon antiséptico, toallas desechables,
bolsas recolectoras de desechos, ruta recolectora de
desechos, jeringas, aplicadores, baja lenguas, kit de
nebulizacion, SSN y demas insumos y suministros
necesarios para la realizacién del procedimiento.

ATENCION [VISITA] DOMICILIARIA POR TERAPIA
OCUPACIONAL 41552 24017 44526

47.812

50.096

50.286

47.372

INSERCION DE CATETER SU DERMICO (epidermdiisis)
(incluye insumo) 20.859 22.096 20.416

21.922

18.500

18.570

20.863

Ii\iA%\i/El:Dgéngs}\?_ACION Y CUIDADOS DE HERIDA EN ’ 20719 21.948 20.336

21.836

19.500

19.574

21.119

CURACION DE HERIDAS TIPO | Y Il (POR ULCERAS DE
PRESION) - incluye Lavado, irrigacion y cuidados de herida.
Heridas menores de 10 centimetros y sin compromiso de
tejido celular subcutaneo, pueden ser realizadas por auxiliar
o enfermera profesional (Incluye Insumos, pertinentes acorde
al procedimiento, cantidad 1

3041 32.215 30.496

32.746

29.500

29.612

31.524

CURACION DE HERIDAS TIPO | Y Il (POR ULCERAS DE
PRESION) - incluye Lavado, irrigacion y cuidados de herida.
Heridas menores de 10 centimetros y sin compromiso de
tejido celular subcutdneo, pueden ser realizadas por auxiliar
o enfermera profesional (Incluye Insumos, pertinentes acorde
al procedimiento. cantidad 3

54.099 57.309 54.099

58.091

47.000

47.178

54.193

1"

CURACION DE HERIDAS TIPO I Y IV (POR ULCERAS DE
PRESION) INCLUYE. Lavado, irrigacion y cuidados de
herida. Heridas de 10 o0 mds centimetros y con compromiso
de tejido celular subcutdneo. Pueden ser realizadas por 43474 46.053 43.790
auxiliar o enfermera profesional {Incluye Insumos, pertinentes
acorde al procedimiento) cantidad 1

47.021

41.000

41.155

44.743

CURACION DE HERIDAS TIPO Il Y IV (POR ULCERAS DE
PRESION) INCLUYE. Lavado, irrigacién y cuidados de
herida. Heridas de 10 o mas centimetros y con compromiso
de tejido celular subcutdneo. Pueden ser realizadas por 85.912 101603 89.420
auxiliar o enfermera profesional (Incluye insumos, pertinentes
acorde al procedimiento). cantidad 3

106.757

99.420

99.797

102.719

13

LAVADO, IRRIGACION Y CUIDADOS DE HERIDA EN
AREA ESPECIAL (cara, cuello, manos, pies, pliegues de 63.682 67.461 63.800
flexion, genitales) CON PARCHES DE AQUACEL

68.508

63.800

64.042

66.670

14

LAVADO, IRRIGACION Y CUIDADOS DE HERIDA EN
AREA ESPECIAL (cara, cuello, manos, pies, pliegues de 81.309 86.134 82279
flexion, genitales) CON PARCHES DE DUODERM

15

88.351

82.27%

82.591

85.692

INSERCION DE CATETER (SONDA) EN URETRA
(Insercién o cambio a domicilio de catéter urinario vesical. 20.158 21.354 20.157
(Incluye Insumos, pertinentes acorde al procedimiento).

21.644

20.157

20.233

21.077

LIMPIEZA Y CUIDADOS DE TRAQUEOSTOMIA SOD

((Incluye Irisumos, pertinentes acorde al procedimiento) 20519 21738 20222

21714

19.000

19.072

20.841

SUSTITUCION DE TUBO (SONDA) NASOGASTRICO O DE
ESOFAGOSTOMIA SOD 21082 2233 20634

22.156

15.000

19.072

21.187

NFILTRACION, IRRIGACION O INSTILACION DE
MEDICAMENTOS EN SUBESCARA ({Incluye Insumos, 20.002 21.189 18.873
pertinentes acorde al procedimiento.

21.339

19.000

19.072

20.533

INVECCION O INFUSION DE OTRA SUSTANCIA
TERAPEUTICA O PROFILACTICA  INYECCION O
INFUSION DE ANTIBIOTICO SOD (incluye ofras sustancias 16.476 17453 15.591
terapéuticas).

16.741

15.591

15.650

16.615

20

APLICACION DE MEDICAMENTO VIA PARENTERAL 1

DOSIS (Incluye Insumos, pertinentes acorde . al 24.282 25.723 T 23470
procedimiento).

25.202

23.470

23.559

24.828

21

APLICACION DE MEDICAMENTO VIA PARENTERAL 2

DOSIS (incluye Insumos, pertinentes acorde ~al | 44.942 47.609 45.580
procedimiento

'48.943

45.580

45.753

47.435

22

APLICACION DE MEDICAMENTO VIA PARENTERAL 3

DOSIS (Incluye Insumos, pertinentes acorde  al 65.470 69.355 ' 65.346
procedimiento) - - .

70.188

65.346

65.594

« 68372

23

APLICACION DE MEDICAMENTO VIA PARENTERAL 4

DOSIS ' (Incluye  Insumos, pertinentes acorde al 83.418 88.369 86.366
procedimiento. .

92.739

86.366

86.694

89.267

24

T APLICACION DE MEDICAMENTO VIA PARENTERAL 6

DOSIS (Incluye Insumo necesarios, pertinentes acorde al 99.665 105578 | 100.751
procedimiento). i . : .

108.186

100.751

101.133

104.966

25

Turno diurno. por auxiliar de enfermeria 1 hora — ordinario | . S a4
{Incluye Insumos, pertinentes acorde al procedimiento). 13793 14611 14.089

26

15.128 °

T 12.522

12.569

14.103

Turno festivo diurno por auxiliar de enfermeria 1.hora (Incluye .
Insumos, pertinentes acorde al procedimiento. 16.253 17217 18.979

18.232

16.200

16.261

17.237

21

Turno por Auxiliar de enfermeria 1 hora nocturno — ordinario .
(Incluye Insumos, pertinentes acorde al procedimiento) 16.150. | 17108 N 16.762

17.999

16.200

16.261

17.123-

28

Turno por auxiliar de enfermeria 1 hora nocturno — festivo X : .
(incluye Insumos, pertinentes acorde al procedimientd 18.515 13,613 | 19.705

1211587

-* 16.200

16.261

19.011.

29

EXTRACCION Y/O REEMPLAZO DE SONDA URETRAL

SOD (Atencién visita por enfermerfa - colocacién de sonda 22.768 24.118 23412
vesical incluye insumos)

25.139

20927

21.006

23.421

30

SUSTITUCION DE TUBO (SONDA) NASOGASTRICO O DE
ESOFAGOSTOMIA SOD-Atencién visita_dormiciliaria_por 21.382 22650 21.500

23.086

21.500

21.581

22.439
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enfermera — colocacién de sonda nasogdstrica ({Incluye

Insumos, pertinentes acorde al procedimiento).
31 | BOMBA DE INFUSION ALQUILER 21.981 23.285 22.785 24.477 22.795 22.881 23.548
32 | CURACION DE CATETER CENTRAL (INCLUYE INSUMO) 26.006 27.549 26.458 28.410 25.000 25.095 27.018
33 | SUSTITUCION DE TUBO DE TRAQUEOTOMIA SOD 25.586 27.104 25.078 26.928 23.500 23.589 25.874

La Regional de Aseguramiento en Salud No. 7, una vez realizado el anélisis de los precios histéricos
correspondientes a los dltimos fres (3) contratos mediante los cuales se adquirieron bienes y/o servicios de
caracteristicas similares al objeto del presente proceso, procedié a actualizar los valores histéricos aplicando el IPC
correspondiente a cada anualidad. Como resultado del andlisis, se determiné tomar como referencia el menor valor
histérico actualizado, por considerarse el valor mas favorable para la Entidad y acorde con las condiciones
requeridas para el presente proceso contractual.

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

5.3. PRECIOS DE CATALOGO O PORTALES WEB

Se verifico en los productos publicados en la Tienda Virtual del Estado Colombiano, en el link
https://www.colombiacompra.gov.co/content/tienda-virtual y no existe acuerdo marco de precios celebrado
para los servicios de salud que hacen parte de la presente necesidad que se pretende satisfacer. Asi mismo, en los
sitios o portales web de las empresas que puedan ofrecer los bienes o servicios, de igual o similar objeto al que se
pretende contratar, sin encontrar el ofrecimiento de los servicios a contratar.

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

5.4. PRECIOS DE MERCADO

) DOMICILIARIA. POR MEDICINA GENERAL 137.318 137.318

2 ATENCION VISITA DOMICILIARIA POR AUXILIAR DE ENFERMERIA (Incluye Insumo) 54.470 54.470
ATENCION (VISITA) DOMICILIARIA. Por foniatria y fonoaudiologia (incluye: consulta,

3 890110 evaluacién, entrenamiento para.auto cuidado e integracién familiar, social y/o laboral del 77.544 77.544

paciente y la utilizacién de insumos).
ATENCION VISITA DOMICILIARIA POR TERAPIA FISICA. INCLUYE: consulta, evaluacion,
ejercicios terapéuticos, estimulacién temprana, medios fisicos (crioterapia; calor himedo),
4 890111 electroterapia (bio-feed back, TENS, ultrasonido, diatermia) y/o tracciones, insumos y 77.544 77.544
suministros necesarios para la realizacién del procedimiento.
ATENCION (VISITA) DOMICILIARIA. POR TERAPIA RESPIRATORIA INCLUYE: consulta de
primera vez de control, evaluacién, percusidn, vibracién drenaje postural, .oximetria,
medicacién mediante micro nebulizacién de (terbutalina, berudual, salbutamol. Bromuro de
ipatropio o beclometasona) acelerador de flujo, tos asistida y/o ejercicios respiratorios. Incluye
5 . 80112 derecho de uso de nebulizador, elementos de bioseguridad, incluye guantes de manejo, 87.237 87.237
tapabocas, gafas, jabon antiséptico, toallas desechables, bolsas recolectoras de desechos,
ruta recolectora de desechos, jeringas, aplicadores, baja lenguas, kit de nebulizacién, SSN y
demas insumos y suministros necesarios para la realizacidn del procedimiento.

6 890113 | ATENCION [VISITA] DOMICILIARIA POR TERAPIA OCUPACIONAL 77.544 77.544
7 861803 INSERCION DE CATETER SU DERMICO (epidermdlisis) (incluye insumo) . . 60.265 60.265
8 965901 LAVADQ, IRRIGACION Y CUIDADQS DE HERIDA EN AREA GENERAL . 60.265 60.265
CURACION DE HERIDAS TIPO 1 Y Il (POR ULCERAS DE PRESION) - .incluye Lavado,
PN _ irrigacién y cuidados de herida. Heridas menores de 10 centimetros y sin'compromiso de tejido
9 -985901-1 celular subcutdneo, pueden ser realizadas por auxiliar o enfermera profesional (incluye 62.583 62.583

Insumos, pertinentes acorde al procedimiento. cantidad 1

CURACION DE HERIDAS TIPO | Y il (POR ULCERAS.DE PRESION) - incluye Lavado, . .

- R irigacion y cuidados de herida. Heridas menores de 10 centimetros y.sin compromiso de tejido. | -

10 _ 965901-2 celular subtutaneo, pueden ser realizadas por auxiliar o enfermera- profesional (Incluye 187.748 187.749

Insumos, pertinentes acorde al procedimiento. cantidad 3 S

CURACION DE HERIDAS TIPO Il Y IV (POR ULCERAS DE PRESION) INCLUYE. Lavado,
~ irrigacién y cuidados de herida. Heridas de 10 o mas centimetros y con compromiso de tejido

" 965901-3 celular subcutdneoc. Pueden ser realizadas por auxiliar o enfermera profesional (Incluye 79.968 79.968

Insumos, pertinentes acorde al procedimiento) cantidad 1
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CURACION DE HERIDAS TIPO Il Y IV (POR ULCERAS DE PRESION) INCLUYE. Lavado,
irrigacién y cuidados de herida. Heridas de 10 o més centimetros y con compromiso de tejido
12 965901-4 celular subcutaneo. Pueden ser realizadas por auxiliar o enfermera profesional (Incluye 239.902 239.902
Insumos, pertinentes acorde al procedimiento) cantidad 3
g LAVADO, IRRIGACION Y CUIDADOS DE HERIDA EN AREA ESPECIAL (cara, cuello, manos,
13 965502-1 pies, pliegues de flexion, genitales) con parches de AQUACEL 20X30 275.830 275.830
LAVADO, IRRIGACION Y CUIDADOS DE HERIDA EN AREA ESPECIAL (cara, cuello, manos,
14 965902-2 pies, pliegues de flexidn, genitales) con parches de DUODERM 20X20 280.756 280.756
INSERCION DE CATETER (SONDA) EN URETRA ({Insercion o cambio a domicilio de catéter
15 °61601 urinario vesical. {Incluye Insumos, pertinentes acorde al procedimiento). 63.004 63.004
18 965500 l;:l\grPolsﬁineSg;DADOS DE TRAQUEOSTOMIA SOD (Incluye Insumos, pertinentes acorde 60.265 60.265
17 970100 | SUSTITUCION DE TUBO (SONDA) NASOGASTRICO O DE ESOFAGOSTOMIA SOD 60.845 60.845
18 992101 INFILTRACION, IRRIQACION o] INSTILACI(_)N_ DE MEDICAMENTOS EN SUBESCARA 52153 52153
(Incluye Insumos, pertinentes acorde al procedimiento.
19 992100 INYECCION O INFUSION DE OTRA SUSTANCIA TERAPEUTICA O PROFILACTICA 45.199 45.199
INYECCION O INFUSION DE ANTIBIOTICO SOD (incluye otras sustancias terapéuticas). ) i
20 992100-1 APLICACION DE MEDICAMENTO VIAPARENTERAL 1 DOSIS (Incluye Insumos, pertinentes 60.265 60.265
acorde al procedimiento).
21 992100-2 APLICACION DE_ MEDICAMENTO VIA PARENTERAL 2 DOSIS (Incluye Insumos, pertinentes 120.531 120.531
acorde al procedimiento
APLICACION DE MEDICAMENTO VIA PARENTERAL 3 DOSIS (Incluye Insumos, pertinentes |
22 992100-3 acorde al procedimiento) 180.796 180.796
23 992100-4 APLICACION DE N!EDICAMENTO VIA PARENTERAL 4 DOSIS (Incluye Insumos, pertinentes 241.062 241,062
acorde al procedimiento.
APLICACION DE MEDICAMENTO VIA PARENTERAL 6 DOSIS (Incluye Insumo necesarios,
24 992100-5 pertinentes acorde al procedimiento). 325.433 525.433
25 PEENFA Turno dlu'rnp por auxiliar de enfermeria 1 hora — ordinario (Incluye Insumos, pertinentes acorde 18.817 18.817
al procedimiento).
26 P7ENF1 Turno fespvo diumo por auxiliar de enfermeria 1 hora (Incluye insumos, pertinentes acorde al 22516 22516
procedimiento.
Turno por Auxiliar de enfermeria 1 hora nocturno ~ ordinario (Incluye Insumos, pertinentes
27 P8ENF1 acorde al procedimiento) 24.387 24.387
28 PYENF1 Turno por ayxﬂlar de enfermeria 1 hora nocturno — festivo (Incluye Insumos, pertinentes acorde 37,935 37.935
al procedimiento
29 976500 EXTRACQION Y/O REEM.PLA.ZO DE _SONDA URETRAL SOD (Atencion visita por enfermeria 50.067 50.067
- colocacion de sonda vesical incluye insumos)
SUSTITUCION DE TUBO (SONDA) NASOGASTRICO O DE ESOFAGOSTOMIA SOD-
30 970100 | Atencidn visita domiciliaria por enfermera — colocacién de sonda nasogastrica ((Incluye 50.067 50.067
Insumos, pertinentes acorde al procedimiento).
31 BOMBA DE INFUSION ALQUILER 462.421 462.421
32 CURACION DE CATETER CENTRAL (INCLUYE INSUMO) 79.968 79.968
33 SUSTITUCION DE TUBO DE TRAQUEOTOMIA SOD 74.173 74173
24 VISITA DOMICILIARIA POR MEDICO GENERAL PARA LA EXPEDICION DE CERTIFICCION 196.558 196.558
DE DEFUNCION -~ COVID ) .
VISITA DOMICILAIRIA POR MEDICO GENERAL PARA LA EXPEDICION DE CERTIFICCION
35 DE DEFUNCION — NO COVID _ 1e8.974 168.974
890101 ATENCION (VISITA) DOMICILIARIA. POR MEDICINA GENERAL 178.513 178.513
2 89015 /I‘r\IWS"E:S)ION VISITA DOMICILIARIA POR AUXILIAR' DE ENFERMERIA (Incluye | 80.286 80.286
: ATENCION (VISITA) 'DOMICILIARIA. Por foniatria- y fonoaudiologia. (incluye:
3 890110 consulta, evaluacion, entrenamiento para auto cuidado e integracién. familiar, social 106.422 106.422
y/o laboral del paciente y la utilizacién de insumos).
ATENCION VISITA DOMICILIARIA POR TERAPIA FISICA. INCLUYE:" consuita,
evaluacién, ejercicios’ terapéuticos, estimulacién temprana, medios fisicos ' :
.4 890111 (crioterapia, calor himedo), - electroterapia - (bio-feed - back, TENS, “ultrasonido, 106.422 106.422
. diatermia) y/o tracciones, insumos y suministros necesarios para la realizacion del . : .
procedimiento. =
ATENCION (VISITA) DOMICILIARIA. POR TERAPIA RESPIRATORIA INCLUYE:-
consulta de primera vez de controi, evaluacion, percusién, vibracién drenaje postural,
oximetria, medicaciéon mediante micro nebulizacién de (terbutalina, berudual,
; -+ | salbutamol. Bromuro de ipatropio o beciometasona) acelerador de flujo, tos asistida o ) 1
5. |--890112 | y/o ejercicios respiratorios. Incluye: derecho de uso-de nebulizador, elementds de 1 --120153 ¢ i 120.153
a bioseguridad, incluye guantes de manejo, tapabocas, gafas, jab6n antiséptico, toallas T :
desechables, bolsas recolectoras de desechos, ruta récolectora de desechos,
jeringas, aplicadores, baja lenguas, kit de nebulizacion, SSN y demads insumos y |-
suministros necesarios para la realizacion del procedimiento.
<] 890113 | ATENCION [VISITA] DOMICILIARIA POR TERAPIA OCUPACIONAL 106.422 106.422
7 861803 INSERCION DE CATETER SU DERMICO (epidermdlisis) (incluye insumo) 115.257 115.257
8 965901 LAVADOQ, IRRIGACION Y CUIDADOS DE HERIDA EN AREA GENERAL 85.530 85.530
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965901-1

CURACION DE HERIDAS TIPO t Y Il (POR ULCERAS DE PRESION) - incluye
Lavado, irrigacion y cuidados de herida. Heridas menores de 10 centimetros y sin
compromiso de tejido celular subcutaneo, pueden ser realizadas por. auxiliar o
enfermera profesional (Incluye Insumos, pertinentes acorde al. procedimiento.
cantidad 1

110.159

110.159

10

965901-2

CURACION DE HERIDAS TIPO | Y Il (POR ULCERAS DE PRESION) - incluye
Lavado, irrigacién y cuidados de herida. Heridas menores de 10 centimetros y sin
compromiso de tefido celular subcutaneo, pueden ser realizadas por auxiliar o
enfermera profesional (Incluye Insumos, pertinentes acorde al procedimiento.
cantidad 3

280.904

280.904

1"

965901-3

CURACION DE HERIDAS TIPO Ill Y IV (POR ULCERAS DE PRESION) INCLUYE.
Lavado, imigacion y cuidados de herida. Heridas de 10 o mas centimetros y con
compromiso de tejido celular subcutaneo. Pueden ser realizadas por auxiliar o
enfermera profesional (Incluye Insumos, pertinentes acorde al procedimiento)
cantidad 1 -

146.890 .

146.890

965901-4

CURACION DE HERIDAS TIPO lll Y IV (POR ULCERAS DE PRESION) INCLUYE.
Lavado, imigacién y cuidados de herida. Heridas de 10 o mas centimetros y con
compromiso de tejido celular subcutaneo. Pueden ser realizadas por auxiliar o
enfermera profesional (Incluye Insumos, pertinentes acorde al procedimiento)
cantidad 3

396.602

396.602

13

965902-1

LAVADO, IRRIGACION Y CUIDADOS DE HERIDA EN AREA ESPECIAL (cara,
cuello, manos, pies, pliegues de flexion, genitales) con parches de AQUACEL

325.085

325.085

14

965902-2

LAVADO, IRRIGACION Y CUIDADOS DE HERIDA EN AREA ESPECIAL (cara,
cuello, manos, pies, pliegues de flexion, genitales) con parches de DUODERM

339.862

339.862

15

961601

INSERCION DE CATETER (SONDA) EN URETRA (Insercion o cambio a domicilio
de catéter urinario vesical. (Incluye Insumos, pertinentes acorde al procedimiento).

66.756

66.756

16

965500

LIMPIEZA'Y CUIDADOS DE TRAQUEOSTOMIA SOD (Incluye Insumos, pertinentes
acorde al procedimiento)

75.621

75.621

17

970100

SUSTITUCION DE TUBO (SONDA) NASOGASTRICO O DE ESOFAGOSTOMIA
SOD

84.024

84.024

18

992101

INFILTRACION, IRRIGACION O INSTILACION DE MEDICAMENTOS EN
SUBESCARA (Incluye Insumos, pertinentes acorde al procedimiento.

78.809

78.809

19

992100

INYECCION O |INFUSION DE OTRA SUSTANCIA TERAPEUTICA O
PROFILACTICA INYECCION O INFUSION DE ANTIBIOTICO SOD (incluye otras
sustancias terapéuticas).

67.219

67.219

20

992100-1

APLICACION DE MEDICAMENTO VIA PARENTERAL 1 DOSIS (Incluye Insumos,
pertinentes acorde ai procedimiento).

65.713

65.713

21

992100-2

APLICACION DE MEDICAMENTO VIA PARENTERAL 2 DOSIS (incluye Insumos,
pertinentes acorde al procedimiento

131.425

131.425

22

992100-3

APLICACION DE MEDICAMENTO VIA PARENTERAL 3 DOSIS (Incluye Insumos,
pertinentes acorde al procedimiento)

197.138

197.138

23

992100-4

APLICACION DE MEDICAMENTO VIA PARENTERAL 4 DOSIS (Incluye Insumos,
pertinentes acorde al procedimiento.

262.849

262.849

24

992100-5

APLICACION DE MEDICAMENTO VIA PARENTERAL 6 DOSIS (Incluye Insumo
necesarios, pertinentes acorde al procedimiento).

372.371

372.371

25

PSENF1

Turno diumo por auxiliar de enfermeria 1 hora — ordlnano (Incluye - Insumos,
pertinentes acorde al procedimiento).

26.789

26.789

26

P7ENF1

Turno festivo diumo por auxiliar de enfermeria 1 hora (Incluye Insumos, pertmentes
acorde al procedimiento.

" 39.178

39.178

27

P8ENF1

Turno por Auxiliar de enfermeria 1 hora noctumo — ordinario (lncluye Insumos,
pertinentes acorde al procedimiento)

35.160

35.160

28

PY9ENF1

Turno por auxiliar de enfermeria 1 hora nocturno - festivo (Incluye Insumos
pertinentes acorde al procedimiento

46.713

46.713

29

976500

EXTRACCION Y/O REEMPLAZO DE SONDA URETRAL SOD (Atencidn visita por
enfermeria - colocacion de sonda vesical incluye insumos)

79.272 -

79.272

970100,

SUSTITUCION DE TUBO (SONDA) NASOGASTRICO O DE ESOFAGOSTOMIA
SOD-Atencion visita domiciliaria por enfermera — colocacion de sonda nasogastrica
((Incluye Insumos, pertinentes acorde al procedlmxento)

88.080

88.080

BOMBA DE INFUSION ALQUILER

461.954 -

461.954

CURACION DE CATETER CENTRAL (INCLUYE INSUMO)

199.090

99.080

SUSTITUCION DE TUBO DE TRAQUEOTOMIA SOD

152.981

152.981

890101

JAMAL.
ATENCION (VISITA) DOMICILIARIA. POR MEDICINA GENERAL

UERTO LOPEZ

232.067

232.067

189015

ATENCION VISITA DOMICILIAR[A POR AUXILIAR -DE. ENFERMERIA -(Incluye. |
Insumo) . -

30'-199 -

" 80.199

890110

-ATENCION (VISITA) DOMICILIARIA Por foniatria y fonoaudlologla (incluye:

consulta, evaluacion, entrenamiento para auto cuidado e integracion familiar, social
y/o laboral del paciente y la utilizacién de insumos).

112.803

112.803

890111

ATENCION VISITA DOMICILIARIA POR TERAPIA FISICA. INCLUYE: consulta,
evaluacién, ejercicios - terapéuticos, estimulacién temprana; medios fisicos
(crioterapia, calor himedo), electroterapia (bio-feed back, TENS, ultrasonido,

112.803

112.803
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diatermia) y/o tracciones, insumos y suministros necesarios para la realizacion del
procedimiento.

890112

ATENCION (VISITA) DOMICILIARIA. POR TERAPIA RESPIRATORIA INCLUYE:
consulta de primera vez de control, evaluacion, percusion, vibracion drenaje postural,
oximetria, medicacién mediante micro nebulizacion de (terbutalina, berudual,
salbutamol. Bromuro de ipatropio o beclometasona) acelerador de fiujo, tos asistida
y/o ejercicios respiratorios. Incluye derecho de uso de nebulizador, elementos de
bioseguridad, incluye guantes de manejo, tapabocas, gafas, jab6én antiséptico,
toalladesechables, bolsas recolectoras de desechos, ruta recolectora.de desechos,
jeringas, aplicadores, baja ienguas, kit de nebulizacién, SSN y demas insumos y
suministros necesarios para la realizacion del procedimiento.

120.012

120.012

890113

ATENCION [VISITA] DOMICILIARIA POR TERAPIA OCUPACIONAL

112.803

112.803

o~

861803

INSERCION DE CATETER SU DERMICO (epidermdlisis) (incluye insumo)

126.209

126.209

965901

LAVADOQ, IRRIGACION Y CUIDADOS DE HERIDA EN AREA GENERAL

93.643

93.643

965901-1

CURACION DE HERIDAS TIPO 1 Y It (POR ULCERAS DE PRESION) - incluye
Lavado, irrigacion y cuidados de herida. Heridas menores de 10 centimetros y sin
compromiso de tejido celular subcutaneo, pueden ser realizadas por auxiliar o
enfermera profesional (Incluye Insumos, pertinentes acorde al procedimiento.
cantidad 1

110.167

110.167

10

965901-2

CURACION DE HERIDAS TIPO | Y Il (POR ULCERAS DE PRESION) - incluye
Lavado, irrigacion y cuidados de herida. Heridas menores de 10 centimetros y sin
compromiso de tejido celular subcutaneo, pueden ser realizadas por auxiliar o

enfermera profesional (Incluye Insumos, pertinentes acorde al procedimiento.
cantidad 3

293.780

293.780

k!

965901-3

CURACION DE HERIDAS TiPO IlI Y IV (POR ULCERAS DE PRESION) INCLUYE.
Lavado, irrigacién y cuidados de herida. Heridas de 10 o mas centimetros y con
compromiso de tejido celular subcutdneo. Pueden ser realizadas por auxiliar o
enfermera profesional (Incluye Insumos, pertinentes acorde al procedimiento)
cantidad 1

165.228

165.228

12

' 965901-4

CURACION DE HERIDAS TIPO 1il Y IV (POR ULCERAS DE PRESION) INCLUYE.
Lavado, irrigacion y cuidados de herida. Heridas de 10 o mas centimetros y con
compromiso de tejido celular subcutdneo. Pueden ser realizadas por auxiliar o
enfermera profesional (Incluye Insumos, pertinentes acorde al procedimiento)
cantidad 3

386.603

396.603

13

965902-1

LAVADO, IRRIGACION Y CUIDADOS DE HERIDA EN AREA ESPECIAL (cara,
cuello, manos, pies, pliegues de flexién, genitales) con parches de AQUACEL

352.321

352.321

965902-2

LAVADO, IRRIGACION Y CUIDADOS DE HERIDA EN AREA ESPECIAL (cara,
cuello, manos, pies, pliegues de flexion, genitales) con parches de DUODERM

356.957

356.957

16

961601

INSERCION DE CATETER (SONDA) EN URETRA (Insercién o cambio a domicilio
de catéter urinario vesical. {(Incluye Insumos, pertinentes acorde al procedimiento).

89.007

89.007

16

965500

LIMPIEZA'Y CUIDADOS DE TRAQUEOSTOMIA SOD (Inciuye Insumos, pertinentes
acorde al procedimiento)

75.621

75.621

17

970100

SUSTITUCION DE TUBO (SONDA) NASOGASTRICO O DE ESOFAGOSTOMIA
SOD

79.388

79.388

18

992101

INFILTRACION, IRRIGACION O INSTILACICN DE MEDICAMENTOS EN
SUBESCARA (Incluye Insumos, pertinentes acorde al procedimiento.

83.444

83.444

19

992100

INYECCION O INFUSION DE OTRA SUSTANCIA TERAPEUTICA O
PROFILACTICA INYECCION O INFUSION DE ANTIBIOTICO SOD (incluye otras
sustancias terapéuticas).

88.080

88.080

20

" 992100-1

APLICACION DE MEDICAMENTO VIA PARENTERAL 1 DOSIS (Incluye Insumos,
pertinentes acorde al procedimiento).

78.341

78.341

21

992100-2

APLICACION DE MEDICAMENTO VIA PARENTERAL 2 DOSIS (lncluye Insumos,
pertinentes acorde ai procedimiento

156.683

156.683

2

992100-3

APLICACION DE MEDICAMENTO VIA PARENTERAL 3 DOSIS (Incluye lnsumos
pertinentes acorde al procedimiento)

235.024

235.024

23

'992100-4

APLICACION DE MEDICAMENTO VIA PARENTERAL 4 DOSIS (Incluye Insumos,
pertinentes acorde al procedimiento.

313.366

313.366

24

1'982100-5

APLICACION DE.MEDICAMENTO VIA PARENTERAL 6 DOSIS (Incluye Insumo
necesarios, pertinentes acorde al procedimiento).

470.048

470.048

S5

- PBENF1

Turne diumo por auxiliar de enfermeria 1 hora — ordlnano (Incluye Insumos,
pertinentes acorde al procedimiento).

28.917

28.917

2%

" P7ENF1

Turno festivo diumo por auxiliar de enfermeria 1 hora (Incluye Insumos, pertlnentes
acorde al procedimiento.

38.844

38.844

[PBENF 1

Turno por Auxiliar de enfermeria 1 hora noctumo’ — ordinario (Incluye Insumos
pertinentes acorde al procedimiento)

© 36166

36.166

28

POENF1

Turno - por auxiliar de enfermeria 1 hora nocturno - festlvo (lncluye Insumos
pertinentes acorde al procedimiento

45542 .-

45542 .

29

‘976500

EXTRACCION Y/O REEMPLAZO DE SONDA URETRAL SOD (Atencnon wsnta por
enfermeria - colocacion de sonda vesical incluye insumos)

86.226

86.226

30

970100

SUSTITUCION DE TUBO (SONDA) NASOGASTRICO O DE ESOFAGOSTOMIA
SOD-Atencién visita domiciliaria por enfermera — colocacioén de sonda nasogastrica
((Incluye Insumos, pertinentes acorde al procedimiento).

106.044

106.044
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31 BOMBA DE INFUSION ALQUILER 462.421 462.421
32 CURACION DE CATETER CENTRAL (INCLUYE INSUMQ) 110.167 110.167
33 SUSTITUCION DE TUBO DE TRAQUEQTOMIA SOD 157.088 157.088

El precio de mercado se establece a partir de la tnica cotizacion recibida para los servicios, tras haber agotado
las etapas de convocatoria, mediante la publicacion formal en la plataforma SECOP y el envio directo de
solicitudes de cotizacion a diferentes entidades del sector. '

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

5.5 ANALISIS DEL VALOR ESTIMADO

ERVICIOS!

ATENCION (VISITA) DOMICILIARIA. POR MEDICINA
GENERAL

No aplica

No aplica

48.427

137.318

48.427

ATENCION VISITA DOMICILIARIA POR AUXILIAR DE
ENFERMERIA (Incluye insumo)

No aplica

No aplica

19.145

54.470

19.145

ATENCION (VISITA) DOMICILIARIA. Por foniatria y
foncaudiologia  (incluye:  consulta,  evaluacién,
entrenamiento para auto cuidado e integracion familiar,
social y/o laboral del paciente y la utilizacién de
insumos).

No aplica

No aplica

42.825

77.544

42.825

ATENCION VISITA DOMICILIARIA POR TERAPIA
FISICA. INCLUYE: consulta, evaluacion, ejercicios
terapéuticos, estimulacién temprana, medios fisicos
(crioterapia, calor himedo), electroterapia (bic-feed
back, TENS, ultrasonido, diatermia) y/o tracciones,
insumos y suministros necesarios para la realizacion del
procedimiento.

No aplica

No aplica

43.100

77.544

43.100

ATENCION (VISITA) DOMICILIARIA. POR TERAP!A
RESPIRATORIA INCLUYE: consulta de primera vez de
control, evaluacién, percusion, vibracién drenaje
postural, oximetria, medicacién mediante micro
nebulizacién de (terbutalina, berudual, salbutamol.
Bromuro de ipatropio o beclometasona) acelerador de
flujo, tos asistida y/o ejercicios respiratorios. inciuye
derecho de uso de nebulizador, elementos de
bioseguridad, incluye guantes de manejo, tapabocas,
gafas, jabdn antiséptico, toallas desechables, bolsas
recolectoras de desechos, ruta recolectora de desechos,
jeringas, aplicadores, baja lenguas, kit de nebulizacion,
SSN y demas insumos y suministros necesarios para la
realizacién del procedimiento.

No aplica

No aplica

44.694

87.237

44,694

ATENCION [VISITA] DOMICILIARIA POR TERAPIA
OCUPACIONAL

No aplica

No aplica

43.748

77.544

43.748

INSERCION DE CATETER SU
(epidermdlisis) (incluye insumo)

DERMICO

No aplica

No aplica

20.863 -

60.265

20.863

LAVADO, IRRIGACION Y. CUIDADOS DE HERIDA EN’

AREA GENERAL

No aplica

No aplica

21.119

60.265

21.119

CURACION DE HERIDAS TIPO | Y Il (POR ULCERAS’

DE PRESION) - incluye Lavado, irigacion y cuidados de
herida. Heridas menores de 10 centimetros y sin
compromise de tejido celular subcutdneo, pueden ser
realizadas por auxiliar o enfermera profesional (Incluye

‘Insumos, pertinentes acorde al procedimiento. cantidad

1

No aplica

No aplica

31.524

'62.583

31.524

46

CURACICN DE HERIDAS TIPO 1 Y il (POR ULCERAS
DE PRESION) - incluye Lavado, irrigacion y cuidados de
herida. Heridas menores de 10 centimetros y sin

1 compromiso de tejido celular subcutineo, .pueden ser

realizadas por auxiliar o enfermera profesional (Incluye

Insumos, pertinentes acorde al procedimiento. cantidad |-

3

,No.’aplic_'a

No aplica

54.358

187748

54358

11

CURACION DE HERIDAS TIPO Il Y IV (POR
ULCERAS DE PRESION) INCLUYE. Lavado, irigacion
y cuidados de herida. Heridas de 10 o mas centimetros
Y con compromiso de tejido celular subcutaneo. Pueden

No aplica

No aplica

44.743

79.968

44743
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ser realizadas por auxiliar o enfermera profesional
{Incluye Insumos, pertinentes acorde al procedimiento)
cantidad 1
CURACION DE HERIDAS TIPO Il Y IV (POR
ULCERAS DE PRESION) INCLUYE. Lavado, irrigacion
y cuidados de herida. Heridas de 10 o mas centimetros
12 y con compromiso de tejido celular subcutaneo. Pueden No aplica No aplica 102.719 239.902 102.71¢9
ser realizadas por auxiliar o enfermera profesional
(Incluye Insumos, pertinentes acorde al procedimiento)
cantidad 3
LAVADO, IRRIGACION Y CUIDADOS DE HERIDA EN
13 AREA ESPECI!AL (cara, cuello, manos, pies, pliegues de No aplica No aplica 66.588 275.830 66.588
flexion, genitales) con parches de AQUACEL :
LAVADO, IRRIGACICON Y CUIDADOS DE HERIDA EN
14 AREA ESPECIAL (cara, cuello, manos, pies, pliegues de No aplica No aplica 85.692 280.756 85.692
flexién, genitales) con parches de DUODERM
INSERCION DE CATETER (SONDA) EN URETRA
(Insercion o cambio a domicilio de catéter urinario " .
15 vesical. (Incluye Insumos, pertinentes acorde al No aplica No aplica 21.610 63.004 21610
procedimiento).
16 LIMPIEZA Y CUIDADOS DE TRAQUEOSTOMIA SOD

- i No aplica No aplica 20.841 60.265 20.841
({Incluye Insumos, pertinentes acorde al procedimiento)
SUSTITUCION DE TUBO (SONDA) NASOGASTRICO . .

17 O DE ESOFAGOSTOMIA SOD No aplica No aplica 21.187 60.845 21.187
INFILTRACION, IRRIGACION O INSTILACION DE

18 MEDICAMENTOS EN SUBESCARA ((Incluye Insumos, No aplica No aplica 20.533 52.153 20.533

pertinentes acorde al procedimiento.

INYECCION O INFUSION DE OTRA SUSTANCIA
TERAPEUTICA O PROFILACTICA INYECCION O " .

18 | NFUSION DE ANTIBIOTICO SOD (incluye otras | No@pica | Noaplica 18.615 45199 16.615

sustancias terapéuticas).

APLICACION DE MEDICAMENTO VIA PARENTERAL

20 1 DOSIS (Incluye Insumos, pertinentes acorde al No aplica No aplica 24.828 60.265 24.828

procedimiento).

APLICACION DE MEDICAMENTO VIA PARENTERAL

21 2 DOSIS (Incluye Insumos, pertinentes acorde al No aplica No aplica 47.435 120.531 47.435

procedimiento :

APLICACION DE MEDICAMENTO VIA PARENTERAL

22 3 DOSIS {Incluye Insumos, pertinentes acorde al No aplica No aplica 68.372 180.796 68.372
procedimiento)
APLICACION DE MEDICAMENTO VIA PARENTERAL )

23 4 DOSIS (incluye Insumos, pertinentes acorde al No aplica No aplica 89.267 241.062 89.267

procedimiento.
APLICACION DE MEDICAMENTO VIA PARENTERAL

24 6 DOSIS (Incluye Insumo necesarios, pertinentes No aplica No aplica 104.966 325.433 104.966
acorde al procedimiento).
Turno diurno por auxiliar de enfermeria 1 hora —
25 ordinario (Incluye' Insumos, pertinentes -acorde al No aplica No aplica 13.154 18.817 13.154
procedimiento). )
26 Turno festivo diumo por auxiliar de enfermeria 1 hora No aplica No aplica 15.352 32516 15.352
(Incluye Insumos, pertinentes acorde al procedimiento. . ' i
Turno por Auxiliar de enfermeria 1 hora noctumo —

27 .| ordinario (Incluye Insumos, pertinentes acorde . al No aplica v No aplica . 15.816 | . 24387 15.816
procedimiento)

- Turno por auxiliar de enfermeria 1 hora nocturno — - .
28 festivo (Incluye Insumos, pertinentes’ acorde al No aplica No aplica - 16.690 37.935 16.690

procedimiento

EXTRACCION * Y/O - REEMPLAZO DE = SONDA . : - :

29 URETRAL SOD (Atencién “visita por enfermeria -| No aplica No aplica - 23.421 " 50.067 - 23.421
- colocacion de sonda vesical incluye insumos) . ) L .

SUSTITUCION DE TUBO (SONDA) NASOGASTRICO
O DE ESOFAGOSTOMIA - SOD-Atencién  visita: e : : '

30 domiciliaria por enfermera — colocacién de sonda No aplica No aplica 22439 50.067 22.439
nasogastrica ((Inc!uye Insumos, pertlnentes acorde al: ’ :

procedimiento). -

31| BOMBA DE INFUSION ALGUILER ‘| _No aplica Noaplica | 23511 | . 462421 |- 23511
- 32 &%T,?,%?N bE. ‘CATETER CENTRAL (INCLUYE No aplica Noaplica -{ "+~ 27.018 . |- 79.968- - -27.018
33 [ SUSTITUCION DE TUBO DE TRAQUEOTOMIA SOD No aplica No aplica 25.874 74173 25.874
VISITA DOMICILAIRIA POR MEDICO GENERAL PARA
34 | LAEXPEDICION DE CERTIFICCION DE DEFUNGION |  No aplica No aplica 52.481 196.558 52.481
- COoVID
1
DY
i ALA
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35

VISITA DOMICILAIRIA POR MEDICO GENERAL PARA
LA EXPEDICION DE CERTIFICCION DE DEFUNCION
—NO COVID

GENERAL

ATENCION (VISITA) DOMICILIARIA POR MEDICINVA‘

No aplica

No aplica

No aplica

No aplica

42.070

60.264

168.974

178.513

42.070

60.264

ATENCION VISITA DOMICILIARIA POR AUXILIAR DE
ENFERMERIA (Incluye Insumo)

No aplica

No aplica

19.145

80.286

19.145

ATENCION (VISITA) DOMICILIARIA. Por foniatria y
fonoaudiologia  (incluye:  consulta,  evaluacién,
entrenamiento para auto cuidado e integracién familiar,
social y/o laboral del paciente y la utilizacion de
insumos).

No aplica

No aplica

47.032

106.422

47.032

ATENCION VISITA DOMICILIARIA POR TERAPIA
FISICA. INGLUYE: consulta, evaluacion, ejercicios
terapéuticos, estimulacién temprana, medios fisicos
(crioterapia, calor himedo), electroterapia (bioc-feed
back, TENS, ultrasonido, diatermia) y/o tracciones,
insumos y suministros necesarios para la realizacién del
procedimiento.

No aplica

No aplica

47.032

106.422

47.032

ATENCION (VISITA) DOMICILIARIA. POR TERAPIA
RESPIRATORIA INCLUYE: consulta de primera vez de
control, evaluacién, percusion, vibracién drenaje
postural, oximetria, medicacibn mediante micro
nebulizacién de (terbutalina, berudual, salbutamol.
Bromuro de ipatropio o beclometasona) acelerador de
flujo, tos asistida y/o ejercicios respiratorios. Incluye
derecho de uso de nebulizador, elementos de
bioseguridad, incluye guantes de manejo, tapabocas,
gafas, jabon antiséptico, toallas desechables, bolsas
recolectoras de desechos, ruta recolectora de desechos,
jeringas, aplicadores, baja lenguas, kit de nebulizacion,
SSN y demas insumos y suministros necesarios para la
realizacién del procedimiento.

No aplica

No aplica

49.677

120.153

49.677

ATENCION [VISITA] DOMICILIARIA POR TERAPIA
OCUPACIONAL

No aplica

No aplica

47.242

106.422

47.242

INSERCION DE CATETER SU
(epidermdlisis) (incluye insumo)

DERMICO

No aplica

No aplica

20.863

115.257

20.863

LAVADO, IRRIGACION Y CUIDADOS DE HERIDA EN
AREA GENERAL

No aplica

No aplica

21.119

85.530

21.119

CURACION DE HERIDAS TIPO 1 Y II (POR ULCERAS
DE PRESION) - incluye Lavado, irrigacion y cuidados de
herida. Heridas menores de 10 centimetros y sin
compromiso de tejido celular subcutaneo, pueden ser
realizadas por auxiliar o enfermera profesional (Incluye

Insumos, pertinentes acorde al procedimiento. cantidad
1

No aplica

No aplica

31.524

110.158

31.524

10

CURACION DE HERIDAS TIPO 1 Y II (POR ULCERAS
DE PRESION) - incluye Lavado, irMgacion y cuidados de
herida. Heridas menores de 10 centimetros y sin
compromiso de tejido celular subcutaneo, pueden ser
realizadas por auxiliar o enfermera profesional (Incluye
Insumos, pertinentes acorde al procedimiento. cantidad
3 .

No aplica

No aplica

54.193

280.904

54.193

1

.CURACION DE HERIDAS TIPO I Y IV (POR

ULCERAS DE PRESION) INCLUYE. Lavado, irigacion
y cuidados de herida. Heridas de 10 o mas centimetros
y con‘compromiso de tejido celular subcutaneo. Pueden
ser realizadas pdr auxiliar o enfermera profesional
(Incluye Insumos, pertinentes acorde al procedimiento)
cantidad 1 -

No aplica

No aplica

43655

-+ 146.890

43.655

12

{ CURACION DE. HERIDAS TIPO Il Y |V (POR

ULCERAS DE PRESION) INCLUYE. Lavado, irrigacién
y cuidados de herida. Heridas de 10 o mas centimetros
y con.compromiso de tejido celular subcutineo. Pueden
ser realizadas por auxiliar o enfermera profesional

A(lncluye Insumos, per‘tlnentes acorde al procedimiento)

cantidad 3

. No aplica

NG aplica:

" 98.835

-396.602

98:835

13

LAVADO, IRR!GACION Y CUIDADOS DE HERIDA EN
AREA ESPECIAL (cara, cuello, manos, pies, pliegues de
flexion, genitales) con parches de AQUACEL

No aplica

No aplica

66.670

325.085

66.670
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LAVADO, IRRIGACION Y CUIDADOS DE HERIDA EN
14 AREA ESPECIAL (cara, cuello, manos, pies, pliegues de No aplica No aplica 79.509 339.862 79.509
flexion, genitales) con parches de DUODERM

INSERCION DE CATETER (SONDA) EN URETRA
15 (Insercién o cambio a domicilio de catéter urinario

vesical. (Incluye Insumos, pertinentes acorde al No aplica No aplica 21.077 66.756 21077
procedimiento).
LIMPIEZA Y CUIDADOS DE TRAQUEOSTOMIA SOD " "

16 ((Incluye Insumos, pertinentes acorde al procedimiento) No aplica No aplica 17.495 75621 17.485
SUSTITUCION DE TUBO (SONDA) NASOGASTRICO . .

17 O DE ESOFAGOSTOMIA SOD No aplica No aplica 17.841 84.024 17.841
INFILTRACION, IRRIGACION O INSTILACION DE

18 MEDICAMENTOS EN SUBESCARA ((Incluye Insumos, No aplica No aplica 17.187 78.809 17.187

pertinentes acorde al procedimiento.

INYECCION O INFUSION DE OTRA SUSTANCIA
TERAPEUTICA O PROFILACTICA INYECCION O " "

18 | INFUSION DE ANTIBIOTICO SOD (incluye otras | No@plica | Noapiica 13.269 67.219 13.269

sustancias terapéuticas).

APLICACION DE MEDICAMENTO VIA PARENTERAL

20 1 DOSIS (Incluye Insumos, pertinentes: acorde al No aplica No aplica 24.828 65.713 24.828

procedimiento).

APLICACION DE MEDICAMENTO VIA PARENTERAL

21 2 DOSIS (Incluye Insumos, pertinentes acorde al No aplica No aplica 47.435 131.425 47.435
procedimiento .

APLICACION DE MEDICAMENTO VIA PARENTERAL ’

22 3 DOSIS (Incluye Insumos, pertinentes acorde al No aplica No aplica 68.372 197.138 68.372
procedimiento)

APLICACION DE MEDICAMENTO VIA PARENTERAL
23 4 DOSIS (Incluye Insumos, pertinentes acorde al No aplica No aplica 89.267 262.849 89.267
procedimiento. . )

APLICACION DE MEDICAMENTO VIA PARENTERAL

24 6 DOSIS (Incluye insumo necesarios, pertinentes No aplica No aplica 104.966 372.371 104.966
acorde al procedimiento).

Turno diurno por auxiliar de enfermeria 1 hora —

25 ordinario (Incluye Insumos, pertinentes acorde al No aplica No aplica 16.113 26.789 16.113
procedimiento).
Turno festivo diumo por auxiliar de enfermeria 1 hora . .

2 (Incluye Insumos, pertinentes acorde al procedimiento. No aplica No aplica 16.690 39.178 16.690
Turno por Auxiliar de enfermeria 1 hora noctumo —

27 ordinario (Incluye Insumos, pertinentes acorde al No aplica No aplica 17.193 35.160 17.193

procedimiento)

Turno por auxiliar de enfermeria 1 hora nocturno —
28 festivo (Incluye Insumos, pertinentes acorde al No aplica . No aplica 18.735 46.713 18.735
procedimiento

EXTRACCION Y/O  REEMPLAZO DE SONDA
29 URETRAL SOD (Atfencidén visita por enfermeria - No aplica No aplica 23.421 79.272 23.421
colocacion de sonda vesical incluye insumos) : :

SUSTITUCION DE'TUBO (SONDA) NASOGASTRICO
O DE ESOFAGOSTOMIA SOD-Atencién visita
30 domiciliaria por enfermera - colocacién de sonda No apiica No aplica 22.439 88.080 22.43%
nasogastrica ((Incluye Insumos, pertinentes acorde al .

procedimiento).

31__ | BOMBA DE INFUSION ALQUILER Noapica | Noapica .| 23352 261.954 73.302
32 %Usmc’f))” DE CATETER CENTRAL (NCLUYE. woapica | Noapiica “27.018 99.080 27.018
"SUSTITUCION DE TUBO DE TRAQUEOTOMIA SOD__|_ Noaplica | _No aplica 75874 ~ 152.981

MARTIN -G

1 | g‘gihé(élj\)tl (VISITA) DOMICILIARIA. POR MEDICINA No aplica No»aplica'

2. giggﬁ&}’f&g@g?ﬂgﬂﬁm PORAUXILIARDE | \oaplica | Noaplica | .. 19.480 80.199 19.480

ATENCION (VISITA) DOMICILIARIA. Por foniatria y

' fonoaudiologia (incluye: consulta, - evaluacién, e SRR . R .

3 - | entrenamiento para auto cuidado e integracién familiar, Noaplica .| Noaplica ] . 46.945 . . 112.803 46.945

- | social y/o laboral ‘del paciente y la ufilizacién de .

insumos). -

ATENCION VISITA DOMICILIARIA POR TERAPIA

FISICA. INCLUYE: consulta, evaluacion, ejercicios )

4 terapéuticos, estimulacion temprana, medios fisicos No aplica No aplica 47.110 112.803 47.110
(crioterapia, calor himedo), electroterapia (bic-feed

back, TENS, ultrasonido, diatermia) y/o tracciones,

60.750° 232,067 60.750
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insumos y suministros necesarios para la realizacién del
procedimiento.
ATENCION (VISITA) DOMICILIARIA. POR TERAPIA
RESPIRATORIA INCLUYE: consulta de primera vez de
control, evaluacién, percusién, vibracion drenaje
postural, oximetria, medicacién mediante micro
nebulizacién de (terbutalina, berudual, salbutamol.
Bromuro de ipatropic o beclometasona) acelerador de
flujo, tos asistida y/o ejercicios respiratorios. Incluye . .
5 derecho de uso de nebulizador, elementos de No aplica No aplica 49.805 120.012 49.605
bioseguridad, incluye guantes de manejo, tapabocas, ’
gafas, jabdn antiséptico, toallas desechables, bolsas
recolectoras de desechos, ruta recolectora de desechos,
| jeringas, aplicadores, baja lenguas, kit de nebulizacion,
SSN y demas insumos y suministros necesarios para la
realizacion del procedimiento.
6 ATENCION [VISITA] DOMICILIARIA POR. TERAPIA

OCUPACIONAL ] No aplica No aplica . 47.372 112.803 47.372
INSERCION DE CATETER SU DERMICO . .

7 (epidermdlisis) (incluye insuma) No aplica No aplica 20.863 126.209 20.863
LAVADO, IRRIGACION Y CUIDADOS DE HERIDA EN g ’

8 AREA GENERAL No aplica No aplica 21.118 93.643 21.119

CURACION DE HERIDAS TIPO | Y Il (POR ULCERAS
DE PRESION) - incluye Lavado, irrigacién y cuidados de
herida. Heridas menores de 10 centimetros y sin
9 compromisc de tejido celular subcutaneo, pueden ser No aplica No aplica 31.524 110.167 31.524
realizadas por auxiliar o enfermera profesional (Incluye
Insumos, pertinentes acorde al procedimiento. cantidad
1
CURACION DE HERIDAS TIPO 1 Y Il (POR ULCERAS
DE PRESION) - incluye Lavado, irfigacion y cuidados de
herida. Heridas menores de 10 centimetros y sin .
10 compromiso de tejido celular subcutdneo, pueden ser No aplica No aplica 54.193 283.780 54,193
realizadas por auxiliar o enfermera profesional (Incluye
Insumos, pertinentes acorde al procedimiento. cantidad
3
CURACION DE HERIDAS TIPO Il Y IV (POR
ULCERAS DE PRESION) INCLUYE. Lavado, irrigacién
y cuidados de herida. Heridas de 10 o mas centimetros )
11 y con compromiso de tejido celular subcutaneo. Pueden No aplica No aplica 44743 165.228 44743
ser realizadas por auxiliar o enfermera profesional
(Incluye Insumos, pertinentes acorde al procedimiento)
cantidad 1
CURACION DE HERIDAS TIPO Il Y IV (POR
ULCERAS DE PRESION) INCLUYE. Lavado, ifrigacion
y cuidados de herida. Heridas de 10 o mas centimetros : ’
12 y con compromiso de tejido celular subcutédneo. Pueden No aplica No aplica 102.719 396.603 102,719
ser realizadas por auxiliar o enfermera profesional
(Incluye Insumos, pertinentes acorde al procedimiento)
cantidad 3
LAVADO, IRRIGACION Y CUIDADOS DE HERIDA EN '
13 AREA ESPECIAL (cara, cuello, manos, pies, pliegues de No aplica No aplica 66.670 352.321 66.670
flexién, genitales) con parches de AQUACEL
LAVADO, IRRIGACION Y CUIDADOS DE HERIDA EN ) :
14 AREA ESPECIAL (cara, cuello, manos, pies, pliegues de No aplica No aplica 85.692 356.957 85.692
fiexién, genitales) con parches de DUODERM
INSERCION DE CATETER (SONDA) EN URETRA
(insercion o cambio a domicilio de catéter urinario . )
15 vesical. (Incluye . Insumos, pertinentes acorde al No aplica No aplica 21.077 89.007 21.077
procedimiento).
16 LIMPIEZA Y CUIDADOS DE TRAQUEOSTOMIA SOD |

({(Incluye Insumos, pertinentes acorde al procedimiento) No aplica . No aplica 20.841 75621 20.841
SUSTITUCION DE TUBO (SONDA) NASOGASTRICO . .
17 O DE ESOFAGOSTOMIA SOD No aplica No aplica 21.187 79.388 21.187
: INFILTRACION, IRRIGACION O INSTILACION DE s S :
©'18 . | MEDICAMENTOS EN SUBESCARA ((Incluye Insumaos, No aplica No aplica - 20.533 83.444 20.533

pertinentes acorde al procedimiento.

INYECCION O INFUSION DE OTRA SUSTANCIA
TERAPEUTICA O PROFILACTICA INYECCION O . "

'8 |INFUSION DE ANTIBIOTICO SOD (incluye otras| Noapfica | Noaplica 16.615 88.080 16615

sustancias terapéuticas).

B8 % 1113 e A b e 6 YR 14 PR
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APLICACION DE MEDICAMENTO VIA PARENTERAL
20 1 DOSIS (Incluye Insumos, pertinentes acorde al No aplica No aplica 24.828 78.341 24.828
procedimiento).

APLICACION DE MEDICAMENTO VIA PARENTERAL

21 2 DOSIS (Incluye Insumos, pertinentes acorde al No aplica No aplica 47.435 156.683 47.435
procedimiento

APLICACION DE MEDICAMENTO VIA PARENTERAL

22 3 DOSIS (Incluye Insumos, pertinentes acorde al No aplica No aplica 68.372 235.024 68.372
procedimiento)

APLICACION DE MEDICAMENTO VIA PARENTERAL

23 4 DOSIS (Incluye Insumos, pemnentes acorde al No aplica No aplica 89.267 313.366 89.267
procedimiento.

APLICACION DE MEDICAMENTO VIA PARENTERAL

24 6 DOSIS (Incluye Insumo necesarios, pertinentes No aplica No aplica 104.966 470.048 104.966
acorde al procedimiento).

Turno diurno por auxiliar de enfermeria 1 hora —
25 ordinario (Incluye Insumos, pertinentes acorde al No aplica No aplica 14.103 28.917 14.103
procedimiento).
Turno festivo diumo por auxiliar de enfermeria 1 hora " .
26 (Incluye Insumos, pertinentes acorde al procedimiento. No aplica No aplica 17.237 38.844 17.237
Turno por Auxiliar de enfermeria 1 hora noctumo —
27 ordinario (Incluye Insumos, pertinentes acorde al No aplica No aplica 17.123 36.166 17.123
procedimiento) .
Turno por auxiliar de enfermeria 1 hora nocturno —
28 festivo' (Incluye Insumos, pertinentes acorde al No aplica No aplica 19.011 45,542 19.011
procedimiento
EXTRACCION Y/O REEMPLAZO DE SONDA
29 URETRAL SOD (Atencion visita por enfermeria - No aplica No aplica 23.421 86.226 23.421
colocacion de sonda vesical incluye insumos) :
SUSTITUCION DE TUBO (SONDA) NASOGASTRICO
O DE ESOFAGOSTOMIA SOD-Atencién visita

30 domiciliaria’ por enfermera - colocacién de sonda No aplica No aplica 22.439 106.044 22.439
nasogastrica ((Incluye Insumos, pertinentes acorde al :
procedimiento).
31 BOMBA DE INFUSION ALQUILER No aplica No aplica 23.548 462.421 23.548
32 &USWC"?N DE CATETER CENTRAL (NCLUYE| \o.nica | Noaplica 27.018 110.167 27.018
33 SUSTITUCION DE TUBO DE TRAQUEOTOMIA SOD No aplica No aplica 25.874 157.088 25.874

De acuerdo con el andlisis realizado, se determiné como valor estimado del presente proceso, el menor valor
obtenido entre el valor histérico proyectado y el menor valor cotizado por item. Esta metodologia permite
establecer un precio favorable para la Entidad, en concordancia con las condiciones del mercado y procurando
garantizar la pluralidad de oferentes y la adecuada optimizacion de los recursos publicos.

» - 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 para el presente proceso corresponde a DOS MIL CUARENTA MILLONES PESOS
($2.040.000.000,00} M/CTE, en el cualincluye impuestos, tasas, contrlbumones y costos directos e indirectos
que haya Iuar con motivo de la prestacién del servicio para la presente vigencia.

. PRESTACION . SERVICIO. "DE
.02-02-02-009- ATENCION DOMICILIARIA U
-HOSPITALIZACION . EN  CASA

g PARA LOS USUARIOS .DE LA . - ' g ‘
RAS | REGIONAL BE 16 2026 1 140.000.000,00 140.000.000,00

servicios para el

1 ciudadano de la ES7
salud humana y ASEGURAMIENTO EN SALUD No
servicios 7 QUE REQUIEREN CONTINUAR
humanos CON INDICACIONES DE

TRATAMIENTO MEDICO 16 2027 1.900.000.000,00 1.900.000.000,00
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HOSPITALARIO POR FUERA DE
LAIPS -

Intendente MIGUEZK(GEL GRUESO BAUTISTA

Funcionario de la Unidad Prestadora de Salud Meta

. ’ﬂ)'t(ﬂc‘.si{({bul ‘
Subteniente LINA YICED S#VA VALENCIANO

Lider de Redes Integrales de la Regional de Aseguramiento en Salud No. 7
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Documentos Anexos al Estudio Previo:

Los documentos seleccionados en la siguiente lista, aplican para el proceso de Seleccion Abreviada de Menor
Cuantia cuyo objeto es la PRESTACION SERVICIO DE ATENCION DOMICILIARIA U HOSPITALIZACION
- EN CASA PARA LOS USUARIOS DE LA REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD No 7 QUE

REQUIEREN CONTINUAR CON INDICACIONES DE TRATAMIENTO MEDICO HOSPITALARIO POR
FUERA DE LA IPS.

APLICA ANEXOS

Certificacién de la necesidad
Especificaciones técnicas minimas - »
Constancia de idoneidad y experiencia (aplica para prestamon de servicios profesionales)

Estimacién, tipificacion, asignacion de riesgos y determinacion de garantias
Andlisis del riesgo y forma de mitigarlo.

Ficha técnica
Obligaciones de la policia nacional (no aplica para minima cuantia)
Obligaciones del contratista (no aplica para minima cuantia)

XX O XX XX

>
°
=
o

Formularios adjuntos al estudio previo

Factores de verificacion y ponderacion.

Apoyo a la industria nacional

Indicacion de trato nacional

Experiencia del proponente

Certificacién de contratos para acreditacion de experiencia proponente extranjero sin sucursal o
omicilio en Colombia

Clasificacién proponente extranjero

Acuerdo de confidencialidad (obligatorio)

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

Capacidad financiera

Certificacién de compromiso del fabricante y/o oferente

Certificacion de la capacidad técnica

Personal, experiencia y tiempos de dedicacién minimos

Carta de compromiso postventa

Q][ XXX

OO0O0OXXXXO

Otros documentos adjuntos al Estudio Previo

Solicitud de cotizacion
Cotizaciones
Plan de compras
CDP
-.Documentos de vigencias futuras . .
Indicadores financieros - .
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CERTIFICACION DE LA NECESIDAD

(APLICA: COMPRAVENTA. SUMINISTRO Y PRESTACION DE SERVICIOS) POLICIA “N ACiON AL

Para obrar como parte en el respectivo estudio previo, en mi calidad de Responsable del Grupo Regional Redes
Integrales de la RASES No.7, manifiesto con la suscripcién de la presente CERTIFICACION, que una vez
consultado el portafolio de servicios de la red propia y contratada de la USP, y el nimero de solicitudes de
autorizaciones radicadas y gestionadas por esta unidad, que en el momento no se cuenta con la oferta o es
insuficiente en términos de oportunidad, continuidad o accesibilidad, para los siguientes servicios:

PRESTACION SERVICIO DE ATENCION DOMICILIARIA U HOSPITALIZACION EN CASA PARA LOS

USUARIOS DE LA REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD No 7 QUE REQUIEREN CONTINUAR
CON INDICACIONES DE TRATAMIENTO MEDICO HOSPITALARIO POR FUERA DE LA IPS

Firma,

W gg\\()k)\
Subteniente A YICED SILVA VALENCIANO

Lider de Redes Integrales de la Regional de Aseguramiento en Salud No. 7
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ESPECIFICACIONES TECNICAS MINIMAS POLICIA NACIONAL

El oferente deberd diligenciar y presentar junto con la oferta el formato de Ficha Técnica que se presenta a
continuacién debidamente firmado por el representante legal, en el que exprese su manifestacién de cumplimiento
con cada una de las especificaciones técnicas solicitadas, las cuales seran verificadas por el Comité Técnico
aplicando el criterio de cumple o no cumple.

CUMPLIMIENTO ESPECIFICACION FICHA TECNICA

PROPONENTE _ Diligenciar el nombre completo del proponente, Declaramos bajo nuestra responsabilidad
personal, y comprometiendo la responsabilidad institucional de las personas juridicas que representamos, que
cumplimos en su totalidad con las especificaciones técnicas de verificacién 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. El proponente debera diligenciar y presentar junto con la oferta el formato de Especificaciones Técnicas que
se presenta a continuacion, debidamente firmado por el representante legal, en el que exprese su
manifestacién de cumplimiento o no cumplimiento con cada una de las especificaciones técnicas exigidas,
las cuales seran verificadas por el Comité Técnico Evaluador aplicando el criterio de cumple o no cumple.

c. El proponente debera presentar en el SECOP: I, junto con la oferta la informacion y/o documentos que mas
adelante se relacionan, asi:

Por lo anterior se diligencia la informacion en el siguiente cuadro:

Experiencia Proponente en producir o comercializar el bien y/o ofrecer el servicio: Con el fin de garantizar
la calidad del servicio a contratar y evitar incumplimientos en la ejecucién del futuro contrato, se requiere
acreditar experiencia en proyectos similares al objeto del presente estudio previo, tal acreditacion sera avalada
con la presentacion de documentos que acrediten la realizacion de proyectos cuya sumatoria sea igual o mayor
al ochenta por ciento (80%) del presupuesto asignado al presente proceso, con empresas plblicas, privadas o
personas con profesiones liberales, para lo cual las certificaciones deberan contener:

Nombre o raz6n social de contratante.

Nombre o razén social del contratista.

Objeto del contrato.

Lugar de ejecucion del contrato.

Numero del contrato.

Fecha de inicio del contrato.

Fecha de terminacion del contrato

Valor del contrato.

Certificacion suscrita por la persona competente de la entldad contratante
Direccién y nimero telefénico del contratante.

ANANE VR N N N N Y NN

En caso de no contar con‘las certift caciones de los contratos ejecutadds el proponente podra presentar copia
del contrato acompafada del acta de terminacion y/o de l|qu1dac:|on con el fin de que la entidad pueda verificar
la informacién relacionada anteriormente.

I Cuando se certifiquen contratos realizados bajo la modalidad de Consorcio o Unidon Temiporal, la Regional de
Aseguramiento en Salud No. 7 tomara para efectos de verificacion de este requisito habilitante, el porcentaje
de participacién del oferente en la.ejecucion del contrato. De adcuerdo .con lo anterior, &l propohente debera -
" |-presentar el documento-de- conformacién del consorcio o de la- Unién temporal donde debera constar el
porcentaje de participacién de cada uno-de los integrantes de la figura plural enla ejecucién del contrato.

Ademas, debe tenerse en cuenta que:
-No se admiten certificaciones de subcontrataciones o convenios.

-No se acepta ninglin otro documento diferente a los enunciados para soportar la experiencia.
-No se tendrén en cuenta contratos en ejecucion.

THET
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POLICIA NACIONAL

-No se aceptan certificaciones con enmendaduras y gue no contengan como minimo la informacién
solicitada o que presenten inconsistencias.

Justificacion: La experiencia especifica del proponente es importante por cuanto le asegura a la entidad que
el contrato seré ejecutado por una firma con la suficiente experiencia en contratos de similares caracteristicas,
que garantice la calidad final de los bienes del contrato y el cumplimiento del tiempo de ejecucién establecido
para el mismo.

NOTA 1: En caso de que el oferente haya firmado contratos con la REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN
SALUD No 7, no es obligatorio que anexe certificacién, solamente con allegar oficio donde mencione el nimero
de contrato objeto y el valor siempre que este guarde relacién con el servicio que se requiere satisfacer; la
unidad verificara la informacion, segln la Ley 019 de del 2012. ARTICULO 9. PROHIBICION DE EXIGIR
DOCUMENTOS QUE REPOSAN EN LA ENTIDAD.

NOTA 2: Para emprendimientos y empresas de mujeres la suma deberd superar el sesenta (60%) del
presupuesto asignado al presente proceso.

RECURSO HUMANO

El oferente deberd CERTIFICAR MEDIANTE DOCUMENTO suscrito por el Representénte Legal de la entidad,
que cuenta con el recurso humano, asi:

(4) Médico General

(40) Auxiliares de Enfermeria

(3) Enfermera Jefe (curso en manejo de heridas y/o ostomias)
(6) Terapeuta Fisica

(3) Terapeuta respiratoria

(6) Fonoaudi6loga(o)

(6) Terapeuta ocupacional

VVVVVYVY

Nota 1: Motivo por el cual el contratista debera presentar las hojas de vida y soportes del personal vinculado
al proyecto; la verificacion del personal calificado se realizara una vez adjudicado el contrato, por consiguiente,
hara llegar en un tiempo maximo de fres (3) dias habiles, las cuales seran verificadas por el supervisor del
contrato, segin Concepto C — 342 de 2020 del junio 9 de 2020, la Agencia Nacional de Contratacion
Piblica — Colombia Compra Eficiente, con la siguiente informacién:

v

Cedula

Diploma y/o acta de grado

Registro RETHUS:

Certificacion de experiencia minimo de un afio de cada uno del recurso humano ofertando
Documento que soporte la vinculacion del personal con el oferente.

Copia de curso soporte vital basico.

Copia curso de violencia sexual

Capacitacion en atencién domiciliaria

YVVVVVVYY

Nota 2: El contratista debera prever la totalidad de personal con el fin de cumplir con procedimientos, que
requieran (durante el horario de atencién establecidos)

Nota 3: El contratista se compromete a cubrir el servicio en caso de que se requiera con mas personal de las
mismas caracteristicas, sin que implique costo adicional para la institucion policiai.

Nota 4: Ei contratista se cémpromete a cubrir el servicio en caso de que se requiera con' mas personal de las

mismas caracteristicas, sin que implique costo adicional para la institucién policial.

Nota 5: El contratista se compromete a que. durante la ejecucion del contrato el personal deberd contar con
capacitacion en atencion domiciliaria.

"CAPACIDAD: OPERATIVA El oferente debera CERTIFICAR MEDIANTE DOCUMENTO suscrito por el
Representante Legal de la entidad, que cuenta con toda la infraestructura de instalaciones, capacidad técnica
1 v tecnolégica para prestar los servicios que oferta. Igualmente certificara que sus equipos 'y medios logisticos

cumplen con los estandares minimos de habilitacién y calidad para la prestacion de sus servicios que oferta
debiendo anexar suficiente material fotografico donde se evidencie lo certificado, debiendo cumplir con las
siguientes condiciones.

Si8511)): 10t Baithy
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ESPECIFICACIONES TECNICAS MINIMAS POLICIA NACIONAL

» Debe contar con equipos que cumplan con los estadndares minimos de habilitacion y calidad para la
prestacion de sus servicios que oferta (Procedimientos y tomas de examenes).

* Los elementos, equipos y accesorios para la prestacion del servicio deben ser suministrados por la
IPS contratada.

»  Cumplir con la Resolucion 465 de 2025, emitida por el Ministerio de Salud y Proteccién Social,
modifica la Resolucién 3100 de 2019."Por la cual se definen los procedimientos y condiciones de
inscripcion de los prestadores de servicios de salud y de habilitacién de los servicios de salud y se
adopta el Manual de Inscripcion de Prestadores y Habilitacion de Servicios de Salud".

e Cumplir con ATRIBUTOS DE CALIDAD enmarcados en el Decreto 780 del 2016, relacionados con
oportunidad, pertinencia, Accesibilidad, Continuidad y Seguridad en la atencion de los pacientes.
Debe contar con la capacidad técnica y tecnoldgica acordes para [a prestacion del servicio que se
oferta.

o  DISPONIBILIDAD PARA LA ATENCION E! servicio se prestara ininterrumpidamente desde el inicio
hasta la finalizacién del contrato sin excepcion, en el horario de atencién sera la disponibilidad de
agenda determinada por contratista.

Servicios Médicos Domiciliarios: los cuales deben cumplir

Para el presente proceso se deja en claro que los Equipos Médicos que se requieran para la atencién
domiciliaria de los usuarios en atencién a sus diferentes patologias o procedimientos, deben ser suministrados
de forma OPORTUNA una vez se genere la orden de servicio. El adjudicatario, debe entregar los Equipos
Meédicos solicitados, en un plazo no mayor a 12 horas.

Los equipos en calidad de alquiler, con cargo al contrato deben ser entregados e instalados en los domicilios
de los pacientes, previa induccién al cuidador y al personal asistencial del servicio domiciliario que asista al
paciente verificando la funcionalidad, mantenimiento y reposicién de estos.

El soporte de entrega/recibido de los equipos los cuales deberan ser firmados por parte del paciente o su
familiar seran enviados al supervisor del contrato, adicionalmente deben entregar cada mes el soporte de
4 seguimiento de verificacion y funcionalidad de estos.

Debe presentar su programa de mantenimiento preventivo, correctivo y la disponibilidad PERMANENTE de los
mismos de acuerdo con lo planteado en la normativa vigente.

Deben contar con su respectiva hoja de vida técnica, manual de funcionamiento y linea de comunicacién directa
con el proveedor en caso de requerirse asistencia técnica.

Se debe garantizar la entrega de los equipos Médicos las 24 horas del dia, los siete (7) dias de la semana,
incluyendo sabados, domingos y festivos previa solicitud del supervisor del contrato.

La no entrega oportuna, de los Equipos biomédicos requeridos para la atencién del paciente en los domicilios,
en los periodos establecidos en parrafos anteriores, ocasionara una glosa del 25% del valor del servicio durante
el periodo en el que se dio la novedad, toda vez que con ello se genera una afectacién grave para la salud del
| usuario y costos adicionales en el presupuesto de la Regional de Aseguramiento en salud No 7.

El oferente deberd CERTIFICAR MEDIANTE DOCUMENTO suscrito por el Representante Legal de la entidad,
que el SERVICIO ASISTENCIA POR SERVICIO DE ENFERMERIA: auxiliares de enfermeria que se
encuentran en los domicilios de los pacientes, debera ser supervisado permanentemente por enfermera jefe
verificando se cumpla TODOS los cuidados de enfermeria que requiera el paciente como bafio, toma de signos
vitales minimo 3 veces al dia diligenciando el respectivo registro de dichas tomas, cambios de posicién del
paciente si asi lo requiere, con un méximo de cada 2 horas, administracion de medicamentos segtin orden
medica, cuidados de traqueotomias, permeabilizacién de la via aérea a necesidad, manejo de pacientes
- ventilados,. procedimientos como: cambio de sonda, cateterismos, curaciones basicas (I, Il y ) , vigilar
permeabilidad de venas y cambios segln protocolo, toma de muestras; manejo de plan casero como apoyo
5 para ‘el mantenimiento de la condicidn fisica requeridas, de acuerdo a cada paciente etc., y demas
procedimientos de enfermeria requeridos por el usuario.

Debe garantizarse- el cubrimiento del servicio todos los dias de la semana incluyendo Sabados, domingos y
- | festives sin interrupcién alguna, contar con el recurso humano suficiente para garantizar lanormal prestacion
del servicio, contar  con personal de reemplazos; en caso de presentarse incapacidades del personal,
calamidades.domesticas etc.; el reemplazo debe acudir en un lapso de tiempo no mayor a dos (2) horas, sin
abandonar al paciente en ninglin momento; el personal que asista al servicio domiciliario, debe tener previa
capacitacion por enfermera jefe de la patologia del paciente, E/ incumplimiento del servicio acarreara el
respectivo no pago del periodo no prestado, mas una glosa del 25% del valor de dicho servicio. Lo cual se
glosara en el respectivo periodo facturado, El personal contratado debe cumplir con el conocimiento técnico,
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academico, contar con curso de RCP VIGENTE, experiencia laboral de minimo (06) meses en el area que se
le asigne previamente certificada, ademas de estar vinculado al sistema de seguridad social, ARL, etc., como
lo dicta la norma.

E! personal de Enfermeria debe asistir a turno, portando adecuadamente el uniforme, con el documento de
identidad y el respectivo camé de la empresa y con el equipo de toma de signos vitales. Tanto los insumos de
bioseguridad que requiere el personal asistencial, como los insumos y elementos gue los auxiliares y personal
de profesionales requieran para prestar el servicio al paciente en el domicilio deben ser aportados
EXCLUSIVAMENTE por el proponente que resulte adjudicatario, sin costo adicional para la Regional de
Aseguramiento en Salud No 7, toda vez que los mismos hacen parte esencial en la realizacién de los
procedimientos a realizar. El proponente que resulte adjudicatario, sin costo adicional para la Regional de
Aseguramiento en salud No 7, debera contar con enfermera jefe que supervise y verificar permanentemente el
personal de auxiliares de enfermeria que se encuentran en los domicilios de los pacientes, esta supervision,
verificacion y control se realizara en cumplimiento de todas las funciones del manual de enfermeria.

El profesional en enfermeria Superior, deberd generar un informe Mensual del seguimiento y control a las
actividades realizadas por el personal de auxiliares enfermeria domiciliario, entregandolo al supervisor del
contrato. El proponente que resuite adjudicatario debera enviar mensualmente al supervisor del contrato, la
rotacién o cuadro-de turnos, del personal de enfermeria domiciliario, e informar por escrito en un término no
mayor a 24 horas los cambios realizados a la rotacién.

Para la prestacion del servicio domiciliario, referente al personal de enfermeria, el proponente que resulte
adjudicatario debe garantizar la prestacion del servicio de enfermeria en domicilio, en un término no superior
de 12 horas para Regional de Aseguramiento en Salud No. 7 - Unidad Prestadora de Salud Meta que requieran
el servicio, dentro el perimetro urbano de la ciudad de Villavicencio y en los municipios que hacen parte del
perimetro (Acacias, Restrepo y Cumaral), la inspeccién de Pompeya, la vereda Pipiral, Puerto Lépez, Guamal,
San Martin del Departamento del Meta, (incluye todos sus barrios, corregimientos y veredas) debe garantizar
la prestacion del servicio de enfermeria en domicilio, en un término no superior de a 24 horas.

PROCEDIMIENTOS DOMICILIARIOS TERAPEUTICOS;

El oferente deberé garantizar la formacion del personal, asi como el cumplimiento de las gufas y protocolos
establecidos por la DISAN o en su defecto por el Ministerio de Proteccion Social para este tipo de
procedimientos.  Los procedimientos deben realizarse segun la orden médica en cuanto a cantidad,
oportunidad, temporalidad y calidad. La no realizacion parcial o total del servicio ordenado al paciente se
entendera como incumplimiento al contrato. Deben presentar el plan de trabajo y Kardex propuesto para cada
paciente. Tanto en las TERAPIAS FiSICAS Y LAS TERAPIAS DE FONOAUDIOLOGIA el proponente que
resulte adjudicatario debe suministrar TODOS los insumos y elementos necesarios solicitado por el profesional.

SERVICIO DE ENFERMERIA
El oferente debera certificar la prestacién como minimo los siguientes servicios de enfermeria domiciliaria:

Elaboracién de historia clinica completa.

Asistencia profesional y evolucion diaria.

Cuidados postquirdrgicos.

Cuidados de enfermeria.

Canalizacion y cambio de catéteres.

Verificacion y retiro drenajes

Insercién y retiro de sondas.

Administracién de medicamentos y nufriciones.

Curaciones de TIPO I, 11, 1 Y.IV.

Cuidados de pacientes ostomizados.

Toma de laboratorios.

Monitoreos constantes vitales, balance hidrico.

Toma de electrocardiogramas.

Pulsioximetria.

Gilucometria. '
. Suministro de medicamentos orales y intravenosos (incluye INSERCION DE CATETER (SONDA)
- ENURETRA (Insercion o cambio a domicilio de catéter urinario vesical. (Incluye Insumos, pertinentes

acorde al procedimiento pacientes con servicio de enfermeria 24 hrs). L

EQUIPOS: El proponente debera ofertar la totalidad de- los' equipos, necesarios para la-prestacién del objeto
contractual y entregarlos en un término no superior de 12 horas después de generada la orden de servicios
Los equipos en calidad de alquiler, con cargo al contrato deben ser entregados e instalados en los domicilios
de los pacientes, previa induccion al cuidador y personal asistencial del servicio domiciliario que asistira al
paciente. Verificando la funcionalidad, mantenimiento y oportuna reposicion de los mismos, los soportes de la
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entrega seran enviados al supervisor del contrato, en un término no mayor a 72 horas. La entidad debera
garantizar la conservacién y cuidado de los equipos, estableciendo las acciones pertinentes para la adecuada
prestacién del servicio, deberd asegurar los equipos frente a dafios o pérdidas ocasionadas o sufridas en los
domicilios de los pacientes, la Regional de Aseguramiento en Salud No 7, no se hara responsable por dichos
dafios o pérdidas. En lo que tiene que ver con los servicios de enfermeria, terapias y curaciones, estas deberan
iniciarse a mas tardar doce (12) horas después de haberse realizado el correspondiente requerimiento por
parte del supervisor del contrato.

EQUIPOS DE TERAPIA FISICA

El proponente se compromete a prestar los servicios de terapia fisica con minimo los siguientes equipos:
* Medios Fisicos

Crioterapia, Calor, HGmedo.

Terapiabio-feed

Back tens

Ultrasonido

. COORDINADOR: El proponente debera designar un empleado con poder de decisién para la canalizacion y
10 | resolucion de todos aquellos aspectos relacionados con la atencion a los usuarios durante la ejecucién del
contrato, quien estara en permanente comunicacién con el supervisor del contrato.

CONSTANCIA DE HABILITACION EN EL REGISTRO ESPECIAL DE PRESTADORES DE SERVICIOS DE
SALUD.

E! oferente debe ajustarse segun lo contemplado por el Ministerio de Salud y de Proteccién Social y todas
aquellas normas legales que deroguen, modifiquen o establezcan estandares de habilitacién para la prestacion
de servicios de salud sin causar traumatismo en la prestacion del mismo. Dando aplicacion a lo establecido en

la Resolucion 465 de 2025, emitida por el Ministerio de Salud y Proteccién Social, modifica la Resolucion 3100
de 2019.

De acuerdo con lo anterior debe presentar el certificado de Registro en el Sistema Unico de Habilitacién vigente
expedido por la secretaria de Salud del Departamento del Meta para cada servicio ofertado los cuales deben
estar inscritos y habilitados al momento de presentar la propuesta y mantener dicha habilitacion vigente durante
la ejecucion del contrato que se llegase a celebrar.

11 | 712 TOMA DE MUESTRAS DE LABORATORIO CLINICO

728 TERAPIA OCUPACIONAL

729 TERAPIA RESPIRATORIA

739 FISIOTERAPIA

740 FONOAUDIOLOGIA Y/O TERAPIA DEL LENGUAJE

312 ENFERMERIA

328 MEDICINA GENERAL

134 HOSPITALIZACION PACIENTE CRONICO SIN VENTILADOR

Nota 1: Cuando se requieran servicios fuera del municipio de Villavicencio, se coordinara con el supervisor la
prestaciéon del mismo. Compréndase municipio de Villavicencio (perimetro urbano y rural).

Nota 2: El oferente debera presentar el soporte y/o autorizacion de-la secretaria de salud municipal de
Villavicencio, para la expedicion de los registros de defuncidn.

INFRAESTRUCTURA FISICA. El contratista garantizard la prestacién de servicios objeto del presente
contrato, la infraestructura fisica ofrecida para la prestacion del servicio debera ser en el perimetro urbano de
la ciudad de Villavicencio. En las instalaciones de la IPS debera contar con lo consagrado en la Resolucién
465 de 2025, emitida por el Ministerio de Salud y Proteccién Social, modifica la Resolucion 3100 de 2019.

« Area para el almacenamiento de medicamentos y dispositivos médicos e insumos asistenciales,
- areas. limpias, seguras, ordenadas, iluminada, con ventilacién, que garantice condiciones de
ailmacenamiento de acuerdo con las especificaciones técnicas del fabricante.
e Area para la disposicion de equipos biomédicos
e Area para el almacenamiento de los residuos previo a su tratamiento y/o disposicién final.

12

Nota: Para el drea de almacenamiento de Ios residuos deberd estar ublcada en las instalaciones de la IPS, el
cual seran verificados por parie del supervisor designado. -

DOTACION MINIMA SOLICITADA: El contratista debera contar con Ia dotacion minima para la prestacion del
servicio, requerida en la Resolucion 465 de 2025, emitida por el Ministerio de Salud y Proteccion Social,
13 modifica la Resolucién 3100 de 2019, asi: a. La dotacion de los elementos, insumos y equipos que requiera la
atencion del paciente y aquelios de proteccidn personal, contenedores y bolsas para generar la clasificacion,

segregacion y manipulacién de los residuos biolégicos- infecciosos generados en el domicilio del paciente. b.

ey

i’“
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Maletin médico con fonendoscopio, tensidmetro, equipo de édrganos, pulsimetro, glucdmetro, martillo,
termémetro y metro. c. Maletin de enfermeria con dispositivos médicos, segtin patologia del paciente. d. Maletin
con elementos de curaciones. e. Maletin con medicamentos, de acuerdo con inventario establecido para uso
en la atencién en casa. f. Atriles. g. Bombas de infusién para liquidos y nutricién enteral.

14

El contratista se obliga a sostener las tarifas ofrecidas para la prestacion de servicios, procedimientos
especiales y la practica de procedimientos diagnésticos ofrecidos durante el tiempo que dure el contrato que
se llegase a celebrar, sus prorrogas.

15

El contratista se compromete a realizar las actividades propias para las que fue contratado dando cumplimiento
a la normatividad y leyes vigentes de caracter general e interno que guarden relacién con el Sistema de Gestién
Integral (MECI, CALIDAD y SISTEDA)

16

El contratista se compromete a dar cumplimiento a la normatividad respecto a regulacién de precios que el
Gobierno Nacional expida, lo cual puede implicar renegociacion de los precios de los medicamentos
contratados, dentro de los cuales se incluyen aquellos establecidos en el Decreto 1313 de 2010, Resolucién
1499 de 2010, Articulo 88 de la ley 1438 de 2011, la Resolucién 005 del 11 de enero de 2011, la Resolucién
0718 del 11 de marzo de 2015 y demas normas que las complementen o modifiquen. Asi como las que se
produzcan por el Gobierno Nacional durante la ejecucion del contrato para determinar los precios de los
medicamentos.

17

El contratista debera tener la tenencia de los equipos acordes con el nivel de complejidad, para la realizacion
de los procedimientos, exdmenes requeridos para cumplir con el objeto del contrato.

18

El contratista se obliga a reportar dentro de los siguientes cinco dias a su ocurrencia, eventos adversos e
incidentes presentados en ejecucion del contrato, con su respectivo andlisis e implementacion de un Plan de
Mejora, al supervisor del contrato y ordenador del gasto, asumiendo los costos de atencién en salud derivados
del evento adverso. Dicho reporte se debe consignar en el formato 3$S-FR-0006 REPORTE DE INCIDENTES
Y EVENTOS ADVERSOS. Que se adjunta al presente estudio previo.

19

INFORMACION QUE EL CONTRATISTA DEBE SUMINISTRAR A LA USP DURANTE LA EJECUCION DEL
CONTRATO: 1.) El contratista debera enviar mensualmente al supervisor del contrato o quien haga sus veces
informe mensual de la ejecucion del contrato con la relacién de los pacientes y igualmente debera Informar al
supervisor del contrato semanalmente el valor ejecutado del contrato y cuando el contrato se encuentre entre
un 50, 75 y 90 % ejecutado. 2.) Atender oportuna y eficazmente las solicitudes que le formule la Jefatura de la
USP o el ordenader del gasto y en ningun caso el contratista se abstendra de atender a los usuarios sin informar
previamente a la institucién a través del supervisor del contrato, el rango de ejecucidn del mismo en ningin
caso el contratista podra superar el 100% del valor contratado sin previa autorizacion del Jefe de la Regional
de Aseguramiento en Salud No. 7. 3.) Una vez agotado el presupuesto del contrato, el contratista se obliga
para con el contratante a no continuar prestando los servicios objeto del contrato, salvo que se frate de un caso
de urgencia debidamente justificado, de acuerdo con las disposiciones expedidas por la superintendencia
Nacional de salud, ¢ en los casos expresamente autorizados por el Jefe Regional de Aseguramiento en Salud
No. 7 de la Policia Nacional. Los servicios prestados por fuera del contrato que no cumplan con las anteriores
condiciones, no serdn pagados por el contratante con cargo al presente contrato y el contratista acepta que el
pago de tales servicios se verificara, previo agotamiento de los framites extrajudiciales previstos para tal efecto.

OTROS ASPECTOS (INSTRUCTIVO 013 de 2013- DISAN ACESA) INFORMACION, Debe reportar al
supervisor de! contrato los indicadores de la Circular Externa Supersalud 056/2008, los primeros cinco dias de
cada mes, asi como los Indicadores de calidad en la prestacién de servicios, definidos en el Sistema de
Informacion para la Calidad del Sistema Obligatorio de Garantia de Calidad de la Atencién en Salud, De igual
forma reportara los eventos adversos o incidentes con los respectivos planes de mejoramiento, si llegasen a
ocurrir a-algunos de los usuarios del subsistema de salud de la Policia Nacional, este reporte es de caracter
obligatorio durante los primeros cinco-dias de cada mes, Atender oportuna y eficazmente las solicitudes que le
formule la Jefatura de la USP o el ordenador del gasto. Enviar el primer dia habil de cada semana a la USP la

informacion de notificacién epidemiolégica semanal solo se notifica los casos de usuarios del Subsistema de
Salud de la Policia Nacional.

20 |

SISTEMA DE FARMACOVIGILANCIA: B R . .
El. contratista debera realizar el procedimiento que mas adelante se relaciona, -en- el evento que los
medicamentos. suministrados a los pacientes no cumple su efecto terapéutico (no. controla ¢ mejora Ia
Enfermedad) o Produce efectos secundarios o colaterales indeseables :

e . EL MEDICO - TRATANTE "DILIGENCIA LA- FICHA DE NOTIFICACION DE SOSPECHA DE |

" REACCION ADVERSA Y. - FALLA TERAPEUTICA DE MEDICAMENTOS.
Se remite a la DISAN al comité de farmacovigilancia en Bogota
Original del formato de farmacovigilancia ) .
La férmula original.

Fotocopia del carnet del usuario fotocopia del documento de identidad del usuario.

o o o o
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« Ei Comité de Farmacovigilancia emite el concepto para la entrega o no de otra marca comercial En
caso de ser autorizada la entrega de otra marca comercial se tramita la misma con la empresa
contratista que suministra los medicamentos ambulatorios.

»  En caso de no ser autorizada la entrega de otra marca comercial, solo se podra despachar la marca
contratada o el médico buscara otra alternativa terapéutica del listado de medicamentos

21

El contratista debera dar cumplimiento a la normatividad que sobre gestién ambiental se encuentre vigente y
en especial a las disposiciones referentes al manejo de los residucs peligrosos que sean generados como
consecuencia de la ejecucién del contrato, cuando haya lugar

22

El adjudicatario debera prestar los servicios durante el tiempo de duracién del contrato y el horario de prestacién
del servicio 24 horas al dia, los siete (7) dias de la semana, incluyendo sabados, domingos y festivos de
acuerdo con la oferta presentada, la cual forma parte integral del mismo.

23

El propone solo prestara los servicios objeto del contrato a los usuarios y beneficiarios de la Policia Nacional,
presentando los siguientes documentos:

Camé y/o constancia vigente.

Documento de identidad original a la Vista

Orden de servicio autorizada por la Regional de Aseguramiento en salud No 7.

Formato de Referencia y contra referencia diligenciado

24

El oferente debera cumplir con la reserva de las patologias diagnosticadas en los pacientes atendidos, referente
al secreto profesional y derecho a la intimidad conforme al articulo 110 de la Ley 19 del 10 de enero de 2012
“Por el cual se dictan normas para suprimir o reformar regulaciones, procedimientos y framites innecesarios
existentes en la Administracién Publica”.

25

Anexar al momenio de presentar la oferta, certificacién de Oportunidad para cada uno de los servicios
ofertados. Es decir, tiempo de respuesta ajustado a los tiempos pactados en el presente proceso, para la
prestacion del servicio

26

El proponente se compromete a prestar los servicios de acuerdo con el plan integral de Salud de la Fuerzas
Militares y la Policia Nacional Acuerdo No. 093 del 08 de octubre de 2025 “Por /a cual se establece el Plan
De Servicios Y Tecnologias En Salud Del Sisterna De Salud De Las Fuerzas Militares Y De La Policia Nacional
(PSTS)", y se dictan otras disposiciones), en lo referente a la prestacién de salud medico domiciliaria.

27

El futuro contratista, no podra subcontratar la prestacion del servicio requerido por el contratante con ofra
entidad.

28

El contratista se compromete a enviar los indicadores de calidad establecidos en la Resolucion 1552 de 2013
“Por medio de la cual se reglamentan parcialmente los articulos 123 y 124 del Decreto — Ley 019 de 2012 se
dictan otras disposiciones” y Resolucién 256 de 2016 “Por la cual se dictan disposiciones en relacién con el
Sistema de informacion para la Calidad y se establecen los indicadores para el monitoreo de la calidad en
salud, esta informacién se enviara al correo institucional supervisor.

29

El proponente debera certificar que el personal de salud se abstendra a realizar traslados o acompafamiento
al paciente por fuera de su domicilio, a excepcidn que se requiera la asistencia del paciente a citas médicas o
en caso de requerirse la realizacion de estudios diagnésticos o procedlmlentos en entldades adscritas a la
Regional de Aseguramiento en Salud.No 7.

30

El proponente debera certificar que por ningin motivo el paciente debera quedar sin el cuidado en salud,
durante la ejecucion del contrato.

31

El proponente debera certificar que el personal de salud debera abstenerse de realizar actmdades diferentes
a las directamente relacionadas con el cuidado del paciente (manual de funciones de enfermeria).

32

El proponente debe certificar por escrito que se compromete a que el servicio debera.ser prestado por
profesionales idéneos en cada drea y por ningtin motivo podra ser asumido por estudiantes o practicantes.

33

El proponente debe certificar por escrito que se compromete a prestar los servicios en los domicilios de los
usuarios contando con todos los recursos tecnolégicos y técnicos, asi como el recurso humano acordes a la
norma de Habilitacién de los servicios y de acuerdo con [a poblacién objeto. (previa visita técnica), tales como:
a. Areas terapéuticas independientes para trabajo individual personalizado

b.. Cémoda-instalacién del usuario en la sala o dormitorio .de su vivienda dependlendo de la facilidad de
movilidad y condiciones del usuario, cuando asi se requiera.

34

El proponente debe certificar por escrito que se compromete al finalizar el tratamiento a reallzar una evaluacioén
del proceso a través de valoraciones especificas y/o escalas de valoracion, en comparacién con la-evaluacion
inicial y entregar un informe, que permita identificar y evidenciar el cumplimiento de objetivos y metas trazadas,

-en relacién con el plan de tratamiento inicial generando recomendaciones a su familia y al paciente.

35

El.proponente debe certificar por escrito. que se compromete a permitir el acceso al equnpo interdisciplinario de |

'|-ia DISAN y/o RASES No. 7 a las historias clinicas, estadisticas, soportes y deméas docuimentos relacionados.
-con la atencion del paciente, asi mismo aprobar la realizacion de visitas a los pacientes y las instalaciones en

el momento de la ejecucion del contrato para verificar las condiciones locativas, recurso humano disponible,
entre otras.

36

El proponente debe certificar por escrito que se compromete a responder por las no conformidades que se
presenten en desarrollo de la prestacién de servicios a los usuarios y aplicard las acciones de mejora
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pertinentes. Lo anterior, sin perjuicio de las responsabilidades civiles que como prestadores del servicio se
deriven de esta actividad.

37

El OFERENTE debera entregar junto con la propuesta el registro de la autoevaluacion de los Estandares
Minimos del Sistema de Gestion de Seguridad y Salud en el Trabajo (SGSST) del afio inmediatamente anterior,
realizado en aplicativo de la pagina del Sistema General de Riesgos Laborales del Ministerio del Trabajo,
donde conste una calificacion que se encuentre en una escala de valoracion “Aceptable”, es decir un puntaje
mayor a 85% (para el caso de consorcio o uniones temporales se debera presentar el registro de la
autoevaluacién por cada empresa que conforma la unién temporal o consorcio). Asi mismo, se debera
mantener la calificacién y evidencias de la autoevaluacion del SGSST a disposicion, las cuales seran objeto de
verificacion durante la ejecucion del contrato.

38

EL SERVICIO DEBE SER PROPORCIONADO BAJO RESPONSABILIDAD DEL PRESTADOR
CONTRATADO, con cumplimiento de Requisitos segln lo contemplado por el Ministerio de la Proteccién
Social, en el Decreto 1011 del 2006; Resolucion 3100 del 2019 y todas aquellas normas legales que deroguen
o establezcan estandares de calidad en prestacion de servicios de salud. Estos pueden ser verificados en
cualquier momento por parte de grupo de Auditores de la Regional de aseguramiento en Salud No.7,
incluyendo “LA ATENCION DE LOS EVENTOS ADVERSOS GENERADOS DURANTE EL MANEJO DEL
PACIENTE ENTENDIDO COMO “EL DANO NO INTENCIONAL CONSECUENGIA DEL CUIDADO MEDICO
O TODO AQUEL DERIVADO DE LA ATENCION EN SALUD Y NO DE LA ENFERMEDAD MISMA DEL
PACIENTE, SITUACION QUE CORRERA POR CUENTA DEL CONTRATISTA PREVIO ANALISIS DEL CASO
ENTRE AUDITORIA DE ENTIDADES, SE ACLARA QUE LA RESPONSABILIDAD FINANCIERA SERA
ASUMIDA BAJO ORDEN JUDICIAL QUE ASI LO DETERMINE”, dicho reporte se debe consignar en el formato
38S8-FR-006 REPORTE DE INCIDENTES Y EVENTOS ADVERSOS. Que se adjunta al presente estudio
previo.

39

La Calidad del servicio tendra como sustento los atributos de oportunidad, continuidad, suficiencia e integridad,
racionalidad l6gica cientifica, satisfaccion del usuario, efectividad, eficiencia, equidad y aceptabilidad

40

E! contratista garantizara la prestacion de los servicios con equipos Biomédicos y Material Médico quirtrgico
adecuados, en cuanto a mantenimiento y calibracién de los mismos que lo requieran. :

41

El proponente debera diligenciar el formato del Sistema de Gestion de la Seguridad y Salud en el Trabajo y
debidamente firmado por el representante legal.

42

El proponente debera diligenciar el formato de sostenibilidad de precios y debidamente firmado por el
representante legal.

43

El proponente debera diligenciar el formato de Sistema de Gestion Ambiental y debidamente firmado por el
representante legal.

El contratista esta en la obligacién de dar cumplimiento establecido en el Decreto 1072 de 2015 Por medio del
cual se expide el Decreto Unico Reglamentario del Sector Trabajo por la Ley Articulos: 2.2.4.6.4 Sistema de
gestion de la seguridad y salud en el trabajo (SG-SST), paragrafo 2, Articulo 2.2.4.6.28 Contratacién. Numeral.

-6y la resolucion 0312 del 13 de febrero de 2019 Por la cual se definen los Estandares Minimos del Sistema de

Gestion de Seguridad y Salud en el Trabajo SGSST

45

Confidencialidad e integridad de la informacién institucional: Dada la naturaleza de las actividades a
realizar en desarrollo del objeto contractual, el contratista debe garantizar la preservacién de la integridad y
confidencialidad de la informacién institucional al cual allegare a tener acceso directamente o por intermedio
de terceros: en tal virtud, adoptara todas las medidas que sean necesarias para impedir su duplicacién,
sustraccién, divulgacion, alteracion, ocultamiento o utilizacién indebida y suscribira con la entidad los formatos
de confidencialidad o reserva que haya lugar. En virtud del presente contrato, el contratista se obliga a no
suministrar informacién que obtenga o -conozca con ocasién de la ejecucion del contrato, tales como:

-informacion locativa o de arquitectura fisica , lugares a los cuales tenga acceso con ocasion de la labor,

informacién contenida en los sistemas de informacion, documentacion fisica, archivos digitales, informacion de

los funcionarios y contratistas e informacién de los usuarios del subsistema de salud los cuales son de caracter
reservado 'y confidencial. ’ :

46

Clausula de confidencialidad: Las partes acuerdan que cualquier informacién intercambiada, facilitada o
creada entre ellas para el cumplimiento del objeto contractual, sera mantenida en estricta confidencialidad. La

Pparte receptora correspondiente solo podra revelar informacién. confidencial a quienes la necesiten y estén

autorizados previamente por la parte de cuya informacién confidencial: a. aquellas que como conjunto o por la
configuracion ‘o estructuracion exacta de sus componentes, no sea generalmente conocida entre los expertos
en los campos correspondientes b. la que no sea de facil acceso y c. aquella informacién que no estd sujeta a
medidas de proteccion razonables, de acuerdo con las circunstancias del caso, a fin'de mantener su carécter
confidencial. -~ . : : L s 8 )
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‘Cumplimiento de normatividad: El contratista acatara los lineamientos def’ Régimen de proteccion de datos
| y demas aspectos relacionados con el tratamiento de la informacién que le sea aplicable, en el marco de la ley

estatutaria 1581 del 2012 y de la ley 1712 del 2004, del capitulo 25 titulo 2 del libro 2 de [a parte 2 del decreto
1074 del 2015 y las nommas que la modifiquen, reglamenten o sustituyan en virtud de los cual se hacen

POLICIA NACIONAL
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responsables de la privacidad, seguridad y confidencialidad y fa Resolucion N° 08310 del 2018, por la cual se
expide el manual de seguridad de la informacién para la Policia Nacional.

SUPERVISOR POR PARTE DEL CONTRATISTA:

El proponente informara con su propuesta los datos de contacto del supervisor del contrato por parte del
contratista (Empleado) con capacidad de toma de decisiones, quien tendra contacto permanente via telefénica
48 directa, con el supervisor designado por la Unidad Prestadora de Salud Casanare, con el fin de favorecer el
cumplimiento del objeto del contrato. Este supervisor por parte del contratista tiene la finalidad de comunicacion
y solucién de problemas, en el minimo de tiempo. Por lo tanto, se debera diligenciar el formato de idoneidad

del personal y en caso de cambio se debera dar previo aviso al supervisor de RASES No, 7 y garantizar la
actualizacién de este formato.

En caso de requerirse ofros procedimientos que no figuren en la lista anterior pero que estén contemplados en
el Acuerdo 093 del 2025 del Consejo Superior de las Fuerzas Militares y de la Policia Nacional y autorizados
49 | porel CTC, la IPS podré realizarlos previa autorizacion del jefe de la Regional de Aseguramiento en Salud No.
7. El valor del procedimiento sera el menor valor del estudio de mercado realizado por el supervisor del contrato
(tres cotizaciones).

Los servicios se prestaran durante la ejecucion del contrato conforme al portafolio, pliegos y oferta; alineados
con protocolos y guias técnico-cientificas, el Acuerdo 093 de 2025 (Plan de Servicios de Sanidad Militar y
Policial) y el Modelo de Atencién (MATIS). Igualmente se aplicaran los atributos de calidad (oportunidad,
50 -| suficiencia, pertinencia, racionalidad, accesibilidad, continuidad, seguridad, integralidad y eficacia) y las buenas
practicas; todo bajo el principio pro homine, privilegiando |a interpretacion mas favorable al derecho a la salud.
El supervisor o referencia de la unidad, pueden solicitar el modelo de prestacién de servicios de salud o remitir
el (MATIS), de la Policia Nacional.

Con el propésito de asegurar el cumplimiento de los criterios técnicos, econdmicos y legales del presente
acuerdo de voluntades, el Supervisor realizara reuniones de seguimiento cada tres meses o segln la
necesidad, con el Contratista.

Durante estas reuniones se abordaran, temas como:

> Indicadores: Verificacion del cumplimiento de los indicadores pactados.
> Operacién: Evaluacion de los procesos de autorizacion, referencia y contrarreferencia, asegurando
la eliminacién de barreras de acceso segtin lo definido en el acuerdo de voluntades.
Criterios Técnicos: Revision de las condiciones definidas en el Anexo 2.1.
Analisis Financiero: proceso de radicacion de facturas, estado de glosas y flujo de pagos, conforme
a los plazos establecidos y/o las normas concordantes.
Ejecucién Contractual: Balance del consumo presupuestal y otros aspectos necesarios para la
correcta prestacion de servicios y tecnologias en salud.
Documentos: Si llegado el caso, dentro de la verificacion que realiza el supervisor se requiere algin
documento, el contratista debe suministrar [a informacién o documentacion. Si existen alguna reserva
legal se debe comunicar mediante escrito.
> Evaluacién y Planes de Mejora: Seglin la novedad establecer planes de mejora cuando los
-resultados’ del seguimiento lo ameriten. Dichos compromisos deberan. quedar consignados
expresamente en el acta de la reunién, la cual servird de soporte para el seguimiento de su
cumplimiento.
Nota: Se levantara un acta de los temas tratados con el soporte de asistencia, este documento el supervisor
la publicara en el SECOP Il — ejecucion del contrato.
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El contratista garantizara que los materiales especiales y/o los equipos vinculados al objeto del contrato
cuenten con mantenimientos vigentes, hojas de vida actualizadas, asi como con las licencias y permisos
expedidos por la autoridad competente. : -

| En caso de que se presenten fallas en los equipos que afecten la oportunidad en la atencién, el contratista
informara de manera inmediata al supervisor del contrato, en caso de no contar con una sede alterna, debera
presentar dentro de las 24 horas siguientes a la novedad, al supervisor una propuesta de alianza debidamente
habilitada que garantice la continuidad en la prestacién de los servicios de salud; igualimente, cuando la
afectacion en la oportunidad del servicio se origine por falta de talento humano o habllltacmn del servmlo dlcha

‘situacion debera tramitarse: bajo las mismas condiciones dqui establecidas. = - - i

. EI'OFERENTE deébe permitir el acceso de los Audiores de la Policia Nacional, con el fin de establecer una
‘52 .verificacién exhaustiva y-minuciosa con relacion -a las. siguientes vanables (servncno préstado; listado de |
i ‘pacientes atendidos, -diagnésticos concurndos ‘comportamiento de la utilizacion del servicio, adecuacion de
volumen), para el cumplimiento de manera integral del futuro contrato.
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ESPECIFICACIONES TECNICAS MINIMAS POLICIA NACIONAL

El OFERENTE debe implementar y mantener activo el Sistema Obligatorio de Garantia de Calidad, en
53 | cumplimiento de lo definido en el Decreto Nimero 780 del 2016 “Por el cual se establece el Sistema Obligatorio
de Garantia de Calidad de la Atencién de Salud del Sistema General de Seguridad Social en Salud”.

El OFERENTE daréd cumplimiento al Decreto Nimero 441 del 28 de marzo de 2022 “Por medio del cual se
sustituye el Capitulo 4 del Titulo 3 de la Parte 5 del Libro 2 del Decreto 780 de 2016 relativo a los acuerdos de
54 | voluntades entre las entidades responsables de pago, los prestadores de servicios de salud y los proveedores

de tecnologias en salud’, con relacién a las glosas consideradas por el Auditor de la Regional de
Aseguramiento en Salud No. 7.

El OFERENTE certificara la Prestacion de los servicios sin ningln tipo de discriminacién y con la mayor
diligencia y cuidado, utilizando el equipo humano, profesional, tecndlogo y técnico idéneo para cada uno de los
55 servicios contratados, sin perjuicio del cumplimiento estricto de todas las normas que le impongan las
disposiciones legales y éticas o de caracter sanitario vigentes en la actualidad o que se expidan en el futuro,

asi como los deberes que impone la sana practica profesional, el orden plblico, la moral y las buenas
costumbres.

Cumplir con la nueva legislacién ambiental en Colombia y cumplir con los principios del sistema de gestion
ambiental, en aplicacién a la-norma constitucional articulo 8°, 58°, 80° y 95° ley 23 de 1973, decreto 2811 de
1974, ley 99 de 1993, ey 139 de 1994, ley 299 de 1995, Decreto 948 de 1995 y documento CONPES 2834 de
1996; es obligacién del contratista que cualquier infraccion de caracter ambiental por omisién de permisos,
concesiones o licencias ambientales que hubiese sido necesario tramitar antes, durante y al finalizar el servicio
u obra, serdn asumidas como su responsabilidad.

CLAUSULA AMBIENTAL:
Dentro de las obligaciones del coniratista deberd CERTIFICAR:

e Las relacionadas con la aplicacién de buenas practicas ambientales, de acuerdo con el tipo de
servicio a contratar.

* . Indicar que cualquier infraccion ambiental por omisién de permisos, concesiones o licencias
ambientales, que hubiese sido necesario tramitar antes, durante y al finalizar el servicio u obra,
sera asumida como su responsabilidad, y sobre el particular como Ia periodicidad con que se debe
presentar informes.

¢ La obligacion de presentar las actas de disposicion final correspondientes y las licencias

) ambientales de quienes realizaran dicha disposicién, ya sean contratistas nacionales o extranjeros.

* - En los casos de tener personal bajo su responsabilidad, debera contemplar capacitaciones en
temas ambientales como: impactos ambientales, manejo de residuos sélidos, liquidos, 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.

s Solicitar al contratista en lo posible el analisis de ciclo de vida del producto y/o servicio a contratar
segln corresponda.

56

SARLAFT - PREVENCION- DEL LAVADO DE ACTIVOS, FINANCIACION DEL TERRORISMO Y
FINANCIACION DE LA PROLIFERACION DE ARMAS DE DESTRUCCION MASIVA. EL CONTRATISTA
declara bajo la gravedad del juramento que:

Los recursos, bienes y activos relacionados con el presente contrato provienen de actividades licitas;

No participa, ni ha participado en actividades relacionadas con lavado de activos, financiacion del terrorismo,

financiacion de la proliferacion de armas de destruccién masiva, corrupcion o delitos conexos:

Ni &, ni sus representantes, beneficiarios finales o personas vinculadas aparecen reportados en listas
restrictivas nacionales o internacionales, incluyendo la Lista OFAC (conocida como Lista Cllnton) listas de
57 | sanciones del Consejo.de Seguridad de Naciones Unidas u ofras listas v1ncu|antes o utlhzadas para prevencnon

del riesgo;
Se obliga a suministrar lnformaClon veraz, completa y actualizada cuando sea requerida- por EL:
CONTRATANTE;

.| Autoriza la consulta y venf‘camon de xnformamon en bases de datos, centrales de mfon'nac:on ¥ listas -
restrictivas. : PR .

El incumplimiento de esta obhgacnon facultara aEL CONTRATANTE para terminar umlateralmente el contrato, -
sin perjuicio de las acciones legales correspondientes.
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Garantizan visitas médicas en el domicilio del paciente

Garantizan visitas de enfermeria diarias en el domicilio del paciente

Garantizan visitas de terapistas y demas necesarias, de acuerdo con los Requerimientos en el
domicilio del paciente.

Garantizan Administracién de medicamentos parenterales

Garantizan la Realizacién de curaciones

Cuentan con elementos y personal para ia toma de muestras de laboratorios traslado a centro de
procesamiento de la muestra (Laboratorio de la UPRES META)

En todos los casos la atencion incluye la capacitacion del paciente ia familia y/o acud|entes enlo '
7 correspondiente al manejo de los implementos o insumos, manejo de ostomias, de sondas,
catéteres, fragueotomias, entre otros

o |O|b] W [N]=

VERIFICACION DE REQUISITOS MINIMOS ACUERDOS DE VOLUNTADES CON ERP
(DECRETO 441-2022)

El CONTRATISTA dara cumplimiento al Decreto Nimero 441 del 28 de marzo de 2022 “Por medio
del cual se sustituye el Capitulo 4 del Titulo 3 de la Parte 5 del Libro 2 del Decrefo 780 de 2016
1 relativo a los acuerdos de voluntades entre las entidades responsables de pago, los prestadores
de servicios de salud y los proveedores de tecnologias en salud”, con relacién a las glosas
consideradas por el Auditor de la Regional de Aseguramiento en Salud No. 7.

Articulo 2.5.3.4.2.1 Elementos para la negociacion de los acuerdos de voluntades para la
Prestacion de servicios y tecnologias en salud.

Las entidades responsables de pago, los prestadores de servicios de salud y los proveedores de
tecnologias en salud, en cumplimiento de sus funciones y responsabilidades, adelantaran una
etapa de ne: oc1acnon ue {endra omo mlnlmo los S|gu1entes elementos:

1.1. El modelo de atencién en salud.

1.2. La caracterizacion de la poblacién o el andlisis de situacion en salud, segin corresponda y
conforme con la reglamentacién expedida por el Ministerio de Salud y Proteccién Social, asi como
la informacién adicional que se requiera para que los prestadores de servicios de salud y los
proveedores de tecnologias en salud estén en capacidad de identificar las condiciones de salud
de la poblacién que sera atendida, de acuerdo con la modalidad de pago a convenir.

Elementos comunes a las partes:

4.1. Indicadores establecidos en el Sistema Obligatorio de Garantia de Calidad de la Atencién de

Salud -SOGCS, aquellos que dan cuenta de los resultados en salud definidos en las Rutas

Integrales de Atencioén en Salud -RIAS, incluyendo las de obligatorio cumplimiento y aquellas

priorizadas por la entldad responsable de pago y demas que sean requeridos segun la normatlva

vigente.

42, Modelo de audltorla para las partes, que debe cumplir como minimo los aspectos

administrativos, financieros, técnico-cientificos y de calidad del servicio, asi como las disposiciones

del SOGCS y la revisoria de cuentas, conforme con los términos establecidos en el articulo 57 de
la Ley 1438 de 2011. Los sistemas de informacion y demés mecanismos, cuyo uso sea necesano
para la ejecucion, registro y seguimiento del cumplimiento del objeto contractual.

4.3. ldentificacion de los riesgos previsibles propios del acuerdo de voluntades, diferente de los
~Fiesgos técnico y primario, su tipificacion y los mecanismos de administracion y « d[strlbucmn de sus
| efectos; para ser tenidos en cuenta en las obligaciones asumidas por las partes - -

Paragrafo. Las partes que suscriban ei acuerdo de voluntades deberan. conservar la eVIdenCIa del
| proceso de negociacion, asi como los insumos y soportes respectivos, o cual harg parte integral

del acuerdo de voluntades.

Articulo 2.5.3.4.2.2 Contenido minimo de los acuerdos de voluntades para la prestacion de

servicios y tecnologias en salud,
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Con independencia de la o las modalidades de pago, los contenidos y elementos esenciales de
los acuerdos de voluntades, estos deberan contener como minimo lo siguiente:

1. Objeto determinado.

2. Plazo de duracién del acuerdo y de ejecucion de las obligaciones.

3. Lugar donde se prestan los servicios o se proveen las tecnologias en salud.

4. Base de datos georreferenciada de la poblacién objeto de atencion para las intervenciones
individuales, o las estimaciones poblacionales y sus caracteristicas epidemioldgicas para las
intervenciones colectivas y su mecanismo de actualizacién, que incluya la periodicidad, segln la
modalidad de pago.

5. Relacién de los servicios de salud habilitados sujetos a contratacién, en los acuerdos de
voluntades celebrados con prestadores de servicios de salud, conforme con lo registrado en el
Registro Especial de Prestadores de Servicios de Salud.

6. Relacién de tecnologias en salud objeto de contratacién.

7. Red Integral de Prestacién de Servicios de Salud a la que pertenecen los prestadores de
servicios de salud, habilitada y registrada en el médulo de redes del Registro Especial de
Prestadores de Servicios de Salud y su articulacién con los proveedores de tecnologias de salud,
en los términos establecidos en el articulo 2.5.34.7.3 de este Decreto, asi como la
complementariedad en servicios y tecnologias en salud, de acuerdo con la poblacién a atender y
el lugar de prestacién o provision.

8. La modalidad o modalidades de pago y los mecanismos de ajuste de riesgo frente a las
desviaciones de la nota técnica.

9. El listado de guias de practica clinica y protocolos de atencidn, segln el objeto contractual y los
mecanismos acordados para su entrega y actualizacion.

10. Nota Técnica, segtn la modalidad de pago.
11. Las tarifas de acuerdo con la modalidad de pago pactada.

12. Las rutas integrales de atencién en salud obligatorias y aquellas priorizadas por la entidad

responsable de pago, y sus lineamientos técnicos y operativos, segin el objeto contractual.

13. Identificacion de los servicios y tecnologias de salud que requieren autorizacion para su

prestacién o provisién y mecanismo expedito para su tramite.

14. Mecanismos para la coordinacion del proceso de referencia y contrarreferencia, cuando

aplique. ) .

15. Los indicadores pactados, estableciendo la periodicidad a su seguimiento, la cual en ningun

caso podra ser superior al plazo del acuerdo

16. El proceso periédico de seguimiento a la ejecucién del acuerdo de voluntades.

17. La especificacion de los reportes de obligatorio cumplimiento que se deben remitir a las
--entidades responsables de pago conforme al objeto del acuerdo de voluntades, asi como los

procesos de entrega, acorde con los termmos reglamentados por el Ministerio de Salud y

Proteccién Social.,

18. Los plazos de pago, los cuales no-pueden exceder lo establecido en los articulos 13 de 1a Ley

1122 de 2007, 57 de |a Ley 1438 de 2011 y 3 de la Ley 2024 de 2020, segun el caso.

19. Los mecanismos para la solucion de conflictos que sean acordados.

20. Los mecanismos y términos para la renovacién automatica, terminacién y liquidacién de los

acuerdos de voluntades, teniendo en cuenta los articulos 253461y 2.5.3.4.642 de este. decreto
yla normatnvndad aplicable en cada caso.

: 22 La metodologla para determlnar el cumplimiento de las frecuencias minimas o perlod1c1dad per
capita y el debido proceso para realizar los descuentos en caso de |ncumpllmlento de acuerdo
con el articulo 2.5.3.4.5 5 de este decreto. -

Paragrafo. Las entidades responsables de pago garantizaran el acceso oportuno a la informacion
de la.poblacién a ser atendida, asegurando su calidad, depuracion y la actualizacién oportuna de
las novedades, a través de bases de datos georreferenciadas o-"mediante los mecanismos de
verificacién de derechos al momento de la atencion, la cual debera corresponder con lo registrado
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en la Base de Datos Unica de Afiliados BDUA-, asi como la requerida para el cumplimiento de las
disposiciones que reglamentan la factura electrénica de venta en el sector salud.

SEGUIMIENTO A LA CALIDAD, GESTION Y RESULTADOS DEL ACUERDO DE VOLUNTADES (CONTRATO)

e  Cuando la poblaci6n o las frecuencias se afecten por ajustes en la red o subred integral e integrada de servicios de salud de EL
CONTRATANTE.

¢ Cuando exista variacion superior al 20% en el perfil de morbilidad, frente a la caracterizacion poblacional entregada por EL
CONTRATANTE.

¢  Cuando se requiera la priorizacion a nivel territorial de la disponibilidad de servicios y tecnologias en salud, en atencién a
" la respuesta a indicadores priorizados de saiud piblica y atencién primaria en salud.

INDICADORES TECNICOS DE CALIDAD, DE GESTION Y RESULTADOS (IMPACTO)

Los siguientes son los indicadores de calidad, gestion y resultados que se tendran en cuenta como parte de la evaluacion
de [a atencién integral a la poblacién objeto del contrato:

GUIA DE INTERPRETACION

Semaforizacion de Indicadores de Seguimiento Contractual

Para garantizar un control eficiente y transparente de la ejecucion contractual, se ha implementado un sistema de
semaforizacion. Esta herramienta visual permite identificar rapidamente el estado de cumplimiento de los compromisos

y facilitar la toma de decisiones basada en datos precisos como parte del mejoramiento continuo en la calidad en la
atencién.

Las convenciones definidas para la medicion de los indicadores son las siguientes:

Azul (Sobresaliente): El desempefio supera las metas establecidas, evidenciando una gestién excepcional y un vaior
agregado en la ejecucion.

Verde (Optimo): El resultado cumple plenamente con los estandares y cronogramas pactados, situandose dentro del rango
de nomalidad esperado.

Amarillo (Insuficiente): Se identifican desviaciones mencres o metas alcanzadas parcialmente. Requiere atencion
inmediata y ajustes para evitar el escalamiento a niveles criticos.

Rojo (Deficiente): El resultado estd significativamente por debajo de los niveles minimos aceptafbles, indicando un
incumplimiento que compromete los objetivos del contrato.

Importancia de la Semaforizacién en el Seguimiento

La implementacién de este sistema es fundamental para transformar datos técnicos en informacién accionable. La
semaforizacién permite gue cualquier interesado realice un seguimiento intuitive v agil, facilitando la interpretacion inmediata
del desempefio sin necesidad de analisis exhaustivos de cifras complejas.

Al estandarizar la evaluacion, se garantiza una comunicacién clara entre las partes, permitiendo priorizar esfuerzos en las
areas criticas (rojo y amaritlo) y mantener la estabilidad en Ios procesos exitosos, asi como la actzvamon del analisis por
parte de los equipos tecmcos en cada unidad.

. INDICADORES DE REPORTE MENSUAL (Reporte Resolucion 256 de 2016}

Numerador: Numero de usuarios ‘que califican . .
como buena o muy buena su experiencia global |28 Optimo: = 90%

S ;| Proporcion de
Calidad satisfaccion global del
: .. | usuario del sefvipio

Aceptable: 80% — 89%
o Sl o 2 Enalerta: 70% - 79%

Denominador: 'Numero total de-:usuafios ‘que |#8 Critico: <70%

respondieron la encuesta de satisfaccion.

“respecto a la atencién recibida en el servicio.

. Tiempo promedio de | Numerador: Sumatoria de la diferencia en dias Al .
OC::tlgﬁidd; d programacion de | calendario entre la fecha de solicitud del servicio y &ﬁ Optimo: Mismo dia (0
P consultas, examenes | la fecha de prestacion del mismo. fas)
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INDICADORES DE REPOR
: e

NDICADO! DICADO
Numerador: Total facturas validadas pagadas |E Optimo: = 90%
» o dentro 30 dias. 8 Aceptable: 80% - 89%
Gestion | Oportunidad de Pago Denominador: Total facturas validadas |B En alerta: 70% — 79%
radicadas en el periodo. B Critico: <70%
Numerador: Total servicios de fisiatria A 9
N indice de conversion efectivamente prestados en el r-n_es anterior. E 25:;::5‘2:920@ % — 89%
Gestion | de servicios | Denominador: Total de servicios prestados B En alerta: 70% — 79%
facturados facturados en el mes inmediatamente B Critico: o
siguiente. ritico: < 70%
: Numerador: Total facturas sin glosas en el |B Optimo: = 90%
Gestion | 1354 de Pprecision de mes. i Aceptable: 80% - 89%
facturacion Denominador: Total de facturas radicadas en |B En alerta: 70% — 79%
el mismo periodo. M Critico: < 70%
Numerador: Total usuarios que no logran :
acceder a la cita solicitada dentro de la |B Optimo: = 90%
Resultado iazamt;?gsha del lopofrtunidad definida en la minuta por falta de |} Aceptable: 80% — 89%
sorvicio on 6l mes a oferta, en el periodo evaluado. B En alerta: 70% — 79%
: Denominador: Total usuarios que solicitaron |88 Critico: < 70%
cita en el periodo de tiempo
FICHAS INDICADORES
dicador No oparcionide satisfaccion global

diagnésticos
procedimientos

Denominador: Total de servicios prestados en el

periodo evaluado.

fll Aceptable: 1 dia
B Enalerta: 2 dias
B Critico: = 3 dias

examenes
diagnosticos

Tasa de evenios L ae : ) .
. adversos durante la Numerador: Numero de usuarios que pr_e§entan B Optimo: 0%
Calidad / NP eventos adversos durante la realizacion de o no o
; realizacién de . AP - Aceptable: > 0%y <1%
Seguridad examenes examenes diagnosticos y procedimiento |&@ Enal C > 1%y < 2%
del paciente| .o "5 ' Denominador: Total de usuarios atendidos en el nalerta: > 1%y <2%
diagnésticos Y | servicio B Critico: > 2%
procedimientos
z(;?/pe)?srg?r]eclj:cs)vne:c}g: Numerador: Nimero de eventos adversos |BE Optimo: 0%
Calidad / con la realizacion de reportados relacionados con la realizacion de |E Aceptable: > 0%y <1%
Seguridad examenes diagnésticos Denominador: Total de |@ En alerta: > 1% y<2%

usuarios atendidos en el servicio.

B Critico: > 2%

D

TE TRIMESTRAL (Seg

ramado mediante auditoria

& Optimo: = 90%

§ - Descripcion es un indicador clave de calidad que mide el porcentaje de usuarios que reportan estar satisfechos con la
totalidad de la atencién reciba en una institucion de salud, evaluando aspectos como la calidad del servicio, la comunicacion,
la accesibilidad y la empatia del personal a través de encuestas aplicadas a pacientes.

6 Unidad de medida: porcentaje ) :

: - S Numerador: Nimero de usuarios que respondieron muy buena o
: buena a la pregunta ;,Cémo calificaria su experiencia global? En

7 Formula el servicio. : :

B Dominador: Nimero de usuarios que respondieron la pregunta.

8  Periocidad de medicién Mensual - ' I ' '

9 - Progresividad de medicién '

10 _Tipologia | Calidad

11 Poblacién sobre la cual se efectuara la medicion N/A

12 Referente técnico del indicador Resolucién 256 de 2016, Resolucion 1446 de 2006

13 Meta, umbral o rango esperado
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ESPECIFICACIONES TECNICAS MINIMAS POLICIA N ACle AL

B Aceptable: 80% — 89%
B Enalerta: 70% — 79%
B Critico: <70%

10%

14 Paso porcentual del indicador entre todos los
indicadores de calidad, gestion y resultado

15 Fecha de creacién: 05/01/2026

1. Descripcién

2. Unidad de medida: dias

Numerador: Sumatoria de la diferencia de los dias candelario entre
la fecha en la que se le realiza la toma del servicio y la fecha en la

3. Formula . cual el usuario la solicito.
Dominador: Total citas del servicio asignadas en el periodo del
tiempo.
4. Periocidad de medicién Mensual
8. Progresividad de medicién
6. Tipologia | Calidad
7. Poblacién sobre la cual se efectuara la medicion Usuarios del subsistema de salud de la Policia Nacional
8. Ref te técnico del indicad Ley 1438 del 2011, Decreto Ley 019 de 2012, Resolucidén 1552,
- helerente tecnico del indicador Resolucién 478 y Resolucién 256 de 2016.
<10
10
9. Meta, umbral o rango esperado > 11
>15
10. Peso porcentual del indicador entre todos los 10%
indicadores de calidad, gestion y resultado

11. Fecha de creacién: 05/01/2026

.2. Descripcién expresa el nimero de eventos adversos de farmacowgﬂancna tecnovigilancia relacionados realizacidon
de exdmenes diagndsticos.

3. Unidad de medida: Porcentaje

Numerador: Numero de eventos adversos relacionados
con farmacovigilancia o tecnovigilancia en el servicio.

4. Formula
: Dominador: Total de personas atendidas en el servicio de
: : L apoyo diagnéstico y complementamon terapeutlca -
5. Periocidad de medicién Mensual .
6. Progresividad de medicién
7. Tipologia | Calidad
8.

Poblacién sobre la cual se efectuara la medicién Usuarios del subsistema de salud de la Pohcna Nacional
e ) s C : ‘Resolucion 3100 de 2019 y demés disposiciones vigentes.

: P . Politicas de seguridad de paciente.
S Referente tecnico del lndlgador : o Practicas seguras: uso seguir de medlcamentos y otras
disposiciones vigentes.

_ 0

10. Meta, umbral o rangc esperado (1)
. >1
11. Peso porcentual del indicador entre todos los 6%

indicadores de calidad, gestién y resultado
12. Fecha de creacién: 05/01/2026
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ESPECIFICACIONES TECNICAS MINIMAS

POLICIA NACIONAL

2. Descripcién es un estimador de las caidas de pacientes en se e fisiatria en un mes de seguimiento.

3. Unidad de medida: por 1000 personas atendidas en el servicio de fisiatria.

. Numerador: Nimero total de pacientes atendidos en el servicio
de fisiatria que sufren caidas en el periodo.

4. Formula . o
Dominador: Total de personas atendidas en el servicio de
fisiatria en el periodo.

5. Periocidad de medicién Mensual

6. Progresividad de medicién

7. Tipologia | Calidad

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

: Resolucion 3100 de 2019 y demas disposiciones vigentes.

9. Referente técnico del indicador Politiqas de seguridad de pac_iente. . -

: Practicas seguras en prevencién y reduccion de la frecuencia de
caidas en pacientes.
0

10. Meta, umbral o rango esperado ?
>1

11. Peso porcentual del indicador entre todos los 6%

indicadores de calidad, gestion y resultado
12. Fecha de creacién: 05/01/2026

- facturacién y pagos, definidos en la Ley 1122 de 2007 entre las partes.

~ 22 DE 200 .
r el cumplimiento de las obligaciones definidas en cuanto a los proces

3. Unidad de medida: porcentaje.
Numerador: Total facturas pagadas dentro 45 dfas.
4. Formula Dominador: Total de facturas validas radicadas en el
periodo.
5. Periocidad de medicidn Trimestral
6. Progresividad de medicion
7. Tipologia | Gestion
8. Poblacion sobre la cual se efectuara N/A
: o - Ley 1122 de 2007, Resolucion 2335 de 2023 (Minsalud) y
9. Referente técnico del indicador | la Resolucién 1886 de 2002 y Resolucion 2284 de 2023
8 Optimo: > 90%
: : : Aceptable: 80% -.89%
10. Meta, umbral o rango esperado B/ En alerta: 70% — 79%
. B Critico: <70%
11. Peso porcentual del indicador entre todos los 4% ' ’
indicadores de calidad, gestion y resultado °
12. Fecha de creacion: 05/01/2026

1122 DE200

ndicador No 6 1. Nombre oportunidad c

-2. Descripcion se define técnicamente como un indicador de ejecucion presupuestal y conciliacién de servicios. Su
propdsito es asegurar que la facturacién mensual sea reflejo fiél de Ias atenciones realizadas, evitando que el gasto
reportado supere los limites financieros asignados, con el fin de-detectar desviaciones o sobre gjecuciones de .
‘manera temprana. - : ’ R SR AR S -

3. Unidad de medida: porcentaje. : S : : : - .-

' o . ' Numerador: Total servicios prestados en el mes anterior

‘en el servicio. ’

4. Formula i

Dominador: Total servicios facturados en el mes
inmediatamente siguiente
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ELABORACION DE ESTUDIOS PREVIOS PARA CONTRATOS

ESPECIFICACIONES TECNICAS MiNIMAS

POLICIA NACIONAL
5. Periocidad de medicién | Trimestral
6. Progresividad de medicién
7. Tipologia | Gestion
8. Poblacion sobre la cual se efectuara N/A
9. Referente técnico del indicador

B Optimo: = 90%
# Aceptable: 80% —89%
10. brat
0. Meta, umbral o rango esperado B En alerta: 70% — 79%
B Critico: <70%

11. Peso porcentual del indicador entre todos los 5%
indicadores de calidad, gestién y resultado °

12. Fecha de creacion: 05/01/2026

2. Descripcién Se define tecnlcamenté bomo un mdiéador dé éﬂciehcna‘y calidad en el proceso de Facturacién, que
mide la proporcién del valor de las facturas que son aceptadas por el pagador, tras cumplir con todos los requisitos
técnicos, legales y de soportes, frente al total de la facturacion radicada en un periodo determinado.

Un indicador de gestién de facturacion correcta es crucial porque mejora el flujo de caja, reduce costos operativos
por glosas, fortalece la transparencia y la confianza entre las entidades, al reducir el nimero de discrepancias, se
minimizan los conflictos y se enfoca la colaboracién, optimiza el ciclo de ingresos, y eleva la calidad del servicio, al
asegurar que las facturas vélidas se paguen a tiempo, mientras se identifican y corrigen fallas en los procesos.

3. Unidad de medida: porcentaje.

Numerador: Total facturas sin glosas en el mes.

4. Formula

Dominador: Total facturas radicadas en el mismo periodo
5. Periocidad de medicion | Trimestral
6. Progresividad de medicién
7. Tipologia | Gestién
8. Poblacién sobre la cual se efectuara N/A
9. Referente técnico del indicador Ley 1122 de 2007, Resolucién 2335 de 2023 (Minsalud) y

ia Resolucion 1886 de 2002 y Resolucion 2284 de 2023
B Optimo: 2 90%
| Aceptable: 80% —89%
10. M
eta, umbral o rango esperado B En alerta: 70% — 79%
B Critico: <70%

5%

11. Peso porcentual del indicador entre todos los
indicadores de calidad, gestién y resultado

12. Fecha de creacion: 05/01/2026

2.. Descripcion El indicador de Demanda Insatisfecha mide pacientes que no logran citas oportunas (dentro rangos
definidos) por falta de oferta de servicios, revelando brechas criticas, especialmente en salud especializada en zonas
- remotas; su importancia radica en cuantificar la necesidad real, identificar causas (falta de recursos, mala gestion),
y orientar decisiones estratégicas para mejorar acceso, calidad y equidad, optimizando recursos y reduciendo listas
- de espera, crucial para la salud.publica y la:satisfaccion del paciente Se define como la porcién de la demanda de
servicios de salud.(citas especializadas) que no es atendida deniro de los tiempos considerados 6ptimos debido a .
la escasez de oferta (pocos especialistas,; cupos limitados, barreras geograficas/econémicas). Medir la demanda
insatisfecha en una institucion de salud es una tarea necesaria que ayuda a los responsables de la administracién a

- encontrar puntos débiles en su gestién con el fin de mejorarlos y asi garantlzar la cahdad del'servicio y los derechos 1
de los ciudadanos que usan los servicios de-salud :
3. Unidad de medida: porcentaje.

Numeradof: Total usuaﬁoé que no logran acceder-a la cita.-
4. Formula : : solicitada dentro de la oportunidad definida en la multa, por
falta de oferta, en el periodo evaluado.




ELABORACION DE ESTUDIOS PREVIOS PARA CONTRATOS

ESPECIFICACIONES TECNICAS MINIMAS - POLICIA NACIONAL

Dominador: Total usuarios que solicitaron cita en el
periodo de tiempo

5. Periocidad de medicion Trimestral

6. Progresividad de medicién

7. Tipologia | Resuitado

8. Poblacién sobre la cual se efectuara N/A

9. Referente técnico del indicador ;8161751 de 2015 y Decreto 1599 de 2022 Modelo PAIS

B Optimo: > 90%

] Aceptable: 80% —89%
& Enalerta: 70% - 79%
£ Critico: <70%

5%

10. Meta, umbral o rango esperado

11. Peso porcentual del indicador entre todos los
indicadores de calidad, gestion y resultado

12. Fecha de creacion: 05/01/2026

Paragrafo 1: En caso de presentarse eventos imprevisibles, fuerza mayor o caso fortuito que afecten la prestacion de los
servicios o tecnologias en salud, asi como el cumplimiento de los indicadores pactados, el contratista debera notificar por
escrito al supervisor del contrato y a la Regional de Aseguramiento en Salud No. 7, con el fin de adelantar los ajustes y
modificaciones contractuales que correspondan, de conformidad con lo dispuesto en el articulo 2.5.3.4.3.1 del Decreto 441
de 2022.

El canal electrénico dispuesto para la notificacién de novedades o el envié de la informacién necesaria para la revision de
los indicadores es el correo electrénico del supervisor designado.

Paragrafo 2: En caso de que se presenten eventos NO imprevisibles que afecten el cumplimiento de las metas, umbrales
0 rangos esperados, el supervisor, como primer mecanismo de accion, realizara una reunién con el contratista con el fin de
establecer un plan de mejora. Si, durante el siguiente periodo de medicion o revisién del indicador, persiste el incumplimiento
de las metas, umbrales o rangos pactados, el supervisor remitira a la Regional de Aseguramiento en Salud No. 7 Ia
informacion correspondiente (informes, actas de acciones de mejora, entre otros) para el tramite administrativo y contractual
a que haya lugar. . i

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

Caracterizacion de la poblacion. i

Resultado del indicador y porcentaje o nivel de cumplimiento.

Descripcién de avances

Fecha de corte.

Evaluacién técnica, operativa del resultado. i o
Si no se lograron las metas, umbrales o rangos esperados, debe determinarse si existieron factores o
circunstancias ajenas a EL CONTRATISTA (prestador o proveedor) que hayan incidido en el resultado, las cuales
le eximen de glosa: Si ese fuere el caso, deben formularse acciones de mejora administrativas, asistenciales, que
pueden conllevar a la modificacion del contrato en cuanto a contenido de nota técnica e indicadores. .
Del mismo modo debera efectuarse seguimiento a las acciones administrativas para mejorar y facilitar los procesos de

facturacion y de gestion 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 autorizacién :

L ol s

En‘caso de requerirse otros procedimientos ¢ue no figuren en la lista anterior pero que estén contemplados en el Acuerdo
093 del 08 octubre del 2025 del Consejo Superior de las Fuerzas Militares y de la Policia Nacional y autorizados por elCTC,
la IPS podra realizarlos previa autorizacion de la oficina de referencia y contra referencia y visto bueno del jefe de la Regional’

de Aseguramiento en Salud No. 7, jefe de Referencia y Contrarreferencia o quien haga sus veces.

Firma del representante legal dél proponente _ PR B »
Nombre o razén social del oferente: Dilicenciar i ; e completo del groporernts
Identificacion (NIT O C.C O C.E O0): Dilicencier ia ideritificacion del propenente’ -

Nombre Representante Legal: Diligenciar &l nombre compisto del representants legal
ldentificacion (C.C O C.E. ) Diligenciar e dogumento de identificacion del representante leaal
Direccion: Diligenciar Iz direccidn del oroveedor
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Teléfono: Diligenciar teléfonos de contacto del proveedor
Email: Diligenciar correc electrénico de notificaciones

ESPECIFICACIONES TECNICAS DE VERIFICACION Y DE OBLIGATORIO CUMPLIMIENTO

890101 ATENCION (VISITA) DOM CILIARIA. POR MEDICINA GENE]

2 890105 ATENCION VISITA DOMICILIARIA POR AUXILIAR DE ENFERMERIA (Incluye Insumo)
ATENCION (VISITA) DOMICILIARIA. Por foniatria y fonoaudiologia (incluye: consulta,
3 890110 evaluacién, entrenamiento para auto cuidado e integracién familiar, social y/o laboral del

paciente y la utilizacion de insumos).

ATENCION VISITA DOMICILIARIA POR TERAPIA FISICA. INCLUYE: consulta,
4 890111 evaluacién, ejercicios terapéuticos, - estimulacién temprana, medios fisicos (crioterapia,
calor humedo), electroterapia (bio-feed back, TENS, uitrasonido, diatermia) y/o tracciones,
insumos y suministros necesarios para la realizaciéon del procedimiento.

ATENCION (VISITA) DOMICILIARIA. POR TERAPIA RESPIRATORIA INCLUYE: consulta
de primera vez de control, evaluacién, percusion, vibracién drenaje postural, oximetria,
medicacién mediante micro nebulizacién de (terbutalina, berudual, salbutamol. Bromuro de
ipatropio o beclometasona) acelerador de fiujo, tos asistida y/o ejercicios respiratorios.
5 890112 Incluye derecho de uso de nebulizador, elementos de bioseguridad, incluye guantes de
manejo, tapabocas, gafas, jabén antiséptico, toallas desechables, bolsas recolectoras de
desechos, ruta recolectora de desechos, jeringas, aplicadores, baja lenguas, kit de
nebulizacién, SSN' y demés insumos y suministros necesarios para la realizacién del
procedimiento.

890113 ATENCION [VISITA] DOMICILIARIA POR TERAPIA OCUPACIONAL

861803 INSERCION DE CATETER SU DERMICO (epidermdlisis) (incluye insumo)

0o~

965901 LAVADO, IRRIGACION Y CUIDADOS DE HERIDA EN AREA GENERAL

CURACION DE HERIDAS TIPO 1 Y Il (POR ULCERAS DE PRESION) - incluye Lavado,
9 965901-1 irrigacion y cuidados de herida. Heridas menores de 10 centimetros y sin compromiso de
tejido celular subcutdneo, pueden ser realizadas por auxiliar o enfermera profesional
(Incluye Insumos, pertinentes acorde al procedimiento) cantidad (1).

CURACION DE HERIDAS TIPO | Y Il (POR ULCERAS DE PRESION) - incluye Lavado,
10 965901-2 irrigacion y cuidados de herida. Heridas menores de 10 centimetros y sin compromiso de
tejido .celular subcuténeo, pueden ser realizadas por auxiliar o enfermera profesional
(Incluye Insumos, pertinentes acorde al procedimiento) cantidad (3).

CURACION DE HERIDAS TIPO HIl Y IV (POR ULCERAS DE PRESION) INCLUYE. Lavado,

-+ | irrigacion y cuidados de herida. Heridas de 10 o méas centimetros y con compromiso -de
11 965901-3 > . " A
tejido celular subcutaneo. Pueden ser realizadas por auxiliar o enfermera profesional
(Incluye Insumos, pertinentes acorde al procedimiento) cantidad (1)

CURACION DE HERIDAS TIPO Il Y IV (POR ULCERAS DE PRESION) INCLUYE. Lavado,
12 965901-4 irrigacion y cuidados de herida. Heridas de 10 o mas centimetros y con compromiso de
-tejido celular subcuténeo. Pueden ser realizadas por auxiliar o enfermera profesional
(Incluye Insumes, pertinentes acorde al procedimiento) cantidad (3)

LAVADO, IRRIGACION Y CUIDADOS DE HERIDA EN AREA ESPECIAL (cara, cuello,

13 965902 manos, pies, pliegues de flexion, &rea sacra, genitales, rodillas y pies) CON PARCHES DE
AQUACEL DE 20X30 :
: i LAVADO, IRRIGACION Y CUIDADOS DE HERIDA EN AREA ESPECIAL (cara, cuello, .
14 965902-1 manos, pies, pliegues de flexion, drea sacra, genitales, rodlllasyples) CON PARCHES DE |-
. DUODERM DE 20X20 .
INSERCION DE CATETER (SONDA) EN URETRA (Insercién o cambio a domicilio de .
16 961601 - . R
. T | catéter urinario vesical. (Incluye Insumos, pertinentes acorde al procedimiento).
B AREET - | LIMPIEZA Y CUIDADOS DE TRAQUEOSTOMIA SOD ((Incluye Insumos, pertinentes’| -
16 965500
acorde al procedimiento)
17 | 970100 - .| SUSTITUCION DE TUBO (SONDA) NASOGASTRICO O DE ESOFAGOSTOMIA SOD
C age4na INFILTRACION, IRRIGACION O INSTILACION DE MEDICAMENTOS EN SUBESCARA
18 1992101
((Incluye Insumos, pertinentes acorde al procedimiento. .
_ 19' ’ '992100 -1 INYECCION 'O INFUSION DE OTRA SUSTANCIA TERAPEUTICA O PROFILACTICA"‘
e 2oV HINYECCEION O INFUSION DE ANTIBIOTICO SOD (incluye otras sustancias- terapéuticas). | .-
) - -~ | APLICACION -DE. MEDICAMENTO . VIA PARENTERAL 1- DOSIS (Incluye -Insumes; | -
20 992100-1
- | pertinentes acorde al procedimiento). .
21 992100-2 APLICACION DE MEDICAMENTO VIA PARENTERAL 2 DOSIS (lncluye Insumos

pertinentes acorde al procedimiento

APLICACION DE MEDICAMENTO VIA PARENTERAL 3 DOSIS (Incluye Insumos,
22 992100-3 - -
pertinentes acorde al procedimiento)
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23 9921004 APLICACION DE MEDICAMENTO VIiA PARENTERAL 4 DOSIS (Incluye Insumos,
pertinentes acorde al procedimiento.

24 992100-5 APLICACION DE MEDICAMENTO VIA PARENTERAL 6 DOSIS (Incluye Insumo
i necesarios, pertinentes acorde al procedimiento).

25 PEENF1 Turno diumo por auxiliar de enfermeria 1 hora — ordinario (Incluye Insumos, pertinentes
acorde al procedimiento). .

26 P7ENE1 Turno festivo diurno por auxiliar de enfermeria 1 hora (Incluye Insumos, pertinentes acorde
al procedimiento.

27 PBENF 1 Turno por Auxiliar de enfermeria 1 hora nocturno — ordinario (Incluye Insumos, pertinentes
acorde al procedimiento)

28 PYENFA Turno por auxiliar de enfermerfa 1 hora nocturno — festivo (Incluye Insumos, pertinentes
.acorde al procedimiento

29 976500 EXTRACCION Y/O REEMPLAZO DE SONDA URETRAL SOD (Atencion visita por

enfermeria - colocacién de sonda vesical incluye insumos)
SUSTITUCION DE TUBO (SONDA) NASOGASTRICO O DE ESOFAGOSTOMIA SOD-

30 970100 Atencion visita domiciliaria por enfermera — colocacion de sonda nasogéstrica ((Incluye
Insumos, pertinentes acorde al procedimiento).

31 BOMBA DE INFUSION ALQUILER

32 CURACION DE CATETER CENTRAL (INCLUYE INSUMO)

33 SUSTITUCION DE TUBO DE TRAQUEOTOMIA SOD

34 VISITA DOMICILAIRIA POR MEDICO GENERAL PARA LA EXPEDICION DE
CERTIFICCION DE DEFUNCION — COVID

as VISITA DOMICILIARIA POR MEDICO GENERAL PARA LA EXPEDICION DE

CERTIFICCION DE DEFUNCION — NO COVID

: UpPsS - DESCRIPCIO _
1 890101 | ATENCION (VISITA) DOMICILIARIA. POR MEDICINA GENERAL
2 890105 [ ATENCION VISITA DOMICILIARIA POR AUXILIAR DE ENFERMERIA (Incluye Insumo)
ATENCION (VISITA) DOMICILIARIA. Por foniatria y fonoaudiologia (incluye: consuita, evaluacion,
3 890110 | entrenamiento para auto cuidado e integracién familiar, social y/o laboral del paciente y la utilizacion
de insumos).
ATENCION VISITA DOMICILIARIA POR TERAPIA FISICA. INCLUYE: consulta, evaluacion,
4 890111 ejercicios terapéuticos, estimulacién temprana, medios fisicos (crioterapia, calor hamedo),
electroterapia (bio-feed back, TENS, ultrasonido, diatermia) y/o tracciones, insumos y suministros
necesarios para la realizacién del procedimiento.
ATENCION (VISITA) DOMICILIARIA. POR TERAPIA RESPIRATORIA INCLUYE: consulta de
primera vez de control, evaluacién, percusion, vibracion drenaje postural, oximetria, medicacién
.| mediante micro nebulizacién de (terbutalina, berudual, salbutamol. Bromuro de ipatropio o
5 890112 beclometasona) acelerador de flujo, tos asistida y/o ejercicios respiratorios. Incluye derecho de uso
de nebulizador, elementos de bioseguridad, incluye guantes de manejo, tapabocas, gafas, jabén
antiséptico, toallas desechables, bolsas recolectoras de desechos, ruta recolectora de desechos,
jeringas, aplicadores, baja lenguas, kit de nebulizacién, SSN y demds insumos y suministros
necesarios para la realizacidn del procedimiento.
890113 | ATENCION [VISITA] DOMICILIARIA POR TERAPIA OCUPACIONAL
861803 | INSERCION DE CATETER SU DERMICO (epidermélisis) (incluye insumo)
965901 | LAVADO, IRRIGACION Y CUIDADOS DE HERIDA EN AREA GENERAL
CURACION DE HERIDAS TIPO 1 Y Il (POR ULCERAS DE PRESION) - incluye Lavado, irrigacion y
o | 965901-1 cuidados de herida. Heridas menores de 10 centimetros y sin compromiso de tejido celular
subcutaneo, pueden ser realizadas por auxiliar o enfermera profesional (Incluye Insumos, pertinentes
acorde al procedimiento) cantidad (1).
.CURACION DE HERIDAS TIPO 1Y Il (POR ULCERAS DE PRESION) - incluye Lavado, imigacién y
10 | 965901-2 cuidados-de herida. Heridas menores de 10 centimetros y sin compromiso de tejido celular
: ~| subcutaneo, pueden ser realizadas por auxiliar o enfermera profesional (Incluye Insumos, pertinentes
acorde al procedimiento) cantidad (3).
CURACION DE HERIDAS TIPO 1l Y IV (POR ULCERAS DE PRESION) INCLUYE. Lavado,
11| 965901-3 irrigacion y cuidados de herida. Heridas de 10 o méas centimetros y con compromiso de tejido celular
R o subcutaneo. Pueden ser realizadas por auxiliar o enfermera profesional (Incluye Insumos, pertinentes
acorde al procedimiento) .cantidad (1)
CURACION DE HERIDAS TIPO Il Y IV (POR ULCERAS DE PRESION) INCLUYE. Lavado,
12| 965901-4 irrigaciony cuidados de herida. Heridas de 10 o mas centimetros y con compromiso de tejido celular
subcutaneo. Pueden ser realizadas por auxiliar o enfermera profesional (incluye Insumos, pertinentes
acorde al procedimiento) cantidad (3)
13 | 965902-1 LAVADO, IRRIGACION Y CUIDADOS DE HERIDA EN AREA ESPECIAL (cara, cuello, manos, pies,
pliegues de flexion, area sacra, genitales, rodillas y pies) CON PARCHES DE AQUACEL DE 20X30

DI~
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14 | 9653902-2 LAVADO, IRRIGACION Y CUIDADOS DE HERIDA EN AREA ESPECIAL (cara, cuello, manos, pies,

pliegues de flexion, area sacra, genitales, rodillas y pies) CON PARCHES DE DUODERM DE 20X20

15| 961601 INSERCION DE CATETER (SONDA) EN URETRA (Insercion o cambio a domicilio de catéter urinario

vesical. (Incluye Insumos, pertinentes acorde al procedimiento).

16| 965500 LIMPIEZA Y CUIDADOS DE TRAQUEOSTOMIA SOD ((Incluye Insumos, pertinentes acorde al

procedimiento)

17 | 970100 | SUSTITUCION DE TUBO (SONDA) NASOGASTRICO O DE ESOFAGOSTOMIA SOD

18 992101 INFILTRACION, IRRIGACION O INSTILACION DE MEDICAMENTOS EN SUBESCARA ((Incluye
Insumos, pertinentes acorde al procedimiento.

19| 992100 INYECCION O INFUSION DE OTRA SUSTANCIA TERAPEUTICA O PROFILACTICA INYECCION

O INFUSION DE ANTIBIOTICO SOD (|nc|uye otras sustancias terapéuticas).

20 | 992100-1 APLICACION DE MEDICAMENTO. VIA PARENTERAL 1 DOSIS (Incluye lnsumos pertinentes

acorde al procedimiento).

21 | 9921002 APLICACION DE MEDICAMENTO VIA PARENTERAL 2 DOSIS (Incluye Insumos, pertinentes
acorde al procedimiento
22 | 9921003 APLICACION DE MEDICAMENTO VIiA PARENTERAL 3 DOSIS (Incluye Insumos, pertinentes
acorde al procedimiento)
23 | 9921004 APLICACION DE MEDICAMENTO VIA PARENTERAL 4 DOSIS (Incluye Insumos, pertinentes
acorde al procedimiento.
24 | 992100-5 APLICACION DE MEDICAMENTO VIA PARENTERAL 6 DOSIS (Incluye Insumo necesarios,
pertinentes acorde al procedimiento).

Turno diumo por auxiliar de enfermeria 1 hora — ordinario (Incluye Insumos, pertinentes acorde al
25 | PBENF1 -
procedimiento).

Turno festivo diurno por auxiliar de enfermeria 1 hora (IncIuye Insumos, pertinentes acorde al
26 | P7ENF1
procedimiento.

Turno por Auxiliar de enfermeria 1 hora nocturno — ordinario (Incluye insumos, pertinentes acorde al
27 | PBENF 1 L
procedimiento)

Turno por auxiliar de enfermeria 1 hora nocturno — festivo (Incluye Insumos, pertinentes acorde al
28| POENF1 procedimiento
29| 976500 EXTRACCION Y/O REEMPLAZO DE SONDA URETRAL SOD (Atencién visita por enfermeria -
colocacién de sonda vesical incluye insumos)
SUSTITUCION DE TUBO (SONDA) NASOGASTRICO O DE ESOFAGOSTOMIA SOD-Atencion
30 | 970100 | visita domiciliaria por enfermera — colocacion de sonda nasogastrica ((Incluye Insumos, pertinentes
acorde al procedimiento).

31 BOMBA DE INFUSION ALQUILER
32 CURACION DE CATETER CENTRAL (INCLUYE INSUMO)
33 SUSTITUCION DE TUBO DE TRAQUEOTOMIA SOD

IRAL K

890101 ATENCION (VISITA) DOMICILIARIA. POR MEDICINA GENERAL

890105 ATENCION VISITA DOMICILIARIA POR AUXILIAR DE ENFERMERIA (Incluye Insumo)

ATENCION (VISITA) DOMICILIARIA. Por foniatria y fonoaudiologia (incluye: consulta, evaluacion,

3 890110 entrenamiento para auto cuidado e integracién familiar, social y/o laboral del paciente y la

utilizacién de insumos).

ATENCION VISITA DOMICILIARIA POR TERAPIA FISICA. INCLUYE: consulta, evaluacion,

4 890111 ejercicios terapéuticos, estimulacién temprana; medios fisicos (crioterapia, calor himedo),

electroterapia (bio-feed back, TENS, ultrasonido, diatermia) y/o tracciones, insumos.y suministros

necesarios para la realizacién del procedimiento.

ATENCION (VISITA) DOMICILIARIA. POR TERAPIA RESPIRATORIA INCLUYE: consulta de

primera vez de control, evaluacién, percusién, vibracion drenaje postural, oximetria, medicacién

mediante micro nebulizacién de (terbutalina, berudual,” salbutamol. Bromuro de ipatropio o

51 890112 beclometasona) acelerador de flujo, tos asistida y/o ejercicios respiratorios. Incluye derecho de
: e uso de nebulizador, elementos de bioseguridad, incluye guantes de manejo, tapabocas, gafas,

jabon. antiséptico; toallas desechables, bolsas recoléctoras de ‘desechos, ruta recolectora de

desechos, jeringas, aplicadores, baja lenguas, kit de nebulizacién, SSN y demds insumos y

suministros necesarios para la realizacién del procedimiento.

890113 ATENCION [VISITA] DOMICILIARIA POR TERAPIA OCUPACIONAL |

861803 INSERCION DE CATETER SU DERMICO (epidermolisis) (incluye insumo)

965901 LAVADO, IRRIGACION Y CUIDADOS DE HERIDA'EN AREA GENERAL . .

: CURACION DE HERIDAS TIPO | Y Il (POR ULCERAS DE PRESION) - incluye Lavado |rngacnén

9 965901-1 y cuidados de herida. Heridas menores de 10 centimetros y sin compromiso de tejido celular

subcutaneo, pueden ser realizadas por auxiliar o enfermera profesional (Incluye Insumos,

pertinentes acorde al procedimiento) cantidad (1).

[eIRNHe))
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CURACION DE HERIDAS TIPO 1Y Il (POR ULCERAS DE PRESION) - inciuye Lavado, irfigacion
10 ge59012 |V cuidados de herida. Heridas menores de 10 centimeiros y sin compromiso de tejido celular
subcutaneo, pueden ser realizadas por auxiliar o enfermera profesional (Incluye Insumos,
pertinentes acorde al procedimiento) cantidad (3).

CURACION DE HERIDAS TIPO Il Y IV (POR ULCERAS DE PRESION) INCLUYE. Lavado,
1 965901-3 irrigacién y cuidados de herida. Heridas de 10 o mas centimetros y con compromiso de tejido |

celular subcutaneo. Pueden ser realizadas por auxiliar o enfermera profesional (Incluye Insumos,
pertinentes acorde al procedimiento) cantidad (1)

CURACION DE HERIDAS TIPO Ill Y IV (POR ULCERAS DE PRESION) INCLUYE. Lavado,
12 9659014 irfigacién y cuidados de herida. Heridas de 10 o mas centimetros y con compromiso de tejido
celular subcutaneo. Pueden ser realizadas por auxiliar o enfermera profesional (Incluye Insumos,
pertinentes acorde al procedimiento) cantidad (3)

LAVADO, IRRIGACION Y CUIDADOS DE HERIDA EN AREA ESPECIAL (cara, cuello, manos,

13 965902-1 pies, pliegues de flexion, rea sacra, genitales, rodillas y pies) CON PARCHES DE AQUACEL DE
: 20X30

LAVADO, IRRIGACION Y CUIDADOS DE HERIDA EN AREA ESPECIAL (cara, cuello, manos,

14 965902-2 pies, pliegues de flexion, 4rea sacra, genitales, rodillas y pies) CON PARCHES DE DUODERM
DE 20X20

15 961601 INSERCION DE CATETER (SONDA) EN URETRA (Insercién o cambio a domicilio de catéter
urinario vesical. (Incluye Insumos, pertinentes acorde al procedimiento).

16 965500 LIMPIEZA'Y CUIDADOS DE TRAQUEOSTOMIA SOD ((Incluye Insumos, pertinentes acorde al
procedimiento)

17 970100 SUSTITUCION DE TUBO (SONDA) NASOGASTRICO O DE ESOFAGOSTOMIA SOD

18 992101 INFILTRACION, IRRIGACION O INSTILACION DE MEDICAMENTOS EN SUBESCARA {{Incluye
Insumos, pertinentes acorde al procedimiento.

19 992100 INYECCION O INFUSION DE OTRA SUSTANCIA TERAPEUTICA O PROFILACTICA
INYECCION O INFUSION DE ANTIBIOTICO SOD (incluye otras sustancias terapéuticas).

20 992100-1 APLICACION DE MEDICAMENTO ViA PARENTERAL 1 DOSIS (Incluye Insumos, pertinentes
acorde al procedimiento).

APLICACION DE MEDICAMENTO VIA PARENTERAL 2 DOSIS (Incluye Insumos, pertinentes
21 992100-2 -
acorde al procedimiento

APLICACION DE MEDICAMENTO ViA PARENTERAL 3 DOSIS (Incluye Insumos, pertinentes
22 992100-3 -
acorde al procedimiento)

23 0921004 APLICACION DE MEDICAMENTO VIA PARENTERAL 4 DOSIS (Incluye Insumos, pertinentes
acorde al procedimiento.

24 992100-5 APLICACION DE MEDICAMENTO VIA PARENTERAL 6 DOSIS (Incluye Insumo necesarios,
pertinentes acorde al procedimiento).

25 PEENEA Tumo diurno por auxiliar de enfermeria 1 hora — ordinario (Incluye Insumos, pertinentes acorde al
procedimiento).

Turno festivo diumo por auxiliar de enfermeria 1 hora (Incluye Insumos, pertinentes acorde al
26 P7ENF1 S 4
procedimiento.

Turno por Auxiliar de enfermeria 1 hora nocturno — ordinario (Incluye Insumos, pertinentes acorde
27 P8ENF 1 L
al procedimiento)

Turno por auxiliar de enfermeria 1 hora nocturno — festivo (Incluye Insumos, pertinentes acorde al
28 PSENF1 S
procedimiento

29 976500 EXTRACCION Y/O REEMPLAZO DE SONDA URETRAL SOD (Atencion visita por enfermeria -
colocacion de sonda vesical incluye insumos)

: SUSTITUCION DE TUBO (SONDA) NASOGASTRICO O DE ESOFAGOSTOMIA SOD-Atencion
30 970100 visita domiciliaria por enfemmera — colocacién de sonda nasogastrica ((Incluye Insumos,
pertinentes acorde al procedimiento).

31 861805 BOMBA DE INFUSION ALQUILER

32 CURACION DE CATETER CENTRAL (INCLUYE INSUMO)

33 SUSTITUCION DE TUBO DE TRAQUEOTOMIA SOD

‘NOTA: Los servicios requeridos por la REGIONAL. que no hayan quedado. descritos en el “Anexo 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 del Coordinador del contrato. En caso de no existir referente
para el cobro de estos_servicios, el Contratista presentara cotizacion como respuesta a la solicitud del Contratante,la
cual sera objeto de revision por el Coordinador del contrato, quien realizara una verificacion de precios minimos con
otra entidad, y en caso que la cotizacién del Contratista sea mas elevada se debera surtir una nueva revisién de los
valores para que se justifiquen los mismos. Se exceptua los servicios prestados como Urgentes, los cuales seran
sujetos a Verificacion por Auditoria Médica, debiendo ser reportados a la Oficina de Referencia a los siguientes correos:
demet.rases?-rin@policia.gov.co mediante el cual, se hara la solicitud formal de la atencidn, programa éste que
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cumple con la normatividad vigente, sobre Referencia y solicitud de autorizaciones, Decreto 4747 y las deméas normas
que lo modifiquen.

Firma del representante legal del proponente .

Nombre o razén social del oferente: Diligenciar el nombre completo del proponente
Identificacion (NIT O C.C O C.E O): Diligenciar la identificacién 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
Direccién: Diligenciar la direccién del proveedor

Teléfono: Diligenciar teléfonos de contacto del proveedor

Email: Diligenciar correo electrénico de notificaciones
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ELABORACION DE ESTUDIOS PREVIOS PARA CONTRATOS

ESTIMACION, TIPIFICACION, ASIGNACION DE RIESGOS Y DETERMINACION DE GARANTIAS

POLICIA NACIONAL

Decreto 1082 de 2015.

GARANTIAS DEL PROCESO
En la definicion de los parametros de mecanismos de cobertura de los riesgos deberan efectuarse
dentro de los términos definidos en la Parte 2 — Titulo 1 — Capitulo 1 — Seccién 1 — Subseccién 6 del

ETAPA PRECONTRACTUAL

RIESGO LA NO SUSCRIPCION DEL CONTRATO SIN JUSTA
JURIDICO CAUSA
LA NO AMPLIACION DE LA VIGENCIA DE LA
GARANTIA DE SERIEDAD DE OFERTA CUANDO EL .
TERMINO PREVISTO EN LA INVITACION PARA LA SEGUN EL JAMPARA LA NO
RIESGO ADJUDICACION DEL CONTRATO SE PRORROGUE O ARTICULO SUSCRIPCION DEL
JURIDICO CUANDO EL TERMINO PREVISTO PARA LA 22124215 DESDELA  |[CONTRATO SIN JUSTA
SUSCRIPCION DEL CONTRATO SE PRORROGUE |DECRETO 1860 DE PRESENTACION [CAUSA POR EL DIEZ
GARANTIA DE SIEMPRE Y CUANDO ESAS PRORROGAS NO | 2021, DIEZ POR PROPONENTE | =\ oty [POR CIENTO (10%) DEL
SERIEDAD EXCEDAN UN TERMINO DE TRES MESES. CIENTO (10%) DEL SELECCIONADO. | oor' e iaTRO {4y [PRESUPUESTO OFICIAL
MONTO DEL MESES MAS, . [PESDE LA
PRESUPUESTO * |PRESENTACION DE. LA
LA FALTA DE OTORGAMIENTO POR PARTE DEL | OFICIAL ENEL OFERTA Y POR CUATRO
RIESGO PROPONENTE SELECCIONADO DE GARANTIA DE CASO DE QUE (4) MESES MAS.
JURIDICO CUMPLIMIENTO EXIGIDA POR LA ENTIDAD PARA APLIQUE.
AMPARAR EL INCUMPLIMIENTO DE ° LAS
OBLIGACIONES DEL CONTRATO.
RIESGO EL RETIRO DE LA OFERTA DESPUES DE VENCIDO
JURIDICO EL TERMINO FIJADO PARA LA PRESENTACION DE
LAS OFERTAS.
ETAPA CONTRACTUAL

AMPARA A LA ENTIDAD CONTRATANTE DE
LOS PERJUICIOS DIRECTOS DERIVADOS
DEL INCUMPLIMIENTO TOTAL O PARCIAL
DE LAS OBLIGACIONES NACIDAS DEL
. . T GUACR. PLAZO | CONTRATO, ASI COMO SU CUMPLIMIENTO
GARANTIAUNICA| ~ RIESGO  |INCUMPLIMIENTO DEL| 20% DEL VALORDEL | conreamista | oe o ercumiar THAZO | TARDIO O DE SU  GUMPLIMIENTO
JURIDICO CONTRATO CONTRATO CONTRATO Y SEis () | DEFECTUOSO, CUANDO ELLOS SON
ConRATe IMPUTABLES AL CONTRATISTA
GARANTIZADO, ADEMAS COMPRENDERA
EL PAGO DE MULTAS Y CLAUSULA PENAL
. PECUNIARIA QUE SE PACTEN EN EL
CONTRATO.
AMPARA EL RIESGO DE MALA CALIDAD DE
VICENTE = POR  UN | LOS SERVIGIOS DURANTE LA VIGENCIA
N TERMINO IGUAL AL PLAZO | DEL CONTRATO Y EL TIEMPO QUE CUBRE
GARANTIAUNICA|  NIESCO e |SO%DELVALORDEL | coNTRATISTA |DE  EJECUGION DEL | LA GARANTIA  TEGNICA  BUSGANDO
: CONTRATO Y UN (1) ANG | RESARCIR EL DETRIMENTO CAUSADO A LA
MAS ENTIDAD DURANTE LA VIGENCIA DEL
CONTRATO.
o AMPARA A LA ENTIDAD DE LOS PERJUICIOS
< o - QUE SE LE . OCASIONE COMO
. _ Ngﬂgggf : o ) T ERING IGUAC A, PLAZS | CONSECUENCIA DEL INCUMPLIMIENTO DE
GARANTIA UNICA | RIESGO. PRESTACIONES E |7# DELVALORTOTAL| contraTisTA DE  EJECUCION  DEL Have CACACIONES LABORALES A QUE
INDEMNIZACIONES NTRAT CONTRATO Y TRES (3) CONTRATISTA
et AROS s DERIVADAS DE LA CONTRATACION DEL
PERSONAL  UTILIZADOS  PARA LA
EJECUCION DEL CONTRATO.
, "AMPARA LOS DANOS PRODUCIDOS FOR EL
: ) N CONTRATISTA CON | .OCASION DE LA
DAROS A TERCEROS |~ VIGENTE = POR  EL | EJECUCION DE CONTRATO AMPARADO, Y
) RIESGO “POR . S ' TERMING IGUAL AL PLAYG | SERAN BENEFICIARIOS TANTO LA ENTIDAD
|eAraNTIA ONICA|  RESSO | RespoNSABILIDAD 200 SMMLV CONTRATISTA | (RIS A T-A2> | CONTRATANTE COMO'LOS TERCEROS QUE
CIVIL EXCONTRA- S TR PUEDAN RESULTAR AFECTADOS POR LA
CONTRACTUAL RESPONSABILIDAD EXTRACONTRAGTUAL
DEL  GONTRATISTA O SuSs
SUBCONTRATISTA. .

T T T T
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CLAUSULAS SANCIONATORIAS

LA NO
CONSTITUCION
DENTRODEL | MULTACUYO " | CUANDO EL CONTRATISTA NO
TERMINO Y EN VALOR SE LA MULTA  SE | CONSTITUYA DENTRO DEL
RiEsGo - | LAFORMA | LIQUIDARA CON APLICARA POR CADA | TERMINO Y EN LA FORMA
MULTA JURIDICO  |PREVISTA EN EL |BASE EN UN CERO| CONTRATISTA | DIA DE RETARDO Y | PREVISTA EN EL CONTRATO O
CONTRATO O EN|PUNTO DOS (0.2%) HASTA POR DIEZ (10) | EN  ALGUNO DE  SUS
ALGUNO DE SUS| DEL VALOR DEL DIAS CALENDARIO. MODIFICATORIOS, A POLIZA DE
MODIFICATORIO CONTRATO ~ GARANTIA UNICA
S LAPOLIZA DE
GARANTIA UNICA
A MULTA _ SE
APLICARA POR CADA
DIA DE RETARDO
HASTA POR UN PLAZO
MULTAS CUYO DE QUINCE (15) DIAS
VALOR SE CALENDARIO QUE SE
LIQUIDARA CON DESCONTARA  DEL | AMPARA LA MORA O
BASE EN UN CERO SALDO QUE LE | INCUMPLIMIENTO PARCIAL DE
MULTA ey |NCUMPLIMIENT | " PUNTOCINCO | CONTRATISTA | ADEUDE LA ENTIDAD. | ALGUNA OBLIGACION DERIVADA
(0.5%) DEL VALOR ESTA SANCION SE | DEL CONTRATO POR CAUSAS
: DEJADO DE IMPONDRA MEDIANTE | IMPUTABLES AL CONTRATISTA
CUMPLIR O ACTO
ENTREGAR ADMINISTRATIVO
MOTIVADO EN EL QUE
SE EXPRESARA LAS
CAUSAS QUE DIERON
LUGAR A ELLA
EL  VEINTE _ POR
CIENTO (20%) DEL
VALOR TOTAL DEL | AypaRA EL INCUMPLIMIENTO
CONTRATO CUANDO | pbARciAL O DEFINTIVO  DEL
INCUMPLIMIENT | VEINTE POR SE  TRATE  DE | oARCAL O DEFINIO DR
CLAUSULAPENAL| RIESGO OTOTAL | CIENTO (20%) DEL| onrraTisTA | INCUMPLIMIENTO TR AT R PR A CEL
PECUNIARIA JURIDICO | DECLARATORIA | VALOR TOTAL DEL TOTAL DEL | S HARGIAL ¥ DERNIING DE
DE CADUCIDAD |  CONTRATO CONTRATO Y | Tos” peruicios aue ” ee
PROPORCIONAL ~ AL | oAl SEN A LA ENTIDAD
INCUMPLIMIENTO
PARCIAL DEL
CONTRATO
/ ( 61
Intendente MIGU GEL GRUESO BAUTISTA
Unid

Funcionario de la

Subteniente

G0,
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idad Prestadora de Salud Meta

SILVA VALENCIANO
Lider de Redes Integrales de la Regional de Aseguramiento en Salud No. 7
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ELABORACION DE ESTUDIOS PREVIOS PARA CONTRATOS

OBLIGACIONES DE LA POLICIA NACIONAL POLICIA NAGIONAL

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

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

Recibir a satisfaccion los bienes y/o servicios que sean entregados por el CONTRATISTA, cuando
estos cumplan con las condiciones establecidas y en especial las especificaciones u obligaciones
técnicas contenidas en el anexo técnico.

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

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

Tramitar diligentemente las apropiaciones presupuestales que requiera para solventar las prestaciones
patrimoniales que hayan surgido a su cargo como consecuencia de la suscripcién del contrato.

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

Incluir aquellas obligaciones propias de cada proceso que coadyuven al cumplimiento de las
obligaciones contractuales.

Rechazar los servicios cuando no cumplan con los requerimientos técnicos exigidos.
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ELABORACION DE ESTUDIOS PREVIOS PARA CONTRATOS

OBLIGACIONES DEL CONTRATISTA

POLICIA NACIONAL

10.

11.

12.

13.

- 14
15:

16.

17.

18.

19,

Cumplir con el objeto contractual.

Obrar con lealtad y buena fe en las distintas etapas contractuales, evitando dilaciones y trabas.

Responder en los plazos que la POLICIA establezca en cada caso, los requerimientos de aclaracién o de
informacién que le formule.

Cumplir cabalmente con sus obligaciones, frente al Sistema de Seguridad Social Integral y parafiscales (Cajas de
Compensacion Familiar, Sena e {CBF), por cuanto el cumplimiento de esta obligacién es requisito indispensable
para la realizaciéon de cualquier pago.

Constituir en debida forma y aportar al Grupo Contractual de la Reglonal de Aseguramiento en Salud No.7, dentro
de los tres (3) dias habiles siguientes a la suscripcién del contrato, la Garantia Unica y cancelar los pagos a que
hubiere lugar tales como publicacién en el Diario Unico de Contratacién Publica e impuesto de timbre, si Io
requiere.

Guardar la confidencialidad de toda la informacién 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 utilizacién indebida que por si 0 por un tercero se cause a la administracion o
a terceros.

No acceder a peticiones 0 amenazas, de quienes actuando por fuera dela ley pretendan obligarloc a hacer u omitir
algun acto o hecho, el CONTRATISTA debera Informar de tal evento a la Regional de Aseguramiento en Salud
No.7, de la Policia Nacional 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 ejecucién del contrato.

Restituir a LA POLICIA NACIONAL los elementos que haya colocado a su disposicién para el desarrollo del objeto
contractual, cuando se lo requiera o al finalizar el confrato, en caso que se hayan suministrado.
CATALOGACION. - EL CONTRATISTA debera proporcionar la informacién necesaria para denominar,
clasificar, identificar y numerar los articulos de abastecimiento relacionados y/o incluidos en el objeto del
contrato, dentro del plazo y en las condiciones sefaladas por el Supervisor, quien acreditara el cumplimiento

de la presente clausula, mediante un certificado en que conste la entrega total de la informacién requerida. La
presente certificacién serd necesaria para la liquidacién del contrato. Entendiéndose no finalizada la entrega

de los bienes objeto del contrato, en tanto no se cumplan las obligaciones de la clausula de catalogacion.

Para la facturacion de los bienes o servicios contratados, se debe tener en cuenta los lineamientos y
parametros contempiados en la circular externa 016 del 09 de marzo de 2021 establecidos por el Ministerio

de Hacienda y Crédito Plblico, por medio del cual se implementa el modelo de recepcién de facturas de
venta, notas débito y/o notas crédito, la cual es de obligatorio cumplimiento, de acuerdo con la Directiva
Presidencial 09 del 17 de septiembre de 2020 “Lineamientos para el Pago de Proveedores del Estado” y la
Resolucién No. 000042 del 05 de mayo de 2020, “Por la cual se desarrollan los sistemas de facturacién, los
proveedores tecnolégicos” y el registro de la factura elecironica de venta.

Designara de forma permanente un coordinador, que, en concordancia con el supervisor del contrato del
CONTRATANTE, solucione los inconvenientes que se presente durante el periodo contratado. El contratista
debera-informar al supervisor del contrato y al jefe de Sanidad mensualmente el Estado de Ejecucién del contrato.
Notificar al supervisor del contrato en forma oportuna, respecto de los inconvenientes que se puedan presentar
en desarrollo de la ejecucion del respectivo contrato '

Atender oportuna y eficazmente las solicitudes escritas que el ordenador del gasto o el supervisor

Responder laboraimente por la vinculacién del personal que contrate o que utilice para la ejecucién del presente
contrato.

Prestar los servicios durante el plazo de ejecucion del contrato, en las instalaciones del contratista, de acuerdo a
los términos de referencia y a la oferta presentada, que no contravenga dichos términos.

Prestar los servicios objeto del contrato en forma permanente, eficiente; amable y con excelente trato dentro de
los horarios de atencién estipulados para cada servicio, de manera oportuna y con calldad sidiscriminacién frente

-a otro tipo de pacientes que atienda.

Atender a los usuarios con la mayor diligencia y cuidado, utilizando el equipo humano y técnico idéneo para cada
uno de los servicios contratados, sin perjuicio del cumplimiento estricto de todas las normas que le impongan las
disposiciones.legales y éticas o de caracter sanitario vigentes en la actualidad o que se expidan en el futuro, asf
como los deberes:que impone la sana préctica profesional, el orden publico, lo moral y las buenas costurribres.
El costo de las atenciones por eventos adversos generados durante la atencién entendido como ‘el dafio 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”, correran por cuenta del prestador
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28.

29.

30.

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

El Contratista se compromete a que el personal asistencial que preste los servicios ambulatorios, se fundamente
en el Plan de Servicios de Sanidad Militar y Policial (Acuerdo 002 CSSMP de 2001) y el Manual dnico de
Medicamentos y Terapéutica del SSPN (Acuerdo 042 y 046 CSSMP y demas normas que lo complementen o
modifiquen) que se pueden consultar en la pagina www.mindefensa.gov.co.

El contratista debe verificar derechos al afiliado y beneficiario, en la oficina de referencia y Contra referencia

. PONAL. Antes de la prestacion del servicio Si el usuario se encuentra activo en otra EPS no sera autorizado por

la policia, hasta tanto legalice en Talento Humano del DEMET su estado de afiliacién o desafiliacién en otra EPS.

s Para acceder al servicio, el usuario se presenta en la IPS o proveedor que brinda los servicios a la USP y
presenta el camné que acredita los derechos de Sanidad de la Policia Nacional. En caso tal que los usuarios
no tengan atn su carné, pueden presentar constancia VIGENTE de que se encuentra en tramite, expedida
por la Oficina de Talento Humano del Comando del Departamento de Policia, Comando de la Metropolitana,
Caja de Sueldos de Retiro (CASUR) o Caja General de Pensionados de la Policia (CAGEN).

¢ Acompafiando al carné que autoriza los servicios de sanidad, debe presentarse documento de identificacion
en original segun el caso (Registro civil de nacimiento para menores de 7 afios, tarjeta de identidad para
usuarios entre 7y 17 afios, cédula de ciudadanfa para usuarios mayores de edad). Usuarios que no cumplan
estos requisitos, no deben ser atendidos, salvo los casos expresamente autorizados de acuerdo a la
normatividad legal vigente (Atencién de urgencias vitales y atencién inicial de urgencias).

En caso de presentarse glosas transitorias, estas deberan ser resueltas dentro de los treinta (30) dias calendarios
siguientes, contados a partir de la fecha de notificacién por el auditor médico. Si el contratista no cumple con la
obligacién de aclarar las glosas notificadas, se entendera que acepta la reclamacion y en consecuencia se
convierte en glosa definitiva. :

Cumpiir con el sistema obligatorio de Garantia de Calidad, las normas de habilitacion y las condiciones sanitarias
que fijen las autoridades competentes.

Atender al Usuario de acuerdo con la autorizacién generada por referencia y Contrareferencia de la orden
generada por €l profesional tratante.

Realizar la Contrareferencia de los servicios prestados para ser presentado a su médico tratante y dar continuidad
al tratamiento, las cuales deben ser diligenciadas en letra legible y de igual manera para e proceso también es
necesario contar con el diagnéstico del medio general que visita

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

¢ Relacidn general de pacientes atendidos, detallando. la pre-factura por cada uno de ellos discriminada y
firmada por el usuario o acudiente. :

» Requisitos establecidos por la DIAN.

*  Soportes de ley para la auditoria de cuentas definidos en el Decreto 441 de 2022, Anexo 5 de la Resolucion
4331 MINPROTECCION de 2012 y demas normas que las aclaren o modifiquen.

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

e Presentar original de la autorizacién del servicio. -

» Informacion de prestaciones de servicios de salud - RIPS. El RIPS debe cumplir con lo estipulado en la

" Resolucién 1531 MINSALUD de 2014 y demas normas que lo reglamenten o modifiquen. El sistema que
genere el RIPS: debera adicionar en una dltima columna para las prestaciones “Consulta Médica
Especializada Consulta. ’ : : ’

. Si el contratista no presenta la factura dentro del término de los cinco (05) primeros dias de cada mes, el
tramite y el pago de la factura se realizara hasta el mes siguiente.

*  La presentacion de las facturas por los servicios causados en ningdn caso debera superar los treinta dias
(30) posteriores a la prestacion de los servicios. S

Presentar junto con las facturas, informacion estadistica mensual en archivo plano el cual debe venir en medio’

- magneético e-impreso-.que contenga la siguiente. informacion: .Nimero de contrato, NUmero de consecutivo, . ...
Nomobre y apellido, Nimero de. identificacion, edad, del usuario, fecha del servicio, diagnéstico, procedimiento,

cddigo CUPS, fecha, niimero y valor de la factura. . -

Aceptar y facilitar las visitas de los Auditores médicos de la Regional de Aseguramiento en Salud N°7 ;enlo- -

referente a Revisién de historias clinicas, seguimiento a quejas y reclamos de nuestros usuarios, verificacién de
la existencia de procesos que garanticen la calidad del servicio prestado a nuestros usuarios.

Aceptar, apoyar y facilitar las visitas del supervisor del contrato, régimen interno, personal de enfermeria a efecto
de cumplir actividades legalmente establecidas.
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Tener un archivo en el que reposen la historia laboral y los contratos laborales del Recurso humano ofrecido en
esta contratacion, permitiendo el acceso a consulta por parte del supervisor del contrato.

Cumplir con la totalidad de los Servicios solicitados en los tiempos ofertados en la presente contratacion.

Toda fotocopia que se requiera para la legalizacion del pago debera ser asumida por la entidad contratada.

El contratista se compromete a prestar el servicio contratado de forma permanente, sin interrupcion y asumira la
responsabilidad para garantizarlo.

El Proponente debera garantizar la accesibilidad y oportunidad en la asignacion de citas y atencién a los usuarios
de la Policia.

El contratista debera Suministrar informacion estadistica de conformidad con lo establecido en la Resolucién 1531
MINSALUD de 2014 (R.1.P.S) o las demas normas que la adicionen o modifiquen, en los formatos de la Direccién
de Sanidad ya que estos seran validados al momento de presentar la cuenta de cobro de los servicios prestados.
El contratista debera conocer y aplicar el modelo de atencion en salud establecido por la Policia Nacional
instructivo 009 de marzo de 2014. El cual sera entregado por el contratante una vez firnado el contrato y el acta
de compromiso sobre aplicar el modelo de atencion.

No se permite la subcontrataciéon de servicios médicos o de salud, lo cual permitira la terminacion unilateral por
cuenta del contratante.

INFORMACION QUE EL CONTRATISTA DEBE SUMINISTRAR A LA REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN
SALUD N 7 DE LA POLICIA NACIONAL DURANTE LA EJECUCION DEL CONTRATO:

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

b. EICONTRATISTA 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 llevar un mayor control y asi no generar
interrupciones en [a prestacion de servicios o que estos se presten sin respaldo presupuestal.

c. Cuando se haya consumido el 70% del presupuesto asignado en el contrato, el Contratista debera -
informar mediante oficio a la REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD N 7 y al Coordinador del
contrato. Lo anterior 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 llegase a suceder, el
Contratante no se hace responsable de la cancelacién de las mismas (excepto las atenciones que sean
de urgencias). »

d. Reportar la ejecucion del contrato al Coordinador del Contrato; en el formato mensual a los correos de los
supervisores, de acuerdo con los siguientes formatos:

FORMATO MENSUAL REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD No 7

FECHA I
ENTIDAD: [
CONTRATO Nro.: | FECHA INICIO: | FECHA TERMINA:
VALOR INICIAL:
ADICION Nro. 1:
ADICION Nro. 2
TOTAL:
VALOR Nro. Nro.
DIAS SEMANA -FECHA EJECUTADO USUARIOS PROCEDIMIENTOS VALOR TOTAL
MES 1
MES 2

Debe reportar al supervisor del conirato los indicadores de la Circular Externa Supersalud, asi como los
Indicadores de calidad en la prestacion de servicios, definidos en el Sistema de Informacidn para la Calidad del
Sistema Obligatorio de Garantia de Calidad de la Atencién en Salud sumado a los indicadores definidos por la
Regional de Aseguramiento en Salud N° 7.

Informar a'la Jefatura de la REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD No 7, cuando el estado de ejecucion

- del contrato se encuentre en un ochenta (80%) por ciento. De ahi en adelante mforrnara semanal la ejecucion del

42.

mismo con corte a domingo 24:00 horas. La Policia Nacional, REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD N°
7, , el Contratista se-compromete con el contratante a no continuar prestando los servicios objeto del contrato, -
salvo que se trate:de un caso de-urgencia debidamente justificado, de acuerdo con la nomatividad wvigente. Los
servicios prestados por fuera del.contrato que no cumplan con las antenores condncnones no seran pagados por
el contratante, los cuales seran objeto de glosa definitiva.

Prestar en forma continua y permanente de acuerdo a la autorlzaCIon emitida por referenma y contrarreferenCIa

los servicios a los usuarios del Subsistema de Salud de la Policia Nacional bajo los principios de eficacia,
universalidad y solidaridad que asi lo ameriten.




43.

45.

46.

47.

48.

49.

- 50.

51.
52.

53.

54.

55.

Los soportes de las facturas se presentaran legajadas en carpeta 4 aletas en cartulina blanca tipo propalcote
méximo 250 folios por carpeta, legajado a tamafio oficio, sin documentos en formato fax, dando cumplimiento a
la Ley de Archivo Documental del Archivo general de la Nacién, anexando copia del contrato., dando cumplimiento
a lo establecido en la Ley 594 de 2000 “...POR MEDIO DE LA CUAL SE DICTA LA LEY GENERAL DE
ARCHIVOS Y SE DICTAN OTRAS DISPOSICIONES...".

. No usar el nombre de la REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD N° 7, para justificar ante sus proveedores

o terceros el cumplimiento de sus obligaciones u otros asuntos internos.

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

Es obligacién por parte del CONTRATISTA publicar en la pagina de Contratacién SECOP II, (en el proceso de
referencia) la factura y/ o .cuenta de cobro (incluyendo parafiscales), antes de que finalice la fecha limite, la cual
se relaciona mas adelante. De no publicar la factura, no se podra dar tramite a la misma para ser obligada; de
acuerdo a lo establecido en la GUIA RAPIDA DE GESTION CONTRACTUAL PARA PROVEEDORES EN EL
SECOP 1l, en el punto V. Envio de Facturas.

El contratista se obliga a sostener las tarifas ofrecidas para la prestacion de servicios de imagenes diagnosticas,
procedimientos especiales y la practica de procedimientos diagnésticos ofrecidos durante el tiempo que dure el
confrato-que se llegase a celebrar. Motivo el cual el oferente debera presentar el anexo SOSTENIBILIDAD DE
PRECIOS, establecido por la Regional de Aseguramiento en Salud No.7.

Cumplimiento de nomatividad: El contratista acatar4 los lineamientos del Régimen de proteccion de datos y
demas aspectos relacionados con el tratamiento de la informacién que les sea aplicable, en el marco de la ley
estatutaria 1581 de 2012 y dela ley 1712 de 2014, del capftulo 25 titulo 2 del libro 2 de la parte 2 del decreto 107
4 del 2015 y las normas que la modifiquen, reglamenten o sustituyan en virtud de lo cual se hacen responsables
de la privacidad, seguridad y confidencialidad y la Resolucién No. 08310 de 2016 por la cual se expide el Manual
de Seguridad de la Informacién para la Policia Nacional.

En caso de requerirse procedimientos que NO estén contemplados en el contrato pero los tenga en su portafolio
de servicios la entidad contratada y que estén en el Acuerdo 002 del 2001 del Consejo Superior de las Fuerzas
Militares y de la Policia Nacional y/o para su autorizacion sera realizada Gnicamente por el medico auditor del
servicio de referencia y contra referencia de la Regional de Aseguramiento en Salud No. 7 y asi el contratista
pueda realizar su practica, este se obliga a su realizacion y el pago se sujetara a las tarifas establecidas dentro
del contrato,

Las demds 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.

Reportar al supervisor del contrato los indicadores de la Resolucién 1552 de 2013, Resolucién 256 de 2016,

asi como los Indicadores de calidad en la prestacién de servicios, definidos en el Sistema de Informacién para

la Calidad del SGC y de salud publica, asi como el reporte mensual de los siguientes indicadores en medio
fisico o magnético mediante correo electrénico que contenga la informacion solicitada al correo institucional 7.
Cumplir con el sistema obligatorio de garantia y calidad, los requisitos minimos esenciales y las condiciones
sanitarias, que fijen las autoridades competentes tanto del orden nacional como territorial.

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

El Contratista se compromete a que el personal asistencial que preste los servicios ambulatorios, hospitalarios y
de urgencias, se fundamente en el Plan de Servicios de Sanidad Militar y Policial (Acuerdo 093 del 08 octubre
2025) Por el cual se establece el Plan de Servicios de Sanidad Militar y Policial y el Manual dnico de
Medicamentos y Terapéutica del SSPN (Acuerdo - 080 del 2022 CSSMP 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.

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. -

Firma del representante legal del proponente - . L : :

Nombre o razén social del oferente: Diligenciar sl nombre compieto dei proponente
‘Identificacion (NIT O C.C O C.E O): Diligenciar ia identificacion del proponents -

Nombre Representante Legal: Diligenciar sl nombra completo del representante legal .

- Identificacion: (C.C O C.E. O) Diligenciar el documento de identificacion det representanialecs
Direccion: Diligenciar lg.dirsccidn del proveedor L SR
Teléfono: Diligenciar isléfoncs dé coniacio del provesdor

Email: Diligenciar correc elecironico ds notificaciones
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ELABORACION DE ESTUDIOS PREVIOS PARA CONTRATOS

FACTORES DE VERIFICACION Y PONDERACION POLICIA ACIdNAL

Todas las ofertas presentadas validamente en el proceso de contratacién seran analizadas por los evaluadores
designados por la Policia Nacional para tal efecto, aplicando los mismos criterios para todas ellas, procurando con ello
una seleccion objetiva que le permita asegurar la escogencia del ofrecimiento mas favorable para la Entidad y la

realizacién de los fines que se buscan con la contratacién, de conformidad con lo establecido en el Estatuto General
de Contratacion.

La REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD No. 7 evaluara Gnicamente las Ofertas de los
Proponentes que hayan acreditado los requisitos minimos habilitantes.

Las ofertas deben presentarse en los términos establecidos en el presente pliego de condiciones como el
formato para presentacion de la Oferta.

La omisién de la informacion requerida en este anexo, NO SERA SUBSANABLE POR SER FACTOR DE
PONDERACION, en todo caso, la no presentacién de la informacién requerida no restringe la participacion
del proponente, ni es causal de rechazo de la propuesta.

La propuesta seleccionada sera aquella que obtenga los mayores puntajes al consolidar los aspectos
técnicos y econdmicos.

Estaran habilitados para acceder a esta ponderacién econémica los proponentes que hayan cumplido con
todos los parametros exigidos en el de caracter técnico, juridico y econémico.

Se determinara la oferta mas favorable, ponderando los siguientes factores:

1 | ECONOMICO B 400

71 | MENOR VALOR 400
2 TECNICB L 300
21 | OPORTUNIDAD EN LA ATENCION 00

CRITERIOS DIFERENCIA ES "PARA EMPVRENDIMIENTOS
MUJERES EN EL SISTEMA DE COMPRAS PUBLICAS

1. FACTOR ECONOMICO: (400 Puntos)

1.1 MENOR TARIFA (400 PUNTOS)

La entidad otorgara 400 puntos al proponente que presente la oferta con mayor descuento como resultado de

la sumatoria de los items para la prestacién, establecido en el estudlo de mercado el cual se le aplicara la
siguiente formula

menor precio ofertado “co:mo resultado dela :
Puntaje = sumatoria de todos los items” x 400
Oferta a evaluar




2. FACTOR TECNICO: (400 Puntos)

2.1. OPORTUNIDAD EN LA ATENCION (300 PUNTOS)

El Comité Técnico revisara las propuestas evaluando los criterios que mas adelante se relacionan, asignando
los respectivos puntajes de acuerdo a lo ofertado.

S

Oportunidad en la aplicacién de 1 a 2 horas, una vez recepcionada la solicitud en la IPS 100
medicamentos 2 a 4 horas una vez recepcionada la solicitud en la IPS 50
Oportunidad en el servicio d 1 dia hébil, una vez recepcionada la solicitud en la IPS 100
FiZi(:jtclaJral Zut:s e : © 2 dias habiles una vez recepcionada la solicitud en la IPS 25

P 3 dias habiles una vez recepcionada la solicitud en la IPS 20

) L 1 hora, una vez recepcionada la solicitud en la IPS 100
Oportunidad en |a realizacion de 2 horas una vez recepcionada la solicitud en Ia IPS 50
curaciones 3 horas una vez recepcionada la solicitud en la IPS

Para recibir el puntaje por OPORTUNIDAD EN LA ATENCION, el representante legal o apoderado del
proponente debera presentar documento escrito debidamente firmado, en el cual indique sus ofrecimientos.

3. ESTIMULO A LA INDUSTRIA NACIONAL (100 Puntos) (VERIFICACION Y ASIGNACION DE
PUNTAJE REALIZADA POR EL COMITE TECNICO) _ :

Ley 816 de 2003 por la cual se “apoya a la industria nacional a través de la contratacién publica” y en aplicacién
al “Manual para el manejo de incentivos en los Procesos de Contratacién” expedido por Colombia Compra
Eficiente el 15 de Diciembre de 2014. '

“(...) Articulo 2° Ley 816 de 2003. Las entidades de que trata el articulo 1° asignaran, dentro de los criterios de
calificacién de las propuestas, un puntaje comprendido entre el diez (10) y el veinte por ciento (20%), para
estimular la industria colombiana cuando los proponentes oferten bienes o servicios nacionales.

Tratdndose de bienes o servicios extranjeros, la entidad contratante establecera un puntaje comprendido entre
el cinco (5) y el quince por ciento (15%), para incentivar la incorporacién de componente colombiano de bienes
y servicios profesionales, técnicos y operativos. Si una vez efectuada la calificacién correspondiente, la oferta de

un proponente extranjero se encuentra en igualdad de condiciones con la de un proponente nacional, se
adjudicara al nacional.

(...)” De acuerdo con el articulo 2.2.1.2.4.2.1 del Decreto 1082 del 26 de Mayo de 2015 y con el fin de apoyar la
industria nacional y conforme lo previsto en la Ley 816 de 2003, se asignara un puntaje méximo de cien (100)
puntos al proponente que ofrezca el 100% de servicios de origen nacional para lo cual se tendra en cuenta lo
establecido en el articulo 2.2.1.1.1.3.1. del Decreto 1082 del 26 de Mayo de 2015, que define los servicios de
origen nacional como “los servicios prestados por personas naturales colombianas o residentes en Colombia o
por personas juridicas constituidas de conformidad con la legisfacion colombiana”, hecho que se acreditara con
el Certificado de Existencia y Representacion Legal, para el caso de las empresas; con la copia de Ia cedula de
ciudadania para las personas naturales, y en caso de consorcio 0 unién temporal se acreditara con los
documentos anteriormente mencionados, teniendo en cuenta la conformacién del mismo.

Se otorgara un puntaje de cincuenta (50) puntos a las ofertas de servicios extranjeros ‘que incorporen
componente colombiano de servicios profesionales, técnicos y operativos nacionales. En caso que la oferta no
cofresponda a alguna de dichas condiciones, se asignara cero punitos por este factor.

En consecuencia; tratandose de servicios los puntajes que se asignaran en cada uno de los casos seran:

NOTA: los anteriores factores de asignacion por apoyo a la industria nacional son excluyentes entre si y. por lo

tanto el proponente debera diligenciar y presentar el anexo, proteccién a la industria nacional segun corresponda
a su ofrecimiento.
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PROMOCION SERVICIOS NACIONALES O CONTRATO NACIONAL

En aplicacion al decreto 680 de 2021, la entidad asignara 100 puntos a la oferta (i) serwcms nacionales o (ii)
contratado nacional.

Para que el proponente obtenga puntaje por' Servicios Nacional debe comprometerse a que el personal
contratado vincule a minimo el 80% de empleados o contratista por prestacién de servicios colombianos

Promocién de Servicios Nacnonales o con Trato Nacional 100 puntos

Para recibir el puntaje por PROTECCION A LA INDUSTRIA NACIONAL, el representante legal o apoderado del -
proponente debe diligenciar el anexo PROTECCION A LA INDUSTRIA NACIONAL, en el cual manifieste bajo la
gravedad de juramento que el personal ofrecido y sus compromisos de vincuiacion a dichas personas en caso de
resultar adjudicatario del proceso.

INCORPORACION DE COMPONENTE NACIONAL

La entidad asignara el puntaje descrito en la siguiente tabla a los proponentes extranjeros sin derecho a trato nacional
que incorpore el porcentaje de personal colombiano como se describe a continuacion.

Incorporacién de componentes nacionales en servicios extranjeros

De 0% al 80% del personal lncorporado al contrato serd colombiano . O puntos
mas del 80% hasta el 85% del personal incorporado al contrato sera colombiano 30 Puntos
Mas del 85% hasta el 90% del personal incorporado al contrato sera colombiano 40 Puntos
Més del 90% del personal incorporado al contrato sera colombiano 50 Puntos

Para recibir el puntaje por PROTECCION A LA INDUSTRIA NACIONAL, el presentante legal o apoderado del
proponente debe diligenciar el anexo INDICACION DE TRATO NACIONAL, en el cual manifieste bajo la gravedad de

juramento que el personal ofrecido y su compromiso de vincular a dichas personas en casi de resultar adjudicatario del
proceso.

En caso de incluir dentro de la oferta incorporacién de personal colombiano, se debe garantizar que dicho personal
serd mantenido durante la ejecucion del contrato.

En caso de no efectuar ningin ofrecimiento, el puntaje por este factor sera de cero (0)

Para efectos de determinar este criterio, se verificara con base en la informacién contenida en el anexo
Proteccion a la Industria Nacional.

4. EMPRENDIMIENTOS Y EMPRESAS DE MUJERES (VERIFICACION Y ASIGNACION DE PUNTAJE
REALIZADA POR EL COMITE TECNICO)

La Entidad-asignara un puntaje de dos (2) puntos al Proponente que acredite la calidad de emprendimientos y
empresas de mujeres con domicilio en el territorio nacional de conformidad con lo previsto en €l articulo 2.2.1.2.4.2.14.
del Decreto 1082 de 2015 o la norma que lo modifique, sustituya o complemente.

Para que el Proponente obtenga este puntaje debe presentar certificacion de acreditacién de emprendimientos y
empresas de mujeres y aportar la documentacion requerida. Si el Proponente debié subsanar la entrega de dicho
- formato y/o los documentos exigidos para probar esta condicién sera valido para el criterio- diferencial en cuanto ai
requisito habilitante relacionado con el niimero de contratos aportados para demostrar la experiencia solicitada. Sin

embargo, no se tendran en cuenta para la asignacion de puntaje, por lo que obtendra cero (0) puntos por este factor
de evaluacion.
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Tratadndose de Proponentes Plurales este puntaje solo se otorgara si por lo menos uno de los integrantes acredita la
calidad de emprendimientos y empresas de mujeres y tiene una participacion igual o superior al diez por ciento (10 %)
en el Consorcio o en la Unidn Temporal.

De conformidad con lo establecido en el decreto 680 de 2021, declaramos bajo la gravedad de juramento

comprometiendo nuestra responsabilidad personal y/o comprometiendo a las personas juridicas que represento o
apodero que:

1. PROMOCION SERVICIOS NACIONALES O CON TRATO NACIONAL

Certifico y me comprometo a vincular un porcentaje minimo del 80% de empleados o
contratistas por prestacién de servicios colombianos

Marcar (X)

{SI () NO ()

Certifico y me comprometo a vincular un porcentaje minimo del 80% de empleados o
contratistas por prestacién de servicios colombianos

Marcar (X) y debera allegar diligenciado el anexo INDICANDO DE TRATO NACIONAL.
Sl () NO ()

Nota 1: Los oferentes que certifiquen el cumplimiento de cualduiera de las situaciones y condiciones exigidas en el
Numeral 1 del presente obtendran la asignacion puntos de acuerdo a lo descrito en el numeral 3 del formulario
FACTORES DE VERIFICACION Y PONDERACION.

Nota 2: Los oferentes que hayan diligenciado el Numeral 1 del presente formulario, en cualquiera de sus apartes, no
deberan diligenciar lo exigido en el Numeral 2 de este formulario

Nota 3: Para la verificacion y asignacién del puntaje de que trata el Numeral 1 de este formulario, el mismo se entendera.
prestado bajo la gravedad de juramento con su suscripcién y presentacién junto con la propuesta.

2. INCORPORACION DE COMPONENTES NACIONALES (Aplica para proponentes extranjeros sin derecho a
Trato Nacional)

Certifico y me comprometo a vincular un porcentaje empleados a contratista por prestacién de servicios colombianos,

asl:

: Personal del contrato

De 0% al 80% del personal incorporado al contrato sera colombiano
Mas del 80% hasta el 85% del personal incorporado al contrato sera colombiano
Mas del 85% hasta el 90% del personal incorporado al contrato sera colombiano
Mas del 90% del personal incorporado al conirato serd colombiano

Nota 1: Los oferentes que demuestren el cumplimiento de cualquiera de las situaciones y condiciones exigidas en el
Numeral 2 del presente obtendran la asignacién puntaje de acuerdo a lo descrito en el numeral 3 del formulario

FACTORES DE VERIFICACION Y PONDERACION » o
Nota 2: La incorporacion de componente colombianc puede ofrecer servicios profesionales, técnicos y operativos, para
esto ditimo debera allegar el comprobante de afiliacién al Sistema General de Seguridad Social o copia de Contratos

de Trabajo o Comprobante de los Pagos de Némina. En todo caso, el componente nacional debe corresponder al
porcentaje minimo aqui exigido.

Nota 3: Para la verificacion y asignacion del puntaje de que trata el Numeral 2 de este formulario, el mismo se entendera
prestado bajo la gravedad de juramento con su suscripcidn y presentacion junto con la propuesta.

Firma del representante legal del proponente S . . N

Nombre o razén social del oferente: Diligenciar of nombre compiaio dal oroponenia
Identificacion (NIT O C.C O C.E 0): Ditigenciar la identificacion del proponenite

Nombre Representante Legal: Diligenciar =i nombra completo del representants legal
Identificacion (C.C O C.E. O) Diligenciar 2| documento de identificacién del renresentants iegal
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ELABORACION DE ESTUDIOS PREVIOS PARA CONTRATOS

FORMULARIO EXPERIENCIA DEL PROPONENTE

POLICIA NACIONAL

Ciudad, seleccionar la fecha.

Sefiores.

POLICIA NACIONAL — DILIGENCIAR LA UNIDAD A LA QUE PRESENTA LA OFERTA
Ciudad.

Referencia: Indicacion de trato nacional Diligenciar el cargo a2 desempefiar para el proceso nimero
Diligenciar gf numero del proceso cuyo objeto es: Transcribir el obietc del procese

En observancia a lo establecido en el Articulo 2.2.1.2.4.1.3 del Decreto 1082 de 2015, de conformidad con
el Articulo 20 de Ley 80 de 1993 y para efectos del Paragrafo del Articulo 1 de la Ley 816 de 2003,
modificado por el Articulo 51 del Decreto 019 de 2012; para otorgar puntaje como productor 100% nacional
se debera diligenciar por parte del Proponente el siguiente Anexo, discriminando la informacion
dependiendo si es un Tratado o Acuerdo Internacional o si aplica el Principio de Reciprocidad, asi;

PARA TRATADOS O ACUERDOS INTERNACIONALES

En caso de haberse suscrito y se encuentre vigente Acuerdo o Tratado Internacional alguno aplicable al
presente proceso de contratacion, indicar los siguientes datos:

ldentificacién o denominacion del Acuerdo o Tratado: Diligenciar identificacién del acuerde.
Objeto del Tratado:_Diligenciar el obieic de! tratado
Ubicacién en el SECOP (Link): Diligenciar link de consulta
RECIPROCIDAD

En ausencia de Acuerdo o Tratado Internacional, pero si existe trato nacional en virtud del Principio de
Reciprocidad, indicar los siguientes datos:

Fecha de la expedicion de la certificacion: seleccionar fecha de expedicion.
Estado sobre el que se certifica: Diligenciar estade.
Ubicacion en el SECOP (LINK):_Diligenciar link de consulta

Nota: estos datos seran verificados por la UNIDAD EJECUTORA por medio de la Pagina Web
www.colombiacompra.gov.co, teniendo en cuenta que conforme con el “Manual para el manejo de los
. Acuerdos Comerciales en Procesos de Contratacién” Versién M-MACPC-12 expedido por la Agencia

Nacional de Contratacion, la Entidad debe venflcar los contemdos sobre Trato Nacional ya que no en todos
los casos los conoce. :

Firma del representante legal del proponente

Nombre o razédn social del proponente: Diligenciar &i nombre completo del proponsenie
Identificacion (NIT O C.C O C.E O): Diligenciar la identificacion del proponente
Nombre Representante Legal: Diligenciar 2l nombre completo del representants legal




ELABORACION DE ESTUDIOS PREVIOS PARA CONTRATOS

FORMULARIO EXPERIENCIA DEL PROPONENTE

POLICiA NACIONAL

Ciudad, seleccionar ia fecha.

Sefiores.

POLICIA NACIONAL — DILIGENCIAR LA UNIDAD A LA QUE PRESENTA LA OFERTA
Ciudad.

Referencia: experiencia del proponente del proceso de Elegir la modalidad de contratacidn., Ndmero
Ciligenciar i nimero del procesc cuyo objeto es: Transcribir el ebieto del proceso

1 | Nombre del contratante DD/MM/AA DD/MM/A:iw O O O % 00

2 | Nombre del contratante DD/MM/AA DD/MM/AA ol O O % 00

3 | Nombre del contratante DD/MM/AA DD/MM/AA o o O % 00

4 | Nombre del contratante DD/MM/AA DD/MM/AA a| O | % 00

5 | Nombre del contratante DD/MM/AA DD/MM/AA O| Od | % [ol0]
TOTAL 00
*1: INDIVIDUAL, UT: UNION TEMPORAL, C: CONSORCIO

Nota: el diligenciamineto del presente formulario se hara conforme a las cond|C|ones establamdas en eI pllego
de condiciones definitivo publicado por la entidad

Firma del representante legal del proponente : :

Nombre o razén social del proponente: Diligenciar ai nombre completo del prooonenie
ldentificacion (NIT O C.C O C.E O): Diligenciar ia identificacidn del sroponents

Nombre Representante Legal: Diligenciar ] nombre completo del representants legai
Identificacién (C.C O C.E. O0) Diligenciar el documento de identéﬁcébién del representanie legal

T T T T T 4820511 13 19
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ELABORACION DE ESTUDIOS PREVIOS PARA CONTRATOS

FORMULARIO CERTIFICACION DE CONTRATOS PARA ACREDITACION DE EXPERIENCIA ;
PROPONENTE EXTRANJERO SIN SUCURSAL O DOMICILIO EN COLOMBIA POLICIA NACIONAL

Ciudad, seleccionar la fecha.

Sefores.

POLICIA NACIONAL — DILIGENCIAR LA UNIDAD A LA QUE PRESENTA LA OFERTA
Ciudad.

Referencia: Certificacion de contratos para acreditacion de experiencia proponente extranjero sin sucursal
o domicilio en Colombia, del proceso de Elegir la modalidad de contratacion., Numero Diligenciar gl ntimero

del proceso cuyo objeto es: Transcribir el objsto del procesc

Contrato contrato contrato contrato
Contrato contrato contrato contrato
Contrato contrato ‘ contrato | contrato
Contrato : contrato contrato contrato
Contrato contrato contrato contrato
Total ' Contrato contrato

El proponente:

Firma del representante legal del proponente

Nombre o razén social del proponente: Diligenciar el nombre completo del proponente
Identificacion (NIT O C.C O C.E 0O): Diligenciar la identificacién del proponente

Nombre Representante Legal: Diligenciar el nombre compieto del representante legal :
Identificacién (C.C O C.E. O) Diligenciar el documento de identificacion del representants legal

Firma del Contador publico y/o Revisor fiscal
Nombre: Riligenciar el nombre completo del prosconents :
Identificacion (C.C O C.E. O) Diligenci iar el documemo de identifica cion del representants legal

Cargo: Diligenciar carde .
Numero de la Tarjeta Profe5|onal Diligenciar el nimero de la ‘arieta prgfesional.

NOTA: los representa_ntes de los integrantes del Oferente plural deben suscribir cada uno el presente
documento




ELABORACION DE ESTUDIOS PREVIOS PARA CONTRATOS

FORMULARIO CLASIFICACION PROPONENTE EXTRANJERO.

POLICIA NACIONAL

Ciudad, seleccionar la fecha.

Sefores. :

POLICIA NACIONAL — DILIGENCIAR LA UNIDAD A LA QUE PRESENTA LA OFERTA
Ciudad.

Referencia: Clasificacion del proponente extranjero de Elegir la modalidad de contratacion., Ndmero
Diligenciar el nimero del proceso cuyo objeto es: Transcribir el obieto del proceso

El suscrito declaro bajo gravedad de juramento acorde a la actividad comercial desarrollada, o al objeto
social de la empresa que represento, que me encuentro facultado para ejercer las actividades comerciales
propias a cada actividad, especialidad y grupo descrito en el pliego de condiciones "Clasificacion en el
Registro Unico de Proponentes”, asi

SEGMENTO FAMILIAS . CLASES

Segmento Familia Clases

Autorizo a la Unidad Ejecutora de la Policia Nacional para verificar la informacién suministrada.

Atentamente,

Firma del representante legal del proponente

Nombre o razén social del proponente: Diligenciar el nombre completo del proconents
Identificacion (NIT O C.C O C.E [): Diligenciar ia identificacidn del croponents

Nombre Representante Legal: Diligenciar el nombre complete del recresentante legal
Identificacion (C.C O C.E. O) Diligenciar el documenio de identificacidn del represeniante leaal




T e . L Lival 6 NI

ELABORACION DE ESTUDIOS PREVIOS PARA CONTRATOS

FORMULARIO ACUERDO DE CONFIDENCIALIDAD POLICIA NACIONAL

Ciudad, seleccicnar la fecha.

Sefiores.

POLICIA NACIONAL — DILIGENCIAR LA UNIDAD A LA QUE PRESENTA LA OFERTA
Ciudad.

Referencia: Acuerdo de confidencialidad del proceso de Elegir la modalidad de contratacién., Namero
Diligenciar el nimero del procesc cuyo objeto es: Transcribir el objeto del proceso

El(los) suscrito(s) a saber: Nombre del representante legal de la sociedad, asociacion o persona juridica
preponente, o nombre del representante legal del consorcio o unién femporal proponente). domiciliado en
Domicilio de ia gersona firmante , identificado con Documento de identificacién de la persona firmante v
iugar de expedicidn, quien obra en calidad de representante legal Sgieccionar la cpcidn correspendients,
si se trata de persona juridica, caso en el cual debe identificarse de manera completa dicha sociedad,
consorcio, union temporal, 6 asociacion, indicando instrumento de constitucion y haciendo mencién a su
registro en la cdmara de comercio del domicilio de la persona juridica), 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 Nacional adelanta un proceso de contratacion a través de la modalidad de Elegir

la_modalidad de coniratacién, para la celebracion de un contrato estatal para. Transcribir gl obieto del
proceso.

Segundo: que el proponente entiende que parte de la informacién a la cual tendra acceso por causa o
con ocasién de los procesos de contratacion descritos en el numeral anterior se encuentra sujeta a reserva
legal por tratarse de actividades relacionadas con la defensa y seguridad de la nacion.

Clausula primera. Compromisos asumidos.
El proponente, mediante suscripcion del presente documento, asume los siguientes compromisos:

- 1. Mantener en reserva y no divulgar la informacion confidencial revelada por la policia nacional
o por terceros formalmente designados para el efecto.

2.° Mantener en reserva y no divulgar ni utilizar, en provecho propio o de terceros y para fines distintos
a los previstos en el contrato, la informacién que le sea entregada dlrectamente por la policia
nacional y/o sus designados.

3. Mantener en reserva y no divulgar por ningiin motivo la informacion que personalmente conozca o

- llegare a conocer en desarrollo y ejecucion de las actividades que le competan por causa o con
ocasion del contrato.

4. Mantener en reserva y no divulgar la informacién protegida por derechos de autor o por secreto
-..-industrial de acuerdo a la normatividad vigente y que haga parte de la informacién confidencial.

5. Reconocer que el recibo de la informacién confidencial no concede, ni expresa ni implicitamente,
autorizacion, permiso o licencia de uso de marcas, patentes, derechos de autor, o de cualquier otro
derecho de propiedad industrial o intelectual de la Policia Nacional.




ELABORACION DE ESTUDIOS PREVIOS PARA CONTRATOS

FORMULARIO ACUERDO DE CONFIDENCIALIDAD

POLICiA NACIONAL

6. 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.

7. El proponente mantendra una lista de usuarios de la informacién confidencial que sera
entregada al proponente cuando lo solicite.

8. "Utilizar dnica y exclusivamente la informacién confidencial que conozca o llegare a conocer, en
desarrollo y ejecucion de lo que le competa en relacién con el contrato.

9. No utilizar la informacién confidencial que conozca o 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,
prohibiéndose la divulgacion inclusive para fines académicos. ’ ‘

10. Adoptar y mantener mecanismos internos de seguridad adecuados para proteger la
confidencialidad de toda la informacién que conozca o llegare a conocer en desarrollo del contrato.

11. No usar la informacién confidencial de modo que pueda ser de alguna manera, directa o
indirectamente, perjudicial para los intereses de la policia nacional.

12. No acceder, copiar, reproducir, distribuir o transmitir por ningin medio conocido o por conocer la

informacion confidencial, 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 proteccion de la informacién confidencial.

El proponente:

Firma del representante legal del proponente

Nombre o razén social del proponente: Diligenciar el nombre completo del proponent

Identificacion (NIT O C.C O C.E O): Diligenciar la identificacion del proponente

Nombre Representante Legal: Diligenciar ! nombre complets del representante leaai
Identificacion (C.C O C.E. O) Diligenciar ef documento de identificacién del representante legal

Direccion: Diligenciar ja dirsccién del provesdor

Teléfono: Diligenciar teléfoncs de contacte del provesdor

Email: Diligenciar correo slectrénice de notificacionss
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ELABORACION DE ESTUDIOS PREVIOS PARA CONTRATOS

FORMULARIO SISTEMA DE GESTION DE LA SEGURIDAD Y SALUD EN EL TRABAJO

POLICIA NACIONAL

Ciudad, seleccionar la fecha.

Sefiores.

POLICIA NACIONAL — DILIGENCIAR LA UNIDAD A LA QUE PRESENTA LA OFERTA
Ciudad.

Referencia: presentacion sistema de gestion de la seguridad y salud en el trabajo para el proceso de Elegir
la modalidad de contratacién. Namero Diligenciar 2] ndmero del proceso cuyo objeto es: Transcribir el
obieto del proceso

El(los) suscrito(s) a saber: Nombre del representante legal de la sociedad, asociacion, persona juridica,
consorcio, unién temporal . domiciliado en Domicio de la persona firmante., identificado con Documentos
de identificacién v lugar de expedicién, quien obra en calidad de (representante legal de la sociedad, del
consercio, de la unién temporal, o de la asociacion proponente, si se {rata de persona juridica, caso en el
cual debe identificarse de manera completa dicha sociedad, consocrcio, unién temporal, o asociacién,
indicando instrumento de constitucién y haciendo mencién a su registro en la camara de comercio del
domicilio de la persona juridica), quien en adelante se denominara el PROPONENTE, manifiesta(n) su

voluntad de asumir, de manera unilateral, el presente compromiso, teniendo en cuenta las siguientes
consideraciones;

La Policia Nacional, mediante la Resolucion 03843 del 09/09/2019, prevé en el Articulo 2°, lo relacionado
con la “Politica del Sistema de Gestion de la Seguridad y Salud en el Trabajo de Ia Policia Nacional”,
en lo siguiente:

“La Policia Nacional de Colombia, en el gjercicio de su funcion de mantenimiento de seguridad y
convivencia ciudadana, manifiesta su compromiso con la proteccion de la seguridad y salud en el
trabajo de todos los funcionarios uniformados, no uniformados, contratistas y trabajadores en
misién, mediante la identificacion de peligros, evaluacién y valoracion de los riesgos laborales en
fodos los niveles de la Institucién; para ello destinaré el capital humano, financiero y tecnolégico,
que permita el cumplimiento de los requerimientos legales y las acciones de mejora continua”.

PERSONA JURIDICA

Una vez leida y conocida la Politica que define la Policia Nacional para el Sistema de Gestion de Seguridad
y Salud en el Trabajo certifico que cumplo con los requisitos legales aplicables a mi actividad econémica,

- clase de riesgo y tamafio de la empresa, actualizando los documentos técnicos y cumplimientos asociados
al objeto del presente contrato.

PERSONA NATURAL

Una vez leida y conocida la Politica que define la Policia Nacional para el Sistema de Gestion de Seguridad
y Salud en el Trabajo, certifico que cumplo con los requisitos legales aplicables a la actividad econémica-
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 Gestidn de Seguridad y Salud en el Trabajo en el marco
del objeto. del presente contrato y de las instalaciones policiales en donde preste mis servicios.

Nota: seleccionar, segin corresponda.

De igual manera en la ejecucion del contrato adicional a los requerimientos exigidos para su e;ecucnon la
persona natural o juridica debera:

e Cumplir con las obligaciones‘ del SGSST, que las normas legales vigentes y/o la Policia Nacional
haya considerado en el contrato y acorde a la exposicion del contratista o subcontratista a los’
riesgos encontrados en el centro de trabajo donde desarrolla la actividad.
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ELABORACION DE ESTUDIOS PREVIOS PARA CONTRATOS

FORMULARIO SISTEMA DE GESTION DE LA SEGURIDAD Y SALUD EN EL TRABAJO POLICIA NACIONAL

e Participar en las actividades que la Policia Nacional desarrolle en materia de promocién y
prevencion de riesgos laborales.

e Cumplir 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.

e Conocer y participar en todas las actividades del plan de emergencia que se programen por parte
de la Policia Nacional y los brigadistas de los ceniros 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 ejecucién de la actividad contratada.

» Practicarse o practicar a sus trabajadores (seglin sea el caso), los examenes médico
ocupacionales y complementarios que correspondan, de acuerdo a la actividad contratada y objeto
del contrato.

» Diligenciar los formatos del SGSST de la Policia Nacional o el contratante, que le sean aplicables
a la ejecucion de la tarea contratada.

» Entregar los documentos que evidencien objetivamente los aportes al Sistema de Seguridad Social
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 bumplimiento a la Resoluciéon
0312 del 2018 *Por la cual se definen los Estéandares Minimos del Sistema de Gestién de Seguridad y Salud
en el Trabgjo SG-SST, considerando lo siguiente:

1. Estandares minimos para empresas, empleadores y contratantes con diez (10) o menos
trabajadores, clasificadas con riesgo 1, 11 6 1l

2. Estandares minimos para empresas de once (11) a cincuenta (50) trabajadores clasificados con
riesgo |, 1 6 1II. ‘ :

3. Estandares minimos para empresas de méas de cincuenta (50) trabajadores clasificados con riesgo
1,11, 1, IV 6 V'y de cincuenta (50) & menos trabajadores con riesgo IV 6 V.

La verificacion 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 proponente: Diligenciar el nombre completo del préponeante
Identificacion (NIT O C.C O C.E O): Diligenciar ia identificacion del proponente

Nombre Representante Legal: Diligenciar el nombre compieto del representanie legal
Identificacion (C.C O C.E. O) Diligenciar el documento de identificacion del reoresentante legal
Direccion: Diligencier la direccion del sroveedor :

Teléfono: Diligenciar teléfoncs de contacio del proveedor

Email: Diligenciar correo elecirdnico de notificaciones.

Nota: Este formulario'se actualizara por parte de las unidades duefias de la necesidad en coordinacién con el responsabie del Sistema
de Gestion de SST de la'unidad, : cada vez que se requiera, de acuerdo con fa actualizacion de la normatividad; -politica'y objetivos
del SG-SST de la Policia Nacional
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ELABORACION DE ESTUDIOS PREVIOS PARA CONTRATOS

FORMULARIO COMPROMISO ANTICORRUPCION

POLICIA NACIONAL

Ciudad, seleccionar la fecha.

Sefiores.

POLICIA NACIONAL — DILIGENCIAR LA UNIDAD A LA QUE PRESENTA LA OFERTA
Ciudad. '

Referencia: Compromiso anticorrupcidon del proceso de Elegir la modalidad de contratacién., Ndmero
_ Biligenciar el nimero del proceso cuyo objeto es: Transcribir el obieto del proceso

El (los) suscrito(s) a saber Nombre del representante legal de la sociedad, asociacién. perscna juridica,
consoreio, unidén temporat .- domiciliado en Domicio de la persena firmante., identificado con Documentos
de identificacion v lugar de expedicién, quien obra en calidad de (representante legal de la sociedad, del
consorcio, de la unién temporal, o de la asociacién proponente, si se trata de persona juridica, caso en el
cual debe identificarse de manera completa dicha sociedad, consorcio, unién temporal, o asociacién,
indicando instrumento de constitucién y haciendo mencién a su registro en la cdmara de comercio del
domicilio de la persona juridica), que en adelante se denominara 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 seleccién para la celebracion de un contrato estatal.

SEGUNDO: que es interés del proponente apoyar la accién 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 proceso de seleccion 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
anticorrupcion, 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 pulblicos o asesores de la Entidad Contratante, directamente o a través de sus
empleados, contratistas o tercero.

Nos comprometemos a no efectuar acuerdos, o realizar actos o conductas que tengan por objeto o efecto
la colusion en el presente Proceso de Contratacion.

Nos comprometemos a revelar la informacion que sobre el presente Proceso de Contratacién nos soliciten
los organismos de control de la Republica de Colombia.

Nos comprometemos.a comunicar a nuestros empleados y asesores el contenido del presente Compromiso

Anticorrupcién, explicar suimportancia y las consecuencias de su incumplimiento por nuestra parte, y la de
nuestros empleados o asesores.

- Conocemos las consecuencias derivadas del incumplimiento del presente compromiso anticorrupcion.

El proponente no ofrecera ni dara sobornos ni ninguna otra forma de halago a ningtn funcionario ptiblico
en relacion con su propuesta, con el proceso de contratacion, ni con la ejecucion del contrato que pueda
celebrarse como resultado de su propuesta,
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ELABORACION DE ESTUDIOS PREVIOS PARA CONTRATOS

FORMULARIO COMPROMISO ANTICORRUPCION

POLICIA NACIONAL

El proponente se compromete a no permitir que nadie, bien sea empleado de la compaiiia o un agente
comisionista independiente, o un asesor o consultor lo haga en 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 Republica de Colombia, especialmente de aquellas que rigen el presente procesc de
seleccion y la relacién contractual que podria derivarse de ellg, y les impondra las obiigaciones de:

No ofrecer o pagar sobornos o cualquier halago a los funcionarios de LA UNIDAD EJECUTORA, ni a
cualquier otro servidor publico o privado que pueda influir en la adjudicacion de la propuesta, bien sea
directa o indirectamente, ni a terceras personas que, por su influencia sobre funcionarios publicos, puedan
influir sobre la aceptacion de la propuesta.

No ofrecer pagos o halagos a los funcionarios de la POLICIA NACIONAL - UNIDAD EJECUTORA durante
el desarrollo del contrato que se suscriba si llegase a ser aceptada su propuesta.

Asimismo, debe tener en cuenta que los.acuerdos contrarios a la libre competencia, es decir, aquellos que
tengan por objeto la colusidn (convenio o contrato hecho en forma fraudulenta o engafiosa) en los procesos
o los que tengan como efecto la distribuciéon de adjudicaciones de contratos, distribucion de concursos o
fijacién de términos de las propuestas,1 son sancionables por la Superintendencia de Industria y Comercio.

El proponente se compromete a que los recursos utilizados para las gestiones pre-contractuales o
contractuales derivadas del presente proceso 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 la Republica, la moral o las buenas costumbres.

El proponente asume a través de la suscripcion del presente compromiso, las consecuencias previstas en

la solicitud de oferta del proceso de contratacién, si se verificare el incumplimiento de los COmpromisos
anticorrupcion.

En constancia de lo anterior, y como manifestaciéon de la aceptacién 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 nimeros, dias del mes de del afio).

El proponente:

Firma del representante legal del proponente

Nombre o razén social del proponente: Diligenciar e nombre completo del oroponente
Identificacion (NIT O C.C O C.E O): Diligenciar la identificacién del proponente

Nombre Representante Legal: Diligenciar ! nombre compieic del representants legal
Identificacion (C.C O C.E. O) Diligenciar el documento de identificacién del recresentante legal
Direccion: Diligenciar la direccion dei proveedor

Teléfono: Diligenciar teiéfones de contacio dei provesdor

Email: Diligenciar correo electrénico de notificaciones

~NOTA: para el caso de-ofertas conjuntas, suscribiran el presente documento todas los que conforman. eI
.- consorcio o unién. temporal a través del mteqrante representante qual 0 apoderado

! Decreto 2753 de 1992, Arts. 44 y 47,
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ELABORACION DE ESTUDIOS PREVIOS PARA CONTRATOS

FORMULARIO CUADRO CAPACIDAD FINANCIERA

Ciudad, seleccionar la fecha.

Sefiores.

POLICIA NACIONAL — DILIGENGIAR LA UNIDAD A LA QUE PRESENTA LA OFERTA
Ciudad.

Referencia: Cuadro de capacidad financiera del proceso de Elegir la modaiidad de contratacién., Nimero
Diligenciar el numero del procesg cuyo objeto es: Transcribir el objete del proceso

La solicitud de las vigencias a tener en cuenta, se realizara de acuerdo a las normas vigentes,
debiéndose realizar los ajustes acordes a la misma, por el estructurador del estudio previo, cuando se
generen cambios

20X
20XX-000.000:000,00 000.000.000,00 20XX-000.000.000,00 20XX-000.000.000,00
20XX-000.000.000,00 20 20XX-000.000.000,00 20XX-000.000.000,00
e 000.000.000,00 e e
20XX-000.000.000,00 20 20XX-000.000.000,00 20XX-000.000.000,00
AR 000.000.000,00 AR RS

20XX 20XX

000.000.000,00 000.000.000,00 20XX-000.000.000,00
20XX T 20XX
20XX 20XX

000.000.000,00 000.000.000,00 20XX-000.000.000,00

Para el diligenciamiento del siguiente cuadro, en el caso de proponentes extranjeros, deberan realizar la
conversion de la moneda segln corresponda al pais,. a ddlares y posteriormente a pesos colombianos.

Activo Activo Utilidad

Utilidad

' h . . Y ) Utilidad
Nombre del cc;r;;r;te soabsr';'c;é%tji' c;r;n:g;e gﬁ,?é? dc;on;l operacional operacional
proponente . . v _ _ . P dividida por el | dividida por el
. pasivo total " pasivo los gastos de atrimonio activo total
: corriente T corriente intereses P '




ELABORACION DE ESTUDIOS PREVIOS PARA CONTRATOS

FORMULARIO CUADRO CAPACIDAD FINANCIERA

POLICIA NACIONAL

Declaramos bajo la gravedad de juramento, comprometiendo nuestra responsabilidad personal y comprometiendo
la responsabilidad institucional de las personas juridicas que representamos, que la informacién antes consignada
es totalmente cierta, corresponde Gnica y exclusivamente a la entidad que representamos.

El proponente:

Firma del representante legal del proponente

Nombre o razdn social del proponente: Diligenciar el nombre completo dei proponente
Identificacion (NIT O C.C O C.E O): Diligenciar la identificaciéon del proponente

Nombre Representante Legal: Diligenciar el nombre compieto del representanis legal
Identificacion (C.C O C.E. ) Diligenciar el documento de identificacién del representante legal

Firma del Contador ptblico y/o Revisor fiscal

Nombre: Diligenciar el nombre completo del proponents

ldentificacion (C.C O C.E. O) Diligenciar el documento de identificacicn del representante legal
Cargo: Diligenciar cargo

Numero de la Tarjeta Profesional: Diligenciar el nGmero de la tarjeta profesional
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ELABORACION DE ESTUDIOS PREVIOS PARA CONTRATOS

SOSTENIBILIDAD DE PRECIOS

POLICIA NACIONAL
Cludad, seleccionar la fecha.
Sefiores.
POLICIA NACIONAL — DILIGENCIAR LA UNIDAD A LA QUE PRESENTA LA OFERTA
Ciudad.
El suscrito .......oooooviii identificado con cédula de ciudadania No...............................
actuando como representante legal de la sociedad ....................ccooi e, con
NIT. e me comprometo a sostener los precios ofertados dentro del proceso Elegir la

modalidad de contratacion., cuyo objeto es la: Transcripir ef obiete del proceso, durante la vigencia, adiciones
y en caso de que se llegara a sustituir los recursos.

Firma del representante legal del proponente _

Nombre o razén social del proponente: Diligenciar el nombre completo del proponenie
Identificacion (NIT O C.C O C.E O): Diligenciar ia identificacion del proponente

Nombre Representante Legal: Diligenciar el nombre compieto del representante legal
Identificacion (C.C O C.E. O0) Diligenciar el documento de identificacién del representante iegal
Direccion: Siligenciar la direccién del proveedor

Teléfono: Diligenciar teléfonos de contacto del proveedor

Email: Diligenciar correo slectrénico de notificacionss
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FORMULARIO ORIGEN LICITO DE LOS RECURSOS

POLICIA NACIONAL

Ciudad, seleccionar la fecha.

Sefiores.

POLICIA NACIONAL — DEUGENC!AR LA UNIDAD A LA QUE PRESENTA LA OFERTA
Ciudad.

Referencia: Proceso de Seleccion Abreviada con subasta Inversa, Nimero Diligenciar el niimers del proceso cuyo
objeto es: Transcribir i obieto del process

El(los) suscrito(s) a saber: Nombre del represeniante legal de la sociedad, asociacion o persona juridica
preponente. o nombre del representante legal del consorcio o unidn temporal provonenie). domiciliado en
Pomicilio de la persona firmante |, identificado con Documento de identificacién de la persona firmanie v
lugar de expedicion, quien obra en calidad de representante legal Seleccionar la opcién correspondiente,
si se trata de persona juridica, caso en el cual debe identificarse de manera completa dicha sociedad,
consorcio, union temporal, o asociacién, indicando instrumento de constitucién y haciendo mencién a su
registro en la camara de comercio del domicilio de la persona juridica), CERTIFICA que los activos y
recursos que conforman el patrimonio de dicha empresa, asi como cada uno de los socios y recursos que
se destinaran para el desarrollo del proceso de contratacion con la POLICIA NACIONAL — REGIONAL DE
ASEGURAMIENTO EN SALUD No. 7, provienen de actividades licitas.

El proponente:

Firma del representante legal del proponente

Nombre o razén social del oferente: Diligenciar sl nombre completo del oroponents
Identificacion (NIT O C.C O C.E [O): Diligenciar la identificacion del proponsnte

Nombre Representante Legal: Diligenciar el nombre compisto del resresentants legai
Identificacion (C.C O C.E. O) Diligenciar el documento de identificacion del representante leaal
Direccién: Diligenciar la direccién del provesdor

Teléfono: Diligenciar teléfoncs de contacto del provesdor

Email: Diligenciar correc elecirénico de notificaciones
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INTEGRIDAD DE PRECIOS

POLICIA NACIONAL

(Ciudad)

Sefiores.

POLICIA NACIONAL — DILIGENCIAR LA UNIDAD A LA QUE PRESENTA LA OFERTA
Ciudad. ’

Referencia: Integridad de precios Nimero Diligenciar ef nimero del proceso cuyo objeto es: Transcribir el obieto del
proceso.

Yo en mi calidad de de la entidad bajo la
gravedad del juramento, declaro que los precios incluyen la carga tributaria, arancelaria de ley, todos los
costos administrativos como seguros y fletes. Manifiesto que no se realizaran reajustes ni cobros
adicionales, durante la vigencia del contrato y las eventuales adiciones, prorrogas y/o sustituciones.

El proponente:

Firma del representante legal del proponente

Nombre o razén social del oferente: Diligenciar el nombre completo del progonente
Identificacion (NIT O C.C O C.E O): Diligenciar ia identificacién del proponente

Nombre Representante Legal: Diligenciar el nombre compieio del representante legal
Identificacion (C.C O C.E. OJ) Diligenciar el documento de identificacidn del representanie iegal
Direccioén: Diligenciar |a direccidn del proveedor

Teléfono: Diligenciar teléfonos de contacto del proveedor

Email: Diligenciar correo electrénico de notificaciones




SISTEMA DE GESTION AMBIENTAL _ .
POLICiA NACIONAL

Yo, me comprometo a contribuir con la proteccién del medio ambiente a través de
la prevencion de la contaminacion, el cumplimiento de la legislacién y las diferentes regulaciones
ambientales y el control de los impactos ambientales adversos, asi como al mejoramiento continuo del

desempefio ambiental, de tal forma que el bien que suministrare cumple los parametros exigidos por el
Sistema de Gestiéon Ambiental.

Declara mediante esta certificacién que conozco la Legislacion Colombiana sobre proteccion a la salud
humana, los recursos naturales y el medio ambiente y me obligo a cumplirla, en especial los principios
constitucionales, la Ley 1252 del 27/11/2008, Decreto 4741 del 30/12/2005, Resolucién 372 del 26/02/2009,
Resolucién 1446 del 02/09/2005, Resolucion 1488 del 02/09/2005, y otras que establezca el Ministerio del

Medio Ambiente y las del Ministerio de Salud y demas normas concordantes y complementarias
normatividad.

La aplicacién de buenas practicas ambientales y las normas ambientales.

Que los articulos 79 y 80 de la Constitucion Politica consagran el derecho colectivo a gozar de un ambiente
sano y el deber del estado de proteger la diversidad e integridad del ambiente, planificar el manejo y
aprovechamiento de los recursos naturales a fin de garantizar su desarrollo sostenible, su conservacion,
restauracién o sustitucion y prevenir los factores de deterioro ambiental.

Que de acuerdo con lo establecido en el articulo 38 del Decreto Ley 2811 de 1974, por razén del volumen
o de la cantidad de los residuos o desechos, se podra imponer a quien los produce la obligacion de
recolectores, tratarlos o disponer de ellos, sefialando los medios para cada caso.

Qué asi mismo, conforme lo dispone el numeral 14 del articulo 5 de la Ley 99 de 1993, el Ministerio de
Ambiente, Vivienda y Desarrollo Territorial tiene entre sus funciones definir y regular los instrumentos
administrativos y mecanismos necesarios para la prevencién y el control de los factores de deterioro

ambiental y determinarlos criterios de evaluacion, seguimiento y manejo ambiental de las actividades
econdémicas.

Resolucién 00090 de 15 de enero de 2018, Por la cual se actualiza el Manual de contratacién de la Policia
Nacional, adoptado mediante resolucion 03049 de 2014.

Por lo anterior cumpliré.con toda la normatividad descrita anteriormente y seré el Gnico responsable por el
cumplimiento de las normas ambientales, de recursos naturales y salud humana.

Firma del representante legal del proponente

Nombre o razén social del proponente: Diligenciar el nombre compleio del progonente
ldentificacion (NIT O C.C O C.E O): Diligenciar la identificacion del proponente

Nombre Representante Legal: Diligenciar el nombre complete del represantants legal
identificacion (C.C O C.E. O) Diligenciar el documento de identificacion del representants lecal
Direccidn: Diligenciar la diraccidn dal provesdor

Teléfono: Diligenciar tsiéfoncs de contacio del provesdor -

Email: Diligenciar correo slecirénice de notificaciones
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CERTIFICACION DE COMPETENCIA DEL CONTRATISTA

POLICiANACIONAL

El suscrito Representante Legal de la

certifica que la prestacion de los servicios de salud a contratar objeto del presente proceso contractual se

llevara a cabo cumpliendo la normatividad vigente para las Instituciones Prestadoras de Servicios de Salud
como son:

1. Ley 100 de 1993 y sus Decretos reglamentarios.

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

3. Resolucion 1441 de 2013: por la cual se establecen las condiciones que deben cumplir los Prestadores
de Servicios de Salud para habilitar sus servicios e implementar el componente de auditoria para el
mejoramiento de la calidad de la atencion y se dictan otras disposiciones.

4. L.a Resoluciéon 2003 del 28.de mayo de 2014, “Por la cual se definen los procedimientos y condiciones
de inscripcién de los prestadores de servicios de salud y de habilitacion de servicios de salud”.

5. Demas normas vigentes expedidas por el Gobierno Nacional.

Firma del representante legal del proponente

Nombre o razén social del proponente: Diligenciar ef nombre completo del proponenie
Identificacion (NIT O C.C O C.E 0): Diligenciar ia identificacion del proponente

Nombre Representante Legal: Diligenciar el nombre completo del representante legal
Identificacién (C.C O C.E. O) Diligenciar el documento de identificacién del representante legal
Direccién: Diligenciar la direccidn del proveedor

Teléfono: Diligenciar ieléfonos de contacto del proveedor

Email: Diligenciar correo electrénico de notificaciones
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AUTORIZACION CONSULTA EN LA PAGINA DE LA DIRECCION DE INVESTIGACION
CRIMINAL E INTERPOL, S| ME ENCUENTRO INHABILITADO POR HABER SIDO
CONDENADO POR DELITOS SEXUALES CONTRA MENORES

POLICIA NACIONAL

AUTORIZACION

Yo, , identificado como aparece al pie de mi
firma, por medio del presente escrito, autorizo a la Regional de aseguramiento en salud niimero 6 para que
en cumplimiento a lo establecido en el Decreto nimero 753 de 2019, “Por medio del cual se reglamenta la
Ley 1918 de 2018 'por medio de la cual se establece el régimen de inhabilidades a quienes hayan sido
condenados por delitos sexuales cometidos contra menores, se crea el registro de inhabilidades y se dictan
otras disposiciones” consulte en la pagina de la Direccién de Investigacién Criminal e INTERPOL, si me
encuentro inhabilitado por haber sido condenado por delitos sexuales contra menores.

Lo anterior en cumplimiento al paragrafo 2 del articulo 2 del citado decreto que indica:

ARTICULO 2. Entidades publicas y privadas obligadas a consultar el certificado de inhabilidades
por delitos sexuales contra nifios, nifias y adolescentes. El ICBF, en el marco de sus competencias
constitucionales y legales y de acuerdo con la definicion efectuada en el articulo anterior, sobre los cargos,
oficios o profesiones que involucran una relacién directa y habitual con nifios, nifias y adolescentes, autoriza
a las entidades publicas y privadas a consultar en linea el registro de inhabilidades por delitos contra la
libertad, integridad y formacién sexuales contra los mismos, en los procesos de seleccion de su personal,
en aquellos empleos que se desarrollen en los ambitos educativos, recreacionales, de cuidado, proteccion,
asistencia, salud, nutricion, bienestar, cultura, religioso, seguridad, entre otros, en cuyo ejercicio impliquen
un trato directo y habitual con menores de edad.

Paragrafo 2. Sera responsabilidad de las entidades publicas y privadas obligadas a consultar el registro de
inhabilidades por delitos contra la libertad, integridad y formacién sexuales contra nifios, nifias y
adolescentes, obtener la autorizacién previa, expresa y escrita del aspirante al cargo, u oficio, la cual debera
reposar dentro de la documentacion correspondiente al proceso de seleccion dirigido a su vinculacion
laboral, contractual o reglamentaria, segtin el caso.

El proponente:

Firma del representante legal del proponente

Nombre o razén social del oferente: Diligenciar el nombre completo del prosonente
Identificacion (NIT O C.C O C.E O): Diligenciar la identificacién del proponents

Nombre Representante Legal: Diligenciar el nombre compleio del representante legai
Identificacién (C.C O C.E. O) Diligenciar el documento de identificacién del representante leqal
Direccidn: Siligenciar la direccién del provesdor

Teléfono: Diligencier teléfonos de contacio del provesdor

Email: Diligenciar correc electrénico dg notificaciones
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CERTIFICADO DE NO ESTAR REPORTADO EN LA PAGINA DE REGISTRO DE
DEUDORES ALIMENTARIOS MOROSOS (REDAM)

POLICIA NACIONAL

Ciudad, seleccionar la fecha.

Sefiores.

POLICIA NACIONAL - DiUGE\EC AR LA UNIDAD A LA QUE PRESENTA LA CFERTA
Ciudad.

Referencia: CERTIFICADO DE NO ESTAR REPORTADO EN LA PAGINA DE REGISTRO DE
DEUDORES ALIMENTARIOS MOROSOS (REDAM) proceso Elsgir la medalidad de contratacion., Namero
Diligenciar el nimero del proceso cuyo objeto es: Transcribir ef obieto del proceso

Yo , ldentificado con la Cedula de Ciudadania N°
expedida en manifiesto bajo la gravedad del juramento: Que no me
encuentro incursos dentro de las causales de inhabilidad e incompatibilidad legal establecidas en el articulo Ne 6 de la
ley 2097 del 2021 y que tampoco me hallo en ninguno de los eventos de prohibiciones especiales para contratar con
el Estado (POLICIA NACIONAL — REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD No 7). En especial, que no aparezco
reportado en la pagina de Registro de Deudores Alimentarios Morosos (REDAM) reglamentado por la Ley 2097 de

2021 “por medio de la cual se crea el registro de deudores alimentarios morosos (redam) y se dictan ofras
disposiciones”.

Firma del representante legal del proponente

Nombre o razén social del oferente: Diligenciar el nombre completo del proponente
Identificacion (NIT O C.C O C.E 0): Diligenciar la identificacion del proponente

Nombre Representante Legal: Diligenciar e} nombre complete del regreseniante legal
Identificacion (C.C O C.E. O) Diligenciar el documento de identificacion del representanie legal
Direccién: Diligenciar la direccién del proveedor

Teléfono: Diligenciar teléfones de contacio del proveedor

Email: Diligenciar correo electrénice de notificaciones
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DECLARACION DE INHABILIDADES E INCOMPATIBILIDADES

POLICIA NACIONAL

YO0t et ., identificado con la cedula de ciudadania
NO.....ocoee L de.................. , certifico que:

Conozco las causales de inhabilidad e incompatibilidad para contratar con las entidades estatales
(publicas), mixtas y privadas de conformidad con lo establecido en la Constitucién Nacional, asi como en
el articulo 8 de la Ley 80 de 1993, adicionado por el articulo 18 de la ley 1150 de 2007, los articulos1,2 y 4
de la ley 1474 de 2011 y demas normas concordantes; de las sanciones por trasgresién a las mismas
establecidas en los articulos 26 numeral 7 de la Ley 80 de 1993, asi como los efectos legales consagrados
en el articulo 44 numeral 1 de la noma precitada, el Concepto C-332 de 2024 REGIMEN DE
INHABILIDADES — Nocién — Contratacion estatal — Finalidad — Origen / REGIMEN DE INHABILIDADES —
Competencia del legislador — Ley 1801 de 2016 - No pago de multas -Limitacién especial y declaro bajo la
gravedad de juramento que se entiende prestado con la firma del presente documento, que los
representantes legales, miembros de junta directiva, accionistas, socios fundadores, contador publico y
revisoria fiscal no se encuentran incursos en ninguna de ellas.

Dadaenlaciudadde ..................... alos ...... diasdelmesde ............de 20__.

Cordialmente,

Firma del representante legal del proponente

Nombre o razén social del oferente: Diligenciar el nombre completo del proponente
Identificacion (NIT O C.C O C.E O): Diligenciar la identificacién del oroponents

Nombre Representante Legal: Diligenciar el nombre compieto del representants legal
ldentificacion (C.C O C.E. O) Biligenciar el documento de identificacion del representante lecal
Direccién: Diligenciar la direccién del proveedor

Teléfono: Diligenciar teléfonos de contacto del provesdor

Email: Diligenciar correo slectrénice de notificaciones




HOJA DE VIDA DE EQUIPOS

POLICIA NACIONAL

Ciudad, seleccionar la fecha.

Sefiores.

POLICIA NACIONAL — DILIGENCIAR LA UNIDAD A LA QUE PRESENTA LA OFERTA
Ciudad

El suscrito Representante Legal de la entidad
certifica que los equipos utilizados para el manejo de las
diferentes patologias y procedimientos a contratar objeto del presente proceso contractual se encuentran
en buen estado de funcionamiento y tienen los mantenimientos y calibraciones vigentes los cuales
garantizan una eficiente prestacion de servicios de salud.

E! proponente:

Firma del representante legal del proponente

Nombre o razén social del proponente: Diligenciar el nombre completo del proponente
Identificacion (NIT O C.C O C.E 0O): Diligenciar la identificacion del propenents

Nombre Representante Legal: Diligenciar el nombre completo del representante legal
Identificacion (C.C O C.E. O) Diligenciar el documento de identificacidn del representante legal
Direccién: Diligenciar la direccidon del proveedor '

Teléfono: Biligenciar teléfonos de contacto del proveedor

Email: Biligenciar correo electrénico de netificaciones




OFERTA ECONOMICA

POLICIA NACIONAL

Ciudad, seieccionar la fecha.

Sefiores.

POLICIA NACIONAL — DILIGENCIAR LA UNIDAD A LA QUE PRESENTA LA OFERTA
Ciudad.

Referencia: Presentacion de propuesta Econdmica para el proceso Elegir ia modalidad de coniratacién., Namero
Diligenciar el nimerc del proceso cuyo objeto es: Transcribir gl obieio del proceso :

DESCRIPCION DE PROCEDIMIENTO

POR-MEDICINA GENE . 48.427

ATENCION (VISITA) DOMICILIARIA.

ATENCION VISITA DOMICILIARIA POR AUXILIAR DE ENFERMERIA (Incluye Insumo) 19.145
ATENCION (VISITA) DOMICILIARIA. Por foniatria y fonoaudiologia (incluye: consulta, evaluacién, entrenamiento 42.825
para auto cuidado € integracion familiar, social y/o laboral del paciente y Ia utilizacién de insumos). ’

ATENCION VISITA DOMICILIARIA POR TERAPIA FISICA. INCLUYE: consuita, evaluacién, ejercicios
4 terapeuticos, estimulacion temprana, medios fisicos (crioterapia, calor himedo), electroterapia (bio-feed back, 43.100
TENS, ulirasonido, diatermia) y/o tracciones, insumos y suministros necesarios para la realizacion del :
procedimiento.

ATENCION (VISITA) DOMICILIARIA. POR TERAPIA RESPIRATORIA INCLUYE: consulta de primera vez de
control, evaluacién, percusion, vibracién drenaje postural, oximetria, medicacién mediante micro nebulizacién de
(terbutalina, berudual, salbutamol. Bromuro de ipatropio o beclometasona) acelerador de fiujo, tos asistida y/o
5 ejercicios respiratorios. Incluye derecho de uso de nebulizador, elementos de bioseguridad, incluye guantes de 44 694
manejo, tapabocas, gafas, jabon antiséptico, toallas desechables, bolsas.recolectoras de desechos, ruta
recolectora de desechos, jeringas, aplicadores, baja lenguas, kit de nebulizacién, SSN y demas insumos y
suministros necesarios para la realizacién del procedimiento.

6 | ATENCION [VISITA] DOMICILIARIA POR TERAPIA OCUPACIONAL 43.748
7 INSERCION DE CATETER SU DERMICO (epidermdlisis) (incluye insumo) 20.863
8 LAVADO, IRRIGACION Y CUIDADOS DE HERIDA EN AREA GENERAL 21.119

CURACION DE HERIDAS TIPO I Y I (POR ULCERAS DE PRESION) - incluye Lavado, irrigacién y cuidados de
9 herida. Heridas menores de 10 centimetros y sin compromiso de tejido celular subcuténeo, pueden ser realizadas 31.524
por auxiliar o enfermera profesional (Incluye Insumos, pertinentes acorde al procedimiento. cantidad 1
CURACION DE HERIDAS TIPO 1 Y II (POR ULCERAS DE PRESION) - incluye Lavado, irrigacién y cuidados de
10 | herida. Heridas menores de 10 centimetros y sin compromiso de tejido celular subcutaneo, pueden ser realizadas 54.358
por auxiliar o enfermera profesional {Incluye Insumos, pertinentes acorde al procedimiento: cantidad 3
CURACION DE HERIDAS TIPO Il Y IV (POR ULCERAS DE PRESION) INCLUYE. Lavado, irrigacion y cuidados
11 de herida. Heridas de 10 o méas centimetros y con compromiso de tejido celular subcutaneo. Pueden ser 44.743
realizadas por auxiliar o enfermera profesional (Incluye Insumos, pertinentes acorde al procedimiento) cantidad ’

1

CURACION DE HERIDAS TIPO Il Y IV (POR ULCERAS DE PRESION) INCLUYE. Lavado, irrigacion y cuidados

12 de herida. Heridas de 10 o mas centimetros y con compromiso de tejido celular subcutaneo. Pueden ser 102.719
realizadas por auxiliar o enfermera profesional (Incluye Insumos, pertinentes acorde al procedimiento) cantidad :

13 LAVADO, IRRIGACION Y CUIDADOS DE HERIDA EN AREA ESPECIAL (cara, cuello, manos, pies, pliegues de
flexién, genitales) con parches de AQUACEL ]

14 | LAVADO, IRRIGACION Y CUIDADOS DE HERIDA EN AREA ESPECIAL (cara, cuello, manos, pies, pliegues de 85.692
flexién, genitales) con parches de DUODERM : " o :

15 INSERCION DE CATETER (SONDA) EN.URETRA (Insercién o cambio a domicilio de catéter urinario vesical. 21,610
(Incluye Insumos, pertinentes acorde al procedimiento). ] - . : i

16 | LIMPIEZA Y CUIDADOS DE TRAQUEOSTOMIA SOD ((Incluye Insumos, pertinentes acorde al procedimiento) 20.841

17 | SUSTITUCION DE TUBO (SONDA) NASOGASTRICO O DE ESOFAGOSTOMIA SOD 21.187

18 INFILTRACION, . IRRIGACION O INSTILACION DE MEDICAMENTOS EN SL_JBESCARA ((lncluyq lnsumqs,

66.588

pertinentes acorde ‘al procedimiento. = . . 120533
19 "INYECCION O INFUSION DE OTRA SUSTANCIA TERAPEUTICA O PROFILACTICA INYECCION O INFUSION 16.615
DE ANTIBIOTICO:SOD (incluye otras sustancias terapéuticas). - o L i
20 APLICACION DE MEDICAMENTO VIA PARENTERAL 1 DOSIS (Incluye Insumos, pertinentes acorde al 24.828
procedimiento). i
21 APLICACION DE MEDICAMENTO ViA PARENTERAL 2 DOSIS (Incluye Insumos, pertinentes acorde al 47.435
procedimiento i

22 APLICACION DE MEDICAMENTO ViA PARENTERAL 3 DOSIS (Incluye Insumos, pertinentes acorde a 68.372
procedimiento) .
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APLICACION DE MEDICAMENTO ViA PARENTERAL 4 DOSIS (Incluye Insumos, perfinentes acorde al

23 g 89.267
procedimiento.

24 APLICACION DE MEDICAMENTO ViA PARENTERAL 6 DOSIS (Incluye Insumo necesarios, pertinentes acorde 104.966
al procedimiento). i

25 [ Turno diurno por auxiliar de enfermeria 1 hora — ordinario (Incluye Insumos, pertinentes acorde al procedimiento). 13.154

26 | Turno festivo diurno por auxiliar de enfermeria 1 hora (Incluye Insumos, pertinentes acorde al procedimiento. 15.352

97 Tumo por Auxiliar de enfermeria 1 hora nocturno — ordinario (Incluye Insumos, pertinentes acorde al 15.816
procedimiento) i

28 | Turno por auxiliar de enfermeria 1 hora nocturno — festivo (Incluye Insumos, pertinentes acorde al procedimiento 16.690

29 EXTRACCION Y/O REEMPLAZO DE SONDA URETRAL SOD (Atencién visita por enfermeria - colocacién de 93421
sonda vesical incluye insumos) .
SUSTITUCION DE TUBO (SONDA) NASOGASTRICO O DE ESOFAGOSTOMIA SOD-Atencién visita

30 -| domiciliaria por enfermera — colocacién de sonda nasogastrica ((Incluye Insumos, pertinentes acorde al 22.439
procedimiento). .

31 | BOMBA DE INFUSION ALQUILER 23.511

32 CURACION DE CATETER.CENTRAL (INCLUYE INSUMO) 27.018

33 | SUSTITUCION DE TUBO DE TRAQUEOTOMIA SOD 25.874

34 VISITA DOMICILAIRIA POR MEDICO GENERAL PARA LA EXPEDICION DE CERTIFICCION DE DEFUNCION 52.481
—COovID )

35 VISITA DOMICILAIRIA POR MEDICO GENERAL PARA LA EXPEDICION DE CERTIFICCION DE DEFUNCION 42.070
—NO COvID i

ATENCION (VISITA) DOMICILIARIA. POR MEDICINA GENERAL

DE ANTIBIOTICO SOD (incluye ofras sustancias terapéuticas).

2 | ATENCION VISITA DOMICILIARIA POR AUXILIAR DE ENFERMERIA (Incluye Insumo) 19.145
ATENCION (VISITA) DOMICILIARIA. Por foniatriay fonoaudiologia (incluye: consulta, evaluacion, entrenamiento
3 | para auto cuidado e integracién familiar, social y/o laboral del paciente y la utilizacion de insumos). 47.032
ATENCION VISITA DOMICILIARIA POR TERAPIA FISICA. INCLUYE: consulta, evaluacion, ejercicios
4 terapéuticos, estimulacién temprana, medios fisicos (crioterapia, calor himedo), electroterapia (bio-feed back, 47.032
TENS, ultrasonido, diatermia) y/o tracciones, insumos y suministros necesarios para la realizacion del .
procedimiento.
ATENCION (VISITA) DOMICILIARIA. POR TERAPIA RESPIRATORIA INCLUYE: consulta de primera vez de
control, evaluacién, percusion, vibracién drenaje postural, oximetria, medicacion mediante micro nebulizacion de
(terbutalina, berudual, salbutamol. Bromuro de ipatropio o-beclometasona) acelerador de fiujo, tos asistida y/o
5 ejercicios respiratorios. Incluye derecho de uso de nebulizador, elementos de bioseguridad, incluye guantes de 49.677
manejo, tapabocas, gafas, jabdn antiséptico, toallas desechables, bolsas recolectoras de desechos, ruta
recolectora de desechos, jeringas, aplicadores, baja lenguas, kit de nebulizacién, SSN y demds insumos y
suministros necesarios para la realizacién del procedimiento.
6 | ATENCION [VISITA] DOMICILIARIA POR TERAPIA OCUPACIONAL 47.242
7 INSERCION DE CATETER SU DERMICO (epidermdlisis) (incluye insuma) 20.863
8 LAVADO, IRRIGACION Y CUIDADOS DE HERIDA EN AREA GENERAL 21.119
CURACION DE HERIDAS TIPO 1Y Il (POR ULCERAS DE PRESION) - incluye Lavado, irrigacién y cuidados de
9 herida. Heridas menores de 10 centimetros y sin compromiso de tejido celular subcutéaneo, pueden ser realizadas 31.524
por auxiliar o enfermera profesional (Incluye Insumos, pertinentes acorde al procedimiento. cantidad 1
CURACION DE HERIDAS TIPQO I Y |l (POR ULCERAS DE PRESION) - incluye Lavado, irrigacion y cuidados de
10 | herida. Heridas menores de 10 centimietros y sin compromiso de tejido celular subcutaneo, pueden ser realizadas 54.193
por auxiliar o enfermera profesional (Incluye Insumos, pertinentes acorde al procedimiento. cantidad 3
CURACION DE HERIDAS TIPO Il Y IV (POR ULCERAS DE PRESION) INCLUYE. Lavado, irmigacion y cuidados
1 de herida. Heridas de 10 o mds centimetros y con compromiso de tejido celular subcutaneo. Pueden ser 43655
: realizadas por auxiliar o enfermera profesional (Incluye Insumos, pertinentes acorde al procedimiento) cantidad ’
1 .
CURACION DE HERIDAS TIPO Il Y IV (POR ULCERAS DE PRESION) INCLUYE. Lavado, irrigacion y cuidados
12 de herida. Heridas de 10 o mas centimetros y con compromiso de tejido celular subcutaneo. Pueden ser 98.835
realizadas por auxiliar o enfermera profesional (Incluye Insumos, pertinentes acorde al procedimiento) cantidad ’
3
13 LAVADO, IRRIGACION Y CUIDADOS DE HERIDA EN AREA ESPECIAL (cara, cuello, manos, pies, pliegues de 66.670
flexién, genitales) con parches de AQUACEL )
14 LAVADO, IRRIGACION Y CUIDADOS DE HERIDA EN AREA ESPECIAL (cara, cuello, manos, pies, pliegues de 79.509
flexién, genitales) con parches de DUODERM )
15 INSERCION DE CATETER (SONDA) EN URETRA (Insercion o cambio a domicilio de catéter urlnano vesical. 21.077
(Incluye insumos, pertinentes acorde al procedimiento).” )
16 [ LIMPIEZA Y CUIDADOS DE TRAQUEOSTOMIA SOD ((Incluye Insumos, pertinentes acorde al procedimiento) 17.495
17 | SUSTITUCION DE TUBO (SONDA) NASOGASTRICO O DE ESOFAGOSTOMIA SOD 17.841
18 INFILTRACION, IRRIGACION O INSTILACION DE MEDICAMENTOS EN SUBESCARA ((Incluye Insumos, 17.187
pertinentes acorde al procedimiento. )
19 INYECCION O INFUSION DE OTRA SUSTANCIA TERAPEUTICA O PROFILACTICA INYECCION O INFUSION 13.269




APLICACION DE MEDICAMENTO VIA PARENTERAL 1 DOSIS (Incluye Insumos, pertinentes acorde al

20 procedimiento). 24'328
APLICACION DE MEDICAMENTO VIA PARENTERAL 2 DOSIS (Incluye Insumos, pertinentes acorde al

21 procedimiento 47.435

22 APLICACION DE MEDICAMENTO VIA PARENTERAL 3 DOSIS (Incluye Insumos, pertinentes acorde al 68.372

- | procedimiento) i

APLICACION DE MEDICAMENTO VIA PARENTERAL 4 DOSIS (Incluye Insumos, pertinentes acorde .al

23 procedimiento. . 89.267

24 APLICACION DE MEDICAMENTO VIA PARENTERAL 6 DOSIS (Incluye Insumo necesarios, pertinentes acorde 104.966
al procedimiento). )

25 | Turno diurno por auxiliar de enfermeria 1 hora — ordinario (Incluye Insumos, pertinentes acorde al procedimiento). 16.113

26 | Turno festivo diurno por auxiliar de enfermeria 1 hora (Incluye Insumos, pertinentes acorde al procedimiento. 16.690

27 Tumo por Auxiliar de enfermeria 1 hora nocturno - ordinario- (Incluye Insumos, pertinentes acorde al 17.193
procedimiento) '

28 | Tumo por auxiliar de enfermeria 1 hora nocturno — festivo (Incluye Insumos, pertinentes acorde al procedimiento 18.735

29 EXTRACCION Y/O REEMPLAZO DE SONDA URETRAL SOD (Atencién visita por enfermeria - colocacién de 23.421
sonda vesical incluye insumos) )
SUSTITUCION DE TUBO .(SONDA) NASOGASTRICO O DE ESOFAGOSTOMIA SOD-Atencion visita

30 |domiciliaria por enfermera — colocacion de sonda nasogastrica ((Incluye Insumos, pertinentes acorde al 22.439
procedimiento).

31 [ BOMBA DE INFUSION ALQUILER 23.392

32 | CURACION DE CATETER CENTRAL (INCLUYE INSUMO) 27.018

SUSTITUCION DE TUBO DE TRAQUEQOTOMIA SOD

ATENCION (VISITA) DOMICILIARIA. POR MEDICINA GENERAL

ATENCION VISITA DOMICILIARIA POR AUXILIAR DE ENFERMERIA (Incluye Insumo)

19.480

ATENCION (VISITA) DOMICILIARIA. Por foniatria y fonoaudiologia (incluye: consulta, evaluacion, entrenamiento
para auto cuidado e integracién familiar, social y/o laboral del paciente y la utilizacién de insumos).

46.945

ATENCION VISITA DOMICILIARIA POR TERAPIA FISICA. INCLUYE: consulta, evaluacion, ejercicios
terapéuticos, estimulacién temprana, medios fisicos (crioterapia, calor himedo), electroterapia (bio-feed back,

TENS, ultrasonido, diatermia) y/o tracciones, insumos y suministros necesarios para la realizacion del
procedimiento.

47.110

ATENCION (VISITA) DOMICILIARIA. POR TERAPIA RESPIRATORIA INCLUYE: consulta de primera vez de
control, evaluacién, percusion, vibraciéon drenaje postural, oximetria, medicacion mediante micro nebulizacién de
(terbutalina, berudual, salbutamol. Bromuro de ipatropio o beclometasona) acelerador de flujo, tos asistida y/o
ejercicios respiratorios. Incluye derecho de uso de nebulizador, elementos de bioseguridad, incluye guantes de
manejo, tapabocas, gafas, jabén antiséptico, toallas desechables, bolsas recolectoras de desechos, ruta
recolectora de desechos, jeringas, aplicadores, baja lenguas, kit de nebuhzacnén SSN y demas insumos y
suministros necesarios para la realizacién del procedimiento.

49.605

ATENCION [VISITA] DOMICILIARIA POR TERAPIA OCUPACIONAL

47.372

INSERCION DE CATETER SU DERMICO (epidermdlisis) (incluye insumo)

20.863

[o-] N1 [e)]

LAVADO, [RRIGACION Y CUIDADOS DE HERIDA EN AREA GENERAL

21.119

CURACION DE HERIDAS TIPO 1Y || (POR ULCERAS DE PRESION) - incluye Lavado, irrigacion y cuidados de
herida. Heridas menores de 10 centimetros y sin compromiso de tejido celular subcutaneo, pueden ser realizadas
por auxiliar o enfermera profesional (Incluye insumos, pertinentes acorde al procedimiento. cantidad 1

31.524

10

CURACION DE HERIDAS TIPO 1 Y Il (POR ULCERAS DE PRESION) - incluye Lavado, irrigacién y cuidados de
herida. Heridas menores de 10 centimetros y sin compromiso de tejido celular subcutaneo, pueden ser realizadas
por auxiliar o enfermera profesional (Incluye Insumos, pertinentes acorde al procedimiento. cantidad 3

54.193

11

CURACION DE HERIDAS TIPO Il Y IV (POR ULCERAS DE PRESION) INCLUYE. Lavado, irrigacién y cuidados
de herida. Heridas de. 10 o més centimetros y con compromiso de tejido celular subcutaneo. Pueden ser
reahzadas por auxiliar o enfermera profesional (Incluye |nsumos , pertinentes acorde al procedimiento) cantidad

44743

12

CURACION DE HERIDAS TIPO I Y IV (POR ULCERAS DE PRESION) INCLUYE. Lavado, irrigacién y cuidados
de herida. Heridas de 10 o méas centimetros y con compromiso ‘de tejido celular subcutaneo. Pueden ser

realizadas por auxiliar o enfermera profesional (Incluye Insumos, pertinentes acorde al procedimiento) cantidad
3 tdac

102.719

13

LAVADO; IRRIGACION Y CUIDADOS DE HERIDA EN AREA ESPECIAL (cara, cuello manos, ples pliegues de
flexion, genitales) con parches de AQUACEL

66.670

14

LAVADO, IRRIGACION Y CUIDADOS DE HERIDA EN AREA ESPECIAL (cara cuello manos, ples pllegues de
flexién, genitales) con parches de DUODERM

85,602

15

.INSERCION DE CATETER (SONDA) EN URETRA (Insercién 0 cambio a domicilio de catéter urinario vesical.

(Incluye Insumos, pertinentes acorde al procedimiento).

-21.077

16

LIMPIEZA Y CUIDADOS DE TRAQUEOSTOMIA SOD ((Incluye Insumos, pertinentes acorde al procedimiento)

20.841

17

SUSTITUCION DE TUBO (SONDA) NASOGASTRICO O DE ESOFAGOSTOMIA SOD

21.187

18

INFILTRACION, IRRIGACION O INSTILACION DE MEDICAMENTOS EN SUBESCARA ((Incluye Insumos,
pertinentes acorde al procedimiento.

20.533

gt

IR
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19 INYECCION O INFUSION DE OTRA SUSTANCIA TERAPEUTICA O PROFILACTICA INYECCION O INFUSION

DE ANTIBIOTICO SOD (incluye otras sustancias terapéuticas). 16.615
20 APLICACION DE MEDICAMENTO VIA PARENTERAL 1 DOSIS (Incluye Insumos, pertinentes acorde al 24.828
procedimiento). .
APLICACION DE MEDICAMENTO VIA PARENTERAL 2 DOSIS (Incluye Insumos, pertinentes acorde al
21 procedimiento 47435
29 APLICACION DE MEDICAMENTO ViA PARENTERAL 3 DOSIS (Incluye Insumos, pertinentes acorde al 68.372
procedimiento) .
23 APLI%AC_IOI;I DE MEDICAMENTO VIA PARENTERAL 4 DOSIS (Incluye Insumos, pertinentes acorde al 89.267
procedimiento.
24 APLICACION DE MEDICAMENTO ViA PARENTERAL 6 DOSIS (Incluye Insumo necesarios, pertinentes acorde 104.966
al procedimiento). i i
25 | Turno diurno por guxiliar de enfermeria 1 hora — ordinario (Incluye Insumos, pertinentes acorde al procedimiento). 14.103
26 | Turno festivo diurno por auxiliar de enfermeria 1 hora (Incluye Insumos, pertinentes acorde al procedimiento. 17.237
27 Tumo por Auxiliar de enfermeria 1 hora noctumo — ordinario (Incluye Insumos, pertinentes acorde al 17.123
procedimiento) )

28 | Turno por auxiliar de enfermeria 1 hora nocturno — festivo (Incluye Insumos, pertinentes acorde al procedimiento 19.011

29 EXTRACCION Y/O REEMPLAZO DE SONDA URETRAL SOD (Atenci6n visita por enfermeria - colocacién de 23 421
sonda vesical incluye insumos) )

SUSTITUCION DE ‘TUBO (SONDA) NASOGASTRICO O DE ESOFAGOSTOMIA SOD-Atencion visita

30 | domiciliaria por enfermera — colocacion de sonda nasogéstrica ((Incluye Insumos, pertinentes acorde al 22.439
procedimiento).

31 | BOMBA DE INFUSION ALQUILER 23.548
32 | CURACION DE CATETER CENTRAL (INCLUYE INSUMO) 27.018
33__ | SUSTITUCION DE TUBO DE TRAQUEOTOMIA SOD . 25.874

Nota 1: Sera requisito indispensable para la habilitacion del oferente el diligenciamiento del cuadro anterior y
anexarlo en PDF, de igual manera debera adjuntar en formato Excel sin blogueo, el listado de clasificacién tnica de
procedimientos en salud (CUPS) con el valor de cada uno de los servicios ofertados, el cual debera corresponder a
los valores de la oferta econémica pactada, con el fin de ingresarlos al aplicativo GESTION DE LA INFORMACION
(SISAP WEB) de la Policia Nacional y de esta manera generar las autorizaciones de servicios, el valor de la
propuesta econdémica debe presentarse en pesos colombianos, y en nimeros enteros, aplicando la siguiente regla:
el proponente debera aproximar al peso, ya sea por exceso, si la suma es igual o mayor a 0.51, o por defecto, si la
suma es menor o igual a-0.50. En caso de no presentarse en nimeros enteros el Comité Evaluador, realizara la
aproximacion teniendo en cuenta los criterios antes sefialados.

Nota 2: El oferente debera diligenciar unicamente la tarifa ofertada, en la columna correspondiente, el precio techo
es inmodificable

Nota 3: El oferente debe declarar bajo su responsabilidad personal y comprometiendo la responsabilidad institucional

de la persona juridica que representa, que mantendra los precios ofertados durante el plazo de ejecucion del
contrato.

Nota 4: La propuesta que sobrepase el precio techo de alguno de los ftems no sera tenida en cuenta para la
verificacion.

Nota 5: Las ofertas seran analizadas para determinar si en los calculos se han cometido errores en las operaciones
aritmeéticas, en cuyo caso y para efectos de evaluacion y seleccién La Regional de Aseguramiento en Salud No 7
(COMITE ECONOMICO) realizara las correcciones necesarias y este Valor Corregido se tendra en cuenta, tanto
para la evaluacién como para la adjudicacién.

Nota 6: Los servicios de salud estan excluidos de IVA segun Articulo 476 del Estatuto Tributario

Firma del representante legal del proponente
Nombre o razén social del oferente: Diligenciar el nombre completo del oroponente
~ ldentificacion (NIT O C.C'O- C.E O): Dilienciar la identificacidn del sroponents
- Nombre Representante Legal: Diligenciar el nombre compisto del ren: esemamz legai
. Identificacién (C.C O C.E. O) Diligenciar el documento de identificacién del representante leqal
Direccién: Diligenciar la direccién del proveedor
Teléfono: Diligenciar teléfonos de contacto del proveedor
Email: Diligenciar correo electrénico de notificaciones




FACTORES DE VERIFICACION Y PONDERACION

POLICIA NACIONAL

FACTOR TECNICO:

OPORTUNIDAD EN LA ATENCION
El Comité Técnico revisara las propuestas evaluando los criterios contemplados en el anexo asignando los
respectivos puntajes de acuerdo a lo ofertado.

Para recibir el puntaje, el oferente debera marcar con una X la oportunidad ofertada para los servicios.

5. FACTOR TECNICO:

2.1. OPORTUNIDAD EN LA ATENCION

Oportunidad en la aplicacién de 1 a 2 horas, una vez recepcionada la solicitud en la IPS

medicamentos

2 a 4 horas una vez recepcionada la solicitud en la IPS

. - 1 dia habil, una vez recepcionada la solicitud en 1a IPS
Oportunidad en el servicio de - — - —
Fisioterapeutas 2 dias héabiles una vez recepcionada la solicitud en la IPS
3 dias habiles una vez recepcionada la solicitud en la IPS
1 hora, una vez recepcionada la solicitud en la IPS
2 horas una vez recepcionada la solicitud en la IPS

1 horas una vez recepcionada la solicitud en la IPS

Oportunidad en la realizacion de
curaciones

CRITERIOS DIFERENCIALES PARA EMPRENDIMIENTOS Y EMPRESAS DE MUJERES EN EL
SISTEMA DE COMPRAS PUBLICAS

Firma del representante legal del proponente

Nombre o razén social del proponente: Diligenciar ¢ nombrs compieto del proponents
identificacién (NIT O C.C O C.E O0): Diligenciar la identificacién del proponente
Nombre Representante Legal: Siligenciar el nombre completo del representante legal
Identificacion (C.C O C.E. O) Diligenciar el nombre completo del proponente
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DATOS BASICOS BENEFICIARIO CUENTA (INFORMACION DE TERCEROS)

CIUDAD FECHA

Me permito certificar la siguiente informacién con el objeto de ser incluida en el Sistema Integrado de
Informacién Financiera SIIF. '

APERTURA CANCELACION

1. DATOS ENTIDAD INFORMANTE (Beneficiario)

Entidad o beneficiario NIT

Y/O

C.C
Direccion Teléfono Fax
Departamento Ciudad Municipio

Denominacién de la cuenta Corriente
Ahorros
Teniendo en cuenta que la Tesoreria informara al proveedor sobre la realizacion del pago, indicando el dia

del giro, concepto y cuenta del beneficiario, para que éste verifique el abono en la respectiva cuenta y
confirme a la Entidad, el proponente debera indicar el correo electronico para el efecto.

CORREO ELECTRONICO: S )
TELEFONO: ] : Si()
Il. DATOS DE LA ENTIDAD DE CREDITO:

Entidad Financiera Caddigo

Sucursal Cédigo Ciudad

Direccién Teléfono Fax

Numero de la cuenta
(Adjuntar certificacion bancaria)

Firma del representante legal del proponente '
Nombre o razén social del oferente: Diligenciar el nombre completo del proponente

Nombre Representante Legal: Diligenciar el nombre compisto del representants legal
Identificacion (C.C O C.E. O) Diligenciar ef documento de identificacien del representante iegal
Direccion: Biligenciar la direccién del proveedor

Teléfono: Diligenciar teléfonos de contacto del proveedor

Email: Diligenciar cerreo electronics de notificaciones




. PROCESO: PRESTACION DE SERVICIOS DESALUD P 4
Codigo: 355-FR-0006
Fecha: 24/10/2018 REPORTE DE INCIDENTES Y EVENTOS ADVERSOS .
Version: 3 POLIC/A NACIONAL
Elreporte de eventos que usted va a realizar nos permite identificar riesgos y situaciones que
ayudardn a mejorar la sequridad de fa atenc S de Seguridad del Pacien:
ESTABLECIMIENTO DE SANIDAD POUCIAL:
FECHA DE NOTIFICACION oy M AA ] CODIGO DE REPORTE:
ATENCION: Los campos identificados con el PUNTO NEGRO alaminima infc i i; pa}a que el evento pueda ser evaluado y por tanto deben ser diligenciados en su
totalidad
I. DATOS £S DEL PACIENTE i L
1 NOMBRES Y APELLle » 2 HISTORIA CLINICA .
3. DIAGNGSTICO 4. EDAD 5. SEXO 6. HABITACION
F M .
7. MEDICO TRATANTE:
1. DESCRIPCION DELEVENTO
8. FECHA OCURRENCIA 9.HORA 10. AMBITO DE GCURRENCIA
3137 | B l AA | am I pm Ambulatorio Hospitalario l Urgencdias Procedimientos diagndsticos
11. NOMBRE DEL SERVICIO:
12. DESCRIPCION
13. TIPO DE EVENTO ‘ ADVERSO |INC[DE\ITE COMPUCACION 14. SEVERIDAD DEL EVENTO SEVERO I MODERADO LEVE NO DARNO -
Evento adverso: Incidente: Es un evento o dreunstancia que ]
[Todo dafio al paciente que se produce de sucede.en la atendién de salud de un Complicacion: Dafic o Itado dinico no no atribuible 3la
manera no i i y es atribuible a la que no le genera dafio, pero que en su ocurrencia a ensaludsinoala o a las condici propias del
atencidn en salud. se incorporan fallas en los procesos de atencién.
Il. MEDICAMENTOS Y DISPOSITIVOS MEDICOS: (Diligendie este campo cuando el evento este relacionado con los medicamentos o dispositivos médicos. Marque M para el caso de
i y DM para el caso de dispositivo médico)
: —— :
bom IOMBRE . 16. DOSIS/REGIMEN, 17. .
M 15N /! EN/VIA 17. 10TE REFERENCIA/MODE 19. SERIE 20. FABRICANTE
1V. INFORMACION DEL REPORTANTE
21 -NOMBRES Y APELLIDOS ) 22. CARGO 23. SERVICIO
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V. ANALISIS DE CAUSAS

|

PACIENTE Y FAMIUA

METODOS Y PROCESOS

* condici icasy

* No existen procesos para

psicolégicas del paciente.

el desarrollo de la tarea.

* No acatamiento de normas de

MEDIO AMBIENTE

ENTORNO HOSPITALARIO

* Congestién, d dl

falta

* Etapas del proceso poco de espacio.
seguridad del hospital. claras o definidas. *Te 3, luz, h dad :
* Poca colaboracién del paciente * No se dispone de ruido EVENTO PRESENTADO
* Suministro de informacién protocolos o estdndares. * Faita de suministro de agua,
insuficiente sobre antecedentes * Los protocolo y energia, aire, etc.
estandares no estan * Estructura y disefio de las
MEDICAMENTOS,, DISPQ?ITIVOS MANO DE OBRA (FACTOR HUMANO)
MEDICOS (MEDICO QUIRIRGICO,
EQUIPOS BIOMEDICOS, REACTIVOS “Decici erradas
DE DIAGNOSTICO} *Personal insuficiente -
.0 ., » *Lapusu o dists
Prep o acor *Falta de . v
*Productos defectuosos .
*Claridad en etiquetas o Hney imiento de normas y
instructivos. de trabajo
*| il i iv) ¥
Faltade f N *Errores en el manejo del sistema de
*No disponibilidad N -
informacién
*Exceso de confianza
'OTRAS CAUSAS
1.
2.
3.
4.
V. PLAN DE INTERVENCION
CAUSA IDENTIFICADA QUE HACER QUIEN CUANDO VERIFICACION
2D N joo] AAAA
ps) M| AsAA DD AABA
S0 M ARAA oo AAAA
20 Nilv ABAA 325] AAAA

[VI1. VERIFICACION DE LAS ACCIONES

DE INTERVENCIGN Y CIERRE DEL REPORTE

Fecha de verificacién

Jefe del drea

idad del Paciente

2D jGaY] ABAA




INSTRUCCIONES PARA DILIGENCIAMIENTO DEL. FORMATO
38S-FR-0006 "REPORTE DE INCIDENTES Y EVENTOS ADVERSOS"

Ocurrencia o presencia de un error en la atencién en salud dentro del ambito hospitalario.
- Se debe diligenciar formato y registrar en historia clinica que se “reporta en formato”.

Debe diligenciarse en letra legible preferiblemente. '

Registre de manera completa el nombre del Establecimiento de Sanidad Policial en el cual ocurrié el evento.

Registre el dia, mes y afio en que se notifica el evento.

No registre nada en Cédigo de reporte (este cddigo lo asignara el equipo de seguridad del paciente del ESP o de la USP)
. DATOS GENERALES DEL PACIENTE
. Escribir completos nombre y apellidos del paciente

. Ndmero de historia clinica
. Registre el cddigo de diagnostico principal que registra el paciente
. Registre la edad en afios del paciente
. Marque con una X el sexo del paciente
. Registre el nimero de la habilitacion donde se encuentra hospitalizado el paciente (cuando aplique)
. Registre el nombre completo de médico tratante. ‘

DESCRIPCION DEL EVENTO
. Registrar fecha de ocurrencia en formato dia, mes y afio
. Registrar la hora de ocurrencia del evento y marcar con una X si el evento fue en la mafiana (am) o si fue en la tarde
(pm)

10. Seleccione y marque con X el Ambito de ocurrencia del evento segun corresponda: ambulatorio, hospitalario,
urgencias y precedimientos diagnésticos.

11. Nombre del servicio donde ocurrié el evento

12. Descripcién: en forma sucinta exponer lo sucedido. :

Los items.13 y 14 se diligencian posterior al analisis del evento realizado por el equipo de seguridad del paciente con
personal convocado para esto.

ll. MEDICAMENTOS Y DISPOSITIVOS MEDICOS: Espacio exclusivo para registrar este tipo de eventos, marque con
X si corresponde M = medicamento y DM= dispositivo médico.

Del item 15 al 20 Registrar nombre del medicamento o dispositivo médico, dosis, régimen y via, lote, referencia, modelo,
serie y fabricante (Aplica para dispositivos médicos)

IV.  INFORMACION DEL REPORTANTE: Del item 21 al 23 registrar nombres y apellidos, cargo y servicio donde
labora

V. CON EL PROPOSITO DE CREAR CONCIENCIA EN LOS SERVICIOS ES IMPORTANTE, realizar el andlisis causa
raiz como insumo para el analisis del Protocolo de Londres que realizara el Grupo de Seguridad del Paciente y para
inducir al respectivo plan de mejoramiento.

En el analisis causa raiz se preseleccionaron las siguientes variables: Paciente y Familia, Métodos y procesos, Medio
ambiente — entorno hospitalario, Medicamentos o dispositivos y mano de obra, en cada uno de estos hay unos factores
contemplados para seleccionar el que corresponda en cada situacion. En caso de no encontrar el item, registrar la causa
en “OTRAS CAUSAS” que consideren contribuyd a generar el evento.

VI. PLAN DE INTERVENCION

Registrar la causa o causas identificadas que condujeron a la presencia del evento. Que se va hacer (TAREA) y quien lo
va hacer (RESPONSABLE) con las fechas de cumplimiento y de verificacion.

Esta parte nos ayudarg para el seguimiento al cumplimiento de la mejora de los mismos.
VIi. VERIFICACION DE LAS ACCIONES DE INTERVENCION Y CIERRE DEL REPORTE

Fecha de verificacion, debe firmar el jefe del Area o Servicio y el Responsable de Seguridad del Paciente.

CO=~NOOAWN

-| El formato debe ser remitido al Grupo de Seguridad del Paciente, para su respectiva infervencién, quienes se encargan
de la verificacion de datos y andlisis respectivo.

Retroalimentacion con el servicio respectivo. : ‘

Tener presente que deben ser reportados en un término de 24 horas los eventos, esto con el objeto de cumplir con el

aprendizaje organizacional. ' -

Es responsabilidad de reportar de quien le ocurre, o quien observa. Evitemos que sean los familiares los que lo den a

conocer a través de quejas o demandas. o

Tenga presente que un oportuno reporte le protege ante una demanda. -
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