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La Regional de Aseguramiento en Salud No, B de la Policla Nacional, invita a todas las personas naturales o
juridicas, nacionales o extranjeras domiciliadas o con sucursal en Colombia, individualmente o en Consorcio o
Unién Temporal, existentes en el mercado nacional y con capacidad para participar en el proceso cuyo objeto
es. “LA PRESTACION DE SERVICIOS CONTENIDO EN LA RUTA MATERNO PERINATAL DESDE LA
IDENTIFICACION DEL EMBARAZO HASTA LA DEFINICIGN DE LA VIA DEL PARTO Y/O CITA DE CONTROL POS
PARTO PARA LA MADRE Y EL RECIEN NACIDO, PARA LA POBLACION FEMENINA DEL SUBSISTEMA DE SALUD
DE LA POLICIA NACIONAL EN EL AREA DE INFLUENCIA DE LA UNIDAD PRESTADORA DE SALUD SUCRE-
REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD N®8.", de acuerdo con las condiciones técnicas minimas
establecidas y con el cumplimiento de todos los requisitos exigidos para el mismo.

1. DATOS DEL PROCESO

LA PRESTACION DE SERVICIOS CONTENIDO EN LA RUTA MATERNC PERINATAL
DESDE LA IDENTIFICACION DEL EMBARAZO HASTA LA DEFINICION DE LA VIA DEL
PARTC Y/O CITA DE CONTROL POS PARTO PARA LA MADRE Y EL RECIEN NACIDO,
PARA LA POBLACION FEMENINA DEL SUBSISTEMA DE SALUD DE LA POLICIA
NACIONAL EN EL AREA DE INFLUENCIA DE LA UNIDAD PRESTADORA DE SALUD
SUCRE-REGIONAL DE ASEGURAMIENTC EN SALUD N°8.
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FUNDAMENTO
JURIDICO

CLASE DE CONTRATO: PRESTACION DE SERVICIOS
MODALIDAD DE CONTRATACION: MINIMA CUANTIA
FUNDAMENTO JURIDICO: Articulo 2.2.1.2.1.5.2 dei Decreto 1082 de 2015

Segun lo expresado por el literal ¢} del numeral 1.1. Capitulo 1) de la resolucién No. 03049 de
2014, “Por medio de |a cual se adopta el manua! de contratacion de la Policia Nacional™
Por lo anterior, se indica la modalidad de seleccion se realizard, teniendo en cuenta lo dispuesto
en las Leyes 80 de 1893, 1150 del 2007, Decreto 1082 del 2015 y 1882 de 2018.

Teniendo en cuenta que el valor estimado de! presente proceso no supera el 10% de la Menor
Cuantia para Ia2 Entidad, el proceso de seleccién se debe adelantar bajo la modalidad de
minima cuantia, de conformidad con lo previsto en el Articulo 30 de la Ley 2089 de 2011 y
numeral 5 del Articulo 2 de la ley 1150 de 2007, modificado por el Articulo 30 ley 2069 de! 2020
y l0s Articulos 2.2.1.2.1.5.1, 221.2.1:5.2 y 2.2.1.2.1.5.4 de! decrelo 1082 del 26 de mayo da
2015, modificadas por el Articulo 2 Dacreto: 1860 de 2021 y su numeral 5 capitulo i} Rasolucion
3049 de! 30 de julio de 2014 por el cual.se adopta ! manual de conlratacion de fa Policla
Nacional modificada, actualizada y complementada por la Resotucion 00090 del 15 de Enero
de 2018.

PLAZO DE
EJECUCION

(Decreto 441 de 2022 seccién &)

Una vez realicen los tramites de legalizacion del contrato (aprobacidn de las garantias,
expedicion del registro presupuestal y la expedicion y notificacion de la carta de inicio), Se
procedera a la prestacion de servicios por un periodo el cual sera discriminado de la siguiente
manera;

Para los servicios del presente objeto, serd a parfir de la aprobacion de ias garantias y
nolificacion de la carta de inicio hasta e} 31 diciembre. y/io hasta agotar presupuesto lo primaro
que gcurra. Y para la vigencia 2027 del primaro de enero hasta 30 de Junio y/o hasta agotar
presupuesto lo primere que ocurra.

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

La vigencia del contrato sera igual al plazo de ejecucion y (6) mesas mas, dentro de los cuales
los primeros cuatro (4) meses siguientes a su terminacién se liquidard de manera bilateral entre
las partes. En caso de no llegar acuerdo alguno, l2 enlidad dentro de los dos (2) meses
siguientes, procederd a liquidar de manera unilateral dentro del término legal, conforme al
articulo 11 de la Ley 1150 de 2007.

Que de conformidad con el articulo 164, literal J de la Ley 1437 de 20141 el termino para acudir
a la Jurisdiccion de lo Contencioso administrative sera de dos (2) afos que se contaran a partir
del dia siguiente a la ocurrencia de los motivos de hecho ¢ derecho. Para efectos de Io anterior
se requerird; la presentacion del certificado de recibido, en el cual debe constar que el servicio
fue prestado a satisfaccitén conforme a las estipulaciones contractuales y el cumplimiento de
los aportes establecidos en el articulo 23 de la Ley 1150 de 2007. De acuerdo a to anterior, el
acta serd suscrita por las partes contratantes y servird como soporte para cualquier
reclamacidn posteriar,

FORMA DE
EJECUCION

Ef objeto del contrato a celebrar se ejecutard en forma de TRACTO SUCESIVO por ser
servicios impredecibles que varian de acuerdo a la demanda y necesidades de los usuarios del
Subsistema de Salud de 2 Policla Nacional perienecierites aia Regional de Aseguramiento en
Salud No. 8, y que surjan en €l transcurse de la ejecucion del contrato debido a las remisiones
de los profesionales de saiud de la Unidad Prestadora de Salud SUCRE vy a los examenes
ordenados por los especialistas ademéas del apoyo a las diferentes Unidades de atencidn
(UPRES) organizadas como subred integral de la RASES No.8, de acuerdo al ariculo
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2.5.3.4.3.1 del Decreto 441 de 2022 Seccion 3. Seguimiento a la ejecucion de los acuerdos de
voluntades

LUGAR DE
PRESTACION DEL
SERVICIO

De acuerdo al articulo 2.5.3.4.2.2 del Decrelo 441 de 2022, la entidad proponente que le sea
adjudicada la conlratacion objeto dal presente estudio, debera prestar los servicios en |a sede
0 sedes en cuya direccitn oferld en su propuesia, las cuates deben encontrarse debidamente
habilitados por el Ministerio de Salud y Proteccién Social y ubicadas en la ciudad de Sincelejo
(sucre); lo anterior teniendo como base que en cuanto a la prestacion de esle servicio es
preferible y necesario que la entidad se encuentre o tenga una sede en la ciudad de Sincelejo

{Sucre), teniendo en cuenta que el mayor porcentaje de los usuarios beneficiarios residen en
gsla jurisdiccién, o

SUPERVISOR DEL
CONTRATC

El supervisor del contrato serd EL AUXILIAR DE ENFERMERIA DEL ESPRI COMANDO
SUCRE o quien con posterioridad designe el ordenador del gasto, quien verificara Ia ejecucién
idénea y el cumplimiento del objeto del contrate de acuerdo con lo narmado en los Articulos
82, 83 y 84 de la la Ley 1474 de 2011 y con las funciones asignadas para el efecto en la
Resolucion No. 00090 del 15 de enero de 2018.

FORMA DE

IPAGO POR EVENTO (PAGO RETROSPECTIVO)}

"La modalidad de pago aplicable a'l‘presente acuerdo de voluntades sera Pago por Evento o
Pago Retrospectivo, de conformidad con lo establecide en el numeral 5 del artlculo 2.5.3.4.1.3
del Decrato 780 de 20186, suslituido por el Dacrato 441 da 2022, la Resolucidn 2335 de 2023 y
las demas disposiciones que regulen la materia.”

Bajo esta modalidad, la Regional de Aseguramiento en Salud No. 8 reconocera y pagara al
contratista los servicios de salud efectivamente prestados y las tecnologias en salud
efectivamente suministradas, previa validacién, auditoria y aprobacién de la Factura
Eiectronica de Venta en Salud (FEV), el Registro Individual de Prestacién de Servicios de Salud
(RIPS} y los demés soportes requeridos por la normatividad vigente y por las condiciones
pactadas en el presente acuerdo de voluntades.

RADICACION DE LA FACTURA ELECTRONICA DE VENTA EN SALUD

El conlratista debera cumplir con el procedimiento de generacién, validacian y radicacion de la
Factura Electrénica de Venta en Satud (FEV), el Registro Individual de Prestacion de Servicios
de Salud (RIPS) como soporie de la factura y los demas documentos exigidos por la
normatividad vigente para el reconocimisnto y pago de los servicios y tecnologlas en salud.

La radicacion de la Faclura Electrdnica de Venta en Salud debera efectuarse dentro de los
lérminos y condiciones establecidos por la narmatividad vigente expedida por el Ministario de
Salud y Proteccién Social, fa Direccion de Impuestos y Aduanas Nacionales {DIAN) y las demas
auloridades competentes que regulen la facturacion electrénica en salud. La faciura debera
encontrarse praviamente validada y cumplir con todos los requisitos técnicos, operalivos y de
interoperabilidad exigidos para su reconacimiento y pago

REQUISITOS NORMATIVOS DE ﬁACTURACION
La Factura Elecirénica de Venta en Salud debers cumplir con:

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

b) La Resolucton 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 soporte
de la Factura Electrnica de Venta (FEV) en salud.

¢} Los documentos técnicos, especificaciones funcionales, estructuras de datos, reglas de
validacidn, catalogos, mecanismos de interoperabilidad y demas lineamientos expedidos por
sl Ministerio de Salud y Proteccién'Social para &l funcionamiento de a Factura Electrénica de
Venta en Salud y del Registro Individual de Prestacién de Servicios de Salud (RIPS).

d) Las disposicionas contenidas en la Raesclucion 2335 de 2023 relacionadas con ejecucian,
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PAGO seguimiento y ajuste de los acuerdos de voluntades

e} Haber surtido satisfacteriamente el proceso de validacion a través del Mecanismo Unico de
Validacion (MUV) dispuesto por el Ministerio de Salud y Proteccion Social, obteniendo el
respective Cédigo Unico de Validacién (CUV), requisito indispensable para la radicacién,
auditoria, reconocimiento y page de la Factura Elactronica 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 medianie pagos mensuales, con base en la facturacién debidamente presentada,
validada y auditada.

"La facturacién deberd ser presentada por el contratista dentro de los términos establecidos en
la normatividad vigente que regule la Factura Electronica de Venta en Salud (FEV), gl Registro
Individual de Prestacién de Servicios de Salud {RIPS) y los procedimientos de radicacion ante
la entidad responsable del pago. |

El pago se efectuard dentro de los sesenta (60) dias calendario siguientes a la correcta
radicacion de la Faclura Electrdnica de Venia en Salud y sus soportes, pravia certificacion de
cumplimiento contractual, auditoria médica de cuentas, verificacion de soportes, aprobacion
técnica y administrativa de la cuenta, cumplimiento de requisitos tributarios y fiscales y demas
condiciones establecidas en el presente acuerdo de voluntades y en la normativa aplicable, sin
perjuicio de los términos y condiciones previstos en las disposiciones 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 Direccion de Sanidad de la Policla Nacional. No
obstante, la programacién del Plan Anual de Caja {(PAC) y los recursos situados por la Direccion
General da Crédito Pablico y Tesoro Nacional no constituirdn causal para desconocer o
rechazar obligacionas validamente causadas y aceptadas conforme a las condiciones pactadas
y la normatividad vigente.

Cuando la documentacion sea presentada de forma incompleta, inconsistente o incumpla los
requisitos legales y técnicos exigidos, Ja cuenta sera objeto de devolucidn para su correccién
y los terminos de tramite y pago se suspenderan hasta la subsanacién de las observaciones
farmuladas.

Igualmente procedera la devolucidn de ta cuenta cuando la Factura Electranica de Venta en
Salud, el Registro Individual de Prestacién de Servicios de Salud (RIPS) o sus soportes
presenten inconsisiencias, errores de valldacidn, ausencia del Cddigo Unico de Validacion
(CUV), incumplimiento de Jas reglas técnicas vigentes o cualquigr siluacion que impida
adelantar el proceso de auditoria y reconocimiento econdmico de los servicios facturados,

PRESENTACION DE FACTURAS Y SOPORTES

La facturacion debera identificar plenamente ios servicios y tecnologias en salud prestados a
cada usuario, de conformidad con la informacion contenida en e! Registro Individual de
Prestacidn de Servicios de Salud (RIPS), Ias estructuras de datos definidas por el Ministerio de
Salud y Proteccion Social y los demas requisitos establecidos por la normatividad vigente.

El contratista debera garantizar que las facturas no se encuentren prescritas conforme a los
términos legales aplicables, contados a parlir de la prestacion del servicio, suministro de la
tecnologia en salud ¢ egreso dei usuario, segtin corresponda.

La Factura Elecironica de Venta en Saiud y sus sopories deberan radicarse ante la ventanilla
dnica de la Unidad Prestadora de Salud Sucre o en el mecanismo institucional que la Regional
de Aseguramiento en Saiud No. 8 dispanga para tal fin.

REQUISITOS MINIMOS DE LA FACTURA




Pagina 5 de 64

Cédigo: 2BS-FR-0035

FPROCESO ADQUIRIR BIENES Y SERVICIOS

Fecha: 16-10-2013

Verslén: 2

INVITACION CONVOCATORIA MINIMA CUANTIA -
pPOLICIA
NACIONAL

Las facturas presentadas deberan contensr como minimo;

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

» Nombre o razon social @ identiﬁcacldn tributaria de la Regional de Aseguramianto en Salud No.
8

» Numaeracion autorizada por la DIAN:

s Facha de expadicion. ¥

» Fecha de vencimiento cuando aplique.

» Cédigo y descripcion de los servicios y tecnologias facturadas.

» Valor total facturado. T

» Discriminacién de impuestos cvando corresponda.

» Cadigo QR exigido por ia DIAN

» Codige Unico de Validacion (CUV) y demas identificadores exigidos por la normatividad vigente
para la Factura Elecirénica de Venta an Salud.

» Registro Individual de Prestacién de Servicios de Salud (RIPS) validado.

» Autorizaciones emitidas por referencta y contrarreferencla de Ja Direcclon de Sanidad o de Ia
Regional de Aseguramiente en Salud compelants, cuando estas sean requeridas.

» Soportes clinicos y adminfsirativos correspandiantes a cada atencidn.

Adicionaimente deberan anexarse:;

» Certificacién vigente de pago de ap%rtes al Sistema de Seguridad Social Integral y parafiscalas
» Registro Unico Tributario (RUT) aclualizado.
» Cerlificacion bancaria con facha de expedicién no superior a sesanta (60) dias.

-
Tramite de Expedicion y Radicacion
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AUDITOR(A DE CUENTAS MEDICAS

La auditorla médica verificara el ciento par ciento (100%) de las cuantas médicas radicadas y
sus respeclivos soportes, conforme a lo establecide en la Ley 1438 de 2011, Decreto 441 de
2022, Resolucién 2335 de 2023, Resolucion 0948 de 2026 y demas normas gue regulen la
auditoria de cuentas médicas y la facturacion electronica en salud.

La auditorla verificara especialmente:

» La consistencia entre la Factura Eléctrénica da Venta y el Registro Individual de Prastacion de
Servicios de Salud (RIPS).

El cumplimiento de los requisitos técnicos y reglas de validacion establacidas por al Ministerio
de Salud y Proteccién Social.

La existencia y validez de! Cédigo Unico de Valldacian (CUV).
La correspondencia entre los servicios autorizades, prestados y facturados.
La integridad de los soporles clinicos y administrativos.
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El cumplimignto de los documentos técnicos vigentes expedidos por el Ministerio de Salud para
el RIPS como soporie de fa Factura Electrdmca de Venla. Asi mismo, 1a IPS deber4 realizar el
cargue, validacién y transmisidn de la informacién requerida en los aplicativos institucionales
definidos por !a Direccién de Sanidad de la Policia Macional para el control, seguimiento y
auditoria de cuentas médicas, incluyendo RECUM, SISAP-WEB o aquellos qua los sustituyan.

OBJECIONES, GLOSAS Y CONCILIACION

Las glosas formuladas a las cuentas medicas se tramitaran conforme & lo establecido en el
articulo 57 de |z Ley 1438 de 2011 y las demas disposicionas vigentas que regulen la materia.

Una vez notificada la glosa, el contratista‘dispondré de quince {15) dias habiles para aceptar o
controvertir las observaciones formuladas. Recibida la respuesta, la auditoria médica decidira

dentro de los términos legales si levanta total o parcialmente las glosas o las mantiene como
definitivas. .

Cuando persistan diferencias entre las partes, se adelantara el correspondiante proceso de
conciliacion y, de no lograrse acuerda, se acudira a las instancias definidas por la Direccién de
Sanidad de la Policia Nacional y la normatividad aplicable.

EVENTO ADVERSO

La atancidn de eventos adversos entendidos como dafios o complicaciones no intancionalas
derivados da 1a atencidn en salud y no de 1a patologia de base del usuario, seran objeto de
revisitn, auditaria y conciliacion entre las partes, conforme a la normatividad vigente y a los
procedimientos institucionales establecidas por la Direccion de Sanidad da fa Policia Nacional
CAUSALES DE NO PAGO, DEVOLUCION, GLOSA, RECHAZO O NO RECONOCIMIENTO
DE CUENTAS

Seran causales de

Tiempos tramite de devoluciones y glosas
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Devolucién, glosa, rechazo ¢ no reconocimiento de sarvicios y tecnologlas en salud las
contempladas en la Rasolucitn 3047 de 2008, ta Resolucion 416 de 2009, la Resolucidn 2335
de 2023, la Resolucién 0848 de 2026 y.las demds disposiciones legales y reglamentarias
vigentes que regulen la facluracion eiecironica en salud, la auditoria de cuentas meédicas, el

reconocimiento y pago de servicios y tecnologias en salud, o aquellas que las modifiquen,
adicionen o sustituyan.

ITEMS CAUSALES DE RECHAZO PRCOCESQ MINIMA CUANTIA

Son causales para @l rechazo de las propuestas:
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Cuando se compruebe que un proponente ha inlerferido, influenciado, u obtenida
a. comespondencia intema, proyectos de conceplo de evaluacion o de respuesia a
observaciones, no enviados oficlalmente a los proponentas.

b Cuando se compruebe confabulacién entre los proponentes que aitere de
' cualquier manera la aplicacién del principio de seleccién objeliva.

CAUSALES DE
RECHAZOC DE
LA PRCPUESTA
0
DECLARATORI
A DESIERTA
DEL PROCESQ

Cuando el proponente o alguno de sus integrantes se encuentre incurso en las
causales de inhabilidades o incompatibilidad fijadas por la Constitucién v la Ley.

d Cuando en la propuesta se encuentra informacién o documentos que no
‘ correspondan a la realidad gue ie permita cumplir un requisito minimo.

Cuando el Objeto Social de Ia firma, incluido en el Certificado de Existencia y
e. Representacion Legal np faculle a la sociedad para desarrollar la actividad materia
de la futura contratacitn,

t Cuando el oferente sea persona juridica y se encuentre incurso en alguna de las
* causales de disolucion o liquidacion proferidas por Autoridad Competante

Cuando se presente mas de una oferta por un mismo oferente o se ostente la
g. calidad de representante legal o socio de mas de una persona Juridica participante
en el presente proceso de seleccion.

h. Cuando el valor de la propuesta contenga precios artificialmente bajos.

i. Cuando la oferta no cumpla con las especificaciones técnicas minimas exigidas.

j La NO presentacion de los documentos habiiitantes dentro del término establecido
- en la invitacion.

k. La No presentacion del anexo oferta econdmica

CAUSALES PARA DECLARAR DESIERTO EL PROCESO

La Regional de Aseguramiento en Salud No.8 declarard desierto el presente proceso al
vencimiento del plazo previslo para adjudicar, cuando entre las propuestas presentadas no se
logre adjudicar a ninguna el contrato ofrecido, ya sea porque las propuestas no cumplan con
las condiciones para ser adjudicatarias, porque no se presenten propuestas, o por cualquier
olra causa que impida la seleccidn objstiva.

5i de |a cansulta y analisis de precios o condiciones del mercada se desprende que no existen
razones que |ustifiguen la diferencia de precios entre los precios de referencia y los
presentados por los oferenies en el presente proceso, la enlidad podra descalificarlos o
declarar deslerto el proceso, caso en el cual debera darse inlcio & una nueve,

La declaratoria de desierla del prd,t:eso se hara mediante comunicacidn motivada, la cual se
publicara en el SECOP.

FACTORES QUE
SE TENDRAN EN
CUENTA PARA LA
EVALUACION

Atendiendo lo dispuesto en e! Articulo 84 de la Lev 1474 de 2011 gue adiciond articulo 2 de la
Lev 1150 da 2007 aue a su vez fue medificado por el articule 30 numeral 5 dal articulo 2 de le

Lev 20689 da 2020 Reclamentato por el Dacreto 1860 de 2021, v asl como el Ariculo
2.1.2,1.5.2 dal Decreto 1082 del 26 de mayo de 2015en concordancia con lo contenido en el

Sub numeral 8, Numeral 2.2.5.4 “Procedimiento” de la Resolucién 03049 del 30 de Julio de
2014 "Por la cual se adopta el Manual de Conlratacion de la Policla Nacional, El precio es al
faclor de selaccion del proponente; por lo anterior, |a Regional de Aseguramizsnto en Salud N8,
adjudicara el fuluro contrato al oferente que cumpla con todas las condiciones exigidas en los
documentos del proceso (esludios previos e invitaclon), y que ofrezea el mayor porcentaje de
descuento en el anexa OFERTA ECONOMICA,

1, LaRegional de Aseguramiento en Saiud No. 8, revisara las ofertas econdmicas y verificard
que el mayor porcentaje de descuento cumpla con las condiciones JURIDICAS TECNICAS
Y ECONOMIICAS de la invitacion.

2. Sila que ofrecid el mejor porcentsje de descuento no cumple con las condiciones
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JURIDICAS TECNICAS ¥ ECONOMIICAS de la invitacion, se procederd a verificar el
cumplimento de los requisitos de la invitacion de {a oferta con el segundo mayor porcentaje
de descuento y asl sucesivamente.

3. Para efectos de la evaluacion econdmica, se considerard que la propuesta es habil
siempre gue cumpla con la totalidad de los requisitos de orden juridico y técnico, y cuando
la misma no supere el precio techo unitario asighado a cada item.

S el oferente no discrimina el impussto al valor agregado ~ IVA y el bien o servicio, causa dicho
impuesto, la Unldad Prestadora de Salud Sucre, lo considerara incluido en el valor total de la
oferta y asi lo aceptars el proponente.

La Regional de Aseguramiento en Salud No. 8, no reconocera ningiin reajuste de tarifas o
precios durante la vigencia de! contrato, por lo tanto, el oferente debe proyectar et vator de la
oferta por el tiempo de ejecucién del contrate respectivo, estos valores no estaran sujetos a
madificaciones por concepto de inflacidn y por ningln motivo se considerara costos adicionales.
Nota 1 El proceso sera adjudicado por l4 lotalidad del presupuesto oficial estabiecido por la
entidad. B

Nota 2: Para los precios artificialmente bajos, se dara aplicabilidad a lo sefialado en &l Articulo.
22.1.1.2.24 Del Decrato 1082 de 2015, el cual indica si de acuerdo con la informacion
obtenida por la Entidad Estatal en su deber de analisis de que trata el adiculo 2.2.1.1.1.6.1.
Del prasente decrato, el vator de una oferta parece artificialmente bajo, la Entidad Estatal debe
requerir al oferente para que explique las razones que sustentan el valor ofrecido. Analizadas
las explicaciones, & comité evaluador de que irata el ariculo anterior, 6 quien haga la
evaluacién de las oferias, debe recomendar rechazar la oferta o continuar con &l andlisis de la
misma en |a evaluacion de las oferias.

Cuando el valor de |a oferta sobre |a cual la Entidad Estatal tuvo dudas sobre su valor, responde
a circunstancias objetivas del oferente y de su oferta que no ponen en riesgo el cumplimiento
del contrato si éste es adjudicado a tal oferta, la Entidad Estatal debe continuar con su analisis
en el proceso de evaluacion de ofertas.

PROCEDIMIENTO
EN CASO DE
EMPATE

La Regional de Aseguramiento en Salud No. B aplicara lo contemplado en el artlculo
2.2.1.2.4.2.17 del Decreto 1082 da 2015, de conformidad por lo dispuesto en la Ley 2069 del
31 de diciambre de 2020, reglamentada por el Decreto 1860 de diciembre de 2021, siempre y
cuando se surtan todas las evaluaciones y se evidencie el empate para los oferentes.

NOTA: en caso de no lograrse el desempate se dard aplicabilidad al numeral 12, articulo 35,
factores de desempate, del Decreto 1860 de diciembre de 2021, notificando a los comités
evaluadores del proceso (técnicos, jurldicas y scondmicos), quienes verificaran y evaluaran las
condiciones alif contempladas de habilitaéién y cumplimiento.

Cuando persiste el empate, la entidad tiené a bien desempatar entre las entidades empatadas
el metodo de BALOTAS, con las cuales realizara de la siguiente forma asi:

La Administracion dispondré de balotas debidamente numeradas.

La numeracién de las balotas iniciard en el numera 1 y continuardn numeradas en orden
ascendente.

El delegado, en presencia de todos los oferentes que se encuentren empatados en puntos,
introducira las balotas numeradas en una bolsa de color negro.

El nimerc de balotas introducidas sera el doble al nimero de oferentes empatados en puntos.
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Al momento de esta diligencia los oferentes deberan acreditar Ja facullad legal para participar
en el mismo, ya sea por ser &l proponente, su representante legal, por estar debidamente
autorizado por éste Gitimo mediante poder para actuar a su nombre.
La parficipacion para tomar la balota de la bolsa se har4 en orden alfabético, teniendo en cuenta
la primera letra del primer apeliido o de la razén social del oferente, sea éste persona natural,
juridica, consorcio o unién temporal.
Una vez el oferente tome la balota de la bolsa la tendra en su poder sin hacer publico el nimero
sacado, hasta tanto no hayan tomado la balota todos los participantes.
Posterior a esto, se hara pablica Ja numeracién de las balotas que los oferentes tienen en su
poder.
El empale se resolvera a favor del praponente que haya sacado la balota marcada con el mayor
namero.
__| Dela presente diligencia se levantara la respectiva acta, con fa firma de todos los participantes.
I:gggr:ég?gg Con la comunicacion de aceptacfdh de Ia oferta publicada en &l SECOP |, el proponente
LA OFERTA seleccionado quedaré nofificado de la aceptacion de su oferta.
ANALISIS DE
GARANTIAS:
TIPIFICACION, | Se encuentra descrilo en el Anaxo ESTIMACION, TIPIFICACION, ASIGNACION DE RIESGOS
ESTIMACIONY | Y DETERMINACION DE GARANTIAS.
ASIGNACION DEL
RIESGO
La aceptacién de la oferta se efectuara de manera parclal por grupos o lotes, a favor del
oferente que presente el menor precio y cumpla los requisitos establecidas en la invitacion
FORMA Y publica. La Entidad padra aceptar uno o varios grupos de forma independiente, conforme con
PROCEDIMIENTO la evaluacion realizada y sin superar el presupuesto asignado a cada grupo.

El procedimiento se adelanlara de conformidad con el numeral 5 del articulo 2 da Ia Ley 1150
de 2007, modificado por el articulo 30 de la Ley 2069 de 2020, y el articuio 2.2.1.2.1.5.2 del
Decreto 1082 de 2015, asi como las normas que los rodifiquen, adicionen o sustituyan.

SUSCRIPCION DEL
CONTRATO
ADJUDICADO

Si el proponente, sin justa causa se abstuviera de suscribir el contrato de adjudicado queda
Inhabilitado para contratar con el Estado por un término de cinco (5) afios de conformidad con
el literal ) del numeral 1 del articulo 8 de la Ley 80 de 1993.

VIGENCIA DE LA
OFERTA

L.a vigencia de la oferta seré de cuatro (4) mases, contados a partir de la fecha de cierre del
proceso.

INDISPONIBILIDAD
EN LAS
PLATAFORMAS
SECOP I

Una indisponibliidad es aguella que afecta la presentacion de las ofertas, la prasantacion de
manifestacion de inlerés, la elaboracion o aplicacién de Adendas en el SECOP Il o Ia
realizacion de la subasta, cuando la indispanibilidad se presenta de las cuatro (4) Uilimas horas
previsias para el evenlo correspondiente o durante Ia realizacion de una subasta,

Los certificados de indisponibilidad son publicados en la pagina WEB COLOMBIA COMPRA
EFICIENTE en un plazo méximo de 24 horas en ttps:/iwww.colombiacompra.gov.cof/soporte
STRUCCION

ARA LOS PR EDORES
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En caso que no pueda acceder al SECOP [l o exista alguna indisponibilidad para crear o enviar
su oferta, llame a la mesa de servicio de Colombia compra eficiente e informe sobre una posible
indisponibilidad del SECOP |, los teléfonos de la mesa de servicio son. 7456788 en Bogota y
01800 520808 para el resto de! pais.

Envié antes de la hora limite para presentar las ofertas un correo electrénico a la Entidad
Estatal informando esta situacion, el nimero del procese y el nombre del usuario de (a
plataforma y la cuenta del proponente que quiere presentar la oferta,

El correo de fa enlidad Estalal debe ser el indicado para el efecto en los documentos del
proceso o el correo electrénico para notificaciones judiciales de la Entidad Estatal el cual seré:
disan.rasest ligia.aov.co

Si Colombia compra eficiente confirma |a indisponibilidad del SECOP dentro de las 24 horas
siguientes al cierre del procesc de contratacidn puede presentar su ofera por correo
etectrénico dentro de las 48 horas siguientes al cierre,

Cualquier persona puede solicitar a la entidad Estatal el rechazo de |a oferia externa publicadas
por |a entidad Estatal que no haya aplicado el procedimiento aqui indicado o enviadas por
correo electronico de proveedores que no se haya inscrito previamente al proceso de
contratacion.
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PREPARACION Y PRESENTACION DE LA PROPUESTA

Considerando que una de las funciones de Colombia Compra Eficiente es desarrollar y administrar el Sistema
Eleciranico para la Contratacion Plblica —SECOP-, impiementar nuevos desarrollos tecnolégicos e integrar el
SECOP con los sistemas electranicos de geslidn de administracién piblica, segin Io establecido en el Articulo 2,
articulo 3 numeral 8 y articulo 13 numerales 7 y B del Decrelo Ley 4170 de 2011, y que &l SECOP |l es el sistema
que Colombia Compra Eficiente ofrece a las Enlidades Estatales, al sector privado y a la cludadania en general
para adelantar el Proceso de Confratacion en linea, la Regional de Aseguramients en Salud No.@ Unicamente
recibird propuestas a través de la citada plataforma, con el fin de obtener mayor eficiencia y translerencia y
reduclando los coslos de transaccion,

La oferta debers presentarse conforme lo establece Colombia Compra Eficiente a través del SECOP Ii: en donde
correspande al oferente tener en cuenta las siguientes consideraciones:

1. El idioma del presente praceso de seleccidn sera el castellano y por io tanto, se solicita que todos los
documentos y cerificaciones a los que se refiere esta INVITACION emitidos en idioma diferente al castaitana,
sean presentados en su idioma original y en traduccion simple af castellano.

2. Con el fin de ingresar los datos al Sistema Integral de Informacién Financiera *SIIF", los Proponentes que
participen en esle proceso de seleccidn diligenciaran el Formulario No 2 denominado “Datos Bésicos
Bensficiario Cuenta

2.1. REQUISITOS HABILITANTES U
2.1.4. REQUISITOS DE ORDEN JURIDICO

El proponente debera incluir los documentos de veriﬁgacidn habllitantes que se relacionan a continuacion:

CARTA DE PRESENTACION DE LA PROPUESTA >

La carta de presentacidn de la propuesta se diligenciard conforme al modelo contenido en el Formulario Mo, 1 'Carta
de Presentacion de la Propuesta® y serd firmada por el proponente o apoderado, si a eilo hubiere lugar. Si la
propuesta es presentada por una persona Juridica, en Unién Temporal o Consorcio, deberd venir susarita por el
represantante legal pars el caso de las personas juridicas debidamente facultado en los términos de lay, y para los
Consorclos y Uniones Temporales, el Representants designado

CERTIFICADO DE EXISTENCIA Y REPRESENTAC.IGN LEGAL.

Persona Naturai. Deber# presentar un Certificado de Inscripcion en el Registro Mercantil expedido por la Camara
de Comercio en donde conste la determinacion de su actividad. Este certificado debe tener fecha de expedicidn
igual o inferior a un {1) mes antericr a la fecha de présentacitn de la propuesta,

NOTA. Con excepcion a las personas que gjercen prestacidn de servicios inherentes a las profesiones liberales de
conformidad con el Numeral 5 dal Art. 23 del Codigo de Comerclo.

Persona Natural de Origen Extranjerc. Debara pres_'é'ntar un documento emitido por la autoridad competente en el
pals de su domicilio y expedido con dos (2) meses de anticipacion a la fecha de la presentacion de la propuesta, en
el que conste su existencia, actividad y vigencia.

En lodos los casos, deberdn cumplirse todos y cada uno de los requisitos legales exigidos para la validez y posibitidad
en Colombia de documentos expedidos en el exterior con el proposito de que puedan obrar como prueba conforme
a lo dispuesto en los articulos 251 del Cédigo General del Proceso, y las demas normas vigentes, SE PRECISA QUE
LOS UNICOS DOCUMENTOS QUE DEBEN LLENAR ESTE REQUISITO SON LOS DE INDOLE LEGAL Y LA
OPORTUNIDAD PARA ALLEGARLOS CON ESTOS FORMALISMOS SE HARA EXIGIBLE ANTES DE LA
ADJUDICACION, DE MANERA QUE PARA EFECTOS DE PRESENTAR LA PROPUESTA LA REGIONAL DE

ASEGURAMIENTO EN SALUD No.B DE LA POLICIA NACIONAL ACEPTARA DOCUMENTOS EN FOTOCOPIAS
SIMPLES.
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Persona Juridica Nacional. Las personas jurldicas deberadn cumplir al momento de presentacién de la propuesta
con los siguientes requisitos:

* Acreditar su existencia y representacién legal, mediante la presentacion del original de! Certificado de
Existencia y Representacion Legal, expedido por la Camara de Comercic de su domicilio social o la
autoridad competente, con fecha de expedicion zgual o inferior a un (1) mes anterior a la facha de
presentacion de la propuesta.

»  Acreditar un término minimo de duracién de la sociédad, de dos (2) afios, contados a pariir del vencimiento
del plazo méaximo para la entrega de ios bienes o de la vigencia del contrato

* Acreditar la suficiencia de la capacidad del Representante Legal para la presentacién de la propuesta y
para la suscripcion del contrato ofrecido. Cuando &l Represantante Legal tenga limitaciones astatutanias,
Se debera presentar adicionalmente copia del acta en la que conste Ia decisidn det Organo Social
correspendiente que avtorice al Representante Legal para la presentacion de la propuesta, la suscripcion
del contrato, y para actuar en los demas actos requeridos para la contralacion en el caso de resuitar
adjudicatario.

e Acreditar que el objeto social principal de la sociedad se encuentra directamente relacionado con e! objeto
dei contrato, de manera que le permita 2 |a persona juridica fa celebracién y ejecucién del contrato,
teniando en cuenta para estos efectos el alcance y Ia naturaieza de las diferentes obligaciones que adquiere.

Personas juridicas phblicas o privadas de origen extranjero: Para los efectos previstos en este numeral se
consideran personas juridicas pablicas o privadas de origen extranjero fas sociedades gue no hayan sido
constituidas de acuerdo con fa legisiacién nacional, sea’que tengan o no domicilio en Colombia a través de
sucursales.

Las propuestas de personas juridicas de origen extranjero se someteran en todo caso a la legislacion colombiana,
sin perjuicio de lo cual, para su participacion deberan cumplir con las siguientes condiciones:

Parsonas juridicas de origen extranjero con sucursga! en Colombia;

s  Acreditar su existencia y representacion legal, a efectos de lo cual deberan presentar un documento expedido
por la autoridad competente en el pais de su domicilio, expedido con dos {2) meses ds anticipacién a la fecha
de la presentacion de la propuesta, en el que conste su existencia, objeto y vigencia, y el nombre del
representante legal de la sociedad o de la persona o personas que tengan la capacidad para comprometeria
juridicamente y sus facultades, y en el cual se sefiafe expresamente que el representante no tiene limitaciones
para presentar la propuesta, suscribir el conirato y comprometer a la entidad a través de su propuesta.

e Acreditar un término minimo permanente de duracidn de la sociedad, de dos {2} afios, contados a partir del
vencimiento de! plazo maxima para la entrega de los bienes o de la vigencia del contrato.

e  Acreditar la suficiencia de la capacidad del representante legal para la suscripcion del contrato ofrecido. Cuando
el representante lega! tenga limitaciones estatutarias, se debera presentar adicionaimente copia del acla en la
que conste la decision del érgano social correspondiente que autorice al representante legal para la

presentacion de ta propuesta, la suscripcion del contrato y para actuar en los demas actos requeridos para la
contratacion en el caso de resultar adjudicatario.

s  Acredilar que su objeto social principal se encuentra directamente relacionado con ef objato del contrato, de
manera que le permila a la persona juridica la celebracitn y ejecucién del contralo ofrecido, teniendo en cuenta
a estos efectos el alcance y la naturateza de las diferentes obligaciones que adquiere.

Personas juridicas de origen extranjero sin sucursal en'Colombla.

s Acreditar su existencla y representacidn legal, a efectos de lo cual debern presentar un documenito expedido
por la auloridad compelente en el pals de su domicilio, expedido con dos (2) meses de anticipacidn a la fecha de
la presentacidn de la propuesta, en el gue consle suU exislencla, objeto y vigencia, y el nombre del representante
legal de ia sociedad o de la persona o personas que lengan la capacidad para comprometera juridicamente y
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sus facultadss, y en el cual se seftale expresamente que el representante no tiene limitaciones para presentar la
propuesta, suscribir el contralo y compromelar a la entidad a través de su propuesta.

s Acrgdilar un términe minimo permanente de duracién de [a sociedad, de dos (2) aros, contadas a partir del
vencimiento del plazo méximo para la entrega de.ips bienes o de la vigencia del contrato.

* Acreditar la suficlencia de la capacidad def representants legal para la suscripcion del contrato ofrecido. Cuando ef
representante legal lenga limitaciones estatutarias, se debera presentar adicionaimente copla del acta an la que
conste la decision del drgano social comespondiente que autorice al reprasentants legal para la presentacion de

la propuesta, la suscripcién del contrato y para actuar en los demas actos requenidos para la contratacitn en &)
caso de resultar adjudicatario

» Acreditar que su abjeto social principal se encuentra directamente relacionado con el objeto dei contrato, de
manera que le permita a la persona juridica la celebracion y sjecucian del conlrato ofrecido, taniendo en cuenta a
estos efectos el alcance y la naturaleza de las diferentes obligaciones que adquiere.

En todos los casos, deberdn cumplirse lodos v cada uno de los requisitos legales exlgidos para la validez y
posibliidad en Colombia de documentos expedidos en &l exterior con el propdsito de que puedan obrar como prueba
conforme a lo dispuesto en los articulos 251 del Codigo General del Proceso, y las demas normas vigentes. SE
PRECISA QUE LOS UNICOS DOCUMENTOS QUE DEBEN LLENAR ESTE REQUISITO SON LOS DE INDOLE
LEGAL Y LA OPORTUNIDAD PARA ALLEGARLOS CON ESTOS FORMALISMOS SE HARA EXIGIBLE ANTES
DE LA ADJUDICACION, DE MANERA QUE PARA EFECTOS DE PRESENTAR LA PROPUESTA LA REGIONAL
DE ASEGURAMIENTO EN SALUD No.8 DE LA POLICIA NACIONAL ACEPTARA DOCUMENTOS EN
FOTOCOPIAS SIMPLES.

Apoderado: Las personas juridicas extranjeras sin domicilio en Colombia deberan acreditar en el pals un
apoderado domiciliado en Colombia, debidamente facultado para presentar la propussta, participar y comprometer
a su representado en las diferentes instancias del presente proceso de seleccién, suscribir los documentos y
declaraciones que se requieran asi como el contrato ofrecido, suministrar la informacién gue le sea solicitada, y
demas actos nacasarios de acuerdo con sl presente pliego de condiciones, asi como para representarla judicial o
exirajudicialmente. .

El poder que otorga las facultades, en caso de ser expedido en el exterior, debera cumplir lodos y cada uno de los
requisitos legales exigidos para la validez y posibilidad en Colombia de documentos expedidos en el exterior con el
propasito qua puedan obrar como prueba conforme alo dispuasto enlos arliculos 251 del Cadigo General del Proceso
y demas normas vigentes. SE PRECISA QUE LOS UNICOS DOCUMENTOS QUE DEBEN LLENAR ESTE
REQUISITO SON LOS DE INDOLE LEGAL Y LA OPORTUNIDAD PARA ALLEGARLOS CON ESTOS
FORMALISMOS SE HARA EXIGIBLE ANTES DE LA ADJUDICACION, DE MANERA QUE PARA EFECTOSDE
PRESENTAR LA REGIONAL DE ASEGURAMIENTOD EN SALUD No.8 DE LA POLICIA NACIONAL ACEPTARA
DOCUMENTOS EN FOTOCOPIAS SIMPLES,

Dicho apoderado podra ser el mismo apoderado unico para el caso de personas extranjeras que participen en
Consorcio o Unién Temporal, y en tal caso bastara para todos los efectos, la presentacion del poder comun otorgado
por todos los participantas del Consorcio o Union Temporal,

Los documentos otorgados en el exterior para ser considerados como idéneos para su validez y oponibilidad en
Colombia deben cumplir con los siguientes requisitos:

APOSTILLA: del documento en el evento, en que el pais en donde fue expedido haga parte del Convenio de la Haya
de 1961 sobre la supresion de Ia exigencia de legalizacién de documentos publicos extranjeros, en los lérminos

seflalados en la Ley 455 de 1898 y en el Decrelo 106 de 2001 ¥ $egun circular 17 de Colombia Compra Eficiente del
11 de febrero de 2015. ;

“Las Enlidades Estatales solamente puaden axigir la legalizacion de acuerde con la Convencién de la Apostilia o la
consularizacion de documentos publicos otorgados en el extranjero. Este tipo de legalizacion no es procedents para
los documentos privados.
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Cuando en un Proceso de Contratacion un propongnta presenta un documento poblico fegalizado de acuerdo con
la Convencion de la Apostilla, ta Entidad Estatal no debe solicitar legalizaciones, autenticaciones o ratificaciones
adicionales de ninguna autoridad nacional o extranjera, puesto que el tramite de la Apostilla es suficiente para
certificar por si mismo la autenticidad

De acuerdo con el Manual para el Funcionamiento Practico de la Convencion de 1a Apostillat, el pals de origen del
documento puede tener una autoridad que verifica y cerifica clertos documentos publicos (autoridad intermedia) y
otra autoridad centralizadora que es quien emite la Apostilla. En consecuencia, las Entidades Estatales deben
aceptar la Aposlilla expedida por la auteridad centralizadorgi ‘worrespondiente.

AUTORIZACION DE LA JUNTA DIRECTIVA U ORGANC COMPETENTE

Cuando el represeniania legal del proponente {persona juridica) lenga restricciones para conlraer ohligaciones en
nombre de la misma, debers adjuntar el documento de autorizacidn expresa del érgano social competente de
acuerdo & los estatutos {drgano debidamente registrado ante Cdmara de Comercio respectiva), en el cual conste
que esta facultado para presentar |2 oferta y firmar el contrato hasta por el valor del presupuesto total de! presente
proceso y las adiciones que pudieren realizarse.

Para otorgar esta autorizacién, el 6rgano competente debe reunirse, facultar al reprasentante legal para presentar
la propuesta o celebrar el contrato y acreditar la autorizacién mediante un acta.

Enelcaso de los consorcios y uniones temporales, ei representante legal de cada una de as personas juridicas que
los integren y lo requiera, debera contar con dicha autorizacion, también hasta el valor del presupuesto oficial total,
teniendo en cuenta que fa responsabilidad de todos sus inlegrantes es solidaria, de acuerdo con lo dispuesto en el
articulo 7 de la Ley 80 de 1883 y en los articulos 1568, 1669 y 1571 del Cédigo Civil

Si se trata de apoderado, el proponente deberd anexar el poder respectivo en el cual cuente con amplias facultades
para presentar oferta y suscribir el contrato

CONSULARIZACION O LEGALIZACION: en el caso que el documento sea expedido en un pais no signatario del
Convenio antes indicado, dichos documentos para que puedan obrar como prueba deberdn cumplir con lo dispuesto
en el arliculo 251 Cédigo General del Proceso, y las demas normas vigantes. SE PRECISA QUE LOS UNICOS
DOCUMENTOS QUE DEBEN LLENAR ESTE REQUISITO SON LOS DE INDOLE LEGAL Y LA OPORTUNIDAD
PARA ALLEGARLOS CON ESTOS FORMALISMOS SE HARA EXIGIBLE ANTES DE LA SUSCRIPCION DEL
CONTRATC, DE MANERA QUE, PARA EFECTOS DE PRESENTAR LA PROPUESTA, LA REGIONAL DE
ASEGURAMIENTO EN SALUD No.8 DE LA POLICIA NACIONAL ACEPTARA FOTOCOPIAS SIMPLES.

Teniendo an cuenta o establecido en el numeral primero de |2 Circular Externa No. 17 dal 11 de febrero de 2015
expedida par Calombia Compra Eficiente, con respecto al apostillaré y consularizacidn de documentos publicos, la
Regional de Aseguramiento en Salud No.8 solamente exigiré |a legalizacién de acuerdo con ja Convencidn de la
Apostilla o la consularizacién de documentos piblicos otorgados en el extranjero. Este tipo de legalizacion no es
procedente para los documentos privados. Cuando en un Proceso de Contratacién un proponente presente un
documento publico legalizado de acuerdo con la Convencion de la Apostilla, la Regional de Aseguramiento en Salud
No.8 no solicitard legalizaciones, autenticaciones o ratificaciones adicionales de ninguna autoridad nacional o
extranjera, puasto que el ramite de la Apostilla es suficiente para certificar por si mismo {a autenticidad,

De acuerdo con & Manual para el Funcionamiento Praclico de ia Convencion de ta Apostilla, el pals de origen del
documento puede tener una autaridad que verificara y cerlificara ciertos documentos pablicos {autoridad intermedia)
y otra autoridad centralizadora que es quien emite |a Apostilla. En consecuencia, J2 Regiocnal de Aseguramiento en
Salud No.B aceptaré la Apostilla expedida por ia autoridad centralizadora correspondiente.

PROPUESTAS CONJUNTAS

Podran participar Consarcics y Uniones Temporales, para lo cual se deberan cumplir los siguientes requisitos:

Acreditar la existencia del Consorcio o de ia Union Temporal, y especificamente la circunstancia de tratarse de uno
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u otro, lo cual debera declararse de manera expresa en el acuerdo de asociacion correspondiente, sefialando las
reglas basicas que regulan las relaciones entre &llos, los terminos, actividades, condiciones y paricipacion
porcentual de los miembros del Consorcio enla Unién Temporai en la prapuestay en la sjecucién de las obligaciones
atribuidas al contratista por el contrato ofrecido,

Para los eventos previstos en el articulo 7 de la Ley B0 de 1993, & Proponente deberd indicar en el documento de
conformacién si su propuesta se formula a titulo de Consorcio ¢ Unién Temporal, para lo cual debera cumplir con lo
siguiente:

Indicar el lipo de asociaclén de que se trate: Consorcio o Unidn Temporal, si s trata de Unién Temporal, sus
miembros deberan sefialar en la Propuesta la extension (actividades y porcentaje) de su participacién en la misma
¥ &n su ejecucion, los cuales no podrén ser modificados sin el consentimiento previo y escrito de la REGIONAL DE
ASEGURAMIENTO EN SALUD NoB. La omision de esle sefislamiento, hard que la REGIONAL DE
ASEGURAMIENTO EN SALUD Ne.8. tame ia propuesta como presentada por un Consorcio para todos los efectos.

Acreditar un término minimo de duracién del Consorcio o de la Unisn Temporal hasla la liquidacion del coniralo.

Acreditar la existencia, representacion legal y capacidad legal y capacidad juridica de las personas juridicas
consorciadas o asocladas en Unién Temporal, y la'capacidad de sus representantes para la constitucion del
consorcio o Unién Temporal, asl como de Ia propuesta para la presentacién, celebracién y ejecucion del contrato.
Acredilar que cada una de las personas juridicas integrantes del consorcio o unidn temporal tiene un término minimo
de veintiséis (26) meses de vigencia, contados a partir del vencimiento de! plazo de la vigencia.

La designacion de un representante que deberd estar facultado para aciuar en nombre y representacion del
Consorcio o Unién Temperal, Igualmente debara designar un suplente que lo reemplace en los casos de ausencia
temporal o definitiva,

Los requisitos relacionados con la existencla, representacidn lggal y duracién de |os consorclos o uniones
temporales, deberén acreditarse mediante Ia presentacidn del documento consorcial o de constitucion de ia unién
temporal en el que se consignen los acuerdos y Ia informacitn requerida,

Los requisitos relacionados con la existencia, representacitn y capacidad juridica de cada uno de los integrantes
del Consergio o Unién Temporal, respecto de las personas Juridicas o naluraies que se asocien en consardio o en
unién temporal para la presentacién de la propuesta, deberan acreditarse conforme se indica en los numerales
respectivos de |a Invitacién Piblica a presentar Oferta,

En lodos los casos de propuestas presentadas por dos o mas personas nalurales ylo juridicas, en las que no se
exprese de manera clara y explicita la clase de asociacién que se constiluye (Consorcic o Unidn Temporal), se
presumira la intencidn de concurrir al proceso de seleccitn en consorcio, con los efectos ¥ consecuencias que dicha
farma de asociacién conlleve para los proponentes, de acuerda con Jo previsto en el articulo 7 de la Ley 80 de 1993

Una vez el Contrato sea adjudicado al Consorcio o Unién Temporal y dentro de los dos (2} dias habiles siguientes
a la notificacion, éste debe presentar gl Nil del Consgrcio o Unidn Temporal,

BOLETIN RESPONSABLES FISCALES

La REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD No.8, consullard el Boletin de Respansables Fiscales de la
Coniraloria General de la Republica de ia firma y del representanie legal.

NOTA: No aplica para las personas (naturales y juridicas) de origen extranjero sin sucursal en Colombia.

CERTIFICADO DE ANTECEDENTES DISCIPLINARIOS

La Policia Nacional - Regional de Aseguramiento en Salud No.8 consullard el certificade de antecadentes
disciplinarios, expedido par la Procuraduria General de la Nacion, de las personas naturales, los representantes
legales de personas juridicas y/o de quien en nombre de la persona Juridica presente la oferta.

NOTA: No aplica para Ias personas (naturales y juridicas) de origen extranjero sin sucursal en Colombia.
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CERTIFICADO DE ANTECEDENTES JUDICIALES

La REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD No.8, consultara el CERTIFICADO DE ANTECEDENTES
JUDICIALES, de las parsonas naturales, los representantes legales de personas jurldicas y/o de quien en nombre
de la persona juridica presente la oferta.

CERTIFICADO DE REGISTRO NACIONAL DE MEDIDASl'(T:ORRECTIVAS (RNMC)

La REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD No.8, consultara el REGISTRO NACIONAL DE MEDIDAS
CORRECTIVAS {RNMC), de las personas naturales, los representantes legales de personas juridicas
ylo de quien en nombre de la persona juridica presente la ofgrta.

CONSTANCIA DE CUMPLIMIENTO DE APORTES PARAFISCALES

Que segun o establecido en el articulo 114-1 dei Estatuto Tributario, adicionado por el articulo 65 de la Ley 1819
de 20186, determina lo siguiente; 3

Articuio 114-1. Exoneracién de Aportes. Estardn exoneradas del pago de los aportes parafiscales a favor del
Servicio Nacional del Aprendizaje {(SENA), del Instituto Colombiang de Bienestar Familiar (ICBF) y Ias cotizaciones
al Régimen Contributivo de Salud, las sociedades y personas juridicas y asimiladas contribuyentes declarantes det
impuestio sobre |a renta y 29 complementarios, correspondientes a los trabajadores que devenguen, individualmente
considerados, menos de diez (10) salarios minimos maensuales legales vigentes.

Asi mismo las personas naturales empleadoras estaran exoneradas de la obligacidn de pago de los aportes
parafiscales al SENA, al ICBF y al Sistema de Seguridad Social an Salud por los empleados que davenguen menos
de diez {10) salarios minimos legales mensuales vigentes. Lo anterior no aplicard para personas naturales que
empleen menos de dos trabajadores, Jos cuales seguirdn obligados efectuar los aportes de que trata este inciso

Los consorcios, uniones temporales y patrimonios aulonomos empleadores en los cuales la totalidad de sus
miembros estén exonerados del pago de los apories parafiscales a favor del Servicio Nacional de Aprendizaje
(SENA) y el Instituto Colombiano de Bienestar Familiar (ICBF) de acuerdo con los incisos anteriores y estén
exonerados del pago de los aportes al Sistema de Seguridad Social en salud de acuerdo con el inciso anterior o con
el paragrafo 4° del articulo 204 de |a Ley 100 de 1993, estaran exonerados del pago de los aportes parafiscales a
favor del Sena y el ICBF y al Sistema de Seguridad Social en Salud corraspondientes a los trabajadores que
devenguen, individualmente considerados, menos de diez (10} salarios minimos mansuales legales vigentes.

PARAGRAFOQ 1. Los empleadores de trabajadores que devenguen diez {10) salarios minimos legales mensuales
vigentes o mas, sean o no sujetos pasivos del Impuesto sobre la Renta y Complementarios seguiran obligados a
realizar los aportes parafiscales y las cotizaciones de que tratan los artfculos 202 y 204 de la Ley 100 de 1993 y los
perlinentes de la Ley 1122 de 2007, el articulo 70 de la Ley 21 de 1882, los articulos 2° y 3" de la Ley 27 de 1874y

el articulo 1° de la Ley 89 de 1988, y de acuerdo con los requisitos y condiciones establecidos en las normas
aplicables

PARAGRAFO 2. Las entidades calificadas en £ Régimen Tributario Especial {fundaciones y sociedades sin &nimo
de lucro) estaran obligadas a realizar los aportes parafiscales y las cotizaciones de que tratan los articulos 202 y
204 de la Ley 100 de 1993 y las pertinentes de la Ley 1122 de 2007, el articulo r de la Ley 21 de 1982, Ios articulos
2° y 3° de la Ley 27 de 1974 y el articulo 1° de la Ley B9 de 1988, y de acuerdo con los requisilos y condiciones
establecidos en las normas aplicables.

PARAGRAFO 3. Los cantribuyentes del impuesto sobre la renta y complementarios (Sociedades declaradas como
zonas francas y entidades sin &nimo de lucro) que liguiden el impuesto a [a tarifa prevista en el inciso 1° del articulo
240-1 tendran derecho a Ja exoneracion de que trata este articulo.

PARAGRAFQ 4. Los contribuyentes que tengan rentas gravadas a cualquiera de las tarifas de que tratan los
paragrafos 1, 2, 3 Y4 del articulo 240 del Estatuto Tributario, y el inciso 1° del articulo 240-1 def Estatuto Tributario
(empresas industriales y comerciales del Estado, las sociedades de economia mixta del orden Departamental,
Municipal y Distrital, en las cuales fa participacién det Estado sea superior del 90% que ejerzan

los monopolios da suerte y azar y de licores y alcoholes, Las personas juridicas contribuyentes del impuesto sobre
la renta y complementarios y empresas editoriales constituidas en Colombia como personas jurldicas), tendran
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deracho a la exoneracién de aportes de que frata este articulo siempre que liquiden al impussto a las tarifas
previsias en las normas citadas. Lo anterior sin perjuicio de (o previsto en el paragrafo 3° del articulo 240-1.

PARAGRAFO 5. Las Instituciones de Educacion Suﬁerior publicas no estan obligadas a efectuar aportes para el
Servicio Nacionat de Aprendizaje.

Por ditimo, vale precisar que los aportes a las cajas de compensacion familiar se deben seguir haciendo por todos
los empleadores y por todos sus trabajadores, puesto que frente a ellos ni |a ley 1807 de 2012 ni la ley 1819 de
2016 contemplaron exoneracién alguna. La exoneracion aplica Unicamente para los aportas al SENA e ICBF y las
contribuciones al sislema de salud en los términos del articulo 114-1 del estatuto tributario.”

Lo anterior, sin perjuicio de la facultad de fiscalizacién y control de la Administracion Tributaria Nacional y de las
demas entidades competentes para constatar la correcta aplicacion de las disposiciones legales que rigen las
materias previstas en esle decreto.

Ei futuro probonenta debard presentar lunto :;nn su ofarta certificacion debidamenta flrmada por el
representante leaal de la entidad donde acredite el pago v gue se ancuentra a paz v salva por concepto da

los aportes parafiscales, an todo caso dabers anexar las ultimas 6 planillas de paoo dehidamente

canceladas. En el evento guse la socledad no tenaa mas de ssls {6) meses de constitulda, debera acreditar
los pagcs a partir de la facha de constitucién.

En caso de ofertas conjuntas, cada uno de los inlegrantes det Consorcio o Unidn Temporal debe allegar este
documento.

Las personas naturales lo harsn de conformidad con 1 establecido en el Articulo 9 de |a Ley 828 de 2003

La informacién presentada en desarrollo del presentg numeral, se entiende suministrada bajo la gravedad de
juramento respecto de su fidelidad y veracidad.

NOTA: No aplica para las personas naturales y juridicas de origen extranjero sin sucursal en Colombia.

ORIGEN LICITO DE RECURSOS.

E! proponente debera manifestar expresamenle que los activos y recursos que conforman el patrimonio del
proponente, y de cada uno de sus integrantes, cuando sea el caso, que empleara para el desarrollo del contrato,
provienan de actividades licitas, Formulario No. 4.

COMPROMISO ANTICORRUPCION 2
El Oferente debera proceder al diligenciamiento del formulario No. 3 y entregarlo con Ia oferta.

FOTOCOPIA DE CEDULA DE CIUDADANIA

El proponents deberd adjuntar folocopia de la cadula de ciudadania del representante legal o de la persona naturat
que presenta la oferta. :

CERTIFICADO REDAM
)

El proponente {persona natural o el rapresentante legal de la parsona juridica} debera aporar con su propuesta el
certificado de registro de deudores alimentarios morosos ~ REDAM, vigente a la fecha de cierre de [a oferta,
entendido este como el documento que expide gratuitamente el REDAM sobre la condicién o no de deudor
alimentario moroso de una persona, como consecuencia de su inclusién o cancelacion en el ragistro. Para el caso
de las uniones lemporales o consorcios o sociedades con objeto Gnico, debera aportar el certificado del
representante legal de cada uno de sus integrantes.

FORMATO DE CONFIDENCIALIDAD
El Oferents debera proceder al diligenciamiento del FORMULARIO NO. 5y entregario con la oferta.

FORMATC DE INHABILIDAD E INCOMPATIBILIDAP
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2.1.2. REQUISITOS DE ORDEN ECONOMICO.

e Anexo No. 3 Oferla Econdmica. (El verificador econdmico anexara el cuadro aplicando el porcentaje de
descuento a los lems ofertados, determinando y asi el valor del contrato),
Formato de sostenibilidad de Precios {Anexo No. 6}
Copia del Formulario de Inscripcién en el Registro Unico Tributlario actualizado de acuerdo con la
Resolucion 000114 del 21 de diciembre de 2020 expedida por la DIAN,

» Cerlificacion Bancaria vigente, con expedicion no superior a 30 dias.

¢ Datos bésicas heneficiario cuenta (diligenciar formulario No 2)

2.14.3. REQUISITOS DE ORDEN TECNICO

s Diligenciamiento del Anexo 1 especificaciones técnicas de verificacion y de obligaloric cumplimiento
CUMPLE 1 NO CUMPLE (el verificador técnico debera anexar el cuadro donde determine con nimero de
folios dende cumple conforme a las caracleristicas técnicas minimas habilitantes y condiciones especificas
con el fin de determinar si cumple o no}.

« Anexar documentos que certifiquen la experiencia del proponente conforme al Anexo 1 CUMPLE / NO
CUMPLE (el verificador técnico debera anexar el cuadro donde determine las sociedades y valores de la
experiencia del proponente con el fin de determinar si cumple o na).

CRONOLOGIA DEL PROCESOQ

Publicacién da ia Invitacion La  establecida en e portal dnico de contratacidn  eslatal

o= www colombiacomara.oov.co — SECOP L.
Entrapa de propuastas La eslablecida en el portal dnico de contratacidn  estatal

wwaw colombiacamara. gov.co - SECOP §l.

Evaluacidn de las Propuestas y La  esiablecida en @&l poral dnico de  contratacién  estatal
Verificacién de los Requisitos www colombiacompra.gov.co — SECOP I

 Habilitantes _
Publicacién para QObssrvaciones y Dentro del dia habil siguiente la fecha de publicacién del informe de resuliados
Preaantacién de Documentos de evaluacion de [as propuestas.
Habilitantes
Notlficacidn de aceptacién de La  establecida en el poral Gnico de contratacién  estatal
oferta, www.colombiacomora.aov.co — SECOP I

NOTA 1: La validez de la oferta serd segun cronograma SECOP I, contados a partir de la fecha de presentacion
de la misma.

NOTA 2: De ser necesaria [a modificacidn de las condiciones de la invitacion, esta se efectuara mediante ADENDA,

la cual sera expedida y publicada en el portal Gnico de contratacion hasta el dia anterior a la fecha establecida para
la recepcién de las ofertas

ANEXOS, FORMATOS Y FORMULARIOS

DOCUMENTO NOMBRE DOCUMENTO OBSERVACION
ANEXO 1 ESPECIFICACIONES TECNICAS DE VERIFICACION DEBE SER PRESENTADC CON LA OFERTA COMG CUMPLE O
Y DE OBLIGATORIO CUMPLIMIENTO NQ CUMPLE
ANEXO 2 INFORMATIVO PRECHO TECHO DE CARACTER INFORMATIVO Y NO DEBE SER MODIFICADD
POR LOS OFERENTES SO PENA DE RECHAZO
ANEXO 3 OFERTA ECONOMICA CEBE SER PRESENTADO CON LA OFERTA Y NO DEBE
SUPERAR PRECIOS TECHO
| ANEXO 4 OBLIGACIONES DEL CONTRATISTA ANEXO DE CARACTER INFORMATIVO
ANEXO S OBLIGACIONES DE LA REGIONAL DE ASEGURAMIENTO | ANEXD Dt CARACTER INFORMATIVO
EN SALUD No. 8 .
ANEXO 6 SOSTENIBILIDAD DE PRECIOS DEBE SER PRESENTADO CON LA OFERTA
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ANEXO 7 TIPIFICACICIN, ESTIMACION Y DETERMINAGION ANEXO DE CARACTER INFORMATIVO
DE GARANTIAS. ASIGNACION DE RIESGOS B
ANEXO 8 FORMULARIO OE COMPROMISO CONEL SISTEMA DE | DEBE SER PRESENTADO CON LA OFERTA
GESTION DE SEGURIDAD Y SALUD EN EL TRABAJO
ANEXO 9 CERTIFICACION DE CAPACIDAD ADMINISTRATIVA DEBE SER PRESENTADO CON LA OFERTA
Y OPERACIONAL _
FORMULARIO 1 CARTA OE PRESENTACION DE LA PROPUESTA DEBE SER PRESENTADO CON LA OFERTA
FORMULARIO 2 DATOS BASICOS BENEFICIARIO GUENTA DEBE SER PRESENTADO CON LA OFERTA
FORMULARIO 3 COMPROMISO ANTICORRUPCION DEBE SER PRESENTADO CON LA OFERTA
FORMULARIO 4 ORIGEN LICITO DE LOS RECURSOS DEBE SER PRESENTADO CON LA OFERTA
FORMULARIO 5 ACUERDO DE CONFIDENCIALIDAD DEBE SER PRESENTADO CON LA OFERTA
FORMULARIO & COMPROMISO DEL SISTEMA DE GESTION AMBIENTAL | DEBE SER PRESENTADO GON LA OFERTA
FORMULARIO 7 CERTIFICADO DE INHABILIDAD E INCOMPATIBILIDAD DEBE SER PRESENTADO CON LA OFERTA
FORMULARIO 8 CUMPLIMIENTO OBLIGACIONES PARAFISCALES DEBE SER PRESENTADO CON LA OFERTA
FORMULARIO ®

FORMATO RECURSO HUMANO / EXPERIENCIA DEL
PROPONENTE

ANEXO DE SOPORTE TECNICO

FORMULARIO 10 FORMATO INDICADORES DECRETQ 441 DE 2022

ANEXQ DE CARACTER INFORMATIVD

“SE INVITA A LAS VEEDURIAS CIUDADANAS PARA EJEF.CER CONTROL SOCIAL, DE ACUERDO CON LA
NORMATIVIDAD LEGAL VIGENTE"

En cumplimiento de lo dispuesio en la Ley 850 de 2003, se convoca a todas las veedurias ciudadanas,
asoclaciones de retiro de la Policla Nacional y entes de control para que participen en la etapa pracontractual,

contractual y Pos-contractual del presente proceso de confratacién de conformidad con lo establecido en el

articulo 66 de la Ley 80 de 1993. .

Se informa a los interesados, que s Regional de Aseguramianto en Sa
la Presente Invilacion Publica y para ello suministra la siguiente

participar en &l misma,

Los estudios previos y la Invitacién Publica
ello el interesado deberd estar reglstr

Atentamente;

ELABORO: S!. DAIRO DAVID GOMEZ BELTH
Angfsia Gruco Rasss N8

REVISO: CPS. JESUS DAVID
Abogads Rases N'8

REVISO Y APROBO: MY. JAVIER ORLANDO A
Jate Gnupo de Contralos RASES No.8

REWVISQ Y APRQBO: MY,
Jute Area loglstica y financiera RASES N.6

REVISO: 5T JOSE DAVID MUROZ RAMD
Jofe Asunlos Jurfdicos RASES N'8,

INFORMACION PUBLICA
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ANEXO N° 1 CONDICIONES TECNICAS

ESPECIFICACIONES TECNICAS DE VERIFICACION Y DE OBLIGATORIO CUMPLIMIENTO

NOTA INFORMATIVA:

EL OFERENTE DEBERA DILIGENCIAR Y PRESENTAR JUNTO CON LA OFERTA EL FORMATO DE ESPECIFICACIONES TECNICAS
QOUE SE PRESENTA A CONTINUACION DEBIDAMENTE FIRMADD FPOR 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 OE CUMPLE O ND
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 CONTRATA.

iTEM

CONDICIONES TECNICAS MINIMAS

CUMPLE

NO
CUMPLE

HABILITACION: El oferente anexo a la oferia el Registro Especial Nacional del Ministerio de la
Proteccidn Social y deberd mantenerlo vigente durante la ejecucion det contrato, en cumplimiento de
lo dispuesto en el Articulo 2.2.9.2.1.2.21 dei Decreto 1082 del 26 de mayo de 2015,

El oferente deberd anexar la habilitacién de los siguiantsa servicios, de conformidad con la
Resolucion 3100 de 2019 conforme a lo establecido por &l ministerio de salud.

312 ENFERMERIA

320 GINECO-OBSTETRICIA

333 NUTRICION Y DIETETICA )
342 PEDIATRIA ¥
344 PSCOLOGIA

706 LABORATORIO CLINICO 3
712 TOMA DE MUESTRA DE LABORATORIO CLINICO
745 IMAGENES DIAGNOSTICAS-NO IONIZANTES

328 MEDICINA GENERAL |
749 TOMA DE MUESTRA DE CUELLO UTERINO Y GINECOLOGICAS
356 OTRAS CONSULTA DE ESPECIALIDAD

Ei Decreto 1011/2006, compilade en el Decreto 780 de 2016, estableca |gs responsabifidades para contratar en
eslos términos: "Fara efectos de conlratar Ia prestacidn de servicios de salud &l contratanle verificard que el
prastador esté inscrito &n el Regisiro Espacial de Prestadores de Servicios de Selud, Sidurante Is ejecucion dal
contrato se delecla el incumplimientc de laa condiciones de habifitacidn, el coniratante debard informar e la
Direccion Departamenta! o Distrital de Salud quien contard con un plazo de sesenla (60) dias calendaric para
adoplar las medidas commespondientes”,

En el evento en que la entidad contralada no pueda maniener fa hebliilacidn para ia prestacion de servicios de
salud, deberd informarlo de manera inmediata al conlratanie y debera ahstenerse de continuar ta prestacion del
servicio y deberd coordinar con el supervisor del contralo el plan de contingencia para solucionar los
requerimientos de los usuarios. i

En caso de que el contratante evidencie la pérdida de habilitacién y dicha situacién no haya side informada
oporiunamente por la entidad contralada, podra proceder a reportar la novedad anie Ia entidad competente.

Nota: El comité evaluador técnico deberd verificar que el propananie cuenta con el servicio oferlado debidamente
habilitado en el Regisiro Especial de Prestadores (REPS), la capacidad instalada para su adecuada prestacion y
Ios demnds estandares de habilitacidn que indica 1a resolucién 3100 de 2019

El oferente daberd garantizar el cumplimiento de los “CRITERIOS DE GESTION DEL RIESGO EN
SALUD DE LAS ENFERMEDADES DE ALTO COSTO EN EL SUBSISTEMA DE SALUD DE LA
POLICIA NACIONAL" establecidos en et instructivo 002 DISAN PLANE de enero 3 de 2024. Asi
mismp, garantizar la prestacidn de los servicios de salud, bajo los principios de oportunidad,
pertinencia, integralidad y confinuidad, teniendo en cuenta’ las guias de practica clinica PARA
PATOLOGIAS DE ALTO COSTO PUBLICADAS POR EL MINISTERIO DE SALUD Y PROTECCION

SOCIAL o aguellas que hayan sido adopladas y aceptadas a través de MBE (Medicina Basada en la
Evidencia}

INFORMAR EJECUCION DEL CONTRATO {PORCENTAJES DE EJECUCION)
El oferente se compromete a entreaar de manera mensual el reporie de elecucion del contrato al
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siguientes porcentajes;

En un cincuenta por ciento (50%)
En un setenta por cienta {70%)
En el noventa por ciento (90%)
En el cien por ciento (100%) b i

Nota: Los informes en cada uno de sus corles dehera-:estar firmada por el Reprasentante Lagal, lo
anterior con el fin de realizar los respectivos lramites administrativos lendientes a garantizar Ia
prestacion del servicio a contratar y ejercer control a la facturacion y ejecucin.

"EJacucién contractual y Radicacion de factura

El oferente se compromste con la Regional de Aseguramisnto an Salud N° 8 — Unidad Prestadora
de Salud Sucre, que una vez ejeculado el 100% del presupuesto de! presente contrato, NO
continuara prestando los servicios de salud, SALVO, que se trate de caso de urgencias debidamente
justificadas, de acuerdo con las disposiciones expedidas por la Superintendencia Nacional de Salud
(Atencidn de urgencias vitales y/o atencién inicial de urgencias, en sdlo triage 1 y/o 2). Los servicios
prastados por fuera del conlralo, que no cumplan con estas condiciones; no son compromisos de la
unidad prestadora de salud sucre y éstos seran asumidos por el oferents.

Cabe resaltar que en este caso, el Contratante no sera responsable si el futuro oferente realiza una
sobre ejecucidn del contrato por la demora en e! proceso de radicacién de facturas, las cuales
deberan realizarse de manera mensual {los primeras cinco (5) dias de cada mas), conforme a la
prestacion de los servicios generados en el mes inmediatamente anterior, por lo tanto, E| OFERENTE
se obliga a mantener indemne a la Policla Nacional - Regional de Aseguramiento de Salud N° 8 -
Unidad Prestadora de Selud Sucre, de cualquier reclamacién proveniente por una eventual sobre
gjecucién.

El oferente se compromete a lormular de acuerdo al vademeécum oficial de la Policla Nacional
Cuando por la condicldn médica del pacianie sea necesario prescribir medicamentos no incluidos en
el plan de ssrvicios, o por fuera del Manual Unico de Medicamentos y Terapéutica, para lo cual se
debe diligenciar para presentar al EIPS (Equipo Interdisciplinario de Profesionales en Salud) el
Formalo de Juslificacion de Medicamentos (Anexo 4- Acuerdo 080 del 27/05/2022).

En caso de que la condicidn clinica del paciente requiera un principio activo, de marca comerclal
especifica; la especlalidad tratante, deberé diligenciar el formato de Reporie y Sospecha de Reaccidn
adversa de medicamento FOREAM (Anexo 5- Acuerdo 080 del 27/05/2022).

Una vez adjudicado el conlralo, se realizard la socializacidn del Vademécum oficial de la Policia
Naciona! ~Manual Unico de Medicamentos y Terapéutica del SSMP.

El oferente por ningln medio soliciiara a los usuarios del SSPN dinero para el PAGO o COPAGO de
servicios de salud. La IPS ordenard medicamento pertinente, servicio o procedimienta, acorde a las
GPC o protocolos establecidos, y aquellas contempladas en el Acuerdo 083 del 08 de octubre 2025
(Plan de Servicios y Tecnologla en Salud del Subsistema de la Policla Nacional) v legado &l caso el
servicio no este incluido en dicho plan, se debe diligenclar para presentar al EIPS (Equipo
Interdisciplinario de Profesionales en Salud) &l formato del anaxo 1 y anexo 6 servicios yio
lecnologias respectivamente de |la Resolucion 593 del 13 de diciembre de 2023 de DISAN.

Los costos por atencidn de los EVENTOS ADVERSOS, generados durante la prestacién de un
servicio, comeran por cuenta del preslador; cuando en el analisis se evidencie que son de
responsabilidad del oferente, Entendido el evento adverso como o define la Organizacién Mundial
de la Salud, “dafio no intencional causado a! paciente como resultado de la atencibn médica, y no
por la enfermedad de base”. .

Su tratamiento economico se determinard previa evaluacibn de causalidad, evitabilidad e
imputabilidad al prestador asi:

Tipo de evento i ‘Tratamiento econdmico

Evento no evilable o Complicacién inherente al

pr fimiento 100 % del serviclo reconocldo

b

Evento evilable “. Noreconocimiento de los costos

E
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adi¢lonales directamente derivados
del evento

La determinacion debera estar soportada en el andlisis técnico y asislencial correspondiente,
considerando la condicion clinica del paciente, riesgo inherente del procedimiento, cumplimiento de
protocolos, evitabilidad y relacion causal,

ADICION DE SERVICIOS

En caso de requerirse uno o varios servicios y/o elementos que no se encuentren contratados y que
guarden relacidn con el objeto contractual o que sean ordenados por fallo de tutela o EIPS, las partes
podrén mediante documento modificatorio incluirlos teniendoren cuenta lo siguiente:

El (la) supervisor {a) dei contrato allegara a la oficina de contratos come minimo 2 cotizaciones, con
al fin de determinar el precio de mercado que se utilizara como referencia para la modificacion.

- una vez determinado valor del estudio de mercado, &! (ig) supervisor (&) solicilard mediante
comunicacion oficial a la entidad oferente la aceptacion de la modificacian, aplicando el descuento
ofrecido por este en su oferta inicial. - con la aceptacién por parie del oferente, el (la} supervisor (a)
solicitara al ordenador del gasto la maodificacion de inclusion de los servicios yfo elementos:

Nota: en caso tal, que el {la) supervisor (a} solicite las cotizaciones a las entidades que el considere
y por alguna razén ajena a su voluntad, solo se allega una cotizacién, se tomara esta como referente,
de lo cual se debe dejar constancia de las solicitudes realizadas.

EXPERIENCIA DEL. PROPONENTE
El oferente debera acreditar la experlencia a través de cerificaciones debidamente suscritas por
el represeniante lega! de la entidad contratante {las cuales debaen ser expedidas por terceros que
hayan recibido tales servicios de contratos ejecutados) sobre contratos terminados con objetos igual
o similar al del presente proceso y cuya sumatoria de! valor total de las cerificaciones sea igual o
superior al 50 % del presupuesto oficial asignado al presente proceso.

Dichas certificaciones deben contener como minimo la siguiente informacién: nombre del contratante,
objeto del contrato, nimero del contrato, valor del contralo, plazo, fechas de inicio y finalizacidn,
nombre del oferente (oferente)

Cuando se certifiquen Contratos realizados bajo la modalidad de Consorcio o Union Temporal, para
ia venificacion, se tomara el porcentaje de parlicipacion en la ejecucion del contrato del oferente que
haga parte del Consorcio o da la Unién Temporal, para lo cual deberd anexar a la propuesta el
documento que acredité la conformacién del Consarcio o Unién Temporal, donde debera conslar el
porcentaje de participacién de cada uno de los integrantes para la ejecucion del contrato.

NOTA 1: En caso de que el oferente pretenda acreditar la experiencia con contratos celebrados con
la Regional de Aseguramiento en salud No.8, este podra aportar certificacion firmada por oferente
donde indique sclamente el nimero de conirato ceiebrado, el anc de celebracion y el valor
adjudicado, para lo cual la Regional de Aseguramienio en salud No_8, verificara |a informacion segin
lo sefialada en el Decreto 019 de 2012.

EXCUSAS DEL SERVICIO

Los profesionales adscritos a la Entidad contratada, deberdn acatar lo dispuesto en la Directiva
Administrativa Permanente No.003 del 10/03/2023 “DIRECTRICES PARA LA EXPEDICION ¥
REGISTRO DE LAS EXCLUSAS DE SERVICIO, INCAPACIDAD MEDICA, LICENCIA POR
MATERNIDAD O ABCRTO, PARA EL CONTROL Y SEGUIMIENTO DEL PERSONAL EXCUSADO
DEL SERVICIO O CON INCAPACIDAD", el cual sera sacializado para su cumptimiento, una vez

En caso que se evidencien errores en la prescripcion por falta de informacion, pertinencia o posibles
alteraciones del formato de expedicidn de las excusas del servicio, que afecle el proceso de
transcripcidon de |a excusa del servicio, la Entidad debera cogrdinar y facilitar al médico transcriptor
de referencia, los trdmites que permitan subsanar la novedad; sin que esto impliqgue el
desplazamiento dal paciente a las instalaciones de |a Entidad; para buscar las drdenes corregidas
Asl mismo, debera remitir al correo electronico del usuario fa correccion o ajustes que correspondan
Una vez se notifique la novedad por parte del servicio de referencia o del usuario, la Entidad se
compromete a realizar la correccién con un plazo maximo de 24 horas; con el fin de no afectar el

8
g
adjudicado el contrato.
10
estado laboral del usuario.
11

CERTIFICACION PROCESOS DE LIMPIEZA Y DESINFECCION

El oferente debera cumplir de acuerdo a las especificaciones del MINISTERIO DE SALUD, con un
proceso dinamico y continuo que garantice la asepsia de las &reas de atencidn en salud, cumpliendo
con protocolos de limpieza, cronogramas y actividades que permitan la eliminacion de
microorganismos patdgenos y garanticen la atencion de nhuesiros pacientes.
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[ ANEXAR CERTIFICACION firmada por el representante legal de su cumplimiento.

12

CERTIFICACION SUMINISTRO DE AGUA POTABLE.

El oferente debera garantizar la distribucién y consumo de agua potable dentro de sus instalaciones
para la prestacidn de servicios de salud, cumpliende con los parametros eslablecidos por el Decrelo
N® 1575 2007 y la Resolucién 2115 de 2007. w

ANEXAR CERTIFICACION firmada por el representante legal de su cumplimianto

13

CERTIFICACION DE IDONEIDAD DEL RECURSO HUMANO OFRECIDO

El oferente deberd ACREDITAR mediante el ANEXO: FORMATO DE IDONEIDAD DEL RECURSO
HUMANO OFRECIDO, POR CADA PROFESIONAL: debidamente diligenciado y firmado por su
representante legal, el cual sera verificado, DURANTE LA EVALUACION DE LA OFERTA.

Asi mismo, se, compromete que duranie la gjecucidn del contrato pondra a disposicion en desarrollo
de las actividades contraladas el personal minimo establecido en las siguientes tablas denominadas
asi. )

RECURSO HUMANO MINIMO - ESPECIALIDADES-SUBESPECIALIDADES: Cuya verificacion se
realizara a través Inscripcion en el RETHUS RECURSO HUMANG MINIMO — OTRAS CONSULTAS
DE ESPECIALIDAD (SUBESPECIALIDADES MEDICAS) SIN REGISTRO ESPECIAL DE
PRESTADORES DE SALUD: Cuya verificacidn se realizara anexando el formato de idonsidad.
RECURSO HUMANO MINIMO - ESPECIALIDADES

RECURSD HUMANG MINNC CANTIDAD | NOMBRE Y APELLIDO | Wo. IDENTIFIGAGION |

[ MEDICO ESPECIALISTA EN GINEGL-OBSTETRICIA 1
MEDICO ESPECGIALISTA EN PERINATOLOGIA 3
PROFESIONAL EN BAGTERIDLOGIA
PROFESIONAL EN ENFERMERIA 3
FRUFESIONAL EN NUTRICION Y DRETETIGA
PROFESIONAL EN PSICOLOGIA
PROFESIONAL EN TRABAID SOGIAL
MEDICO ESPEGIALISTA EN PECIATRIA
MEDICO GENERAL

ot ot | |

Para el cumplimiento de lo anterior, el contratista apor’é’ara junto con su ofaerta lo siguiente:
¢ ElAnexo FORMATO DE IDONEIDAD RECURSO HUMANO debidamante diligenciado por
cada profesional. 7
¢« El personal debe estar registrado en el RETHUS.

f vez iniciada |z ejecucion del contrato debera allegar dél personal la siguiente documentacion:

* Fotocopia del Titulo de educacion profesional (pregrado), especialidad y/o su certificacién
de Homologacién y/e Convalidacion del titulo, si fue obtenido (&) en el exterior,
NOTA: para el personal profesional, especialista o subespecialista segun corresponda) fotocopia de
la tarjeta profesional.
NOTA: El supervisor del conlrato verilicard durante la ejecucion del contrato, la idoneidad del
personal profesional contratado en aras de garanlizar la idoneidad para una dptima prestacion de
servicio, de igual forma que el futuro confratista garantice la continuidad, accesibilidad y oportunidad

de |a especialidad ofertada, sin afectar de ninguna manera la prestacion del servicio v ejecucion dal
contrato,

14

SUMINISTRO DE HISTORIA CLINICA PARA PROCESO DE AUDITORIA Y/O TRANSCRIPCION
DE INCAPACIDADES

Cuando por casos de requerimientos judiciales, inconformidades, quejas, reclamas ylo tramites de
auditorla y verificacitn de la atencidn en la red contratada, se requiera acceder y verificar la atencién
de |os usuarios; la entidad proporcionard usuario de acceso a la plataforma de atenclén; o, en su
defeclo si no cuenta con dicha plataforma, remitird soportes de la atencién requerida al cormeo
institucional del proceso de auditoria que lo requiera. Lo anterior can &l fin de garantizar el proceso
de Conlra referencla y registro de atenciones de red externa en el aplicativa instituciona!l SISAP.

El oferente se compromele a remitir dentro de las 48 sigulentes a la solicilud, los soportes requeridos
dentro del proceso de auditoria médica.

15

PROFESIONAL ENLACE

El OFERENTE designara un funcionario como interlacutor entre la Entidad coniratada y supervisor
del contrato, quien, en coordinacién con este (ltimo, solucionara los inconvenientes y/o novedades
presentadas, Igualmente agllizard algin tramite o requermiento por parte de la Regional de
Aseguramiento en Salud N° B,

Nombres y apellidos:

Cargo:
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Numero celular:
Correo electrénico:

Nota: Este funcionario debera estar disponible vy atender los. medios tecnolégicos (celular, correo
electrénico) dispuastos para la correcta ejecucion del contrato.

16
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FUNCIONARIC CALL CENTER Y PROGRAMACION DE SERVICIOS:
El oferente deberd CERTIFICAR que designara un funcionario; quien se ancargara de interactuar
con el responsable de atencidn al usuario del asegurador, responsable de Redes integrales y de
referencia y contra referencia, para asignar citas, procedimientos y demés requerimientos de fallos
judiciales y PORS que se presenten ante el asegurador, resolviendo de fondo en las praximas 24
horas después del requerimiento o de forma inmediata si la sityacion as! lo amerita.
Deber4 indicar: 4
Nombre:
Cargo:
Teléfonos:
Correo electrénico:
Este funcionario debera resolver aquelios eventos relacionados con la referencia y contra referencia
de usuarios, asignacién de citas de consulta externa, programacion de procedimientos de apoyo
diagndsticos y terapéuticos, procedimientos quirdrgicos ambulatorios; y todos aquelios que se

17

presenten durante !a ejecucion del contrato N

CERTIFICACION REEMPLAZO DE PROFESIONAL .

El oferente CERTIFICARA por escrito; gue contars con reemplazo de los profesionales ante
cualquier eventualidad {vacaciones, licencias y deméas novedades imprevistas con el personal de
profesionales; para equipos dafados y/o averiados) sin afectar de ninguna manera la prestacién del
servicio y ejecucion del contrato, garantizando la continuidad, accesibilidad y oportunidad oferiada,
notificando al supervisor del contrato inmediatamente del evento presentado; y, suministrando los
datos del profesional que va a generar el reemplazo.

El reemplazo no puede superar los 08 dias calendarios, de Ia facha de agendamiento inicialmente
notificada a los usuarios. SO PENA DE INCUMPLIMIENTO. -

18

ATENCION INTRAMURAL ]

La prestacién de los servicios objeto del presente proceso, se debe prestar bajo la MODALIDAD
INTRAMURAL, POR CUANTO NO SE PODRA DERIVAR a los usuarios a realizar tramites de
agendamiento, a otras instituciones diferente a 1a Contratada.

Asi mismo, 105 usuarios no tendran que realizar tramitas administrativos; como gestion de voucher,
recibos de caja, entre otros, con el fin de efectuar la admision para fa atencidn; slendo la orden de
autorizacion emitida por la oficina de Referencia y Contrarreferencia de la Regional de
Aseguramiento en Salud No. 8-UPRES DESUC, el dnico soporte que avala la certificacién de
autorizacidn para la prestacitn en la red externa contratada.

19

La Unidad Prestadora de Salud SUCRE por medic del comité téenico evaluador designado para este
proceso, realizara visita de campo al oferente, en el plazo de evaluacién de ta propuesta, para
adelantar [a verificacidn de las condiciones establecidas.

Durante la visita se realizara registro fotografico como soporte de la verificacion realizada y se
adjurtara a la evaluacion del comité, [a entidad deberé certificar que auloriza Ia realizacion de la
visita y |a realizacion del registro fotogréfico, también informara la persona con la que se coordinara
fa visita a la entidad.

Nombre:

Cédula:

Cargo:

20

COMPROMISO AMBIENTAL: El oferente debera diligencia e! formulanio de compromiso ambiantal,
donde se deber4 comprometer a realizar buenas practicas ambientales, en cumplimiento a la
legislacion ambiental colombiana vigente en lo que respecta a la entrega de los elementos pos
consumaos v a su disposicion final. durante la ejecucidn del futuro contrato.

21

FORMULARIO SISTEMA DE GESTION DE LA SEGURIDAD Y SALUD EN EL TRABAJO.
El OFERENTE debera entregar junto con la propuesta diligenciado el formulario de compromiso
SGSST firmado por el representante legal de la empresa. anexo al presente estudio previo.

22

CAPACIDAD QOPERATIVA: El oferente debera certificar que cuenta con la infraestructura, equipos
y recursas humanos necesarios e idoneos para la prestacion del servicic en las sedes, en cuya
direccion oferto en su propuesta, de los cuales deben estar debidamente habilitados en el Ministerio
de Salud y Proteccion Social (Diligenciamiento de formulario capacidad operativa y administrativa).

a4

El Decreto 1011/2006. compilado en el Decreto 780 de 2016, establece las responsabilidades para
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confratar en estos términos: "Para efeclos de confratar fa preslacidn de servicios de salud el
contratante verficard que el prestador eslé inscrile en sl Reglsiro Especlal de Prestadores de
Servicios de Salud. Si durante la ejecucitén del contralo se delecta el incumplimiento de fas
condiciones de habilitacidn, el contratante deberd informar a la Direccién Depariamental o Distrital

de Salud quien confard con un piazo de sesenta (60) dias calendsrio para adoptar las medidas
carrespondientes®

FUNCIONARIO PROGRAMACION DE SERVICIOS: |

El oferente designard un funcionario; quien se encargaré de interactuar con el responsable de
atencion al usuario del asegurador, responsable de Redes inlegrales y de refsrencia y contra
referencia, para asignar citas, procedimientos y demas requerimientos de failos judiciales y PARS
que se presenten anle el asegurador, resolviendo de fondo en las proximas 24 horas después det
requerimiento o de forma inmediata sl la situacién asl lo amerila.

23 | Debera indicar
Nombre:
Cargo:
Teléfonos:
Correo eleclronico:
Este funclonario debera resolver aquellos evenlos refacionados con la referancia y contra referencia
de usuarios, programacién de procedimientos de apoyo diagnéstico y terapéutico y tados aquellos
que se presentan durante la ejiecucién del contrato
Con el propésito de asegurar el cumplimiento de los criterios técnicos, econdmicos y
legales del presente acuerdo de voluntades, el Supervisor realizara reuniones de
seguimiento (cada tres meses o segln la necesidad) con el Contratista. A dichas sesiones
puede asistir el jefe de la Unidad Prestadora de Salud, el responsable de la Oficina de
Atencidn al Usuario y los delegados de las 4reas técnicas o econémicas necesarias para
&l cumplimiento del objeto contractual.
Durante estas reuniones se abordaran, temas como:

> Indicadores: Verificacién del cumplimiento de los indicadores pactados.

» Operacién: Evaluacién de los procesos de autorizacién, referencia y
contrarreferencia, asegurande la eliminacion de barreras de acceso segidn lo
definido @n el acuerdo de voluntades,

» Criterias Técnicos: Revision de las condiciones definidas en el Anexo

» Andlisis Financiaro: proceso de radicacién de facturas, estado de glosas y flujo
de pagos, conforme a los plazos establecidos y/o las normas concordantes.

> Elecueién Contractual: Balance del ¢onsumo presupuestal y otros aspectos

24 necesarios para la correcta prestacion de servicios y tecnologias en salud.

» Documentos: Sillegado el caso, dentro de la verificacién que realiza el supervisor
se requiere algin documento, el contratista debe suministrar la informacion o
documentacién. Si existen alguna reserva legal se debe comunicar mediante
escrito.

» Evaluacién y Planes de Melora: Segun la novedad establecer planes de mejora
cuando los resuitados del seguimiento lo ameriten. Dichos compromisos deberan
quedar consignados expresamente en el acta de la reunidn, la cual servird de
soporte para el seguimiento de su cumplimiento.

Nota 1. Una vez inicie el contrato se levantard un acta de los temas tratados con el

soporte de asistencia, este documento el supervisor la publicard en el SECOP Il —

ejecucion del contrato. ;

Nota 2: El supervisor verificara la entrega por parté de la enlidad de los indicadores segdn

la periocidad de medicion establecida para cada uno {mensual, trimestral).

Nota 3. El formulario anexo es de caracter informativo y sera incluido en la minuta del

con{rato una vez sea adjudicado el presente proceso.

El oferente CERTIFICA que se compromste a reporiar al drea de garantia de la Calidad de la
25 Regional de Aseguramiento en Salud No. B, el reporte mensual de los indicadores, de conformidad

a la Resolucidn 256 de 2016 "Por la cual se dictan disposiciones en relacidn con el Sistema de
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Informacion para la Calidad y se establecen los indicadores para e monitoreo de la calidad en salud”
en lo referente a los Indicadores de calidad en la prestacion de servicios, definidos en el Sistema de
Informacion para fa Calidad del SOGC.

Ei correo para envio sera nofificado por parte del supemsor “del contrato, una vez se notifique del
mismo.

26

EJECUTADO EL 100% PRESUPUESTO DEL CONTRATO NO CONTINUARA
PRESTANDO LOS SERVICIOS OBJETO DEL CONTRATO

E! oferente se compromete con la Regionai de Aseguramiento en Salud No.8 - Unidad
Prestadora de Salud Sucre, que una vez ejecutado el 100% presupuesto del contrato NO
CONTINUARA PRESTANDO LOS SERVICIOS OBJETO DEL CONTRATO salvo que se
irate de un caso de urgencia debidamente justifcado:de scuerdo con las disposiciones
expadidas por la Superintendencla Nacional de Salud’ {atencidn de urgencias vitales y/o
atencién inicial de urgencias en solo triage 1 y/o 2), los servicios prestados por fuera del
contrato que no cumplan con las anteriores condiciones, no son compromisas de la Unidad
prestadora de Salud Sucre v estos serén asumidos por e! contratista.

27

El contratista se compromete a permitir durante la ejecucién del conlrato, auditorias
médicas, el acceso directo a la informacion relacionada con el estado de salud del paciente
y la prestacion de los servicios de salud, asl mismo, permitirle el accese a todos los demas
documentos que requiera, de acuerdo con la ley, con e! fin de realizar seguimiento y controi
al cumplimiento del objeto contractua!l, mediante valoraciones a la institucién, previo de la
documentacion solicitada, verificando las condiciones  locativas, recurses humano
disponible para el desarrollo de las actividades, asi como los programas desarrollados.

28

PROGRAMA DE GESTICN DE RESIDUOS HOSPITALARIOS
El contratista dabe CERTIFICAR que se compromete a cumplir con el programa de GESTION DE RESIDUOS
HOSPITALARIOS regulados mediante la presente normatividad:
» Ley 1252 de 2008 “Por madio de la cual se diclan disposiciones en maleris de residucs o desechos
peligrasos y se establecen responsabilidades para su gastién integral™.
«  Resolucién 581 de 2024 “Por le cual se adopta el Manusl para la Gestién integral de Residuos
Generados en la Atencidn en Salud y Otras Actividades”.
»  Dacrato 1076 de 2015 “Por medio del cual se expide el Dacreto Unico Reglamentaric de! Sector
Ambiante y Dasarrolio Sostenible”

¢ Rasolucién 2184 dal 28 de diciembre de 2018 “Por /a cual se establece e/ codigo de colores para la
separacion de residuos en la fuente a nivel nacional’.
Dacrato 351 del 19 de fabrero de 2014 compiiado an a! Dacreto 780 de 2016 “Por ef cual se raglamenta s
gestion infegral de los residuos generados en la alencion en salud y oiras aclividades”

28

PRESTAR LOS SERVICIOS SIN NINGUN TIPO DE DISCRIMINACION:

El oferente CERTIFICARA que presiara los servicios objeto del presenta contrato sin ningan
tipo de discriminacion y con la mayor diligencia y cuidado, utilizando el equipo humano,
profesional, tecnélogo y técnice idoneo para cada uno de los servicios contratados, sin parjuicio
del cumplimiento estricto de todas las normas que le impongan las disposiciones legales y éticas
¢ de caracter sanitario vigenies en la actualidad o que se expidan en el fuluro, asl como los
deberes que impone la sana practica profesional, el orden publico, ia moral y las buenas
cosiumbras

Firma det representante legal del proponente
Nombre o razén social del oferente:

Identificacion (NIT O C.CO C.EO): Dilc

Nombre Representante Legal:
identificacién (C.C J C.E. ()
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VALOR
ITEM | CUPS DE?CRIPOIGN ESTIAMDO
1| 880250 CONSULTA POR ESPECIALISTA EN GINECOLOGIA Y OBSTETRICIA PRIMERA VEZ $65.868
2 | 880350 CONSULTA FOR ESPECIALISTA EN GINECOLOGIA Y OBSTETRICIA CONTROL $ 69.689
3| ssoz01 CONSULTA DE PRIMERA VEZ POR MEDICINA GENERAL $ 47.554
4 | 880301 CONSULTA DE CONTROL POR MEDICINA GENERAL 3$55.612
5 | 880202 CONSULTA DE PRIMERA VEZ POR OTRAS ESPECIALIDADES MEDICAS (PERINATOLOGIA) S 103.096
5 | 890302 CONSULTA OE CONTROL POR OTRAS ESPECIALIDADES MEDICAS (PERINATOLOGIA) S 180.000
7 | 8e0z08 CONSULTA POR NUTRICIGN Y DIETETICA PRIMERA VEZ $43.115
8 | 800308 CONSULTA CONTROL POR NUTRICION Y DIETETICA CONTROL 543115
9 | 880208 CONSULTA POR PSICOLOGIA PRIMERA VEZ $ 40.627
10_| 880308 CONSULTA CONTROL POR PSICOLOGIA GONTROL $ 40.827
11 | 804508 | GONADOTROPINA CORIONICA SUBUNIDAD BETA CUALITATIVA PRUEBA DE EMBARAZO EN ORINA O SUERO | _§33.220
12 | 906625 GONADOTROPINA CORIONICA SUBUNIDAD BETA SEMIAUTOMATIZADC O AUTOMATIZADO $ 69.0687
13| ooe2zs REPATITIS C $ 162.040
14 | soa03 TREPONEMA PALLIDUM ANTICUERFOS (PRUEBA TREFOREMIGA] MANUAL O SEMIALTOMATIZADA O s 132,938
AUTOMATIZADA PRUEBAS RAPIDAS :
HEMOGRAMA IV (HEMOGLOBINA HEMATGCRITD RECUENTO DE ERITROGITOS INDICES ERITROGITARIOS
15 | so02210 LEUCOGRAMA RECUENTO DE PLAGUETAS INDICES PLAQUETARIOS Y MORFOLOGIA ELECTRONICA E $ 33.326
HISTOGRAMA) AUTOMATIZADO

16 | 911017 HEMOCLASIFICACION SISTEMA ABO DIREGTA [HEMOCLASIFICAGION GLOBULAR] POR MICROTECNICA $ 21.524
17 | 803ead GLUCOSA CURVA DE TOLERANCIA CON 75 MG { PTGD) $ 02441
18| 806249 _VIH 1Y 2 ANTICUERPOS PRUEBAS RAPIDAS $115.317
19 | 808317 HEPATITIS B ANTIGENO DE SUPERFICIE AG HBS $ 145,022
20 | eoa127 TOXOPLASMA GONDI ANTICUERFOS IG G POR EIA $122.584
21 | 908120 TOXOPLASMA GONDIl ANTICUERPOS IG M POR EIA $ 122.584
22 | 501237 UROGULTIVO ANTIBIOGRAMA MIC $48.200
23 | soazal RUBEOLA ANTICUERPOS IG G POR EIA $ 110.838
24| 906243 RUBEOLA ANTICUERFOS IG M POR EIA PRIMER TRIMESTRE S 116.450
25 | 801217 —___ESTREPTOCOCO DEL GRUPO B CON GULTIVO RECTAL Y VAGINAL S 98.450
26 | 808131 PRUEBA DE ELISA{ CHAGAS) ANTIGENDS TOTALES/CRUDDS EN SUERD. € 85837
27 | 802214 HEMOPARASITOS. EXTENDIDO DE GOTA GRUESA (MALARIA) $17.252
78| g03eal GLUCOSA EN SUERO U OTRO FLUIDO DIFERENTE A ORINA $ 20,058
79 | 901325 EXAMEN DIRECTO DE CUALQUIER MUESTRA (FROTIS VAGINALL S 20,619
30 | 907108 — UROANALISIS $21.319
31_| 892801 | TOMA NO QUIRURGICA DE MUESTRA O TEJIDO GERVICOVAGINAL PARA ESTUDIO CITOLOGICO (CITOLOGIA) |_$ 18.700
31 | 804802 HORMONA ESTIMULANTE DEL TIROIDES $ 101,767
33 | 204921 TIROXINA LIBRE (T4 LIBRE) _ $61.910
38| 904924 TRIYODOTIRONINA LIBRE(T3 LIBRE) $ 95.879
3| petas2 ECOGRAFIA OBSTETRICA TRANSVAGINAL $129.119
6 (CERVICOMETRIA) $ 123.537
37 | 881431 ECOGRAFIA OBSTETRICA TRANSABDOMINAL $93.333
38 | 881438 ECOGRAFIA OBSTETRICA CON TRANSLUCENCIA NUCAL TAMIZAJE ANEUPLOIDIAS $251.770
39 | 881437 ECOGRAFIA OBSTETRICA CON DETALLE ANATOMICO $287.773
40 | 881434 ULTRASONOGRAFIA OBSTETRICA CON PERFIL BIOFISICO $ 125.766
41 | 881435 ULTRASONOGRAFIA OBSTETRICA CON EVALUAGION DE GIRGULAGION PLACENTARIA Y FETAL $183,215
42 | 881438 ECOCARDIOGRAFIA FETAL (PROPIO) $ 375.577
43 | 881439 NEURQSONOGRAFIA FETAL {PROPID) $ 360101
44| 882208 DOPPLER OBSTETRICO CON EVALUACION DE CIRCULAGION PLAGENTARIA § 223.5683
45 | 88701 MONITORIA FETAL ANTEPARTO $34.327
46 | 751101 AMNIOCENTESIS 557/9.915
47 | 851203 EXTRACCION DE ANTICONCEPTIVOS SUBDERMICOS POR INCISION S 134,025
48 | 861801 INSERCION DE ANTICONCEPTIVOS SUBDERMICOS $ 308,288
49 | 890263 CONSULTA DE PRIMERA VEZ FOR ESPECIALISTA EN PEDIATRIA $ 65,996
50| 890383 CONSULTA DE CONTROL O DE SEGUIMIENTO FOR ESPECIALISTA EN PEDIATRIA S 6B.208
51 | 830205 CONSULTA DE PRIMERA VEZ POR ENFERMERIA $17.083
52 | 890305 CONSULTA DE CONTROL O DE SEGUIMIENTO FOR ENFERMERIA $17.083
53 | as0ae CONSULTA DE PRIMERA VEZ POR TRABAIO SAGIAL $28471
54 | 06915 FRUEBA NO TREPONEMICA MANUAL VDRL $ 256877
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55 306134 TEST DE AVIDEZ ANTICUERPQS IG G TOXOPLASMA SEMIAUTOMATIZADD O AUTOMATIZADO $ 14% 180
56 905126 TOXOPLASMA GONDII ANTICUERPOS IG A SEMIAUTOMATIZADD O AUTOMATIZADO $ 101.240
ANTICUERPOS IRREGULARES DETECCION (COOMBS INDIRECTC, RASTRED ANTICUERPDS IRREGULARES,
57 911003 PRUEBA DE ANTIGLOBULINA INDIRECTA ESCRUTINIO DE ANTICUERPOS IRREGULARES) POR $61.044
MICROTECNICA _
58 930113 EDUCACION GRUPAL EN SALUD, POR EQUIPQ INTERDISCIPLINARIO (CURSO DE MATERNIDAD Y £41.238
PATERNIDAD VALOR SESIGN)
58 402206 EXTENDIDO DE SANGRE PERIFERICA ESTUDIO DE MORFOLOGIA $12.168
60 903846 HIEREO TOTAL §28.518
61 303016 FERRITINA $73.079
62 903426 HEMQ_GLOEFNA GLICOSILADA AUTOMATIZADA $ 69.987
£3 903855 CREATININA EN SUERD U OTROS FLUIDDS $19.406
64 303523 _CREATIN[NA DEPURACION $25.393
£5 S03862 _ PROTEINURIA EN ORINA 24 HORAS $ 14471
6 506268 TEST DE AVIDEZ ANTICUERPCS Ig G Rubeals SE_M_tAUTOMATlZ@O C AUTOMATIZADO $130.400
&7 506269 TEST DE AVIDEZ ANTICUERPOS Ig G Citomegalovirua SEMIAUTOMATIZADO O AUTOMATIZADD $ 242,400
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ANEXO N°3
1
OFERTA ECONOMICO
El oferente debera diligenciar y presentar con la oferta ESTE FORMATO. & cual debe estar debidamente

firmado por el representante lagal y dentro de los liempos establecidos en el cronograma del SECOP |,
es decir antes del cierre de la oferia.

PORCENTAJE % UNICO DE

pe : 'DESCUENTO . APLICABLE A
QL g DEBCRIECION TODOS LOS [TEMS DEL ANEXO
PRECIO TECHO

LA PRESTACION DE SERVICIOS CONTENIDO EN LA
RUTA  MATERNO PERINATAL' DESDE LA
IDENTIFICACION DEL EMBARAZO HASTA LA %
DEFINICION DE LA VIA DEL PARTO Y/O CITA DE _
CONTROL POS PARTO PARA LA ﬁr:“ ADRE Y EL RECIEN
1 NACIDC, PARA LA POBLACION FEMENINA DEL
SUBSISTEMA DE SALUD DE LA POLICIA NACIONAL rglusgﬁ’c“&?}% UN‘E(’:%EENTESEE
EN EL AREA DE INFLUENCIA DE LA UNIDAD PORCENTAJE

PRESTADORA DE SALUD SUCRE-REGIONAL DE

ASEGURAMIENTO EN SALUD N°8..

NOTAS INFORMATIVAS:

NOTA 1: El oferente inleresadc debe realizar un solo porceniéje de descuenlo el cual sera aplicado 2 todos los items del ANEXQ
PRECIO TECHO

NOTA 2: Ei valor unitario adjudicado se aproximara a la uni&ﬁq de peso mas cercana.

NOTA 3: Si el oferenle no indica ningdn valor como porcenlE]E de dascuenio, esta se entenderd como 0%

w
Flrma dal raprasentante legal del proponente - [
Nombre o razdn soclal del oferents: Dilicenciar ol nombin complete del proponents
Identificacidn (NIT D3 €.C O C.E Q): Diligsnciar la idantiiicacion del proponants
Nombre Representante Legal: Dilicenciar et nombra coniplato dei resresentants laaal
ldentificackén (C.C O C.E, O} Dilinenciar el documento de identificacion dol roprasontanta teaal
Direccidn: Diligenciar la direcsidn def proveedor ,
Teléfono: Dilinenciar taléfonos da contacto del provaadaor
Emall: Dilinenciar correo electronicn de notificaciones
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ANEXO No. 4
OBLIGACIONES DEL CONTRATISTA

£n general, son obligaciones del CONTRATISTA:

En general, son obligaciones del CONTRATISTA;

1.
2
3

10.

M.

12

13.

Cumplir con el objeto contractual.
Obrar con lealtad y buena fe en ias distintas etapas contractuales, evitando dilaciones y trabas.

Responder en los plazos que ia Reglonal de Aseguramiento en salud No.8 establezca en cada caso, los requerimientos de
aclaracion o de informacidn que le formule.

Cumplir cabalmente con sus abligaciones, frente al Sistema de Seédridad Social Integral y parafiscales (Cajas de Compensacién
Familiar, Sena e ICBF), por cuanto el cumplimiento de esta obligacion es requisito indispensable para ia realizacion de cualquier
pago.

Constituir en debida forma y aportar al Grupo Contractual y Seguiiﬁienta de la Reglonal de Aseguramiento en salud No.8 o

quien haga sus veces, dentro de los fres (3) dias habiles siguiertes a la suscripcion del contrato, la Garantia Unica que ampara
la ejscucion de! contrato

Guardar la confidencialidad de toda la informacion que le sea entregada y que se encuentre bajo su custodia o que por cualquier
otra circunstancia deba conocer o manipular y responder2 civil, penal y disciplinariamente por los perjuicios de su divulgacion
ylo utilizacion indebida que por si ¢ por un tercero se cause a la administracion o a terceros.

No acceder a peliciones o amenazas, de quienes actuando por fuera de la ley pretendan obligarto a hacer u omitir algiin acto o
hecho, el CONTRATISTA debera Informar de ta! evento a 2 Reglonal de Aseguramiento en salud No.8 de la Policia Nacional
y a las autoridades competentes para que se adople las medidas necaesarias.

Mantener activa |a cuenta corriente o de ahorras reportada para los pagos con el fin de evitar traumatismos en el proceso de
gjecucion del contrato.

Restituir a la Reglonal de Aseguramiente en salud No.8 los elementos que haya colocado a su disposicion para el desarrolio
del objeto contractual, cuando se lo requiera o al finalizar el contrato, en caso de que se hayan suministrado.

Prestacidn integral del servicio

Prestar los servicios de salud hospitalarios y/o ambulatorios de alta complejidad objeto del contrato de manera oportuna,
continua, segura y con calidad, conforme a los esténdares establecidos por el Sistema General de Seguridad Social en Salud y
la normatividad vigente

Cumplimiento del Sistema Obligatorio de Garantia de Calidad

Garantizar que la prestacion de los servicios se realice en cumplimiento del Sistema Obligatorio de Garantla de Calidad en
Salud, manteniendo vigentes las condiciones de habilitacién exigidas por 1a autoridad sanitaria competente.

Habilitacidn de serviclos

Mantener debidamente habilitados los servicios de salud ofertados durante tada la ejecucion del contrate, conforme a los
requisitos establecidos por el Ministerio de Salud y Proteccion Social

Disponibiiidad de talento humano especializado

Disponer del talento humano idéneo y especializado, con formacién, experiencia y registro profesional vigente, necesario
para la prestacion de los servicios contratados.




14.

15.

16.

17,

18.

19.

20,
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23

24,
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Infraestructura y dotacién

Garantizar que la infraestruclura fisica, tecnologla biomédica, equipos y demds recursos necesarios para ta preslacion del
servicio se encuentren en condiciones dptimas de funcionamiento y seguridad,

Continuidad en la atencién

Garantizar la continuidad en la prestacién det servicio durante toda la ejecucion contractual, evitando interrupciones que puadan
afectar la atencién de los usuarios,

Referencia y contrarreferencia

Coordinar adecuadamente los procesos de referencia y contrarreferencia cuando la complejidad del caso lo requiera, conforme
a la red de servicios de salud definida por la entidad contratante.

Historia clinica -
Garantizar el adecuado registro, custodia y confidenciatidad de las historias clinicas, conforme a la normativa vigente sobre
manejo de informacién en sajud.

Facturacion y soportes

Presenlar oportunamente las facturas y soportes correspondientes a los servicios efectivamente prestados, conforme a los
requisitos establecidos por la Regional de Aseguramiento en salud No.8 y la normativa aplicable.

Para |a facturacién de los blenes o servicios contratados, sa debe tener en cuenta Ios lineamientos y paramalros contemplados
en la circular externa 016 del 09 de marzo de 2021 establecidos por el Ministerio de Haclenda y Grédite Pablico, por medio del
cual se Implementa el modelo de recepcitn de facturas de venta, notas déblto y/o notas crédito, la cual es de abligatario
cumplimiento, de acuerdo con la Directiva Presidencial 08 del 17 de septiembre de 2020 “Linsamienlos para el Page de
Froveedores del Estads’ y la Resclucion No, 000042 dal 05 de mayo de 2020, *For la cual se desarrollan los sistemas de
facturacidn, los proveedores lecnoldgicos” y el registro de la faclura electrénica de venta,

Reporte de informacién

Reporiar oportunamente a la Regional de Aseguramiento en salud No.8 y a las auloridades competentes la informacion
relacionada con la prestacion del servicio, indicadores de alencién y demas dalos requeridos

Cumplimlento de normas sanitarias

Dar cumplimiento a todas las normas sanitarias, técnicas y administrativas aplicables a la prestacion de servicios de salud, en
especial a la relacionada con el objeto conlractual

Apoyo a la supervislén contractual

Brindar apoyo técnico y administrativo al supervisor dei contrato, suministrando ia informacion, reportes y documentos que le
sean solicitados para verificar la correcla eiecuclén del contrata,

Responsabllidad frenta al servicio

Responder por {a calldad, oportunidad y seguridad de los servicios prestados, asi como por los dafios o perjuiclos
que puedan ocasionarse por fallas en Ia prestacién del servicio,

Las demas obligaciones de! CONTRATISTA contenidas en el articulo 5° de la Ley 80 de 1993, asi mismo, sera civil ¥ penaimente
responsabie por sus acciones u omisiones en la acluacidn contractual.

Atender a los usuarios con la mayor diligencia y culdado, utilizando el equipe humano y técnico idéneo para cada uno de los
servicios contratados, sin perjuicio del cumplimiento estricto de todas las normas que le impongan las disposiciones legales y
éticas o de caracler sanitario vigentes en la actualidad o que se expidan en el fuluro, asi como los deberes que impone Ia sana
practica profesional, el orden publico, lo moral y las buenas costumbres, en igualdad de condiciones clinicas tiene prioridad la
atencian a maternas, menores de 5 afios y adulls mayor




25,
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Una vez agotado los recursos del contrato, el CONTRATISTA se compromete con la Regional de Aseguramiento en salud No.8
a no continuar prestando los servicios objeto del contrato, salve que se trate de un caso de urgencia debidamente justificado,
de acuerdo con la normatividad vigente, Los servicios prestados por fuera del contrato que no cumplan con las anteriores

ot
condiciones, no serdn pagados por el contratante,

El CONTRATISTA se compromete a que el personal asistencial que preste los servicios ambulatorios, hospitalarios y de
urgencias, se base en el Plan de Servicios y tecnologlias en salud de! sistema den salud de las fuerza militares y de la policia
nacinal (Acuerdo 093 del 08 de octubre de 2025), en el Manual Unico de Medicamentos y Terapéutica del SSPN {Acuerdo 080
del 27 de mayo del 2022) y en 1a Resolucitn 5983 de! 13 de diciembre del 2023 “Por la cual se crea el Equipo Interdiscipiinario
de Profesionales de ta Salud de Ja Direccion de Sanidad de la Policta Nacional”.

Para la prestacion del servicio, el CONTRATISTA debera cumplir con el siguiente procedimiento: Demostracion de derechos y
autorizacion:

a. Para acceder al servicio de salud contratado, el usuaric debe presentar la orden de autorizacion en el formato emitido
por la Regional de Aseguramiento en Salud No.B en su unidad Prestadora de Salud Sucre; una vez prestado el servicio,
la orden de autorizacion debe quedar firmada por el usuario,

b. presentar documento de identificacién en original segun el caso (Registro civil de nacimiento para menores de 7 afos,
tarjeta de identidad para usuatios entre 7 y 17 afos, cédule de ciudadania para usuarios mayores de edad).

c. Usuarios que no cumplan estos requisitos, no deben ser atendidos, salvo los casos expresamente autorizados de
acuerdo a la normatividad legal vigente (Alencidn de urgencias vitales y atencién inicial de urgencias)._

d. Todo procedimiento adicional que ne haga pare del procedimiento o servicio inicialmente autorizado, y que el
proveedor estime conveniente en un momentc dado para alender al usuario, asi se encuentre entre el listado
contractual y tarifado, requerird el aval por parte de la oficina de referencia y contrarreferencia de la RASES No B en
su Unidad Prestadora de Salud sucre la Unica direccidn electrénica vélida para este proceso es desuc.upres-
aut@correo.policia.gov.co o con el medico auditor de concurrencia, sin que se convierta en un obstaculo para la
atencién, cuando se encuentra en rigsgo Inminente la vida del usuario; y/o correos de contacto gue se encuentren
vigentes, previa verificacion con el supervisor del contralo yio jefe de referencia y contrarreferencia UPRES Desuc

8. Todo servicio electivo, medicamento, dispositivo y/o tecnologla fuera del plan de beneficios del SSPN, o por fuera del
Manual Unico de Medicamentos y Terapéutica, La IPS contratada por ningin medio solicitara a los usuarios del SSPN
dinero para el PAGO o COPAGO de servicios de salud. La IPS ordenard medicamento pertinente, servicio o
procedimianto, acorde a las GPC o protocolos establecidos, acuerdo 002 de 2021 (Plan de servicios del Subsistema
de |a Policia Nacional) y llegado el caso el servicio no esté incluido en dicho plan, se debe diligenciar para presentar al
EIPS {Equipo Interdisciplinario de Profesionales en Salud) el formato del anexo 1y anexo 6 para medicamentos y
servicios y/o tecnologlas respectivamente de la Resolucion 583 de! 13 de diciembre de 2023 de DISAN

f.  Referencia: Para todos Ios deméas servicios ambulatorios {primera vez o control) u hospitalarios, se requerira remisién
en formato oficial SSPN y autorizacion expedida por ia oficina de referencia y contrarreferencia de la RASES No B
Sanidad Sucre.

g. Losformatos de referencia y autorizacion imprasos deberan estar debidamente diligenciados, firmados y sellados, Los
formatos de autorizacion generados por medios electrénicos pueden digitalizar firmas (facsimil) y sellos, sometiéndose
a lo establecido en la Ley 527 de 1889 y normas que la madifiquen, adicionen o sustituyan.

h. Contrarreferencla: Luego del alta (egreso hospitalario} o consulta (interconsulta o remisién) por especialista, siempre
debera remitirse a la USP el formato de contrarreferencia {anexo N° 3) informando el estado de salud del usuario, su
evolucion clinica y recomendaciones de tratamiento. Las citas de control con especialista requeriran stempre Ia
contrarreferencia para ser autorizadas.

i Urgencias: Los usuarios no considerados candidatos para atencion inicial de urgencias, deber&n ser remitidos a los
servicios de consulta priorilaria de ia Unidad Prestadora de Salud Sucre {Red propia o contratada dispuesta por la USP
para tal fin). La atencion inicial de urgencia no requiere autorizacion ni formato de referencia, pero debe ser notificada
a |z oficina de referencla vy contrarreferencia de |a USP, quien asignard cédigo de recepcién del reporte. El
procedimiento para la nolificacion de la atencion inicial de urgencia seré el descrito en la Resolucidn 3047
MINPROTECCION de 2008 y Resolucion 4331 de 2012 y el formato a utilizar corresponde al Anexo 2 de la citada
resolucion. Si luego de la atencion inicial de urgencias, se requiere continuar con la atencién, servicios adicionales,
extendiendo la atencion hacia observacion, ambiente guinirgico, hospitalario, u otro no relacionado con la atencién
inicial, éstos requerirdn el aval por parte de Ia oficina de raferencia y contrarreferencia de la USP, quien podra autorizar
la continuidad de tratamiento en Ia !PS o trasladar a su propia red, sin que se convierta en un obstaculo para la atencion,
cuando se encuentra en riesgo inminents la vida del usuario. El procedimiento para la solicitud de autorizacién para
continuar la atencidn, una vez superada la atencidn inicial de urgencias, sera el descrito en la Resolucién 3047
MINPROTECCION de 2008 y Resolucién 4331 de 2012, siendo el formato a utilizar para la solicitud el Anexo 3 y para
la autorizacion por parte de la USP al Anexo 4 de la citada resolucion. Los reingresas a urgencias por la misma patologia
en las siguientes 24 horas ai alta, haran parte de la misma atencion inicial de urgencia y con cargo al mismo valor
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j. Todos los casos de alencion de usuarios en urgencias, que requieran hospitalizacién deberan ser valorados
previamente por médico especialista del CONTRATISTA. Solicitud que tendra que ser enviada al correo y deberan ser
contrarremitidos a la Clinica Regional Caribe, cuando la condicién clinica del usuario lo permita, si amerita manejo an
el segundo nivel de complejidad. -

k. Los usuarios hospitalizados deben tener autorizacién para continuar la hospitalizacién cada tercer dia, solicitud que
tendra que ser tramitada con el medico auditor de, concurrencia, y deberan ser contrarremitidos a la Clinica Regional
del Caribe, cuando la condicidn clinica del usuario lo permita.

I Sidurante la realizacién de un procedimianto quirdrgico se requiere la realizacin de otro procedimiento adicional, Ia
IPS posterior al acto quirdrgico con un plazo no superior a 24 horas debe solicitar la autorizacién del procedimiento a
los correos de cortacto que se encuentren vigentes, previa verificacién con el supervisor del contrato y/o jefe de
referencia y contrarreferencia UPRES Desuc.

El contratista debe designar funcionario, e Informar teléfono, correo electrdnico, ublcacién fisica en la IPS, que permita a los
usuarios y a las personas que delegue la RASES No 8 Sanidad Sucre, realizar contacto con ia IPS con el fin de solucionar los
problemas que se presenten durante el desarrolle del conirato, incluyendo problemas relacionados con la oportunidad o con la
aulorizacian de servicios, cddigos o tarifes. |gusimente asignar una persona encargada de aslgnacion de citas, oportunidad,
precision de examenes, procedimientos y actividades y todos aquellos que se presentan durante 1a ejecucién del contrato, la
cual estara ubicada dentro de ias instalaciones de la Clinica Regional Caribe, dotada con sus medios logisticos (Impresora,
computador, lelefono, papeleria entre otros), an horarios de 07,00 a 12:00 y de 14:00 8 17:00 horas, de lunes a viemes.
Parmitir al Auditor Médico Concurrente de la RASES No B Sanidad Sucre, &l acoeso directo a la informacién relacionada con |a
preslacion de los servicios de salud, asi mismo, permilirle ef acceso a todos Ins demas documentos que requiera, de acuerdo
con la ley y permitirle realizar el seguimiento y control para el cumplimianto del objeto contractual,

El conlratista deberé garantizar, la atencién y seguimiento a usuarios (nifios, adolescentes y adultos) victimas de abuso saxual,
realizando el debido reporte diligenciando los formatos establecidos por la Secretarla RASES No 8 de Salud.

INFORMACION QUE EL CONTRATISTA DEBE SUMINISTRAR A LA RASES NO 8 SANIDAD SUCRE DE LA POLICIA
NACIONAL DURANTE LA EJECUCION DEL CONTRATO:

a. Notificar al supervisor del contrato en forma oportuna, respecto de los inconvenientes que se puedan presentar en desarrollo
de la ejecucién del respeclivo contrato.

b. Reportar fa ejecucion del contrato al Supervisor del Contrato al correo:
y correo electrdnico personal del supervisor del contrato,

¢. Debe reportar al supervisor del contrato y a la oficina de calidad de la RASES No 8 de Sanidad Sucre, los indicadores de

la Circular Exlerna Supersalud 056 y 058 de 2008, asl como los Indicadores de calidad en la prestacion de servicios,

definidos en el Sislema de Informacién para |z Calidad del Sistema Obligatorio de Garantia de Calidad de la Atencién en

Salud, a los correos y correo electronico del médico auditor del proceso, previa

coordinacion para el mismo, en caso requerido,

Atender oporiuna y eficazmente las solicitudes que le formule la Jefatura de la Sanidad Palicial,

e. Enviar el primer dia habil de cada semana al Area de Epidemiologia de la RASES No 8 Sanidad sucre, |a informacién de
notificacion epidemioldgica semanal establecida en el Decreto 3518 del 2008 y Decreto Reglamentario 1918 de!f 1994, y
ademas los casos de natalidad y mortalidad que se presentan. (Solo se notifica los casos de usuarios del Subsistema de
Salud de la Policla Nacional)) & comeo y

a

El contratista debera coordinar las fechas de entrega de facturacion con el Supervisor del conlrato, para efectos de expedicion
del Recibido A Salisfaccidn, ya que las facluras con sus respectivos RAS, deberén ser radicadas en la Ventanilla (nica de
cuentas de la RASES No B Sanidad sucre los primeros cinco dias del mes,
Presentar la facturacién correspondiente al mes causado dentro de los cinco primeros dias de cada mes, en la Oficina de Central
de Cuentas de la RASES No 8 Sanidad sucre ubicada en el cuaro piso de la clinica de la Policla Regional del Caribe, con el fin
de garantizar el pago de dicha factura el mes sigulente de |a prestacidn del servicio, acompafiada de |a siguiente informacion:
= Recibido a satisfaccion RAS expedido por el supervisor del contrato,
» Fecha de prestacion del servicio --
* Relacién de usuarios atendidos con nimero de documentc de identificacion y procedimientos realizados de acuerdo al
objeto de los términos de referencia (Registros Individugles de Procedimientos en Satud - RIPS)
Factura que cumpla con los requisitos legales vigentes
Numero del contrato contra el cual se facturan los sewi:glps

El contratista debera reportar oportunamente al supervisor del contrato cualquier novedad contractual (déficit de recurso
humano o tecnol6gico) que dificulte la prestacion de los servicios a la poblacidn de la Sanidad Policial, y documentando a la
vez plan de contingencia o probables soluciones para la prestacion del servicio.
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El conlratista debera reportar de manera trimestral la informacian e indicadores que ordena la Resolucion 0247 de 2014 para
usuarios de cancer y la Resolucion 1954 de 2012 para las enfermadades huérfanas, Informacion que debera ser enviada al
correo electronico

Cuando se presente la necesidad médica de limitarse una actividad policial, duraﬂte el acto médico el profesional de salud
generard la respectiva excusa de servicio parcial o total con ls debida pertinencia, en los términos gue contempla la
normatividad vigente, es decir, el médice general hasta B dias y =l especialista hasta 15 dias. prorrogables hasta por el tiempo
que por conveniencia medica se amerite. NO se deberan deniro de las imilaciones médicas, aguellas gue inlerfieran con la
administracién del talento humano, como aquellas que establecen restricciones para trastados. Solamente se podran emitir
indicaciones en cuanto a descripcidn de ambientes o sitios favorables o desfavorables para ejercer una labor o permanecer,
tales como altura sobre el nivel del mar, temperatura ambiente, humedad, acceso a atencidn en salud por nivel de complejidad,
entre ofras. Se debe garantizar que las excusas de servicio parcial y en los conceptos de perfil ocupacional para reubicacién
laboral, NO se emitan conceptos de horario laboral o duracién de.la jornada de trabajo, salvo contadas excepciones que, por
su condicion de salud o administracién de medicamentos, asl |o impone. Por consiguiente, podra emitirse Gnicamente en los
casos pertinentes, limitaciones de turno nocturno, lo cual debe estar completamente justificado en la historia clinica respectiva,
contemplando que la jornada nocturna va de 22:00 a las 06;00 horas dei dia sigulente

El oferente debera garantizar que los especialistas ofertados en |a propuesta y segun su competencia e idoneidad, emitan y
diligencien el concepto médico laboral en el formato establecido por el contratante y adjunto por el Usuario el dia de la respectiva
consulta.

Paraarafe. Dentro del concepte medico laboral proferido por el especialisia competante NO se deberan realizar juicios
correspondientes a la merma de la capacidad laboral, pues, ello es competencia de las autoridades medico laborales de la
Direccitn de Sanidad de la Policla Nacional, ia responsabilidad del Galeno que suscriba el respectivo concepto medico laboral
debera astar circunscrita a dejar por sentado lo siguiente:

e Diagndstico

=  Evolucién

s+ Tratamiento realizado ;

« Secuelas de las Jesiones o afecciones que presente el Usuano

El oferente debera anexar el portafolio de servicios (incluir valor en pesos y manual tarifario cotizado) y garantizar la prestacion
de los servicios a las tarifas que sean presentadas en la propuesia

Si el oferente dentro de su portafolio de servicios presenta servicios no relacionados en el OFERTA ECONGMICA. deberé
ofertarlos en un documento aparte Anexo No. & porta folio de servicios w/o tarifas proplas clasificadas por sistema
incluyendo valores y manual larifario. ‘
El oferente debe estar en condiciones de prestar los servicios con la oportunidad minima a continuacion detallada: consulta
externa y apoyo diagnostico hasta 20 dias calendario, otros procedimientos y cirugias hasta 15 dias y urgencias en las primeras
24 horas y en todos los casos igual o menor a la oferta presentada, oportunidad estipulada en las Resoluciones, 1446 de mayo
8 de 2006 y Resolucion 1552 de mayo 14 de 2013 MINPROTECCION y circular Unica titulo I de SUPERSALUD
htto:/fwww.suparsalud.aov cofsunersalud/LinkClick aspx?ileticket=wCkTvB4Cv8I=~&tahid=103.

Para las personas con sospacha o diagnostico de cancer se obedéceran las “instrucciones PRIMERA v SEGUNDA" impartidas
dentro de la circular externa No 004 SUPERSALUD del 17 de julio de 2014

Entregar formalmente al contratante el modelo de prestacion de servicios definido por el posible prestador (IPS y/o ESE) junto
con la propuesta.

Solicitar el Modelo de Atencién en integral en Salud (MATIS) Acuerdo 070 de 2019, definido por la Direccién de Sanidad de la
Palicia Nacional

En el evento en se requiera alquiler de equipos y/o tecnologia de punta como coadyuvanies de las cirugias o procedimientos
la entidad contratada deberd ademas de anexar factura de compra, diligenciar el formalo de CTC respectivo, enviandolo
maximo 24 horas después del procedimiento a |a oficina de referencia de la RASES No 8.

Dichos documentos se deben prasentar con la factura de compra en Ia respectiva facturacion.

La entidad se reserva [a realizacion de auditar los procedimientos en vive, con el fin de verificar los gastos en insumos y
materiales medico quirlrgicos, asi como la utilizacion de equipos en alquiler.

La entidad debera aplicar el principio de racionalidad para la realizacién y practica de todos los procedimientos anteponiendo
el concepto de calidad, esto es lograr los maximos beneficios, con minimes riesgos pero a costos razonables.

Los medicamentos que se suministren deberan estar contemplados en el Acuerdo 052 de 01 de septismbre de 2013 de!
CSSS8MP y deben ser dispensados en su denominacion comdn internacional (genérica) segun Decreto 2200 de 2005. Los
medicamentos que se encuentren regulados en la normatividad vigente, seran reconocidos con el valor maximo establecido
por el Ministerio de la Proteccion Social en fa normatividad que aplica para los mismos y en el caso de los medicamentos no
incluidos en &l Vademécum, diligenciar el “‘FORMATO DE MEDICAMENTOS FUERA DE VADEMECUM” y que no hagan

parte del PLM. Para los medicamentos solicitados para procedimientos ambulatorios. (se anexa formato NO POS y
Acuerdo 052).
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Conocer y aplicar la Directiva 007 Expedir las incapacidades médicas al personal aclivo que sean pertinenies, definlendso el
tipo de incapacidad en PARCIAL,; si puede laborar, con ias restricciones respectivas ¥ TOTAL en caso que el pacienta no puede
laborar porque su condicién médica lo resiinge, méximo 30 dias

Se regulere que el servicio se preste en la ciudad de Barranguilla ¥ su area metropolitana, con criterios de oportunidad,
continuidad, accesibilidad, seguridad, eficacia; eficiencia y periinencia.

El Contratista para efectos de facluracién entenderd como plan de beneficios (POS) de la Policia Nacional, &l conjunte de
aclividades, y procedimientos, relacionados y definidos en el acuerdo 002 del 2001 de CSSFPM {anexo al conirato vigenta).
Verificar la informacion del usuario que permila establecer que pertenece al subsistema de salud de la POLICIA NACIONAL

de &tica profesional.
Explicar al usuario los procedimientos a realizar que permitan mantener informado al usuario y facilitar su consentimiento

Entregar al usuario reporte de resultados para continuar el manejo terapéutica del paciente en la Clinica Regional Caribe,
cuando lo amerite, a través del proceso y formato de referencia y contrarreferencia (se anexa formato).

Permilir el acceso del médico audilor concurrente a los servicios que se estén prestando a los usuarios, asi como a las historias
clinicas, estadisticas, soportes y documentos relacionados con la atencidn dal paciente y facilitar de ser necesarios, la
verificacidn y ravisidn de los servicios preslados,

- Presentar informe mensual los primeros 05 (cinco) dias de cada mes al supervisor del contralo: en donde se relacione: Valar

facturado en el mes, valor total de ejecucion del contrato, porcentaje ejecucién de! contrato y saldo. A su vez se debe infarmar,
cuando se haya ejecutado el 70% del presupuesto del contrato

El contratista deberd expedir paz y salvo al momento de terminacidn de la ejecucitn del contrato en el cusl conste, la no
existencia de facturacién pendiente por radicar en la RASES NO B y que se encuenira aplo para |a liguidacién del conlrato
Ejercer un estricto conlrol en la ejecucion del contrato con el fin de no excederse del valor contratado y de esla manera, evitar
que se presenien facluras que no cuenten con el debido respaldo presupuestal y contractual. Si liegare a suceder, EL
CONTRATANTE no se hace responsable de la cancelacién de las mismas (excepto las alenclones que sean de urgencias)
Presentar: CERTIFICACION MENSUAL DE NO TENER FACTURAS PENDIENTES CON LOS SERICIOS DEL MES,

El OFERENTE debera cumplir con la implementaclén del Sistema de Gestién de la Seguridad y Salud en el Trabajo, de acuerdo
& lo establecido en el Decrelo No. 1072 de 2015 "Por medio del cual se expide el Decreta Unico Reglamantano del Seclor
Trabajo" y la Resciucion No, 0312 de 2019 *Por Ia cual se definen los Estdndares Minimos del Sislema de Gestidn de la
Seguridad y Salud en el Trabajo.

El OFERENTE debera entregar junto con la propuesta el registro de ia auloevaluacion de los Estandares Minimos del Sistema
de Gestién de Seguridad y Salud en el Trabajo (SGSST) del afio inmediatamente anterior, realizado en aplicativo de |a pagina
del Sistema General de Riesgos Laborales del Ministerio del Trabajo, donde conste una calificacion que se encuentre en una
escala de valoracidn “Aceptable”, es decir un puntaje mayor a B5% (para el caso de consorcio o uniones temporales se debera
presentar el registro de la autoevaluacién por cada empresa que conforma la unién temporal o consorcio).

El contralista al que le sea adjudicado el contrato objeto del presente proceso, deberd cargar las facturas comespondientes al
pago del serviclo y/o bien conlratado en la piataforma del secop ||, durante la sjecucién del contrato, esta obligacion serd objeto
de verificacion por parte del supervisor asignado

Asumir la cuenta de coslos por atencion de los eventos adversos, generados durante la prestacién de un servicio, entendido el
evento adverso como lo define la Organizacién Mundial de la Salud, *dafio no intencional causado al paciente como resultado
de la atenclon médica, y no por la enfermedad de base”. Evaluacion de causalidad, evitabliidad & imputabliidad al prestadar
Posterior a lo determinade en la evaluacidn de causalidad, avitabilidad e imputabilidad al prasiador.
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ANEXO No. 5
CBLIGACIONES DE LA REGIONAL DE ASEGURAMIENTG EN SALUD N°8

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

Una vez se surla el proceso de contralacion estatal, asignar un supervisor, a través de quien fa POLICIA NACIONAL
mantendra la interlocucion permanente y directa con ef CONTRATISTA.

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

Recibir a salisfaccién los bienes y/o servicios que sean entregados por 8l CONTRATISTA, cuando estos cumplan con las
condiciones establecidas y en especial las especificaciones u obligaciones técnicas contenidas en el anexo técnico.

Adelantar las gestiones necesarias para el reconocimiento y cobro de las sanciones pecuniarias y garantias a que hubiere

lugar, para lo cual el supervisor daré aviso oportuno a la POLICIA NACIONAL, sobre la ocurrencia de hechos constitutivos
de mora o incumplimiento.

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

Tramitar diligentemente las apropiaciones presupuestales que requiera para solventar las prestaciones patrimoniales que
hayan surgido a su cargo como consecuencia de la suscripcién del contrato.

Solicitar y recibir informacion técnica respecto del bien o servicio y demas del CONTRATISTA en desanollo del objeto del
contractual.

Incluir aquellas obligaciones propias de cada proceso que coadyuven al cumplimiento de las obligacionas contractualas.
Rechazar los bienes y/o servicios cuando no cumplan con los requerimientos técnicos exigidos.
En el caso de que el contratista no efectua el cargue de las facturas en 8l aplicativo SECOP |i durante la ejecucién del

contrato, correspondera al supervisor realizar dicha actividad, con el fin de garantizar el cumplimiento de las obligaciones
contractuales
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SOSTENIBILIDAD DE PRECIOS
Soledad, de de 2026
Sefiores

POLICIA NACIONAL - DIRECCION DE SANIDAD — REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN
SALUD No.8 i

La firma se compromele a sostener los precios
ofertados dentro del proceso, durante la vigencia del contrato si este se llegara a suscribir, el cual
tiene por objeto la LA PRESTACION DE SERVICIOS CONTENIDO EN LA RUTA MATERNO PERINATAL
DESDE LA IDENTIFICACION DEL EMBARAZO HASTA LA DEFINICION DE LA ViA DEL PARTO Y/O CITA
DE CONTROL POS PARTO PARA LA MADRE Y EL RECIEN NACIDO, PARA LA POBLACION FEMENINA
DEL SUBSISTEMA DE SALUD DE LA POLICIA NACIONAL EN EL AREA DE INFLUENCIA DE LA UNIDAD
PRESTADORA DE SALUD SUCRE-REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD N°B

El proponente:

Firma del representante legal del proponente :

Nombre o razén social del oferente: Dilicenciar «Mombre completo del proponente
Identificacion (NIT O C.C O C.E O): Dilivenciar L identificacion del proponcnte

Nombre Representante Legal: Diligcnciar el nombic Complero del representants 1ol
identificacion (C.C O C.E. O) Dilivencior el documenio de wlentifi acién del representante tepal
Dirgccion: Diligenciar iu dircecion del proveedor

Teléfono: Diligenciar teléfonos de contacto ded provegdor

Email; Ditigenciar correo electranico de notificacioney
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ANEXO No 7

TIPIFICACION, ESTIMACION, DETERMINACION DE GARANTIAS

ETAPA CONTRACTUAL
RECANENG DE TORESE Ao CE | B ] ASIGHAGION DEL
COBERTURA | mewan ‘LOE mEsnos "RG0 ey WNGENCIA SURTEFICACESH CORERTURA
VIGENTE POR UM TERMMNOD AMPARA EL REEEGO DE HEEEHETE Em E EL PLAID OE
SLEIAL mN-. PLAZO QE EJECUCKIN ¥ Lnum:vﬁer;. CEL CONTRATO LA EnTeaacim Ot
CUCION DEL CONTRATO Y | RSSO0 CUBHE EL 20% OEL VALOR DEL CONTRATO COMO OUIERA
RELGO ggﬁmg"m DEL T o) CUATRD (4} MESES MAS | OUE SE PRETENOE EL PAQQ PARCIAL O DEFINITIVG DE LOS
DARANTLA UNIEA A oeo ARTIeULD 221221, | v EE DL CONTRATISTA | PA EFECTOS  OE | PERILMCIOS OUE CAUSE A LA ENTIDAD EN LOS MISMOS TERKNOS
ARTIULO 224230, | vALOR ta TH LHIUIDACKIN INICK) DESDE | DE LA CLAUSULA PENOL PECUNIARIA,
LA SUSCAPCIAN  DEL
‘CONYRATG Y DE LAS
FRORROMAN 8 LAN HUBIEHE
VIENTE POR UN TERMIND | AMPARA A LA ENTIDAD DE LUS PEAJUKGIOS DERVADDS DEL |
caOAD N (e—— BUAL A PO DE | DEFICENTE SEAVCI PRESTADO POR EL CORTRATISTA
BARNTIA CHICA fE3G0 SERVICIO CIENTO (3a%) OBL | couroners | Gy ane was con ks
OPERATVD ARTICULO 22..22.1. | VALOR CEL DEEDE LA SUSCRIPCION DEL
1" CONTRATO
. CONTAATD Y DE 1AS
PROARDAAS SILASHUBIERE | |
VIGENTE POR UN TERMIND | AMPARA A LA ENTRIAD DE LOB PERJUK 8 GQUE SE LE OCASIONE
PAGD DE SALARKOS GUAL AL PLAZO DE | COMDCONSECUENGIA DEL NCUMPLIMIENTO DE LAS OBLIGACKINES
PRENTACKINER. € | CHICO POR ESECUCKN DOLCONTAATO ¥ | LABORALES AQUE ESTE OBLIGADO EL CONTAATISTA DERNADAS DE
GAANTIA UNIGA RESGO INDEMMIZACIONES CIENTO (4%} OEL cortraTigtA | TRED 1 ARGE &S, COW | LACONTRATACION DEL FERBONAL UTILZADGS PARA LA EJECUCKIN
JURIDICD LABORALES. VALOR WG DESDE LA | DEL CONTRATO,
ARTICULD 224245, | CoNTRATO. BUSCHIPCION OEL
" CONTRATG ¥ DE Las
PRORAOGAS B LAS HUMERE
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NACIONAL
ANEXO'8

FORMULARIO DE COMPROMISO CON EL SISTEMA DE GESTION DE SEGURIDAD Y SALUD EN EL TRABAJO

Soledad,
Sefores.

POLICIA NACIONAL ~ REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD No.8
Ciudad.

Referencia: presentacion sistema de gestién de la seguridad y salud en el trabajo para el proceso de
100, Namero cuyo objeto es:

El(los) suscrito(s) a saber: dad_as
i t domicifiado en o mante., identificado con Documen

. quien obra en calidad de (representante legal de la sociedad, del
consorcio, de la unién temporal. o de la asociacion proponente, si se trata de persona juridica, caso en el
cual debe identificarse de manera completa dicha sociedad, consorcio, unién temporal, o asociacion
ndicando instrumento de constitucién y haciendo mencion a su registro en la camara de comercio del
domicilio de la persona juridica), quien en adelante se denominara el PROPONENTE, manifiesta(n) su
voluntad de asumir, de manera unilateral, el presente compromiso, teniendo en cuenta las siguientes
consideraciones:
La Policia Nacional, mediante la Resolucién 03843 del 09/09/2019, prevé en el Articulo 2°, lo relacionado

con la “Polltica del Sistema de Gestién de la Sequridad y Salud en el Trabajo de la Policia Nacional”,
en lo siguiente:

“La Policta Nacional de Colombia, en el ejercicio de su funcién de mantenimiento de seguridad y convivencia ciudadans,
manifiesta su compromiso con la proteccién de la seguridad y safud en el trabajo de todos los funcionarios uniformados,
no uniformados, conlralistas y trabajadores en misitn, mediante fa identificacién de peligros, evaluacion y valoracién de fos
riesgos laborales en todos los niveles de la Institucion; para eflo destinaré el capital hurnano, financiero y tecnoldgico, que
permita el cumpiimiento de los requerimientos legales y las acciones de mejora continua”

PERSONA JURIDICA
Una vez leida y conocida la Politica que define la Policia Nacional para el Sistema de Gestion de Seguridad
y Salud en el Trabajo certifico que cumplo con los requisitos legales aplicables a mi actividad econémica,

clase de riesgo y tamafio de la empresa, actualizando los documentos técnicos y cumplimientos asociados
al objeto del presente contrato.

PERSONA NATURAL

Una vez leida y conocida ia Politica que define ia Policia Nacional para el Sistema de Gestién de Seguridad
y Salud en el Trabajo, certifico que cumplo con los requisitos legales aplicables a la actividad econémica y
clase de nesgo para la cual ful contratado, asi mismo me comprometo a cumplir con las actividades y
recomendaciones establecidas por el Sistema de Gestion de Seguridad y Salud en el Trabajo en el marco
del objeto del presente contrato y de las instalaciones policiales en donde preste mis servicios

Nota: seleccionar, segun corresponda

De igual manera en la ejecucién del contrato adicional a los requerimientos exigidos para su ejecucién, la
persona natural o juridica debera:

« Cumplir con las obligaciones del SGSST, que las normas legales vigentes y/o la Policla Nacional
haya considerado en el contrato y acorde a la exposicién del contratista o subcontratista a los riesgos
encontrados en e! centro de trabajo donde desarrolla la actividad.
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Parlicipar en las actividades que la Policia Nacional desarrolle en materia de promaocion y prevencion
de riesgos laborales.

Cumplir con el uso continuo y permanente de los elementos de proteccion personal, durante la
ejecucion contractual, acorde a los peligros y riesgos relacionados |a tarea contratada.

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

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

Practicarse o practicar a sus trabajadores (éégﬂn sea el caso), los examenes médico ocupacionales
y compiementarios que correspondan, de acuerdo a la actividad contratada y objeto del contrato.

Diligenciar los formatos del SGSST de la Policia Nacional o el contratante, que le sean aplicables a
la ejecucion de la tarea contratada.

Entregar los documentos que evidenclen objetivamente los aportes al Sistema de Seguridad Social
Integral, segin los requisitos legales y las obligaciones como contratista, efectuando los pagos a la
ARL de acuerdo a la clase de riesgo de la actividad desarrollada.

Las personas juridicas deben diligenciar la lista de chequeo que evidencie el cumplimiento a la Resolucién
0312 del 2019 “Por la cual se definen los Estandares Minimos del Sistema de Gestidn de Seguridad y Salud
en el Trabajo SG-SST, considerando lo siguiente:”

1.

Estandares minimos para empresas, empleadores y contratantes con diez (10) o menos
trabajadores, clasificadas con riesgo I, i1 6 I}l

Estandares minimos para empresas de once (11) a cincuenta (50) trabajadores clasificados con
riesgo I, 1 & I :

Estandares minimos para empresas de mas de cincuenta (50) trabajadores clasificados con riesgo |,
I 11, IV 6 V' y de cincuenta (50) 6 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 i

Nombre o razén social del oferente: Dilacnciar el nombie completo del propanente
{dentificacion (NIT 0 C.C O C.E O): Diligenciar |a identificacion del proponents

Nombre Representante Legal: Diligenciar el nombre corlinleto del representante leqal
ldentificacion (C.C O C.E. O) Diligenciar e documento de idantificaciaon del representante aqal
Direccion: Diligenciar la direccion del proveedor

Teléfono: Dilaenciar teléfonos de contacto del proveede:

Email: Diligenciar correo etectronivo de notificaciones
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CERTIFICACION DE CAPACIDAD ADMINISTRATIVA Y OPERACIONAL

Yo, ,
Representante de la
Firma . identificado

conc.c__ de
certifico que Ja firma que
represento, Cuenta con la infraestructura, recursos técnicos y tecnoldgicos y disponibifidad e
idoneidad de! personal, necesarios para cumplir el objeto de la presente contratacién, en las
condiciones seftaladas en los presentes términos de referencia.

Expedida el dia

NOMBRE DEL
PROPONENTE. NiT
oc.C.
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CARTA DE PRESENTACION DE LA PROPUESTA
Barranquilla, de 2028
Sefores
POLICIA NACIONAL ~REGIONAL DE ASEGURAMIENTO No.B
Ciudad.
Referancia Presentacion de propuesta para el Proceso de Minima Cuantia cuyo objeto es LA PRESTACION

DE SERVICIOS CONTENIDO EN LA RUTA MATERNO PERINATAL DESDE LA IDENTIFICACION DEL EMBARAZO
HASTA LA DEFINICION DE LA VIA DEL PARTO Y/O CITA DE CONTROL POS PARTO PARA LA MADRE Y EL RECIEN
NACIDO, PARA LA POBLACION FEMENINA DEL SUBSISTEMA DE SALUD DE LA POLICIA NACIONAL EN EL AREA DE
INFLUENCIA DE LA UNIDAD PRESTADORA DE SALUD SUCRE-REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD N*B.

Yo , identificado como aparece al pie de mi firma, obrando en
calidad de conformidad con lo  estsblecide en el
{la) me permito presentar, en nombre de (Indicacidn clara del proponente a nombre de

quien se actua), propuesta seria y formal para participar.en el proceso convocado por la POLICIA NACIONAL —
REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD NO. 8, conforme a la informacién suministrada en los términos
eslablecidos en la invitacién publica que rige el proceso, en las Leyes de la Repiblica de Colombia y en particular
de la Ley B0 de 1993, sus Decretos reglamentarios, los Cédigos Civil y de Comercio, y las demas normas que
conforman el régimen legal del presente proceso de contratacion, o que llegaren a regular algin aspecto
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 propuesta que presento, manifiesto lo siguiente:

1. Que el proponente que represento conoce y acepta el contenido de los Pliegos de Condiciones y de sus
Anexos y Formularios, asi como el de cada uno de las Adendas hechos al mismo.

2. Que la propuesta que presento es irrevocable e incondicional, y obliga insubordinadamente al
proponente que represento, :

3. Que ni el representante legal o apoderado del proponente, ni el proponente mismo, ni sus integrantes y
direclores nos encontramos incurses en ninguna de las causales de inhabilidad y/o incompatibilidad determinadas
por la Conslitucion Pelltica y la ley aplicabie.

4, Que el proponente, en este caso (Indicacion clara del proponente a nombre de quien se actia), 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 caomponen al proponente, si son vanas personas,
5i se tratara de un proponente persona juridica, se puede adaptar la declaracion, para suministrar la infarmacidn
alli requerida respecto de la sociedad proponente y su representante lega! Unicamente)

8, 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, contradiccidn o declaracién debe
interpretarse de la manera que resulte compatible con los términos y condiciones del proceso de contratacion
dentro del cual se presenta ta misma, y aceptamos expresa y explicitamente que asi se interprete nuestra
propuesta. -

6. Que nos comprometemas a proveer a la POLICIA NACIONAL — REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN
SALUD NO. 8, en caso de resultar adjudicatarios del presente proceso de contratacion, los bienes ofrecidos en la
presente propuesta, que corresponden a aquellos solicitados por los Pliegos de Condiciones para la Seleccion
Abreviada, con las especificaciones y en ios términos; condiciones y plazos establecidos en los Pliegos de
Condiciones, y en las condiciones allegada a esa entidad a través de Ia presente carla de presentacion.

7. Reconocemos la responsabilidad que nos concierne en el sentido de conocer técnicamente las
caractaristicas v agnecificacinnes da Ine hinnes win zendirine nfartadne v asimimae la racnaneahilidad mie ca
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deriva de la obligacion de haber realizado todas las evaluaciones e indagaciones necesarias para presentar la
presente propuesta sobre la base de un examen cuidadoso de las caracteristicas del negocio. En particular
declaramos bajo nuestra responsabilidad, que los bienes que se entregaran a la REGIONAL DE
ASEGURAMIENTO EN SALUD NO. 8, en el caso de resultar adjudicataria nuestra propuesta, cumple con todas y
cada una de las exigencias de los Pliegos de Condiciones, sus.Anexos, sus Formularios y Adendas que llegaren
a suscribirse,

B. Manifestamos ademas que hemos realizado el examen completo y cuidadoso, y que hemos investigado
plenamente, |as condiciones del contrato que nos comprometemos a gjecutar, asi como los riesgos que del mismo
se derivan, y declaramos que se encuentra bajo nuestra responsabilidad y es nuestra especialidad técnica el
conocimiento detallado de la tecnologia y los equipos a los cuales aplicaremos nuestro trabajo, y en general, que
conocemos todos los factores determinantes de los costos de ejecucion del contrato a suseribir, los cuales se
encuentran incluidos en los términos de nuestra propuesta.

9, En todo caso, aceptamos y reconocemos que cualguier omision en la que hayamos podido incurrir en la
investigacion de la informacién que pueda influir para la determinacion de nuestra propuesta, no nos eximira de la
obligacion de asumir las responsabilidades que nos lleguen a corresponder como contratistas, y renunciamos a
cualquier reclamacion, reembolse o ajuste de cualguier naturaleza por cualquier situacion que surja y no haya sido
contemplada por nosotros en razén de nuestra faita de diligencia en la obtencién de la informacién.

10. Reconocemos que ni la REGIONAL DE ASEGURAMIENTQ EN SALUD NO. 8, ni el personal interno o
externo al mismo que haya intervenido en la contratacién que se promueve por medio de! presente proceso de
seleccion y contralacién, han manifestado declaracion o garantla 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 el proponente, en los materiales proporcionados o en las declaraciones realizadas durante el
transcurso de cualquier audiencia o visita efectuada a |as instalaciones en las cuales se llevaran a cabo las labores
para la ejecucion del contrato, ya sea por escrito o en forma verbal, y que nada de lo contenido en cualquiera de
los documentos a los que hemos tenido acceso ha sido considerado como una promesa o declaracién en cuanto
al pasado o al futuro.

11. Reconocemos que ni los Pliegos de Condiciones, del procesc de contratacion, ni la informacién
contenida en este documento o proporcionada en conjunto con el mismo o comunicada posteriormente a cualguier
persona, ya sea en forma verbal o escrita con respecto a cualguiera de ios aspectos del contrato ofrecido, se ha
considerado como una asesoria en materia de inversiones, legal, tributaria, fiscal o de otra naturaleza, y
declaramos gque para la preparacion de nuestra propuesta hemos cbtenido asesoria independiente en materia
financiera, legal, fiscal, tributaria, y técnica, y que nos hemos informado plena y adecuadamente sobre los
requisitos legales aplicables en la jurisdiccion del presente proceso de seleccidn y contratacion y del contrato que
se suscriba,

12, Aceptamos plena, incondicional e irrestrictamente los términos del proceso que se nos ofrece, de la
invitacion publica y nos comprometemos a suscribirlo sin modificaciones sustanciales o formales de ninguna
naturaleza, por la sola adjudicacidén que a nosotros se nos haga del proceso, salvo aquellas modificaciones que
determine incluir LA DIRECCION DE SANIDAD - REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD No.8 DE LA
POLICIA NACIONAL, por considerarias necesarias para incorporar las variaciones gue se deriven de los adendas
que se expidan dentro del proceso de seleccidn y cantratacién No. , las que de antemano aceptamos.

13. Manifestamos y declaramos que nuestra propuesta no contiene ningun tipo de informacién confidencial
o privada de acuerdo con la ley colombiana, y, en consecuencia, consideramos que LA POLICIA NACIONAL —
REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD NO. 8 se encuentra facultado para revelar dicha informacion sin
reserva alguna, a partir de la fecha de apertura de las propuestas, a sus agentes o asesores, a los demas
proponentes o participantes en el procesc de seleccidn y contratacién impulsado, y al piblice en general (Esta
dectaracion puede ser suprimida y sustituida por una en la gue se declare que la propuesta contiene informacion
confidencial, en el caso de ser ello asi, debiendo indicar de manera explicita los folios en los cuales obra tal
informacioén, y la justificacion legal y técnica que ampara los documentos que sean citados con la confidencialidad
invocada, mencionando las normas, disposiciones, decisiones de organismos competentes y actos administratives
que le confieran tal confidencialidad a los mismos). .

14. Los suscritos {integrantes del proponente en el caso de proponente plural; nombre del proponente, en
caso de persona juridica, adaptando la redaccion del parrafo a tal circunstancia), quienes nos presentamos en
calidad de propenentes al presente proceso de seleccion y contratacion bajo {Forma o titulo bajo el cual se
presenta la propuesta), declaramos y aceptamos, expiicitamente, que asumimos la responsabilidad plena por los
resultados y obligaciones del contrato ofrecido, segin los términcs del Reglamento que rige el proceso de
contratacién, y reconocemos gue nos encontramos vinculados o comprometidos de manera ilimitada,
incondicional. insubordinada v solidaria respecto de todas v cada una de ias oblinaciones o resnonsabilidades

Versidn: 2
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derivadas de la presentacidn de la propuesta, de la correspondiente adjudicacion, y de la suscripcidn del contrato
respectivo, conforme a las condiciones de responsabilidad previstas en la Lay.

15, Declaramos bajo juramento, el que se entiende prestado por |a suscripcion de la presente caria de
presentacién de la propuesta, que hemos declarado (nicamente la verdad en la informacion y propuesta
suministradas, v que en consecuencia no existe ninguna falsedad en la misma, siendo conscientes de las
consecuencias penales que pueden derlvarse de cualquier falsedad gue se evidencie en la informacién aportada
con |a propuesta, o en las declaraciones contenidas en la presente carta de presentacian de la propuesta,

16. Que me abligo a suministrar a solicitud de LA POLICIA NACIONAL — REGIONAL DE ASEGURAMIENTO
EN SALUD NO. 8 cualquier informacién necesarla para la correcta evaluacién de esta propuesta, dentro de los
términos que al efecto determine esa entidad,

17. Que recibiremos naotificaciones en la secretarla de su Despacho, o en la(s) siguiente(s) direccion:
Teléfono (os):

Fax: ;
18. Que, en caso de resultar favorecidos en la adjudicacién del procesc de seleccion y contratacién, los

pagos que se pacten dentro del contrato respectivo, deberan consignarse en la cuenta No. {Indicar clase de cuenta,
numero, banco, sucursal, ciudad, pals y cualquier otro dato necesario).

19. Que no nos hallamos relacionados en el Boletin de Responsables Fiscales (articulo 60 Ley 610 de 2000).
20. Que la vigencia de la presente oferta es de cuatro (04) meses, contados a partir de la presentacion de la
misma.

El proponente;

Firma del representante legal de! proponente

Nombre o razén social del oferente; Diligenciar &l nom bre completo del proponente
Identificacién (NIT O C.C O C.E O): Diligenciar la identificacion del proponante

Nombre Representante Legal: Diligenciar al nombreicompleto del representante leaal
Identificacion (C.C O C.E. ) Diligenciar e! documeiito de identificacion del representante leaal
Direccion: Dilicenciar la direccion del proveedor

Teléfono: Diligenciar teléfonos de contacto del croveador

Email: Diligenciar correo electrdnico de riotificaciones

3y
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DATOS BASICOS BENEFICIARIO CUENTA
CIUDAD FECHA

Me permito cerlificar la siguiente informacion con el objete de ser incluidafterminada en el Sistema integrado da
Informacién Financiera SlIF.

APERTURA, CANCELACION

I. DATOS ENTIDAD INFORMANTE (Beneficiario)

Entidad o beneficiario NIT C.C.
Direecién: Teléfono,
Fax
Departamento Ciudad Municipio
Denominacidn de la cuenta Corriente

Ahorros

Teniendo en cuenta que la Tesoreria informara al proveedor sobre |2 realizacion del pago, indicando el dia del
giro, conceplo y cuenta del beneficiario, para que éste verifique &l abono en la respectiva cuenta y confirme a la
Entidad, el proponente deberd manifestar si esta informacion la recibira por correo electrénico o telefénicamente
para lo cual tendra en cuenta lo siguiente:

1. Sies a través de comrao electrénico el proponente verificara que los recursos fueron recibidos y dara
respuesta al corréo electronico de la Tesorerla de la Entidad dentro del siguiente dia habil.

2. Si desea la informacidn via telefonica a! dia habil siguiente de confirmada ia informacion debera
acercarse persenalmente a la Tesoreria para firmar el egreso original y el libro de radicacion de giros
de cuentas comerciales

CORREO ELECTRONICO: SE{__)

TELEFONO: S )

Il. DATOS DE LA ENTIDAD FINANCIERA:

Entidad Financiera Cadigo
Sucursal Cadigo Ciudad
Direccion Telgfono Fax

Nuamero de la cuenta

NOMBRE Y FIRMA BENEFICIARIO

Anexar: Fotocopia de la Cédula de Ciudadania del Represenianie Legal
(Adjuntar original de certificacién bancaria). Certificacidn Bancaria vigente, con expedicion no superior a 30 dias.
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COMPROMISO ANTICORRUPCION
BARRANQUILLA DE 2026

Seilores.

POLICIA NACIONAL -DIRECCION DE SANIDAD- REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD N°
8

Ciudad,

Referencia: Compromiso anticorrupcién del proceso de Minima Cuantia , NUmero Diligenciar o numero d
nnreso  cuyo objeto es: objete LA PRESTACION DE SERVICIOS GDHTENII:ID EN LA RUTA MATERNO
PERINATAL DESDE LA IDENTIFICACION DEL EMBARAZO HASTA LA DEFINICION DE LA VIA DEL PARTO Y/O
CITA DE CONTROL POS PARTO PARA LA MADRE Y EL RECIEN NACIDO, PARA LA POBLACION FEMENINA DEL
SUBSISTEMA DE SALUD DE LA POLICIA NACIONAL EN EL AREA DE INFLUENCIA DE LA UNIDAD PRESTADORA
DE SALUD SUCRE-REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SM..UD N°8,
El (los) suscrito(s) a saber Nombre del repieaaiilong i da iedad, asociacion, personi jurid
consorcio. union temporal : domiciiado en Domicio de |r.! oersona firmante | identificado con Documenios de
centiticacion v luaar de expedicidn, quien obra en calidad de (representante legal de ia sociedad, del
consorcio, de la union temporal, o de |a asociacién proponente, si se trata de persana juridica, caso en el cual
debe identificarse de manera completa dicha sociedad, consorcio, unién temporal, o asociacién, indicando
instrumento de constitucion y haciendo mencidn a su registro en la cadmara de comercio del domicilio de la
persona juridica), que en adelante se denominaré el proponente, manifiesta(n) su voluntad de asumir, de
manera unilateral, teniendo en cuenta Ias siguientes consideraciones:
PRIMERO: que la POLICIA NACIONAL — REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD N°8, adelanta un
proceso de seleccion para fa celebracion de un contrato estatal.
SEGUNDO: que es interés del proponente apoyar la accién del estado colombiano, y de la POLICIA
NACIONAL - REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD N°8, responsabilidad de rendir cuentas;
TERCEROC: que siendo del interés del proponente participar en el proceso de seleccion aludido en el
considerando primero precedente, se encuentra dispuesto a suministrar la informacién propia que resuite
necesaria para aportar transparencia al proceso, y en tal sentido suscribe el presente compromiso unilateral
anticorrupcion, que se regira por los siguientes compromisos:

COMPROMISOS ASUMIDOS.

El proponente, mediante suscripcidn del presente documento, asume ios siguientes compromisos:
Nos comprometemos a no ofracer y no dar dadivas, sobornos o cualquier forma de halago, retribuciones ¢
prebenda a servidores piblicos o asesores de la Entidad Contratante, directamente o a través de sus
empleados, contratistas o tercero.

)
Nos comprometemos a no efectuar acuerdos, o realizar; actos o conductas que tengan por objeto o efecto la
colusién en el presente Proceso de Contratacién. 4

Nos comprometemos a revelar la informacién que sobre el presente Procesc de Contratacidn nos soliciten
los organismos de control de la Repiblica de Colombia.

Nos comprometernos a comunicar a nuestros empleados y asesores el contenido del presente Compromiso
Anticorrupcion, explicar su importancia y las consecuencias de su incumplimiento por nuestra parte, y la de
nuestros empleados o asesores.

Conocemos las consecuerncias derivadas del incumplimiento del presente compromiso anticorrupcion.

El proponente no ofrecera ni dara sobornos ni ninguna otra forma de halago a ninguin funcionario pdblico en
relacion con su propuesta, con el procesc de contratacidn, ni con la ejecucién del contrato que pueda
celebrarse como resuitado de su propuesta,

FEl nrannnanta ca romnramata 2 na narmitir Arna nadia hisn caa amnlaads da la samaaiia A n anants
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El proponente se compromete formalmente a impartir instrucciones a todos sus empleados, agentes y
asesores, y a cualesquiera otros representanies suyos, exigiéndoles el cumplimiento en todo momento de las
leyes de la Replblica de Colombla, especialmente de aguellas que rigen el presente proceso de seleccién y
la relacién contractual que podria derivarse de ella, y les impondra las obligaciones de:

No ofrecer o pagar sobornos o cualquier halago a tos funcionarios de LA POLICIA NACIONAL —~ REGIONAL
DE ASEGURAMIENTO EN SALUD N° 8, ni a cualquier otro servidor publico o privado que pueda influir en la
adjudicacion de la propuesta, bien sea directa o indirectamente, ni a terceras personas que, por su influencia
sobre funcionarios publicos, puedan influir sobre la aceptacién de |a propuesta.

No ofrecer pagos o halagos a los funcionarios de la POLICIA NACIONAL - REGIONAL DE
ASEGURAMIENTO EN SALUD N° B durante el desarrolio del contrato que se suscriba si llegase a ser
aceptada su propuesta. Asimismo, debe tener en cuenta que los acuerdes contrarios a la libre competencia,
es decir, aquellos que tengan por objeto la colusion (convenio o contrato hecho en forma fraudulenta o
engafosa) en los procesos o los que tengan como efecto la distribucion de adjudicaciones de contratos,

distribucién de concursos o fijacion 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 ne provendran de actividades ilicitas tales como el iavado de
aclivos, testaferrato, tréfico de estupefacientes o delitos contra el orden constitucional, o que de alguna
manera contrarien las leyes de la Republica, la moral o las buenas costumbres.

El proponente asume a través de la suscripcion del presente compromiso, las consecuencias previstas en la
solicitud de oferta del proceso de contratacion, si se verificare el incumplimiento de los compromisos
anticorrupcion.

En constancia de lo anterior, y como manifestacion de la aceptacién de los compromisos unilaterales
incorporados en el presente documento, se firma el mismo en ia ciudad de {(ciudad donde se firma el presente
documento} a los (dia del mes en letras y numeros, dias del mes de del afo).

El proponente:

Firma del representanie legal del proponente
Nombre o razén social del oferente:
ldentificacidn (NITO C.CO C.EO):
Nombre Representante Legal:

Identificacion (C.C O C.E. O)

Direccion:

Teléfeno:

Email:

brombe I4ET dn 1RET Bew daudT
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CERTIFICADO ORIGEN LlCITO DE RECURSOS
Seriores,
REGIONAL DE ASEGURAMIENTQ EN SALUD No.8
Ciudad
El (los} suscrito(s) a saber re
: domiciliado en ; .+ identificado

con ificacic - , quien obra en calidad de representante
legal de . de manera

libre, voluntaria y bajo la gravedad de juramento, me permito certificar que:

1. Los recursos utilizados para las gestiones precontractuales o contractuales derivadas del
presente proceso no provienen de actividades ni fuentes ilicitas tales como el lavado de
activos, testaferrato, trafico de estupefacientes, financiacion del terrorismo, y financiacion de
armas de destruccion masiva o delitos contra el orden constitucional, o que de alguna
manera contrarien las leyes de la Repliblica, la moral o las buenas costumbres.

2. Que mi empresa sea utilizada para dar apariencia de legalidad a fondos ilegales o para
financiar actividades terroristas.

3. Quemiempresa y sus representantes, socios, administradores, accionistas y/o beneficiarios
finales no realizan, facilitan, promueven ni han realizado directa o indirectamente actividades
ilicitas, tales como:

Lavado de activos (LA).

Financiacién del terrorismo (FT).

Financiacién de la proliferacion de armas de destruccién masiva (FPADM).

Trafico de estupefacientes o sustancias psicoactivas.

Enriquecimiento ilicito.

Corrupcién, soborno transnacional o cualquier conducta tipificada como delito en fa
legislacién penal colombiana

* Aclividades provenientss 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, financiacién del
terrorismo, y financiacién de armas de destruccién masiva o delitos contra el orden
constitucional, o que de alguna manera contrarien las leyes de la Republica, la 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 poilticas y procesos establecidos por entidades como la
Superintendencia Financiera de Colombia para gestionar y mitigar estos riesgos.

7. Me comprometo a informar de manera jnmediata a |a entidad contratante cualquier situacion
que pueda constituir indicio o sospacha.de operaciones inusuales o actividades que puedan
considerarse de riesgo en materia de LA/FT/FPADM, asf como cualquier cambio relevante
en la estructura societaria o en los beneficiarios finales.

8. Finaimente, y de resultar adjudicatario del proceso, me comprometo a que todos los recursos
que financiaran la ejecucién del contrato, incluidos los flujos operativos, néminas, pagoes a
proveedores e inversiones, mantendran origen licito y verificable, garantizando la

bommm b ilialm ad o Bt v +
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proponente:

Firma del representante legal del proponente

Nombre o razén social del oferente: il noizr el nombre completo del proponante
ldentificacion (NIT O C.C O C.E O} Dilinenciar lz dentficacion del proponente

Nombre Representante Legal: Dilicenciar <l nombre completo del representanie legal
Identificacion (C.C O C.E. O) Diligencizr el documento de identificacion del representante legal
Direccion: Diligenciar la dirsccidn d=l proveedor

Teléfono: Diligenciar telefonos de contacto del provesdor

Email: Diligenciar correo electronico de nouf @3

El




Pégina 43 de 64

Codigo; 285-FR-0035 PROCESO ADQUIRIR BIENES Y SERVICIOS

Facha: 16-10-2013

v INVITACION CONVOCATORIA MINIMA CUANTIA -ST
ersién: 2 - POLICIA
NACIONAL
FORMULARIO No. 5
FORMULARIO ACUERDO DE CONFIDENCIALIDAD
Barranquitla,
Sefiores.

REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD No.8
Ciudad.

]
Referencia: Acuerdo de confidencialidad del proceso de Minima Cuantia PN RASES8 MIC ___ 2026, cuyo
objeto es: objeto LA PRESTACION DE SERVICIOS CONTENIDO EN LA RUTA MATERNO PERINATAL DESDE
LA IDENTIFICACION DEL EMBARAZO HASTA LA DEFINICION DE LA VIA DEL PARTO Y/O CITA DE CONTROL
POS PARTO PARA LA MADRE Y EL RECIEN NACIDO, PARA LA POBLACION FEMENINA DEL SUBSISTEMA
DE SALUD DE LA POLICIA NACIONAL EN EL AREA DE INFLUENCIA DE LA UNIDAD PRESTADORA DE SALUD
SUCRE-REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD N°8.

El(los) suscrito(s) a saber: Nombre del representanie leaal de la sociedad asociacién o persona ridica
proponenie, o nombre def representants leaal dst consorcio o unien temporal proponents)  domiciliado en
Domicilio de la persona firmante , identificado con Documento de identificacion de la persona firmante v
lgar de exoedicion, quien obra en calldad de representante legal Jolocuions 18 Gpcon conoinondients,
si se trala de persona juridica, caso en el cual debe identificarse de manera completa dicha sociedad,
consorcio, union temporal, o asociacién, indicando instrumento de constitucién y haciendo mencién a su
registro en la cdmara de comercio del domicilio de la persona juridica), que en adelante se denominara el
proponente, manifiesta(n) su voluntad de asumir; de manera unilateral, el presente compromiso, teniendo
en cuenta las siguientes consideraciones;

Primero: que la Policia Nacional adelanta un proceso de contratacion a través de la modalidad de £lcqir
lz_modalidad de contratacion, para la celebracién de un contrato estatal para. Transcribir et objsto del
procaso.

Segundo: que el proponente entiende que parte de la informactén a 1a cual tendr4 acceso por causa o
con ocasidn de los procesos de contratacion descritos en el numeral anterior se encuentra sujeta a reserva
legal por tratarse de actividades relacionadas con Ja defensa y seguridad de la nacién.

Clausula primera. Compromisos asumidos. .

El proponente, mediante suscripcion del presente documento, asume los siguientes compromisos:

1. Mantener en reserva y no divulgar la informacién confldencial revelada por la policia nacional
o por terceros formalmente designados para el efecto.

2. Mantener en reserva y no divulgar ni utilizar, en provecho propio o de terceros y para fines distintos
a los previstos en el contrato, la informacién que le sea entregada directamente por la policia
nactonal y/o sus designados.

3. Mantener en reserva y no divulgar por ninglin motivo la informacién que personalmente conozca
o llegare a conocer en desarrollo y ejecucién de las actividades que le competan por causa o con

4. Mantener en reserva y no divulgar la informacién protegida por derechos de autor o por secreto
industrial de acuerdo a la normatividad vigente y que haga parte de la informacién confidencial.
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5. Reconocer que el recibo de la informacién confidencial no concede, ni expresa ni implicitamente,

autorizacion, permiso o licencia de uso de marcas, patentes, derechos de autor, o de cualquier
olro derecho de propiedad industrial o intelectual de la Policia Nacional.

Suscribir, con antelacion a la revelacién de la informacién confidencial, los acuerdos de
confidencialidad que se ajustan a todo lo dispuesto en ei presente acuerdo con todos sus
empleados y/o familiares de los mismos, contratistas, subcontratistas, proveedores y demas
personas naturales o juridicas que haya invelucrado, involucre o llegare a involucrar en la
ejecucion de las actividades que le correspondan para el cumplimiento del objeto del contrato.

El proponente mantendrd una lista de usuarios de la informacién confidencial que serad
entregada al proponente cuando lo solicite.

Utilizar unica y exclusivamente la informacion confidencial que conozca o llegare a conocer, en
desarrollo y ejecucion de lo que le competa en relacion con el contrato.

No utilizar la informacion confidencial que conozca o llegare a conocer, en desarrollo y ejecucion
del contrato, en provecho propio o de terceros y para fines distintos a los previstos en el mismo,
prohibiéndose la divulgacion inclusive para fines académicos.

10. Adoptar y mantener mecanismos internos de seguridad adecuados para proteger la

1.

12.

13,

confidencialidad de toda la informacién que conozca o llegare a conocer en desarrollo del
contrato.

No usar la informacién confidencial de modo que pueda ser de alguna manera, directa o
indirectamente, perjudicial para los intereses de la policia nacional.

No acceder, copiar, reproducir, distribuir o transmitir por ningun medio conocido o por conocer la

informacién confidencial, en todo o en parte, sin previo y escrito consentimiento de la Policia
Nacional.

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

El proponente:

Firma del representante legal del proponente

Nombre o razdn sociat del oferente; Diliaenciar el nombre completo del proponente
Identificacién (NIT O C.C O C.E Oy Oiligenciar |2 identificacion cel preponente

Nombre Representante Legal: Dilioenciar & nombre completo dei representante leaal
Identificacion (C.C O C.E. O) Diligencizr el documento de idantificacisn del represenzante leqal
Direccion: Digenciar la direccidn del proveedor

Teléfono: Dilicenciar teléfonos de contacto del provesdaor
Email: Dillgenciar correo eiectronico de nolificaciones
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FORMULARIO N° 6
COMPROMISO DEL SISTEMA DE GESTION AMBIENTAL

Cludad, seleccionar la fecha

Sefiores.

REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD No.8
Ciudad.

Ref. Proceso de seleccion abreviada minima cuantia Nimero PN RASESE MIC 2026 cuyo objeto
es: objelo LA PRESTACION DE SERVICIOS CONTENIDO EN LA RUTA MATERNO PERINATAL DESDE
LA IDENTIFICACION DEL EMBARAZO HASTA LA DEFINICION DE LA VIA DEL PARTO Y/O CITA DE
CONTROL POS PARTO PARA LA MADRE Y EL RECIEN NACIDO, PARA LA POBLACION FEMENINA DEL
SUBSISTEMA DE SALUD DE LA POLICIA NACIONAL EN EL AREA DE INFLUENCIA DE LA UNIDAD
PRESTADORA DE SALUD SUCRE-REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD N'B.

Yo identificado con cedula de ciudadania No. expedida an
actuando en nombre propio y/o en representacion de la firma
identificada con el Nit. No. .
manifiesto que con la adjudicacion del presente proceso contractual me comprometo a contribuir
activamente a la proteccién del medio ambiente a través de la prevencion de la contaminacion, el
control de los impactos ambienlales asociados a nuestras instalaciones, procesos y servicios; asl

mismo me comprometo a promover el mejoramiento continuo del desempefic ambiental de la
Institucisn.

En cumplimiento de lo anterior, me comprometo a:

» Dar cumplimiento a la legislacion ambiental colombiana vigente, de conformidad con la
naturaleza de las actividades desarrolladas en el marco del contrato.

> Tramitar, mantener vigentes y cumplir los permisos, concesiones, autorizaciones y/o licencias
ambientales que sean requeridos antes, durante y al finalizar la ejecucion contractual

» Aplicar buenas practicas ambientales, tales como el uso eficiente del agua, el ahorro de energia,
la adecuada gestion de residuos, el cumplimiento de los limites maximos permisibles de
emisianes, el uso de productos biodegradables, y la reduccién del uso de plasticos de un solo
uso, de acuerdo con el tipo de servicio a contratar.

» Asegurar la segregacion en la fuente, almac‘e:fhamiento tempaoral seguro, transporle y disposicién
final por parte de gestores autorizados, manteniendo manifiestos, actas de disposicion final y
cerlificados. Cuando aplique, cumplir el PGIRASA u otros planes sectoriales.

> Disponer de convenios y/o contratos vigentes con un gestor externo debidamente autorizado, asi
como de las actas de disposicion final correspondientes. Asi mismo, el gestor externo debera
contar con las licencias ambientales vigentes, certificados requeridos por la normatividad
aplicable y demdas documentos habilitantés. Toda la documentacién debera mantenerse
actualizada y, en caso de ser requerida, seré remitida al supervisor del contrato.

» Garanlizar que el personal bajo mi responsabilidad se encuentre capacitado en temas
ambientales relacionados cor la gestion integral de residuos, saneamiento basico y curnplimiento
ambiental, disponiendo de las actas, registros y certificaciones de capacitacion y socializacion
respectivas.
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¥ Asumir como responsabilidad propia cualquier infraccién ambiental derivada de la omisién en la
obtencidn de permisos, concesiones o licencias ambientales que resulten necesarias antes,
durante o al finalizar la ejecucién del servicio u obra

> Colaborar y propender por gl mejoramiento continu‘;:, con el propdsito de identificar, fortalecer e
implementar de manera permanente practicas innovadoras y sostenibles en el desarrolio de las
actividades contractuales.

» En case de que |la prestacion del servicio se realiﬁe en las Instalaciones de la unidad, contribuir
al cumplimiento de los programas ambilentales establecidos por la REGIONAL DE
ASEGURAMIENTO EN SALUD No. 8, en lo relacionado con el manejo de residuos sélidos y

residuos peligrosos, manejo de vertimientos, resporisabilidad sccial, uso eficiente del agua y uso
eficiente de la energia.

El proponente:

Firma del representante legal del proponente

Nombre o razén social del oferente: Dilioenciar =1 [ ombre complato del oroponents
tdentificacion (NIT O C.C O C.E O). Dilinenciar o dantilicacion gel nroponente

Nombre Representante Legal: D ligsnciar el nomnie completo del representanie lzgal
Identificacion (C.C 0 C.E. O) Dilwenciar & documenio de identificacion del renresentante
leqal

Direccidn; Diigenciar la direccion del proveador

Teléfono: Diliaenciar teléfonos de contacio del proveedor

Email: Diiaenciar correo electronice de notificaciones
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FORMULARIO No 7

FORMULARIO DE INHABILIDAD E INCOMPATIBILIDAD

Barranquilla, de de 2026

Sefores.
REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD No. 8

Referencia: certificado de inhabilidad e incompatibllidad del proceso PN RASES8 MIC __ 2026, cuyo
objeto es: objeto LA PRESTACION DE SERVICIOS CONTENIDO EN LA RUTA MATERNO PERINATAL
DESDE LA IDENTIFICACION DEL EMBARAZO HASTA LA DEFINICION DE LA VIA DEL PARTO Y/O CITA
DE CONTROL POS PARTO PARA LA MADRE Y EL RECIEN NACIDO, PARA LA POBLACION FEMENINA
DEL SUBSISTEMA DE SALUD DE LA POLICIA NACIONAL EN EL AHEJ& DE INFLUENCIA DE LA UNIDAD
PRESTADCRA DE SALUD SUCRE-REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD N*8.

Yo , ldentificado con la Cedula de Ciudadania
No oxpedida en manifiesto bajo la gravedad del
juramento: Que no me encuentro incursos dentro de las causales de inhabilidad e incompatibilidad
legal establecidas en a Constitucion Nacional, en el Articufo 8 de la Ley 80 de 1993 y demas normas
sobre la materia y que tampaco me hallo en ninguno de los eventos de prohibiciones especiales para
contratar con el Estado (Policia Nacional - REGIONAL DE ASEGURAMEINTO EN SALUD No 8).

En especial, que no aparezco reportado en el Boletin de Responsables Fiscales vigente, expedido
por la Contraloria General de la Republica, de acuerdo con io previsto en el Articulo 60 de la Ley 610
de 2000, en concordancia con |a ley 1952 del 28 de enero del 2019 en el TITULO IV CAPITULC IV

El proponente:

Firma del representante legai del proponenie

Nombre o razén social del oferente: Diligenciar el nombre completo del proponente
Identificacion (NIT O C.C O C.E O): Diligenciar la identificacion dei proponente

Nombre Representante Legal: Diligenciar el nombre completo del representante legal
Identificacion (C.C O C.E. O) Dilicenciar ef docimento da identificacion del representante iegal
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CUMPLIMIENTO OBLIGACICNES PARAFISCALES
Sefores.
REGIONAL DE ASEGURAMIENTO No. 8
Ciudad.

Referencia: constancia cumplimiento obligaciones parafiscales del proceso PN RASES8 MIC
2026, cuyo objeto es: objeto LA PRESTACION DE SERVICIOS CONTENIDO EN LA RUTA MATERNO
PERINATAL DESDE LA IDENTIFICACION DEL EMBARAZO HASTA LA DEFINICION DE LA VIA DEL
PARTO YIO CITA DE CONTROL POS PARTO PARA LA MADRE Y EL RECIEN NACIDO, PARA LA
POBLACION FEMENINA DEL SUBSISTEMA DE SALUD DE LA POLICIA NACIONAL EN EL AREA DE

INFLUENCIA DE LA UNIDAD PRESTADORA DE SALUD SUCRE-REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN
SALUD N°8.

Yo . ldentificado con la Cedula de Ciudadania
N° expedida en representante legal de Ia
Empresa con Nit N°

manifiesto bajo la gravedad del juramento: Que hemos cumplido con las obligacicnes parafiscales

sefaladas en el articulo 50 de la Ley 789 de 2002, durante los seis meses anteriores a la fecha de

firma de la presente certificacion, por tanto nos encontramos a Paz y Salvo por conceptos de pago
a las entidades promotoras de salud, fondo de pensiones, riesgos profesionales y aportes
parafiscales ( Cajas de compensacion familiar, SENA, ICBF) segin consta en la ltima planilla de
pago No_ que se efectia por medio de la entidad y nos comprometemos a cumplir con dicha
obligacion durante la vigencia del contratade cuyo objeto es: LA PRESTACION DE SERVICIOS
CONTENIDO EN LA RUTA MATERNO PERINATAL DESDE LA IDENTIFICACION DEL EMBARAZO HASTA
LA DEFINICION DE LA VIA DEL PARTO Y/O CITA DE CONTROL POS PARTQ PARA LA MADRE Y EL
RECIEN NACIDO, PARA LA POBLACION FEMENINA DEL SUBSISTEMA DE SALUD DE LA POLICIA

NACIONAL EN EL AREA DE INFLUENCIA DE LA UNIDAD PRESTADORA DE SALUD SUCRE-REGIONAL
DE ASEGURAMIENTO EN SALUD N°8

El proponente

Firma del representanie legal del proponente
Nombre o razén social del oferente:
Identificacion (NITQ C.C O CEO):
Nombre Representante Legal.

Identificacion {C.C O C.E. O)

Firma del Contador publico y/o Revisor fiscal
Nombre:

Identificacion (C.C O C.E. O)

Cargo:

Ndmero de la Tarjeta Profesional;
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FORMATO EXPERIENCIA DEL PROPONENTE
Soledad, de de 2026

Sefiores.
POLICIA NACIONAL —~ REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD N° 8

Referencia: Experiencia del proponente del proceso de Minima Cuantia , Nomero

DESDE

| cuyo objeto es: objeto LA PRESTACION DE SERVICIOS CONTENIDO EN LA RUTA MATERNO PERINATAL
LA IDENTIFICACION DEL EMBARAZO HASTA LA DEFINICION DE LA VIA DEL PARTO Y/O CITA DE CONTROL

POS PARTO PARA LA MADRE Y EL RECIEN NACIDO, PARA LA POBLACION FEMENINA DEL SUBSISTEMA DE
SALUD DE LA POLICIA NACIONAL EN EL AREA DE INFLUENCIA DE LA UNIDAD PRESTADORA DE SALUD SUCRE-
REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD N°8.

RELACION DE CONTRATOS CON LOS QUE CUMPLE EXPERIENCIA REGISTRADA EN EL RUP- EXPERIENCIA DEL PROPONENTE.

MODALIDAD * ﬂ
o g z g 5 roLIO FOLIC EN QuE
] 3 : SE
E 23 BG 3 b gg §s | enauese | . SE
i CONTRATANTE 4% g2 panr | 888§ | ENCUENTRA | pegisTRaDA
2 3 g i 2 e €& <8 | cERTIFICACIO LA
z 1 #28 | EXPERIENCIA
i 2 $ z PRESENTADA | ENELRUP.
EN LA OFERTA
1 olo|o
2 o I| oo
3 nlolo
4 o|o|D
5 ojo|ao
TOTAL

* I INDIVIDUAL, UT: UNION TEMPORAL, C: CONSORCIO

Nota: el diligenciamineto del presente formulario se hara conforme a las condiciones establacidas en el pliego
de condiciones definitivo publicado por la entidad

Firma del representante legal del proponente
Nombre o razén social del oferente:
Identificacion (NIT O C.CO C.EQO):

Nombre Representante Legal: Dilic
Identificaciéon (C.C O CE. O)C
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VISITA TECNICA

La Unidad Prestadora de Salud Guajira 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 |a verificacién de las condiciones
establecidas.

L

CUMPLE
s1 | NO

ITEM | - . .CRITERIO TECNICO : EVIDENCIA/OBSERVAGION

DISTINTIVO DE HABILITACION BE SERVICIOS:

1 312 ENFERMERIA

2 a2a (‘lnsgg BSTRETICIA

E 333 NUTRICION ¥ EDIATETICA

4 22 PEQIATRHIA

§ |344 PSICOLOGIA

6 | 706 LABORATORIO CLINICO

7 712 TOMA DE MUESTRA DE LABORATORID CLINICO
B 745 IMAE§N§§ DIAGNOSTICAS - NO IONIZANTES

1] A28 MEDICINA

10 749 TQMA 25 MQ;ETM Eg E!ELLO UTERINO Y GINECOLDG!CA§

11

356 OTRAS CONSULTAS DE ESPECIALIDAD

VERIFICACION DE INFRAESTRUCTURA HASILITADA POR SERVICIO {RESOLUCION 3100 DE 2019)

12 | CONSULTA EXTERNA
13 | SALA OE ESPERA

14_| AREA ECOGRAFICA

LAS INSTALACIONES FLECTRICAS DEBEN FSTAR EN BUENAS CONDICIONES CON §1J5 PROTECTORES
15 | PARA DESCARGAS ELECTRICAS

MONITORED EN TIEMPO REAL. Y CONTAR CON LA GRABACION EN CASO DF SER REQUERIDA POR EL
16 | SUPERVISOR ANTE ALGUNA NOVEDAD.

SISTEMAS DE INFORMACION

7 HISTORIA Ci (NICA (ELECTRONICAI CON USUARIOS Y PERFILES DEFINIDOS - ACCESOS RESTRINGIDOS

PROCESOS PRIORITARICS

48 | FORMATOS DE CONSENTIMIENTO INFORMADO

19 | REPORTE DE EVENTOS ADVERSQS (FORMATO OF REPORTE!L

20 | PROTOCOLO DE IDENTIFICACION DEL PACIENTE

e

Nombre completo de quien realiza la visita : '

Nombre completo y cargo de quien recibe [a visita:

Firma del representante legal del proponente:
Nombre o razén social del oferente:
Identificacion (NIT O C.C O C.E Q)

Nombre Representante Legal:

Identificacién (C.C O C.E.O):
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FORMULARIO 10 _
INDICADORES DECRETO 441 DE 2022) INDICADORES TECNICOS DE CALIDAD, DE
GESTION Y RESULTADOS (IMPACTO)

INDICADORES TECNICOS DE CALIDAD, DE GESTION Y RESULTADOS {IMPACTO)
Los siguientes son los indicadores de calidad, gestién y resultados que hasta el momento se han obtenido
con la intervencion a la poblacion objeto del contrato:
GUIA DE INTERPRETACION
Semaforizacién de Indicadores de Seguimiento Contractual
Para garantizar un control eficiente y transparente de la sjecucién contractual, se ha implementado un
sistema de semaforizacién. Esta herramienta visual permite identificar répidamente el estado de
cumplimiento de [os compromisos y facilitar la toma de decisiones basada en datos precisos.
Las convencicnes definidas para la medicién de fos indicadores son las siguientes:
@ Azul (Sobresaliente): El desempefio supera las metas establecidas, evidenciando una gestion
excepcional y un valor agregado en la ejecucion.

@ Verde (Optimo): El resultado cumple plenamente con los estandares y cronogramas pactados,
situandose dentro del rango de normalidad esperado.
@ Amarillo (Insuficiente): Se Iidentifican desviaciones menores o metas alcanzadas parcialmente.
Requiere atencién inmediata y ajustes para evitar el escalamiento a niveles criticos.

@ Rojo (Deficiente): El resultado esta significativamente por debajo de los niveles minimos aceplables,
indicando un incumplimiento que compromete los cbjetivos dsl contrato.
importancia de la Semaforizacién en el Seguimiento
La implementacién de este sistema es fundamental para transformar datos técnicos en informacién
accionable. La semaforizacion permite que cualquier interesado realice un seguimiento intuitivo y agil,
facilitando la interpretacion inmediata del desempefio sin necesidad de andlisis exhaustivos de cifras
complejas.
Al estandarizar la evaluacion, se garantiza una comunicacién clara entre las partes, permitiendo priorizar
esfuerzos en las areas criticas (rojo y amarillo) y mantener la estabilidad en los procesos exitosos, asi
como la activacion del analisis por parte de los equipos técnicos en cada unidad.

RES
INDICADCOR DEL FORMULAOFPERACIGNAL I META
INDICADOR (SEMAF
(o] 12]]
; Numerador: NOomero de usuarios que
] Pn:mn:nrl:.l';!he califican éom;abbtlena o muy buenadgu
experigncia global respecto a la alencion ' .
Calidad satsfaccion reclbida
g:uaario d:l Denominador: Mumero fotal de 79% -70%
serviclo usuarios que respondieron | encuesta de
salisfaccion.

Indicador Nro 1.
1. Nombre: Progorcldn de salisfaccién alobal

2. Descripcion: Es un indicador clave de calidad que mide el porceniaje de usuarios que reportan estar satisfechos con la totalidad
de la atencion recibida en una inslitucidn de salud, evaluando aspecios como la calidad del serviclo, la comunicacién, la accesibilidad
¥ la empalla del personal. a través de encuestas aplicadas a pacientas.

3. Unidad de medida: porcentale

4. Férmula Numerador: Mumero de usuaros que respondieron muy buena o buena a la
pregunila ¢cémo calilicaria su experiencia global respecto a los serviclos de salud
que ha recihido? en el servicio

Denominador: Numero de usuarios que respondieron la pregunta

5. Periodicidad de medicion Mensual

L MNemmemabisidnd de te wendicido
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La evaluacidn del Indicador se realizard de forma gradual para permitir el despliegue de las heramienlas de capiura de
informacién y la implementacion de planes de mejora en £ servicio:

Mas 1: El objetivo principal sera alcanzar el tamafio de muestra minimo representativo (el 10% de los usuarios atendidos); &!
conitratista deberd presentar un informe de barreras deteciadas.

Mes 2 a Mes 4: Se exigira un cumplimiento minimo del 80% scbre la meta establecida (sl la meta es 90% de salisfaccitn, el
umbral de aceptacién serd 70%), el prestador debe demostrar que ha implemeantado acciones comectivas sobre las quejas del mes
anterior.

Mes 5 on adelanta; Cumplimiento del 100% de la meta pactada. A parlir de este punto, el indicador serd vincufanie para la
gvaluacién de desempefo contraciual.

7. Tipologia ] Calidad

8. Poblacion sobre [a cual se efectuard la medicién lWA

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

10. Meata, umbral o rango esperado

11. Peso porceniual del
indicader enire lodos los
indicadores de calidad, gestiény
resultado

" 79% -70%

-
TIPO DE NOMBRE DEL FORMULA RESULTADO

I META
INDICADROR INDICADOR OPERACIONAL {SEMAFORO)

Numerador:
Nuamero de solicitudes
atendidas sin barreras

administralivas.
. Accesibilidad sin - Denominador:
Calidad / Acceso barreras Numero  fatal  de
soficitudes de

servicios de salud
registradas  en el
periodo evaluado.

Indicador Nro. 2
1. Nombre: Accesibilidad sin barreras

2. Descripcidn: Mide e! porcentaje de solicitudes de servicios de salud que son atendidas sin la presencia de barreras
administrativas, tales como irédmies innecesarios, demoras injustificadas, negaciones no perlineni=s o fallas en los procesos de
autorizacion. Este indicador permite evaluar la eficiencia en la gestidn administrative vy el scceso efeclivo da los usuarios a los
servicips. especialmente en procesos de asionacién y prestacién de atenciones en salud.

3. Unidad de medida: Porcentaie

4. Formula Numerador: Nuimere de soliciiudes atendidas sin  bareras
administralivas.

Denominador; Numero tolal de soliciludes de servicios de salud
registradas en ef periodo evaluado.

5. Periadicidad de medicién Mensual

6. Progresividad de la medicion =

La evaluacidn del indicador se implementard de manera gradual, considerando el ajuste de los procesos administrativos v la
adopcion de mejoras en la gestidn da la demanda: I

Mes 1: Levantamiento de lines base, identificacitn de barreras administrativas frecuentes y ajuste de procesos internos

Mes 2 5 Mes 4: Cumplimiento minimo del 85% de la meta establecida, permitiendo ajustes en la operacién,

Mes § en adelante: Cumplimiento del 100% de la meta (= 95%). con canicler obligatorio y vinculanle para evaluacion
coniractual.

7. Tipologia | Calidad-acceso

8. Poblacién sobre la cual se efectuara la medicién: Usuarios del subsisteme de salud de [a Policia Nacional que realizan
solicitudes de servicios de salud

9. Referente técnico de! indicador Ley 1438 de 2011, Decrelo Ley 019 de 2012, Resolucion 256 de 2016,
Politica de Atencitn Intearal en Salud (PAIS), Decreto 441 de 2022
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10. Meta, umbral o rango esperado

11. Peso porcentual det indicador
entre lodos los indicadores de calidad,
gestion v resuliado

INDICADORES DE REPORTE TRIMESTRAL

(SEGUIMIENTO CONJUNTC PROGRAMADO MEDIANTE AUDITORIA)

TP

0 DE ROMEBRE DEL 15 A
INDIC A INDICADOR FORMULA OPERACIONAL

DOR

Numerador: Total de faciuras valldas

y dsbidamenle auditadas, pagadas al

coniralista dentro de los plazos

Geslion al .rf,,':ﬁ:""'gaﬂ g: estehlecidos por la ley y el conlrato en &l Ty
lacluracioxp 9 periodo evaluado. sii .

vélidas . radicadas y acepladas por Ia
supervision en &l periodo evaluado.

Denominador: Total de facluras 79% -70%

Indicador Nro 1
1. Nombre: Oportunidad de pago en el iramie v pago de facturacién (LEY 1122 DE 2007 y Decreto 441 de 2022)

2. Descripcion Este indicador busca evaluar el cumplimiento de las obligaciones definidas en cuanio a los procesos de facluracidn
y pagos, definidos en la ley 1122 de 2007 en're las partes.

3. Unidad de medida: poreentaia

4. Férmula Numerador: Tolal de facturas vélidas y debidamente audiladas, pagadas al
coniralisia dentro de los plazos establacidos por ta ley y el contrato en el periodo
evaluado. .

Denominador: Tolal de factures véldas radicadas y acepladas por la
supervision en el periodo evaluado.

5, Periodicidad de medicion Trimesiral

6. Progresnvidad de la medicitn

Mes 1-2: Se ulilizard para estandarizor los requisilos de la faciura (sopories, RIPS). Durante este periodo s Idenlificardn los cuslilos
da bolella en lo radicacidn,

Mas 2-3; Se exigira un cumplimignta minkmo del 80% de las facturas vilidas pagadas deniro del térming fegel, el prestadar ¥ le
enlidad deben demaosirar |z reduccion de glosas injusiificadas,

Mos 4 an adelanto: El cumplimienio de ka mels serd del 100% de caréctor abligatorio, a parlir de este punio, el indicador serd
vinculanie para fa evaluacitn de desempaefio canlraclusl, bajo el Decrelo 441 de 2022

7. Tipologia | Gestion
8. Poblacion sobre la cual se efaciuara la medicidn N/A
9. Refgrante lacnico del Ley 1122 de 2007 {Arilcuto 13, literal d, sobre Mujo de recurses), Decrelo 441 de
indicador 2022 (Acuerdos de Volunlades en Salud), Resolucién 2335 de 2023 ¥ Rasoluchin
2284 de 2023 (Sopories de cobro y RIPS).

10. Meta, umbral o rango esperado

11, Peso porceniual del
indicador entre todos los
indicadores de calidad, gestidn y
resullado

NOMBRE DEL FORMUL{E.

AlEH L1

RESULTADO
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Numerador: Total
' servicios preslados
efactivamente en el
Gestitn indice de Conversitn mes anterior.
de Sarvicios Faclurados Denominador: Total
servicios facturadas en
el mes inmediatamente
slauisnte

Indicador Nro 2
1. Nombre: [ndice de Conversion de Servicios Faclurados

2. Desoripcldn: Sp define lécnicamente como un ndicador de Eiemnlﬁn Presupuestal y Conciliacién de Servicios. Su propdsilo
es asegurar que fa facturacidn mensual sea un reflejo fisl de 1as alenciones realizadas, evilando que el gasto reporiado supere los

limites financiaros asignados, con el fin de detectar desviaciones o sobre-sjecuciones de manera lemprana.
3. Unidad de medida: porcentiaie i

4. Férmula Numerador: Total servicios prestados en el mes anterior
Denominador: Total serviclos facturados en el mes inmediatamente sigulente

5. Periodicidad de trimestral
medicién

6. Progresividad de Iz medicién

La medicibn busca la fransparencia en el reporte de coslos y la efiminacidn de la facturacién represads:

Mas 1-2: Perioda de ajusle entre los sistemas de informacian del prestadory |a entidad responsable del pago. mes

Mes 3 en adelante: El indice debe lender al 100%. Una desviecidn superior ai 5% (hacia ariba o hacis abajo) obligars al
coniratisia a presenlar un informe de |ustificacion 1écnica sohre la frecuencia de uso de serviclos o fallas en o proceso de facturacion.

7. Tipoigaia | Gestion

8. Poblacién sobre I cual se efectuard Ja medicion NIA

9. Referente técnico del Decreto 441 de 2022 (An. 2.5.3.4,1.3), Que eslablece la obligacion de definir
indicador mecanismos de seguimiento a | ejecucitn del conirato ¥ la pestion del fesgo
firancipro, Decrelo 4747 de 2007; Regula Ia relaciin entre prestadores y pagadores,
especlficamente en lo relacionado con soportes de facturacion y radicacion.

10. Mata, umbral o rango esperado

11. Peso porcentual del 6 %
indicador entre todos los
indicadores de calidad, gestidn
y resutiado

. NOMBRE DEL FORMULA =
TIFCDEINDICADOR INDICADOR DOPERACIONAL RESULTADO

Numerador: Tolal facturas sin
glosas’en el mes
Denominadar; total facturas
radicadas en el mismo
periodo

Tasa de Precision
Gestion de Facluracitn

Indicador Nro 3

1. Nombre: Tasa de Precision de Facturacién

2. Descripcion: Sa define técnicamenta como un Indicador de eficiencia Y calidad en el proceso de facturacién, que mide fa
proporcion del valor de las faciuras que son acapladas par el pagadar, iras cumplir con todos los requisitos técnicos, legales y
de sopores, frente al tolal de la facturacién radicada en un periodo determinado.

Un indicador de gestion de facturacidn carrecta es crucial porque mejora el flujo de caja, reduce costos aperativos por
olosas, fortalece la Irensparencis y la confianza entre las entidades, sl reducir &l nimero de discrepancias, se minimizan los
conflictes y se enfoca la colaboracion, optimiza el ciclo de ingresos, y eleva la calidad del servicio, al asegurar que las facturas
véiidas se paguen a liempo. mientras se identifican y corrigen fallas en los procesos.

3. Unidad de medida: porcentaje

4, Formula Numerador: Total facturas sin glosas en &l mes
Denominador: total facturas radicadas en | mismo periodo




Pagina 55 de 64
Cédigo: 2BS-FR-0035
Fecha: 16-10-2013

PRQCESO ADQUIRIR BIENES Y SERVICIOS

(LR

INVITACION CONVOCATORIA MINIMA CUANTIA
Version: 2 _‘ POLICIA
NACIONAL
5. Periodicidad de medicién | trimestral

6. Progresividad de Ia medicidn g

La evaluacién de la precisitn en Ia facturacién se aplicars de forma gradusl para permitlr que ] equipo dea facluracion del
prestador se alinee con el manual de glosas de la entidad;

Mas 2: Se considera un periodo de ajuste técnica. Se medira el indicador sin impacto en la calificacién de desempefio, con
el fin de identificar Jas causas recurentes de glosa (e]. falla de soportes, errores en RIPS o falta de autorizacidn). El cumplimiento
esperado es dal 85%.

Moe 3 (Fase do Establlizacién): El prestador deberd haber Implementade acclones comeclivas sobre las causas
delecladas. Se exigird un cumplimiento minimo del 82% de precisian (valor de glosa aceplada vs, valor radicada).

Mes 4 on adolante (Fase do Régimen Permanante): Se exiglrd un estandar de excelancla con un cumplimbento del §6%
o suparior. Un resullado por debajo de este umbral se congiderard ung ineficlencin admintstraliva que atects fa gesiidn de|
rigsgo financiern.

7. Tipotonia | Gestién
8. Poblacion sobre la cual se efectuara la medicidn N/A
9. Relerente tacnico del indicador Ley 1122 de 2007, Decreto 441 de 2022, Resclucidn 2335 de 2023

¥ Resolucion 2284 de 2023 (RIPS v soportes de cobro vigentes).
10. Meta, umbral o rango esperado j T

11. Peso porcantual del indicador 7%
entra lodos los indicadores de calidad,
gestién y resultado

Paragrafo 1: En caso de presentarse aventos imprevisibles, fuerza mayor o caso forluilo que afecten fa prestacion de los servicios lecnologlas
en salud, asl como el cumplimiento de los indicadores paclados, el coniratista debera nolificar por escrito af supervisor del contrato y a la
Reglonal de Aseguramiento en Salud No. 8, con el fin de adstantar los #jusies y modlficaciones contractuales que correspaondan, de
conformidad con lo dispuesto en el articulo 2.5.3.4.3.1 del Decrelo 441 da 2022

El canal electronico dispuesto para la notificacién de novedades o el envio de la informacion necesaria para la

revision de los indicadores es: desuc.upres@policia,aov.co.

Ei canai eiecirdnico dispuests para fa nolificacién da novedades o el envio de ia informacién necesaria para la revision de los Indlcadores es:

deriig. Lpresd@iociicia.qov.co, g

El canal elecirénico dispuesio para fa nolificacion de novedades a el envio e i informacisn necesara para la revision de log indicadores es:

gdebal upres@oolicis. gov.c,

El canai eiecironico dispuesto para la notificacitn de novedades o el envio de la informacidn necesarin para Ia revision de fos indicadores es:
TR e LR 3

[+,

Paragrafo 2: En caso de que se presenten eventos NO imprevisibles que afecten el cumplimiento de las
metas, umbrales o rangos esperados, el supervisor, como primer mecanismo de accidn, realizara una reunion
con el contratista con el fin de establecer un plan de mejora. Si, durante el siguiente periode de medicién o revisién
del indicador, persiste el incumplimiento de las metas, umbiales o rangos pactados, el supervisor remitird a la
Regional de Aseguramiento en Salud No. B |a informacién correspondiente (informes, actas de acclones de
mejora, entre ofros) para el tramite administrativo y contractual a que haya lugar.

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

1. Caracterizacion 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 las agciones administrativas para mejorar y facilitar los
procesos de facturacidén y de gestion de cuentas médicas, asl como a los procesos de referencia y
contrarreferencia y a las acciones para la atencién con y sin,mediacion de la autorizacién.
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