MINISTERIO DE DEFENSA NACIONAL

POLICIA NACIONAL -

REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD NO.8
UNIDAD PRESTADORA DE SALUD TIPO B GUAJIRA

No. GS-2026- 083903 / UPRES - JEFAT 20.1

Richacha D.E.T y C, 23 de oclubre del 2026

Sefiora Teniente Coronel

IVAN DARIO RUIZ VELASCO

Jefe Regional de Aseguramiento No. 8
Av Circunvalar No 45-124 E| Parque
Soledad - Atlantico.

ASUNTO: Solicitud Autorizacion del gasto — Adefantar Proceso Contractual

Respeluosamente me permito solicitar a mi coronel, tenga a bien autorizar el inicic del proceso
contractual, con el propdsite de contribuir en el desarrollo de las metas estratégicas de la Diraccién de
Sanidad, en el sentido de realizar la aprobacién al requerimlento contractual en los servicios médicos
en;

UNIDAD »
EJECUTORA: RASES N " 8 - UPRES GUAJIRA

“PRESTACION SERVICIOS DE SALUD EN EL PROGRAMA MEDICO DE ATENCION Y
HOSPITALIZACION DOMICILIARIA DE MANERA INTEGRAL PARA PACIENTES CRONICOS
VENTILADOS Y NO VENTILADOS, PARA CONTINUAR CON TRATAMIENTO MEDICO HOSPITALARIO
EN SU RESIDENCIA QUE INCLUYA CONSULTAS PRIORITARIAS POR MEDICINA GEMERAL Y/O
OTRAS ESPECIALIDADES, PROMOCION Y PREVENCION, PROCEDIMIENTOS DIAGNOSTICOS ¥
IMP.PRESUP TERAPEUTIOOS, REHABILITACION CUIDADOS CRONICOS Y PALIATIVOS, CURACIONES,
CONCEPTO: TERAPIAS FISICAS, CUIDADO DE ENFERMERIA SUMINISTRO DE OXIGEND Y AQUELLOS
AUTORIZADOS EN EL SISTEMA MIPRES (M| PRESCRIPCION) DEL MINISTERIO DE SALUD, ¥
ORDENADOS POR FALLOS DE TUTELA, DESACATOS O ACCIONES JUDICIALES, PARA LOS
USUARIOS DEL SUBSISTEMA DE SALUD DE LA POLICIA NACIONAL EN LA UNIDAD PRESTADORA
DE SALUD GUAJIRA DE LA REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD No.8"

. Servicios para la comunidad, sociales y
PROGRAMA © RUBRO: parsonalas (020202009003)
v\ligl.",gfﬁ $ 10.000.000,00
VALOR $ 15500000000 | EJECUCION 11 MESES
VIG 2027 St :
VALOR TOTAL $ 165.000.000.00

Lo anterior para conocimiento de mi corone! y demés fines que estime pertinente.

Atentamente,

B

Subteniente F CHITO
Jefe Unidad Prestadofa de Salud Guajira

)
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-

Elabotado por: Inlandanta JOSE FRANCISCO DE ARMAS CONTRERAS
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ELABORAR ESTUDIOS PREVIOS CONTRATOS
Cddigo: 1LF-FR-0072

Fecha: 17/06/2024

REVISION DE ESTUDIOS PREVIOS
Versién: 2 ’

&

POLICIA NACIONAL

REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD No. 8

Facha rocibo estudlo: 22/10/2026. Fecha de aprobaclén:
Lugar: Richacha.

No. Consecutiva revislén; Nro, SISCO:

OBJETO: “PRESTACION SERVICIOS DE SALUD EN EL PROGRAMA MEDRICO DE ATENCION Y
HOSPITALIZACIGN DOMICILIARIA DE MANERA INTEGRAL PARA PACIENTES CRONICOS
VENTILADOS Y NO VENTILADOS, PARA CONTINUAR CON TRATAMIENTO MEDICO
HOSPITALARIO EN SU RESIDENCIA QUE INCLUYA CONSULTAS PRIORITARIAS POR
MEDICINA GENERAL Y/O OTRAS ESPECIALIDADES, PROMOCION Y PREVENCION,
PROCEDIMIENTOS DIAGNOSTICOS Y TERAPEUTICOS, REHABILITAGION CUIDADOS
CRONICOS Y PALIATIVOS, CURACIONES, TERAPIAS FISICAS, CUIDADO DE ENFERMERIA
SUMINISTRO DE OXIGENO Y AQUELLOS AUTORIZADOS EN EL SISTEMA MIPRES (M
PRESCRIPCION) DEL MINISTERIO DE SALUD, ¥ ORDENADOS POR FALLOS DE TUTELA,
DESACATOS O ACCIONES JUDICIALES, PARA LOS USUARIOS DEL SUBSISTEMA DE SALUD
DE LA POLICIA NACIONAL EN LA UNIDAD PRESTADORA DE SALUD GUAJIRA DE LA
REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD No.8"

VALOR:
2024: $ 10.000.000
2027.% 155.000.000
Total: 165.000.000

MODALIDAD DE CONTRATACION: MINIMA CUANTIA

FUNCIONARIG - UNIDAD QUE PRESENTA EL ESTUDIO PREV]O: lintendente JOSE FRANCISCO DE ARMAS CONTRERAS

OBSERVACIONES DEL ESTUDIO PREVIO:

FUNCIONARIOS QUE PARTICIPAN EN LA REVISION Y APROBACION DEL ESTUDIO PREVIO

CARGO GRADO , NOMBRES Y APELLIDOS FIRMA
RESPONSABLE PROCESO ST 1 FERLEY LEITON CHITO
ANALISTA DE CONTRATOS sl JULIAN DAVID HERNANDEZ GUAYARA
GRUPO DE CONTRATOS MY JAVIER ORLANDO MARTINEZ CARDENAV
JEFE AREA ¥ GRUPO ESTUDIOS PREVIOS
DILOF {QUIEN APRUEBA) NIA N/A
ASESOR JURIDICO ST JOSE DAVID MUROZ RAMOS
PROGRAMACION DEL ESTUDIO PREVIO
VALOR:
2026: $ 10.000.000
FEGHA: VALOR:
2027.$ 155.000.000
Total: 165.000.000
GR. NOMBRES Y APELLIDOS CARGO FIRMA
! RESPONSABLE DE ALY
th JOSE FRANCISCO DE ARMAS CONTRERAS SEGURIDAD Y SALUD EN 3,,,...1,-;._&-,-.[
EL TRABAJO a0 H
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ELABORACION DE ESTUDIOS PREVIOS PARA CONTRATOS

REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD No. 8

Barranquilla, 23 de octubre del ano 2026

I ASPECTOS GENERALES DEL ESTUDIO PREVIO

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

“PRESTACION SERVICIOCS DE SALUD EN EL PROGRAMA MEDICO DE ATENCION Y
HOSPITALIZACION DOMICILIARIA DE MANERA INTEGRAL PARA PAGIENTES CRONICOS
VENTILADOS Y NO VENTILADOS, PARA CONTINUAR CON TRATAMIENTO MEDICD
HOSPITALARIO EN SU RESIDENCIA QUE INCLUYA CONSULTAS PRIORITARIAS POR MEDICINA
GENERAL Y/O OTRAS ESPECIALIDADES, PROMOCION Y PREVENCION, PROCEDIMIENTOS
DIAGNOSTICOS ¥ TERAPEUTICOS, REHABILITAC]ON CUIDADOS CRONICOS Y PALIATIVOS,
CURACIONES, TERAPIAS FISICAS, CUIDADO DE ENFERMERIA SUMINISTRO DE OXIGENO Y
AQUELLOS AUTORIZADOS EN EL SISTEMA MIPRES {MI PRESCRIPCION) DEL MINISTERIO DE

14 DESCRIPCION SALUD, Y ORDENADOS POR FALLOS DE TUTELA, DESACATOS O ACCIONES JUDICIALES,
GENERAL DEL PARA LOS USUARIOS DEL SUBSISTEMA DE SALUD DE LA POLICIA NACIONAL EN LA UNIDAD
OBJETO PRESTADORA DE SALUD GUAJIRA DE LA REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD No.8"

CLASIFICACION UNSPSC .. SEGMENTO __FAMILIA CLASE
85101500 SERVICIOS DE SALyp | SERVICIOS INTEGRALES CENTROS DE SALUD
55121600 SERVICIOS DE SALUD PRACTICA MEDICA o IO8 M s
f SERVICIOS DE PRESTADORES
BS121700 SERVICIOS DE SALUD PRACTICA MEDICA ESPECIALISTAS DE SERVICIOS
DE SALUD
El valor esiimado del presenie proteso es de CIENTO SESENTA Y CINCO MILLONES DE PESOS MICTE ($
165.000.000,00), DISTRIBUIDOS DE LA SIGUIENTE MANERA ASI: DIEZ MILLONES DE PESOS M/CTE
{($10.000.000,00), comespandlanias a la vigencia presupuestal 2028 y CIENTO CINCUENTA Y CINCO MILLONES
DE PESOS M/ICTE ($155.000.000,00) vigencia futura 2027.
0 VALOR
it UHITARID
NCLI0O 1A,
I;%‘ mﬁ% UNIDAD OESCRIPLION RECURSO CANTIDAD Bl [l
LofE PREBUPLESTAL ExCLeD OE
VA BEGUN
CORRESPON
BA 2026
CERIFICAIZG  PLAN ANUAL, DE
ADOUNEICIONES OUE  TENE POH
ohATo HOSIYT A A LI
CHOALC A RATILA, TIAZLADD EH
ALBULANGIR, ASCA
pasesy | MEDRCALIADA WCLUYE COMILLTAS
1.2 VALOR ESTIMADO ! 02030200903 UPRES .1235":&:%%"““”‘“ = 10 ' $ 10,000,000 $ 10.000.000
’ OEGUA | MUESTRAS DE  LABORATORIO
“SUMINISTRG DE  MEDICAMENTOS
PRI LIOC FECEFITALAFUD E WSLAIDE
MLECOAUINMGISES  SUNEETIO
O£ DNIGLHD, ALOULEN 0 E0UOD
MEDNWOB
CERTFIGADG VWIENCIA
FUTURAS AUTORIZADO ME
CIAL  G8-2026-
CU3TE2 INSAN DEL CUPO AUTORIZADO
A LA RASES No. I QUE TIENE POR
OBJETO HOBPITALIZACION
DOMICLURW,  TRABLADO  EN
RASES 8 AMBULANCIA BASICA
1 02020200003 WPRES | IAEDICALIZASW, MCLUYE COMBULTA 18 1 3155000000 | § 155000000
DEGUA | SIEDICAN TEMAMAS FISICAS ¥ DE
MEANILITASION CORA TOWMA DE
L1 DE LABDRATCRED
SRINIETH  BE
PR IS0 HOSPITALARD T INDUMOE
KHEDICOCAARLAGICOE  SLBEMISTRG
OF oxiGisg, Ao ER OF BEos0s
MEpGoS — ]
VALOR TOTAL ESTIMADO $185.000,000
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1.3

CERTIFICACION
PLAN ANUAL DE
ADQUISICIONES,
GASTOS DE
FUNCIONAMIENTO
YiO INVERSION
Y/O VIGENCIAS
FUTURAS.

No. Plan

. Cantid Valor
de Unidad Recurso Daacripeidn h Valor total
a compran ad unitaria

CERITFICADO PLAN ANUAL DE
+I | ADQUISICIONES QUE TIENE
POR oBsETO
HOBPITALIZACIKON
DOMICILIARIA, TRASLADO EN
AMBULANCIA  BASICA Y
MEDICALIZADA, INCLUYE
- | consuTAs MEDICAS
RASES R
: UPRES i ity oo e ALl [ $10.000.000 | $10.000.000
GUAJIRA 0E MUEETRAS DE

No.

LABORATORK) SUMIMISTRO DE
MEDICAMENTOS PARA US0
HOAPTALARID, £  |[MNSUkOA

CaCuEHLR I COl
SUMINISTRO DE  OMIGENO,
ALQUILER DE EQLtPOS
WEDICOS

CERTIFICADD CUFQ VIGENCIA
FUTURAS “AUTORIZADOD

MEDIANTE COMUNICADO
OFICIAL G5-2028-093702 ISAN
DEL CUPO AUTORIZADOD A LA
RASE&HG.!‘DUETIENEPg:

" LLANGIA
RASES 8 MEDICALIZADA, INCLUYE
UPRES 18 COMELLTAS MEDNCAS 1 $ 155,000,000 | S 155.600.000
GUAJIRA - TEAAPIAS  FISICAS ¥ 0
FATMLITACKIS COMA TOMA
DE MUESTRAS [+ 3
LABORATORNO SUMIMISTRO OF
MEDICAMENTOS PARA USD

$165.000.000

14

CLASE DE
CONTRATO

Prestacién de Servicios DE Salud, (Art 32 Ley 80 de 1983) Estatuto General de Contratacion
de la Administracién Publica. Se adelantard mediante modalidad de MINIMA CUANTIA

18

PERFIL Y CALIDAD
DE LOS
PROPONENTES

Podran participar en el presente procesc de Minima Cuanlia todas las personas naturales o
juridicos, nacionales o extranjeros, con representacion o sucursal en Colombia, en calidad de
prestador de servicios de salud, en forma individual o conjunta (consorcio, unién temporal),
que tengan dentro de su objeto soclal o actividad el objeto de este proceso y cumplan
expresamente el objeto del proceso y con todos los requisitos exigidos para el mismo.

b
El presente procesc S! aplica para la limitacion MiPymes teniendo en cuenta que el
presupuesto no supera los 125.000 ddlares de conformidad con lo establecido en los articulos
2.21.24.2.2a2.2.1.2.4.2.4 del decreto 1082 de 2015, modificado por e! articulo 5 del decreto
1860 de 2021 y Ley 2069 del 31 de diclembre de 2020.

De igual manera podran presentarse aquellos oferentes que ostenten la participacion de
productor Nacional de conformidad a lo dispuesto en las leyes 2069 de 2020 y 816 de 2003,

1.6 IDENTIFICAC!ON DE LA NECESIDAD Y JUSTIFICACION

I). IDENTIFICACION DE LA NECESIDAD

En atencidn a ios lineamientos, directrices y misionalidad de !a Direccién de Sanidad de la Policta Nacional, orientados a
garantizar de manera integral la prestacion de los servicios de satud a los usuarios del Subsistema de Salud de la Policia
Nacional, se hace necesario asegurar el acceso oportuno, continuo e integral a los servicios de atencién y
hospitalizacién domicillaria para pacientes crénicos ventilados y no ventilados, que por su condicidn clinica requieran
continuar el tratamiento médico hospitalario en su lugar de residencia.

Lo anterior, en concordancia con lo establecido en los articulos 49 y 365 de la Constitucion Politica y la Ley Estatutaria
1751 de 2015, bajo los principios de accesibilidad. continuidad, oportunidad, integralidad vy calidad en la prestacion de los
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servicios de salud, procurando garantizar el goce efectivo del derecho fundamental a |a salud y contribuir al mejoramianto
de |a calidad de vida de los usuarios.

En este senlido, la Direcclon de Sanidad de la Policla Nacional desarrolla sus funciones a través de sus diferentes
dependencias y de manera desconcentrada, mediante |las Regionales de Aseguramiento en Salud y las Unidades
Presladoras de Salud, dentro de las cuales se encuentra la Regional de Aseguramiento en Salud No. 8 — Unidad

Prestadora de Salud Guajira, encargada de garantizar la atencién en salud de la poblacion usuaria bajo su
responsabilidad.

La atencidn domiciliaria constituye una altemativa necesaria para aquellos usuarios que, por sus condiclones clinicas,
funcionales o de dependencia, requieren continuar su tratamiento médico y asistencial en su residencia, incluyendo, de
acuerdo con la orden médica y las necesidades individuales del paciente, consultas prioritarias por medicina general
ylo especializada, actividades de promocion y prevencién, procedimientos diagnésticos y terapéuticos,
rehabilitacién, culdados crénicos y paliatives, curaciones, terapias fisicas, cuidados de enfermeria, suministro de

oxigeno medicinal y demds servicios o tecnologlas en salud que sean requeridos y autorizados conforme a la
normatividad aplicable.

No obstante, la Unidad Prestadora de Salud Guajira no dispone de capacidad propta suficiente para garantizar de manera
integral y permanenle esle lipo de atencitn domiclliaria, especialmente frenle a pacientes crdnicos venlilados y no
ventilados que requieren seguimiento continuo, talenlo humano asistenclal, equipos, Insumos, medicamentos, oxigeno
medicinal y demas lecnologias necesarias para la continuidad de su tratamiento en el domicilio.

En consecuencia, resulta necesarlo complementar la red propia mediante la contratacian de un prestador externo
debidamente habilitado, que cuente con capacidad técnica, administrativa y asistencial para garantizar la prestacién
integral y oportuna del programa médico de atencién y hospitalizacion domiciliaria, de acuerdo con las necesidades y
condiciones clinicas de cada usuarlo.

La prestacion debera comprender igualmente aquellos serviclos y tecnologlas en salud que sean prescritos y autorizados
mediante el sistema MIPRES (Mi Prescripcidn) del Ministerio de Salud y Proteccién Soclal, cuando corresponda, asi
como aquellos derivados del cumplimiento de fallos de lutela, incidentes de desacato u otras decisiones judiciales que
ordenen garantizar la atenclon en salud de los usuarios.

Por lo anlerior, se requiere adelaniar un proceso de confratacion que permita garantizar la prestacion integral de los
servicios de salud en el programa médico de atencién y hospitalizacién domiciliaria para paclentes crénicos
ventilados y no ventilados, asegurando la continuldad del tratamlento médico hospitalario en su residencia y una atencian
con criterios de calidad, oporiunidad, integralidad, conlinuidad, eficiencia y humanizacion, en beneficio de los usuarios del
Subsistema de Salud de la Policia Macional adscritos a la Unidad Prestadora de Salud Guajira de la Regional de
Aseguramiento en Salud No. 8.

A

). JUSTIFICACION b
La Constitucidén Politica de Colombia de 1991, establecié que son fines esenclales del Estado, servir a la comunidad,
promover la prosperidad general y garantizar la efectividad de los principlos, derechos y deberes consagrados en la
Constitucion; facllitar la participacién de todos en las declsiones que los afectan v en la vida econdmica, politica,
administrativa y cultural de la Nacion, defender la independencia nacional, mantener |a integridad territorial y asegurar la
conhvivencia pacifica y la vigencia de un orden justo. (Art. 2).

El articulo 11 ibidem, consagra ¢l derecho fundamental a Ia vida estableciendo que:; "El derecho a la vida es inviolable. No
habra pena de muerte.”

De igual forma, en su articulo 48, dispone que la Seguridad Social es un serviclo pibiico de cardcter obligatorio, el cual
sera prestado bajo la diraccion, coordinacion y control del Estado, en sujecidn a los principios de eficiencia, universalidad
y solidaridad, en los términos que establezca la lay.
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El articulo 49 superior, modificado por el articulo 1 del Acto Legislativo 02 de 2009, establece entre otros aspectos, que
toda persona tiene el deber de procurar el cuidado integral de su salud y la de su comunidad, sefialando que: “...Sg
garantiza a todas las personas al acceso a los serviclos de promocidn, proteceidn y recuperacidn de la salud.". Asimismo,
el arliculo 95 constitucional dispone: “...Toda persona esta obiigada a cumplir la Constitucién y las leyes. Son deberes de
la persona y del ciudadano: {...) 2. Obrar conforme al principio de solidaridad social, respondiendc con acciones
humanitarias, ante situaciones que poengan sn peligro la vida o la salud de las personas.”

En tal senlido, nuestra Constitucién Politica consagra que |a salud es un servicio pablico a cargo del Estado y un derecho
fundamenital el cual debe garanlizarse bajo los principios de eficiencia, universalidad y solidaridad, asegurando el acceso
oportuno, conlinuo e Integral a los servicios de promocidn, proteccidn y recuperacian de la salud. Es por ello, que
corresponde a las enlidades responsables del aseguramienlo ‘en salud, adoplar las medidas necesarias para eliminar
barreras de acceso que impidan a los usuarios recibir una atencién médica integral de acuerdo con sus necesidades,

Ademas, el articuic 44 establece que: “Son derechos fundamentales de los nifios: Ia vida, la integridad fisica, la salud y Ia
seguridad social, la alimentacion equilibrads, su nombre y nacionalidad, tener una familia y no ser separados de ella, el
cuidado y amor, la educacién y la cullura, la recreacion y la fibre expresién de su opinién. Serén protegidos contra toda
forma de abandono, violencia fisica o moral, secuestro, venta, abuso sexusl, explotacién laboral o econémica y trabajos

rigsgosos. Gozardn también de los demds derechos consagrados en la Conslitucién, en las leyes y en los tratados
internacionales ratificados por Colombia.”

NORMATIVIDAD QUE DETERMINA LA PRESENTE CONTRATACION

Constitucién Politica De Colombia De 1981, articulos 2, 11, 44, 48, 49 y 365.
lL.ey 80 DE 1993, “Por la cual se expide el Estatuto General de Conlratacién de la Administracién Piblica”

Ley 1150 DE 2007, “Por madio ds la cual se introducen medidas para la eficiencia y la transparencia en la Ley 80 de 1993
¥ Se dictan ofras disposiciones generales sobre la contratacion con Recursos Publicos.”

Ley 100 de 1993, “Por la cual se crea el sistema de seguridad social integral y se dictan otras disposiciones”, Ar. 162,
define el plan Obligatorio de Salud el cual debe cubrir acciones de promocidn de la salud, prevencién de la enfermedad,
atencién de la enfermedad general, entre olros.

Ley 352 de 1997, “Por /a cual se reestructura el Sistema de Salud y se dictan otras disposiciones.”

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 Estatutaria 1751 de 2015, “Por medio del cual se regila el derecho fundamental a la salud y se dictan olras
disposiciones”,

Decreto 1795 de 2000, “Por ef cual se estructura el Sistema de Salud de las Fusrzas Militares y de la Policia Nacional”,
sefiala que la Direccion de Sanidad de la Policla Nacional {...) es una dependencia de la Policia Nacional, encargada de
administrar el Subsistema de Salud e implementar las politicas que emita el CSSMP y los planes y programas que coordine
el Comilé de Salud de la Policfa Nacional respecto del SSPN {...)".

Decreto 1082 de 2015 "Por medio del cual se expide el decreto tnico reglamentario del seclor Administrativo de Planeacion
Nacional™

Decreto 441 de 2022 Ministerio de Salud y Proteccion Social “Por medio del cual se sustituye el Capitulo 4 del Titulo 3 de
fa Parte 5 del Libro 2 del Decreto 780 de 2016 relativo a los acuerdos de voluntades entre las entidades responsables de
pago, los prastadores de servicios de salud y los proveedores de tecnologias en salud”.

Resolucién No. 2335 de 2023, Ministerio de Salud y Proteccién Social “Por la cual se establecen los procedimientos y
aspectos técnicos para la ejecucion, seguimiento y ajuste a los acuerdos de voluntades y se dictan otras disposiciones”
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Resolucion No. 2706 del 23/12/2025, Ministerio de Salud y Proteccién Social “Por la cual se establece la Clasificacion
Unica de Procedimientas en Salud — CUPS"

Resolucion No. 144 de 2022, Policia Macional “Por la cual se adopta ef Modelo de Atencion Integral en Salud-MATIS en
el Subsistema de Salud de la Policia Nacional, conforme a lo establecido en el Acuerdo No. 070 del 02 de agosto de 2019
del CSSMP y se establecen algunas directrices para su implementacién”,

Resoluclén No. 0267 del 25/01/2023, Policia Nacional, r'ﬁodiﬂcada por la resolucion 04134 del 09 de diciembre 2024,

“Por la cual se define la estructura orgénica interna, se detérmina las funciones de la direccidn de sanidad y se dictan otras
disposiciones” ‘

Acuerdo No. 070 de 2019 del Consejo Superior de Salud de las Fuerzas Militares y de la Policia Nacional “Por e/ 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 No. 075 de 2020 del Consefo Superior de Salud de las Fuerzas Militares y de la Policla Nacional “Por e/ cual se
establecen las Pollticas y Lineamientos para el Sistama de Alencién al Usuario y Participacion Social def Sistema de Salud
de las Fuerzas Militares y de la Policia Nacional”,

Acuerdo No. 093 del 08 de octubre de 2025 “Por la cual se establece el Flan De Servicios ¥ Tecnologlas En Salud Dal
Sistema De Salud De Las Fuerzas Militares Y De La Policfa Nacional (PSTS)".

La mision de la Direccion de Sanidad, es la de contribuir & la calidad de vida de nuestros usuarios, satisfaciendo
necesidades de salud, a través del aseguramiento, |a administracion y la prestacidn de servicios de salud integrales vy
efectivos,

Directiva Administrativa Permanente No. 003 del 10/03/2023 “Direcirices a observar en la expedicién y registro de las
excusas de servicio por incapacidad médica o licencia por maternidad y para el control y seguimiento del personal excusado
de servicio”

Por otra parte, la Corte Constitucional en reiteradas ccasfones, se ha pronunciado frente a la obligacién de garantizar la
continuidad de la prestacién de los servicios de salud, a saber:

SENTENCIA T-531/12

“CONTINUIDAD EN LA PRESTACION DE LOS SERVICIOS DE SALUD-Reiteracién de furisprudencia

La continuidad en la prestacién de los servicios de salud comprende el derecho de los ciudadanos a no ser viclimas
de interrupciones o suspensiones en la prestacion de los tratamientos, procedimientos médicos, suministra de
medicamentos y aparatos orfopédicos que se requigran, segun las prescripcionas medicas y las condiciones fisicas
o pslquicas del usuario sin justificacion vélida. Por lo que es claro que el principio de continuidad en la prestacion
def servicio de salud, exige entonces que tanto las entidades publicas como las privadas que tisnen la obligacién de
satisfacer su atenci6n, no pueden dejar de asegurar.la prestacién permanente y conslante de sus servicios, cuando
con dicha actuacién pongan en peligro los derechos a la vida y a la salud de los usuarios.”

En el mismo sentido, el alto tribunal constitucional se ha manifestado sobre la autonomia del derecho fundamental a la
salud, que comprende todo un conjunto de bienes y servicios que hacen posible garantizar su nivel mas alto, del cual,
emanan dos clases de obligaciones: (i) las de cumplimienlo inmediato al tratarse de una accion simple del Estado, que no
requiere mayores recursos o requiriéndolos la gravedad vy urgencia del asunle demandan una accldn estalal inmediata, o
{i) de cumplimiento progresivo par la complejidad de las acciones y recursos que se requieren para garanlizar de manera
efecliva el goce del derecho. Entre dichos pronunciamientgs tenemos la Sentencia T-681/14:

‘“DERECHO A LA SALUD COMO DERECHO FUNDAMENTAL AUTONOMO-Reiteracién de jurisprudencia

La jurisprudencia constilucional ha precisado que /a salud es un derecho fundamental auténomo, que comprende
todo un conjunto de bienes y servicios que hacen posible garentizar su nivel més alto, del cual emanan dos clases
de obligaciones: {i) las de cumplimiento inmediato al tratarse de una accién simple del Estado que no requiere
mayores recursos o requiriéndolos la gravedad y urgencia del asunto dernandan una accion estatal inmediata, o (i}
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de cumplimiento progresivo por la complejidad de las acciones y recursos que se requieren para garantizar de
manera efectiva el goce del derecho. B

PRINCIFPIO DE CONTINUIDAD EN LA PRESTACION DEL SERVICIO DE SALUD-Imposibilidad de fnterrumpir de
manera inlempesliva serviclo médico cuando no se ha logrado el restablecimiento pleno de la salud del paciente
La jurisprudencia constitucional ha reconocido la importancia del principio de continuidad y el deber que tiene las
instifuciones encargadas de aplicario, En este sentido, ha prohibido a las entidades realizar aclos gue suspendan el
servicio de salud cuando se haya iniclado el tratamiento si con la mencionada cesacion se ponen en peligro derechas
fundamentales, hasta que la persona lenga clerta estabilidad en su salud que permita descartar la existencia de
glguna amenaza conlra su vida." 5

La Constitucion Politica consagra la salud como un derecho fundamental y un servicio pliblico a cargo del Estado, el cual
debe prestarse bajo los principios de eficiencia, universalidad, integralidad y continuidad. En desarrollo de lo anterior, la
jurisprudencia constitucional ha reiterado que el principio de continuidad en la prestacién de los servicios de salud
comprende el derecho de los usuarios a no ser victimas de interrupciones o suspensiones injustificadas en los tratamientos,

procedimientos, medicamentos y demas servicios requeridos, cuando de ello dependa la proteccion de los derechos a la
vida y a la salud, -

En consecuencia, la Corte Constitucional ha sefialado que las entidades responsables de la prestacion del servicio de
salud estan obligadas a asegurar la atencién permanente y constante, sin suspender de manera intempastiva los servicios
médicos cuando se ponga en riesgo la vida, la integridad o la recuperaclén del paciente, hasta tanto se logre una estabilidad
en su estado de salud. Asf mismo, ha reiterado que el derecho a la salud es un derecho fundamental auténomo gue
comprende un conjunto de bienes y servicios necesarios para garantizar su nivel mds alto, generando obligaciones de
cumplimiento inmediato cuando la urgencia del caso lo requiera, conforme a lo sefialado en la Sentencia T-681 de 2014.

Por ende, la LEY ESTATUTARIA 1751 DE 2045, “Por medio de la cual se regula el derecho fundamental a la salud y se
dictan otras disposiciones”, en su articulo primero establece como objeto, garantizar el derecho fundamental a ia salud,
regularlo y establecer sus mecanismos de proteccién. ‘

Asimismo, ! articulo 2 contempla la naturaieza y contenido del derecho fundamental a la salud en los sigulentes términos:

“... el derecho fundamental a la safud es aulénomo e irrenuriciable en o individual y en lo colectivo.

Comprende el acceso a los servicios de salud de manera oportuna, eficaz y con calidad para fa preservacion, el
mejoramiento y Ia promocién de Ia salud. El Estado adoptaré politicas para asegurar la igualdad de trato y oportunidades
en el acceso a las actividades de promocidn, prevencibn, diagnéstico, tratamiento, rehabilltacién y paliacion para todas
las personas. De conformidad con el articulo 49 de la Constitucion Politica, su prestacién como servicio publico esencial

obligatorio, se ejecuta bajo la indelegable direccion, supervisidn, organizacién, regulacion, coordinacion y control dei
Estado. {...}"

Ademas, el articulo 4 de dicha ley, define el Sistema de Salud indicando: “Es ef conjunto articulado y arménico de principios
y normas; politicas publicas; Instituciones; competencias y procedimientos; facultadss, obligaciones, derechos y deberes;

financiamiento; controles; informacién y evaluacién, que el Estado disponga para la garantfa y materializacién del derecho
fundamental de la salud.”

Frente a las obligaciones del Estado, el articulo 5 ibidem, dispone que el Eslado es responsable de respetar, proteger y
garantizar el goce efectivo de! derecho fundamental a |a salud; para ello debera:

a8} Abstenerse de afectar directa o indirectamente en el disfrute del derecho fundamental a la salud, de adoptar
decisiones que llaven al deterioro de a salud de la poblacion y de realizar cualquier accién u omisidn que pueda
resultar en un dafio en la salud de las personas;

b} Formular y adoptar politicas de salud dirigidas a garantizar el goce efectivo de! deracho en igualdad de trato y
oportunidades para toda la poblacién, asegurando para ello la coordinacién arménica de las acciones de todos los
agentes del Sistema; :

¢) Formular y adoptar politicas que propendan por la promocién de la salud, prevencidn y atencién de la enfermedad
y rehabilitacidn de sus secuelas, mediante acciones colectivas e individuales:

e
s

7



Vi

[}

Pagina 7 de 110
ELABORACION ESTU&IOS PREVIOS CONTRATOS
iG]

CODIGO: 1L.F-FR-0071
FECHA: 17/06/2024
VERSION: 10

ELABORACION DE ESTUDJOS PREVIOS PARA CONTRATOS -
n POLICIA NACIONAL

d) Establecer mecanismos para evitar la violacién del derecho fundamental a la salud y determinar su régimen
sancionatorlo. i

e) Ejercer una adecuada inspeccién, vigilancla y control mediante un érgano y/o las entidades especializadas que se
determinen para el efecto.

f) Velar por el cumplimiento de los principios del derecho fundamental a la salud en todo el territorio nacional, segun
las necesidades de salud de la poblacién. s

g) Realizar el seguimiento continuo de la evolucién de las condiciones de salud de la poblacién a lo largo del ciclo de
vida de las personas.

h) Realizar evaluaciones sobre los resultados de goce efectivo del derecho fundamental a la salud, en funcion de sus
principios y sabre la forma como el Sistema avanza de manera razonable y progresiva en la garantia al derecho
fundamental de salud.

i) Adoptar |a regulacién y las politicas indispensables para financiar de manera sostenible los servicios de salud y
garantizar el flujo de los recursos para atender dg manera oportuna y suficiente las necesidades en salud de la
peblacion.

J} Intervenir el mercade de medicamentos, dispositivos médicos e insumos en salud con el fin de optimizar su
utilizacion, evitar las inequidades en el acceso, dsegurar la calidad de los mismos o en general cuando pueda
derivarse una grave afectacion de la prestacion del servicio.”

Adicionalmente, el articulo 6 de Ia referida ley estatutarifr'—,i. establece los siguientes elementos y principios del deracho
fundamental a la salud: %

Elementos: i

a) Disponibliidad. El Estado deberé garantizar la existencia de servicios ¥ fecnologlas e instituciones de salud, asf
como de programas de salud y personal médico y profesional compelente.

b) Aceptabilidad. Los diferentes agentes del sistema deberdn ser respetuosos de la ética médica, asf como de las
diversas culturas de las personas, minorlas étnicas, pueblos y comunidades, respetando sus particularidadss
socloculturales y cosmovision de la salud, permitiendo su participacién en las decisiones del sistema de salud que
le afecten, de conformidad con el articulo 12 de la prasente ley y responder adecuadamente a las necesidades de
salud relacionadas con el género y el ciclo de vida., Los establecimientos deberén prestar los servicios para mejorar
ol estado de salud de las personas dentro del respeto a la confidencialidad.

c) Accesibilidad. Los servicios y tecnologlas de sajud deben ser accesibles a todos, en condiciones de igualdad,
dentro del respelo a las especificidades de los diversos grupos vulnerables y al pluralismo cultural. La accesibilidad
comprende la no discriminacién, la accesibllidad fisica, la asequibilidad econémica y el accese a la informacion.

d) Calidad e Idoneidad profesional. Los establecimientos, servicios y tecnologlas de salud deberan estar centradas
en el usuario, ser apropiados desde el punlo de vista medico y fécnico y responder a estandares de calidad
aceplados por las comunidades cientificas. Ello requiere, enlre otros, personal de la salud adecuadaments
competente, enriquecida con educacidn conlinua e Investigacidn clentifica y una evaluacidn oporiuna de la calidad

_ de los seyvicios y tecnologias ofrecidos.”

Principlos:

() :

a) Universalidad. Los residentes en el territorio colombiano gozaran efectivamente del derecho fundamental a la

salud en todas (as elapas de la vida.

b) Pro homine. Las autoridades y demds actores del sistema de salud, adoptarén la interpretacion de las normas
vigentes que sea mas favorable & la proteccitn del derecho fundamental a la salud de las personas;

c) Egquldad. El Estado debe adoplar politicas piblicas dirigidas especifitamente al mejoramiento de la salud de
personas de escasos recursos, de los grupos vulnerables de los sujetos de especial proteccion.

d) Continuldad. Las personas tlenen derecho a recilir fos servicios de salud de manera continua. Una vez la provistan
de un servicio ha sido iniciada, este no podré ser inlerrumpido por razones administralivas o economicas;

@) Oportunidad. La prestaciin de los servicios y tecnologlas de salud deben proveerse sin dilaciones;

f) Prevalencia de derechos. El Eslado debe implementar medidas concrelas y especificas para garantizar la
atencion integral a nifias, nifios y adolescentes. En cumplimiento de sus derechos prevalentes eslablecidos por la
Constitucidn Paolllica. Dichas medidas se formulardp por ciclos vilales: prenatal hasla seis (8) afios, de los (7) a los
catorce (14) afos, y de los quince (15) a los dieciocho (18] afos;

Ty




Pagina 8 de 110
CODIGO: 1LF-FR-0071
FECHA: 17/06/2024
VERSI!ON: 10

ELABORACION ESTUDIOS éREVIOS CONTRATOS

B

ELABORACION DE ESTUDIOS PREVIOS PARA CONTRATOS i

1 POLICIA NACIONAL

g) Progresividad del derecho. El Estado promovera la correspondiente ampliacion gradual y continua del acceso a
los serviclos y tecnologlas de salud, la mejora en su préstacion, la ampliacion de capacidad instalada dal sistema
de salud y el mejoramiento del falento humano, asi como la reduccién gradual y continua de barreras culturales,
economicas, geograficas, administrativas y tecnolégicas qle impidan el goce efactivo del derecho fundamental a
la salud;

h) Libre eleccién. Las personas tienen la libertad de elegir sus entidades de salud dentro de la oferta disponible
segun fas normas de habilitacion:

i} Sostenibilidad, El Estado dispondré, por los medios que la ley estime apropiados, los recursos necesarios ¥
suficiente para asegurar progresivamente el goce efectivo del derecho fundamental a la salud, de conformidad can
las normas constitucionales de sostenibilidad fiscal; ‘

i) Solidaridad. E! sistema esté basado en el mutuo 8spoyo entre las personas, generaciones, los sectores
economicos, las regiones y las comunidades; :

k} Eficiencia. El sistema de salud debe procurar por la mejor utilizacion social ¥ economica de los recursos, servicios
y tecnologlas disponibles para garantizar el derecho a la salud de toda la poblacion;

lj  Interculturalidad. Es el respeto por las diferancias culturales existentes en ef pals y en el émbito global, asi como
el esfuerzo deliberado por construir mecanismos que integren tales diferencias en la salud, en las condiciones de
vida y en los servicios de atencién Integral de las enfermedades, a partir del reconccimiento de los saberes,
practicas y medios tradicionales, altemnativos y complementarios para Ia recuperacién de la salud en ef ambito
global,

m) Proteccion a los pueblos indigenas. Para los pueblos indigenas el Estado reconoce y garantiza el derecho
fundamental a la salud integral, entendida segun sus propias cosmovisiones y conceplos, que se desarrolia en el
Sistema Indigena de Salud Propio ¢ Intercultural {SISPI);

n) Proteccién pueblos y comunidades indigenas, ROM'y negras, afrocolombianas, raizales y palanqueras. Para
los pusblos y comunidades indigenas, ROM y negras, afrocolombianas, raizales y palanqueras, se garantizara ef
derecho a la salud como fundamental y se aplicars de manera concertada con elios, respetando sus costumbres.

Pardgrafo. Los principios enunciados en este articulo se deberdn interpretar de manera armdnica sin privilegiar alguno
de ellos sobre fos demds. Lo anterior no obsta para que sean adopladas acclones afirmativas en beneficio de sujetos
de especial proteccién constitucional como la promocion del interés superior de las nifias, nifios y mujeres en estado
de embarazo personas de escasos recursos, grupos vulnerables y sujetos de especial proleccion.”

Teniendo en cuenta lo anterior, se destaca que uno de los principios de la atencién en salud es Ja continuidad en la
prestacion del servicio, contemplado en el articulo 6, literal d de la Ley 1751 de 2015, que dispone: “CONTINUIDAD. Las
personas tienen derecho a recibir los servicios de salud de mariera continua. Una vez la provision de un servicio ha sido
iniciada, este no podré ser interrumpido por razones administrativas o econdomicas”. Este principio eslad estrechamente
asociado con LA INTEGRALIDAD del servicio de salud establecida en el art/culo 8 de mentada ley, que preceptua: “Los
servicios y tecnologlas de salud deberén ser suministrados de manera completa para pravenir, paliar o curar la enfermedad,
con independencia del origen de la enfermedad o condicién de safud, del sistema de provisién, cubrimiento o financiacion

definido por el legislador. No podré fragmentarse la responsabilidad en la prestacién de un servigio de salud especifico en
desmedro de la salud del usuario.”

De acuerdo con los elementos esenciales del Estado Social de Derecho, e articule 10 de loa referida ley, enuncia como
derechos de las personas relacicnados con la prestacion del servicio de salud, los siguientes:

"1...)
a) A acceder 2 los servicios y tecnologlas de salud, que /e garanlicen una atencidn infegral, oporuna y de alla
calidad;
b) Recibir la atencién de urgencias que sea requerida con la oportunidad que su condicién amerite sin que sea
exigible documento o cancelacidn de pago previo alguno. (...)
¢) A mantener una comunicacion plena, permanente, expresa y clara con el profesional de la salud tratante;
d) A obtener informacion clara, apropiada y suficiente por parte del profesional de la salud tratante que le permita
tomar decisiones libres, conscientes e informadas respecto de los procedimientos que fe va yan a praclicar y riesgos
de los mismos. Ninguna persona podré ser obligada, contra su voluntad, a recibir un tratamiento de salud;
e) A recibir prestaciones de salud en las condiciones y términos consagrados en ia lay;
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7} A recibir un trato digno, respelando sus creencias y costumbres, asl como las opiniones personales que tengan

sobre los procedimientos; 3 )

@} A que la historia clinica sea tratada de manera’ confidencial y reservada y que unicamente pueda ser conocida
por terceros, previa autorizacion del paciente o en los casos previstos en la Iy, y a poder consultar Ia totalidad de
su historia cllnica en forma gratuita y a obtener copia de la misma;

h} A qué se le preste durante todo el proceso de la snfermedad, asistencia de calidad por trabajadores de la salud
debidamente capacitados y autorizados para sjercer;

i) A Ia provisién y acceso oportuno a las lecnologias y a los medicamentos requeridos;

J) A recibir los servicios de salud en condiciones de higiene, seguridad y respeto a su intimidad;

k) A la intimidad. Se garantiza la confidencialidad de toda la informacién que sea suministrada en el &mbito del
acceso a los servicios de salud y de las condiciones de salud y enfermedad de la persona, sin perjuicio de fa
posibilidad, de acceso a la misma por los familiares en los eventos auforizados por la ley o las autoridades en las
condiciones que esta delennine;

l) A recibir informacion sobre los canales formales para presentar reclamaciones, quejas, sugerencias y en general,
para comunicarse con la administracién de las instituciones, asl como a recibir una respuesta por escrito;

m) A solicitar y recibir explicaciones o rendiclén de cuentas acerca de los costos por los tratamientos de salud
recibidas;

n) A que se le respele la voluntad de aceptacién d negacion de la donacién de sus 6rganos de conformidad con la
ley,

0) A no ser sometidos en ning(in caso a {ratos crueles o inhumanos que afecten su dignidad, ni a ser obligados a
soportar sufrimiento evitable, ni obligados a padecer enfermedades que pueden recibir tratamiento;

P} A que nio se le trasladen las cargas administrativas y burocréticas que les corresponde asumir a los encargados
o intervinientas en la prestacién del servicio; ’

q) Agotar las posibilidades de tratamiento para la superacién de su enfermedad. (...)"

El Decreto Ley 1795 de 2000 “Por el cual se estructura el Sistema de Salud de las Fuerzas Militares y de la Policia Nacional’,
en su articulo 4 define la composicion del Sistema de Salud de las Fuerzas Militares y de la Policia Nacional (SSMP), &l
cual esta constituido por el Ministerio de Defensa Nacional, el Consejo Superior de Salud de las Fuerzas Militares y de la
Policia Macional (CSSMP), el Subsistema de Salud de las Fuerzas Militares (SSFM), el Subsistema de Salud de la Policia
Nacional (SSPN), y los afiliados y beneficiarios del Sistema.

Adicionalmente, este articulo en su parte final dispone qu:e":iel Subsisterna de Salud de la Policia Nacional lo constituyen la
Policia Nacional y la Direcclién de Sanidad de Ja Policia'Nacional.

B
El articulo 5 ibidem establece que el objeto del Sistema.de Salud de las Fuerzas Militares y de ta Policia Nacional, es
prestar el Servicio de Sanidad inherente a las Operaciones Militares y del Servicio Policial como parte de su logistica Militar
y ademas brindar el servicio integral de salud en las ‘Areas de promocién, prevencién, proteccitn, recuperacién y

rehabilitacidn del personal afiliado y sus beneficiarios.

Asimismo, el Capitulo |V de la norma en mencion se reflere al Subsislema de Salud de la Policla Naclonal (SSPN),
disponiendo en el articulo 18 que, |a Direccién de Sanidad de la Policia Nacional es una dependencia de la Policla
Nacional, encargada de adminisirar el Subsistema de Salud e implementar las politicas que emita el CSSMP y los planes
y programas que coordine el Comité de Salud de la Fuliu{i;l_' Macional respeclo del SSPN,

En tal sentido, la Resolucién 0267 dsl 25 de enero de 2023, modificada por la Resolucidn No, 04134 dsl 09 de diciembra
de 2024, “Por la cual se define la estructura organica interna, se delermina las funciones de la Direccidn de Sanidad y se
dictan oiras disposiciones”, establece la misidn de la Direccidn de Sanidad como a de contribuir a la calidad de vida de
nueslros usuarios, salisfaclendo necesidades de salud, a.través del aseguramiento, la administracién y la prestacion de
servicios de salud integrales y efectivos, en condiclones de accesibilidad, continuldad, calidad, resolutividad, para brindar
la cobertura a los usuarios del Subsistema de Salud de la Policia Nacional.

En virtud de lo anterior, la Direccidn de Sanidad de |a Policia Nacional ejerce sus funciones y competencias por medio de
fas diferentes dependencias internas y de manera descéncantrada, radicando la competencia para la atencién de los
servicios de salud de nuestros usuarios y beneficiarios delitégimen de! Subsistama de Salud de |la Folicla Nacional, en las
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Regionales de Aseguramiento en Salud y tas Unidades Prestadoras de Salud (UPRES). Por ello, es competencia de la

Regional de Aseguramiento en Salud No. 8 garantizar la prestacién de los servicios de salud en la Unidad
Prestadora de Salud Guajira. ’

Desde el punto de vista juridico, la conlratacién encuentra sustento en los principios y disposiciones que rigen la
contratacion estatai, en especial los consagrados en la Ley 80 ‘de 1993, relacionados con la adecuada prestacién de los
servicios a cargo de las entidades estatales y la observancia de los principios de transparencia, economia y responsabilidad.
De igual forma, la Ley 1150 de 2007 fortalece los principios de eficiencia y seleccion objetiva, procurando la escogencia de
presladores idoneos y el uso adecuado de los recursos publicos. Lo anterior, en concordancia con &l Decreto 1082 de
2015, respeclo de la planeacitn y estructuracion del proceso contractual, incluida la elaboracion de los estudios y
documentos previos que sustentan la necesidad de la contratacion y la modalidad de seleccién que resulte aplicable de
acuerdo con el valor estimado y las caracteristicas del proceso,

Adicionalmente, desde la perspectiva del derecho fundamental a-la salud, reconocido en la Constitucién Politica y la Ley
Estatutaria 1751 de 2015, se debe garantizar a los usuarios el acceso efectivo, oportuno, continuo e integral a los servicios
de salud. En este conlexto, resulla necesario asegurar la atencién y hospitalizacién domiciliaria integral de pacientes
cronicos ventilados y no ventilados, permitiendo la continuidad del tratamiento médico hospitalario en su residencia, de
acuerdo con su condicién clinica y ias drdenes emitidas por los profesionales tratantes.

En concordancia con lo anterior, las Leyes 100 de 1993 y 1438 de 2011 constiluyan parte de! marco normativo del Sistema
General de Seguridad Social en Salud y respaldan la organizacién y arliculacién de la prestacion de los servicios. En
consecuencia, fa coniratacidn de un prestador externo permitira garantizar, segin las necesidades de los usuarios,
consultas de medicina general y/o especializada, actividades de promocién y prevencién, procedimientos
diagndsticos y terapéuticos, rehabliitacién, culdados crénicos y paliativos, curaciones, terapias fisicas, cuidados
de enfermeria, suministro de oxigeno y demés servicios y tecnologias en salud requeridos, incluidos aquellos
aulorizados mediante MIPRES, asi como los ordenados mediante fallos de tutela, incidentes de desacato u otras decisiones
judiciales, garantizando la continuidad, integralidad, oportunidad y calidad de la atencién de los usuarios del Subsistema
de Salud de la Policia Nacional adscritos a la Unidad Prestadora‘de Salud Guajira.

i NECESIDAD:

En el momento la Unidad Prestadora de Salud Tipo B Guaijira, na cuentan en la red propia con la capacidad instaiada, ni
con el recurso humano capacitado para la “PRESTACION SERVICIOS DE SALUD EN EL PROGRAMA MEDICO DE
ATENCION Y HOSPITALIZACION DOMICILIARIA DE MANERA INTEGRAL PARA PACIENTES CRONICOS
VENTILADOS Y NO VENTILADOS, PARA CONTINUAR CON TRATAMIENTO MEDICO HOSPITALARIO EN SU
RESIDENCIA QUE INCLUYA CONSULTAS PRIORITARIAS POR MEDICINA GENERAL Y/O OTRAS
ESPECIALIDADES, PROMOCION Y PREVENCION, PROCEDIMIENTOS DIAGNGSTICOS Y TERAPEUTICOS,
REHABILITACION CUIDADOS CRONICOS Y PALIATIVOS, CURACIONES, TERAPIAS FISICAS, CUIDADD DE
ENFERMERIA SUMINISTRO DE OXIGENO Y AQUELLOS AUTORIZADOS EN EL SISTEMA MIPRES (™
PRESCRIPCION) DEL MINISTERIO DE SALUD, Y ORDENADOS POR FALLOS DE TUTELA, DESACATOS O
ACCIONES JUDICIALES, PARA LOS USUARIOS DEL SUBSISTEMA DE SALUD DE LA POLICIA NACIONAL EN LA
UNIDAD PRESTADORA DE SALUD GUAJIRA DE LA REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD No.B", y de
acuerdo con la demanda insatisfecha se necesita contratar el servicio a fin de prevenir, controlar y tratar las enfermedades
de nuestros usuarios y beneficiarios del Subsistema de Salud de la Palicia Nacional.

PARA QUE SE CONTRATARA

La Direccion de Sanidad de la Policia Nacional, como entidad promotora de salud, delega a la Regional de Aseguramiento
en Salud No.8, la gestidn del aseguramiento en salud y administracién de los recursos con la finalidad de prestar la atencidn
oportuna y con calidad a sus usuarios (colizantes y beneficiarios) en a jurisdiccidn comprendida por el Departamentos de
La Guajira. En consecuencia, se garantiza proteccidén y cuidado del derecho a la salud por medio de diferentes
establecimlentos de sanidad policial primarios. :
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Paor tal razdn, en cumplimiento del deber constitucional La Regional de Aseguramiento de Salud No.8, tiene Ia necesidad
de contratar los servicios del presente objeto: “PRESTACION SERVICIOS DE SALUD EN EL PROGRAMA MEDICO DE
ATENCION Y HOSPITALIZACION DOMICILIARIA DE MANERA INTEGRAL PARA PACIENTES CRONICOS
VENTILADOS Y NO VENTILADGS, PARA CONTINUAR CON TRATAMIENTO MEDICO HOSPITALARIO EN SU
RESIDENCIA QUE INCLUYA CONSULTAS PRIORITARIAS POR MEDICINA GENERAL Y/O OTRAS
ESPECIALIDADES, PROMOCION Y PREVENCION, PROCEDIMIENTOS DIAGNOSTICOS Y TERAPEUTICOS,
REHABILITACION CUIDADOS CRONICOS Y PALIATIVOS, CURACIONES, TERAPIAS FISICAS, CUIDADO DE
ENFERMERIA SUMINISTRO DE OXIGENO Y AQUELLOS AUTORIZADOS EN EL SISTEMA MIPRES (M1
PRESCRIPCION) DEL MINISTERIO DE SALUD, Y ORDENADOS POR FALLOS DE TUTELA, DESACATOS O
ACCIONES JUDICIALES, PARA LOS USUARIOS DEL SUBSISTEMA DE SALUD DE LA POLICIA NACIONAL EN LA
UNIDAD PRESTADORA DE SALUD GUAJIRA DE LA REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD No.8", entidades

que posean experiencia en la prestacién de serviclo de salud y que garanticen un servicio con oportunidad v calidad
cantribuyendo a mejorar |a funcionalidad y calidad de vida,

La Regional de Aseguramiento de Salud No.8, como asegurador de |a salud ha realizado un analisis de la necesidad
presentada, mediante la caracterizacion y proyeccion de;la necesidad en el liempo establece paramelros que permitan
corresponder al cumplimiento constitucional en garantia de los derechos de los usuarios del SSPN.,

La contratacidn de los servicios en atencién domiciliaria se realiza con el fin de:

1. Garantizar la prestacién de serviclos de salud domiciliarlos en condiciones de oportunidad, accesibilidad,
continuidad, seguridad y pertinencia, anle Ia inexistencia de estos serviclos en la red propla.

2. Brindar cuidado y apcyo clinico-terapéutico en: el domicilio del usuario, indispensable para la valoracion,
seguimiento, control, rehabilitacién y recuperacién de enfefmedades,

J. Beneficiar directamente al usuario (personal policial y sus beneficlarios) al facllitar la atencién profesional en su
hogar, reduclendo tiempos de espera y evitando desplazamientos Innecesarios,

4. Asegurar a continuidad de los tratamientos médicas domiciliarios, evitando interrupcionas en intervenciones como
enfermeria, lerapias o manejo clinico especializado por falta de disponibilidad institucional,

5. Cumplir con las obligaciones institucionales y normativas, garantizando la atencién en salud domiciliaria conforme
a la ley y protegiende el minime vital del personal policial y sus beneficlarios,

6. Optimizar la gestion institucional mediante la contratdclon de un proveedor domiciliario especializado que cuente con
el talento humano, infraestruclura y tecnologia para una alencldn segura v de calidad. '

En esle marco, y con el fin de cumplir los criterios de habilitacién establecidos para los serviclos asistenciales, se requiere
fortalecer la red mediante la conlratacidn de la prestacidn de servicios de salud en la modalidad de atencion
domiciliaria, que Incluye el Programa de Atenclén Médica Domiciliaria (POMED), Hospitalizacién en Casa (HOCAS),
teraplas da rehabllitaclon domiciliaria, asl como &l serviclo de enfermeria y auxiliar de enfermeria domiclilarla para
el manejo Integral de pacientes cronicos. '

Con |a contratacién de los servicios objeto del presente estudio de conveniencia y oportunidad se busca mantener la
continuidad y la buena prestacion de los servicios de salud en la modalidad de atencién domiciliaria, que incluye el
Programa de Atencién Médica Domiciliaria (POMED), Hospitalizacidn en Casa ([HOCAS), terapias de rehabilitacion
domiciliaria, terapias de rehabilitacion domiciliaria, a5l como el servicio de enfermeria y auxiliar de enfermeria
domiciliaria, dichos servicios de salud, por su naturaleza, no admiten Interrupciones, requiere garantizarse sin solucion de
continuidad, dado el impacto en la salud de los usuarios, para lo cual es importante que el servicio sea prestado no sdélo
con recurso humanao iddneo altametite calificado, sino también con los elementos & insumos de muy alla calidad que puada
garantizar una atencién eficaz, eficiente y efectiva permitiendo lograr los fines estatales de proteccidn de la salud, reduccidn
de marbilidad y mortalidad. Por todo lo anterior, se configura plenamente la necesidad objetiva, técnica, juridica y social de

3
:
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contratar los servicios de salud especializados en atencién domiciliaria, a través de prestadores habilitados, con capacidad
operativa y experiencia demostrada, {

La contratacion de los serviclos en salud especializados en atencidn domiciliaria, es nec2saria, primeramente, se establece
que "los servicios publicos son inherentes a la finalidad social del Eslado. Es deber del Estado asegurar su prestacion
eficiente a todos los habitantes del territorio nacional”, y que &l legislador y la jurisprudencia han sefalado que la salud es
un serviclo publico que debe prestarse en condiciones de oportunidad, calidad permanencia de manera ininterrumpida; y
segundo para garantizar la calidad de la atencién en salud, en términos de oporunidad, accesibilidad, continuidad,
seguridad y pertinencia, respetando el minimo vital de nuestros usuarios que padecen de esta patologia o que se
encuentran en sus tratamientos y procedimientas diagndsticos para identificar y determinar si |a parsona afectada presenia
este lipo de enfermedad o padecimiento. Por otra parte, no se puede desconocer que el articulo 48 de la Constitucidn
Palitica de Colombia se establece la seguridad social como un servicio publico de caracter obligatorio con sujecion a los
principios de eficiencla, universalidad y solidaridad y el decrelo 1795 de 2000 que establece que el Objeto de SSMP es de
prestar el servicio integral de salud, en las dreas de promocidn, prevencion, proteccitn, recuperacidn y rehabilitacion del
personal aflliado y sus beneficiarios de! SSPM; en este orden de la Unidad prestadora de Salud Tipo B Guajira, adscrita a
ia Regional de Aseguramiento en salud N°® 8 esta interesadas en la contratacién de la “PRESTACION SERVICIOS DE
SALUD EN EL PROGRAMA MEDICO DE ATENCION Y HOSPITALIZACION DOMICILIARIA DE MANERA INTEGRAL
PARA PACIENTES CRONICOS VENTILADOS ¥ NO VENTILADOS, PARA CONTINUAR CON TRATAMIENTO MEDICO
HOSPITALARIO EN SU RESIDENCIA QUE INCLUYA CONSULTAS PRIORITARIAS POR MEDICINA GENERAL Y/O
OTRAS ESPECIALIDADES, PROMOCION Y PREVENCION, PROCEDIMIENTOS DIAGNOSTICOS Y TERAPEUTICOS,
REHABILITACION CUIDADOS CRONICOS Y PALIATIVOS, CURACIONES, TERAPIAS FiSICAS, CUIDADO DE
ENFERMERIA SUMINISTRO DE OXIGENO Y AQUELLOS AUTORIZADOS EN EL SISTEMA MIPRES (Ml
PRESCRIPCION) DEL MINISTERIO DE SALUD, Y ORDENADOS POR FALLOS DE TUTELA, DESACATOS O
ACCIONES JUDICIALES, PARA LOS USUARIOS DEL SUBSISTEMA DE SALUD DE LA POLICIA NACIONAL EN LA
UNIDAD PRESTADORA DE SALUD GUAJIRA DE LA REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD No.8",con miras
a prestar un servicio de calidad, optimo, oportuno y continio basada en el Humanismo garantizando el minimo vital dei
persanai Policial encamindndonos a un camino de excelencia en |a Sanidad Policial. Con |a canlratacidn de los servicios
objeto del presente estudio de conveniencia y oportunidad se busca mantener la continuidad y la buena atencion eficaz,
eficienle y efectiva, asi como de los insumos, equipos y elementos necesarios que cumplan con los esténdares de calidad.
Esta contratacion se fundamenta en los principios de calidad total que orientan a la Regional, asegurando que los afiliados

y beneficiarios raciban servicios oportunos, seguros y humanizados, sin restricciones, de acuerdo con sus nacesidades y
expectativas.

En sintesis, se contrata este serviclo para asegurar que la Unidad Prestadora de Salud Guajira cuente con un proveedor
especializado que permita atender adecuadamente las necesidades de culdado, tratamiento y seguimiento clinico de los
usuarios del Subsistema de Salud de |a Policia Nacional, incluyendo al personal policial, sus beneficiarios y demas

usuarios con derecho a la prestacién de los servicios de salud, garantizando una atencian integral, oportuna, segura
y de calidad. ¥

POBLACION OBJETO

Eslos servicios de salud en el programa médico de atencidn y hospitalizacidn domiciliaria, dirigida los usuarios del
subsistema de Salud de la Policia Nacional y la poblacion objeto de este proceso es aquella que cumple con las condiciones
patologicas en diferentes grados de cronicidad, terminales, postquinirgicos o con tratamientos definidos entre ofros,
secuelas de accidente cerebro vascular, secuelas de trauma cranecencefalico, secuelas de lesiones medulares, pacientes
con insuficiencia cardiaca congesliva, EPOC agudizado y crénico, procesos degeneralivos, hipertensidn arterial, diabetes,

ariritis degenerativa, enfermedad terminal, oxigeno dependencia, dialisls peritoneal, terapia transnacional, quimioterapia,
antibidtico, lerapla, post quirirgicos mediato.

Por consiguiente, en el marco de las misiones institucionales, se establece por parte de la Regional de Aseguramlento an
salud No.8 la necesidad de contratar los serviclos de salud en el programa médico de atencidn y hospitalizacion domiciliaria
de manera Integral que sean necesarios para garantizar las Intervenciones de manera aportuna, dirigidos a los usuarios ¥
beneficiarios de! Subsistema de salud de la Policla Nacional en la Unidad Prestadora de Salud Guajira, en pracura del
cuidado integral de la salud y la de nuestra comunidad policial, propiciando las condiciones necesarias para contar con la
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accesibilidad de los servicios de salud y el bienestar inlegral de la poblacién policial, motivo por el cual reviste de gran
importancia tener una cobertura integral de salud, dichos serviclos médicos no son factibles de realizar en las instalaciones
de la Unidad Prestadora de Salud Guajira, ya que solo conlamos con un nivel de atencion basico o Nivel |, debido a la falta
de infraestructura y personal calificado para tal fin, la contratacién de los servicios de salud objelo del presente estudiog,
s0n necesarios para garantizar la calidad de |a atencién en salud, en términos de oporunidad, accesibilidad, continuidad,
seguridad y pertinencia & los usuarios y beneficlarios del Subsistema de Salud de la Policia Naclonal.

Tras definir las necesidades especificas de la Regional de Aseguramiento en Salud No.8 en su Unidad Prestadora de Salud
Guajira, respecto a esle servicio y al no contar con el recurso humano, fisico y tecnoldgico propio para salisfacer esta
necesidad basica en salud, se requiere la conlratacion exlterna este servicio, para los usuarios del subsistema de salud de
la Palicia Nacional adseritas al departamento de Policla Guajira,

En términos de composicion interna, la categoria de beneficiario es la predominante dentro de DEGUA, lo que implica que
mas de |a mitad de los usuarios se encuentran vinculados por nicleo familiar. La proporcion de titulares, aungue menor
que la de beneficlarios, constituye un grupo significativo, dado que representa a los usuarios con afiliacién directa al
subsistema. Los no cotizantes mantienen una presencia reducida, acorde con la frecuencia habitual de esta categoria en
el Subsistema de Sanidad Policial.

En conjunto, la estructura poblacional de DEGUA evidencla un equilibrio entre titulares y beneficiarios gue suglere
estabilidad en la dindmica de afiliacién y una demanda potenciaimente alla de servicios preventivos, de promocién y de
alencién primaria, especialmente en programas dirigidos a ntcleos familiares.

v

Tabla 1. Paoblacién de la UPRE$ DEGUA segin tipo y municipio de afiliado.

3 PRIMERA ADOLESGENGI _ TOTAL,
N | UPRES | \iFancia | INFANCIA 2 JUVENTUD | ADULTEZ | VEJEZ | onelon
1 DEGUA 466 743 619 1.472 2150 284 5.7134
i 5
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g0 L ingriiim el il me 1 ] O LEY
Total genaeal |, 5,734 100, DM

Actualmenta |a Unidad Prestadora de salud Tipo B Guajira tiene una demanda de 10 pacientes identificadas para atencian
domiciliaria HOCAS permanente, ocho (8) reguieren servicio de enfermeria, distribuidos entre alencién de 24 horas (3
pacientes) y 12 horas (5 pacientes). Asimismo, la terapla ocupacional y la terapia de fonosudiologia constituyen los
servicios de mayor demanda, requeridos por siete (7) pacienles. La lerapia respiraloria en sus diferentes modalidades es
requerida por cualro (4) pacientes.

SERVICIO REQUERIDO
Cantidad de
Servicio roquarldq paciantes
Enfermerla 24 horas x 19 dlas 3
Erfermeria 12 horas x 19 dias 5
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Terapia respiratoria inteoral
Terapia respiratoria
Terapia ocupacional
Terapia da fonoaudiologia
Paciante pendienta da hospitalizacién

E e | 1 [

Adicionalmente, el andlisis del comportamiento de la demanda evidencia una utilizacién recurrente de los servicios
requeridos en el Pregrama Médico de Atencldn y Hospitalizacién Domiciliaria por parte de la poblacién usuaria adscrita
a la Unidad Prestadora de Salud Guajira. Durante la ejecucién del contrato vigente se registraron 1.002 auterizaciones,
de las cuales el 96,31 % fueron aprobadas, reflejando una demanda permanente y sostenida para ia alencién integral de
pacientes cronicos ventilados y no ventilados que reguieren-continuidad del tralamiento médico hospitalaric en su
residencia, incluyendo consultas médicas, procedimientos diagnéstices y terapéuticos, rehabilitacién, cuidados erénicos y
paliativos, terapias fisicas, culdado de enfermeria, curaclones, suministro de oxigeno vy demas serviclos autorizados
mediante MIPRES u ordenados por decisiones judiclales,

La poblacién con mayor utilizacion de estos servicios corresponde a los grupos de Infancia y primera infancia, que
representan &l 33,23 % y el 22,75 % de las aulorizaciones generadas, respeclivamente, evidenciando la imporiancia de
garantizar |a prestacidn de eslos servicios a una poblacitn especialmente vuinerable. De igual farma, se observa una alta
concurrencia en procedimientos como lerapia ocupacional integral (169 aulorizaciones), lerapia fisica integral (153
autorizaciones), psicoterapia individual por psicologla (153 autorizaciones) y terapla fonoaudiolégica inlegral (89
autorizaciones), los cuales concentran una proporcion significativa de las atenciones efectuadas y constituyen servicios
fundamentales dentro de los procesos de rehabilitacidn funcional de los usuanos del Subsistema de Salud de la Policia
Nacional

FORMA EN QUE SE PUEDE SATISFACER LA NECESIDAD EXISTENTE

Considerando que las Unidad Prestadora de Salud Tipo B Guajira, no cuenta con la capacidad tecnoldgica, profesional y
de infraestructura, para prestar el servicio descrito en el presente estudio, es indispensable la contratacion con una entidad
debidamente habilitada para la prestacién de los servicios solicitados.

Conveniencia del Serviclo a Contratar: La Unidad Prestadora de Salud Tipo B Guajira, de la Regional de Aseauramiento
en Salud No. 8, cabecera de Regidn, cuenta con unas unidades prestadoras de baja complejidad ambulatoria, con algunos
servicios de consulta externa propios del Il Nivel Ambulatorio y ninguno de alta complejidad o Subespecialidad; y debe
ofrecer una respuesta adecuada a las necesidades de la poblacidn usuaria y beneficiaria del Sistema de Saiud de las
Fuerzas Militares y de la Policia Nacional (SSMP).Es asi como las Unidades Prestadoras debe contratar los servicios
domiciliarios que por su capacidad instalada no logra realizar.

La oportunidad de la Prestacidn de Servicio a Contratar: Toda vez que la Unidad Frestadora Oe Salud Tipo B Guajira
no estd en capacidad por si misma de la "PRESTACION SERVICIOS DE SALUD EN EL PROGRAMA MEDICO DE
ATENCION Y HOSPITALIZACION DOMICILIARIA DE MANERA INTEGRAL PARA PACIENTES CRONICOS
VENTILADOS ¥ NO VENTILADDS, PARA CONTINUAR CON TRATAMIENTO MEDICO HOSPITALARIO EN SU
RESIDENCIA QUE INCLUYA CONSULTAS PRIORITARIAS POR MEDICINA GENERAL Y/O OTRAS
ESPECIALIDADES, PROMOCION Y F'FIE".“Ehlw\!ill‘.f.'ll"lT PROCEDIMIENTOS DIAGNOSTICOS Y TERAPEUTICOS,
REHABILITACION CUIDADOS CRONICOS Y PALIATIVOS, CURACIONES, TERAPIAS FISICAS, CUIDADO DE
ENFERMERIA SUMINISTRO DE OXIGENO Y AQUELLOS AUTORIZADOS EN EL SISTEMA MIPRES (M1
PRESCRIPCION) DEL MINISTERIO DE SALUD, Y ORDENADOS POR FALLOS DE TUTELA, DESACATOS O
ACCIONES JUDICIALES, PARA LOS USUARIOS DEL SUBSISTEMA DE SALUD DE LA POLICIA NACIONAL EN LA
UNIDAD PRESTADORA DE SALUD GUAJIRA DE LA REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD No.8", se debe
contratar la prestacion de los mismos a través de una entidad que cumpla con las condiciones solicitadas, ya que se cuenia
con el presupueslo asignado para tal fin, se pretende conltratar los serviclos de salud ya descritos en la vigencia 2026.

El afiliado lendra dereche a recibir los servicios establecidos en el Plan de Servicios de Sanidad Miiitar y Policial a partir de
su afiliacion al SSMP por parte de las entidades responsables, de:conformidad con el articulo 26 del Decreto 1795 de 2000,
observando fa reglamentacion que, sobre periodos minimos de ¢otizacién del afiliado, expida el Gobierno Nacional para el
acceso a ios servicios de alto costo en el SSMP. E
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FORMULARIO INDICADORES DECRETO 441 DE 2022

INDICADORES TECNICOS DE CALIDAD, DE GESTION Y RESULTADOS (IMPACTO)

Los siguientes son los indicadores de calidad, gestidn y resullados que hasta el momento se han oblenido con la
intervencidn a la poblacion objeto del contrato: PRESTACION SERVICIOS DE SALUD EN EL PROGRAMA MEDICO DE
ATENCION Y HOSPITALIZACION DOMICILIARIA DE MANERA INTEGRAL PARA PACIENTES CRONICOS
VENTILADOS Y NO VENTILADOS, PARA CONTINUAR CON TRATAMIENTO MEDICO HOSPITALARIO EN SU
RESIDENCIA QUE INCLUYA CONSULTAS PRIORITARIAS POR MEDICINA GENERAL Y/O OTRAS
ESPECIALIDADES, PROMOCION Y PREVENCION, PROCEDIMIENTOS DIAGNOSTICOS Y TERAPEUTICOS,
REHABILITACION CUIDADOS CRONICOS Y PALIATIVOS, CURACIONES, TERAFIAS FISICAS, CUIDADO DE
ENFERMERIA SUMINISTRO DE OXIGENO Y AQUELLOS AUTORIZADOS EN EL SISTEMA MIPRES (Ml
PRESCRIPCION) DEL MINISTERIO DE SALUD, Y ORDENADOS POR FALLOS DE TUTELA, DESACATOS O
ACCIONES JUDICIALES, PARA LOS USUARIOS DEL SUBSISTEMA DE SALUD DE LA POLICIA NACIONAL EN LA
UNIDAD PRESTADORA DE SALUD GUAJIRA DE LA REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD No.8"

GUIA DE INTERPRETACION .
Semaforizacion de Indicadores de Seguimiento Contractugl

Para garantizar un conlrol eficiente y transparenle de la ejecucidn contractual, se ha implementado un sistema
de semaforizacion. Esta herramienta visual permite identificar rdpidamente el estado de cumplimiento de ios compromisos
y facilitar la toma de decisiones basada en datos precisos,

Las convenciones definidas para la medicion de los indicadores son las siguientes:

@ Azul (Sobresaliente): El desempeiic supera las metas: establecidas, evidenclando una gestién excepcional y un valor
agregado en la sjecucién,

@ Verde (Optimo): El resultado cumple plenamente con los estandares y cronogramas pactados, situdndose dentro del
rango de normalidad esperado. N

(O Amarilio {Insuficlente); Se identifican desviaclones menores o metas alcanzadas parcialmente. Requiere atencion
inmediala y ajustes para evilar &l escalamianto a nivelas criticos.

@ Rojo (Deficienle): El resultado esta significalivamente por debajo de los niveles minimos aceptables, indicando un
incumplimiento gue compromele los objetivos del contrato,,

Importancia de la Semaforizaclén en el Seguimiento

Al eslandarizar la evaluacién, se garantiza una comunicacian clara enlre las partes, permitiendo priorizar esfuerzos en las
areas criticas (rojo y amarillo} y manlener la establlidad en los procesos exilosos, asi como la activacion del analisis por
parte de los equipos técnicos en cada unidad,

TIEODE NOMBREDEL
INDICADOR INDICABOR

RESULTADO /META
(SEMAFORO)

FORMULA OPERACIONAL

Numerador: Niimera de usuarios que califican

Proporcion de armo buena o muy buena su experiencia global %

~alidad satisfaccion global  frespecto a la atencién recibida s 5% |
del usuario del | 80% a < 90% |
servicio Denominador: Nimero tolal de usuarios que

respondieron la encuesta de satisfacclén,
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Indicador Nro. 1.

1. Nombre: Proporcién de satisfaccion global

2. Descripcion Es un indicador clave de calidad que mide el parcentaje de usuarios que reportan estar satisfechos con

la totalidad de la atencidn recibida en una institucion de salud, evaluando aspectos como la calidad del servicio, la

comunicacién, la accesibilidad v ta empatia del personal, a traveés de encuestas aplicadas a pacientes.

3. Unidad de medida: porcentaie

4. Farmula Mumerador; Ndmero de usuarios que respondieron muy buena o buena a
la pregunia ;como calificaria su experiencia global respecto a los
servicios de salud gue ha recibida? en el servicio

[Denominador: Numero de usuarios que respondieron la pregunta
5. Periodicidad de medicion [Mensual
6. Progresividad de ia medicion
Progresividad de la medicién

La evaluvacion del indicador se realizaré de forma graduai para permitir el despliegue de las herramienias de captura de|
informacién y ta implementacion de planes de mejora en el servicio:

Mes 1: El objetivo principal sera alcanzar el tamafio de m_'i}:éstra minimo representative (el 10% de los usuarios
atendidos); el contralista debera presentar un informe de barrefas detectadas.

Mes 2: Se exigira un cumplimiento minimo del B0% sobre [a meta eslablecida (si la mela es 90% de satisfaccion, el

umbral de aceplacion sera 70%), el prestador debe demostirar que ha implementado acciones correctivas sobre las
nuejas del mes anterior.

‘Mes 3 en adelante: Cumplimiento del 100% de |a meta paclada. A partir de este punto, el indicador sera vinculante para
la evaluacidn de desempenio contractual,

7. Tipologia iICalidad

B. Poblacidn sobre la cual se efectuara la medicion: Usuarios de! Subsistema de Salud de la Policia Nacional,
rincluidos el personal policial, sus beneficiarios y demds usuarios con derecho a los servicios de salud, atendidos en el
programa méedico de atencién y hospitalizacion domiciliaria

9. Referente técnico del indicador |Resolucién 256 de 2016, Res 1446 de 2006

10. Meta, umbral o rango esperado

11. Peso porcentual del indicador entre >85 % ¥
todos los indicadares de calidad, gestion y
resullado

TIFO DE NOMBRE DEL

: RESULTADO | META
INDICADOR  INDICADOR FORMULA OPERACIONAL (SEMAFORO)

Numerador: Sumatoria de la diferencia de
oras entre la fecha y hora de autarizacién o :
Oportunidad en el [solicitud del servicio domiclliario y 1a fecha y ' 95% 8 <08%

Calidad / [inicio de la atencién |hora de Inicio efectivo de la atencién 90% a < 95%
Oportunidad y hospitalizacion  domiciliaria -
. domiciliaria Denominador: Ndmero total de servicios de

alencidn domiciliaria iniciados durante al
perlodo evaluado
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Indicador Nro. 2
1. Nombre: Oportunidad en el inicio de la atencion y hospitalizacién domiciliaria

2. Descripcion: Mide el tiempo promedio transcurrido entre la autorizacion o solicitud del servicio y ¢l inicio efeclivo de la
atencién domicifiaria. Evaliia la oportunidad de respuesta del prestador para garantizar la continuidad del tratamiento médico
hospitalario en la residencia de pacientes crénicos ventilados y no ventilados.

3. Unidad de medida: Horas

4. Farmula Numerador:-Sumatoria de |a diferencia de horas entre |a fecha y hora de
autorizacion.o solicitud del servicio domiciliario y la fecha y hora de inicio
efactivo de la atencién domiciliaria

Denominador: Nomero total de servicios de atencidn domicillaria iniciados
durante el periodo evaluado

5. Periodicidad de medicion Mensual

6. Progresividad de la medicién
L.a evaluacion del indicador de oportunidad en el inicio de la atencién domiclilaria se aplicara de manera gradual, permitiendo
Ja estabilizacién del modelo de atencion y la depuracién de la demanda acumulada, bajo el siguiente esquema;

Mes 1: Durante el primer mes de ejecucién se medira el eSiado inicial de 1a agenda y se ajustaran los canales de solicilud
el prestador.

Mes 2: El cumplimiento exigido sera del 80% respecto a la riﬁela establecida (Si la mela son 15 dias, se aceptara un margen
de tolerancia hasta de 25 dias mientras se ajustan las agendas).

Mes 3 en adelante: El cumplimiento de la meta sera del 100% de caracter obligatorio. A partir de este punto, el indicador
serd vinculante para la evaluacion de desempefio contractte'\al.

{[fipolegia [Calidad

8. Poblacion sobre la cual se efectuara la medicién: Usuarlos del Subsistema de Salud de Ja Policia Nacional, incluidos el
personal policial, sus beneficiarios y demds usuarios con derecho a los servicios de salud, atendidos en ei programa médico
de atencién v hospitalizacién domiciliaria

JReferente técnico del indicador |Ley 1438/2011, Decreto ley 019 de 2012, res 1552, Res 4678, Res 256 de 20

10. Meta, umbral o rango esperado

11. Peso porcentual del Indicador entre todos |95 %
Jos indicadores de calidad, gestion y resultado

RESULTADO /T
FORMULAOPERACIONAL META

— __TIPODE — —  NOMBREDEL
INDICADOR INDICADOR

{SEMAFORO)
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Numerador: Numero de solicitudes | 86%- |
atendidas sin barreras administrativas, IBaY
Calidad / Acceso Accesibilidad 90% —
sin barreras Denominador: Numero total de 85%
solicitudes  de servicios  de salud [T
registradas en el periédo evaluado,

Indicador Nro. 3
1. Nombre: Accesibilidad sin barreras

. Descripcion: Mide el porcentaje de solicitudes de servicios da salud que son atendidas sin la presencia de barreras
dmin:stranuas tales como ramites innecesarios, demoras Injustificadas, negaciones no pertinentes o fallas en los procesos
e autorizacidn. Este indicador permite evaluar la eficiencia en la gestion administrativa y el acceso efectivo de los usuarios

los servicios, especialmente en procesos de asignacidn vy preitamﬁn de atenciones en salud.

. Unidad de medida: Porcentaije

. Férmula Numerador: MNOmero de solicitudes atendidas sin barreras
administrativas.

Denominador: Numero total de solicitudes de servicios de salud
registradas en el periodo evaluado.

5. Periodicidad de medicion Mensual

5. Progresividad de la medicién

La evaluacion del indicador se implementara de manera gradual, .considerando el ajuste de los procesos administrativos y
[: adopcion de mejoras en la gestién de la demanda:

es 1: Levantamiento de linea base, identificacién de barreras a;lfninistrativas frecuentes y ajuste de procesos internos.
Mes 2 a Mes 4: Cumglimiento minimo del 85% de |a meta establecida, permitiendo ajustes en la operacién.

Mes 5 en adelante: Cumplimiento del 100% de la meta (2 95%) con caracter obligatorio y vinculante para evaluacion
contractual.

7. Tipologia |Calidad-acceso

B. Poblacion sobre la cual se efectuara la medicién: Usuarios del.Subsislemna de Salud de la Policia Nacional, incluidos el
personal policial, sus beneficiarios y demas usuarios con derecho a los servicios de salud, atendidos en el programa médico
de atencidn y hospitalizacién domiciliaria que realizan solicitudes de servicios de salud.

1. Referente técnico del indicador Ley 1438 de 2011, Decreto Ley 019 de 2012, Resolucion 256 de
2016, Politica de Atencidn Integral en Salud {PAIS), Decreto 441 de

2022

1. Meta, umbral o rango esperado

11. Peso porcentual del indicador entre todos los
indicadores de calidad, gestion y resultado

NOMBRE DEL
INDICADOR

RESULTADO [ META

FORMULA OPERACIONAL (SEMAFORO)

TIPO DE INDICADOR
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Numerador . Nimero de procedimientos
Proporcion de |dlagndsticos y terapéuticos domiciliarios
oporiunidad en la jordenados y realizados dentro del tiempo
Calidad / Oportunidad [realizacién de |pstablecido.
para realizacién de  [procedimientos . =k
ayudas diagndsticas |diagnésticos y |Denomirador; Numero total de 90% — 95%
terapéuticos rocedimientos diagnésticos y
domiciliarios erapéuticos domiciliarios autorizados o
rogramados durante el periodo evaluado.

[indicador Nro. 4 =
1. Nombre: Proporcitn de oportunidad en la realizacién de procedimientos diagndslicos y terapéuticos domiciiarios.

2. Descripcion Determina el cumplimienlo en a realizacién oportuna de los procedimientos diagnosticos y terapéuticos

requeridos durante la atenclén y hospitalizacién domlcallaria. de acuerdo con la orden médica y los tiempos establecidos
contractualmente.

3. Unidad de medida: Porcentaie

4. Formula Numerador: Nimerc de procedimientos diagndsticos vy
tarapéuticos domiciliarios ordenados y realizados dentrc dal
ttempo establecido.

Denominador: Nimero total de procedimientos diagndsticos y
terapéuticos domiciliarios autorizados o programados durante
ni periodo evaluado,

5. Periodicidad de medicidn Mensual

6. Progresividad de la medicién

[Mes 1. Durante este periodo, la prioridad es ia estandarizacion del reporte. No se evaluard el cumplimiento de una meta
minima, sino la oportunidad y calidad de los informes de seguridad. E| contratista debera demostrar que cuenta con &l
comité de seguridad aclivo y la metodologia de analisis de causas implemantada.

Mes 2: Se establece una meta maxima de tolerancia basada en el histdrico de la institucidn o el promedio nacional. El
enfoque de ia supervisidn estara en la ejecucion de los planes de mejora derivados de los eventos reporiados en la fase
anterior.

Mes 3 en adelante: El cumplimiento de la meta sera del 100% de caracter obligatorio. A partir de este punto, el indicador
sera vinculante para |la evaluacion de desempefio conlraclual,

7. Tipologia iCalidad

8. Poblacion sobre la cual se efectuara la madicién: Usuarlos del Subsistema de Salud de la Policla Nacional, incluidos el
personal policial, sus beneficiarios y demas usuarios con dérecho a los serviclos de salud, atendidos en el programa médico
de atencién y hospitalizacidn domiciliaria

9, Referente técnico del indicador Decrtvlo 441 de 2022, Resolucion 256 de 2016 y atribulo de
oportunidad del Sistema Obligatorio de Garantla de Calidad de la

Alencidn en Salud (SOGCS).

10. Meta, umbral o rango esperado

11. Peso porcentual del indicador entre todos los
indicadores de calidad, gestién y resultado
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Numerador Nimero de eventos advers
relacionados con los  procedimientos

. Proporgitn dejrealizados durante el perioda evaluado, R
Sequridad del  [EVenos _adversos 0%t

gi nte relacionados conDenominador: Numero total  de| BO% — B9%
pacte procedimientos procedimientos realizados durante el

perfodo evaluado

Indicador Nro, § 17
1. Nombre: Proporcidon de Eventos adversos relacionados con procedimientos

2. Descripcion: Mide la ocurrencia de eventos adversos asociados a los procedimientos diagndsticos y terapéuticos
realizados a los usuarios alendidos en el marco del contrato, coh el fin de evaluar la seguridad de la atencién y promover
la implementacion de acclenes de mejora continua para reducir los riesgos durante la prestacidn de los servicios de salud.

3. Unidad de medida: Porcentaje

4. Férmula Mumerador Mumero de evenlos adversos relacionados con los
procedimientas, administracian de medicamentos, oxigeno
medicinal, cuidado de enfermeria, lerapias y demds alenciones
realizadas en el domicilio

Denominador: Nomero lolal de usuarios alendidos en el programa
de atencidn y hospilalizacidon domiciliaria durante el periodo
evaluado

5. Periodicidad de medicion Mensual

B. Progresividad de la medicidn

Mes 1: El contratista debera socializar con la suparvisién los protocolos de atencién domiciliaria, seguridad del
paciente, administracién de medicamentos, manejo de oxigeno medicinal, rutas de referencia y contrarreferencia
y estrateglas de seguimiento a pacientes crénicos ventilados y no ventilados. Durante este periodo, el enfoque

sera de adaptacién y seguimiento inicial, evaluando la implamantaclén de los procesos y la calidad del reporte de
informacion.

Mes 2: E| contratista debera evidenciar la aplicacion efectiva de los protocolos adoptados y presentar analisis de los casos
que hayan requerido reprogramacion, remisién o seguimiento especial, identificando acciones de mejora. El cumplimiento
del indicador debera alcanzar como minimo el 90 % de la meta establecida.

Mes 3 en adeiante: El cumplimiento de la meta sera de cardcter obligatorio, alcanzando el 100 % del estandar definido
para el indicador. A partir de esta etapa, el resultado sera temdo en cuenta para la evaluacion del desemperio contractual
y el sequimiento integral de la prestacién del servicio.

7. Tipologia ICalidad

8. Poblacion sobre la cual se efectuara la medicién: Usuarios del Subsistema de Salud de la Policla Nacional, incluidos el

personal policial, sus beneficiarios y demés usuarios con derecho a los servicios de salud, atendidos en el programa médico
de atencion y hospitalizacién domiciliaria

9. Referente técnico del indicador Resolucion 3100 de 2019 y demas disposiciones vigentes. Politica
de seguridad de paciente. Practicas Seguras: uso seguro de
medicamentos y olras disposicicnes vigentes.

10. Meta, umbral o rango esperado

80% ~ 89%
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11. Peso porcentual del indicador entre todos los 6%
indicadores de calidad. gestidn y resultado

INDICADORES DE REPORTE TRIMESTRAL
(SEGUIMIENTO CONJUNTO PROGRAMADO MEDIANTE AUDITORIA)

Numerador: Total facturas validas pagadas
dentro 45 dias | )
Gestlidn Cporiunidad de pago 79% -70°

Denominador: total facturas validas
radicadas en el periodo

Indicader Nro, 1

1. Nombre: Oportunidad de pago (LEY 1122 DE 2007)

2. Descripcién Este indicador busca evaluar el cumplimiento de las obligaciones definidas en cuantc a los procesos
facturacion y pagos, definidos en ia lay 1122 de 2007 entre las partes.

3. Unidad de medida: porcenlaje

4. Farmula Numerador: Total faclturas validas pagadas dentro 45 dias
Denominador: total facluras valldas radicadas en el pericdo

Periadicidad de medicidn trimastral
Progresividad de la medicién

5.
5.
Mes 1-2: Se utilizara para estandarizar los requisitos de la factura (soportes, RIPS). Durante este perlodo se idenlificaran

os cuellos de botella en la radicacion.

Mes 2-3: Se exigiré un cumplimiento minimo del B0% de las facluras vélidas pagadas dentro del término legal, el prestador
v la entidad deben demostrar la reduccidn de glosas injustificadas.

gﬂﬂﬁ 4 en adelante: El cumplimiento de la mela sara del 100% de carécter abligaterio, a partir de este punto, el indicador
era vinculante para la evaluacién de desempero contractual, bajo el Decrelo 441 de 2022

Tipoiogla IGastion

Poblacidn sobre la cual se efectuara la medicidén N/A

Referente técnico del indicador ley 1122 de 2007, Res. 2335/2023 (Minsalud) y la Res. 1886/202 Res.
2284 de 20234,

10. Meta, umbral o rango esperado

11. Peso porcentual del indicador enire todos los|6 %
indicadores de calidad, gestién y resullado
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Numerador: Total servicios prestados
efectivamente en-el mes anterior. FETTET
Gestion indice de Conversién de : i ’. ]
Servicios Facturados Dencminador: Total servicios
facturados en el mes inmediatamente
siguiente

Indicador Nro. 2

1. Nombre: Indice de Conversion de Servicios Facturados

2. Descripcion: Se define técnicamente como un Indicador de Ejecucion Presupuestal y Conciliacién de Servicios. Su
proposilo es asegurar que la facturacion mensual sea un reflejo fiel de las atenciones realizadas, evitando que el gasto

reportado supere los limites financieras asignados, con el fin de detectar desviaciones o sobre ejecuciones de manera
temprana.

3. Unidad de medida: porcentaje

4. Formula Numerador: Total sérvicios prestados en el mes anterior
Denominador: Total servicios facturados en el mes inmediatamente
siguiente -

5. Periodicidad de medicién trimestral

B. Progresividad de la medicion
La medicion busca la transparencia en el reporte de costos y la eliminacién de la facturacidn represada:
Mes 2: Periodo de ajuste entre los sistemas de informacién del prestador y |a entidad responsable del pago. mes

Mes 3 en adelante: El indice debe tender al 100%. Una dasviac_ién superior al 5% (hacia arriba o hacia abajo} obiigara al
contratista a presentar un informe de justificacion técnica sobre la frecuencia de uso de servicios o fallas en el proceso de
facturacion.

7. Tipologia iGestidn
8. Poblacidn sobre la cual se efactuara la medicién N/A
9. Referente técnico del indicador Decreto 441 de 2022 (Ar. 2.5.3.4.1.3): Que establece ia obligacidn de definir

mecanismos de seguimiento a la ejecucion del contralo y la gestian del
riesgo financiero. Decreto 4747 de 2007 Regula la relacién enire

prestadores y pagadores, especificamente en lo relacionado con soportes
de facturacién y radicacian,

10. Meta, umbral o rango esperado

79% -70%

11. Peseo porcentual del indicador entre 6%
todos los indicadores de calidad, gestién y
resultado

Numerador: Total facturas sin glosas en el
mes

Denominador; total facturas radicadas en el 79% -70%
mismeo periodo

Tasa de Precision de
Facturacion

Gestion
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Indicador Nro. 3
1. Nombre: Tasa de Precisidon de Facturacion
2. Descripcion; Se define técnicamente como un Indicador de eficlencia y calidad en el proceso de facluracidn, que mide

la proporcién del valor de las facturas que son aceptadas por el pagador, tras cumplir con lodos los requisitos técnicos,
legales y de soportes, frente al total de la facluracién radicada en un periode determinado.

Jn indicador de gestion de facturacién correcta es crucial porque mejara e! flujo de caja, reduce costos operativos por
glosas, fortalece la transparencia y la confianza entre las entidades, al reducir el niimero de discrepancias, se minimizan
los conflictos y se enfoca la colaboracidn, optimiza el clclo de ingresos, y eleva la calidad del servicio, al asegurar que
las facturas validas se paguen a tiempo, mientras se identifican y corrigen fallas en los procesos.

3. Unidad de medida; porcentaje

4. Férmula Numerador: Total facturas sin glosas en el mes
Denominador: total facturas radicadas en el mismo periodo

5. Periodicidad de medicién ftrimestral
B. Progresividad de |a medicion

La evaluacion de la precisidn en la facturacién se aplicara de forma gradual para permitir que el equipo de facturacion
del prestador se alinee con el manual de glosas de la entidad:

[Mes 2: Se considera un periodo de ajuste técnico. Se nigdira el indicador sin Impacto en la calificacion de desemperio,
con el fin de identificar las causas recurrenies de glosa {gj. falta de soportes, errores en RIPS o falta de autorizacion). E
cumplimiento esperado es del 85%. i

[Mes 3 (Fase de Estabilizacion): E| prestador deberd haber implementado acciones correctivas sobre las causas
detectadas. Se exigira un cumplimiento minimo del 892% de precisién (valor de glosa aceptada vs. valor radicado).

|Mes 4 en adelanie (Fase de Régimen Permanente): Se é;iigiré un estandar de excelencia con un cumplimiento del 96%
b superior, Un resultado por debajo de este umbral se considerara una ineficiencia administrativa que afecta la gestion
del riesgo financiera. B

7. Tipologia [Gestion
|B. Poblacion sobre [a cual se efectuara la medicién N/A
8. Referente técnico del indicador [iey 1122 de 2007, Res. 2335/2023 (Minsalud)

10. Meta, umbral o rango esperado

11. Pesa porcentual del indicador entre todos los 7%
indicadores de calidad, gestién y resultado

Paragrafo 1: En caso de presentarse evenlos imprevisibles, fuerza mayor o caso fortullo gque afecten la prestacion de los
sarvicios o tecnologlas en salud, asi como el cumplimlento de los indicadores pactados, el contratista deberé nolificar por
esoriio al supervisor del conlrato y a la Reglonal de Aseguramiento en Salud Mo. 8, con el fin de adelantar los ajustes y
modificaciones conlractuales que correspondan, de conforinidad con io dispuesto en el articulo 2.5.3.4.3.1 del Decreto 441
de 2022. =

El canal electronico dispuesto para la notificacién de novedades o el envio de la informacién necesaria para la revision de
los indicadores es: degua.upres@golicia.gov.co y ur.martinez@carreo.policia.gov.co
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Paragrafe 2: En caso de que se presenten eventos NO imprevisibles que afecten el cumplimiente de las metas, umbraies
o rangos esperados, el supervisor, como primer mecanismo de accion, realizard una reunian con el contratista con el fin de
establecer un plan de mejora. 8i, durante el siguiente peripdo de medicidn o revisidn det indicador, persiste sl
incumplimiento de las metas, umbrales o rangos pactados, el supervisor remitird a la Regional de Aseguramiento en Salud
No. 8 l1a informacidn correspondiente (informes, aclas de acciones de mejora, entre otros) para el tramite administrativo y
contractual a que haya lugar. "

El seguimiento de los anterlores indicadores durante la ejecucién del contrato o acuerdo de voluntad, deberé contener como
minimo:

1. Caraclerizacion de 1a poblacién.
2. Resultado del indicador y porcentaje o nivel de cumplimiento. .
3. Descripcion de avances.

4, Fecha de corte. 2

Del mismo modo debera efectuarse seguimiento a las accion€§ 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 ia atencidn con y sin madiacién de |la autorizacion.

En e} marco de lo dispueste en el Decreto 441 de 2022 y demas normatividad aplicable, se hace necesario adelantar el
presente estudio previo con el propésito de contribuir al reconocimiento, caracterizacidn y abordaje de las condiciones

individuales de salud, en particular aquellas de caracter prevenible, las cuales se encuentran influenciadas por
determinantes sociales en salud.

Este proceso se articula con las estrategias y acciones lideradas por la Unidad Prestadora de Salud Guajira orientadas a
la gestion integral del riesgo en salud, la reduccién de la incidencia y la severidad de las condiclones identificadas,
especialmente aguellas asociadas a faclores modificables, mediante la promocién del autocuidado y la adopcién de estilos
de vida saludables, tales como habitos alimenticios adecuados, contro! del peso corporal y la disminucion del consume de
labaco, enire olros, La Implementacién de eslas acciones permitird forlalecer los procesos de deleccién lemprana,
diagnostico oportuno, tratamiento integral y seguimiento continuo de las condiciones de salud, tanta prevenibles como no
prevenibles, garantizando la accesibilidad, oportunidad, continuidad e integralidad en la prestacién de los servicios de
salud, en concardancla con los lineamientos de! modelo de atencién definidos en la normativa vigente,

La prestacién de servicios de salud en el dmbito municipal reviste especial importancia, en tanto permite garantizar e
acceso efeclivo, oportuno e integral a la atencidn en poblaciones que, por su ubicacidn geografica, condiciones
socloecondmicas o limitaciones en la oferta de servicios, presentan mayores barreras para la atencion en salud. En este
sentido, fortalecer la cobertura en estos territorios contribuye a la disminucién de inequidades, al mejoramiento de los
resultados en salud y al adecuado manejo del riesgo, asegurando que !as intervenciones se desarrollen de manera cercana
al usuario, con un enfoque preventivo, resolutivo y acorde a las riecesidades propias de cada comunidad.

Lo anterior, con el fin de mejorar las condiciones de salud y los resultados en salud de la poblacion usuaria, priorizando
aquellos grupos identificados en riesgo o con alteraciones de diversa indale, y contribuyendo al fortalecimiento de la gestion
del riesgo en salud en el ambito territorial.

GESTION DEL RIESGO PRIMARIO A CARGO DEL CONTRATISTA

v Caracterizacién de la poblacién

En Ia ejecucion del contrato, EL CONTRATISTA debera velar por el adecuado registro de las diferentes variables de
identificacidn del usuario y de la prestacién, que aportan a la caraclerizacidn de la poblacién, tales como:

1. Caracleristicas étnicas, identidad de género, victimas de violancias y del conflicto armado.
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2. Las variables del Registro Individual de Prestacion de Séwicios de Salud como soporte indispensable de facturacién.

3. Variables de ubicacién del usuario, tales como direccién de residencia, incluyendo barrio, localidad, teléfono de centaclo
del usuario o acudiente.

4. Registro asistenclal en historia clinica de cada valoraciéh. procedimiento, intervencidon y suministro efectuado.
Esta informacion sera extraida desde el reporte de los RIPS para lo cual el CONTRATISTA debe actualizar la informacién.

v Identificacién de nuevos riesgos en salud y canalizacién

Los siguientes riesgos (casos o eventos) deteclados por parte de! equipo de talento humano de EL CONTRATISTA, en la
poblacidn del subsistema que le fue asignada o remilida, deberan ser nolificados al supervisor del contrate y a la Unidad
Prestadora de Salud Tipo B Guajira que manejara la gestién de riesgo. Serén notificados:

Conducta de notificacién v canalizacion
Notificar al supervisor v a la Unidad
Prestadora de Salud Tipe B Guajira al
Riesgo {(caso o evento) siguiente Remitir el paciente al
Correo electrénico: | sigulente prestador
deaua.usres@policia.qov.co ; degua.upres-
rco@policia.gov.co

Estudio de patologia o imagenoicgla | Dentro de las 72 horas siguientes a haber | Unidad Prestadora de

con sospecha de palologia oncoldgica. | sido identificada Salud Tipo B Guaijira
Usuarlo con  un  npuevo  riesgo

identificado que requiere ser ingresado Unidad Prestadora de
y valorado por consulla externa en una | Dentro de los 7 dias siguientes a haber Salud Tipo B Guajira

de las Ruta integral de Atencién en | sido identificado.
Salud pricrizadas por el Ministerio de
Salud.

¥ Transferencia Institucional y consulta de la informacién para la gestion del riesgo primario

Los medios y canales transacclonales dispuestos por EL CONTRATANTE para la transferencia de la informacion del Anexo
Técnico No. 1 de la Resolucin 2335 de 2023 del Ministerio de Salud y Proteccién Social y demas que la modifiquen o
sustituyan, son los sigulentes: !

.

: Procedimientos
Tramite Correo slectrénico habilitado Num:;gl:;:;gnlco y chservaclones

sobre el tramite
Informe de

dequa.upres@policia.qov.co ;
actualizacién de datos degua.unras-rco@gnli'cia.aov.co NA NA
de la persona

Se dara a conocer

Solicitud de dequa.upres@upolicia.gov.co ; una vez de .
- . Redes integrales
autorizacion degua.upres-reo@policia.aov.co | suscriba el acuerdo g
de voluntades
Se dara a conocer
Referencia degua.uores@noclicia.qov.co ; una vez de .
= . Redes integrales
Contrarrefarencia degua.upras-rcaf@palicia.qov.co | suscriba el acuerdo edes Inleg

de voluntades

Procedimientos de referencia, contrarreferencia y autorizaclones

¥ Proceso administrativo para lag atenciones que no requieren autorizaclén
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La prestacién o provisién de un conjunto de servicios y tecnologias de salud relacioriados con la alancién de un evento,
condicién en salud o conjunto de condiciones en salud previamente autorizado por EL CONTRATANTE (formato de la
dependencia de referencia, contrarreferencia y autorizaciones), no requerird una nueva solicitud de autorizacién.

El mismo trato de integralidad en la atencién, debera darse a Ia atencién integral de! cancer, ia prestacion o provisién de
servicios y lecnoiogias de salud relacionados con la implementacion de las RIAS que el Ministerio de Salud y Proteccion
Social haya definido como de obligatorio cumplimiento; las priorizadas por EL CONTRATANTE, |a gestidn de eventos y
condiciones en saiud priorizados a través de la politica publica, y todos aquellos de obligatorio cumplimiento para los
prestadores y proveedores del régimen de excepcién. :

No obstante, para efeclos de soporte de legalidad, seguimiento, gestién de riesgos y evitar sobre ejecucion del acuerdo de
voluntades (contrato), es Indispensable que el prestador o proveedor:

» Incluya esos servicios o tecnologlas dentro de la oferta {los no explicitamente requeridos dentro del objeta), con
su respectivo valor, lo cual hace parte de la integralidad del objeto del acuerdo de voluntades {contrato).

+ Reporte a la supervisién del acuerdo de voluntades (contrato) periddicamente (méaximo mensualmente), dichas
novedades y el resultado de la atencidn, de acuerdo con el tipo de diagndstico, la fase de atencidn o la evelucién
clinica de la persona,

= Efectue las coordinaciones de traslado asistencial, si fuere necesario, con la dependencia de referencia y
contrarreferencia de EL CONTRATANTE,

v Gestién de la autorizacién para servicios posteriores a Ijjz'i ateniclon de urgencias sin egreso hospitalario,

EL CONTRATISTA realizara la solicitud usando los campos definidos en el anexo No. 1 de |a Resolucion 2335 de 2023
Minsalud, maximo dentro de fas cuatro (4) horas siguientes a la finalizacién de la atencidn de urgencias, ante la cual recibira
respuesta, dentro las dos (2) horas siguientes a haber recibido la solicitud. Si dentro de esas dos (2) horas EL
CONTRATANTE requiere informacién adicional, la soficitara al prestador, quien tendra dos (2) horas mas para responder
y posteriormente la EL CONTRATANTE, una (1) hora mas, a partir de |a recepcién de la aclaracidn, para adelantar la
gestion respectiva a través de la dependencia de referencia y contrarreferencia.

Si EL CONTRATANTE no responde en los anteriores términos, el prestador queda habiiitado para dar continuidad a la
atencién requerida por el profesional lratante y facturaria.

v Gestion de la autorizacion para servicios en atencién e!éptiva o programable ambulatoria u hospitalaria

La salicitud de aulorizacion para los servicios electivos, es decir aquellos servicios en salud que se pueden prestar de
manera programada, prioritarios o no prioritarios, segun criterio del profesional tratante, serd realizada por el prestador de
servicios de salud, mediante el uso de los campos definidos en el Anexo Técnico No. 1 de la Resolucién 2335 de 2023
Minsalud y demas narmas que la modifiquen o sustituyan, sin que este irdmite pueda ser trasladado al paciente o acudiente

al sigulente correo: degua.upres-rea@pelicla.gov.co

“ Procedimiento para la gestion de la autorizaclén de servicios y tecnologias en salud electivas en atencién
prioritaria y en caso de poblaciones de especial proteccién

Como condiciones de especial proleccion, para las cuales debe-eliminarse en e! subsistema la autorizacion para acceso a
servicios y tecnologias en salud, se encuentran:

Urgencias

ViH

Cancer infantli y en adultos

Enfermedades huérfanas

Personas con discapacidad fisica y/o mantal

MhRwh A

EL CONTRATANTE tendra un plazo méximo de dos (2) dias calendario para autarizar los serviclos de salud o las
lecnologias en salud, garantizando la disponibilidad y oportunidad. Dentro del mismo término, EL CONTRATANTE
comunicara al usuario la fecha y hora en que sera atendido, el prestador de servicios de salud o proveedor de tecnologias
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en salud autorizado y al prestador de servicios de salud:solicilante, la geslién de la autorizacién efectuada al siguiente
correo: degua.upras-reo@policia.qov.co.

8i el CONTRATANTE no responde al prestador de servicios de salud en dos (2) dias calendario y si o) prestador cuenta
con el servicio requerido habilitado, prestard |a atencién y, facturarad anexando la evidencia del envio de la solicitud a EL
CONTRATANTE, sin que este pueda formular glosa a la factura con el argumento de tratarse de un servicio no autorizado
o que no perlenece a su red o subred inlegral & Integrada de servicios de salud. De no contar con el servicio requerido
habillilado o la capacidad disponible para responder a la alencidn, el prestador realizars las acclones del proceso referencia
y contrarreferencia que se mencionan mas adelante como "Gestitn en el proceso de referencia”.

Mieniras el ambiente web de EL CONTRATANTE no esté sislemalizado, el trémile de servicios y lecnologias de
prestadores excluldo del plan de beneficios se tramitard ante el EIPS, en el formelo eslablecido por las partes, ¢l cual debe

eslar debidamenle justificado y acompafado con la formula u orden médica, y de acuerdo a lo descrito en el plan de
beneficios del SSPN:

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

Articulo 10 servicios y tecnologias excluidos del plan de servicios y tecnologias en salud. En el sistema de salud de
las Fuerzas Militares y de la Policia Maclonal, no se cubriran aguellos servicios o tecnologias sefalados en el articulo 15
de la ley Estalularia de Salud 1751 de 2015 y lodas aquellas exclusiones conlenldas en la Resolucidn 0641 de 2024 del
Ministerio de Salud y Proteccion Social y aguellas que la adicionen, modifiquen o sustituyan,

El prestador de servicios de salud o proveedor de tecnologias en salud podrad consuitar ante la oficina de referencia y
contrarreferencia al correo electrdnico degua.upres@policia.cov.co la Iinformacién actualizada los prestadores y
proveedores que hacen parte de la red o subred integral e Integrada de serviclos de salud, informacién que le permitira
orientar a los usuarios y gestionar eventuales necesidades de referencia, contra referencia y autorizaciones.

¥  Procedimiento para la gestién de la autorizacién en los servicios y tecnologias en salud electivas en atencion
no prioritaria

L.a salicitud de autorizacidn para los servicics y tecnologias en salud electivas en atencién no pricritaria, sera realizada por
el prastador ds servicios de salud, mediante el uso de los campos definidos en el Anexo Técnico No. 1 de la Resolucion
2335 de 2023 Minsalud y demas normas que |a modifiquen o sustituyan, sin que este tramite pueda ser trasladado al
paciente o acudiante. :

Recibida la solicitud de autorizacion, EL CONTRATANTE d:]spondré de un plazo méximo de cinco (5} dlas calendario para
definir el prestador de serviclos de salud o proveedor de tecnologias en salud, garantizando la disponibilidad y oporiunidad.

5i EL CONTRATANTE no responde al prestador de servicios de salud en los términos establecidos en este numerali y el
presiador liene el servicio requerido habilitado, prestard la atencidn y facturard anexando la evidencia del envio de la
solicitud de la autorizacion a EL CONTRATANTE sin qus:tiste pueda glosar |a factura con el argumento de tratarse de un
servicio no autorizado o que no perienece a la red o subred integra! e intagrada de salud de EL CONTRATANTE.

v Gestién en el proceso de referencia

Para el envio de Ia solicitud de referencia, el prestador.de servicios de salud debera diligenciar los campos de datos
definidos en el Anexo Técnico No. 1 de la Resolucion 2335 de 2023 Minsalud y demas normas que la modifiquen o
sustituyan, especificando el tipo de atencidn solicitada, a través de los medios de transferencia de informacién y canales
de informacion transaccionales acordados o dispuestos par El CONTRATANTE.

Recibida la solicitud, E| CONTRATANTE dara respuesta definiendo el prestador de servicios de salud receptor dentro de
su red o subred integral e integrada de servicios de salud para la atencidn requerida o por fuera de esta (sl no hay
disponibilidad y se trata de una urgencia), con copia al prestador solicitante, e informara el prestador receptor a |a persona
o a su contacto de emergencia, por medio de los canales de informacion, atendiendo a los siguientes términos:
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¢ En atencidn priorilaria: maximo doce (12) horas.
« En servicios electivos o pragramables: Segiin lo establecido en el acuerdo de voluntades.

v Gestion en el proceso de contrarreferencia

Cuando el prestador de servicios de salud receplor considere que la persona puede continuar su manejo en el prestador
de servicios de salud remitente o en ofro prestador con servicios de menor complejidad, debera enviar la solicitud de
contrarreferencia a El CONTRATANTE usando los campos del tramite de contrarrefarencla establecidos en &l Anexo
Tecnico No. 1 de la Resolucion 2335 de 2023 Minsalud y demds normas que la modifiquen o sustituyan y adjuntar copia
de la epicrisis, el resumen de atencitn o la hoja de atencién de urgencias, segun aplique al siguiente correo: degua.upres-

rcof@policla.gov.co.

v Servicios y tecnologias en salud posteriores a |a atencién de urgencia sin egreso hospitalario
No aplica para el presente proceso

v Servicios y tecnologias en servicios de salud electivos

La vigencia de ia autorizacidn para servicios y tecnologias en servicios de salud electivos sara como minimo de noventa
{90) dias calendario contados a pariir de la fecha de su expedicién
GESTION DE RIESGO TECNICO

Los servicios y tecnologias que hacen parte del plan de beneficios del Subsistama, est4n normados en:

Acuerdo N.° 093 del 08 de octubre de 2025 del consejo superior de salud de las fuerzas militares y de la policia nacional
“por el cual se establece el plan de servicios y lecnoleglas en salyd del sistema de salud de las fuerzas militares y de policia
nacional” y demas normas que lo modifiquen, adicionen o sustituyan.

ASPECTOS DISPUESTOS PARA GENERAR UNA EXPERIENGIA SATISFACTORIA DEL USUARIO CON EL
SERVICIO

EL CONTRATISTA garantizara contar o cumplir con lo siguiente:

» Divulgacién a los usuarios de los requisitos y recomendaciones para un mejor acceso y uso del (de las) servicio (s} o
tecnologia (s) en salud que ofrece. :

*» Facilidades de acceso fisicas, tecnoldgicas y de acompanamiento, para usuarios con discapacidad, talla baja o con
otras condiclones de vulnerabilidad (poblacién adulta mayor, gestantes, infantes).

» Mecanismos de idantificacion de entrada y control de salida, para los infantes y sus acompaniantes.

+ Divulgacién a los usuarios, sobre la ubicacién de las dependencias donde se pueden instaurar quejas, solicitudes,
cbservaciones o reclamaciones, o los medios alternativos para sfectuarlas.

* Salas de espera adecuadamente lluminadas y ventiladas, con suficiente nlimero de sillas para el valumen de demanda
atendida.

+ Asignacién oportuna de citas con médulos para radicacion y asignacién presencial de citas y/o aplicaciones para
radicacidn y asignacion virtual de citas, o gestores que reciban a solicitud y asignen de forma diferida las citas, caso
ultimo en el cual, EL CONTRATISTA, una vez asignada la cita, debera efactuar llamada al usuario y envio de mensaje
de correo 0 mensaje de texio.

» Lareserva y confidencialidad en el manejo de informacidn en todo procese administrativo y asistencial con usuarios
del subsistema, debers ser reforzada no sclo por la proteccion normativa con que cuenta la informacion de historia
clinica en Colombia, sino porque se trata de funcionarios y familias de funcionarios que son o han hecho parte de la
Fuerza Pablica, convirtiéndose por tanto su seguridad, en un asunto de seguridad del Estado.

MODELO DE AUDITORIA

Auditoria de calidad en salud: el Subsistema de Salud de la Policla Nacional da aplicacién a un sistema de calidad propic
del regimen de excepcién, normado por el Acuerdo Nro. 071 de 2019 cual se fijan lus parametros para la integracion,
implementacién y mantenimiento de los sistemas de y por la Resolucién Nro. 134 del 10 de mayo de 2021 de Ia Direccion
de Sanidad "por lo cual se organiza el sistema de calidad en salud del subsistema de salud de |a policfa nacional”,
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Si bien en los establecimientos de sanidad policial no aplican los requisitos de habilitacién dei Sistema General de
Seguridad Soclal en Salud, estos requisitos si deben ser cumplidos por EL CONTRATISTA.

Modelo de Auditoria de Cuentas: como delegatario de la Direccién de Sanidad de la Policia Nacional para la ordenacian
del gasto, Enlidad Responsable de Pago del régimen de excepcion, EL CONTRATANTE dara aplicacion a las normas
expedidas por el Ministerio de Salud y Proteccidn Social referentes a la relacién enfre prestadores y pagadores, auditoria
de cuentas medicas, Manual Unico de Devoluciones, Glosas y Respuestas y facturacion electrénica de venta en salud: no

exigira un proceso de auditoria previo o paso por mallas validadoras propias, ni el envio previo de la faclura como requisito
para radicar las facluras de venta en salud,

Acceso a informacién e instalaciones: EL CONTRATISTA se compromele a enlregar, cuando le sea requerido, copia
de la Historla Clinica y de las actas de los Comités de Ley en los que se hayan debatido ia atencién brindada a usuarios
del Subsistema. Los requerimientos de esta Indole podran ser efectuados durants el plazo de ejecucidn del contrato y
después de concluido el mismo, como parte de procesos judiciales de reclamacidn y reparacién. Del mismo modo, debe
permilir a los auditores de calidad y de concurrencia de EL CONTRATANTE, ingreso a sus instalaciones y a los registros
de alencidn y de histaria clinica, para ejercer la auditoria de calidad o de concurrencia.

Hi. CONVENIENCIA

La contratacién de los servicios de atencién y hospitalizacion domiciliaria integral resulta conveniente para la Unidad
Prestadora de Salud Guajira, loda vez que permile garantizar la continuidad y oportunidad del tratamiento de los usuarios
que, de acuerdo con su condiclon clinica y orden médica, pueden continuar su manejo hospitalario en el lugar de residencia

evitando interrupciones en la atencién que puedan generar complicaciones, descompensaciones o una mayor utilizacién
de los serviclos hospitalarios,

De igual manera, la alencion domiciliaria parmile que los pacientes crénicos ventiladas y no ventilados reciban en su
residencia los cuidados meédicos, de enfermeria, lerapéuticos, paliatives, suministro de oxigeno y demas servicios
requeridos para su condicidn de salud, favoreciendo la continuidad del tratamianto y disminuyendo, cuando dlinicamente
sea procedents, la permanencia en instituciones hospitalarias y los riesgos asoclados a hospitalizaciones prolongadas.

Desde el punto de vista institucional, resulta conveniente acudir a un prestador extemo debidamente habilitado y con
experiencia en atencién domiciliaria, considerando que.implementar directamente estos servicios con la red propia
requeriria disponer permanentemente de talento humano multidisciplinario, equipos biomédicos, oxigeno medicinal,
insumos, medicamentos, medios de desplazamiento, logistica y demas recursos necesarios para atender a los pacientes
en sus residencias. La contratacion externa permite disponer de esta capacidad de manera integral sin que la Unidad
Prestadora de Salud Guajira tenga que desarrollar y mantener por si misma toda la infraestructura operativa requerida para
el programa domiciliario. :

Asimismo, la contralacidon permite oplimizar la utilizacién’de la capacidad Instalada Institucional, orientando los recursos
propios hacia |os servicios que pueden ser atendidos directamente por la Unidad y complementando mediante a red externa
aquellos que requieren atencién domiciliaria especializada, continua y mullidisciplinaria.

En t&rminos asistenciales, la alencidn oportuna en el domicilio cantribuye a prevenir el deterioro de las condicionas clinicas
de los pacientes, facilita el seguimiento de enfermedades crdnicas y permite detectar oportunamente situaciones que
puedan requerir ajuste del tratamiento, remisi6n o atencidn de mayor complejidad. Esto conlribuye a evitar complicaciones
prevenibles que posteriormente puedan demandar intervenciones de mayor complejidad y generar mayores cargas
asistenciales y economicas para el Subsistema de Salud de la Policla Naclonal.

Adicionalmente, la prestacion domiciliaria favorece una :‘itencién mas integral y humanizada, al permitir que el usuario
permanezca en su entorno familiar cuande sus condiciones clinicas asi 1o permitan, involucrando a su nicleo familiar y
cuidadores en el proceso de atencidn y facilitando la articulacién entre los servicios médicos, de enfarmeria, rehabilitacidn,
cuidados crénicos y paliativos. '
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Por lo anterior, resulta conveniente para los intereses institucionales contratar un prestador externo con capacidad
técnica, asistencial, tecnoldgica y logistica suficiente para desarroliar el programa de atencién y hospitalizacién
domiciliaria integral, garantizando la continuidad del tratamiento de los pacientes crénicos ventilados y no ventilados,
optimizando el uso de los recursos institucionales y contribuyendo a una prestacién eficiente, oportuna, integrai y de calidad
para 8l personal policial, sus beneficiarios y demdés usuarios del-Subsistema de Salud de la Policia Nacional.

Respecto a HOSPITALIZACION EN CASA - HOCAS, se justifica:

El Hospital en Casa es un programa de alencion domiciliaria, que convierte el hogsr en el sitio terapéutico més adecuado
para el paciente y de eleccion para su familia. Busca brindar soporte asistencial hospitalario sl paciente sin riesgo vital en
cuanio a equipos, elemenlos, lerapias, administracién de medicamentos y soporte lécnico profesional, en la comodidad
de su hogar y cerca de sus familiares lo que facilita la recuperacién, disminuyends no solo los riesgos propios de un
ambiente hospilalario sino también con un menor coslo comparado con la atencldn lradicicnal, como se describe en la
Resolucion No. 088 del 22 de Marzo de 2012. "Por la cual se actualiza la Reglonalizacion operaliva y furicional, las Unidades
Salelites de Sanidad Policial y los Establecimientos de Sanidad Policial del Subsistema de Salud de la Policia Nacional™

Articulo 8. Paragrafo 2:-.Los servicios de salud extramurales permanentes, prastados por el SSPN segun lo definido por el
modelo de atencién en salud familiar con enfogue de riesgo son:

Hospital en Casa (HOCAS)

Incluye todos los servicios prestados en los domicilios de los pacientes como extensidn o sustitucion de prestaciones
hospitalarias.

Con esta contratacién se espera der continuidad a la "PRESTACION SERVICIOS DE SALUD EN EL PROGRAMA
MEDICO DE ATENCION Y HOSPITALIZACION DOMICILIARIA DE MANERA INTEGRAL PARA PACIENTES
CRONICOS VENTILADOS Y NO VENTILADOS, PARA CONTINUAR CON TRATAMIENTO MEDICO HOSPITALARIO
EN SU RESIDENCIA QUE INCLUYA CONSULTAS PRIORITARIAS POR MEDICINA GENERAL Y/O OTRAS
ESPECIALIDADES, PROMOCION Y PREVENCION, PROCEDIMIENTOS DIAGNOSTICOS Y TERAPEUTICOS,
REHABILITACION CUIDADOS CRONICOS Y PALIATIVOS, CURACIONES, TERAPIAS FISICAS, CUIDADO DE
ENFERMERIA SUMINISTRO DE OXIGENO Y AQUELLOS AUTORIZADOS EN EL SISTEMA MIPRES (MI
PRESGRIPGI'E‘IN] DEL MINISTERIO DE SALUD, Y ORDENADOS POR FALLOS DE TUTELA, DESACATOS O
ACCIONES JUDICIALES, PARA LOS USUARIOS DEL SUBSISTEMA DE SALUD DE LA POLICIA NACIONAL EN LA
UNIDAD PRESTADORA DE SALUD GUAJIRA DE LA REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD No.B", y de esta
manera poder brindar |a posibilidad a otros que puedan requerir de estos servicios, cumpliendo asi los objetives propuestos
para cada uno de acuerdo a la evaluacion y seguimiento realizado por parte del grupo de Promaocidn y Prevencian, v
Rehabilitacion de la Unidad Prestadora de Salud Tipo B Guajira;

Se busca contratar la prestacién del servicio de atencién domiciliaria para ia atencién ambulatoria de usuarios con
patologias cronicas, terminales y que requieren cuidados paliativos, con el apoyo de familiares o cuidadores en el domiciiio,
en aquelles casos gque cientificamente son permitidos, descongestionando asi nuestros hospitales y brindando mayor
oportunidad de acceso a quienes requieren el servicio.

La Unidades Presladora de Salud Guajira, no cuenta con recursos de tipo humano especializado, tecnolégico y de
infraestructura necesarios para prestar este lipo de servicios. Ante !a necesidad de optimizar el servicio, tanto en el ambito
hospitalario como en la consulta externa, se considera el POMED como alternativa para la atencién ambulatoria de usuarios
con patologias cronicas, terminales y que requieren cuidados paliativos, con el apoyo de familiares o cuidadores en el
domicilio, en aquellos casos que clentificamente son permitidos, descongestionande asi nuestros hospitales y brindando
mayor oportunidad de acceso a quienes requieren el servicio.

En la actualidad no existe contrato vigente para suplir esta necesidad, pero si se cuenta con presupuesto disponible que
conlleve a la consecucién de esle servicio.

El oferente que sea adjudicatario del contralo a celebrar, dei:&ra manifestar que se encuentra cumpliendo todas las
directrices ambientales y de residuos biolégicos que regulan su adecuado manejo.
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El riesgo de la no coniralacién se expresa en falla de accesibilidad, oporiunidad, suficiencla y continuidad en la prestacién
del servicio a los pacientes crénicos con o sin ventilador que requieren su atencién domiciliaria.
4

v, OPORTUNIDAD

La Unidad Prestadora de salud Tipo B Gualira adscrita a la Regional de Aseguramiento en salud N°8, de acuerdo con los
lineamientos contemplados en el Acuerdo 093 de 2025, busca afrecer servicios Gptimos e integrales de salud a los usuarios
y beneficiarios del Subsistema de Salud de la Policia Naclonal en estos departamentos, razén por la cual se sustenta la
contratacion de esle servicio basadas en el Sistema de Salud Militar y Policial (SSMP) el cual reza que "no existiran
restricciones a los servicios de salud que se preslen a los afiliada PIPos y beneficiarios”, dado que, La Unidad Prestadora
de Salud Tipo B Guajira no cuenta en su red propia con los medios o forma de salisfacer esta necesidad, ni con la loglstica,
la infraestructura, ni el personal suficienta y necesario para la prestacion de estos servicios, por lo tanto sagin |a demanda
de nuestros usuarlos se hace necesarla esta contratacion para satisfacer todos los requarimiantos en materia de atencion
espacializada en salud, que de acuerdo con los datos estadisticos la poblacién beneficiada con el serviclo corresponde a
los afiliados, esposas, hijos y demas beneficiarios del Subsisterna de Salud de la Policia Nacional,

Se conlrata para satisfacer las necesidades de la poblacién de usuarios del Subsistema de Salud de la Policia Nacional
para cubrir los requerimientos en materia de atencion en servicios especializados en salud como apoyo a los servicios
basicos o de primer y segundo nivel con que cuentan La Unidad Presladora de salud Tipo B Gualira adscripta a la Regional
de Aseguramiento en salud N°8, de acuerdo con los lineamientos contemplados en el Acuerdo 083 de 2025 buscando
ofrecer la cobertura en los servicios de salud.

Las obligaciones contenidas en los Acuerdos Comerciales se refieren, entre otras, al trato Nacional, a la publicidad y de
los documentos del proceso, asl como al plazo minimo para la presentacién de las ofertas. Lo cual es indicativo de que
lodos los procesos de contratacion en los cuales intervenga el estado estén cublertos por estos tratados. Por lo anterior, la
allernativa de solucion méas viable que permite la satisfaccitn de la necesidad de La Unidad Prestadora de Salud Tipo B
Guajira adscripla a la Reglonal de Aseguramiento en salud N°8, es la compra a través de un conlrato que lenga por objalo
todo lo anterior y leniendo en cuenta que no se cuenta con el servicio del presente objelo PRESTACION SERVICIOS DE
SALUD EN EL PROGRAMA MEDICO DE ATENCION Y HOSPITALIZACION DOMICILIARIA DE MANERA INTEGRAL
PARA PACIENTES CRONICOS VENTILADOS Y NO VENTILADOS, PARA CONTINUAR CON TRATAMIENTO MEDICO
HOSPITALARIO EN SU RESIDENCIA QUE INCLUYA CONSULTAS PRIORITARIAS POR MEDICINA GENERAL Y/O
OTRAS ESPECIALIDADES, PROMOCION Y PREVENCION, PROCEDIMIENTOS DIAGNOSTICOS Y TERAPEUTICOS,
REHABILITACION CUIDADOS CRONICOS Y PALIATIVOS, CURACIONES, TERAPIAS FISICAS, CUIDADO DE
ENFERMERIA SUMINISTRO DE OXIGENO Y AQUELLOS AUTORIZADOS EN EL SISTEMA MIPRES (M1
PRESCRIPCION) DEL MINISTERIO DE SALUD, Y ORDENADOS POR FALLOS DE TUTELA, DESACATOS O
ACCIONES JUDICIALES, PARA LOS USUARIOS DEL SUBSISTEMA DE SALUD DE LA POLICIA NACIONAL EN LA
UNIDAD PRESTADORA DE SALUD GUAJIRA DE LA REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD No.B.

Resulta importante recordar en este aparte que el derecho a la salud es un derecho inherente al ser humano que se
encuentra consagrado en la mayorla de los tratados inlemnacionales suscritos por Colombia, y debe interpretarse de
conformidad con los tratados internacicnales sobre derechos humanos ratificadoes por Colombia, ejemplo, en la Declaracion
Universal de los Derachos Humanos se consagra el derecho a la salud en el articulo 25, parrafo 1 0; en el Pacto
Internacional de Derechos Econémicos Soclales y Culturales consagra en el articulo 12 la obligacién de los Estados
firmantes de reconocer el derecho de todas persona al disfrute del mas alto nivel posible de salud fisica y mental. En la
Convencion sobre los derechos del Nifio de 1989, se regula en e! articulo 24 el derecho a la salud de los nifios, en este
contexlo es importante precisar, que los Estados Parte tienen la obligacién de avanzar lo mas expedita y eficazmente
posible, tanto por si mismos como con la asistencia y la cooperacion intemacional, hasta el maximo de los recursos de que
dispongan para cumplir sus obligaciones contraldas en virlud del derecho a la salud.

La preslacion de servicios de salud en la modalidad de atencién domiciliaria constiluye una esirategia fundamenta para
garanlizar la continuidad del tratamiento, cportunidad en la atencion y seguridad clinica de los usuarios del subsisterna de
salud de la Policia Naclonal. Los programas de atencion domiciliaria (POMED), hospitalizacién en casa (HOCAS), permiten
que los pacientes con palologias crdnicas, condiclones de dependencia o limitaciones funcionales reciban cuidados
Integrales sin neceslidad de permanacer en una Instituclon hospitalaria, rediclendo riesgos y optimizando recursos.

> i
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La cantratacidn de los servicios para la unidad Prestadora de Salud Tipo B Guajira, es indispensable para garantizar la
cobertura efectiva en el territorio, permitiendo respuestas oportunas y ajustadas a las necesidades de la poblacidn policia,
De esta forma, se asegura la calidad, oportunidad y pertinencia en la atencién, contribuyendo directamenta al
restablecimiento de |a salud, |a reduccién de complicaciones, y optimizacién del uso de la red hospitalaria.

Por otro lado, con esta alternativa de la contratacion se evita le evita a la Unidad Prestadora De Salud Tipo B Guajira el
tener que incurrir en mayores coslos de traslado de paclentes a otras ciudades del pals, v en el tratamiento y posible

recuperacion de enfermedades que por falta de atencidn y tratamiento causen desmejoramiento de la calldad de vida del
usuario,

ALTERNATIVAS PARA SUPLIR LA NECESIDAD

Como alternativa Nro, 1: Contratacién de una entidad |.P.S especializada habilitada para la prestacién de servicios de

Hospitalizacion en casa-POMED para la atencidn de nuestros usuarios en |a totalidad de los servicios y procedimientos
que requieran.

Como alternativa Nro. 2; Contratacion de los profesionales ﬂﬁﬂédicos especialistas en las diferentes especialidades y

subespecialidades, adquisicién de equipos tecnoldgicos, adecuacion de las areas fisicas y adquisicién de elementos e
insumos.

Por lo anterior se establece que la mejor alternativa para suplir nuestra necesidad, resuita ser la contratacién con una

entidad |.P.5., que preste los servicios requeridos, ya que con la alternativa Nro.2 resultarfa muy costoso la implementacion
del servicio y remodelacién de la infraestructura fisica de la UPRES.

IMPACTO AMBIENTAL NEGATIVO i

Con el objetivo de cumplir con la normatividad ambiental vigente nacional para reducir los aspectos e impaclos ambientales
asociados al servicio gque se pretende adquirir, el oferente debera anexar certificacian que acredite la implemantacidn de
buenas praclicas ambientales, asi como las demas exigencias que tengan relacién con el objelo del presente proceso y
que se eslablezcan dentro la presente normatividad las cuales se fundamentan en la Constitucién de 1991 y la Ley 99 de
18983, la cual cred el Sistema Nacional Ambiental (SINA). El marco actual incluye el Decreto 1076 de 2015 (Unico
reglamentario del seclor ambiente), Ley 2111 de 2021 (delitos amblentales), y la Ley 2387 de 2024 (procedimiento
sancionatario), regulando licencias, estudios de Impaclo y sanciones, Ley 1931 de 2018 y Ley 2169 de 2021 (Accién
Climalica), que buscan la carbono neutralidad y resiliencia para 2050 Residuos Peligrosos/Residuos Aparatos Eléctricos
(RAEE): Ley 1672 de 2013, Calidad del Alre/Ruido: Resclucidn 2254 de 2017 (aire) y Resolucién 0627 de 2006 (ruido),
Vertimientos: Resolucidn 631 de 2015, Proteccién de Areas: Decreto-Ley 2811 de 1974 (Cédigo de Recursos Naturales);

y las demas en tema de sislema de gestion ambiental expedidas por el ministerio de ambiente o aquella que modifique,
adicione o sustituya las mismas.

NOTA: EI oferente deberd asumir |a responsabilidad de cuaiquier infraccién ambiental por omision de permisos,
concesiones o licencias ambientales que hubiese sido necesaria tramitar.

ACUERDO INTERNACIONAL O TRATADO DE LIBRE COMERCIO

En cumplimiento a lo establecido en el Decreto 1082 del 26 de Mayo de 2015, sobre la indicacion de si la contratacion
respectiva esla cobijada por un Acuerdo Internaclional o un Tratado de Libre Comercio vigente para el Estado Colomblano
en los términos de los Articules 2.2,1.2.41.1,2.21.2412 y 2.2.1.2.4.1.3 del citado Decreto, se concluye que el presente
proceso de conlratacion NO esta cobijado por los Tratados de Libre Comercio, segin la excepcion No. 35, Grupo 931
Servicios de Salud Humana del Anexo 4; “Lista de excepciones a la aplicacién de los Acuerdos Comerciales del

MANUAL PARA EL MANEJO DE LOS ACUERDOS COMERCIALES EN PROCESOS DE CONTRATACION -
COLOMBIA COMPRA EFICIENTE."”

NOTA: Se deja constancia que se realizd la consulta en la pagina www.colombiacompra.gov.co, donde se pudo constatar
que a la fecha no existe un Acuerdo Marco de Precios vigente para contratar el objeto de este estudio.

¥
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MES EN EL QUE SE REQUIERE LA PRESTACION DEL SERVICIO

El presente proceso se pretende adelantar para el mes dé noviembre con el fin de cubrir con los servicios Hospitalizacion
en casa-POMED para la atencion de nuestros usuarios en.la lotalidad de los servicios ¥ procedimientos que requieran.

2 ANTE

CEDENTES ADMINISTRATIVOS DEL PROCESO

Para el desarrollo de este numeral, la Regional de Aseguramiento en Salud No.8 da a conocer los antecedentes
(aciertos o problemas) de los conlratos realizados bajo el presente objeto, este andlisis busca identificar las fallas

que deben ser corragidas en el nusvo proceso, contribu

yendo a identificar los posibles rlesgos que se presenten en

el mismo.
UNIDAD © . © | beE) T4 : o
CONTRATANTEY - .| " UBJETD AZIERTOS " PROBLEMAS
CONTRATISTA - . .| <L fES HE . EAT
PRESTACION DE SERVICIDS MEDICOS  PARA
HOSPITALIZACION  DOMICEIARIA,  TRASLADO EM
AMEULANCIA BASICA ¥ MEDICALIZADA, CONSULTAS
MEDICAS, TERAPIAS FISICAS ¥ DE REHABILITACION,
TOMA DE MUEETRAS DE LARORATORIO, SUMINISTRODE | PN RASES SERVIGIO SE
RASES No. B- 67-7-200374- | MEDICAMENTOS  PARA  USO  HOSPITALARIO | B UPRES PRESTA ACORDE A SIN
ENLASALUD LP.S, 2023 CONTEMPLADDS EN EL MANUAL DE MEDICAMENTOS | GUAJIRA LAS CONDICIONES | NOVEDAD
S.AS. 0311/2023 ACUERDO 043 DE 2008 SEPN, BUMINISTRO DE INSUMOS | SA MG 058 ESTABLECIDAS
MEDICOS Y/O QUIRLIRGICOS, SUMINISTRO DE OXIGEND 2023
Y ALQUILER DE EQUIFOS MEDICOS, PARA LOS
USUARIOS DEL SUBSISTEMA DE SALUD DE LA POLICIA
NACIONAL EN EL DEPARTAMENTO DE LA GUAJIRA,
CONTENIDOS EN EL ACUERDO NO. 002.
CUMPLIMIENTO DE
FRESTACION DE SERVICIOS MEDICOS  PARA LAS
REGIONAL DE HOSPITALIZACION DOMICILIARIA, TRASLADO DE B I ACIONES
ASEGURAMIENTO AMBULANCIA  BASICA Y MEDICALIZADA, INCLUYE PN CONTRATADAS, NO
CONSULTAS MEDICAS, TERAPIAS FISICAS ¥ OF
ENSALUDNoB8Y | 67-7-20265-24 REMABILITACION, TOMA 'DE  MUESTRAS DE | RASES8 SE REGISTRAN 5IN
ENLAZATE A LA 06/12/2024 i o N MIC 111 | ANTECEDENTES DE | NOVEDAD
SALUD LP.S. LABORATORID, SUMINISTRO DE MEDICAMENTOS PARA 2024 HABERSE
SAS USD HOSPITALARIO, PARA  LDS USUARIOS DEL PRESENTADO
T SUBSISTEMA DE SALUD DE LA POLICIA NACIONAL EM EL PROBLEMAS N LA
DEPARTAMENTO DE LA GUAIRA EJECUCION DEL
MISMD

NOTA; En gl afio 2025. no se contratd aste servicio da salid, motivo oor el cual,_ no

ni anlecadentes administrativos.

se liena raferencia de pracias histdricos
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¢ Informacién verificada y aprobada por los funclonarios dueiios de la necesidad que firman el presente
estudio pravio.

3. FUNDAMENTOS JURIDICOS QUE SOPORTAN LA MODALIDAD DE SELECCION

Teniendo en cuenta que el valor estimado del presente proceso no supera el 10% de la Menor Cuantia para la
Entidad Eslatal, el proceso de seleccidn se debe adelantar bajo la modalidad de Minima Cuantia, de conformidad
con lo previsto en el numeral 5 del articulo 2 de la Ley 1150 de 2007, modificado por el articulo 30 de la Ley 2069
de 2020; los articulos 2.2.1.2.1.51 y 2.2.1.2.1.5.2 del Decreto 1082 del 26 de mayo de 2015, modificados por el
articulo 2 del Decreto 1860 de 2021, y el numeral 5 del capitulo |l de la Resolucidn 3049 del 30 de julio de 2014 “Por
el cual se adopla el Manual de Contratacién de la Palicia Nacrona!” modificada, actualizada y complementiada por
ta Resolucion 00090 del 15 de enero de 2018,

CLASE DE CONTRATO: PRESTACION DE SERVICIOS DE SALUD

MODALIDAD DE CONTRATACION: MINIMA CUANTIA

FUNDAMENTO JURIDICO: NUMERAL 5 DEL ARTICULO 2 DE LA LEY 1150 DE 2007 - ARTICULO 2.2.1.2.1.5.1
Y 2.2.1.2.1.5.2 DEL DECRETO 1082 DE 2015 (SUBSECCION MODIFICADA POR EL ARTICULO 2 DEL

DECRETO 1860 DE 2021)
4. CRITERIOS DE SELECCION

Para ta prastacion del servicio se requlere que los posibles oferentes cumplan con los requisitos técnicos minimos que se
establecen a continuacién, que se caiificaran bajo &l criteric de CUMPLE o NO CUMPLE.

4.1 ESPECIFICACIONES TECNICAS f

Los factores de verificacion técnicas estan descritos en el !;nexo 2 Especificaciones Técnicas Minimas del presente
astudio previo, los cuales se comprobaran como CUMPLE‘Q NO CUMPLE.

4.1.1 EXPERIENCIA PROPONENTE

Este aspecto se verificara en e Anexc 2 Especifi caclones Técnicas Minimas, los cuales se comprobaran como
CUMPLE o NO CUMPLE.

4.1.2. NIVEL DE EDUCACION O NIVEL ACADEMICO. N/A.

4.1.3. EXPERIENCIA. N/A,

4.1.4 EXPERIENCIA DEL PERSONAL -

Este aspeclo se verificara en el Anexo 2 Especificaciones Técnicas Minimas.
4.1.5. CAPACIDAD OPERATIVA.

'Este aspecto se verificara en el Anexo 2 Especificaciones Técnicas Minimas.
4.6 OTRAS CONDICIONES TECNICAS VERlFICABLES N/A.

4.1.7 CONDICIONES TECNICAS ADICIONALES DE CAL|FICACION Y SU JUSTIFICACION, N/A.
4.2 EVALUACION ECONOMICA Y FINANCIERA
4.2.1 EVALUACION ECONOMICA !

El precio es el factor de seleccién del proponente; por lo anterior, la Regional de Aseguramiento en Salud No. 8
adjudicara el futuro contrato al oferente que cumpla con todas las condiciones exigidas en los documentos del
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proceso (estudios previos e invitacién), y que ofrezca el mayor porcentaje de dascuento en el anexo OFERTA
ECONOMICA. En atencién a asto: '

1. La Regional de Aseguramiento en Salud No. B, revisard las ofertas econdmicas y verificard que el mayor
porcentaje de descuento cumpla con las condiciones JURIDICAS TECNICAS Y ECONOMICAS de la invitacion.

2. Sl la entidad que ofrecié &l mayor porcentaje de descuenlo no cumple con las condiciones JURIDICAS
TECNICAS Y ECONOMICAS de la invitacion, se procederd a verificar el cumplimiento de los requisitos de la
invitacion de la oferta con el segundo mayor parcentaje de descuento y asl sucesivamente.

Lo anterior, atendiendo lo dispuesto en el articulo 2, numeral 5 de la Ley 1150 de 2007, maodificado por e! articulo
30 de la Ley 2069 de 2020; el articulo 2.2.1.2.1.5.2.del Decreto 1082 del 26 de mayo de 2015, madificado por el
articulo 2 del Decreto 1860 de 2021, y el capitulo I, numeral 5 de la Resolucion 3049 del 30 de julio de 2014 “Por ef
cual se adopta el Manual de Conlratacién de la Policla Nacional” modificada, actualizada y complementada por la
Resolucién 00090 del 15 de enero de 2018. =

Si el oferente no discrimina el Impuesto al Valor Agregado — IVA y el blen o servicio, causa dicho impuesto, la
Regional de Aseguramiento en Saiud No. 8 — Unidad Prestadora de Salud Guajira, lo considerara incluido en el valor
lotal de la oferta y asf lo aceptara ei proponente.

La Regional de Aseguramiento en Salud No. 8, no reconocsra ningin reajuste de larifas o pracios durante la vigencia
del conlrato, por lo tanio, ai oferente deba proyectar el valor de la oferta por el tiempo de ejecucién del contrato
respeclivo, estos valores no estaran sujetos a modificaciones por concepto de inflacién y por ningln motivo se
considerara costes adicionales.

Para efectos de la evaluacién econdmica, se considerara que la propusesta es habil siempre que cumpla con ia
totalidad de los requisitos de orden juridico y técnico, y cuando la misma no supere e) precio techo unitario
asignado a cada item,

Nota 1: El proceso seré adjudicado por la totalidad del presupuesto oficial establecido por la entidad.

Nota 2: Para los precios arlificlaimente bajos, se dara aplicabilidad a lo sefialado en el Articulo. 2.2.1.1.2.2.4. Del
Decreto 1082 de 2015, el cual indica: “sf de acuerdo con fa informacién oblenida por la Entidad Estatal en su deber
de andlisis de que lrala el articulo 2,2.1.1.1.6.1 del presente decreto, el valor de una oferta parece artificialmente
bajo, la Enlidad Eslatal debe requerir al oferenle para que expligue las razones que sustentan el valor ofrecido,
Anafizadas las explicaciones, el comité evaluador de que Irata el arlicufo anterior, o quien haga la evaluacion de las
ofertas, debe recomendar rechazar la oferta o conltinuar con el analisis de la misma en la evaluacidn de las oferlas.

Cuando el valor de la ofarta sobre la cual la Enfidad Eslatal luvo dudas sobre su valor, responda a circunstancias
obfelivas del oferente y de su oferla que no ponen an rlesgo el cumplimiento del conlrato si éste es adjudicado a tal
oferta, la Entidad Estatal debe continuar con su anélisis en el proceso de evaluacién de ofertas.”

4.2.2. CRITERIOS DE DESEMPATE

La Regional de Aseguramienio en Salud No. 8 aplicara lo contemplado en e DECRETO 1860 DEL 24 DE
DICIEMBRE DEL 2021 - ARTICULO 2.2.1.2.4.2.17. Factores de desempate y acreditacion. En caso de empate
en el puntaje tolal de dos o mas ofertas en los Procesos de Contratacidn realizados con cargo a recursos publicos,
en los Procesos de Contratacion realizados por las Entidades Estatales indistintamente de su régimen de
coniratacion, asl como los celebrados por los Procesps de Contratacion de los patrimanios auténomaos constituidos
por Entidades Eslatales, el contratanle debera ufilizar las sigulentes reglas de forma sucesiva y excluyente para
selecclonar al oferente favorecido, respetando en todo caso las obligaciones contenidas en los Acuerdos
Comerciales vigentes, especialmente en materia de tralo naclonal.
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1). Preferir la oferta de bienes o servicics nacionales frente a la oferta de bienes o serviclos exlranjeros, Para
acreditar esle factor de desempate se tendran en cuenta las definiciones de que trala el articulo 2.2.1.1.1.3.1,, en
concordancia con el articulo 2.2.1.2.4.2.9. del Decreto 1082 de 2015, Unico Reglamentario del Sector Administrativo
de Planeacion Nacional, que trata del puntaje para la promocién de la Industria nacional en los Procesos de
Contratacion de servicios. Para estos efactos, incluso se aplicard el inciso tercero de la definicion de Servicios
Nacionales establecida en el articulo 2.2.1.1.1.3.1,, citado anteriormente.

En este sentido, en los procesos en los que aplique el puntaje previsto en el inciso 1 del articulo 2 de la Ley 816 de
2003, el requisito se cumplira en los mismos términos establecidos en los articulos indicados en el inciso anterior.

Por tanto, este criterio de desempate se acreditara con los mismos documentos que se presenten para oblener
dicho puntaje.

En similares términos, en los procesos en que no aplique el referido puntaje, la Entidad Estatal debera definir en el
pliego de condiciones, invitacion o documento equivalente, las condiciones y los documentos con los que se
acreditara el origen nacional del bien o serviclo a efectos aplicar este factor, los cuales, en todo caso, deberan .
cumplir con los elementos de la nocidn de Servicio Nacional establecida en el articulo 2.2.1,1.1.3.1 del Decreto 1082
de 2015, Unico Reglamentario del Seclor Administrativd de Planeacion Nacional y abservando los mismos
lineamientos prescrilos en el arliculo 2.2.1.2.4.2.9, solo que el efecto de acreditar dichas circunstancias consistira
en beneficiarse de esle criterio de desempate en lugar de obtener puntaje.

2. Preferir la propuesta de la mujer cabeza de familia. Su acreditacion se realizara en los términos del paragrafo del
articulo 2 de la Ley 82 de 1993, modificada por e! articulo'1 de fa Ley 1232 de 2008, o fa norma que lo modifique,
aclare, adicione o sustituya. Es decir, |a condicion de mujer cabeza de familia y la cesacion de esla se otorgara
desde el momento en gue ocurra el respectivo evento y se declare ante un notario. En la declaracidn que se presente
para acreditar 1a calidad de mujer cabeza de familia debera verificarse que la misma dé cuenta del cumplimiento de
los requisitos establecidos en el articulo 2 de la Ley 82 de 1993, modificado por el articulo 1 de la Ley 1232 de 2008.

igualmente, se preferira la propuesta de la mujer victima deiviolencia intrafamiliar, la cual acreditara dicha condicion
de conformidad con el arliculo 21 de la Ley 1257 de 2008, esto es, cuando se profiera una medida de proteccian
expedida por la autoridad competente. En virtud del articulo 16 de la Ley 1257 de 2008, la medida de proteccidn ia
debe impartir el comisario de familia del lugar donde ocurrieron los hechos y, a falta de este, del juez civil municipal

0 promiscuc municipal, o la autoridad indigena en los casos de viclencia intrafamifiar en las comunidades de esta
naturaleza, .

En el caso de las personas juridicas se preferira a aguelias en las que participen mayoritariamente mujeres cabeza
de familia y/o mujeres victimas de violencia intrafamiliar, para lo cual el representante legal o el revisor fiscal, segun
corresponda, presentard un certificado, mediante el cual acredita, bajo la gravedad de juramente, que mas del
cincuenta por ciento (50 %) de la composicién accionaria o cuota parte de |a persona juridica esta constituida par
mujeres cabeza de familia y/o mujeres victimas de violencia intrafamiliar. Ademas, debera acreditar la condicion
indicada de cada una de las mujeres que participen en la sociedad, aportando los documenlos de cada una de elias,
de acuerdo con los dos incisos anteriores. :

Finaimente, en el caso de los proponentes plurales, se preferira la oferta cuando cada uno de los integrantes acredite
aiguna de las condiciones sefialadas en los Incisos anteriores de este numeral.

De acuerdo con el articulo 5 de la Ley 1581 de 2012, ! tilular de la infarmacidn de estos datos sensibles, como es
el caso de las mujeres victimas de violencia intrafamiliar, deberd autorizar de manera previa y expresa el tratamiento
de esta informacién, en los términos del literal a) del articulo 6 de la precilada Ley, como requisito para el
otorgamiento del criterio de desempate, :

3.Preferir la propussta presentada por el proponente que acradite en las condiciones establecidas en la ley que por
lo menos el diez por ciento (10%) de su namina esta en condicién de discapacidad, de acuardo con el articulo 24 de
la Ley 361 de 1997, debidamente certificadas por ia oficina del Ministerio del Trabajo de la respectiva zona, que
hayan sido contratados con por lo menos un (1) afo de anté:rioridad ala fecha de cierre del Proceso de Contratacién

L
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o desde el momento de la constitucién de ia persona juridica cuando esta es inferlor a un (1) afio y que manifieste
adicionalmente que mantendra dicho personal por un lapso igual al término de ejecucién del contrato.

Si la oferta es presentada por un proponente plural, el inlegrante que acredile que el diez por ciento (10%) de su
nomina estd en condicidén de discapacidad, en los 1érminos del presente numeral, debe lener una pariicipacion de
por lo menos el veinticinco poi ciento (25%) en la estructura plural y aportar como minimo el velnticince por clento
(25%) de la experiencia acreditada en la oferta.

El tiempo de vinculacidn en la planta referida de que trata asle numeral se acraditara con el certificado de aportes a
seguridad social del dllimo afio o del lempo de su constitucion cuando su conformacidn es inferior a un (1) afio, en
el que se demuestren los pagos reallzados por el empleadaor.

4).Preferir la propuesta preseniada por el oferenle que acredite la vinculacidn en mayor proporcian de personas
mayares que no sean beneficlarias de la pensidn de vejez, familiar o de sobrevivencia y que hayan cumplide el
requisito de edad de pension establecide en la ley, para ello, la persona natural, el representante legal de |a persona
juridica o el revisor fiscal, segun corresponda, enlregara un ceriificado, en el que se acredite, bajo la gravedad de
juramento, las persanas vinculadas en su ndmina y el nimero de irabajadores gue no son beneficiarios de |la pension
de vejez, familiar o de sobrevivencia y que cumplieran el requisito de edad de pensidn. Solo se tendrd en cuenia la
vinculacion de aquellas personas que se encueniren én las condiciones descrilas y que hayan estado vinculadas
con una anlernioridad Igual o mayor a un (1) afc contado a parlir de |a fecha del cierre del procese. Para los casos
de constitucidn inferior a un (1) afo, se lendra en cuenta a aguelios que hayan estado vinculados desde el momento
de la conslilucidn de la persona |uridica.

El tiempo de vinculacidn en la planta referida, de qUe trata el inciso anterior, se acreditard con el certificado de
aportes a seguridad social de! Gltimo afio o de! tiempo de constitucion de la persona jurldica, cuando su conformacion
es inferior a un (1) afo, en el que se demuestren los pagos realizados por el empleador.

En el caso de los proponenles plurales, su representante legal acredilara el nimero de trabajadores vinculados que
son personas mayores no beneficlarlas de la pensidn de vejez, familiar o de sobrevivencia, y que cumplieron el
requisito de edad de pension establecido en la ey, de lodos los integrantes del proponente. Las personas
enunciadas anteriormente podran estar vinculadas a cualquiera de sus integrantes.

En cualquiera de los dos supuestos anterlores, para el ctorgamiento del criterlo de desempate, cada uno de los
trabajadores que cumpla ias condiciones previstas par la ley, allegara un certificado, mediante el cual acredita, bajo
la gravedad de juramento, que no es beneficiario de pensién de vejez, familiar o sobrevivencia, y cumple la edad de
pension; ademas, se deber3 allegar el documento da identificacion del trabajador que lo firma.

La mayor proporcidn se definird en relacion con el nimero total de trabajadores vinculados en la plania de personal,
por lo gue se preferira al oferenle que acredile un parcentaje mayor, En el caso de proponentes plurales, la mayor
proporcion se definird con la sumaloria de Irabajadores vinoulados en la plania de personal de cada uno de sus
integrantes,

5).Preferir la propuesta presentada por el oferente que acredite que por lo menos el diez por ciento (10%) de su
namina perienece a poblacion indigena, negra, afrocolombiana, raizal, palanquera, Rrom o gilana, para lo cual, la
persona natural, el represenianie legal o el revisor fiscal, segun carresponda, bajo la gravedad de juramenlo
sefalara |las personas vinculadas a su noamina, y '8l nimero de identificacién y nombre de las personas que
perlenecen a la poblacién indigena, negra, afrocolombiana, raizal, palanquera, Rrom o gilana. Solo se lendré en
cuenta la vinculacién de aquellas personas que hayan eslado vinculadas con una anterioridad igual o mayor a un
(1) afio contado a partir de la fecha del cierre del proceso. Para los casos de constitucion infarior a un (1) afo, se
lendrd en cuenta a aquellos que hayan estado vinculados desde el momento da constilucion de la persona juridica,

ad
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El tiempo de vinculacion en la planta referica, de que tre@té el inciso anterior, se acreditara con el certificado de
aportes a seguridad social del dltimo afio o del tiempo de Su constitucion cuande su conformacién es inferior a un
{1} ano, en el que se demuestren los pagos realizados por el empleador.

Ademas, debera aportar la copia de la certificacian expedida por el Ministerio del Interior, en la cual acredite que el
trabajador pertenece a la poblacidn indigena, negra, afrocolombiana, raizal, palenquera, Rrom o gitana, en los
terminos del Decreto Ley 2893 de 2011, o la norma que lo modifique, sustituya 0 complemente.

En el caso de los proponentes plurales, su representante ldgal presentara un certificado, mediante el cual acredita
que por lo menas diez por ciento (10%) del fotal de la némina de sus integrantes pertenece a poblacién indigena,
negra, afrocolombiana, raizal, palanquera, Rrom o gitana. Este porcentaje se definira de acuerdo con la sumatoria
de la nomina de cada uno de los integrantes del proponente plural. Las personas enunciadas anteriormente podran
estar vinculadas a cualquiera de sus integrantes. En lodo caso, debera aportar la copla de la cerlificacion expedida
por el Ministeric del Interior, en la cual acredile que el trabajador pertenece a la poblacion indigena, negra.
afrocolombiana, raizal, palenquera, Rrom o gitana en las términos del Decrelo Ley 2893 de 2011, o la norma gue o
modifique, sustituya o complemente.

Debido a que para el otorgamiento de este criterio de desempale se entregan certificados que contienen datos
sensibles, de acuerdo con el articulo 5 de la lLey 1581 de 2012, se requiere que &l titular de la informacidn de estos,
como es el caso de las personas que pertenece a la poblacidn indigena, negra, afrocolomblana, ralzal, palenquera,
Rrom o gitana autoricen de manera previa y expresa el tralamiento de la Informacion, en los términos del literal a)
del articulo 6 de fa Ley 1581 de 2012, como requisito para el otorgamiento del criterio de desempale.

6).Preferir la propuesta de personas naturales en proceso de reintegracion o reincorporacién, para lo cual presentara
copia de alguno de los siguientes documentos: 1) la certificacion en las desmovilizaciones colectivas que expida la
Oficina de Alto Comisionado para la Paz, i) el certificado que emila el Comité Gperative para la Dejacion de las
Armas respecto de las personas desmovilizadas en forma individual, iii) el certificado que emita la Agencia para la
Reincorporacion y la Normalizacién que acredite que la persona se encuentra en proceso de reincorporacion o
reintegracion o iv} cualquier otro certificado que para el efeclo delermine la Ley, Ademas, se entregara copia del
documento de identificacion de la persona en proceso de reinlegracion o reincorporacisn.

En el caso de |as personas jurldicas, el representants legal o el revisor fiscal, si estan obligadas a tenerlo, entregara
un certificado, mediante el cual acredite bajo la gravedad de Juramento que mas del cincuenta por ciento (50 %) de
la composlcion accionaria o cuotas partes de la persona juridica esta constituida por personas en proceso de
reintegracion o reincorporacién. Ademas, debera aportar alguno de los certificados del Inciso anterior, junto con los
documentos de identificacion de cada una de las personas que esta en proceso de reincorporacion o reintegracian.

Tratandose de proponentes plurales, se preferira la oferta cuando todos los inlegrantes sean personas en proceso
de reincorporacion, para lo cual se entregard alguno de los certificados del incisa primero de este numeral, ylo
personas juridicas donde mas del cincuenta por ciento (50 %) de la composicién accionaria o cuolas parte esté
constituida por personas en proceso de reincorporacidn, para lo cual el representante legal, o el revisor fiscal, si esta
obligado a lenerlo, acreditara tal situacidn aportando los documentos de identificacién de cada una de las personas
€n proceso de reincorporacion.

Debido a que para el otorgamiento de este criteric de desempate se entregan certificados que contienen datos
sensibles, de acuerdo con el articulo 5 de la Ley 1581 de 2012, se requiere que el titular de la informacion de estos,
como son las personas en proceso de reincorporacion o reintegracidn, autoricen a la entidad de manera previa y
expresa el mangjo de esta informacion, en los términos del literal a) del articulo 6 de la Ley 1581 de 2012 como
requisito para el otorgamienta de este criterio de desempate.

7. Preferir |la oferta presentada por un proponente plural siempre que se cumplan las condiciones de los siguientes
numerales;
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7. 1. Esté conformado por al menos una madre cabeza de familia y/o una persona en proceso de reincarporacion o
reintegracion, para lo cual se acredilaran estas condiciones de acusrdo con lo previsio en el inciso 1 del numeral 2
y/o el Inciso 1 del numeral & del presente artfculo; o por una persona Juridica en fa cual participe o partlcipen
mayoritariamente madres cabeza de familia y/o personas en proceso de reincorporacidn o reinlegracion, para le
cual el representante legal o el revisor fiscal, si estan obligados a tenerlo, presentardn un certificado, mediante el
cual acrediten, bajo la gravedad de juramento, que mds del cincuenta por cienta (50 %) de la composicion acoionaria
o cuola parte de la persona juridica estd constiluida por madres cabeza de familia y/o personas en proceso de
reincorporacion o reinlegracién. Ademas, debera acreditar la condicién indicada de cada una de las personas qua
parlicipen en la sociedad que sean mujeres cabeza de familia ylo personas en proceso de raincorporacién o
reintegracion, aportando los dogumentos de cada uno de ellos, de acuerdo con lo pravisto en esta numeral. Este
inlegrante debe tener una participacion de por lo menos el veinticineo por clenta (25 %) en el proponente plural.

7.2. El integrante del proponente plural de que irata el anterior numeral debe aportar minimo el veinticinco par ciento
{25%) de la experiencia acreditada en la oferta.

7.3. En relacion con el integrante del numeral 7.1. ni la madre cabeza de familia o Ja persona en proceso de
reincorporacién o reintegracién, ni la persona jurfdica, ni sus accionistas, soclos o representantes legales podran
ser empleados, socios o accionistas de otro de los integrantes del proponente plural, para lo cual el integrante det
que trata el numeral 7.1. lo manifestara en un certificado suscrito por la persona natural o el representante lega! de
la persona juridica. ¥

Debido a que para el otorgamiento de este crilerio:de desempate se entregan cerlificados que contienen dalos
sensibles, de acuerdo el artlculo 5 de la Ley 1581 de 2012, se requiere que el titular de la informacién de estos,
como s el caso de las personas en proceso de reincorporacién y/o reintegracion autoricen de manera previa y
expresa el tratamiento de esta informacién, en los términos del literal a) del articulo 6 de la Ley 1581 de 2012, como
requisito para el otorgamiento del criterio de desempate.

8). Preferir la oferta presentada por una Mipyme, lo cual se verificara en los términos del articulo 2.2.1.2.4.2 4 del
presente Decreto, en concordancia con el paragrafo del articulo 2.2.1.13.2.4 del Decreto 1074 de 2015.

Asimismo, se prelerira la oferla presentada par una cooperaliva o asociaciones muluales, para lo cual se aportara
el certificado de existencia y representacion legal expedido por la Camars de Comercio o la auloridad respectiva.
En el caso especifico en que el empate se presente entre cooperativas o asociaciones muluales que lengan el
tamafio empresarial de grandes empresas junto con micro, pequefas o medianas, se praferra la oferla las
cooperalivas o asociaciones mutuales que cumplan con las criterios de clasificacion emprasarial definidos por el
Decreto 1074 de 2015, que sean micro, pequefas o medianas.

Tralandose de proponentes plurales, se preferira |a oferta cuando cada uno de los inlegrantes acredite alguna de
las condiciones senaladas en los incisos anteriores de este numeral. En el evento en que el empate se presenle
entre proponentes plurales cuyos integrantes estén conformados Unicamente por cooperativas v asociacionas
muluales que tengan la calidad de grandes empresas junlo con olras en las que los integrantes tengan la calidad
de micro, pequenas o medianas, se preferira |a oferta de aquellos proponentes plurales en los cuales al menos uno
de sus integrantes sea una cooperaliva o asoclacion mulual que cumpla con los criterlos de clasificacion empresarial
definidos por el Decreto 1074 de 2015, que sean micro, pequedias o medianas.

8). Preferir la oferla presentada por el proponenté‘_ plural conslituido en su totalidad por micro y/o pequefas
empresas, cooperativas o ascciaciones mutuales.

La condicién de micro o pequeiia empresa se verificara en los términos del articulo 2.2.1.2.4.2.4 del presente
Decreto, en concordancia con el paragrafo del articulo 2.2.1.13.2.4 del Decreto 1074 de 2015.

La condicion de cooperativa o asociacion mulusl se acreditard con el certificado de existencia y representacion legal
expedido por la Camara de Comercio o la auloridad respecliva. En el evento en que ei empate se presente entre
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proponentas pluraies cuyos Integrantes estén conformadaes tnlcamente por cooperativas v asociaciones mutuales
que langan |a calidad de grandes empresas junio con olras en las que los Integrantes tengan la calidad de micro,
pequenas o medianas, se preferird |a oferta de aquellos proponentes piurales en los cudles al menos une de sus
infegrantes sea una cooperativa o asociacion mutual que cumpla con los criterios de clasificacion empresarial
definides por el Decreto 1074 de 2015, que sean micro, pequerias o medianas.

10}. Preferir al oferente persona natural o juridica que acredile, de acuerdo can sus estados financieros o informacion
cantable con corle al 31 de diciembre del afio anterior, que por lo menos el velnticinco por clento (25 %) del total de
sus pagos fueron realizados a Mipyme, cooperalivas o asociaciones mutuales por conceplo de proveedurfa del
oferente, efectuados durante el afo anterior, para lo cual el proponente persona natural y contadar publico; o el
representante legal de la persona juridica y reviser fiscal para las personas obligadas por ley, o del representante
legal de la persona juridica y contador publico, segun corresponda, entregara un cerlificado expedido bajo la
gravedad de juramento, en el que conste que por lo menos;el veinticinco por ciento (25%) del total de pagos fueron
realizados a Mipyme, cooperativas o asociaciones mutuales.

lgualmente, cuando la oferta es presentada por un proponente plural se praferird a este siempre que:

10.1. Esté conformado por al menos una Mipyme, cooperatlva o asoclacion mutual que tenga una participacion de
por lo menos el veinticinco por ciento (25%) en el proponente plural, para lo cual se presentara el documento de
conformacion del proponente plural y, ademas, ese integrante acredite la condician de Mipyme, cooperativa o
asociacion mulual en los términos del numeral 8 del presente articulo;

10.2. La Mipyme, cooperativa o asociacion mutual aporte minimo el velnticince por cienlo (25 %) de la experiencia
acreditada en la oferts; y

10.3. Ni la Mipyme, cooperativa o asociacion mutual ni gus accionistas, socios o representantes legales sean
empleados, socios o accionistas de los otros integrantes deI proponente plural, para lo cual el integrante respectivo
lo manifestara mediante un certificado suscrito por la persona natural o el representante legal de la persona juridica.

En el evento en que el empate se presente entre proponentes plurales, que cumplan con los requisitos de los incisos
anteriores, cuyos integrantes estén conformados dnicamente por cooperativas y asociaciones muiuales Gue tengan
la calidad de grandes empresas junte con olras en las qua los integrantes tengan la calidad de micro, pequefas o
medianas, se preferira la oferta de aquellos proponentes plurales en los cuales al menos uno de sus integrantes sea
una cooperativa o asociacion mutual que cumpla con los criterios de clasificacidn empresarial definides por el
Decreto 1074 de 2015, que sean micro, pequefias o mediafias.

11. Preferir las empresas reconocidas y establecidas como Sociedad de Beneficio e Interés Colectivo o Sociedad
BIC, del segmento Mipymes, para lo cual se presentara el certificado de existencia y representacion legal en el que
conste el cumplimiento a les requisitos del arfculo 2 de la Ley 1901 de 2018, o la norma gue la modifique o la
sustiluya. Asimismao, acreditara la condicion de Mipyme en los términos del numeral 8 del presente articulo.
Tratandose de proponentes plurales, se preferird la oferta cuando cada uno de los integrantes acredite las
condiciones sefaladas en el Inciso anterior de este numeral,

12. Utilizar un mélodo aleatorio para seleccionar al ofereite, el cual deberé estar establecido previamente en el
pliego de condiciones, invitacidn o documento que haga sus veces.

PARAGRAFO 1. Los factores de desempate deberan aplicarse en armonia con los Acuerdos Comerciales vigenles
suscritos por Colombia. De esta manera, en el evento en que el empate se presente entre ofertas cubiertas por un
Acuerdo Comercial, se aplicaran los factores de desempate que sean compatibles con los mencionados Acuerdos.

Sin perjuicio de la obligacidn anterior, el Ministarioc de Comercio, Industria y Turismo y la Agencia Macional de
Contratacion Publica — Colombia Compra Eficlente sefialaran en un Manual o Guia no vinculante los lineamientos

para |la aplicacion de los factores de desempate en cumpllmiento de un Acuerdo Comercial en la etapa de seleccién
del Proceso de Conlratacidn,
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PARAGRAFO 2. Sl el empate entre las Propuestas se presenta con un proponente, bien o servicio extranjero cuyo
pals de origen no tiene Acuerdo Comercial con Colombia, ni trato nacional por reciprocidad o ¢on ocasion de la
normativa comunitaria, se dara aplicacion a todos los criterios de desempate previstos en el presente numaeral.

PARAGRAFO 3. Conforme con el articulo 18 de la Ley 1712 de 2014 y los arliculos 5 y 6 de la Ley 1581 de 2012,
la Entidad Estatal garantizara el derecho & la reservaiegal de toda aquealia informacion que acredita el cumplimiento
de los factores de desempate de: i) las mujeres victimas de violencia intrafamiliar, ii) las personas en proceso de

reincorporacion yfo reintegracidn y iii} la poblacién indigena, negra, afrocolombiana, raizal, palenquera, Rrom o
gitana.

En armonia con lo anterior, en ia plataforma del SECOP no se publicara para conocimiento de terceros la informacién
relacionada con los faclores de desempale de personas en procesos de reincorporacion o reintegracion o mujeres
victimas de violencia intrafamiliar o la poblacién indigena, negra, afrocolombiana, raizal, palenquera, Rrom o gitana,

puesto gue su piblico conocimiento puede afeclar el derecho & la inlimidad de los oferentes o de sus trabajadores
0 20cios o accionistas,

NOTA: en caso de no lograrse el desempate se dara aplicabilidad al numeral 12, articulo 35, factores de desempate,
del Decrato 1860 de diciembre de 2021. Cuando persiste el empate, fa entidad tiene a bien desempatar entre las
entidades empatadas el método de BALOTAS, con las cuales realizara de |a siguiente forma asf:

La Administracion dispondra de balotas debldamentes numeradas.

La numeracidn de las balotas iniclard en el nimero 1 y continuarén numeradas en orden ascendente.

El delegado, en presencia de lodos los oferentes que se encuentren empalados en puntos, introducira las
balolas numeradas en una bolsa de color negro.

* El nomero de balolas introducidas seré el doble al nimero de oferentes empalados en puntos.

* Al momento de esta diligencia los oferentes deberan acreditar la facullad legal para participar en el mismo,
ya sea por ser el proponente, su representante legal, por estar debidamente autorizado por éste Gltimo
medlante poder para acluar a su nombre.

 La parlicipacidn para lomar la balota de |a bolsa se hara en orden alfabético, teniendo en cuenta la primera
letra del primer apellido o de |a razdn soclal del oferente, sea éste parsona natural, juridica, consorcio o unidn
temporal.

« Una vez el oferante tome la balota de la bo|sa la tendrd en su poder sin hacer publico el nimero sacado,
hasla tanto no hayan tomada la balota todos los participantes.

Posterior a eslo, se haré publica la numeracion de las balotas que los oferentes tienen en su poder.
El empate se rasolvera a favor del proponente que haya sacado la balota marcada con el mayor numero.

» De la presente diligencia se levantaré la respectiva acta, con la firma de todos los participantes

De la presente diligencia se levantara !a respectiva aé_ia, con la firma de tedos los participantes.

5. CONDICIONES DEL CONTRATO

Las condiciones del contrato deberan ajustarse a lo dispuesto en el Dacreto 441 de 2022, garantizando el
cumplimiento de !os requisitos técnicos, operativos y de calidad aplicables al servicio requerido en el presente
estudio previo,

5.1 LUGAR DE PRESTACION DEL SERVICIO

De acuerdo al articulo 2.5.3.4.2.2 del Decreto 441 de 2022, |la entidad proponente que le sea adjudicada Ia
contralacidn objeto del presente estudio, debera prestar los servicios en el domicilio elegido por cada uno de los
usuarios previamente autorizados a través de la Oficina de Referencia y Contrarreferencia de 1a Unidad Prestadora
de Salud Tipo B Gualira, sismpre y cuando esle domicilio se encuentre dentro del 4rea de cobertura.

5.2 FORMA DE EJECUCION
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El objeto del contrato a celebrar se ejecutara en forma de TRACTO SUCESIVO, por ser servicios impredecibles que
varfan de acuerdo a la demanda y necesidades de los usuarios del Subsistema de Salud de la Policia Nacional
pertenecientes a la Regional de Aseguramiento en Salud No. 8, y que surjan en el transcurso de la ejecucion del
contralo debido a las remisiones de los profesionales de salud de la Unidad Prestadora de Salud Tipa B Guajira v a
los exdmenes ordenados por los especialistzis ademas del apoyo a las diferentes Unidades de atencion (UPRES)
organizadas como subred integral de la RASES Mo.8, de acuerdo al articulo 2.5.3.4.3.1 del Decreto 441 de 2022
Seccion 3. Seguimiento a la ejecucidn de los acuerdos de valuntades.

5.3 PLAZO DE EJECUCION
{Decreto 441 de 2022 seccldn 6)

,El plazo de ejecucion del contrato comprenderé las vigencias fiscales 2026 y 2027, esla (ltima con cargo a la
vigencia futura debidamente autorizada, vy se desarrollara de la sigulente manera:

VIGENCIA 2026: La ejecuclén contractual Iniciara una vez se encuentren cumplidos los requisitos de
perfeccionamiento y ejecucion que correspondan, incluyendo la expedicion del Registro Prasupuestal, la
aprobacidn de las garantias en la plataforma SECOP |l y la notificacién de la carta de Iniclo, y se extenderd
hasta el 31 de diclembre de 2026.

VIGENCIA 2027 - VIGENCIA FUTURA: La ejecucién continuaré a partir del 1 de enero de 2027 y hasta el 31 de
octubre de 2027, con cargo a los recursos correspondientes a la vigencia fiscal 2027, conforme a la autorizacién
de vigencia futura que respalda el proceso contractual.

Nota: se aclara que el presente proceso no tendrd modificaciones automaticas, las modificaciones en cuanto a
prorregas en su tiempo de ejecucion o adiciones presupuestales estan sujeto a las condiciones y siempre debe
mediar acuerdo entre las partes.

La vigencia del contrato sera igual al plazo dw sjecucion y (6} meses mds, dentro de los cuales los primeros cuatro
{4) meses siguientes a su terminacién se liquidara de manera bilateral entre las partes. £n caso da 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 ia Ley 1437 de 2011 el termino para acudir a la Jurisdiccién de
lo Contencioso administrativo seré de dos (2) afios que se contaran a partir de! dia siguienie a la ocurrencia de los
motivos de hecho o derecho. Para efectes de lo anterior se requerird; la presentacion del certificado de recibido, en
el cual debe canstar que el servicio fue prestado a satisfaccion conforme a las estipulaciones contractuales y el
cumplimiento de los aportes eslablecidos en el articula 23 de la Ley 1150 de 2007. De acuerdo & lo anterior, el acta
sera suscrita por las partes contratantes y servira como soporte para cualquier reclamacién posterior.

-5.3 FORMA DE PAGO

PAGO POR EVENTO (PAGO RETROSPECTIVO)

“"La modalidad de pago aplicable al presente acuerdo de voluntades serd Pago por Evento o Pago Retrospectivo,
de conformidad con lo estabiacido en el numerat 5 del articulo 2.5.3.4.1.3 del Decreto 780 de 2016, sustituido por el
Dacreto 441 de 2022, 1a Resolucién 2335 de 2023 y las demés disposiclones que regulen la materia.”

Bajo esta modalidad, la Regional de Aseguramiento en Salud No. 8 reconocera y pagard al contratista los servicios
de salud efectivamente prestados y Ias tecnologias en salud efectivamente suministradas, previa validacion,
auditorfa y aprobacién de la Factura Electronica de Venta en Salud (FEV), el Registro Individuai de Preslacion de

Servicios de Salud (RIPS) y los demas soportes r&quaridns por la normalividad vigente y por las condiciones
pactadas en el presente acuerdo de voluntades. F:
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RADICACION DE LA FACTURA ELECTRONICA DE VENTA EN SALUD

El contratisla deber& cumplir con el procedimiento de generacitn, validacién y radicacién de la Faclura Electrénica
de Venta en Salud (FEV), el Registro Individual de Prestacion de Servicios de Salud (RIPS) como soporte de |a

factura y los demas documentos exigidos por la normatividad vigenle para el reconocimiento y pago de los serviclos
y tecnologlias en salud.

La radicacion de la Factura Elecirénica de Veenta en Salud debera efectuarse dentro de los términos y condiciones
eslablecidos por la normatividad vigente expedida por el Ministerio de Salud y Proteccién Social, |a Direccién de
Impuestos y Aduanas Nacionales (DIAN) y las demés autoridades compelentes que regulen la facluracidn
electronica en sajud. La factura debera encontrarse previamente validada y cumplir con todos los requisitos tecnicos,
operativos y de interoperabllidad exigidos para su reconocimiento y pago.

REQUISITOS NORMATIVOS DE FACTURACION
La Faclura Electrénica de Venta en Salud debera cumplir con:

a) La Resalucién DIAN 000165 de 2023 o la norma que la modifique, adicione o sustituya.

b) La Resolucién 0948 de 2026 del Ministerio de Salud y Proteccién Social, mediante la cual se reglamenta el
Registro Individual de Prestacion de Servicios de Salud (RIPS) como soporie de la Factura Electronica de Venta
{FEV) en salud. '

c) Los documentos técnicos, especificaciones funclonales, estructuras de datos, reglas de validacion, catalogos,
mecanismos de interoperabilidad y demas lineamientos expedidos por el Ministerio de Salud y Proteccién Social
para el funcionamiento de fa Faclura Electrénica de Venta en Salud y del Registro Individua! de Prestacion de
Servicios de Saiud (RIPS). _

d) Las disposiciones contenidas en la Resolucion 2335 de 2023 relacionadas con efecucién, seguimiento y ajuste
de los acuerdos de voluntades

) Haber surtido satisfactoriamente el proceso de validacion a través del Mecanismo Unico de Validacién (MUV)
dispuesto por el Ministerio de Salud y Proteccion Social, ableniendo el respectivo Cédigo Unico de Validacion (CUV),
requisito indispensable para la radicacion, auditoria, reconocimiento y pago de la Factura Electrdnica de Venta en
Salud.

PRESENTACION Y PAGO DE LAS FACTURAS

La Regional de Aseguramiento en Salud No. 8 cancelara el valor de los servicios efectivamente prestados mediante
pagos mensuales, con base en la facturacion debidamente presentada, validada y auditada.

"La facturacion deberd ser presentada por el nnnlrétista dentro de los lérminos eslablecidos en la normatividad
vigenle que regule la Factura Electrénica de Venta en Salud (FEV), el Registro Individual de Prestacion de Servicios
de Salud (RIPS) y los procedimientos de radicacién ante la entidad responsable del pago.

El pago se efectuara dentro de los sesenta (60) dias calendario sigulentes a la correcta radicacién de la Faclura
Elecirdnica de Venla en Salud y sus soportes, previa certificacidn de cumplimiento contractual, auditoria médica de
cuentas, verificacion de sopories, aprobacién técnica y administrativa de la cuenta, cumplimiento de requisitos
tribularios y fiscales y deméds condiciones eslablecidas en el presente acuerdo de voluntades y en la normativa
aplicable, sin perjuicio de los términos y condiciones previstos en las disposiclones vigentes que regulan el flujo de
recursos y el reconocimiento de servicios y lecnologias en salud.

La obligacién de pago derivada del presente acuerdo estara sujeta a los procedimientos presupuestales y financieros
aplicables a la Direccién de Sanidad de la Policia Nacional. No obstante, la programacién del Plan Anual de Caja
(PAC) y los recursos situados por la Direccitn General de Crédito Publico y Tesoro Nacional no constituiran causal
para desconocer o rechazar obligaciones validamente causadas y acepladas conforme a las condiciones pactadas
y la normatividad vigente.
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Cuando la documentacién sea presentada de forma incompleta, inconsistente o incumpla los requisitos legales y
técnicos exigidos, la cuenta serd objeto de devoluclén para su comeccidn y los términos de tramite y pago se
suspenderan hasta la subsanacion de las observaclones formuladas,

Igualmente procederé la devolucién de la cuenta cuando la Factura Electronica de Venta en Salud, el Registro
Individual de Prestacién de Servicios de Salud (RIPS) o sus soportes presenlen inconsistencias, errores de
validacion, ausencia del Cédigo Unico de Validacion (CUV), incumplimiento de las reglas técnicas vigentes o

cualquier situacion que impida adelantar el proceso de audltoria y reconocimiento econdmico de los servicios
facturados.

PRESENTACION DE FACTURAS Y SOPORTES

La facturacion debera identificar plenamente los servicios y tecnologias en salud prestados a cada usuario, de
conformidad con la informacién contenida en el Registro Individual de Prestacidn de Servicios de Salud (RIPS), las
eslructuras de datos definidas por el Ministerio de Salud y Protecmén Social y los demas requisitos establecidos por
la normatividad vigente.

El contralista deberd garantizar que las facturas no se éncuentren prescritas conforme a los términos legales

aphcables cantados a partir de la prestacidn el servicio, summnstro de la tecnologla en salud o egreso del usuario,
segin corresponda.

La Factura Electronica de Venta en Salud v sus soportes deberdn radicarse ante la ventanilla dnica de la Unidad
Prestadora de Salud Tipo B Guajira o en el mecanismo institucional que la Regional de Aseguramiento en Salud No.
8 disponga para tal fin.

REQUISITOS MINIMOS DE LAFACTURA

Las facturas presentadas deberan contener coma minimo:

¢ Apellidos y nombres o razén social completa e identificacion tributaria del prestador de servicios de salud.

¢ Nombre o razdn social e identificacion tributaria de la Regional de Aseguramiento en Salud No. B.

* Numeracion aulorizada por la DIAN,

¢ Fecha de expedicién.

¢ Fecha de vencimiento cuando aplique.

» Cddigo y descripcion de los servicios y tecnologias facturadas.

» Valor total facturado.

s Discriminacion de impuestos cuando corresponda.

» Codigo QR exigido por a DIAN.

e Codigo Unico de Validacion (CUV) y demas |denhﬁcadores exigidos por la normatividad vigente para la
Factura Electronica de Venta en Salud.

= Registro Individual de Prestacidn de Servicios de Salud (RIPS) validado.

»

Autorizaciones emilidas por referencia y contrarreferencia de la Direccién de Sanidad o de la Regional de
Aseguramiento en Saiud competente, cuando estas sean requeridas.

» Soportes clinicos y administrativos correspondientes a cada atencién.

Adicionalmente deberan anexarse:

e Certificacion vigente de pago de aportes al Sistema de Seguridad Social Integral y parafiscales.
e Raegistro Unico Tributaric (RUT) actualizado.
» Cerlificacion bancaria con fecha de expedicitn no superior a sesenta (60) dias.

AUDITORIA DE CUENTAS MEDICAS
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- La auditoria médica verificara el clento por clento (100%) de las cuentas médicas radicadas y sus respectivos
soportes, conforme a lo establecido en la Ley 1438 de 2011, Decreto 441 de 2022, Resolucidn 2335 de 2023,

Resolucién 0948 de 2026 y demas normas que regulen la auditoria de cuentas médicas y la facturacién electrénica
en salud.

3

La auditoria verificara especialmente:

« La consistencia entre la Factura Electrénica de Venla y el Registro Individual de Prestacién de Servicios de
Salud (RIPS).

¢ El cumplimiento de los requisitos técnicos y reglas de validacion establecidas por el Ministerio de Salud y
Proteccién Social.

La existencia y validez del Cadigo Unico de Validacion (CUV).

La comrespondencia entre los servicios autorizados, prestados y facturados.

La integridad de los soportes clinicos y administrativos.

El cumplimiento de los documentos técnicos vigentes expedidos por el Ministerio de Salud para el RIPS
como soporte de la Faclura Electrdnica de Venta. Asi mismo, la IPS debera realizar el cargue, validacion y
transmision de la Informacion requerida en los aplicativos institucionales definidos por la Direccidn de
Sanidad de la Policia Naclonal para el control, seguimienlo vy auditoria de cuentas médicas, incluyendo
RECUM, SISAP-WEB o aquellos que los sustituyan,

. & 5 ®

OBJECIONES, GLOSAS Y CONCILIACION

Las glosas formuladas a las cuentas médicas se lramitaran conforme a lo establecido en el articulo 57 de la Ley
1438 de 2011, Resolucidn 2284 de 2023 y las demas disposiciones vigentes que regulen la materia.

Una vez nolificada la glosa, el contratista dlspondf_é_ de quince (15) dias hébiles para aceptar o controvertir ias
observaciones formuladas. Recibida la respuesta, la auditorfa médica decidira dentro de los términos legales si
levanta total o parcialmente las glosas o las mantiene como definitivas.

Cuando ocurra un evento adverso entendido como dafio no intencional derivado de la atencidn en salud y no de la
patologia de base del usuario, seran objeto de revisidn, auditorla y conciliacién entre las partes, conforme a la

normatividad vigants y a los procedimientas institucionales establecidos por la Direccidon de Sanidad de la Policla
Nacional.

Cuando persistan diferencias enlre las parles, se adelantara el correspondiente proceso de conciliacion y, de no
lograrse acuerdo, se acudird a las instancias definidas por la Direcclén de Sanidad de la Policia Nacional y la
normatividad aplicable. ;

i

CAUSALES DE NO PAGO, DEVOLUCION, GLOSA‘! RECHAZO O NO RECONOCIMIENTO DE CUENTAS

Seran causales de devolucidn, glosa, rechazo o no reconocimiento de servicios y tecnologias en salud las
cantempladas en la Resolucion 3047 de 2008, la Resolucién 416 de 2009, la Resolucian 2335 de 2023, |a Resoluclon
0948 de 2026 y las demas disposiciones legales y reglamentarias vigentes que regulen la facturacion electronica en
salud, la auditoria de cuentas medicas, el reconocimiento y pago de servicios y tecnologias en salud, o aquellas que
las modifiquen, adicionen o sustiluyan.

5.5. SUPERVISOR, INTERVENTOR Y/O COORDINADOR

El supervisor del contrate serd el Responsable Seguridad y Salud en el Trabajo de la UPRES-DEGUA Intendente
JOSE FRANCISCO DE ARMAS CONTRERAS o la persona designada por el Ordenador del Gasto de la Reglonal
de Aseguramiento en Salud No 8, quien verlficara la ejecucidn idénea y el cumplimiento del objeto del contrato de
acuardo a las funciones y a las actividades contempladas en la Resolucion Nro, 00090 del 15 de Enero del 2018
“Por la cual, se aclualiza, modifica y complementa el Manual de Contratacidn de la Policia Naclonal, adoptado




Pagina 46 de 110
ELABORACION ESTUDIOS PREVIOS CONTRATOS
CODIGO: 1LF-FR-0074 s
FECHA.: 17/08/2024 i ey iid
ELABORACION DE ESTUDIOS PREVIOS PARA CONTRATOS R
VERSION: 10 ik POLICIA NACIONAL

mediante Resolucidon 03048 de 2014 y dentro de ia cual se fé'glamenta la actividad de los Interventores, Supervisores
y Coordinadores de los Contratos y/a Convenios en la Polib{a Naclonal.

5.6 OBLIGACIONES GENERALES DEL CONTRATISTA |

Las obligaciones del CONTRATISTA estdn descrilas _.f-én el Anexo OBLIGACIONES GENERALES DEL
CONTRATISTA del presente estudio previo,

5.7 OBLIGACIONES DE LA POLICIA NACIONAL

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

6. FORMA Y PROCEDIMIENTO DE ADJUDICACION

La adjudicacion del presente proceso se efectuara de forma TOTAL al oferente seleccionado, que haya ofrecido el
mayor porcentaje de descuento para el presinte proceso, siempre que cumpla con las condiciones establecidas en
la invitacién a participar en procesos de minima cuantia y de los requerimientos técnicos, econémicos y juridicos
establecidos en el presente proceso contractual, dejando. claridad que por ningin motivo debe sobrepasar el
PRECIO TECHO establecido para cada item y por ende debe OFERTAR LA TOTALIDAD de ios items para ser
tenida en cuenta la respectiva oferta. K

En caso de que éste no cumpla con los mismos, prncﬁdarﬁ 1a verificacion del proponante ubicado en segundo lugar
con el mayor porcentaje de descuento y asi sucesivamente. Lo anterior, de acuerdo con lo dispuesto en el numeral
4 y 6 del articulo 2.2.1.2.1.5.2 de! Decreto 1082 del 26 de mayo de 2015.

La forma de adjudicacion del presente proceso se efectuarad mediante comunicacidn de aceptacién de la oferia. La
Entidad manifestara la aceptacién expresa e incondicional de la misma, los datos de contacto de la Entidad y del
Supervisor o Interventor designado. Con la publicacién de la comunicacién de aceptacién en e! SECOP If, el
proponente seleccionado quedaré informado de la aceptacion de su oferta.

De no quedar ningun oferente habilitado se declarara desférto el proceso, mediante acto administrativo motivado
que se publicara en el SECOP I, atendiendo lo dispuesto en el numeral 18 del articulo 25 y numeral 9 del articulo
30 de la Ley 80 de 1993, :

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

La entidad debera establecer la distribucion del riesgo, de conformidad con lo pravisto en el Articulo 4° de la Ley
1150 de 2007, para io cual debera hacer la estimacitn, tipificacion y mgignacion de los riesgos previsibles
involucrados en la contratacion, de acuerdo con la naturaleza del Contrato y las actividades involucradas en &i.

Verificar el Anexo respectivo de riesgos y garantias. VER ANEXO DE ESTIMACION, TIPIFICACION Y
ASIGNACION DE RIESGOS Y GARANTIAS.

8. INVITACION A VEEDURIAS

Que en cumplimiento en lo dispuesto en |a Ley 80 de 1993, se convoca a todas las VEEDURIAS CIUDADANAS
para que participen en la etapa precontractual, contractual y poscantractual del presente procese de contratacion
de conformidad con lo establecido en el articulo 66 de la Ley 80 de 1993 y la Ley 850 de 2003,

Il. ESTUDIO DEL SECTOR
1. ANALISIS DE LA DEMANDA :
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El analists de la demanda de los serviclos de hospitalizacion domiciliarta se fundamenta en la necesidad y el
comportamiento histérico de utilizaclén registrado durante |a ejecucion del Gltimo contrato suscrito para la prestacién
de estos servicios en la Unidad Prestadora de Salud:Guajira, ya que muestra el comportamiento y demanda de los
servicios requeridos. Durante el periodo analizado se generaron 1.002 autorizaciones, de las cuales 965 fueron
aprobadas, lo que equivale al 96.3% y 37 anuladas 3,69 %, evidenciando una demanda real recurrente y soslenida
de intervenciones lerapéuticas especializadas por parte de la poblacion adscrita al Subsistema de Salud de a Policia
Nacional- Unidad Prestadora de Salud Guajira. Asimismo, la totalidad de las autorizaciones se generaron en
modalidad ambulaloria, reflelando la necesidad permanente de garantizar |a continuidad de estos servicios dentro
de la red complementaria.

La concurrencia del servicio evidencia una mayor utilizacion en ia poblacién pediatrica, concentrandose en 333
aulorizaciones para la poblacién infantil entre los 6 a 11 aiios, lo que equivale al 33,2%, y 228 autorizaciones en
primera infancia de 0 a 5 afios, correspondientes al 22,7% del total. De igual forma, se registraron 187 autorizaciones
en adultos 18,668 %, 144 en personas mayores de 60 afios 14,37 %, 58 en jovenes 5,79 % v 52 en adolescenles
5,19 %. Esle comportamiento demuestra una alla necesidad de servicios orientados a la atencidn de alleraciones
neuroldgicas, trastornos del desarrolio psicomolor, dificultades del lenguaje, procesos cognilives, condiciones
osleomusculares y demas pelologias que requieren intervencion lerapéulica especializada.

De igual manera, el comportamiento historico de las autorizaciones evidencia una demanda recurrente de servicios
como terapia ocupacional integral, terapia fisica integral, terapia fonoaudioldgica integral y atencidn psicoldgica
individual, los cuales constituyen componentes fundamentales de los procesos de recuperacion funcional,
fortalecimiento de habilidades, rehabilitacién fisica, neuroldglica, cognitiva y del lenguaje de los usuarlos.

Lo expuesto anteriormente, se evidencla en las siguientes imagenes, las cuales fueron tomadas de la
aplicacién TABLEU:

Comportamiento general de las autor!zaclonels",. de hospitalizaclén domiclliarla durante la ejecucién
contractual,
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PACINE RO OF RTINS L HORAS " Lo 1508 656

Titad greernd 1. 1000, 0% 22,054,191

Con esla contralacién se beneficiard toda la poblacidn en de atencién y hospitalizacidn domiciliaria del
Subsistema de Salud de !a Policla Nacional especialmente la poblacién adscrita a la Unidad Prestadora de Salud
Tipo B Guajira. :

2, DESCRIPCION DEL MERCADO v

Se realizé el andlisis del mercado en el departamento de la Guajira con el fin de determinar los posibles oferentes
que presten los servicios de atencion en salud de acuerdo al objeto de aste procesos para los usuarios y beneficiarios
del Subsistema de Salud de la Policia Nacional en e! departamento de La Guajira, encontrando que existen IPS que
pueden ofrecer la PRESTACION SERVICIOS DE SALUD EN EL PROGRAMA MEDICO DE ATENCION Y
HOSPITALIZACION DOMICILIARIA DE MANERA INTEGRAL PARA PACIENTES CRONICOS VENTILADOS Y
NO VENTILADOS, PARA CONTINUAR CON TRATAMIENTO MEDICO HOSPITALARIO EN SU RESIDENCIA
QUE INCLUYA CONSULTAS PRIORITARIAS POR MEDICINA GENERAL Y/O OTRAS ESPECIALIDADES,
PROMOCION Y PREVENCION, PROCEDIMIENTOS DIAGNOSTICOS Y TERAPEUTICOS, REHABILITACION
CUIDADOS CRONICOS Y PALIATIVOS, CURACIONES, TERAPIAS FISICAS, CUIDADO DE ENFERMERIA
SUMINISTRO DE OXIGENO Y AQUELLOS AUTORIZADOS EN EL SISTEMA MIPRES (M| PRESCRIPCION) DEL
MINISTERIO DE SALUD, Y ORDENADOS POR FALLOS DE TUTELA, DESACATOS O ACCIONES JUDICIALES,
PARA LOS USUARIOS DEL SUBSISTEMA DE SALUD DE LA POLICIA NACIONAL EN LA UNIDAD
'PRESTADORA DE SALUD GUAJIRA DE LA REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD No.B, encontrando
que para esta zona de georreferenciacioén exisle pluralidad de oferentes.

ANALISIS DEL SECTOR: En el departamento de la guajira existe oferta de prestadores con capacidad para la
ejecucion de los servicios requeridos. Para participar en el proceso, el proponente debera ofertar el 100 % de
los items y servicios establecidos en el Anexo Propuesta Econémica, cumpliendo las condiclones técnicas
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exigidas. La evaluacién econdmica se realizars coh base en los valores ofertados, conforme a las reglas
establecidas en el proceso de seleccion,

Para el presente proceso se identificaron como poélbles oferentes en el departamento que permiten evidenciar
condiciones de competencia y suficiencia de oferta en el mercado local, favoreciendo la pluralidad de oferentes ¥
posibilitando |a seleccidn de una propuesta que garantice |a continuidad, oportunidad, integralidad y calidad en ia
prestacién de los servicios requeridos. Como lo son '

NOMBRE DIRECCION NIT TELEFONG |
MEDIC S A.S CALLE 21 N*7H-184 ESQ 800.613.066-1 3167446283
ENLAZATE A LA SALUD I.P.S. SAS CARRERA 11° # 10-03 9001623226 3108892236
IPS FISIOVITAL CENTRO DE 310 470 5000
REHABILITACION INTEGRAL LTOA CL 14 NO. 10-61 900354649-3

3. ANALISIS DE LA OFERTA
IDENTIFICACION DEL PROVEEDOR:

El proveedor debera ser una Institucion Prestadora de Servicios de Salud (IPS) debldamente constitulda y
habilitada, con capacidad técnica, administrativa, operativa y asistencial para prestar de manera integral los
servicios de atencién y hospitalizacién demiciliaria requeridos por la Unidad Prestadora de Salud Guajira.

Debera contar con talento humano idéneo, infragstructura, equipos, Insumos, medicamentos, suministro
de oxigeno medicinal y demis recursos necesarios para garantizar la atencién de pacientes cronicos
ventilados y no ventilados en su lugar de residencia, conforme a las condiciones técnicas establecidas por la
Entidad y a los servicios ofertados. %

El prestador debera tener capacidad para garantizar, segun las necesidades y drdenes médicas de los usuarios,
medicina general y/o especializada, procedimientos diagnésticos y terapéuticos, rehabillitacién, cuidados
crénicos y paliativos, curaciones, teraplas fisicas, cuidados de enfermeria, suministro de oxigeno y
demas servicios contemplados en el objeto contractual, incluidos aquellos que correspondan a MIPRES y
decisiones judiciales. '

Asimismo, el proponents debera ofertar el 100 % de los servicios e items establecidos en el Anexo
Propuesta Econdémica, garantizando su disponibilidad, oportunidad, conlinuidad, integralidad, seguridad y
calidad durante la ejecucion contractual. 3

Nombre entidad DIRECCION : CORREO TELEFONO
MEDIC 5.A.8 CALLE 21 N*7H-184 ESQ medicsas844@gmall.com 3167446283
ENLAZATE A LA
SALUD LP.S. SAS CARRERA 11*# 10-83 ENLAZATEALASALUDIPSSAS@GMAIL.CO 3108892236
IPS FISIOVITAL 210 470 5030
CENTRO DE oy
REMABILITACION CL 14 NO. 10-81 Fuitalcrig@hotmail.com
INTEGRAL LTDA

ANALISIS DE LA ESTRUCTURA DE COSTO:

Cuantificar costos en la prestacion de los servicios dg salud es un poco complicado ya que no se podria establecer
con precision el gasto ya sea mensual y anual de la prestacion del mencionado servicio de salud, para el presente
ftem, se tuvo en cuenta los gastos en las anteriores vigencias y las variables en cuanto a los requerimientos de
nuestros usuarios.
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La necesidad de elevar la eficiencia y con el fin de mejorar la prestacién de los servicios de salud a nuestra poblacién
de usuarios, exige que los recursos sean asignados a las mejores alternativas disponibles, lo cual en ei sector salud
sélo es posible mediante la realizacién de estudios profundos, que contemplen de manera exhaustiva las ventajas
y desventajas-costos y beneficlos, bajo esta premisa se expondra los gastos anuales de las ultimas vigencias asi

COSTOS DE OPORTUNIDAD:

Se consideran como circunstancias que inciden en el costo de oportunidad: la estacionalidad del bien, saluracion
de los mercados, bajas en la moneda, caida de precios por diversos factores y reconocidas por los entes reguiadores
del mercado, es por sllo que la Regional de Aseguramiento en Salud No. 8 programa un respaldo presupuestal y lo
destina a cada una de sus unidades prestadoras de salud para que programen y garanticen la prestacion de servicios
de salud de manera integral, lo que sin lugar a dudas, fadilite el acceso a los servicios de salud por parte de los
usuarios y beneficiarios dei Subsistema de Salud en la Unidad Prestadora de Salud Guajira.

VALORACION DE BENEFICIOS:

La Regional de Aseguramiento en Salud No. 8, al adquiri¢ el servicio de hospitalizacién domiciliaria, que amerita
tratamiento en forma oportuna a fin de que el individuo se.vincule a su medio laboral y familiar en &l menor tiempo
posible y el prondstico de ta enfermedad sea favorable.

COSTOS INDIRECTOS:

El oferente debera sufragar con las pélizas, cerificaciones, costo de intermediacion, gastos administrativos en los
que se incurra al desarrollar el proceso de conlratacidn y la ejecucidn del contrato; de igual manera, el oferente debe
asumir los mantenimientos preventivos y correctivos de . los equipos como es también que se le asigna la
responsabilidad con la constitucién de pdlizas que amparen el riesgo del contrato en caso que sea necesario deben
ser asumidas por el adjudicatario, los salarics, prestaciones saciales e indemnizaclones del personal que el oferente
requiera para ¢l cumplimiento del objeto contractual.

4, MONEDA A CONTRATAR
Maneda legal colomblana {peso colombiano).
5. ANALISIS DE PRECIOS
Para realizar el anilisis de precios se tuvieron en cuentz los precl_tis referencia de los sigulentes aspectos:
Precios referencia SECOP. i
Precios histéricos (Anteriores contrataciones: Policia Nac:onal y/o otras Entidades del Estado).

Precios de cataloge o portales web =
Precios del mercado (cotizaciones). '

e ® = 0

S.1. PRECIOS REFERENCIA SECOP {OTRAS ENTIDADES)

Se consulté la pagina www.colombiacompra.com, y se deja constancia de contratos de similar objeto al que se
pretende contratar llevados a cabo en otras entidades, con objeto relacionado al del presente proceso y se
encontraron los siguientes contratos con un objeto similar.

ENTIDAD - OB.JETO Ly s 'PROCESG UALUS

. o3 CONTRATO
PRESTACION DE BERVICIOS DE SALUD EN ATEMCION

DOMICILIARIA Y/O HOSPITALIZACION EN CASA PARA LOS
REGIONAL pe | PACIENTES QUE REQUIEREN CONTINUAR CON INDICACIONES
ASEGURAMIENTO N 6. | OE TRATAMIENTO MEDICO HOSPITALARIO POR FUERA DE LA | oo o) oo PN RASES 6
HOSDISALUD _HDS- | IP'S: COMO SON ENTRE OTRA APLICACION DE MEDICAMENTES, | 0000 £ DECOR SAPSS | 204,000,000
SAS CURACIONES, TERAFIAS CUIDADDS DE ENFERMERIA, 301-2025.
A CONSULTA MEDICA GENERAL O ESPECIALIZADA D OE
FROFESIONALES DE LA SALUD PARA LOS USUARIOS DEL
SUBSISTEMA DE SALUD DE LA POLICEA MACIONAL DE LA
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REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD NO 6 UNIDAD
PRESTADORA DE SALUD CORDOBA,
PRESTACICN DE SERVICIO DE _FL‘I'EHEI'DN DOMICILIARLIA U
HOSPITALIZACION EN CASA SEGUN LA NECESIDAD PARA LOS
PACIENTES OUE REQUIERAN CONTINUAR CON INDICACIONES
REGHONAL DE TRATAMIENTO MEDICO HOSPITALARID POR FUERA DE LA
DEASEGURAMIENTO PS5, PACIENTES CRONICOS, PACENTES CON CUIDADOS
EN SALUD No. 5-IPS [ PALIATIVOS ¥ ATENCION DE OTRAS PATOLOGIAS AGUDAS; | 068-7-200185-26 | PN RASES N°5 285 040,000
SALUD OCUPACIONAL | APLICACION DE MEDICAMENTOS, CURACIONES, TERAPIAS, 280082025 SA MC 013 2025 R
DEL NORTE OCUNOR | CUIDADDS DE ENMFERMERIA, CONSULTA MEDICA GENERAL i.'.l
DOMICILIARIA SAS ESFECIALIZADA PARA LOS US-'I..I‘.I".R.II:IS DEL SUBSISTEMA DE
SALUD DE LA POLICIA NACIONAL EN EL DEFARTAMENTO
NORTE DE SANTANDER CON EL FiN DE PREVENIR CONTENER
Y MITIGAR ENFERMEDADES.
. ] = 'CONIRATO SECOP (CONTRATO SECOP . PRECIO SECOFP
IeM | cdoiao PESCRIPCION REGI 5, 088.7.200185.25 | REQI & 8573036728 PROYECTAR
1 578401 INSERCION DE DISFOSITIVO URINARIO (VESICAL) 25644 22442 24043
WWSERCION OC CATETER SUBDERMIGO
2 | 841803 _[EPIDERMOCLISIE) INCLUYE INSUMOS 24232 WA 24237
RETIRQ DE SUTURA EN PIEL O TEJIDO CELULAR
3 868401 SUBCUTANEG SOD 17828 NiA 17829
4 850101 ATENCION (VISITA) %%ﬁg:wm POR MEDlCINA 34798 45851 40325
ATENCION (VISITA) DOMICILIARIA, POR MEDICINA
5 850102 - ESPECIALIZADA 1 £68as 118800 92734
ATENCION (VISITA) DOMICILIARIA, POR
8 8450105 ENEERMERIA 21411 28700 25556
ATENCION (VISITA) DOMICILIARIA, POR .
7 880108 NUTRICION Y DIETETICA 28648 30398 28524
ATENCION MEI‘I’A] DOMICILIARLA, POR
8 880108 PEI-[!QH.,GG'A 23319 33657 28488
9 850100 ATENCION {VISITA} DSOgCI?AtIAFHA POR TRABAJO 22076 NIA 23975
ATENCION [VISITA] DOMICILIARIA, POR
10 880110 FONIATRIA ¥ FONCALDICLOGHA 22686 27234 24860
ATENCION (VISITA) DOMICILIARIA, FOR
11 ag0111 - _ FISIOTERAPIA - 22608 27149 24918
ATENCION (VISITA) DOMICILIARLA, POR TERAPIA
12 890112 RESPIRATORIA 22886 26868 24778
ATENCION {VISITA) DOMICILIARILA, FOR TEF TERAF'IA
13 880113  OCUPACIONAL 22688 27873 25280
ATENCION (VISITA) DOMICILIARIA, POR EQUFPO
14 880115 _ INTERDISCIPLINARIG N/A 48510 AB510
15 531001 TERAPIA FISICA INTEGRAL 2 22688 27149 24918
16 837601 TERAPWA FONOALIDIOLOGICA INTEGRAL S0OD 22686 271234 24860
17 838303 TERAPIA DCUPACIONAL INTEGRAL 22686 27873 25280
CION DE CONDUGT
18 865301 IRRIGACION O c‘mill.EgDE CONDUCTOS NIA NIA NA
19 885501 LIMPIEZA Y CUIDADOS [DE TRAQUEOSTOMIA SOD 27535 25727 26681
LAVADRD, IRRIGACION ¥ CUIDADOS DE HERIDA EN‘
20 965901 AREA GENERAL 28885 36066 32801
LAVADOQ, IRRIGACIGN Y CUIDADOS DE HERIDA EN
21 965802 AREA ESPECIAL 31283 40580 35942
SUSTITUCION DE TUBD (SONDA} NASDGASTRICO
22 870101 ODE FAGOSTOMIA 500 24785 51536 38151
EDUCACICN INDIVIDUAL EN SALUD, POR
23 930208 PSICOLOGIA — NIA NIA NIA
24 982102 INYECCION O INFUSION DE ANTIBIOTICO 25681 24319 25000
INYECCION O INFUSION DE OTRA SUSTANCIA
25 992890 TERAPEUTICA O PROFILACTICA NiA 28518 28518
SERVICIOS ADICICNALES
Aquliar do cama hunpruiuda de 3 partas, macanlca
* NIA con medidns do sequsidad, complala ain colchén - 10809 A 10808
27 NIA Bomba da infusisn en:::ll "a‘::]‘ullar par hora (Induya‘ NIA NIA NiA
28 NIA Bomba de Infusién paroll:‘l:t::: :)lqulrer por hora (Fncluye NIA NIA WA
Adguilor do beda de oxkgeno (ncduys sdapador,
29 P470X10 sikadi. hinmkE e y NIA NIA, NiA
30 NIA Valor litro da Oxlgeno N/A NIA N/A
Alquiiar de concaenirador do Qrigeno (inchiyo
A PEOX1Y adaplador, regulador, humidifleador y ehmula) NIA N/A g
2 NiA Alguiler da eauipo da succidn {incluye insuma) 4647 NIA 4647
33 N/A Alguiler de pulso-oximelro NiA NiA N/A
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Turmo diumo por auxilar de enfarmerla 12 horas — i
34 | 8301050N ardinanic {incluve Insuma} E, NIA B7978 87578
Turno festive diormo por auslliar de enlarmaria 12
35 N/A bt ds- it moj Y NIA 87978 87978
Tumo par Auxiliar de enfermarla 12 horas noclumo — E I3
356 | BBOIOSNT ardinario (incluve Inauma) h NIA B7974 B7978
Turno por auxiliar de enfarmaria 12 heras notlumo — S
7 N/A fastiva {incluya Inauma) ' N/A 87878 B7978
NIA Toma de muesiras da Iaboratorio {incluye trastados de
8 {85 muastras) ; 24508 N/A 24506
39 NIA Alaviler diaric da manftor de Signos Vilales E NiA NIA NiA
40 Qney Alauilar diario de vertilador b NIA NIA NIA

NOTA: Una vez realizada la consulta en la pagina de contratacién estatal www.colombiacompra.gov.co, se
identificaron los procesos contractuales relacionados con el objelo del presente estudio. Con base en los valores
obtenidos, se efectud el andlisis comparativo correspandiente, del cual se realiza un promedio entre los dos (2)
procesos identificados, con el fin de determinar un valor estimado de SECOP que sirva como base para la
proyeccion presupuestal y la estructuracion clel presente proceso de contralacion.

Para el analisis de precios de los 40 [tems se tomé como metodologla el promedio de los valores identificados
en los dos contratos de referencia consultados en SECOP. Sin embargo, cuando para un determinado ilem salo
se disponia del valor de uno de los contratos, se adopté como precio de referencia el tinico valor disponible.

5.2 PRECIOS HISTORICOS

.. CONTRATDY . -~
v FEGHADE .
- BUBCRIPEION - -
: HOMERDDE: I [
PRESTACION DE SERVICIOS MEDICOS
PARA HOSPITALIZACION DOMICILIARIA,
TRASLADD EN AMBLILANCIA BASICA Y
MEDICALIZADA, CONSULTAS MEDICAS,
TERAPIAS Flsicas ¥ DE
REHABILITACION, TOMA DE MUESTRAS
DE LABORATORIO, SUMINISTRO DE
MEDICAMENTOS PARA uso
HOSPITALARIO CONTEMPLADOS EN EL
MANUAL DE MEDICAMENTOS
ACUERDO 043 DE 2006 SSPN,
SUMINISTRO DE [NSUMDS MEDICOS
¥i0 QUIRURGICOS, SUMINISTRO DE
OXIGEND ¥ ALOUILER DE EQUIPDS
MEDICOS, PARA LOS USUARIOS DEL
SUBSISTEMA DE SALUD DE LA POLICIA
NACIONAL EN EL DEFARTAMENTO DE
LA GUAJNIRA, CONTEMIDDS EN EL
ACUERDO NO. D02
PRESTACION DE SERVICIOS MEDICOS
PARA HOSPITALIZACION DOMICILIARIA,

UNIDAD .
CONTRATANTE ¥

.CBJETD
CONTRATISTA

WALOR

SERVICIO SE
PRESTA
ACORDE A LAS
CONDICIONES
ESTABLECIDAS

67-7-200374-2023
PN RASES B LUPRES
GUAJIRA SA MC
058 2023

RASES Ne. b~
ENLASALUD LP.5.

220.000.000
S.AS8.

REGIONAL DE
ASEGURAMIENTO
EN
SALUDNo A Y
ENLAZATE
ALA SALUDLP.S.
SAS.

87-7-20285-24
30/04/2024

TRASLADO DE AMBULANCIA BASICA Y
MEDICALIZADA, INCLUYE CONSULTAS
MEDICAS, TERAPIAS FISICAS Y DE
REHABILITACION, TOMA DE MUESTRAS
DE LABORATORIO, SUMINISTRO DE
MEDICAMENTOS PARA uso
HOSPITALARID, PARA LOS USUARIOS
DEL SUBSISTEMA DE SALUD DE LA
POLICIA NACIONAL EN EL
DEPARTAMENTD DE LA GUAJIRA

SERVICIO SE
PRESTA
ACORDE A LAS
CONDICIONES
ESTABLECIDAS

130.000.000

G7-T-

IPC 2023-
2024-

anag’-
anas

IPC 2024-
2025

ITEMS CURS - . DEBCRIPCION 200374-

s - BT «T-20288.24
2023

VALOR HISTORICO
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Insarcidn de dispositivo
1 579401 urinario (vasical) 32000 38664 55160 60988 48026
Insercidn de catéter !
subdémmico
2 861803 (epidermaclisis) incluye 28000 33831 80721 56080 44956
Insumo
Retiro de sutura en plel
3 869401 o tajido celular 24000 :.28998 37569 41538 35268
subcuténeo
Alencién domicilfaria por &
q 890101 medicing genaral 51000 481621 52900 58489 60055
Alencidn domiciiaria por o
5 890102 medicing especializada NIA NIA NiA NIA N/A
Atencién domiciliaria por .
6 880105 enfermeria 25000 30208 36053 Joag2 35034
Alencién domicilaria por e
7 890106 nulricion v diatélica 38000 45914 39301 43453 44684
Alenclon domicilisria por
8 890108 [ 27000 32623 3517 38164 35394
Atericién domiciliaria por
9 2880109 trabalo sociat 14000 16918 21411 23873 20295
Atancién domiclliaria por
10 890110 fonistria y 30000 . 36248 35624 40493 38371
fonoaudiologfa
Atencidn domiclliaria por
11 880111 fislatarania 31000 37456 36886 40783 39120
Atenclén domiciliaria por .
12 890112 larapia respiratoria 41000 49539 45094 48058 49699
Atenclén domiciliaria por
13 890113 terapia ocupacions 30000 36248 36624 40493 3aan
Alenciin domiclliaria por
14 880115 equipo intardisciplinario 85000 162702 88589 88054 100878
15 931001 Terapia fisica integral N/A NIA 35166 38681 38881
16 | oazoor | Tereple fonoaudolégica |y N/A 35166 38881 38881
17 938303 T""’”’;{’ﬂi’r‘;f““’“a' N/A N/A 35166 38881 38881
Irrigacién o curackin de ]
18 965301 conductos nasales Joooo ¢ 36248 44052 48706 42477
Limpieza y culdados de
19 965501 traquecstomia 36000 43497 50956 56340 49919
Lavado, irgacidn y
20 965901 cuidados de herida en 32000 38664 46563 51482 45073
area general_
Lavado, frrigacién y
21 965902 cufdados de herida en 45000 -.54372 55369 61252 57812
drea espacial '
Suslilucién de sonda
22 97011 nasondslrica 32000 38664 75900 77285 55962
Educacidn individual en
23 990206 salud por psicolaala 28000 33831 43700 47808 38335
Inyaccién o infusién da il
24 | 992102 antiblolico 30000 36248 51824 57299 46774
Inyeccidn o infusin de
25 9925930 otra sustancia 31000 37456 56841 62846 50151
lerapéutica o profilictica ]
SERVICIOS ADICIONALES
Alqullar de cama !
hospitalaria de 3 partes, i
26 NIA mecénica con madidas 220000 . 265816 250831 277332 271574
de seguridad, complata '
sin colchén
Bomba de infusidn
27 NIA enteral alquiler por hora 32000 38864 72617 80289 59477
{incluye Insumo} F
Bomba de infusitn
28 N/A, paranteral alguiler por 41000 49539 76559 B4648 67094
hora (Incluys Insumo) :

Y




Pégina 54 de 110

CODIGO: 1LF-FR-08671

ELABORACIONM ESTUDIOS PREVIOS CONTRATOS

FECHA: 17/06/2024

VERSION: 10

ELABORACION DE ESTUDIOS PREVIOS PARA CONTRATOS

POLICIA NACIONAL

29 P470X10

Alquiler de bala de
oxigeno {incluye
adaptador, regulador,
humidificador ¥ cdnula)

160000

193321

L

188517

208434

200878

30 N/A

Valor lHro de Oxigenc

102000

123242

NIA

NIA

123242

N P&OXI

Alquiler de concentrador
de Chdgeno (incluye
adaptador, regulndor,
humidificador v canula)

280000

1§

338312

299684

331346

334829

32 N/A

Alguiler de equipo de
suecion (incluve insumo)

150000

181238

166017

183557

182398

33 N/A

Alquiler de pulso-
oximetro

80300

96661

81177

89754

93208

34 890105DN

Turno diurmo por auxiliar
de anfarmeria 12 horas
- ordinario (Incluya
Insumao)

105000

126867

114804

127044

126956

a5 N/A

Turno fastivo diurno por
auxiliar de enfermeria 12
horas (Incluye Insuma)

112000

135325

133684

147819

141572

36 BO0105NT

Tumo por Auxiliar de
enfermeria 12 horas
nocturno - ordinario
_(incluye Insumo)

115000

138048

142792

157878

148414

37 N/A

Tumo por auxiliar de
anfarmeria 12 horas
noctumo - fastivo

__{incluye Insumo}

118000

142574

161304

178346

160460

NiA
Kl

Toma de muestras de
laboratoric {incluye
traslados de las
muastras)

25000

30206

37139

41063

35635

10 N/A

Alguiler diario de monitor
de Signos Vitales

250000

302064

255986

283042

292553

40 ole7

Alquiter diario de
vantilador

376000

453006

364192

402670

427883

NOTA: Para hallar el precic del valor histérico se tomo de referencia CONTRATO 67-7-200374-2023+|PC 2023+IPC
2024+|PC 2025, CONTRATO 67-7-20265-24 + (PC 2024+PC 2025, se procedid a establecer el promedio entre los
valores obtenidos de acuerdo al ajuste del IPC para cada vigencia, buscando con ello garantizar un real y actual

precio de referencia.

Para la vigencia 2025 no se cuenta con precio histérico contractual, teniendo en cuenta que durante dicha
vigencia no se suscribio contrato para este objeto.

¢ Informacidn verificada y aprobada por los funclonarlos dueiios de la necesidad que firman el presente

estudio previo.

.

5.3 PRECIOS DE CATALOGO O PORTALES WEB

Se realizé la verificacion de los precios de catdlogo que se encuentren publicados en la Tienda Virual del Estado

Colombiano o en los sitios o portales web de las empresas que puedan ofrecer los bienes o servicios, de igual o similar

obieto al que se pretende contratar. no se encontrd contratos con el mismo objeto y caracteristicas técnicas motivo por

gl cual no se tendra en cuenta.
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Informacién verificada y aprobada por los funcionarios duefios de la necesidad que firman el presente estudic previo.

5.4 PRECIOS DE MERCADOQ

o i o - Y “"MEBENDOR VAl OR
Mg || i RIPCIS COTZACION |*/GoTZAGION A
N T DESC N L ENLAZATE | MEDIC 8AS REOTIEA0 DEL
1 578401 INSERCION DE DISPOSITIVO URINARIO (VESICAL) 16320 43742 16320
INSERCION DE CATETER SUBDERMICO
Z 861603 (EPIDERMOCLISIS) INCLUYE INSUMOS 18088 50600 18088
RETIRQO DE SUTURA EN PIEL O TEJIOO CELULAR
3 889401 SUBCUTANEO SOD 7} 28068 27500 26088
4 880101 ATENCION {VISITA) %cén:g‘l;mnm POR MEDICINA 8 13;93 57762 57782
ATENCION (VISITA) DOMICILIARIA, FOR MEDICINA
5 890102 ESPECIALIZADA h 152322 60500 605090
7] 880105 ATENCION {VISITA) COMICILIARIA. FOR ENFERMERIA 52397 32000 32000
" 880106 ATENCION (VISITA) Dglhé!ﬁ;_lilllg:lk, POR NUTRICION Y 46835 43181 4318+
] 880108 ATENCION NISﬁA] DOMICILIAREA. POR PSICOLOGIA 85380 31195 31185
9 890109 ATENCION (VISITA) DgDMé(l};ILIARIA. POR TRABAJD 89380 20189 20188
10 890110 ATENCION WJEIT:]DIE‘DMIC;%AL% :Oﬁ. FONIATRIA Y 50000 34768 34768
11 880111 ATEMNCION (VISITA) DOMICILIARIA. POR FISIOTERAPIA 50000 34769 34768
ATENCION [VISITA) DOMICILIARLA, POR TERAPIA
12 250112 RESPIRATORIA 50000 34769 760
ATENCION [VISITA) DOMICILIARLA, POR TERAPIA
13 890113 OCUPACIONAL 50000 34769 34769
ATENCION [VISITA} DOMICILIARLA, POR EQUIPO
14 880115 INTERDISEPL INARIC 93100 88139 93100
15 931001 TERAFIA_FISICA INTEGRAL - 50000 29200 29200
18 937001 TERAPIA FONOAUDIOLOGICA INTEGRAL SOD 50000 - 28200 28200
17 938303 TERAPIA OCUPACIONAL INTEGRAL 20000 20200 28200
18 865301 IRRIGACION O CURACION DE CONDUCTOS NASALES 34580 IGA52 J45B0
19 885501 LIMPIEZA Y CUIDADOS DE TRAQUEOSTOMIA 50D 41508 43181 415086
LAVADQ, IRRIGACION ¥ CUDADOS DE HERIDA EN
20 865901 AREA GENERAL - G178 38134 36176
21 | oessoz | LAVADO. 'H“’G“i'gg&g;'g;ﬂfs DE HERIDA EN 46818 48350 46816
EUBTITUCION DE TUBO [SONDA) NASOGASTRICD O
22 970101 DE ESOFAGOSTOMIA 500 39176 38134 36176
EDUCACION INDIVIDUAL EN SALUD, POR
23 880208 PSICOLOGIA 28450 31845 20450
24 982102 INYECCION O INFUSION DE ANTIRIOTICO 33516 35330 33518
INYECCION O INFUSION DE OTRA SUSTANCIA
25 802880 TERAPEUTICA O FR%HCTUC.Q I 32884 34768 J2884
SERVIDIOS ALIGIORALES
NIA, Alquller de cama hospitalaria de 3 partes, mecdnica con
6 medidas de saguridad, complela aln cakchén® 320000 244506 244506
27 N/A Bomba de infusion en:::: "?gullar par hora (In (Incluye 180000 48521 49521
28 NIA Bomba de Infusidn paml:l:g:: oa}!quilar por hora (lm:!uyu 50113 528726 50113
PA70XI0 [ Alquier da bala de axigine (Incluye sdaptador, tador,
29 himidiicadar y agntis) "’?‘-‘ 168178 240000 188176
30 N/A Valor litro de Oxineno 28307 120 120
PEOXIM Alquller de concenirador te Caigeno {Incheye adapladnr
31 rogulador; humidificador y canln) coo4a 316287 3o0048
32 N/A Aluilar de aquipo da succidn {incluye Insumo) 86500 165182 BES00
33 /A Alauilor de putso-oximetro 29772 45000 /IT2
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830105DN Tumo diurmg por auslliar de enfarmeria 12 horas -
M ordinario {incluye nsume) 136514 106915 108815
a5 NJA Tumo festiva diumu‘ ﬁg cu)cilmt:n?nrannaria 12 horas 213370 118888 118888
880105NT Tumeo por Auniliar de anfarmaria 12 horas noclumo —
<! ordinaria (gl nsima) 222258 1148683 114963
NIA Tumao por ausiliar da enfermerla 12 horas noclumo —
a7 po festive (Incluve tsumo) 213370 123374 123374
ag N/A Toma de muestras de u:‘z::;:;rai:‘(induya lraslados de las 25087 38895 35887
39 N/A Alguiiar diario da monilor da Slonos Vilalas 227164 239454 227164
40 Ol167 Alquiler diario de vantilador - 48125 300000 49125

NOTA 1: Para obtener las cotizaciones para el presente proceso, se procedio a realizar la publicacion de solicitud
de cotizacién en el Sistema Eleclrénico de Compra Publica SECOP Il con niimero de proceso PN RASESS SIP 192
2026, en el cual, una vez transcurrido el término fijado por la Entidad Estatal para presentacion de cotizaciones,
ninguna entidad cotizd. Por tal mativo, se procedid a solicitar cotizaciones mediante correo electrénico, ante lo cual
dos entidades atendieron al requerimiento, logrando asi obtener dos {2) cotizaciones por parte de las entidades
ENLAZATE A LA SALUD Y MEDIC SAS. Esto tal y como se observa en el pantallazo relacionado méas adelante.

NOTA 2: Para determinar sl valor de mercado de los 40 items, inicialmente se calculd el promedio de las dos
cotizaciones recibidas de ENLAZATE A LA SALUD Y MEDIC SAS.: sin embargg, al verificar los resultados se
evidencié que en varios items el valor promedio superaba el valor de referencia considerado para el estudio de
mercado. Por lo anterior, se efectué una comparacian individual entre ambas cotizaciones, adoptando el menor
valor ofertado por cada item, con el propésito de establecsr precios de referencia mas favorables para la Entidad.
En consecuencia, por ser el menor para los items 1, 2, 3, 14, 18, 19, 20, 21, 22, 23, 24, 25, 28, 29, 31, 32, 33, 38,
39, 40 se tomo el valor cotizado por ENLAZATE; y para los items 4, 5, 6, 7, B, 9, 10, 11, 12, 13, 15, 16, 17, 286, 27,
30, 34, 35, 36, 37 se tom¢ el valor cotizado por MEDIC S.A.S., igualmente por corresponder al menor valor
identificado.

La metodologia anteriormente descrita se aplicé con el fin de favorecer la pluralidad de oferentes, eslableciendo
valores de mercado que permitan una mayor participacién de posibles proveedores en el proceso de contratacion.

SOLICITUD DE COTIZACION

Birere = e S 1t Lot = EIpRES
Lid o
m:ammm-ummnmmqmmsmmy m
$ulkciznd e Informacién & 304 Proveatery 2 PROVEEGCRES
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RV Socitud cotizacidn servicios Hame Care 2026  {i Resumir este cormeo siscmonico

@) €~ Responder %% Rurponder s tados Y Rewmiar G3

@ JOSE FRANCISCO DE ARMAS CONTRERAS
Mid 05092006 1624

Pars: ENLAZATE A LA SALUD ENLAZATE A LA SALUD caplasatsalasakidicasas D omaitosars

o SOUCITUD COTIZACION HOL.
BN ]

POLICIA NACIONAL

UNIDAD PRESTADORA DE SALUD GUAIJIRA.
APRES-UPRES

Riohacha D.E. Ty C, Agosto del 2025.

Atantamente,

Intendente JOSE FRANCISCO DE ARMAS CONTRERAS
Responsable SG-SST UPRES Guajira

Tel: 304-3427685

Email: franc.de@correo.policia.gov.co

Caile 15 Carrera 7 Esquina Barric Camilo Torres

ARy, OSE FRANCISCO DE ARMAS CONTRERAS (D Reponder %, Rewporwdes s todos 0 Reerwisr




Pagina 58 de 110
ELABORACICON ESTUDIOS PREVIOS CONTRATOS
CODIGO: 1LF-FR-0071 -

FECHA: 17/06/2024

ELABORACION DE ESTUDIOS PREVIOS PARA CONTRATOS

VERSION: 10

RY: Socltud cotizacidn ervicios Home Care 2026 i} Rewimir e1te coiren sincuanico
dy =

q JOSE FRAMCISCO DE ARKASL CONYRERAS [ 4 Wenpetder % Repender 2iodas o Reermiar 15 1]
Paru: MEDIC SAS <medw:a: 844@gmaikeorrr, MEDIC SAY < lug g marrsgade s i d grivpidopem > Wi 0240842524 18 22

€ Resnuid sra mansaje ¢ Mid 05/08/2026 16:24.

LOLICHTLD COTIZACIOH HG ..

|
o LENN

POLICIA NACIONAL

UNIDAD PRESTADORA DESALUD GUAJIRA.

i) APRES-UPRES
Riohacha D.E. Ty C, Agosto del 2026.

Atentamente,

intendente JOSE FRANCISCO BIE ARMAS CONTRERAS
Responsable SG-SST UPRES Guajira

Tel: 304-3427685

Email: franc.de@correo.policla.gov.co ;

Calle 15 Carrera 7 Esquina Barric Camilo Torres

RV: Socitud cotizacidn servicios Home Care 2026 ( Resumis este ctrren slectranico

MS MEDIC CASemeciczz 242 D gmailzom» @) 5 Reponder % Respormdersicios ' Rewriar [E5]
Y Para: @ JIOSE FRANCISCO DE ARMAS CONTRERAS Jue OEGETI0ZE 05T
CC: MEDIC SAS « aoiuraswmmediassS gmsl coma
Buen dis,

Por riadio del presents conlrmamas L recapcian de su cirres. Agradecamos ls intor nrackon surhinhitzada y smdarsmon cotizecion solictada.

Atentaments

NORALLTZABIAS ARTTARARA
GCERENTE GENERAL

?) MEDIC 5AS

MEDICSAS LPS

CALLEzo0A ¥ 7H-184

TEL. 5-739-a5-15

CEL. 316 7446283 ° 318 53000684 * 304 371632
RIOHACHA GUAJIRA

wyovmediosssine.com

EL mid, 5 ago 2026 2 las 1623, JOSE FRANCISCO DE ARMAS CCNTRERAS f« [ianctefiorro.pulisiiony co >} escribid:
Mensaje de cosreo slectrdnico envisde por fmanede® oo policinopuss

1

Mensaje de comeo electrdnico emviado por fmnLds®onca ralisin et
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ANALISIS DEL VALOR ESTIMADO i
: | PRECIO. | .PRECIO . | FRECIODE | PRECIO-
VEMS || esUESd DESCRIRCION ! | sEcoe | ‘HisTORICO | mErcapo | ESTIMADO
INSERCION DE DISPOSITIVO
1 | 579401 URINARIO (VESICAL) 24043 49826 16320 16320
INSERCION DE CATETER ~
2 | 861803 | SUBDERMICO (EPIDERMOCLISIS) | 24232 44956 18088 18088
INCLUYE INSUMOS
RETIRO DE SUTURA EN PIEL O
3 | 869401 | TEJIDO CELULAR SUBCUTANEC | 17629 35268 26068 26068
SOD
ATENCION (VISITA) DOMICILIARIA,
4 | soo101 7OR NEDICINA GENERAL 40325 60055 57762 52714
ATENCION (VISITA) DOMICILIARIA,
5 | 890102 | “ooR EniCiNG ESPECIALIZADA | 92734 N/A 60500 60500
ATENCION (VISITA) DOMICILIARIA,
6 | 890105 ot bbb gl 14 25556 35034 32000 30863
ATENCION (VISITA) DOMICILIARIA,
7 | 890106 OB NUTRIGION.Y DIETETICA 29524 44684 43181 39129
ATENCION (VISITA) DOMICILIARIA,
8 | soo0108 phodinl sy 28488 35394 31195 31195
ATENCION (VISITA) DOMICILIARIA,
g | as0109 POR TRABAI SocAL WA | 22075 20295 20189 20189
ATENCION (VISITA) DOMICILIARIA,
10 | 890110 POR FONIATRIA ¥ 24960 38371 34769 32700
FONOAUDIOLOGIA
ATENCION (VISITA) DOMICILIARIA,
1 | 890111 FOR FISOTERAPIA 24918 38120 34769 32935
ATENCION (VISITA) DOMICILIARIA,
12 | 8g0112 A TER A AR Nt 24776 49699 34769 34769
ATENCION (VISITA) DOMICILIARIA,
13 | 820113 PO TR ABIA D ASIONAL 25280 38371 34769 32806
ATENCION (VISITA) DOMICILIARIA,
14 | Ba011s | A ey A et | 4510 100878 93100 74694
15 | 931001 —TERAPIA FISICA INTEGRAL 24918 38881 25200 29200
TERAPIA FONOAUDIOLOGICA~
16 | 937001 INTEGRAL SOD | 24960 38881 29200 29200
17__|_ 038303 | TERAPIA OCUPACIONAL Ihcl)TEGRAL 25280 38861 26200 26200
IRRIGACION O CURACION DE -
18 | 965301 CONDUCTOS NASALES N/A 42477 34580 34580
LIMPIEZA Y CUIDADOS DE -
19 | 965501 TRAGUEOSTOMIA 50D 26661 49919 41506 39362
LAVADO, IRRIGACION Y CUIDADOS
20 | eesaor | MpARRLRRER AE‘;A GENERAL | 32891 45073 36176 36176
LAVADO, IRRIGACIGN Y CUIDADGS
21 | 965802 | “C EninA BN AREA ESPECIAL | | 35942 57812 46816 46816
SUSTITUCION DE TUBO (SONDA)
22 | 970101 NASOGASTRICO O DE 38151 55962 36176 36176
ESgFAGDSTDMLigDD 3
EDUCACIGN INDIVIDUAL EN SALUD,
23 | 990206 For PRICOLOG 7 N/A 38335 20450 29450
INYECCION O INFUSION DE
24 | 992102 ARTIBIOTICO .‘ 25000 46774 33516 33516
INVECCION O INFUSION DE OTRA
25 | 992900 SUSTANCIA TERAPEUTICA O 28518 50151 32984 32984
PROFILACTICA
SERVICIOS ADICIONALES
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Alquiler de cama hospitalaria de 3
26 N/A parles mecdanica con medidas de 10809 271574 244506 175630
sequridad completa sin colchén
27 NIA Bomba de infusién enteral alquiler por N/A 58477 49521 49521
hora {incluye insuma)
28 N/A Bomba de infusi6n parenteral alquilar NIA 67093 50113 50113

par hora {inciuye insumo)
Alquiler de bala de oxigeno {incluye

29 P470XI10 | adaptador, regulador, humidificador y N/A 200878 169176 169176
cénula)
30 N/A Valor litro de oxigeno N/A 123242 120 120
Alquiler de concentrador de oxigeno
31 PBOXI1 {(incluye adaptador, regulador, NIA 334829 300048 300048
humidificador v cénula)

32 na | Alduilerde eq”:ﬁ:::g:;‘““"" (ncluye | 4g47 182398 66500 66500
33 NA | Alguiler de pulso-oximetro N/A 93207 29772 29772

34 |[890105DN Turno diurne por auxiliar de enfarmeria

12 horas ordinario 87878 126955 105915 108283
Turne festiva diurno por auxifiar de =

a5 N/A enfermeria 12 horas . B7978 141572 118888 116146
Tume nocturno ardinario por auxiliar de |

36 | BAO10SNT N enfermeria 12 horas -A7978 148414 114963 114963
Tumo nocturno festivo por auxiliar de ¢

37 NiA anfermerla 12 horas 87978 160480 123374 123374
N/A Toma de muestras de laboratorio ;

38 {incluye traslado de muestras) 2 i 35635 35987 32043

39 N/A Alquiter diario gﬁarlr;zmtor de signos N/A 292553 227164 227164

40 OHe7 Alguiter diario de ventilador N/A 427883 48125 49125

NOTA: Para la determinacién del valor estimado se realizé inicialmente el promedio de los precios obtenidos de
las fuentes referencia SECOP, pracic histérico y estudio de mercado. Como resultado de este sjercicio, se
evidencio que para los ftems 4, 2, 3, 5, 8, 9, 12, 15, 16, 17, 18, 20, 21, 22, 23, 24, 25, 27, 28, 29, 30, 31, 32, 33, 36,
37, 39 y 40, el valor promedio obtenido superaba el valor determinade mediante el estudio de mercado. En
consecuencia, para dichos itlems se efectud una comparacién entre el precio histérico y el valor de mercado,
estableciendo como criterio la seleccién del menor valor, determinandose que correspondia al valor de mercado,
el cual fue adoplado come valor estimado para los items sefalados.

5.6 VALOR ESTIMADO DE LA CONTRATACION

Una vez calculado el valor estimado se debe diligenciar el siguiente cuadro, el cual debe trasladarse al estudio
previo:

(] RUBRO ¥
Yo GESAGREGACION UNILAD DESCRIPCION REc | cant VALOR URITARIG ESTIMADD VALOR TOTAL ESTIMADO
LoTE PRESUPESTAL
CERTFECADD PLAN ARakL O I [T
MENE  POR DEUETD  HESPTALZASON
DOMICK AN, TRAMADD B
02C202009003 Y MEINCALIZADS, [MELLYE COMAULTAS MEMEAS
"SERVICIOS PARA EL upREs | TEMAMIAR FIRICAS ¥ DN AEMABSITACISN COLS,
1 CAIBADAND DE LA prnce | TOMA DE  MUESTAAS DE  LABORATORIO.| 18 ) $10.600.000,06 $10.000.000,00
SALUD HUMANA Y SUMIMSTRO DE MEDICAMENTOD PARA USQ:
BEAVICIOS SOCIALES HOSAITALARID E (NSUMOR HEDHCOOLMWRGIEOA
SUMINISTRO DE OXQENO. ALGULER DE EQUPGS
CERTFICADO CUPD VIOENGIA FUT
AUT COMUMCADO OFICIAL
66-2028-033702 DIBAN DEL CUPO AUTOAZADD A LA
00903 AASES No, T QUE TIENE POR  GRJETO
"SERVICIOS PARA EL urREs | PBANCA Bhmea Y MO ML UVE
1 ammmw MEAL\.? DEGUA cium! "A::ﬂllmcmu ‘:I_E‘;::lﬁ IE.ATEH Y ?‘E 14 1 $ 135.000.000 4 158,000, b0
Wy AL
SERVICIOS SDGIALES LABORATORIO SUMINIETRD CE MEDICAVENTOS
FAMA - LSO  WOSPTTALARID  E  INSUMOS
MEDICOOURUAGIDOS SUNKWSTRO DE OXGENO
SLGUILER DF EQUIR0S MEDICOS
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Documentos Anexas al Eatudio Pravio:

Los documentos seleccionados en la siguiente'lista, aplican para el proceso de Minima

Cuantia cuyo objeto es PRESTACION SERVICIOS DE SALUD EN EL PROGRAMA MEDICO DE
ATENCION Y HOSPITALIZACION DOMICILIARIA DE MANERA INTEGRAL PARA PACIENTES CRONICOS
VENTILADOS Y NO VENTILADOS, PARA CONTINUAR CON TRATAMIENTO MEDICO HOSPITALARIO EN
SU RESIDENCIA QUE INCLUYA CONSULTAS PRIORITARIAS POR MEDICINA GENERAL Y/O OTRAS
ESPECIALIDADES, PROMOCION Y PREVENCION, PROCEDIMIENTOS DIAGNOSTICOS Y
TERAPEUTICOS, REHABILITAGION CUIDADOS CRONICOS Y PALIATIVOS, CURACIONES, TERAPIAS
FISICAS, CUIDADO DE ENFERMERIA SUMINISTRO DE OXIGENO Y AQUELLOS AUTORIZADOS EN EL
SISTEMA MIPRES (Ml PRESCRIPCION) DEL MINISTERIO DE SALUD, Y ORDENADOS POR FALLOS DE
TUTELA, DESACATOS O ACCIONES JUDICIALES, PARA LOS USUARIOS DEL SUBSISTEMA DE SALUD
DE LA POLICIA NACIONAL EN LA UNIDAD PRESTADORA DE SALUD GUAJIRA DE LA REGIONAL DE
ASEGURAMIENTO EN SALUD No.8

Anexos
Aplica
Certificacidn de la necesidad
Especificaciones técnicas minimas
Estimacion, tipificacién, asignacion de riesgos y determinacian de
garantias :
Andlisis del riesgo y forma de mitigario..
Obligaciones de la policia nacional (noaplica para minima cuantia)
Obligaciones del contratista (no aplica para minima cuantia)
Formato Sostenibilidad de Precios
Oferta Econdmica
Certificacion de Administrativa Operacional
Precio Techo
Formato idoneidad del Recurso Humano
Formulario Indicadores Decreto 441 De 2022

OOooOoOooO0oO0oOo o oo

Formuilarios adjuntos al estudio previo

Acuerdo de confidencialidad (obligatorio}

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

Carta de Presentacion de la Oferta

Origen Licito de Recursos

Compromiso Ambiental

Cumplimiento Obligaciones Parafiscales

Certificado de Inhabilidades e Incompatibilidades

Datos Beneficiario de Cuenta

oogoooooadad
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Solicitud Autorizacion del Gasto
Certificado plan anual de adquisiciones
Solicitud de cotizacién estudio de mercado
Cotizaciones

Otros

Riohacha — La Guajira,
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ANEXO 1
CERTIFICACION DE LA NECESIDAD

En mi calidad de Jefe de la Unidad Prestadora de Salud Tipo B Guajira, manifiesto con la suscripcidn de esta
CERTIFICACION que actusimente no se cuenta con contrato vigente con objeto PRESTACION SERVICIOS DE
SALUD EN EL PROGRAMA MEDICO DE ATENCION Y HOSPITALIZACION DOMICILIARIA DE MANERA
INTEGRAL PARA PACIENTES CRONICOS VENTILADOS Y NO VENTILADOS, PARA CONTINUAR CON
TRATAMIENTC MEDICO HOSPITALARIO EN SU RESIDENCIA QUE INCLUYA CONSULTAS
PRIORITARIAS POR MEDICINA GENERAL Y/O OTRAS ESPECIALIDADES PROMOCION Y PREVENCION,
PROCEDIMIENTOS DIAGNOSTICOS Y TERAPEUTICOS, REHABILITACION CUIDADOS CRONICOS Y
PALIATIVOS, CURACIONES, TERAPIAS FISICAS, CUIDADO DE ENFERMERIA SUMINISTRO DE OXIGENO
Y AQUELLOS AUTORIZADOS EN EL SISTEMA MIPRES (MI PRESCRIPCION) DEL MINISTER}O DE SALUD,
Y ORDENADOS POR FALLOS DE TUTELA, DESACATOS O ACCIONES JUDICIALES, PARA LOS
USUARIOS DEL SUBSISTEMA DE SALUD DE LA POLICIA NACIONAL EN LA UNIDAD PRESTADORA DE
SALUD GUAJIRA DE LA REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD No.8, teniendo en cuenta que no
contamos con el personal lddneo para llevar a cabo dicho sarvicio, por tal razdn Ja Gnica forma de resolver la
necesidad es madianie la contratacion con un tercero,

Jefe Unidad Prestadéra de Salud Guajira
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NOTA INFORMATIVA
5

EL OFERENTE DEBERA DILIGENCIAR Y PRESENTAR JUNTO CON LA OFERTA EL FORMATO DE
ESPECIFICACIONES TECNICAS QUE SE PRESENTA A CONTINUACION DEBIDAMENTE FIRMADO POR
EL REPRESENTANTE LEGAL, EN EL QUE EXPRESE SU MANIFESTACION DE CUMPLIMIENTO O NO
CUMPLIMIENTO CON CADA UNA DE LAS ESPECIFICACIONES TECNICAS SOLICITADAS, LAS CUALES
SERAN VERIFICADAS POR EL COMITE TECNICO APLICANDO EL CRITERIO DE CUMPLE O NO CUMPLE.

AS| MISMO, EL OFERENTE DEBERA APORTAR LAS CERTIFICACIONES SOLICITADAS Y ESTABLECIDAS
EN LAS CONDICIONES TECNICAS, LAS CUALES SERVIRAN DE SOPORTE EN EL CUMPLIMIENTO DE
LAS OBLIGACIONES DEL OBJETO QUE SE PRETENDE CONTRATAR,

CONDICIONES TECNICAS MINIMAS HABILITANTES

ﬂhﬂmmﬂ . . ‘: .--'-'.'-.'I‘ Y
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El oferanie acreditara la experiancia a lravés de carificaclones dahtdamunta sugcritas por el
rapresentante legal de la enlidad contratante (las cuales deban ser expedidas por terceros que
hayan recibido tales servicios de coniratos ejeculados) sobre contralos lerminados con objetos
Igual o simllar al dal presents proceso y cuya sumaloria del vslor total de las certificaciones sea
lgual o superior al 50 % del presupueslto oficial asignado al presante proceso,

Dichas certificaciones deben conlener como minimo la siguiente informacién: nombre det
contratante, objeto del conlrato, nimero del contrato, valor del contralo, plazo, fechas de Inicio y

finalizacién, nombre del contratista {ofarents), y raclbido a satisfaccion de todos los servicios o
elementos conlralados.

Cuando se cerlifiquen Contratos realizados bajo la modalldad de Consorcio o Unién Temporal, para
la verificacion, se tomara el porcentaje de paricipacién en la ejecucion del conirato del oferente
que haga parte del Consorclo o de la Unldn Temporal, para lo cual debera anexar a |la propuesta el
documento que acreditd |a conformacidn del Consortio o Unidn Temporal, donde debera conslar
el porcentaje de participacidn de cada uno de los integranles para Ia ejecucldn del conlrato,

NOTA 1: En caso de que el olerenle pretenda acreditar la experiancia con conlralos celebrados
con la Reglonal de Aseguramiento en salud No.B, esle podré aporiar cerificacion fimada por
oferenie donde Indigue solamente el nimero de contralo celebrado, el afio de celebracion v el valor
adjudicado, para lo cual la Reglonal de Aseguramiento an salud No.8, verificard la Infarmacidn
seqgun lo sefialado en & Decreto 019 de 2012

02

HABILITACION: El oferante daberd anexar a la oferi_:_a el Registro Especial Nacional del Ministerio
de la Proleccion Social REPS y debera manienerlo vigenia durante la ejecucién del contrato, en
cumpiimiento de lo dispuesto en el Articulo 2.2.1.2.1.2.21 del Decreto 1082 del 26 de mayo de
2015.

El SUPERVISOR dei conirato estd obligado a varificar durante ia ejecucidn de! contrato, que el
Conlratista mantenga vigentes y habilitados los servlcios en la jurisdiccion donde presta el servicio.

EL OFERENTE DEBERA ANEXAR LA HAEILFI'M:IGH DE LOS SIGUIENTES SERVICIOS, DE
CONFORMIDAD CON LA RESOLUCION 3100 DE 2019: habllitados en la Modalidad
Domiclllario.

e 133-HOSP|TALIZACION PACIENTE
CRONICO CON VENTILADOR.

e 134-HOSPITALIZACION PACIENTE
CRONICO SIN VENTILADOR
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328-MEDICINA GENERAL -
312-ENFERMERIA <!
333-NUTRICION Y DIETETICA
344-PSICOLOGIA

740-FONOCAUDIOLOGIA Y/O TERAPIA DE
LENGUAJE .

739-FISIOTERAPIA ]
729-TERAPIA RESPIRATORIA
7128-TERAPIA OCLUPACIONAL
329-MEDICINA INTERNA

El Decrele 1011/2008, compilado en el Decreto 780 de 2016, estableca ias raspansabliidades para contratar en
astos términos: "Para efsclos de contratar la prestacion de servicios de salud el contralante varificars gue el
prestador esté inserilo en el Regisira Expecial de Prestadoras de Servicios de Salud. Si durants la sjecucion
del coniralo se detscta el Incumplimienta de las condiciones de habilitacidn, ef conlratante deberd informar a ia
Diraccion Deparlamental o Disirital de Sajud quien contard con un plazo de sesenla (60) dlas calendario para
adoplar las medidas coraspondientes”. i

En el evente an gue la entidad contratada no pusda mantener la habilitacidn para |a prestacitn de servicios de
salud, debera infornario de manera inmediata al contratanie y debera abstenerse de centinuar la prestacién del
sarvicio y deberd coordinar con el supervisor del contrato el ‘plan de conlingencia para solucionar los
requarimiantos de los usuarios.

En caso de que el contratante evidencle Ia pérdida de habilitacidn y dicha siluncidn no haya sido informada
oporlunamente por {a entidad coniratada, podra proceder a reponar la novedad ante la entidad competenta.

MNota: E| comité evaluador lécnico deberd verlficer que el proponenie cuenia con el servicio ofertado
debidamante habililade en e Regisiro Especial de Prestadores (REPS), fa capacidad instalada para su
adecuada prestacidn y los demds sslindares da habilitacion que indica la resolucion 3100 det 2018,

a3

CAPACIDAD OPERATIVA: El oferanle deberd certificar qus cuents con la infraestruciura, aquipos y recursos
Pumanos NEcEsanos & idonsos para la prestecicn del servicio en las sedes, an cuya direccion oferto en su
propuasia, da los cuales deben estar dahidamante habiltados en el Ministerio de Salud y Proteccién Social
{Diigensiamiento de lormulario capecided operativa y administrativa).

04

ACREDITACION DEL RECURSC HUMANO OFRECIDO INSCRITO EN EL RETHUS

El oferente debera acreditar, con |a presentacidn de su oferta, la ideneldad del recurso humano

minimo exigido mediante la enlrega de los siguienies documenlos para cada uno de los
profleslonales requerides, los cuales serdn verificados durante la ovaluacion de la oferta:

1. Anexo Formato de ldonsidad del totlal de Recurso Humand Ofrecido debidamente
diligenciado y firmado por el representante lagal de la tofalidad de profesionales
solicitados.

2. Anexar Pantallazo de consulta vigente de! Registro Unico Nacional dei Talento
Humane en Salud (ReTHUS), que permita al évaluador verilicar fa inscripcion en la
pagina astablecida por el ente regulador para ¢l ejercicio de la profesian.

3. .

Verificacidon durante ta ejecucién contractual

Una vez suscrito el contrato, el contratista debera mantener disponible el recurso humano minimo
ofertado y garanlizar que cualquier reemplazo cumpla con las condiciongs iguales ¢ superiores a
las inicialmente acreditadas.

El Supervisor del Contrato verificard el cumplimiento de esta obligacidn durante toda la ejecucion
conlractual, para lo cual podra solicitar en cualguler momento los documentos que acrediten Ia
idoneidad del personal asignads, incluyando hoja de vida, los soportes académicos que acrediten
la profesion, espacialidad o Subespacialidad y verificacién en el RETHUS cuando corresponda.
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El supervisor dejara conslancia de las verificaciones realizadas y exigira al contratista |a
sustitucién inmediata de cualquier recurso humano que no cumpla con los requisitos
eslablecidos en el contrato, los estudios previos o la oferta presentada.

Esla condicion sera de obligatario cumplimiento durante toda la vigencia contractual.

RECURSO HUMANO MINIMO | CANTIDAD
MEDICO GENERAL _ 3
MEDICO INTERNISTA
FISIOTERAPEUTA r
FONOAUDIOLOGO
NUTRICIONISTA
PSICOLOGO
ENFERMERO PROFESIONAL
AUXILIAR DE ENFERMERIA

PN B BEEY DI JEEY DI Y

ACREDITACION DEL RECURSO HUMANO OFREpiDQ NO INSCRITO EN EL RETHUS

El oferante debera acreditar, con la presentacién da su oferta, la idoneldad del recursg humano
minimo exigido medianle |a enlrega de los siguienles decumenlos para cada unc de los
profesionales requeridos, los cuales serdn vari!icadoa; durante la evaluacidn de la oferta,

Para aquellas profesiones, especialidades o subespecialidades que no cuenten con registro
especial de prestadores de salud o cuya acraditacidn no puada verificarse a través del RETHUS,
el oferants deberd adjuntar con su oferta la hoja de vida, los soportes académicos que acrediten
profesiones, especialidades o subespecialidades y el Formato de Idoneidad del Recurso Humano
Ofrecide debidamente dillgenclado y firmado por su represantante legal.

Verificacian durante la ejecucidn contractual

Una vez suscrilo el conlrato, el contratista debaré ménlener disponible el recurso humano minimo
ofertade y garantizar que cualquier reemplazo cumpla con las condiciones iguales o superiores a
las inicialmente acreditadas. ¥

El Suparvisor del Contrato verificara el cumplimiento de esta abligacién duranta toda la ejecuciin
conlraciual, para lo cual podré solicitar en cuslquier momento los documentos que acrediten fa
idoneldad del parsonal asignado, incluyendo hoja deivida, los soportes académicos que acrediten
profesiones, especialidades o subespecialidades,

El supervisor dejara constancia de las verificaciones realizadas y exigird al contratista la sustitucion
Inmediata de cuslquier recurso humano que no cumpla con los requisitos establecidos en el
cantrato, los esludios previos o Ia oferia presentada.

Esta condicién sera de obligatorio cumplimiento durante loda la vigencla contraciual

ITEM ‘RECURSQ HUMAND MINIMO [ CANTIDAD
TERAPEUTA RESPIRATORIA O
FISIOTERAPEUTA .. CON
ESPECIALIZACION, MAESTRIA
0 DIPLOMADRO EM
FISIOTERAPIA RESPIRATORIA,
1 TERAPIA y 1
CARDIORRESPIRATORIA 8]
MANEJO DEL PACIENTE

CRITICO {uci) (PARA
FISIOTERAPEUTA | ANEXAR
SOPORTE ACADEMICO)

2 TERAPEUTA OCUPACIONAL 1
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Para la prestacion del servicio la entidad dehe verificar que el paciente entregue la siguiente
documeniacion: orden expedida por la oficina de Referencia y Contra referencia de la Unidad
Prestadora de Salud Tipo B Guafira, documentao de [dentidad.

NOTA: ES MENESTER INDICAR QUE EL FUTURO CONTRATISTA N EXIGIRA COPIA DEL
CARNET N! CONSTANCIA PARA LA ATENCION SIEMPRE ¥ CUANDD LLEVE CONSIGO LA
AUTORIZACION DE REFERENCIA Y CONTRA REFERENCIA DE LA UNIDAD PRESTADORA
DE SALUD TIPO B GUAJIRA.

PROFESIONAL ENLACE

El OFERENTE designara un funcienario como inlerdocutor entre la Entidad contrataila y supervisor del contrato,
quien, en coordinacion con este Ultimo, solucionand tos inconvenientas y/o novedades presentadas, igualmente
agilizara algin tramite o requarimiante por pare da la Regionei de. Aseguramients 2n Salud N° 8,

Nombres y apellidos:
Cargo:

Numaro calular:
Cormreo elecirdnico:
Nota: Este funcionario debera estar disponible y stender los medlos tacnoldgicos (celular, correo elecirénico)
dispuestos para la correcta ejecucidn dal contralo,

17
4

o7

FUNCIONARIO CALL CENTER Y PROGRAMACION DE EERVIEIGE

El oferente designard un funcionario; quien se encargars de intersciuar con &l responsabla de atancion al
usuario del asegurador, responsable de Redes Inlegrales y da referencia y conira referencia, para asignar citas,
procedimientos y demas requerimientos de falics judiciales y PORS gue se presenten ante el asegurador,
resalviendo da fondo en [as prdximas 24 horas despuds del reguerimlenta o de forma inmaediata si fa sitvacién
asl lo amarits.

Debera indlcarn

Nombre:

Cargo:

Teléfonos:

Corrao elactronico. i

Este funcionario deberad resolver aquellos evenios relecionados con In referencie y contra referencia de
usuarios, asignacion de cllas da consulla exierna, programacldn de procedimlentos de apoyo diagndsticos y
terapéuticos, procedimientos quirirgicos ambulatorios; y todos aquellos que se prasenten duranie [a gjacugitn
det contrato.

a8

Los costos por atencién de los EVENTOS ADVERSOS, generados durante la preslacidn de un
servicio, correrén por cuenia del prestadar; cuando en el anélisis se evidencle que son de
responsabilidad del oferente. Entendido el avenio adversc como lo define la Organizacidn Mundial
de la Salud, "dafio no intenclonal causado al paciente como rasultado de la alencidn médics, v no
por la enfarmedad de base”.

Su tratamienlo econdémico se determinard previa evaluacién de causalidad, evitabilidad e
imputabilidad al prestador asi:

Tipo de evento Tratamiento econdmico

Evento no evitable o Complicacion
inherente al procedimiento 1q0 % dal sarvicio reconocido

. No reconocimiento de los costos adicionales
Evento evilatle directamenla derlvados del evento

La determinacién deberd estar soporiada en e} analisis técnico y asistencial correspondiente,
considerando la condicién dlinica del pacients, riesgo inherente del procedimiente, cumplimiento
de protocolos, evitablidad y relacidn causal.

El responsable de Garanlia de la Calidad en Salud en |a reglonal programard visitas, minimo una
mensual, para verificar el cumplimiento del Sistema Obligaloris de Garantia de Calidad en Salud
{Resolucidn 357 del 8 de julio de 2026 - ardiculo 21)

EXCUSA MEDICA: Acatar lo dispuesio en la Directiva Administrativa Permanente N°, 003 del
10/03/2023 “directrices a observar an la expadicidn y registro de las ‘excusas de servicio por
incspacidad médica ¢ licencia por maternidad v para el control y seguimiento del personal excusado

¥y
POLICIA NACIONAL
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de servicio” respeclo a la cantidad de dias de excusa, de acuerdo a profesional que atiende al
usuario, lipo de patologia, lipo de excusa lotal o parcial.

10

CERTIFICACION PROCESQOS DE LIMPIEZA Y DESINFEECION

El oferente deberd cumplir de acuerdo a les especificaclonas del MINISTERIO DE SALUD, con un proceso
dindmico y conlinuo que garaniice la asepsia de las dreas de atencitn en salud, cumplianda con prolocolos de
fimpleza, cronogramas v actividades que permilan |a eliminacién de microorganismos paldgenns y paraniican
la alencion de nuesiros pacienles. on ls atanclién y hospitalizacién domiciliaria de manara integral pars
pacientos crdnlcos ventilades y no ventllados,

ANEXAR CERTIFICACION firmada por el reprasentante gl de su cumplimiento.

"

INFORMAR EJECUCION CEL CONTRATO:

El Contralista deberd presentar de manera regular la sjecucitn del contralo al Supervisor y al Lider
de referencia y conlra referencia de la Unidad Prestadora de Salud Tipo B Guajira, informe de
manera inmediala cuando éste se halla ejecutado en los siguientes porcentajes:

. En un cincuenta por clenta (50%)
. En un Setenta por clento (70%), i
. ¥ &n un MNoventa por Clenlo (20%) R

i
Con al fin de que se realice la respactiva estructuracién de presupuesto o se proyecle a elaboracién
dal nuevo proceso. ¥
Nota: El Contratanie no serd responsable si se sobre ejecula el contrato (si se ejecuta mas del
100% dsl presupuesio del contralo), es decir que estos dineros no serdn cancelados.

12

ADICION DE SERVICIOS

En caso de requerirse uno o varlos serviclos y/o elementos que no se encueniren contratados y
que guarden refacidn con &l objeto conlractual o que sean ordenados por fallo de tutela o Equipo
Interdisciplinarios Profesional de la Salud (EIPS), las parles podrén mediante documento
maodificatorio Incluirios teniendo en cuanta lo siguients:

- €l (la) supervisor {a) del conlrato allegara minimo 2 cotizaciones, con sl fin de daterminar el precto
o valor mds econdmico que se ulllizara como raferencia para la modificacion,

= Una vez determinado el menor valor colizado, el (la) supervisor (a) solicitara mediante
comunicacion oficial a la entidad contratlsta la aceplacion de |a modificacitn, a la colizacidn de
menor valor s& le aplicara el descuento ofrecido por &l contratisia en su oferta Inicial,

- Con la aceptacion por parie del conlralista, el (la) ﬂj.lpanrlsur {8) solicitara &l ordenador del gasto
la modificacién de Inclusién de los serviclos ylo elemantos.

- Se procedera a realizar el acto administrative que procede a modificar el conirato principal, por
parte def grupo de cantratos de |a unidad. :

13

El contralisla se compromeie a permitir duranie la ejecucidn del contrato, AUDITORIAS MEDICAS,
el acceso directo a Ia informacién relaciohada con el estado de salud del paciente v la prestacian
de los servicios de salud, asi mismo, permitide el acceso a lodos los demas documentos que
requiera, de acuerdo con la ley, con el fin de realizar seguimiento y contral al cumplimiente del
objelo contractual, mediante valoraciones a la instituclan, previo de la documentacidn solicitada,
verlficando las condiclones locativas, recursos humano disponible para el desarrollo de las
actividades, asl como los programas desarrollados.

14

SUMINISTRO DE HISTORIA CLINICA PARA PROCESO DE AUDITORLA

Cuando por casos de requerimientos judiclales, inconformidades, quefas; reclamos yio tramites de
audilaria y verificacion de la atencidn en la red conlratada, se requiera acceder y varificar la atencién
de los usuarios; la entidad proporcionard usuario de acceso a la plataforma de atencidn: o, en su
defecto sl no cuenla con dicha platafarma, remititd soportes de |a alencltn requerida al correo
institucional del proceso de auditorfa que lo requiera. Lo anterior con el fin de garantizar el proceso
de Conlra refarancia y regisiro de atenclones de red externa an al aplicative institucional SISAP,

El oferente se compromete a remitir dentro de las 48 siguientes a la solicitud, los soportes
requeridos dentro del proceso de auditoria médica.

18

CERTIFICACION REEMPLAZO DE PROFESIONAL




ELABORACION DE ESTUDIOS PREVICS PARA CONTRATOS

CONDICIONES TECNICAS

El oferente CERTIFICARA por escrito; que contard con reemplazo de los profesionaies ante
cualquler eventualidad (vacaclones, licenclas y dem#s novedades impravistas con &} personal de
profesionales; para equipos dafiados y/o averlados) sin afectar de ninguna manera la prestacién
del servicio y ejecucidn del contrato, garanlizando |a mnllnuidnd accesibilided y oportunidad
ofertada, noftificando al supervisor del contrato Inmedistamente del evento presentado; ¥,
suministrando los datos del profesional que va a generar al reemplazo.

El reemplazo no puede superar los 08 dias calendarlos, de la fecha de agandamiento inicialmente
nolificada a los usuvarios, SO PENA DE INCUMPLIMIENTO,

16

SISTEMA OBLIGATORIO DE GARANTIA DE CALIDAD: El oferente deba Cumplir con el Sistama
Obligatorio de Garantia de Calidad, los requisitos minimos @senciales y las condicionaes sanitarias
que fijen las autoridades competentes tanto en &l orden Naclonal como Territorial.

17

FORMULARIO SISTEMA DE GESTION DE LA SEGURIDAD Y SALUD EN EL TRABAJO
El oferente deberd diligenciar y presentar sl anexo adjunto a este astudio previo, firmado por &l
representante legal de la entidad

18

LINEAMIENTOS DEL REGIMEN DE PROTECCION DE DATOS:

El contratista certificara que acatara los lineamientos del Régimen de proleccién de datos y demés
aspectos relacionados con el tratamiento de la informacion gue les sea aplicable, en el marco de la
ley estatutaria 1581 de 2012 y de la tey 1712 de 2014, del capitulo 25 lituly 2 de! libro 2 de la parte
2 del decreto 1074 del 2015 v tas normas que la modifiguen; reglamenten o sustituyan en virtud de
lo cual se hacen responsables de Ia privacidad, seguridad y confidencialidad y Ia Resolucion No.

08310 da 2016 por la cual se expide &! Manual de Sepuridad de la Infprmacién para la Policla
Nacional.

19

CONFIDENCIALIDAD E INTEGRIDAD DE LA INFORMACION INSTITUCIONAL:

El contratista certificara: Qus dada la naturaleza de las actividades a realizar en desarrollo del
objelo contractual, el contratista estd obligado a garantizar la preservacion de ia integridad y
confidencialidad de la informacidn institucional a la cual Hegars a8 lenar acceso directamente o por
intermadio de lerceros; en tal vinud, adoptara lodas las medidas que sean necesanas para impedir
su duplicacion, sustraccian, divulgacion, alteracion, ocultemianto o ulilizacion indebida y suscribird
con la entidad los formatos de confidenclalidad o reserva a que haya lugar.

Que sdlo podra revelar informacion confidencial a gquienes la nacesilen y estén autorizados
previamente por la parte de cuya informacidn confidencisl se trala, se considera también
informacion confidencial: a) aquella que como conjunto o:por la configuracién o estructuracion
exacia de sus componentes, no sea generalmente conocida anfre los experios en los campos
corraspondientes. b) la que no sea de facil acceso, y ¢} aquella informacién que no esté sujeta a
medidas de proteccién razonables, de acuerdo con las circunstancias del caso, a fin de mantener
su caracter confidenclal.

De igual forma se obliga a no suministrar informacion que oblenga o conozea con ocaslon de la
ejecucion del contrato; tafes como: informacidn locativa o de arguitectura fisica, lugares a los cuales
tenga acceso con ocasidn de la tabor, informacion contenida en los sistemas de informacion,
documentacion fisica, archivos digilales, informacién de los funcionarios y contratistas e

informacion de los usuarios del Subsistema de Salud los cuales son de caracter reservado y
confidencial.

20

El oferenta CERTIFICA que se compromel? a reportar alidrea de garantia de la Calidad de la
Regional de Aseguramiento en Szlud No. 8, el reparie mensual da los indicadores, de conformidad
a la Resolucion 256 de 2016 “Por la cual s& dictan disposiciones en refacidén con el Sistama de
Informacién para la Calidad y se establecen los indicadoras para el monitoreo de la calidad en
salud” en lo referante a los Indicadores de calidad en la prestacidn de servicios, definidos en el
Sistema de informacidn para [a Calidad del SOGC.

El correc para envic seré notificado por partp del supervisor del contrato, una vez se notifiqus del
mismeo.

21

El oferente por ningln medio solicitara a los usuarios del SSPN dinero para el PAGDO o COPAGD
de servicios de safod, La IPS ordenard medicamento perlinenis, servicio o procedimiento, acorde
& las GPC o prolocolos establecidos, v aquellas contempladas an el Acuerdo 093 dal 08 de octubre

g
POLICIA NACIONAL
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2025 (Pian de Servicios y Tecnologia en Salud del Subsistema de |la Policia Nacional) y llegado e
caso el servicio no esté incluide en dicho plan, se debe diligenciar para presentar al EIPS (Equipo
Interdisciptinario de Profesionales en Salud) el formato del anexo 1 y anexo 6 servicios yio
tecnologfas respectivamente de la Resolucion 533 dal 13 de diciembra de 2023 de DISAN.

22

CUMPLIMIENTO DEL DECRETO 780 de 2016,

El contratista aportara certificacion firmada por el representante legal donde cerlifican que cumplen
con el PROGRAMA DE AUDITORIA PARA EL MEJORAMIENTO CONTINUO PAMEC como “el
mecanismo sistematico y continuo de evaluacién y mejoramiento de la calidad observada,
raspecto de la calidad esperada de la atencién de salud” quse reciben los usuarios.

23

COMPROMISO AMBIENTAL: El oferente debera diligencia el formulario de compromiso
ambiental, donde se debera comprometer a realizar buenas précticas ambientales, an cumplimignto
a la legislacién ambienltal colombiana vigente en lo que respecta a |a enlraga de los elementos pos
consumos y a su disposicldn final, durante la ejacucién del fuluro contrato,

24

Con el propésilo de asegurar el cumplimiento de los criterios técnicos, econdmicos v legales del
presenle acverdo de voluntades, el Supervisor realizara reuniones de seguimlento (cada tres
meses o s8gun |a necesidad) con el Contratista. A dichas sesiones puede asistir el jefe de la Unidad
Prestadora de Salud, el responsable de la Oficina de Atencién al Usuario y los delegados de las
areas técnicas o aconémicas necesarias para el cumplimiento del objeto contractual.

Durante estas reuniones se abordaran, temas como: -

» Indicadores: Verificacion del cumplimiento de los indicadores pactados.

» Operagion: Evalugecion de los procesos de autorizacién; referencla y contrarreferencia,
asegurando la eliminacién de bareras de-acceso segin lo definide en el acuerdo de
voluntades, B
Criterios Técnlcos: Revisidn de las condiciones definidas an ei Anexo 2.1.

Anidlisis Financiero: Proceso de radicacion de facluras, estado de glosas v fiujo de

pagos, conforma a los plazos establacidos y/o las normas concordantes,

Elecucién Centractual: Balance del consumo presupuestal y otros aspectos necesarios

para la carrecta prestacion de servicios y tecnologlas en salud. )

Documentos: Si llegado el caso, dentro da la verificacién que realiza al supervisor se

requiere algln documeanto, ef contratista debé suministrar fa Informackin o documentacidn,

S| existen alguna reserva legal se debe comunicar mediante escrito,

» Ewaluacién y Planes de Mejora: Segun la novedad establecer planes de mejora cuando

. los resultados del seguimiento lo ameriten, Dichos compromlsos deberdn quedar
consignados expresamenta en el acta de li; reunidn, la cual servird de soporle para sl
seguimlento de su cumplimienta,

Y A A 4

Nota 1: Se levantard un acta de los temas tratados con el soporte de aslstencia, este
documento el supervisor la publicara en el SECOP Il - ejecucidn del contrato,

Nota 2: El supervisor verificard la antrega por parte de |a entidad da los indicadores segin
la periodicidad de mediciédn establecida para cada uno (mensual, trimestral),

NOTAZ: El formularie correspondlente a los indicadores es de cardcter informative y debera
seranexo a la minula del contrato una vez sea adjudicado el presente proceso, El supervisor
dal contrato verificard su cumplimiento.

25

EL CONTRATISTA NO PODRA CONTINUAR PRESTANDO LOS SERVICIOS OB.JETO DEL
PRESENTE CONTRATO. UNA VEZ SE HAYA AGOTADQ EL PRESUPUESTO ASIGNADO AL
MISMO, saivo que se trate de urgencia debidamenie jusiificada de acuerdo a la normalividad
vigenla para fa atencién iniclal de urgencia o urgencia vital, cuyo pago obedecera al trdmile intemo
eslablecido para la cancelacién de dichos evanlos, en este caso la facturacion se realizara
conforme a las tarifas establecidas en el presente contralo.

26

REGISTRO UNICO DE INFRACTORES AMBIENTAL - RUIA, ;

El oferente no deberd encontrarse sancionado en el Reglsire Unico de Infrectores Ambiental - RUIA, para fo
cual anexard el pantaliazo del aplicalivo Yial de la Aulorided Nacional de Licencias Amblenlales ANLA. En caso
de que ol oferenie regisire sancidn impuasta por alguna sutaridad amblontal, deberd aparar la documentacldn
soporie que prelenda hacer valer, medlante ta cual sea posible verdficar ol estado sctual de dicha sancian,
inciuyendo, de ser el caso, fa resolucidn administraliva debidaments ejsculoriads que disponga su revocaloria,
levantamianto, cumplimiento tolal o abselucion, segun coresponda.

27

La Unidad Presladora de Salud Guajira por medio del comité técnico evaluador designado para
esla proceso, realizard visita de campo al oferente, en el plazo de evaluacién de |a propuesta, para
adelantar la verificacidn de las condiclones eslablecidas.
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BDurante la visila se realizard registro fotografico como soporte de la verificacion realizada y se

adjunlara a la evaluacion del comité_ la entidad deberd CERTIFICAR aue autoriza la realizacién de
la visita v |a realizacién del reagistro foiogréfico gmhuénnnfonnaré la persona con la que s

coordinard la visila a |a entidad.
Nombre:

Cédula:

Cargo:

EJECUCION CONTRACTUAL Y RADICACION DE FACTURA

ElL. OFERENTE DEBERA PRESENTAR CERTIFICACION firmada por el representante legal de la
entidad, donde se compromete con la Regional de Aseguramienio de Salud N° 8 - Unidad
Prestadora de Salud Guaijira, que una vez ejecutado al 100% del presupuesto da! presente contrato,
NO conlinuara prestando los servicios de salud, SALVO, que se Irate de caso de urgencias
debidamente justificadas, de acuerdo con las disposiciones expedidas por la Superintendencia
Nacional de Salud (Atencidn de urgencias vilales y/o atencidn inicial de utgencias, en sélo triage 1
28 yfo 2), los servicios prestados por fuera del cbntrato, que no' éumplan con pstas condiciones no son
compromisos de la unidad prestadora de salud Guajira y éstos seran asumidos por sl contratista.

Cabe resaltar gue en esle caso, Ei Contralante no sera responsable si el futuro contratista realiza
una sabre ejacucion del contrate por ia demaora en el proceso de radicacion de facturas, las cuales
deberan realizarse de manera mensual {los primeros cinco (5} dias de cada mes). conforme a la
preslacion de los servicios generados, por lo tanto, EL CONTRATISTA se obliga a mantener
indemne a la Policia Nacional - Regicnal de Aseguramienta.de Salud N° 8 - Unidad Prestadora de
Salud Guaijira, de cualquier reclamacidn proveniente por una eventual solire ejecucién.

CIEC ARMAS GONTRERAS
Estructuradores & aludlos previos
RESPONSABLE DE SEGURIDAD Y SALUD EN EL TRABAJO

Jefe Unidad Prastaddra de Salud Guajira
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OBLIGACIONES DEL CONTRATISTA Yoo

10.

11.

12.

13.

14.

15.

Cumplir con el objete contractual.
Obrar con lealtad y buena fe en las distintas elapas contractuales, evitando dilaciones y trabas.

Responder en los plazos que la POLICIA NACIONAL establezca en cada caso, los requerimientos
de aclaracidn o de informacion que le formule.

Cumplir cabalmente con sus obligaciones, frente al Sistema de Seguridad Social Integral y
parafiscales (Cajas de Compensacién Familiar, Sena e ICBF), por cuanto el cumplimiento de esta
obligacién es requisito indispensable para la realizacién de cualquier pago.

Constituir en debida forma y aportar al Grupo Contraclual y Seguimiento de la Reglonal de
Aseguramiento en Salud No, B o quien haga sus veces, dentro de los tres (3) dias habiles sigulentes
a la suscripcion del conlrato, la Garantla Unica.

Guardar la confidencialidad de toda la informacion que le sea eniregada y que se encuentre bajo
su custodia o que por cualquier otra circynstancia deba conocer 0 manipular y respondera civil,
penal y disciplinariamente por los perjuicios de su divulgacion yo utilizacion indebida que por sl o
por un tercero se cause a la administracion o a terceros,

Mo acceder a peliclones o amenazas, de quienes actuando por fuera de la ley pretendan obligarlo
a hacer u omilir algdn acto o hecho, el CONTRATISTA deberd Informar de tal evento a la Regional
de Aseguramiento en Salud No. B de la Policia Nacional y a las autoridades competentes para que
se adopte las medidas necesarias.

Mantener acliva la cuenta corriente o dé aharros raportada para los pagos con el fin de evitar
traumatismos en el proceso de ejecucidn del contralo.

Restituir a LA POLICIA NACIONAL los elementos que haya colocado a su disposicién para el
desarrollo del objeto contractual, cuando se la requiera o al finalizar el contrate, en caso de que se
hayan suministrado,

Incluir todas aquellas obligaciones que el contratista debe cumplir con el fin de alinear la actividad
contractual a las buenas practicas en maleria ambiental,

Para la facturacion de los blenes o servicios contratados, se debe tener en cuenta los lineamientos
y parametros conlemplados en la circulariexterna 016 del 09 de marzo de 2021 establecidos por
el Ministerio de Haclenda y Crédito Fibllco, por medio de! cual se implementa el modelo de
recepcion de facturas de venla, notas, débito ylo 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 ia Resolucion No. 000042 del 05 de
mayo de 2020, “Por la cual se desarrollan los sisternas de facturacidon, los proveedores
tecnolbgicos” y el regisiro de la factura electrdnica de venta.

Mantener vigentes los permisos, licencias y titulos especiales exigidos por la ley y las autoridades
adrinistrativas o sanitarias. :

Prestar en forma continua y pennanenteigos servicios a todos los usuarlos de la Policla Nacional
bajo los principios de eficacia, universalidad y solidaridad.

Abstenerse de prestar servicios, que sean impracedentes segun [a ética profesional y sin diligenciar
la historia clinica, que serd el soporie de eslas saliciludes.

El contratista debe designar funcionario, & informar teléfono, correo electronico, ubicacion fisica en
la IPS, que permita a los usuarios y a las personas que delegue la Unidad Prestadora de Salud

POLICIA NACIONAL
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16.

17.

18.

19,

20.

21,

22,

23

24.

25.

26,

Guajira, realizar contacto con la IPS con el fin de solucionar los problemas que se presenten
durante el desarrollo del contrato, incluyendo problemas relacionados con la opoertunidad o con la
autorizacidn de serviclos, cddigos o tarifas.

Frestar los servicios sin ningln tipo de discriminacién, y con la mayor diligencia vy cuidado,
utilizando el equipoc 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 eticas o de caracter sanitario vigentes en la aclualidad o que se expidan en el futuro, asi como
los deberes que impone la sana praclica profesional, el orden plblico, la moral v las buenas
costumbres,

Presentar la facturacion los primeros diez (10) dias del mes siguiente en que prestd el servicio con
los debidos soportes de acuerdo a la normatividad que rige los Registro Infarmacidn de Prestacidn
segun Resoluclon (RIPS) 03374 del 200 y la ley 1122 de 2007 en &l articulo 44 parrafo 12, ley 1438
del 2011 en el articulo 112,114 de la resolucldn 1531 del 2014,

Atender oportuna y eficazmente las solicitudes que formule la Reglonal de aseguramiento en salud
Mo. B através de la Unidad Prestadora de Salud Gualira.

En caso de tener contralos profesionales con colombianos o extranjeros que hayan obtenido u
obtengan titulo equivalente expedido por instituciones de paises con los cuales Colombia tenga o
no celebrado tratados o convenlos sobre equivalencia de titulos, debera homologar ante la entidad
competante y presentar estos documentos en la oferta,

Cualquier cambio en las condiciones &cnicas que surjan durante el término de ejecucidn del

contrato, debera hacerse por mutuo acuerdo, previa solicitud escrita plenamente justificada por
cualquiera de las partes.

E! CONTRATISTA daré respuesta oporiuna a las glosas realizadas por el Auditor de Cuentas de
la Unidad Prestadora de Salud Gugjira o sus fines.

Informar al supservisor dei cantrate, v a la jefatura de la Unidad Prestadora de Salud Guaijira cuando
el estado de ejecucién del contrata se encuentre en un setenta (70%) por ciento. Una vez recibida
la informacidn estudiara la viabilidad de adicionar el contrato. De ahl en adelante informara semanal
la ejecucion del mismo con corte a Domingo 24.00 horas.

El CONTRATISTA se compromete a poner en conocimiento del personal que tenga a su cargo
sobre los servicios contemplados en el cantrato con la Palicia Nacional y velara por su aplicacidn
en todos los servicios que tenga inscrilos, ejerciendo control estricto sobre este aspecto cor
monitoreo permanente por parte del supervisor del contrato.

EL. CONTRATISTA debe garantizar lo ofertado en |a propuesta presentada, durante la ejecucion
del contrato.

EI CONTRATISTA debe responder por la prestacion de los servicios objeto del presente contrato
y en el caso de que en un momento dado no pueda prestar alguno de ellos, debera informar a la
Unidad Prestadora de Salud Guajira, por lo anterior debe presentar un plan de contingencia en
caso de fuerza mayor o caso fortuilo para garantizar ia prestacion del servicio a los usuarios.

Cumplir con las obligaciones de pagar mensuaimente los aportes de afiliacion y cotizacién a los
sistemas de salud, riesgos profesionales, pensiones y aportes a las Cajas de Compensacion
Familiar, Instituto Colomblano de Bienestar Familiar y Servicio Nacional de Aprendizaje, cuando a
allo haya lugar de acuerdo con los articulos 282 de la Ley 100 de 1993, paragrafo 2 del articulo 50
de la ley 789 de 2002 y Articulo 1ro de la Ley 828 de Julio 10 de 2003; para tal fin debera allegar
con ia correspondiente factura cerlificacion donde conste dicho cumplimiento firmada por el

§o

POLICIA NACIONAL
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OBLIGACIONES DEL CONTRATISTA

27.

28,

29.

30.

31.

Representante Legal y revisor fiscal si conforme a las normas pertinentes esluviera obligado a
tenerlo, vigente a la fecha de la facturacion,

La entidad prestadora del servicio se abstendra de realizar exdmenes y/o otros procedimientos que
estén por fuera de la orden de autorizacion realizada por la oficina de referencia de |la Unidad
Prestadora de Salud Guajira, asi mismo de exigir el pago de exémenes y/o procedimientos
adicionales para la atencion del usuario, Para lo cual, deberd presentar carta de compromiso
suscrita por el representante legal. '

Diligenciar la documentaclon requerda por el contratanle como son: Histora Clinica, Reglstros
Administrativas, Formulaclén, incapacidades, hojas de remision. Todos estos con la codificacion definida por
la Direccién de Sanidad Policial, especlalmente en lo relacionado a codificacidn CUPS y CIE10.

Formular medicamenios segun el manual vlge}ntu emilide por |a Direccidn de Sanidad Policia Nacional, asi
mismo lener en cuenta la resolucidn No. 718 del 11/03/2015 para la facluracion de los precios de los
medicamanlos,

Las demas obligaciones del CONTRATISTA contenidas en el articuio 5° de la Ley 80 de 1993, asli
mismo, serd civil y penalmente responsable por sus acclones u omisiones en la acluacién
contractual.

Asumir la cuenta de goslos por atencldn de los evenlos adversos, generados duranie la presiacion de un
sarviclo, entendido &l evenio adverso como |o define la Organizacidn Mundlal de la Salud, "dafio no inlencional
causado al pacienie como resultado de |a alencion médica, ¥ ne por la enfermedad de base”, evaluacion de
causalidad, evitabilidad e imputabilidad al prestador Posterior a lo determinado en la evaluachon de causalidad,
avilabilidad e imputabilidad al prestador.

451'-1'- v
POLICIA NACIONAL
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1. Poner a disposicién del CONTRATISTA los bienes y lugares que se requieran para la ejecucion y
entrega de! objeto contratado.

2. Una vez se surla el proceso de contratacién estatal, asignar un supervisor, a través de quien la
REGIONAL DE ASEGURAMEINTO EN SALUD N°8 mantendra !a interiscucién permanente y directa con
el CONTRATISTA,

3. Ejercer el control sobre el cumplimiento del contfato a fravés del supervisor designado para e!
efeclo, exigiéndole la ejecucion iddnea y oportuna del objeto a contratar.

4, Recibir a satisfaccién los bienes y/o servicios que sean entregados por el CONTRATISTA,
cuando estos cumplan con las condiciones establecidas y en especial |as especificaciones u obligaciones
técnicas contenidas en el anexo técnico.

5. Adelantar las gesliones necesarias para el reconocimiento y cobro de las sancionss pecuniarias y
garantias a que hublere lugar, para lo cual el supervisor:dara aviso oportuno a la REGIONAL DE
ASEGURAMEINTO EN SALUD N°8, sobre la ocurrencia de hechos constitutivos de mora o
incumplimiento.

6. Pagar al CONTRATISTA en la forma pactada y con sujecién a las disponibilidades
presupuestales y de PAC previsias para el efecto.

7. Tramitar diligentemente las aproplaciones presupuestales gue requiera para solventar las
prestaciones patrimoniales que hayan surgido a su Cargo como consecuencia de la suscripcion del
contrato.

8. Solicitar y recibir informacidn técnica respeclo del bien o servicio y demas del CONTRATISTA en
desarrollo del objeto del contractual. '

a. incluir aquellas obligaciones propias de cada proceso que coadyuven al cumplimiento de las
obligaciones contracluales.

10. Rechazar los bienes y/o servicios cuando no cumplan con los requerimientos técnicos exigidos.
1. En el caso de que el contratista no efectia el cargue de ias facturas en el aplicativo SECOP ||

durante la ejecucién del contrato, corresponderda al supgfvisor realizar dicha actividad, con el fin de
garantizar el cumplimiento de las obligaciones contractuales

12. El supervisor del contrato debera oportunamente realizar en ia plataforma del secop ll el cargue

de los informes de supervisitn del contrato asignado en concordancia con el ARTICULO 2.2.1.1.1.7.1. del
decreto 1082 del 2015
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FORMULARIO ACUERDO DE CONFIDENCIALIDAD poL[c|f,L";¢;0NAL
Sefores,
POLICIA NACIONAL — REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD N° 8
Cludad.

Referencia: Acuerdo de confidencialidad del proceso de Minima Cuantia , Nomero |- ey iz ol F

[ | cuyo objeto es: LA PRESTACION SERVICIOS DE SALUD EN EL PROGRAMA MEDICO DE
ATENCION Y HOSPITALIZACION DOMICILIARIA DE MANERA INTEGRAL PARA PACIENTES
CRONICOS VENTILADOS Y NO VENTILADOS, PARA CONTINUAR CON TRATAMIENTO MEDICO
HOSPITALARIO EN SU RESIDENCIA QUE INCLUYA CONSULTAS PRIORITARIAS POR MEDICINA
GENERAL Y/O OTRAS ESPECIALIDADES, PROMOCION Y PREVENCION, PROCEDIMIENTOS
DIAGNOSTICOS Y TERAPEUTICOS, REHABILITACION CUIDADOS CRONICOS Y PALIATIVOS,
CURACIONES, TERAPIAS FISICAS, CUIDADO DE ENFERMERIA SUMINISTRO DE OXIGENO Y
AQUELLOS AUTORIZADOS EN EL SISTEMA MIPRES (MI PRESCRIPCION) DEL MINISTERIO DE
SALUD, Y ORDENADOS POR FALLOS DE TUTELA, DESACATOS O ACCIONES JUDICIALES, PARA
LOS USUARIOS DEL SUBSISTEMA DE SALUD DE LA POLICIA NACIONAL EN LA UNIDAD
PRESTADORA DE SALUD GUAJIRA DE LA REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD No.8.
El{los) suscrita(s) a saber; Mombire del ratresenianie lenal de la soeipdad, nsocinelon o peig firtli
pisponenie, ¢ nombre del representante legal del'consorcio o union temporal proponciite). domiciliado en
soinieilio de fa_persona linmanta |, ldentificado con Qocuments de idenlilicacian de 2 parsong firan:
tugar de expedicion, quien obra en calidad de representante legal Scieccionar la opcion CUTFEsHUN o
si se trala de persona juridica, caso en el cual debe identificarse de manera completa dicha sociedad,
consorcio, unién temporal, o asociacién, indicando instrumento de constitucion y haciendo mencién a su
registro en la cémara de comercio del domicilio dg 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:

N

Primero: que la Paolicla Nacional adelanta un proceso de contratacion a través de la modalidad de

11, para la celebracion de un contrato estatal para LA PRESTACION SERVICIOS DE SALUD EN EL
PROGRAMA MEDICO DE ATENCION Y HOSPITALIZACION DOMICILIARIA DE MANERA INTEGRAL
PARA PACIENTES CRONICOS VENTILADOS Y NO VENTILADOS, PARA CONTINUAR CON
TRATAMIENTO MEDICO HOSPITALARIO EN SU RESIDENCIA QUE INCLUYA CONSULTAS
PRIORITARIAS POR MEDICINA GENERAL Y/O OTRAS ESPECIALIDADES, PROMOCION Y
PREVENCION, PROCEDIMIENTOS DIAGNOSTICOS Y TERAPEUTICOS, REHABILITACION
CUIDADOS CRONICOS Y PALIATIVOS, CURACIONES, TERAPIAS FISICAS, CUIDADO DE
ENFERMERIA SUMINISTRO DE OXIGENO Y AQUELLOS AUTORIZADOS EN EL SISTEMA MIPRES
(Ml FRESCRIFCIQN} DEL MINISTERIO DE SALUD, Y ORDENADOS POR FALLOS DE TUTELA,
DESACATOS O ACCIONES JUDICIALES, PARA LOS USUARIOS DEL SUBSISTEMA DE SALUD DE
LA POLICIA NACIONAL EN LA UNIDAD PRESTADORA DE SALUD GUAJIRA DE LA REGIONAL DE
ASEGURAMIENTO EN SALUD No.8.
Segundo: que el proponente entiende que parte de la informacidn a la cual tendra acceso por causa o
con ocasion de los procesos de conlratacion descritos en el numeral anterior se encuentra sujeta a reserva
tegal por fratarse de aclividades relacionadas con la defensa y seguridad de la nacian,

Clausula primera. Compromisos asumidos.

El proponente, mediante suscripcién del prasente documento, asume los siguientes compromisos:

1. Mantener en reserva vy no divulgar la Infu}manlﬁn confidencial revelada por ia policia nacional
o por lerceros formalmente designados para el efeclo.

2. Manlener en reserva y no divulgar ni u!iiizﬁr. en provecho propio o de terceros y para fines distintos

a los previstos en el contrato, la inform.':cién que le sea entregada directamente por la policia
naciona! y/o sus designados. 5
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3. Mantener en reserva y no divulgar por ningdn motivo la informacidn gue personalmente conozea o
llegare a conocer en desarrollo y ejecucion de las actividades gue le competan por causa o con
acasidn del contrato. '

4. Manlener en reserva y no divulgar la informacidn proteglda por derechos de autor o por secreto

"Industrial de acuerdo a la normatividad vigenle ¥ que haga parie de la Informacién confidencial,

5. Reconocer que el recibo de la informacién confidencial no concede, nl expresa ni implicitamente,
autorizacion, permiso o licencia de uso de marcas, patentes, derechos de autor, o de cualguier otro
deracho de propiedad industrial o intelectual de |a Policia Nacional.

6. Suscriblr, con antelacion a la revelacldn de la informacion confidencial, los acuerdos de
confidencialidad que se ajustan a todo lo dispuesto en el presenie acuerdo con todos sus
empleados yfo familiares de los mismos, contratistas, subcontratistas, proveedores y demas
personas nalurales o juridicas que haya involucrado, involucre o llegare a involucrar en |a ejecucién
de las aclividades que le correspondan para el cumplimiento del objelo del contrato.

7. El propenente mantendrd una lista de usuarios de lz Informacién confidencial que serd
entregada al proponente cuando lo solicite.

8. Ulilizar unica y exclusivamante la Informacién confidencial que conozea o llegare a conocer, an
desarrollo v ejecucldn de lo que le competa en relacion con el contrato.

9. Mo utllizar la informacion confldencial que conozca o llegare a conocer, en desarrollo y ejecucion
del contrato, en provecho propio o de lerceros v para fines distintos a los previstos en el mismo,
prohibiéndase la divulgacion inclusive para fines académicaos.

10. Adoplar y mantener mecanismos internos de seguridad adecuados para proteger la
confidencialidad de toda la informacian que conozcea o llegare a conecer an desarrclio del contrato.

11. Mo usar la informacién confidencial de modo que pueda ser de alguna mansra, directa o
indirectamente, perjudicial para los intereses de la policia nacional.

12. No acceder, copiar, reproducir, dislribuir o trangmitir por ningln medio conocido o por conocer la
informacién confidencial, en todo o en parte, 'sin previo y escrito consentimientc de la Policia
Nacional.

13. Cumplir con la confidenclalidad en las mismas condiciones y formas, y con el mismo cuidado con
que realiza la proteccién de |a informacion confidencial.

El proponente:

Firma del representante legal de! proponente
Nombre o razon social del oferente: Dilicennizar e aombre complets dot propon ol
Identificacion (NITQ C.CO CE O): &

Diligzng Meantil cacion def propopenle

Nombre Representante Legal; Diliconc riniate del repreisniinte leaa!
Identificacion (C.C O C.E. O) Ditluenciar ¢ commonta de idetidfiocion dodrepresentante Lol
Direccldn: [/ igenciir 1a direccion dei provasdor

Teléfono: Dypaenciar (=2ionoes de conlacte del nipvaesdar

Email: Diligenciar correo electidnics de nolificacinnas
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FORMULARIO SISTEMA DE GESTION DE LA SEGURIDAD Y SALUD EN EL TRABAJO POLIC!A NACIONAL

.

Ciudad y fecha

Sefores.

POLICIA NACIONAL — REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD N°8
Ciudad. o

e

Referencia; presenlacmn sistama de gestion de la sagur}dad ¥ salud en el trabajo para el proceso de

- . Numera Liligonghi o g (o0 cuyo objeto es LA PRESTACION
SER"."ICIDS DE SALUD EN EL PROGRAMA MéDICD DE ATENCION Y HOSPITALIZACION
DOMICILIARIA DE MANERA INTEGRAL PARA PACIENTES CRONICOS VENTILADOS Y NO
VENTILADOS, PARA CONTINUAR CON TRATAMIENTO MEDICO HOSPITALARIO EN SU
RESIDENCIA QUE INCLUYA CONSULTAS PRIORITARIAS POR MEDICINA GENERAL Y/O OTRAS
ESPECIALIDADES, PROMOCION Y PREVENCION, PROCEDIMIENTOS DIAGNOSTICOS Y
TERAPEUTICOS, REHABILITACION CUIDADOS GRGNICDE Y PALIATIVOS, CURACIONES,
TERAPIAS FISICAS, CUIDADO DE ENFERMERIA SUMINISTRO DE OXIGENO Y AQUELLOS
AUTORIZADOS EN EL SISTEMA MIPRES (MI FRESCRIPCIL’)N} DEL MINISTERIO DE SALUD, Y
ORDENADOS POR FALLOS DE TUTELA, DESACATOS O ACCIONES JUDICIALES, PARA LOS
USUARIOS DEL SUBSISTEMA DE SALUD DE LA POLICIA NACIONAL EN LA UNIDAD PRESTADORA,
DE SALUD GUAJIRA DE LA REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD No. 8, {Ius] suscritols) a
sabar; Lombre dal Bpresonts ante leqal de la saciedod o wildin, persona furl

domiciliado en Dnrmc«o d(_‘l_’]_p_@r%_()ﬂd fimnante., identificado con Doecumantos ds‘ !dl“ﬂlilf '

UG nadicion, quien obra en calidad de (representante lagal de la soctedad, del consorcio, de la
unian temporal, o de la asoclacidn proponents, si se Wrata de persona jurldica, coso en el cual debe
ilentilicarse de manera complela dicha socledad, consorcio, unign lemporal, o asoclacion, indicando

mstremento de constitucion y haciendu mencion a su registro en la camara de comercio del domicilio de la
persong juridica), guien en adelante se denominard el PROPONENTE, manifiesta(n) su voluntad de asumir,
de manera unilateral, el presente compromiso, leniendo en cuenta las sigulentes consideraciones:
La Policla Nacional, medianle la Resolucion 03843 del 09/09/2019, prevé en el Articulo 22, lo relacionado
con la “Politica del Sistema de Gestién de la Seguridad y Salud en el Trabajo de Ia Policia Nacional",
en lo siguiente:
"La Policla Nacional de Colambia, en el ejercicio de su funcién de mantenimiento de seguridad y convivencia
cludadana, manifiesta su compromise con la proteceidn de la seguridad v salud en el frabajo de todos fos
funcionarios uniformades, no uniformados, contrafisias y frabajadores en misidn, madiante la fdentificacion
de peligros, evaluacion y valoracidn de los resgus laboraies en todos los niveles de la Instilucion; para elfo
deslinara el capilal humano, financiero y tecnalégico, que permita el cumplimiento de los. requerimientos
legales y las acciones de mejora conlinua”,

FERSONA JURIDICA W

Una vez leida y conecida la Palitica que define la Policia Naurmn'\l para el Sislema de Gestidn de Seguridad y Salud en ei Trabajo
certifico que cumplo con los requisitos legates aplicables & mi sctividad econémica, clase de riesgo v lamana de la empresa,
actualizanda los documentos léenicos y cumplimientos 1sccmdoq al objoto de! prosente contrato,

PERSONA NATURAL

Una vez leida y conocida la Politica que define la Folicia Macional para el Sisterna da Gestion de Sequndai
y Salud en el Trabajo, certifico que cumplo con los requisites legales aplicables a 1a actividad acandmicas
y clase de riesgo para la cual fui cantratado, asi mismo me campromela a cumplic con las actividades y
recomendaciones establecidas por ef Sistema de 'Gestion de Seguridad v Salud en &l Trabajo 2 el marco
del objeto del presente contrato y de fas instalaciones policiales en donde praste mis servicios

Nota: seleccionar, segln corresponda.

De igual manera en ia ejecucidn del contrato adicional a los requerimientos exigidos para su ejecucion, la
persona natural o juridica debera;

» Cumplir con las obligaciones del SGSST, que las normas legales vigentes y/o la Policia Nacional
haya considerado en el contrato y acorde a |a exposicion del CONTRATISTA o subcontratista a los
riesgos encontrados en el cenlro de trabajo donde desarrolla la actividad.

1.
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s Participar en las actividades que la Policla Nacional desarrolle en materia de promocién y
prevencion de riesgos laborales.

¢ Cumplir con ei uso continuc y permanente de |los elementos de proteccidn personal, duranle la
ejecucién contractual, acorde a los peligros y riesgos relacionados la tarea contralada.

» Conccer y participar en todas las actividades del plan de emergencia que se programen por parte
de la Policia Nacional y los brigadistas de los centros de trabajo en dande desarrollara las
actividades.

« Notificar a fa mayor brevedad, al supervisor del contrato, la ocurrencia de incidentes, accidentes
de trabajo o el diagndstico de enfermedades laborales, asi como las condiciones de peligro que
detecte durante la ejecucion de la actividad contratada,

s Practicarse o practicar a sus frabajadores (sequn 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 Pohc:a Nacional o el contratante, que le sean aplicables
a la ejecucion de la tarea contratacia. :

¢ Entregar los documentos que evidencien objetiv?menle 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 aclividad desarrbliada.

Las personas Juridicas deben diligenciar la lista de chequeo que evidencie el cumplimiento ata Resolucién
0312 del 2018 “Por la cual se definen los Estéandares Minimos del Sistema de Geslidn de Seguridad y Salud
en el Trabajo SG-SST, considerando lo siguiente:

1. Estandares minimos para empresas, empleadores y contratanles con diez (10) o menos
trabajadores, clasificadas con riesgo |, 11 & 111

2. Estandares minimos para empresas de once (11} a cincuenta (50) trabajadores clasificadas con
rigsgo |, I 6 1.

3. Estandares minimos para empresas de rmés de cincuenta (50) trabajadores clasificadas con riesgo
LAL 1L BV 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 razdn sacial del oferente; Dilicen - ¢ ribre cornpleto del propananie
{dentificacion (NIT D C.C O C.E Q): Dilvnciar o doniiicac o dol propons
Nombre Representante Legal: Dilluenciar of i &l representants log

Identificacion (C.C O C.E. 3} Dilicevciar ol iocu oatoae idenhificact n de ropresonta il g

Direccidn: O finoncir Li dircccion del proviw ior )

Telefono: tligencu =iélonos de contacic LI ovesdd:

Email: nanine de aolific ;

Moo Este formulanio se actualizard por parte de fas unidades dushan de la necesidad en coordinacion con el responsanie del Sistemas

de CGestion de 88T de ta unidad, cada vez que se raquiera, de acuerdo con la actualizacion de {a nonmatividad, politica y objetivos
del SG-58T de la Policia Nacional
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FORMULARIO COMPROMISO ANTICORRUPCION

g
POLICIA NACIONAL

Ciudad y fecha

Senores.

POLICIA NACIONAL — REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD N° 8
Ciudad.

Referencia: Compromiso anticorrupcion del proceso de Minima Cuantia , NGmero Diligenciar el nimerc del
proceso cuyo objelo es el PRESTACION SERVICIOS DE SALUD EN EL PROGRAMA MEDICO DE
ATENCION Y HOSPITALIZACION DOMICILIARIA DE MANERA INTEGRAL PARA PACIENTES
CRONICOS VENTILADOS Y NO VENTILADOS, PARA CONTINUAR CON TRATAMIENTO MEDICO
HOSPITALARIO EN SU RESIDENCIA QUE INCLUYA CONSULTAS PRIORITARIAS POR MEDICINA
GENERAL Y/O OTRAS ESPECIALIDADES, PROMOCION Y PREVENCION, PROCEDIMIENTOS
DIAGNGSTICOS Y TERAPEUTICOS, REHABILITACION CUIDADOS CRONICOS Y PALIATIVOS,
CURACIONES, TERAPIAS FISICAS, CUIDADO DE ENFERMERIA SUMINISTRO DE OXIGENO Y
AQUELLOS AUTORIZADOS EN EL SISTEMA MIPRES (MI PRESCRIPCION) DEL MINISTERIO DE
SALUD, Y ORDENADOS POR FALLOS DE TUTELA, DESACATOS O ACCIONES JUDICIALES, PARA
LOS USUARIOS DEL SUBSISTEMA DE SALUD DE LA POLICIA NACIONAL EN LA UNIDAD
PRESTADORA DE SALUD GUM[HA DE LA HEGIONAL DE ASEGUHAMIENTU EN SALUD No.8, El
(los) susﬂrtlu[s} a saber Mombire del representaile logal de g sociedod, asocinoidn,
rcio umau temuoral dom[ciliado en Dom;c.ao de 1a persona flrmante ldenllﬁcado con Documentos

or e expedicidn, guien obra en calldad de {representanle legal de la socledad, del
{:nnsnrr.in de Ia unién lamp-ural o de la asoclacian proponente, sl se trala de persona Juridica, caso en el
cual debe |denlificarse de manera completa dicha socledad, consorcio, unidén temporal, o asociacidn,
indicando Instrumento de constitlucldn y haciendo mencién a su registro en la cémara de comercio del
domicilio de la persona uridica), que en adelante se denominaré el proponente, manifiesta{n) su voluntad
de asumir, de manera unilateral, teniendo en cuenta las siguientes consideraciones:
PRIMERO: que la POLICIA NACIONAL — REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD N"B, adelanta
un proceso de seleccion para la celebracidn de un conirato estatal,
SEGUNDO: que es interés del proponente apoyar la accién del estado colombiang, y de la POLICIA
NACIONAL - REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD N*8, responsabilidad de rendir cuentas;
TERCERQO: que siende del interés del proponente participar en el proceso de seleccién aludido en el
considerando primero precedente, se encuentra dispuesto a suministrar la informacion propia que resulte
necesaria para aportar transparencia al proceso, y.en tal sentido suscribe el presente compromiso unilateral
anticorrupceidn, que se regira por los siguientes compromisos:

COMPROMISOS ASUMIDOS

fal
El proponente, mediante suscripcion del presente;documento, asume los siguientes compromisos:
Nos comprometemos a no ofrecer y no dar dadivas, sobornos ¢ cualguler forma de halago, retribuciones o
prebenda a servidores publicos o asesores de la Entidad Contratante, directamente o a través de sus
empleadaos, contratistas o tercero.
Nos comprometemos a no efectuar acuerdos, o raalizar aclos o conductas gue tengan por objelo o efeclo
la colusién en el presente Proceso de Conlratacion.
Nos comprometemaos a revelar la informacién que sobre el presente Proceso de Contratacion nos soliciten
los organismos de control de la Republica de Colombia.
Nos comprometemaos a comunicar a nuestros empleados y asesoras el contenido del presente Compromiso
Anticorrupcién, explicar su importancia y las consgcuenclas de su incumplimiento por nuestra parte, y la de
nuestros empleados o asesores,
Conocemos las consecuencias derivadas del incumplimiento del presente compromiso anticorrupcidn.
El proponente no ofrecera ni dara sobornes ni ninguna otra forma de halago a ningun funcionario publico
en ratacién con su propuesta, con el proceso de contralaclén ni con la ejecucién del contrato que pueda
celebrarse como resultado de su propuesta,
El proponente se compromete a no permitir que nadie, bien sea empleado de !a compaiiia o un agente
comisionista independiente, o un asesor o consullor lo haga en su nombre;
El proponente se compromete formalmente a impartir instrucciones & todos sus empleados, agentes y
asesores, vy a cualesquiera olros representantes suyos, exigigndoles el cumplimiento en tode momento de
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las leyes de la Republica de Colombia, especialmente de aquellas que rigen el presente proceso de
seleccion y la relacién contractual que podria derivarse de ella, y les impondra las obligaciones de:

No ofrecer o pagar sobornos o cualquier halago a los funcionarios de LA POLICIA NACIONAL -
REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD N' 8, ni a cualquier otro servidor publico ¢ privado que
pueda influir en la adjudicacidn de la propuesta, bien sea directa o indirectamente, ni a terceras personas
que, por su influencia sobre funcionarios pablicos, puedan influir sobre la aceptacién de la propuesta.

No ofrecer pagos o halagos a los funcionarios de la POLICIA NACIONAL - REGIONAL DE
ASEGURAMIENTO EN SALUD N° 8 durante e} desarroilo 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 ia colusién (convenio o contrato heche en farma fraudulenta o
enganosa) en los procesos o los que tengan como efecto la distribucidn de adjudicaciones de contratos,
distribucién 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
aclivos, lestaferralo, trafico de estupefacientes o delitos contra el orden constitucional, o que de alguna
manera contrarien las leyes de fa Republica, ta moral o las buenas costumbres.

El proponente asume a través de la suscripcion del presenle compromiso, las consecuencias previstas en
la solicitud de oferta del proceso de contratacion, si se verificare el incumplimiento de los compromisos
anticorrupeion.

En constancia de o anterior, y como manifestacidn de la aceptacién de los compromisos unilaterales
incorporados en el presente documento, se firma el mismo en la ciudad de (cludad donde se firma e
presente documento) a los (dla 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 oferente: 0|
Identificacion (NIT O C.C O C.E Q)

Nombre Reprasantante Legal: Di:c

{dentificacion (C.C O C.E. O) |
Direccion:

Teléfono: b
Email: |
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El oferente debera diligenciar y presentar con la oferta ESTE FORMATO, el cual debe estar debidamente

firmade por el representante legal y dentro de los tiempos establecidos en el cronograma del SECOP [i, es
decir antes del ciarre de |a oferta.

'PORCENTAJE % UNICO DE

CESV - GESCUENTG  APLICABLE A
TEw DESCIECION TONOS LOS ITEMS DEL ANEXO
.PRECIO TECHO

PRESTACION SERVICIOS DE SALUD EN EL PROGRAMA
MEDICO DE ATENCION ¥ HOSPITALIZACIGN DOMICILIARIA
DE MANERA INTEGRAL PARA PACIENTES CRONICOS
VENTILADOS ¥ NO VENTILADOS, PARA CONTINUAR CON
TRATAMIENTO MEDICO HOSPITALARIO EN 5U RESIDENCIA
QUE INCLUYA CONSULTAS PRIORITARIAS POR MEDICINA
GENERAL Y/O OTRAS ESPECIALIDADES, PROMOCION Y
PREVENCION, PROCEDIMIENTOS DIAGNOSTICOS Y
1 TERAPEUTICOS, REMABILITACION CUIDADOS CRONICDS Y %

PALIATIVOS, CURACIONES, TERAPIAS FISICAS, CUIDADD
DE ENFERMERIA SUMINISTRO DE OXIGENO Y AQUELLOS
AUTORIZADOS EN EL SISTEMA MIPRES (Ml PRESCRIPCION)
DEL MINISTERIO DE SALUD, ¥ ORDENADOS POR FALLOS
DE TUTELA, DESACATOS O ACCIONES JUDICIALES, PARA
LOS USUARIOS DEL SUBSISTEMA DE SALUD DE LAPOLICIA
NACIONAL EN LA UNIDAD PRESTADORA DE SALUD
GUAJIRA DE LA REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD
No.B

NOTAS INFORMATIVAS: i

NOTA 1: El oferente inleresado debe realizar un solo porcentaje de descuento el cual ser4 aplicado a todos
los items dal ANEXO PRECIO TECHO.

NOTA 2: El valor unitario adjudicado se aproximara a la unidad de peso méas cercana.

NOTA 3: Si el oferente no indica ningun valor como porcentaje de descuento, esta se entendera como 0%.

El proponente:

Firma del representante legal del proponente e
Nombre o razdn social del oferente: Dilicenciar elinombre completo del proponents

Identificacién (C.C O C.E. O) Dilicenciar el docuiiento de identificacion del reoresent-nts o
Direccién: Diligenciar la direccion del proveedor

Teléfono: Diligenciar teléfonos de contacta dal pribaedor

Email: Dillaenclar corras slectronico de netificac
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OFERTA ECONOMICA POLICIA NACIONAL
PRECIOS TECHOS
ITEMS || CUPS . DESZTIPCION ¢ - PRECIO ESTIMADO
1 579401 INSERCION DE DISPOSITIVO URINARIO {VESICAL) 16320
2 861803 INSERCION DE CATETER SUBDERMICO {EPIDERMOCLISIS} INCLUYE INSUMOS 18088
3 869401 RETIRO DE SUTURA EN PIEL O TEJNDC CELULAR SUBCUTANED 50D 26068
4 850101 ATENCION (VISITA) DOMICILIARIA, POR MEDICINA GENERAL 52714
5 880102 ATENCIGN {VISITA) DOMICILIARIA, POR MEDICINA ESPECIALIZADA 60500
6 850105 ATENCION {VISITA) DOMICILIARIA, POR ENFERMERIA 30663
7 850106 ATENCION [VISITA) DOMICILIARLA, POR NUTRICION ¥ DIETETICA 39129
8 830308 ATENCION (VISITA} DOMICILIARIA, POR PSICOLOGIA 31195
g 890109 ATENCION (VISITA) DOMICILIARIA, POR TRABAID SOCIAL 20189
10 890110 ATENCION (VISITA) DOMICILIARIA, POR FONIATRIA Y FONOAUDIOLOGIA 32699
11 890111 ATENCION {VISITA) DOMICILIARIA, POR FISIOTERAPIA 32935
12 890112 ATENCION (VISITA) DOMICILIARIA, PDR TERAPIA RESPIRATORIA 34769
13 850113 ATENCION (VISITA) DOMICILIARIA, POR TERAPIA OCUPACIONAL 32806
14 890115 ATENCION [VISITA) DOMICILIARIA, POR.EQUIPO INTERDISCIPLINARIO 74694
15 | 931001 TERAPIA FISICA INTEGRAL 29200
16 937001 TERAPIA FONOAUDIOLIIGICA INTEGRAL SOD 29200
17 938303 TERAPIA OCUPACIONAL INTEGRAL 29200
18 965301 IRRIGACION O CURACION DE CONDUCTOS NASALES 34580
i9 965501 LIMPIEZA Y CUIDADOS DE TRAQUEQSTOMIA SOD 39362
20 965901 LAVADO, IRRIGACION ¥ CUIDADCS DE HERIDA EN AREA GENERAL 36176
21 965502 LAVADO, IRRIGACION Y CUHDADOS DE HERIDA EN AREA ESPECIAL 46816
22 970101 SUSTITUCION DE TUBO {SONDA) NASOGASTRICO O DE ESOFAGOSTOMIA SOD 36176
23 980206 EDUCACION INDIVIDUAL EN SALUD, POR PSICOLOGIA 29450
24 952102 INYECCION O INFUSION DE ANTIBIOTICO 33516
25 9929590 INYECCION O INFUSION DE OTRA SUSTANCIA TERAPEUTICA O PROFILACTICA 32984
SERVICIOS ADICIONALES
26 A Alquiler de cama hospitalaria de 3 partes mecanica con medidas de seguridad 175630
complata sin colchén

27 NA Bomba de infusidn enteral alquiler por hara (incluys insumao) 49521
28 NIA Bomba de infusién parenteral alquiler por hora {incluye insumo) 50113
29 P470Xi0 | Alguiler de bala de oxlgena {incluye adaptador, regulador, humidificador v canula) 169176
30 N/A Valor fitro de oxfgeno 120
31 PEOXI Alquiler de concentrador de oxigeno (i::::zz)adaptador, regutador, humidificador y 300048
32 NIA Alguiler de equipo de succién (incluye insumo) 66500
33 NIA Alquiler de pulso-oximetro 29772
34 | 8801050N Turno diurno por auxiliar de enfermerfa 12 horas ordinario 108283
as NIA Turno festive diurno por auxiliar de enfermeria 12 horas 116146
36 | 890105NT Turno nocturno erdinario por auxiliar de enfermeria 12 horas 114963
37 N/A Turno nocturno festivo por auxiliar de enfermeria 12 horas 123374
g NIA Toma de muestras de laboratario (incluye traslado de muestras) 32043
48 NiA Alquiler diario de monitor de signos vitales 227164
40 oner Alguiler diario de ventilador 49125

Expedida el dia:

Atentamente

Firma dal representante lagal del proponente
Nombre o razén soclal del oferente:
Identificacion {NiT O C.C O C.E O):
Nombre Representante Legal:
Identificacion {C.C O C.E. O)
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CERTIFICADO DE CAPACIDAD ADMINISTRATIVA Y OPERACIGNAL

POLICfA NAC[ONAL

Riohacha, de de 2026.

Sefiores

REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD N°8
Soledad - Atlantico

Yo, : . Representante de ta
Firma identificado con
C.C. de -::aﬂmr::ﬂ que la firma que represento, Cuenta con la

infraestructura, recursos técnicos y tecnolégicos y disponibilidad e idoneidad del personal, necesarios para

cumplir el objeto de la presente contratacidn, en las condiciones senaladas en los presentes términos de
referencia.
Atentamente,

yY

Firma del representante legal del proponanie

Nombre o razdn soclal del oferente; Dilicenciar el nomiae campleto det nrapoinents

Identificacién (NIT O C.C O C.E Oy Ditlaenciar la icdeniicac an del proponente

Nombre Representants Legal: Diigenciar sl nombre nusinleto dol representants legas

Identificacion (C.C O C.E, O) Lilivenciar el documemio de idenlificaicion def representanta legat

*
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DATOS BASICOS BENEFICIARIO Cl{_ENTA

CIUDAD FECHA-

Me permito cenrtificar la siguiente informacion con el dbjeto de ser incluida en el Sistema Integrado de
Informacidn Financiera SIIF.

APERTURA CANCELACION
L. DATOS ENTIDAD INFORMANTE (Banaﬂclario):

Entidad o beneficiario __NIT
YiO
C.C.
Direccidn Teléfano Fax
Departamento Ciudad Municipio
Denominacidn de la cuenta Corriente
Aharros

Teniendo en cuenta que la Tesoreria informara al proveedor sobre la realizacién del pago, indicando el dia
del giro, concepto y cuenta del beneficiario, para que éste verifique el abono en fa respectiva cuenta y
confirme a la Entidad, el contratista debera manifestar si.estd informacién la recibira por correo electrénico,
para lo cuat tendra en cuenta lo siguiente:
&
1. Sies a través de correo electrénico el contratista verificara que los recursos fueron recibidos y daré
respuesla al correo electronico de |a Tesoreria de la:Entidad dentro del siguiente dia habil.

CORREO ELECTRONICO: . Si{_)

TELEFONO: Sl )

il. DATOS DE LA ENTIDAD FINANCIERA:

Entidad Financisra Cddigo
Sucursal Cadigo Cludad
Direccidn Teléfono Efax

Numero de la cuenta
{Adjuntar cerlificacién bancaria)

NOMBRE Y FIRMA BENEFICIARIO
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Riohacha, de 2026
Sefiores :
REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD No.8
Cliudad.

Referencia; Presenlacién de propuesta para el Proceso de Minima Cuantla cuyo objeto es
PRESTACION SERVICIOS DE SALUD EN EL PROGRAMA MEDICO DE ATENCION Y
HOSPITALIZACION DOMICILIARIA DE MANERA INTEGRAL PARA PACIENTES CRONICOS
VENTILADOS Y NO VENTILADOS, PARA CONTINUAR CON TRATAMIENTO MEDICO
HOSPITALARIO EN SU RESIDENCIA QUE INCLUYA CONSULTAS PRIORITARIAS POR MEDICINA
GENERAL Y/O OTRAS ESPECIALIDADES, PROMOCION Y PREVENCION, PROCEDIMIENTOS
DIAGNOSTICOS Y TERAPEUTICOS, REHABILITACION CUIDADOS CRONICOS Y PALIATIVOS,
CURACIONES, TERAPIAS FISICAS, CUIDADO DE ENFERMERIA SUMINISTRO DE OXIGENO Y
AQUELLOS AUTORIZADOS EN EL SISTEMA MIPRES (MI PRESCRIPCION) DEL MINISTERIO DE
SALUD, Y ORDENADOS FOR FALLOS DE TUTELA, DESACATOS O ACCIONES JUDICIALES, PARA
LOS USUARIOS DEL SUBSISTEMA DE SALUD DE LA POLICIA NACIONAL EN LA UNIDAD
PRESTADORA DE SALUD GUAJIRA DE LA REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD No.8.

Yo , Identificado como aparece al ple de mi firma, obrando
en calidad de conformidad con lo establecido en al
{EY me permilo presentar, en nombre de (Indicacién clara del proponente a

nombre de quien se actia), propuesta seria y formal para parlicipar en el proceso convocado par la
REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD NO. 8, conforme a la informacidn suministrada en los
términos eslablecidos en la invitacién publica que rige el proceso, en las Leyes de la Republica de Colombia
y en particular de la Ley 80 de 1993, sus Decrelos reglamentarios, los Cédigos Civil y de Comercio, y las
demas normas que conforman el régimen legal del presente proceso de contratacién, o que llegaren a
regular algtin aspeclo concerniente a él. '

El objeto del proceso se encuentra detalladamente enunciado en los Pliegos de Condiciones y en el Anexo
1 “Especificaciones Técnicas” y para todos los efectos legales, mi propuesta debe entenderse referida al
mismo, teniendo en cuenta su descripcién y especificaciones técnicas.

|

En relacion con la propuasta gue presento, maniftesto lo siguiente:

It

1. Que el proponente que represento conocea y acepia el contenido de los Pllegos de Condiclones y de sus
Anexos y Formularios, asl como el de cada una de las Adendas hechos al mismo.

2. Que la propuesta que presento es irrevocable e incondicional, v obliga Insubordinadamente al
proponente que represento, -

3. Que ni el representante legal o apoderado del proponente, ni el proponente mismo, ni sus integrantes y
directores nos encontramos Incursos en ninguna de las causales de inhabilidad y/o Incompatibllidad
determinadas por |la Conslilucidn Politica y la ley aplicable.

4. Que el proponente, en este caso (Indicacidn clara del proponente a nombre de quien se aclia), esta
compuesto por las siguientes personas, y que el nombre de su representante legal, direccién, teléfono
y fax son los siguientes: (Informacion de cada uno de los integrantes que componen al praponente, si
son varlas persenas; Si se lratara de un proponente persona juridica, se puede adaptar la declaracion,
para suministrar la informacion alli requerida respacto de la sociedad proponente y su representanie
legal Unicamenle)

5. Que nuestra propuesta basica cumple con todos y cada uno de los requerimientos y condiciones
establecidos en los Pliegos de Condiciones y en la Ley, y cualquier omisién, contradiceion o declaracion
debe interprelarse de la manera que resulte compatible con los términos y condiciones del proceso de
conliratacidn dentro del cual se presenta la misma, y aceplamos expresa y explicitamente que asi se
interprete nuesira propuesta,

6. Qlue nos compromelemos a proveer a la REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD NO. B, en caso
de resultar adjudicatarios del presente proceso de contratacién, los bienes ofrecidos en la presente
propuesla, que corresponden a aquellos solicitados por los Pliegos de Condiciones para la Seleccian
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Abreviada, con las especificaciones y en los térrmnos condiciones y plazos establecidos en los Pliegos
de Condiciones, y en las condicicnes allegada a esa entidad a través de la presente carla de
presentacién.

7. Reconocemos la responsabilidad que nos conmeme en el sentido de canocer técnicamenle las
caracteristicas y especificaciones de los bienes y/o sarvicios ofertados, y asumimos la responsabilidad
que se deriva de la obligacién de haber realizado todas las evaluaciones e indagaciones necesarias
para presentar la presente propuesta sobre la base de un examen cuidadoso de 1as caracteristicas del
negocio. En particular declaramos bajo nuestra responsabllidad, que los bienes que se entregaran a la
REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD NO. 8, en el caso de resultar adjudicataria nuestra
propuesia, cumple con todas y cada una de las exigencias de los Pliegos de Condiciones, sus Anexos,
sus Formularios y Adendas que llegaren a suscribirse.

8. Manifestamos ademas que hemos realizado el examen completo y culdadose, y que hemos investigado
plenamente, las condiciones del contrato que nos comprometemos a ejecutar, asi como los riesgos que
del mismo se derivan, y declaramos que se encuéntra bajo nuestra responsabilidad y es nuestra
especialidad técnica el conocimiento detallado de la lecnologia y los equipos a los cuales aplicaremos
nuestro trabajo, y en general, que conocemos lodos los faclores delerminantes de los costos de
gjecucion del contrato a suscribir, los cuales se uncuantran incluidos en los términos de nuestra
propuesla.

9. En todo caso, aceptamos y reconocemos gue cua1qmer omisidn en la que hayamos podido incurrir en
la investigacion de la informacién que pueda influir para |a determinacién de nuestra propuesta, no nos
eximird de la obligacién de asumir las responsabilidades que nos lleguen a corresponder como
contralistas, y renunciamos a cualquier reclamacion, reembaolso o ajuste de cualquier naturaleza por
cualquier situacidn que surja y na haya sido cnntemp!ada por nosctros en razén de nuestra falta de
diligencia en la obtencldn de la informacion.

10. Reconocemos que ni la REGIONAL DE AEEGU_RAMIENI’D EN SALUD NO. 8, nl el parsanal interno o
externo al mismo que haya Intervenido en la contratacién gue se promueve por medio del presente
proceso de seleccion y contratacion, han manifestade declaracidn o garantia alguna expresa o implicita
en cuanto a la exactitud, confiabilidad o integridad de la informacién contenida en las fuentes de
informacién analizadas y conocidas por e! proponente, en los maleriales proporcionados o en las
declaraciones realizadas durante el transcurso de cualquier audiencia o visita efecluada a las
Inslalaciones en las cuales se llevaran a cabo las labores para la ejecucidn del contrato, va sea par
ascrilo o en forma verbal, y que nada de lo contenids en cualquiera de los documentos a los que hemos
lenido acceso ha sido considerado como una promesa o declaracién en cuanto al pasado o al fuluro,

11.Reconocemos que ni los Pliegos de Condiciones, del procesc de contratacién, ni la informacién
contenida en este documento o proporcionada en conjunto con el mismo o comunicada posteriormente
a cualquier persona, ya sea en forma verbal o escrita con respeacto a cualquiera de los aspectos del
contrato ofrecido, se ha considerado como una asesoria en materia de inversiones, legal, tributaria,
fiscal o de otra naturaleza, y declaramos gue para |a preparacion de nuastra propuasta hemos obtenido
asesoria independiente en materia financiera, legal, fiscal, tributaria, y técnica, y que nos hemos
informado plena y adecuadamenle sobre los requisitos legales aplicables en Ia jurisdiccién del presente
proceso de seleccidn y conlratacidn y del contralo gue se suscriba.

12.Manifestamos y declaramos que nuestra propuesta no contiene ningun tipo de informacidn confidencial
o privada de acuerdo con la ley colombiana, y, en consecuencia, consideramos que REGIONAL DE
ASEGURAMIENTO EN SALUD NO. 8 se encuenira facultado para revelar dicha informacién sin reserva
alguna, a parir de la fecha de apertura de las propuestas, a sus agentes o asesores, a los demas
proponentes o participantes en el proceso de seléccidn y contralacion impulsado, y al publico en general
(Esta declaracion puede ser suprimida y sustituida por una en la que se declare que |a propuesta
contiene informacidn confidencial, en el caso de serello asi, debiendo indicar de manera explicita los
folios en los cuales obra tal informacion, y la justificacion legal y técnica que ampara los documentos
que sean citados con fa confidencialidad invecada, mencionando las narmas, disposiciones, decisiones
de organismos competentes y actos administrativos que le confieran tal confidencialidad a los mismos).

13.Los suscritos (Inlegrantes del proponerite en el caso de proponente plural; nombre del proponente, &n
caso de persona jurldica, adaptando la redaccidn del parrafo a tal circunstancia), quienes nos
presentamos en calidad de proponentes al presenle proceso de seleccidn y contratacion bajo (Farma o
titulo bajo el cual se presenta la propuesta), declaramos y aceptamos, explicitamente, que asumimos la
responsabllidad plena por los resultados y obiigaciones del contrato ofrecido, segln los términos del




ELABORACION ESTUDIOS PREVIOS CONTRATOS

CARTA PRESENTACION DE LA PROPUESTA POL_IC_I-A.‘.I'\"';.CI ONAL

Reglamenlo que rige el proceso de conlratacion, y reconocemos que nos encontramos vinculados o
compromelidos de manera ilimitada, incondicional, insubordinada y solidaria respecto de todas y cada
una de las obligaciones o responsabllidades: derivadas de la presentacidn de la propussta, de la
correspondiente adjudicacion, y de la suscripclén del contrato respectivo, conforme a las condiciones
de responsabilidad previstas en la Ley.

14.Declaramos bajo juramento, el que se entiende prestado por la suscripclon de la presente carta de
presentacion de la propuesta, que hemos daclarado Unicamente la verdad en Ia informacion y propuesta
suministradas, y que en consecuencia no existe ninguna falsedad en la misma, siendo conscientes de
las consecuencias psnales que pueden derivarse de cualquier falsedad que se evidencie en la
informacién aportada con la propuesta, o en-las declaraciones contenidas en la presente carta de
presentacion de la propuesta.

15.Que me obligo a suminisirar a solicitud de LA REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD NO. 8
cualquier informacion necesaria para la correcta evaluacion de esta propuesta, dentro de los términos
que al efecto delermine esa enlidad.

16.Que recibiremos notificaciones en la secretaria de su Despacho, o en la(s) siguiente(s) direccion:

4 Teléfono (os):

Fax: E ;
17.Que, en caso de resuitar favorecidos en la adjudicacion del procesc de seleccion y contratacion, los
pagos que se pacten dentro del contrato respectiva, deberan consignarse en la cuenta No. {Indicar clase
de cuenta, nttmero, banco, sucursal, ciudad, pais y cualquier ofro dato necesario).
18.Que no nos hallamos releclonados en el Boletin de Responsables Fiscales (articulo 60 Ley 610 de
2000).

19.Que la vigencia de 1a presente oferta es de cualtro (04) meses, contados a partir de la presentacion de
la misma.

El proponente:

4

Firma del representante legal del proponente

Nombre o razén social del oferente: Diliczinciar e pombre completo del proponente
Identificacién (NIT O C.C O C.E O Diligensiar (s identificaciaon del proponente

Nombre Representante Legal: Ditiaenciar & nombire comnletn del reprasentznta leaat
Identificacion {C.C 3 C.E. O) Diliqenciar el documentn de idantificaciaon del reprosantonte ledal
Direccion: Dilicenciar la direccidn det proveador 1

Teléfono: Dilincniciar eléflonos de cantasto del pravecdor

Email: GHienciar coreo electronico de notificaciane
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FORMULARIO DE ORIGEN LICITO DE LOS.f:RECURSOS

POLlciA NACIONAL

ad, seleccionar la fecha

Sefiores.

REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD No.8
Ciudad

El (los) suscrito(s) a saber Nembra del epresentante logal de la sociedad, “socia o
ond uridica. consorcio, union temperal @ domiciliado en Domicio de la prrsona firm .
identificado con Documentos de identificac dn vilhgar de expedicid , quien obra en calidad
de representante o legal de
. de manera libre,

voluntaria y bajo la gravedad de juramento, me permito certificar que:

1. Los recursos utllizados para las gestiones pre-conlractuales o contractuales derivadas
del presente proceso no provienen de actividades ni fuentes ilicitas tales como el lavado
de activos, testaferrato, trafico de estupefacientes, financiacién del terrorismo, v
financiacion de armas de destruccidn masiva o delitos conira el orden constitucional, o

que de alguna manera contrarien las leyes de la Republica, la moral o las buenas
costumbres.

A

2. Que mi empresa sea utilizada para dar apanencia de legalidad a fondos ilegales o para
financiar actividades terroristas.

3. Que mi empresa y sus representantes, socios, administradores, accionistas yfo
beneficiarios finales no realizan, facilitan, promueven ni han realizado directa o
indirectamente actividades ilicitas, tales como:

Lavado de activos (LA). ;

Financiacién del terrorisrno (FT).

Financiacion de la proliferacién de armas de destruccién masiva (FPADM).
Trafico de estupefacientes o sustancias psicoactivas.

Enriquecimiento ilicito.

Corrupcidn, soborno transnacional o cualquier conducta tipificada como delito en
la legislacién penal colombiana. -

* Actividades provenientes de grupos armados organizados, organizaciones
criminales o cualquier fuente marcada como de alto riesgo.

4. Que Monitorearé las operaciones de mi empresa para identificar y detectar posibles
actividades del lavado de activos, testaferrato, trafico de estupefacientes, financiacion
del terrorismo, y financiacion de armas de destrucciéon masiva o delitos contra el orden
constitucional, o que de alguna manera contrarien las leyes de la Republica, [a moral o
las buenas costumbres.

5. Que verificare la identidad de los clientes y.las transacciones entre ellos para evaluar y
mitigar los riesgos asociados

6. Que implementaré politicas y procesos establecidos por entidades como la Superintendencia
Financiera de Colombia para gestionar y mitigar estos riesgos.

7. Me comprometo a informar de manera inmediata a la entidad contratante cualquier
situacion que pueda constituir indicic o sospecha de operaciones inusuales o actividades
que puedan considerarse de riesgo en materia de LA/FT/FPADM, asi como cualquier
cambio relevante en la estructura societaria o en los beneficiarios finales.
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Finalmente, y de resultar adjudicatario del proceso, me comprometo a que todos los recursos
que financiaran la ejecucion del contrato, incluidos los flujos operativos, néminas, pagos a
proveedores e inversiones, mantendran origen licito y verificable, garantizando la trazabilidad
y transparencia en los movimientos financieros asoclados al contrato

It

El proponente:

Firma del representante legal del proponente
Nombre o razén social del oferente: 1ilirencun ol nombre completo del proponente

ldentificacion (NIT O C.C O C.E O); Dilivenciur fa wenndicacion del proponenic

Nombre Representante Legal: 111iicnc i ol by plete del reprosentanta: |
Identificacion (C.C O C.E. O) IMligeneiir o dis amtwento de dentilicacién dal representiinie fewa
Diraccion: [ilgeieor T divcoc i ded proinvaidor

Teléfona: Dilenciie leinns de conaeio del pro

EITIE“: | e el Il'l in e it i ..'.i 1k
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SOSTENIBILIDAD DE PRECIOS

POLICIA NACIONAL

Riohacha, de de 2026

Senores
REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD No.8

El (los) suscrito(s) a saber
_: domiciliado en ] ., identificado con

. quien obra en calidad de representante legal de
, me comprometo a sostener los
Precios y/o (arifas ofertadas dentro del proceso de minima cuantia PN RASES8 MIC ___ - 2026, durante
la vigencia del contrato y las eventuales suscripciones st esta se llegara a suscribir, asi mismo los precios
ofertados incluyen la carga tributaria, arancelaria de Ley, todos los costos administrativos como seguros y
fletes, no se hardn reajustes ni cobros adicionales el cual tiene por objeto PRESTACION SERVICIOS DE
SALUD EN EL PROGRAMA MEDICO DE ATENCION Y HOSPITALIZACION DOMICILIARIA DE
MANERA INTEGRAL PARA PACIENTES CRONICOS VENTILADOS Y NO VENTILADOS, PARA
CONTINUAR CON TRATAMIENTO MEDICO HOSPITALARIO EN SU RESIDENCIA QUE INCLUYA
CONSULTAS PRIORITARIAS POR MEDICINA GENERAL Y/O OTRAS ESPECIALIDADES,
PROMOCION Y PREVENCION, PROCEDIMIENTOS DIAGNOSTICOS Y TERAPEUTICOS,
REHABILITACION CUIDADOS CRONICOS Y PALIATIVOS, CURACIONES, TERAPIAS FISICAS,
CUIDADO DE ENFERMERIA SUMINISTRO DE OXIGENO Y AQUELLOS AUTORIZADOS EN EL
SISTEMA MIPRES (MI PRESCRIPCION) DEL MINISTERIO DE SALUD, Y ORDENADOS POR FALLOS
DE TUTELA, DESACATOS O ACCIONES JUDICIALES, PARA LOS USUARIOS DEL SUBSISTEMA DE
SALUD DE LA POLICIA NACIONAL EN LA UNIDAD PRESTADORA DE SALUD GUAJIRA DE LA
REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD No.8,

Atentamente,

Firma del representante legal dei proponente
Nombre o razén social del oferente;
Identificacion (NITO C.C O C.E Q).
Nombre Representante Legal:

ldentificacion (C.C O C.E. ) Dl

Diraccién;

Teléfono:

Email:
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CERTIFICADO DE INHABILIDADES E INCOMPATIBILIDADES

POLICIA NACIONAL

Riohacha, de de 2026

Sefores.
REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD No. 8

PERSONA NATURAL

Relerencia: cerlificado de inhabilidad e incompatibilidad del procese de Minima Cuantia ,cuyo objeto es:
PRESTACION SERVICIOS DE SALUD EN EL PROGRAMA MEDICO DE ATENCION Y
HOSPITALIZACION DOMICILIARIA DE MANERA INTEGRAL PARA PACIENTES CRONICOS
VENTILADOS Y NO VENTILADOS, PARA CONTINUAR CON TRATAMIENTO MEDICO
HOSPITALARIO EN SU RESIDENCIA QUE INCLUYA CONSULTAS PRIORITARIAS POR MEDICINA
GENERAL Y/O OTRAS ESPECIALIDADES, PROMOCION Y PREVENCION, PROCEDIMIENTOS
DIAGNOSTICOS Y TERAPEUTICOS, REHABILITACION CUIDADOS CRONICOS Y PALIATIVOS,
CURACIONES, TERAPIAS FISICAS, CUIDADO DE ENFERMERIA SUMINISTRO DE OXIGENO Y
AQUELLOS AUTORIZADOS EN EL SISTEMA MIPRES (Ml PRESCRIPCION) DEL MINISTERIO DE
SALUD, Y ORDENADOS POR FALLOS DE TUTELA, DESACATOS O ACCIONES JUDICIALES, PARA
LOS USUARIOS DEL SUBSISTEMA DE SALUD DE LA POLICIA NACIONAL EN LA UNIDAD
PRESTADORA DE SALUD GUAJIRA DE LA REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD No. B.

Yo ; ldentificado con la Cedula de Ciudadania No
expedida en manifiesto bajo la gravedad del juramento: Que
no me encuenlro incursos dentro de las causales de inhabilidad e incompatibilidad legal establecidas en la
Constitucidn Nacional, en el Articulo 8 de la Ley 80 de 1993 y demas normas sobre la materla y que
tampoco me hallo en ninguno de jos evenlos de prohibiciones especiales para contratar con el Estado
{Policia Nacional — Reglonal de Aseguramiento en Salud No. 8). En especial, que no aparezco reportado
en el Boletin de Responsables Fiscales vigente, expedido por la Contraloria General de ia Republica, de
acuerdo con lo previsto en el Articulo 60 de la Ley 610 de 2000, en concordancia con la ley 1952 de! 28 de
enero del 2019 en el TITULO IV CAPITULO IV

El proponente:

Firma del representante legal del proponente

Nombre o razon social del oferenle: Diligenciar el nambre completo del proponente
ldentificacién (NIT 0O C.C O C.E O): Diligenciar |a dentificacion del proponents

Nombre Representante Legal: Dilioenciar e nombyra completo del representants legal
Identificacién (C.C O C.E. D) Diligenciar el documento de identificacian del representinte legal

[
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COMPROMISO AMBIENTAL POLICIA NACIONAL
Riohacha, de de 2026
Seiiores.
REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD No. 8
Ciudad.
El suscrito identificado con C.C. Nro. expedida en

, @atluando en nombre propio Yo en representacion de la  firma:
me comprometo 2 realizar con la adjudicacion dal presente proceso contractual
buenas praclicas ambientales, en cumplimiento a la Leglslaciin Ambiental Colombiana vigents en lo que respectaala
enirega de |os elemenios pos consumos ¥ a su disposicidn final,

Aguelios elementos considerades como contaminantes del medio amblente (llanias para vehiculos, baterias, luminaria
de lodo tlpo, quimicos, aceites...), con sujecidn a la legislacion ambiental son de mi responsabilidad y una vez
terminada la vida Otil de los bienes que provea a la Policia Naciona) de Colombia, los reciba nuavamente y proceda a
realizar su disposicion final adecuada,

De igual manera me compromelo a:
La aplicacion de buenas practicas ambientales, dle acuerds con el tipo de servicio a contratar.

a) Cualquier infraccion ambiental poar omisidon de permisos, concasiones o licencias ambientales, que hubiese sido
necesario tramilar antes, durante y al finalizar el servicio u obra, seran asumidas como mi responsabilidad.

b) Presentar las actas de disposicién final correspondientes y las licencias ambientales de dicha disposicion.

El personal bajo mi responsabilidad, deberd contemplar capacilaciones en termas ambientales come: impactos
ambienialas, manejo de residucs solldes, liquidos, escombros enira olros, donde se realice &l manejo y actuacidn de
los mismos, e iguaimenta identificar los elementas ulilizados {quimicos, eléctricos, manufaciuracion anfra otros), para
el bien o'servicio que se va a realizar de acuerdo a cada actividad especifica que se desamolle.

¢) Presentar al supervisor del contrato e} andlisis de ciclo de vida del produclo y/o servitio a coniratar segitn
corresponda.

Atentamente,

Firrma del reprasentante legal del proponente
Nombre o razén social del oferenta: ||«
Identificacion (NITO C.C O C.EQO):
Nornbre Representante Legal:

Identificacién (C.C O C.E.0O)
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CONSTANCIA CUMPLIMIENTO OBLIGACIONES PARAFISCALES

Fugi
POLICIA NACIONAL

Sefiores.

REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD No. B
Ciudad,

Referencla: constancia cumplimiento obfigaciones parafiscales del proceso de Minima Cuantia , Namero PN RASES 8
mMic 2026 cuyo objelo es: PRESTACION SERVICIOS DE SALUD EN EL PROGRAMA MEDICO
DE ATENCION Y HOSPITALIZACION DOMICILIARIA DE MANERA INTEGRAL PARA PACIENTES
CRONICOS VENTILADOS Y NO VENTILADOS, PARA CONTINUAR CON TRATAMIENTO MEDICO
HOSPITALARIO EN SU RESIDENCIA QUE INCLUYA CONSULTAS PRIORITARIAS POR MEDICINA
GENERAL Y/O OTRAS ESPECIALIDADES, PROMOCION Y PREVENCION, PROCEDIMIENTOS
DIAGNOSTICOS Y TERAPEUTICOS, REHABILITACION CUIDADOS CRONICOS Y PALIATIVOS,
CURACIONES, TERAPIAS FISICAS, CUIDADO DE ENFERMERIA SUMINISTRO DE OXIGENO Y
AQUELLOS AUTORIZADOS EN EL SISTEMA MIPRES (M! PRESCRIPCION) DEL MINISTERIO DE
SALUD, Y ORDENADOS POR FALLOS DE TUTELA, DESACATOS O ACCIONES JUDICIALES, PARA
LOS USUARIOS DEL SUBSISTEMA DE SALUD DE LA POLICIA NACIONAL EN LA UNIDAD
PRESTADORA DE SALUD GUAJIRA DE LA REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD No.8

Yo , ldentificado con la Cedula de Ciudadania N°
axpedida &n represantanis legal de la
Empresa con N N® manifiesio bajo la

gravedad del juramento: Que hamos cumplido con las obligaciones parafiscales sefalades en el articulo 50 de la Ley
789 de 2002.durante los seis meses anleriores a la fecha de firma de la presente cerlificacidn, por tanto nos
enconiramos a Paz y Salvo por conceptos de pago a las enlidades promoloras de salud, fondo de pensiones, rissgos
profesionales y apartes parafiscales | Cajas de compensacion familiar, SEMA, ICBF) segun consta en la dltima planilla
de pago Nao gue se efeclia por medio de la enlidad y nos compromalemos a cumplir con
dicha obligacién duranta la vigancla del conlratado cuyo objeto es: PRESTACION SERVICIOS DE SALUD EN
EL PROGRAMA MEDICO DE ATENCION Y HOSPITALIZACION DOMICILIARIA DE MANERA
INTEGRAL PARA PACIENTES CRONICOS VENTILADOS Y NO VENTILADOS, PARA CONTINUAR
CON TRATAMIENTO MEDICO HOSPITALARIO EN SU RESIDENCIA QUE INCLUYA CONSULTAS
PRIORITARIAS POR MEDICINA GENERAL Y/O OTRAS ESPECIALIDADES, PROMOCION Y
PREVENCION, PROCEDIMIENTOS DIAGNOSTICOS Y TERAPEUTICOS, REHABILITACION
CUIDADOS CRONICOS Y PALIATIVOS, CURACIONES, TERAPIAS FISICAS, CUIDADO DE
ENFERMERIA SUMINISTRO DE OXIGENO Y AQUELLOS AUTORIZADOS EN EL SISTEMA MIPRES
(Mi PRESCRIPCION) DEL MINISTERIO DE SALUD, Y ORDENADOS POR FALLOS DE TUTELA,
DESACATOS O ACCICNES JUDICIALES, PARA LOS USUARIOS DEL SUBSISTEMA DE SALUD DE
LA POLICIA NACIONAL EN LA UNIDAD PRESTADORA DE SALUD GUAJIRA DE LA REGIONAL DE
ASEGURAMIENTO EN SALUD No.B

El propanente:

Firma del representante legat del proponente
Nombre o razdn social del oferente:
Identificacién (NITO C.CO C.EO):
Nombre Reprasentanta Legal;

Identificacion (C.C O C.E. )

Firma del Conlador piblico yfo Revisor fiscal
Nombre:

Identificacion (C.,C O C.E.O)

Cargo:

Ndmero de la Tarjeta Profesional:
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POLICIA NACIONAL

FORMATO DE IDONEIDAD DEL RECURSO HUMANO OFRECIDO

Para cada funcionario se debera diligenciar un formato.

Los profesionales, tecndlogos, técnico v demds personal operativo que participe en la prestacion del
sarvicio de salud, debarén cumplir con los requetimientos exigidos por el estado en materia de capacitacion
para la ejecucian de la labor; de Igual, forma se relacionaran los respectivos sopories o cerificaciones
académicas emitidos por entidades facultadas para este fin, teniendo la obligacién de diligenciar para cada
profesional tecndlogo, técnico y deméas personal operativo.

FORMATO DE IDONEIDAD DEL RECURSO HUMANO OFRECIDC

Ciudad y Fecha

Nombre y Apellidos

Cédula de Ciudadania

Fecha de Nacimiento.

Nacionalidad.

Profesién

Universidad

No. de Registro Profesional

Titulo Obtenido

Especializaciones.

Cursos Realizados

Tiempo de Experiencia en la Profasion.

Tiempo de Servicio en la Instilucién Oferente

Firma del Profesional

Firma del Representante Legal
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FORMULARIO INDICADORES DECRETO 441 DE 2022

INDICADORES TECNICOS DE CALIDAD, DE GESTION Y RESULTADOS (IMPACTO)

Los sigulentes son los indicadores de calidad, gestion y resultados que hasta el momento se han oblenide
can la intervencion a la poblacién objeto deél contrato: PRESTACION SERVICIOS DE SALUD EN EL
PROGRAMA MEDICO DE ATENCION Y HOSPITALIZACION DOMICILIARIA DE MANERA INTEGRAL
PARA PACIENTES CRONICOS VENTILADOS Y NO VENTILADOS, PARA CONTINUAR CON
TRATAMIENTO MEDICO HOSPITALARIO EN SU RESIDENCIA QUE INCLUYA CONSULTAS
PRIORITARIAS POR MEDICINA GENERAL  Y/O OTRAS ESPECIALIDADES, PROMOCION Y
PREVENCION, PROCEDIMIENTOS DIAGNOSTICOS Y TERAPEUTICOS, REHABILITACION
CUIDADOS CRONICOS Y PALIATIVOS, CURACIONES, TERAPIAS FISICAS, CUIDADO DE
ENFERMERIA SUMINISTRO DE OXIGENO Y AQUELLOS AUTORIZADOS EN EL SISTEMA MIPRES
{Mi FRESCRIPCIﬂN} DEL MINISTERIO DE SALUD, ¥ ORDENADOS POR FALLOS DE TUTELA,
DESACATOS O ACCIONES JUDICIALES, PARA LOS USUARIOS DEL SUBSISTEMA DE SALUD DE
LA POLICIA NACIONAL EN LA UNIDAD PRESTADORA DE SALUD GUAJIRA DE LA REGIONAL DE
ASEGURAMIENTO EN SALUD No.B" !

GUIA DE INTERPRETACION
Semaforizacién de Indicadores de Seguimiento Contractual

Para garanlizar un control eficiente y transparente de la ejecucién contractual, se ha implementado un
sistema de semaforizacion. Esta herramienta visual permite identificar rapidamenie el estado de
cumplimiento de los compromisos y facilitar la toma de decisiones basada en datos precisos.

- Las convenciones definidas para la medicion de lgs indicadores son las siguientes:

@ Azul (Sobresaliente). El desempeno supera las melas eslablecidas, evidenciando una geslion
axcepcional v un valor agregado en |a ejecucion.

Verde (Optimo): E! resultade cumple plenamente con los estandares y cronogramas paclados,
situdndose denlro del rango de normalidad esperado,

Amarillo (Insuficlente). Se identifican desviaciones menores ¢ metas alcanzadas parciaimente. Raquiere
atencion inmediata y ajustes para eviler el escalamienta a niveles criticos.
@ Rojo (Deficiente): El resultado esta significativamente por debajo de los niveles minimos aceptables,
indicando un incumplimiento que compromete los' objelivos del contrato.

Importancla de la Semaforizacion en &l Segulrﬁ]ento
Al estandarizar la evaluacién, se garantiza una comunicacién clara entre las partes, permitiendo priorizar

asfuerzos en las dreas criticas (rojo y amarillo} y mantener la estabilidad en los procesos exitosos, asi
como la activacion del andlisis por parte de los equipos técnicos en cada unidad.

TIPO DE NOWMBREDEL

= _ RESULTADOTMETA
EORMULAOPERACIENAL (SEMAFORO)

INDICADOR INDICADGR
Numerador: Mimero de usuarios que califican

Proporcicn de como buena o muy buena su experlencia global R

Calidad salisfaccion global  especto a la atencién recibida .90% a <85%. |
kel usuario del ‘ 80% a < 90% |
Iservicio Denominador: Numero total de usuarios que

respondieron la encuesta de satisfaccion,

indicador Nro. 1.
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TIPOBE —  NOMBREDEL

RESULTADG /META

FORMULA COPERACIONAL SEMAFORO)

INDICADOR INDICADOR
1. Nombre: Proporcidn de satisfaccion global :
2. Descripcién Es un indicador clave de calidad que mide el porcenla;e de usuarios que reportan estar satisfechos con
la totalidad de la atencidn recibida en una instilucién de salud, evaluando aspectos como la calidad del servicio, 1a
comunicacion, 1a accesibilidad v la empatia del personal, a través de encuestas aplicadas a pacientes.
3. Unidad de medida: porcentaje
4. Formula Numerador: Numero de usuarios que respondieran muy buena o buena a
la pregunia ¢ como calificaria su experiencia global respecto a los
servicios de salud que ha recibido? en el servicio

Deneminador: Numero de usuarios gue respondieron |a pregunia
5. Periodicidad de medicién Mensual

B. Progresividad de la medicion

Progresividad de la medicion

La evaluacion del indicador se realizara de forma gradual paréj)ermitir el despliegue de las herramientas de captura de
informacién y la implementacion de planes de mejora en el servicio:

Mes 1: El objetivo principal sera alcanzar el tamafo de muestra minimo representativo (el 10% de los usuarios
atendidos); el contratista debera presentar un informe de barreras detectadas.

Mes 2: Se exigira un cumplimiento minimo del 80% sobre la }neta establecida (si la meta es 90% de satisfaccidn, el|
umbral de aceptacion sera 70%), el prestador debe demostrar que ha implementado acciones correctivas sobre las
quejas del mes anterior.

Mes 3 en adelante: Cumplimiento del 100% de la meta pactadé. A partir de este punto, el indicador sera vinculante para
la evaluacion de desempeno contractual.

7. Tipologia [Calidad

B. Poblacién sobre la cual se efectuarad la medicion: Usuarios del Subsistema de Salud de la Policla Nacional,
[incluidos ei perscnal policial, sus beneficiarios y demds usuarios con derecho a los servicios de salud, atendidos en e
rograma meédico de alencion y hospitalizacidn damiclliaria

9. Referenle técnico del indicador |Resolucién 256 de 2016, Res 1446 de 2006
10. Mela, umbral o rango esperado

R <ORY
| 90% a < 95% |
11. Peso porceniual del indicador entre >85 %
lodos los indicadores de calidad, gestion y
resultado
TIPO DE NOMBRE DEL FORMULA OPERACISNAL RESULTADO/META

INDICADOR [NDICADGR (SEMAFORO)

Numerador: Sumatoria de |a diferencia de
oras entre la fecha y hora de autorizacion o

Oportunidad en el solicitud del servicio domiciliario y la fecha y | |0B% @ <0R% .
Calidad / inicio de la atencidn fhora de Inicio efectivo de la atencién | 90% a < 95% |
Oportunidad y hospitalizacién  [domiciliaria wd 2

domiciliaria Denominador; NOomero {otal de servicios de
atencion domiciliaria iniciados durante el

ariodo evaluado
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Indicador Nro. 2

1. Nombre: Oportunidad en &l inicio de la alencion v hospitalizacién domiciliaria

2. Descripcion: Mide el tiempo promedio transcurrido entre la autorizacién o solicitud del servicio y elinicio efectivo
de la atencién domiciliaria. Evalia la oporiunidad de respuesta del prestador para garantizar la continuidad del
tratamiente médico hospitalario en |a residencia de’pacientes crénicos ventilados v no ventilados.
3. Unidad de medida: Horas

4. Férmula Numerador: Sumatoria de la diferencia de horas entre la fecha y hora

de autorizacién o solicitud del servicio domiciliario y la fecha y hora
de inicio efectivo de |a atencidn domiciliaria

Denominador; Nimero total da servicios de atencién domiciliaria
Iniciados durante el periodo evaluado

5. Periodicidad de medicién Mensual

B. Progresividad de Ia medicitn ¥

La evaluacion del indicador de oportunidad en el inicio de la atencién domiclliaria se aplicara de manera gradual,

permitiendo |a estabilizacion del modelo de atencidn'y la depuracion de la demanda acumulada, bajo el siguiente
BsQUema;

Mes 1: Durante el primer mas de sjecucion se medira el estado inicial de la agenda y se ajustaran los canales de
solicitud del prestador. n

[Mes 2: El cumplimiento exigido seré del 80% respeclo a la meta eslablecida (Si la meta son 15 dias, se aceptara
un margen de tolerancia hasta de 25 dias mientras se ajustan las agendas).

Mes 3 en adelante: El cumplimiento de la mela sera:del 100% de caracter obligatorio. A partir de este punto, el
indicadar serd vinculante para la evaluacitn de desempefio contractual.

7. Tipologia ICalidad

B. Poblacion sobre la cual se efectuard la medicién: Usuarlos del Subsistema de Salud de Ia Policia Nacional,
(incluidos el personal policial, sus beneficiarios y demés usuarios con derecho a los servicios de salud, atendidos
en el programa médico de atencidn y hospitalizacién domiciliaria

9. Referente técnico del indicador Ley 1438/2011, Decreto ley 019 de 2012, res 1552, Res 4678, Res
256 de 2016

10. Meta, umbrai o rango esperado

11. Peso porcentual del indicador entre 85 %
todos los indicadores de calidad, gestion y
resuitado
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NOMBRE DEL FORMULA OPERACIONAL RESULTADO TMETA

TIPODEINDICADOR oo (SEMAFORO)

Numerador: Niumero de soliciludes EEEEEEE.
latendidas sin barreras administrativas. 35%'55“
. IAccesibilidad  sin 90% — 95%
[Calidad / Acceso barreras Denominador: Numero total de sullcstudas—
e servicios tle salud registradas en el

beriodo evaluado. -

Indicador Nro. 3 R
1. Nombre: Accesibilidad sin barreras

2. Descripcion: Mide e! porcentaje de solicitudes de s&rvlcios de salud gue son atendidas sin la presencia de
barreras administrativas, tales como tramites innecesarios, demaras injustificadas, negaciones no pertinentes o
fallas en los procesos de autorizacién. Este indicador permite evaluar la eficlencia en la gestién administrativa y

el acceso efectivo de los usuarios a los servicios, especialmente en procesos de asignacion y prestacion de
atenciones en salud.

3. Unidad de medida: Porcentaje

4. Formula Numaraq!or: Ndmero de solicitudes atendidas sin barreras|
administrativas.

Denciminador: Numerg total de sclicitudes de servicios de
salud registradas en el periodo evaluado.
5. Periodicidad de medicion Mensual .

B. Progresividad de la medicidn

La evaluacién del indicador se implementard de manera gradual, considarando el ajuste de los procesos
administrativos y la adopcién de mejoras en la gestion de la demanda:

Mes 1: Levantamiento de linea base, identificacién de harreras administrativas frecuentes y ajusle de procesos
internos. E

Mes 2 a Mes 4: Cumplimiento minimo del 85% de la meta establecida, permitizndo ajustes en la operacién.

[Mes 5 en adelante: Cumplimiento del 100% de la meta {2 85%), con cardcter obligatorio y vinculante paral
evaluacion contraclual,

7. Tipologia |Catidad-acceso

8. Poblacidn sobre la cual se efecluara Ja medicion: Usuarios del Subsistema de Salud de la Policia Nacional,
incluidos el personal policial, sus beneficiarios y demas usuarios con darecho a los servicios de salud, atendidos
en el programa médice de atencidn y hospitalizacion domiciliaria que realizan solicitudes de servicios de salud.
9. Referente técnico del indicador Ley 1438 de 2011, Decreto Ley 019 de 2012, Resolucion 256
de 2016, Politica de Atencién Integral en Salud (PAIS),
Decreito 441 de 2022

10. Meta, umbral o rango esperado -

19500

80% - 95%

11. Peso porcentual del indicador entre todos los! 6 %
indicadores de calidad. gestion v resultado 1
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NOMBRE DEL
INDICADOR

= i RESULTADO [ META
FORMULA OPERACIONAL (SEMAEGRO)

Numerador Nomero de procedimientos
diagnosticos y terapéuticos
domicillarios ordenados y realizados:

dentro del tiempo establecido.

Proporcion de
Calidad / oportunided en la
realizacidn de
procedimientos
diagndsticos
llerapéduticos
domiclilarios

Oportunidad para
realizacion de
ayudas diagnosticas

Chi70

Denominador: Namero total dg| 90% - 95%
procedimientos diagnosticos y
erapéuticos domiciliarios autorizados o
programados durante el periodo
pvaluado.

Indicador Nro. 4

1. Nombre: Proporcién de oportunidad en la realizacidon de procedimientos diagnosticos y lerapsuticos
domiciliarios.

2. Descripcién Determina el cumplimiento en la realizacidn oportuna de los procedimientos diagndsticos y
\erapéuticos requeridos durante ia atencién y hospitalizacion domigiliaria, de acuerdo con la orden médica y los
liempos establecidos conlractualmenle.

3. Unidad de medida: Porcentaje

4. Férmula Numerador: Nimero de procedimientos diagnésticos y
terapéuticos domiciliarios ordenados y realizados dentro del
tiempo establecido.

Denominador: Nimero total de procedimientos
diagnésticos y terapéuticos domiciliarios autorizados o
programados durante el periodo evaluado.

5. Paeriodicidad de medicidn Mensual.

B. Progresividad de la medicién w3

Mes 1: Durante esle periodo, la prioridad es la estand'érizacéén del reporte. No se evaluara el cumplimiento de|
una meta minima, sino la oportunidad y calidad de los:informes de seguridad. E! contralista debera demostrar
que cuenta con el comité de seguridad activo y la metodologla de andlisis de causas implementada.

Mes 2: Se establece una meta maxima de tolerancia basada en el histérico de la institucién o el promedio
nacional. Ei enfoque de la supervision estara en la ejecucion de los planes de mejora derivados de los eventos
reportados en la fase anterior.

Mes 3 en adelante: EI cumplimiento de la meta sera del 100% de cardcter obligatorio. A partir de este punto, el
indicador sera vinculante para la evaluacion de desempefio conlractual.

7. Tipologia [Calidad
E. Pabilacién sobre la cual se efectuara la medicién: Usuarios del Subsistemna de Salud de Ia Policla Nacional,

ncluidos el personal policial, sus beneficiarios y demaés usuarios con derecho a los sarvicios de saiud,
lendidos en el programa médico de atencién y hospitalizacion domiciliaria

|8. Referente técnico del indicador Decreto 441 de 2022, Resolucidén 256 de 2016 y atributo de

oportunidad del Sistema Obligatorio de Garantia de Calidad de la

Atencién.en Salud (SOGCS).

10. Mela, umbral o rango esperado
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11. Peso porcentual del indicador entre 6 %
todos los indicadores de calidad, gestién y
resultado

Numerador Mumerc de evenlos adversos
lacionados con  los  procedimienios

. Proporcion defrealizados durante el periodo evaluado. —

gg!'ﬁzg; ddet  [Fventos  adversos S0%-94%

ar?iente relacionados conDenominador; Numero total 80% — B9%
P orocedimientos rocedimienics realizados durante

erindo evaluado

+

Indicador Nro. §

1. Nembre: Proporcion de Eventos adversos relacionados con procedimientos

2. Descripcion: Mide Ia ocurrencia de eventos adversos asociados a los procedimientos diagndsticos y
ierapéuticos realizados a los usuarios atendidos en el marco del contrato, con el fin de evaluar la seguridad
de la atencion y promover la implementacién de acciones de mejora continua para reducir los riesgos durante

la prestacion de los servicios de salud. 3
3. Unidad de medida: Porcentaje 5l
4, Formula MNumerador Numero de evenlos adversos ralacionados con los

rocedimientos, administracion de medicamentos, oxigeno
edicinal, cuidado de enfermeria, lerapias y demas
lenciones raalizadas en el domicilio
Denominador; NMamero total de usuanos atendidos en el
programa de alencion y hospilalizacion domiciliaria durante e
periodo evaluada
5. Pericdicidad de medicidn Mensual
6. Progresividad de la medicién 3

Mes 1: Ei contratista deberd socializar con la supervisién los protocolos de atencién domiciliaria,
seguridad del paciente, administracién de medicamentos, manejo de oxigenc medicinal, rutas de
eferancia y contrarreferencia y estrategias de seguimiento a paclentes crénicos ventilados y no
entilades. Durante este periodo, ¢l enfoque serd de adaptacién y seguimiento inicial, evaluando la
implementacion de los procesos y la calidad del reporte de Informacién.

Mes 2: El contratista debera evidenciar Ia aplicacion efectiva de los prolocolos adopiados y presentar analisis
de los casos gue hayan requerido reprogramacion, remision o seguimiento especial, identificando acciones
de mejora. El cumplimiento del indicador deberd alcanzar como minimo el 90 % de la meta establecida.

Mes 3 en adelante: El cumplimiento de la meta sera de caracter obligatorio, alcanzando el 100 % del estandar
definido para el indicador. A parlir de esla etapa, &l resultado sera tenido en cuenta para la evaluacion del
desempefo cantractual y el sequimiento integral de la prestacion del servicio.

7. Tipologia [Calidad

B. Poblacidn sobre la cual se efectuara la medicién: Usuarios del Subsistema de Salud de la Policia Nacional,
incluldos el parsonal policial, sus beneficiarios y damas usuarios con derecho a los servicios de salud,
atendidos en el programa médico de atencidn y hospitalizacién domiciliaria

9. Referente técnico del indicador Resolucion 1732 del 5 de agosto del 2026 y damas
dispesiciones vigentes. Politica de seguridad de paciente.
Practicas Seguras: uso seguro de medicamentos y olras
disposiciones vigentes.
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10. Meta, umbral o rango esperado

-80% = 88%

11. Peso porcentual del indicador entre tados | 6 %
llos indicadores de calidad. gestidn y resultado

INDICADORES DE REPORTE TRIMESTRAL
SEGUIMIENTO CONJUNTO PROGRAMADO MEDIANTE AUDITORIA)

Numerador: Total facturas validas B9% - B0%
pagadas dentro 45 dias i

Gestidn Oportunidad de pago 78% -70%

Denominador: total facturas validas

radicadas en el perlodo

Indicador Nro. 1
1. Nombre: Oportunidad de pago (LEY 1122 DE 2007)

2. Descripcion Esle indicador busca evaluar el cumplimiento de las obligaciones definidas en cuanto a los
procesos de facturacion y pagos. definidos en la ley 1122 de 2007 entre las partes.

3. Unidad de medida: porcentaje

4. Formula Numerador: Tolal facturas validas pagadas dentro 45 dias
Denaminador: total facluras valldas radicadas en el periodo

5. Periodicidad de medicidn trimestral
B. Progresividad de ia medicién

Mes 1-2: Se utilizara para eslandarizar los requisitos de la factura (soportes, RIPS). Durante este pericdo se
identificaran los cuellos de botella en la radicacion.

es 2-3: Se exigira un cumplimienlo minima del B0% de las facluras validas pagadas dentro del término legal,
el prestador y la entidad deben demostrar la reduccidn de glosas injustificadas.

es 4 en adelante: El cumplimiento de fa meta seré del 100% de caracter obligatorio, a partir de este punto, el
indicador sera vinculante para la evaluacién de desempeiio contractual, bajo el Decrelo 441 de 2022

7. Tipolegia [Geslion
8. Poblacion scobre ia cual se efecluara la medicidn N/A
9. Referente técnico del indicador ley 1122 de 2007, Res. 2335/2023 {Minsalud) y la Res. 1886/202

Res. 2284 de 20234,

10. Meta, umbral o rango esperado
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11. Peso porcentual del indicador entre 6 %
todos los indicadores de calidad, gestidn y
resuitado

Numierador; Total servicios prestados
efeclivamente en el mes anterior.

indice de Conversion de
Servicios Facturados

Gestion

Denominador: Tota! servicios
facturados en el mes inmediatamente
siguiente

78% -7T0%

Indicador Nro. 2

1. Nombre: Indice de Conversién de Servicios Factu rados

2. Descripcion: Se define lécnicamente como un Indicador de Ejecucion Presupuestal y Conciliacion de
Servicios. Su propdsito es asegurar que la facturacién mensual sea un reflejo fiel de las atenciones
realizadas, evilando que el gasto reportado supere los limites financieros asignados, con el fin de
detectar desviaciones o sobre ejecuciones de manera lemprana.

3. Unidad de medida: porcentaje

4, Férmula Fumer&dor: Total servicios prestados en el mes anterior

enominador: Tolal serviclos facturados en el mes
inmediatamenta siguients
[5. Periodicidad de medicién ftrimestral
6. Progresividad de la medicién

La medicién busca la transparencia en el reporte de coélos y la eliminacién de la facturacién represada:

Mes 2: Periodo de ajuste entre los sistemas de mformamdn del prestador y la entidad responsable del
pago. mes

Mes 3 en adelante: El indice debe tender al 100%. Una desviacion superior al 5% (hacia arriba o hacia
abajo) obligara al contratista a presentar un informe de justificacidn técnica sobre la frecuencia de uso de
servicios o fallas en el proceso de facturacion.

7. Tipologia IGestion

B. Poblacion sobre la cual se efectuara ia medicion N/A

9. Referente técnico del indicador Decreto 441 de 2022 (Art. 2.5.3.4.1.3): Que establece la obligacion
e definir mecanismos de seguimiento a fa ejecucién del contrato y

la gestion del rissgo financiero. Decreto 4747 de 2007: Regula la

relacion entre presiadores y pagadores, especificamente en lo

relacionado con soportes de la::luracmn radicacion.

10. Meta, umbral o rango esperada

11. Peso porcentual del indicador 6 %
entre todos los indicadoras de
calidad, gestién y resultado
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Numerador: Total facturas sin glosas en
el mes

Tasa de Precisién de

Gestion Facturacion

Danb'mlnador: total facturas radicadas 79% -70%
en el mismo periodo

Indicador Nro. 3

1. Nombre: Tasa de Precision de Facturacién

2. Descripcidn: Se define técnicamente como un Indicador de eficiencia y calidad en el proceso de
facturacion, que mide |a proporcién del valor de las faciuras fque son acepladas por el pagador, tras cumplir

ton tados los requisitos técnicos, legales y de soportes, frente al total de la facturacidn radicada en un
periodo determinado.

Un indicador de gestion de facturacion correcta es crucial porque mejora el flujo de caja, reduce costos|
operativos por glosas, fortalece la transparencia y la confianza entre las entidades, al reducir e! nitmero de
discrepancias, se minimizan los conflictos y se enfoca la colaboracion, optimiza el ciclo de ingresos, y eleva
la calidad del servicio, al asegurar que las facluras validas se paguen a tiempo, mientras se identifican y
corrigen fallas en los procesos.

3. Unidad de medida: porcentaje

4. Férmula P\Iumaradar: Total facturas sin glosas en el mes
Denominador; tolal facturas radicadas en el mismo
pericdo

5. Perigdicidad de medicion trimestral

6. Progresividad de la medicidn

La evaluacién de la precisién en |a facturacién se aplicara de forma gradual para permitir que el equipo de
facturacion del prestador so alinee con el manual de glosas de la entidad:

Mes 2: Se considera un periodo de ajuste lécnico. Se medira el indicador sin impacto en la calificacién de
desempaiio, con el fin de identificar las causas recurrentes de glosa (ej. falta de soportes, errores en RIPS
0 faita de autorizacién). El cumplimiento esperado es del 85%.

Mes 3 (Fase de Estabilizacién): El prestador debera haber implemantado acclones correctivas sobre las
causas detecladas. Se exigird un cumplimiento minimo del 92% de precisién {valor de glosa aceptada vs.
valor radicado).

Mes 4 en adefante (Fase de Régimen Permanente): Se exigird un estandar de excelencia con un
cumplimiento del 96% o superior. Un resultado por debajo de este umbral se considerara una ineficiencia|
administrativa que afecta la gestién del riesgo financiera.

7. Tipologia [Gestidn
B. Pablacién scbre la cual se efectuara la madicién N/A

0. Referente técnico del indicador ley 1122 de 2007, Res. 2335/2023 (Minsalud)
10. Meta, umbral o rango esperado —_—

79% -70%

11. Peso porcentual del indicador entre lodos los | 7 %
lindicadores de calidad. gestién y resultado
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Paragrafo 1: En caso de presenlarse evenlos imprevisibles, fuerza mayor o caso forluito que afecten la
prestacion de los servicios o lecnologias en salud, asi como &l cumplimiento de los indicadores paclados,
el contratista debera notificar par escrito al supervisar del contrato y a la Regional de Aseguramienta en
Salud No, B, con el fin de adelantar los ajustes y modificaciones contraciuales que correspondan, de
conformidad con lo dispueslo en el articulo 2.5.3.4.3.1 del Dacreto 441 de 2022,

El canal electronico dispueslo para la notificacian de novedades o el envio de la informacién necesaria para
la revisidn de los indicadores es: dequa.upres@policia.gov.co y ur martinez@correo.policia.gov.co

Paragrafo 2: En caso de que se presenten eventos NO impravisibles que afecten el cumplimienta de las
metas, umbrales o rangos esperados, el supervisor, como primer mecanismo de accidn, realizara una
reunidn con el contratista con el fin de establecer un plan de mejora. Si, durante el siguiente periodo de
medicién o revision de! indicador, persiste el incumplimienle de las melas, umbrales o ranges pactados, el
supervisor remilird a fa Regional de Aseguramiento en Salud No. 8 la informacién correspondiente

(informes, actas de acciones de mejora, enire otros) para el tramile administrativo y contractual a que haya
lugar, :

E! seguimiento de los anteriores indicadores duranle Ia ejecucion del contrato o acuerdo de voluntad,
debera contener como minima:

1. Caraclerizacion de la poblacién.

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

3. Descripcion de avances.

4. Fecha de corte.

Del mismo modo debera efectuarse seguimiento a Iés 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 atencidn con y sin mediacion de Ia autorizacion.
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FORMULARIO VISITA TECNICA

i

La Unidad Prestadora de Salud Guajira por médio del comité técnico evaluador designado para este
proceso, realizara visita de campo al oferente, en el plazo de evaluacién de la propuesta, para adelantar la
verificacion de las condiciones establecidas.

ITEM

CRITERIO TECNICO

EVIDENCIA/QBSERVALIO
N

CUMPLE

5t KO

DISTINTIVO DE HABILITACIGN DE SERVICIOS:

133-HOSPITALIZACION PACIENTE CRONICO CON VENTILADOR.

134-HOSPITALIZACION PACIENTE CRONICO SIN VENTILADOR

328-MEDICINA GENERAL

312-ENFERMERIA B

333-NUTRICION Y DIETETICA

344-PSICOLOGIA

740-FONDAUDIOLOGIA Y/O TERAPIA DE LENGUAJE

739-FISIOTERAPIA

Wl m |~ ey | B WA e

729-TERAPIA RESPIRATORIA

[ =
o

728-TERAPIA OCUPACIONAL

-
-

325-MEDICINA INTERNA

INFRAESTRUCTURA Y CAPACIDAD OPERATIVA PARA LA ATENCIGN DOMICILIARIA

12

i
CONTAR CON AREA PARA RECEPCION Y ATENCION DE USUARIOS.

13

DISPONER DE SEDE ADMINISTRATIVA Y/O ASISTENCIAL HABILITADA, ACORDE
CON 105 SERVICIOS OFERTADOS Y LA MODALIDAD DE PRESTACION
APLICABLE.

14

CONTAR CON CONDICIONES PARA EL ALMACENAMIE&TO, CONSERVACION ¥
MANEIO DE DISPOSITIVOS MEDICOS, INSUMOS Y DEMAS ELEMENTOS
UTILIZADOS EN LA ATENCION DOMICILIARIA. .

15

CONTAR CON SOPORTES BE CAPACITACION, INDUCTIOMN ¥ ACTUALIZACION
CEL TALENTQ HUMANO RELACIONADO CON LOS SERVICIOS DBIETO DEL
CONTRATO.

SISTEMAS DE INFORMACION

16

DISPONER DE UN SISTEMA DE INFORMACION PARA EL REGISTHO Y
SEGUIMIENTO OE LA ATENCION DE LOS USUARIOS, QUE PERMITA
IDENTIFICACION DE USUARIOS, CONTROL DE ACCESOS SEGUN ROLES,
TRAZABILIDAD DE LOS AEGISTROS Y PROTECCION DE LA INFGRMACION.

PROCESOS PRIOHI’TANDS Y SEGURIDAD DEL PACIENTE

17

CONTAR CON PROTQCOLO PARA LA CORRECTA IDENTIFICACION DEL PACIENTE
DURANTE LA PRESTACION OE SERVICIOS DOMICILIARIOS.
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DISPONER DE FORMATOS ¥ PROCEDIMIENTO DE CONSENTIMIENTO
18 |INFORMADO, SEGUN LOS PROCEDIMIENTOS Y ATENCIONES QUE LO
REQUIERAN. :

CONTAR CON PROCEDIMIENTD PARA LA ATENCION DE URGENCIAS,
19 DETERIORO CLINICO O SITUACIONES QUE RECUIERAN REMISION/TRASLADD
DEL PACIENTE, ACORDE COM EL ALCANCE CONTRATADO

La Unidad Prestadora de Salud Guaijira por medio de! comité técnico evaluador designado para este
proceso, realizara visita de campo al oferente, en el plazo de evaluacién de la propuesta, para adelantar
la verificacidn de las condiciones establecidas,

Durante la visita se realizara registro fotogréfico como soporte de la verificacién realizada y se adjuntara a
fa evaluacién del comité, la_entidad debers CERTIFICAR aue autoriza la realizacion de la visita v la
realizacion del reqistro fotoarafico. también informara la persona con la aue se coordinard la visita a la
entidad.

Nombre:
Cédula:
Cargo:

Expedida el dia:
Alentamente

Firma del representante leqgal del proponente
Nombre o razédn social del oferente:

Identificacion (NITOC.COC.EDO): D -
Nombre Representante Legal: [iigs
identificacion (C.C O C.E. O}
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MEDIC

NIT. 900.613.066-1

ITEMS cups - DESCRIPCION DEL SERVITIO OFERTA 2026
: s79401 [NSERCON DE DRPOSTNVO URNARO| g7,
z (RS T o S
3 868401 EEL_“JL.UAHDSU;"EJ#T:E,E';OEEL 0 TEIDO| ¢ 57.500
s 890101 :AEEL’:(?I'?ANGE(I\\III‘ES;LAL) DOMICLARIA,  POR| ¢ o7 7eo
5 890102 a&;‘.‘gﬂes‘:gmm%imcmm' PORl 560500
6 890105 QLEEESSRMNBM) DOMICLWARIA, - POR| ¢ 32 000
7 890106 aﬂgﬁygm%hnmnmm. POR| 543181
. sooigs |AENCION (VSITA) OOMELWRA POR| g oo
9 850109 ?EgggNsogfLm) DOMCLURIA, - POR| ¢ 50 189
- T e e i I
1 890111 ;‘;E'S'.I?E'?R:me's"“’ OOMICLIARIA,  POR| ¢ 34 760
12 890112 gﬂ:ﬂéﬁﬁﬁ&;wmmw PORl 534789
13 890113 gﬁ:gﬂcgfg&afommmn. POR|  g34.780
14 880115 QL%NPCC;O&TE&VD%?.;’,L&%TOCL“R“' POR| 598130
S I e I
16 931001 | TERAPIA FISICA NTEGRAL $20.200
" s37001 |[ERAPA FONDAUDIOLGGA WIEGRAL| ¢ o020
18 938303 | TERAPIA OCUPACIONAL NTEGRAL $29.200
i — ::g}:.cégu O CURACION DE CONDUCTOS| ¢
= spss01 | LMPIEZA Y CUDADOS DE TRAGUEOSTOMA| ¢ 4o o0
: T P il I
2 965902 t’gﬁg&o&&mﬁ:g?;mhcunmos DBl s40.3s0

SUSTITUCKON _ DE _ TUBO _ (SONDA)
PE 970101  |NASOGASTRICC O DE ESOFAGOSTOMIA| $238.134
= 490206 EEE%?%Q& NDVIDUAL EN SALUD, POR|
25 992102 | INYECCION O NFUSION DE ANTBKATICO $35.330
2 902000 [ TP T O PROFLACTE| 534768

CALLE 21 N°7H-184 ESQ.TEL. 729 2515

CEL. 318 530 90 64 - 3167446283 e-mail.
medicsasB44@gmail.com
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MEDIC SAS

NIT. 900.613.066-1

ITEMS S, CURS DESCRIPCION DEL SERVICIO OFERTA 2026
Alquiler de coma haspitalaria de
1 o "::::;L':::;iz;‘;'e'::f" Alquiter De insumo $ 244.506
colchdn
Bomba de infusidn enteral
2 alguiler por hora (Incluye "' Alguiler De equipo s 49.521
Insumo}
Bemba de infusidn parenteral
3 alguller par hora {incluye - Alguiler De equipo 5 52.826
Insuma) )
Alguiler de bala de oxigeno i
4 {incluye adaptador, regulador, " Alquiler De equipo - 240.000
humidificador vy canuta) ro
5 Valor litro de Oxigeno insumo 5 120
Alquller de concentrador de
6 of:':;::f:‘::ﬁ::;:;?:: -:,_'Alquller De equipo / Mes 5 316.287
canula)
7 Nqulle:;:;:vlu:::u::!osluccién ‘ ;{\lqulier De equipo / Mes 5 165.182
8 Alguller de pulso-oximetro Alquiler De equipa / Mes s 45.000
Turno diurnc por auxiliar de
9 enfermaria 12 horas - ordinarlo i Turno 5 109,815
{incluye Insumao} :
Turno festive diurno por auxiiiar i
10 de enfermeria 12 horas {incluye Turno 1 118.888
Insumo) £
Turno por Auxlliar de enfermeria P
11 12 horas nocturno - ordinario 4 Tumeo 11 114.963
{incluye Insume)
Turno por auxiliar de enfermeria
12 12 horas nocturno - festivo Turno s 123.374
{Incluye Insumo}
Toma de muestras de
13 laboratorio (incluye traslados de B Procedimiento 3 38.685
las muestras)
14 Alquiler de monitor de Signos Alqulier De equipo / dia s 12.000
Vitales
15 Alquiler de Ventilador “Alguiler De equipo / dia s 300.000
1
pS
NMooe bt
Nora Luz Arias Abuabara H,
Gerente W

MEDIC SAS =

CALLE 21 N°7H-184 ESQ.TEL. 729 2515
CEL. 318 530 90 64 - 3167446283 e-mail.

medicsas844@gmail.com
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Riohacha D.E.T y C, 04 de agosio 2026

POLICIA NACIONAL
Riohacha - Guajira.

De acuerdo a lo solicitado adjunto envio cotizacién de servicios de atencién domiciliaria, el cual tendra

el siguiente objeto PRESTACION DE SERVICIOS MEDICOS EN ATENCION Y HOSPITALIZACION DOMICILIARIA,
INCLUYE CONSULTAS MEDICAS, TERAPIAS FISICAS Y DE REHABILITACION, TOMA DE MUESTRAS DE
LABORATORIO, CONTEMPLADOS EN EL MANUAL DE MEDICAMENTOS ACUERDO 080 del 27 de mayo del 2022
SSPN." E INSUMOS MEDICOS QUIRURGICOS, SUMINISTRO DE OXIGENO, ALQUILER DE EQUIPOS MEDICOS, PARA
LOS USUARIOS DEL SUBSISTEMA DE SALUD DE LA POLICIA NACIONAL DEL DEPARTAMENTO POLICIA GUAJIRA.

: R VALOR A
ITEMS CURS .DESCRIPCION COTIZAR
1 579401 INSERCION DE DISPOSITIVO URINARIO (VESICAL) 16.320
2 861803 ::gﬁ;%lgh: DE CATETER SUBDERMICO (EPIDERMOCLISIS) INCLUYE 15.088
3 869401 RETIRO DE SUTURA EN PIEL O TEJDO CELULAR SUBCUTKNEO SOD 26.068
4 890101 ATENCION (VISITA) DOMICILIARIA, POR MEDICINA GENERAL 81.396
5 880102 ATENCION (VISITA} DOMICILIARIA. POR MEDICINA ESPECIALIZADA 152,322
6 8380105 ATENCIGN!(VISITA) DOMICILIARIA. FOR ENFERMERIA 62.297
7 890106 ATENCIONHVISITAYDOMICIEIARIAL FOR NUTRICION i DIETETICA 46.835
8 890108 ATENCION/(VISITA} DOMIGIEIARIA, POR PSICOLOGIA : 65.190
9 850109 ATENCION (VISITA)} DOMICILIARIA, POR TRABAJO SOCIAL 69.390
VALOR A
890110 [ ATENCION {VISITA) DOMICILIARIA. POR FONIATRIA Y FONCAUDIOLOGIA 50.000
880111 | ATENCION (VISITA) DOMICILIARIA, POR FISIOTERAPIA 50.000
830112 | ATENCION (VISITA) DOMICILIARIA. POR TERAPIA RESPIRATORIA 50.000
890113 | ATENCION (VISITA) DOMICILIARIA, POR TERAFIA OCUPACIONAL 50.000
890115 | ATENCION (VISITA) DOMICILIARIA, POR EQUIFO INTERDISCIPLINARIO 93.100
890116 | ATENCION (VISITA) DOMICILIARIA POR OTRO PROFESIONAL DE LA SALUD 54.363
931001 | TERAPIA FISICA INTEGRAL 50.000
937001 | TERAPIA FONOAUDIOLOGICA INTEGRAL SOD 50.000
938303 | TERAPIA OCUPACIONAL INTEGRAL 50.000
965301 | IRRIGACION O CURACION DE CONDUCTOS NASALES 34.580
865501 |LIMPIEZA Y CUIDADOS DE TRAQUECSTOMIA SOD 41.506
965901 | LAVADO. IRRIGACION Y CUIDADOS DE HERIDA EN AREA GENERAL 36.176
865902 | LAVADO. IRRIGACION Y CUIDADOS DE HERIDA EN AREA ESPECIAL _ 46.816
970101 _| SUSTITUCION DE TUBO (SONDA) NASOGASTRICO O DE ESOFAGOSTOMIA SOD 36.176
980208 | EDUCACION INDIVIDUAL EN SALUD. POR PSICOLOGIA 29.450
952102 | INYECCION O INFUSION DE ANTIBIOTICO 33.518
992990 |INYECCION O INFUSION DE OTRA SUSTANCIA TERAPEUTICA O PROFILACTICA 32.984
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VALOR A
SERVICIO UNIDAD DE MEDIDA OFERTAR
Alguiler de cama hospilalaria de 3 partes, mecémca con medidas de 320.000
seguridad, complata sin colchdn AIquiIer_EJe Insumo
Bomba de infusidn enleral alquiler por hora {Inciuye Insumo) Alquiler De equipe 180.000
Bomba de infusién parentaral alquiler por hora {Incluye Insurno) Alguiler De equipo 50.113
gcr‘:.:ll:; de bala de oxigeno (incluye adaptadcr, regulador humidificador y Alquiler De equipc 169.176
Valor litro de Oxigeno Insumo 26.307
Alquiler de concentrador de Oxigeno (incluye adaptador, regulador, ) 300.048
humidificador y canuls) Alguiler De equipo
Alguiler de equipo de succidn {incluye insumo} : Alquiter De equipo 66.500
| Alguller de pulsc-oximetro Alauiler De aguipo 29.772
Turmno diumo por auxiliar de enfermeria 12 horas — ordinaiio (Incluye Insumo) | Turno 136.514
|_Turno festivo diurno por auxlliar de enfermeria 12 horas {Incluye Insumo) Turno 213.370
Turmo por Auxiliar de enformeria 12 horas nocturno — ordlnario (Incluye Tumo 222.259
Insumo)
_Turno por auxiliar de enfermeria 12 horas nocturno festlvo l Incluye Insume) | Turno 213.370
Toma de muestras de laboratorio (Incluye traslados de las muestras} Procadimiento 35.987
Alquiler diario de monitor de Signos Vitales _ Alauiler De equipo 227.164
Alquiler diario de Ventilador Alquiler De equipo 49.125
Atentamente,
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