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REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD No. 4
GS-2026- fRASES -~ GRUCO - 17.2
Santiago de Cali,

INVITACION PUBLICA A PRESENTAR OFERTA AL PROCESO DE MINIMA CUANTIA
PN RASES4 MIC 237/2026

La Regionat de Aseguramisnto en Salud No. 4, invita a todas las personas naturales o juridicas, nacionales o
extranjeras domiciliadas o con sucursai en Colombia en Consorcio o Unién Temporal existentes en el mercado
Nacional, con capacidad de desarrollar el objeto del presente proceso SUMINISTRO DE OXIGENO
MEDICINAL DOMICILIARIO QUE INCLUYA ALQUILER DE EQUIPOS PARA OXIGENOTERAPIA Y
EQUIPOS HOSPITALARIOS, ADITAMENTOS, INSUMOS, EDUCACION AL USUARIO Y SU FAMILIAR EN
EL USO DE EQUIPOS Y ADITAMENTOS POR TERAPIA RESPIRATORIA, ENTRENAMIENTO Y
MANTENIMIENTO DE EQUIPOS CON DESTINO A USUARIOS DEL SUBSISTEMA DE SALUD DE LA
POLICIA NACIONAL EN EL DEPARTAMENTO NARINO, SEGUN PROTOCOLOS ESTABLECIDOS
TECNICA Y CIENTIFICAMENTE EN EL AMBITO NACIONAL CONSIGNADOS EN EL ACUERDO NO. 093
DEL 8 DE OCTUBRE DE 2025 DE 2025 “POR LA CUAL SE ESTABLECE EL PLAN DE SERVICIOS Y
TECNOLOGIAS EN SALUD DEL SISTEMA DE SALUD DE LAS FUERZAS MILITARES Y DE LA POLICIA
NACIONAL” Y LOS QUE NO SE ENCUENTRAN DENTRO DEL MISMO, Y QUE SEA APROBADO POR EL
EQUIPO INTERDISCIPLINARIO DE PROFESIONALES DE LA SALUD DE DISAN - BOGOTA D.C. O
AQUELLOS AMPARADOS BAJO ACCION CONSTITUCIONAL”., de acuerdo a las condiciones técnicas
minimas establecidas y cumplan con todos ios requisitos exigidos para el mismo.

MODALIDAD DE SELECCION

El presente proceso de contratacion se adelantara por modalidad de seleccion de MINIMA CUANTIA, segun lo
establecido en el articulo 274 de la Ley 1450 del 2011, 94 de la Ley 1474 del 2011 y acorde con lo estipulado
en el capitulo 2 subseccién 5 del Decreto 1082 de 2015 y la Resolucion No. 00080 det 15 de enero de 2018
“Por la cual se actualiza, modifica y complementa el Manual de Contratacion de la Policla Nacional”,
metodologia SECOP I, dispuesta por Colombia Compra Eficiente,

Las condiciones de la presente invitacién son las siguientes:

1. DATOS DEL PROCESO

“SUMINISTRO DE OXIGENQ MEDICINAL DOMICILIARIO QUE INCLUYA ALQUILER DE
EQUIPOS PARA OXIGENOTERAPIA Y EQUIPOS HOSPITALARIOS, ADITAMENTOS,
INSUMOS, EDUCACION AL USUARIO Y SU FAMILIAR EN EL USO DE EQUIPOS Y
ADITAMENTOS POR TERAPIA RESPIRATORIA, ENTRENAMIENTO Y MANTENIMIENTO
DE EQUIPOS CON DESTINO A USUARIOS DEL SUBSISTEMA DE SALUD DE LA POLICIA
NACIONAL EN EL. DEPARTAMENTO NAR[NO SEGUN PROTOCOLOS ESTABLECIDOS
TECNICA Y CIENTIFICAMENTE EN EL AMBITO NACIONAL CONSIGNADOS EN EL
ACUERDO NO. 093 DEL 8 DE OCTUBRE DE 2025 DE 2025 “POR LA CUAL SE
ESTABLECE EL PLAN DE SERVICIOS Y TECNOLOGIAS EN SALUD DEL SISTEMA DE
OBJETO SALUD DE LAS FUERZAS MILITARES Y DE LA POLICIA NACIONAL” Y LOS QUE NQ SE
ENCUENTRAN DENTRO DEL MISMO, Y QUE SEA APROBADO POR EL EQUIPO
INTERDISCIPLINARIO DE PROFESIONALES DE LA SALUD DE DISAN - BOGOTA D.C. O
AQUELLOS AMPARADOS BAJO ACCION CONSTITUCIONAL".

CLASIFICACION 1
UNSPSC SEGMENTO FAMILIA CLASE PRODUCTO
. P No- metales y
Material quimico incluyendo Elementos e Ovigeno
12141904 bioquimicos y materiales de gases y e!ergenta[es v g

gas

puros

Elvalor estimado del proceso de contratacion corresponde a la suma de NOVENTA MILLONES
PRESUPUESTO DE PESOS COLOMBIANOS ($20.000.000) Incluido IVA distribuidos asf:
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VIGENCIA 2026: VEINTE MILLONES DE PESOS COLOMBIANOS {$20.000.0000),
amparados mediante certificado de disponibilidad presupuestal No del de
Octubre del 2026 expedido por el Lider de Presupuesto de la Regional Aseguramiento No 4.

VIGENCIA FUTURA 2027: SETENTA MILLONES DE PESOS COLOMBIANOS (70.000.000),
Amparados mediante certificado de disponibilidad presupuestal No. 11528. Expedido por el jefe
de presupuesto de la Regional de Aseguramiento en Salud No.4.

FORMA Y PLAZO
DE EJECUCION

FORMA DE EJECUCION

El objeto del contrato a celebrar se ejecutard en forma de fracto sucesivo, de acuerdo a las
especificaciones técnicas que el confratista debe cumplir con el objeto del contrato
especificando las caracteristicas generales y particulares del servicio concertadas con LA
UNIDAD PRESTADORA DE SALUD NARINO — REGIONAL DE ASEGURAMIENTOQ No 4,
previa coordinacion con el supervisor del contrato.

PLAZO DE EJECUCION DEL CONTRATO

E! plazo de ejecucion de la prestacién del servicio objeto del contrato sera desde la expedicion
de la carta de inicio hasta el 30 de abril de 2027 o hasta agotar presupuesto antes de la fecha
de ejecucién, el cual iniciara a partir del perfeccionamiento del conirato previa expedicion de la
Carta de Inicio de la Ejecucion del contrato.

FORMA Y
PROCEDIMIENTO
DE ADJUDICACION

La Regional de Aseguramiento en Salud No. 4 adjudicara el presente proceso por el valor total
del presupuesto asignado, los porcentajes de descuento y/o tarifas seran tenidos en cuenta
para la evaluacion y como referencia para la coniratacion. Se adjudicara al oferente que haya
cumplido con los aspectos técnicos, juridicos y econdmicos.

Nota: se podra adjudicar parcialmente, cuando, dentro de las ofertas presentadas en el proceso
no se oferte la totalidad de los items. En todo caso se tendra en cuenta la oferta gue presente
el mayor niumero de items, siempre y cuando no supere la tarifa techo establecida o el
presupuesto oficial.

I.UGAR DE
PRESTACION DEL
SERVICIO

El lugar de suministro se realizara en las instalaciones del oferente debidamente habilitado por
la entidad territorial, que designe el estado para el suministro de gases medicinales y/o
comercializacion de productos similares. A demas el objeto a contratar con el oferente que se
llegue a suscribir como resultado de la definicion del proceso de seleccion deben ser
entregados por el contratista a los usuarios del subsistema de Salud de la Policia Nacional en
su lugar de residencia en el departamento de Narifio.

FORMA DE PAGO

La Policia Nacional REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD No.4 pagara el valor del |
contrato al Oferente en la ciudad de Cali, mensualmente, dentro de los cuarenta y cinco (45) |
dias calendarios siguientes a la presentacién de la factura comercial en original y dos copias,

que debera ser radicada en la ventanilla tinica de |a oficina central de cuentas de la UNIDAD

PRESTADORA DE SALUD NARINO, dentro de los primeros cinco (05) dias habiles de cada

mes, anexando certificacion de pagos parafiscales, El RECIBO A SATISFACCION (RAS) |
expedido por el supervisor del contrato, una vez cumplidos los trémites administrativos vy |
fiscales vigentes. |
Una vez radicada la factura por parte del Oferente, el Coordinador de la Ventanilla Unica -—!
Central de Cuentas de la Unidad Prestadora de Salud Narifio, debera remitir la cuenta al |
Supervisor def Contrato, quien dentro de los tres (3) dias habiles siguientes a su recepcion

debera revisar los documentos y soportes para expedir el Recibo a Satisfaccion Técnico-

Economico y devolverla junto con los soportes a la Central de Cuentas, para continuar con el

trémite correspondiente.

Si los documentos en referencia son devueltos por la Unidad Prestadora de Salud Narifio, por |
inconsistencias como ia falta de informaciaon o matl diligenciamiento de los mismos, la Unidad |
Prestadora de Salud Narifio, se obliga a la asignacién nuevamente del turno, siempre y cuando
se hubieren subsanado las observaciones y se haya cumplido con el tramite documental dentro
del plazo indicado,

Todas las demoras que se presenten por estos conceptos seran de responsabilidad del |
OFERENTE, quien no tendra por ello derecho al pago de intereses o compensacion de ninguna
naturaleza.

AUDITORIA DE CUENTAS: L.os responsables de la Ventanilla Unica de la Central de Cuentas
de la Unidad Prestadora de Salud Narifio, tramitard a la auditora de cuentas del Proceso
Financiero la cuenta acompafiada del Recibo a Satisfaccién Técnico - Econdmico para realizar
| la auditoria, la cual sera expedida dentro de los veinte (20) dias habiles siguientes a la recepcion
| de la cuenta y sera devuelta junto con los soportes a la Central de Cuentas, para continuar con
el tramite de pago respectivo.
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TRAMITE DE GLOSAS: En el evento que se presenten glosas a las cuentas presentadas, estas
se tramitaran de conformidad con lo establecido en la Ley 1438 del 19 de enero de 2011 “Por
medio de la cual se reforma el Sistema General de Seguridad Social en Salud y se dictan otras
disposiciones”. En su articulo 57 “Tramite de Glosas”, cuyo texto es el siguiente:

“ARTICULO 57. TRAMITE DE GLOSAS. Las entidades responsables del pago de servicios de
salud dentro de los veinte (20) dias hébiles siguientes a la presentacidn de la factura con todos
sus soportes, formularan y comunicarén a los prestadores de servicios de salud tas glosas a
cada factura, con base en la codificacion y alcance definidos en la normatividad vigente. Una
vez formuladas las glosas a una factura no se podran formular nuevas glosas a la misma
factura, salvo las que surjan de hechos nuevos detectados en la respuesta dada a la glosa
inicial.

El prestador de servicios de salud debera dar respuesta a las glosas presentadas por las
entidades responsables del pago de servicios de salud, dentro de los quince (15) dias habiles
siguientes a su recepcion, indicando su aceptacién o justificando la no aceptacién. La entidad
responsable del pago, dentro de los diez (10) dias habiles siguientes a la recepcién de la
respuesta, decidira si levanta fotal o parcialmente las glosas o las deja como definitivas.

Si cumplidos los quince (15) dias habiles, el prestador de servicios de salud considera que la
glosa es subsanable, tendra un plazo méximo de siete (7) dias habiles para subsanar la causa
de las glosas no levantadas y enviar las facturas enviadas nuevamente a la entidad responsable
del pago.

Los valores por las glosas levantadas total o parcialmente deberan ser cancelados dentro del
mismo plazo de los cinco (5) dias habiles siguientes, a su levantamiento, informando al
prestador ia justificacion de las glosas o su proporcién, que no fueron levantadas.

Una vez vencidos los términos, y en el caso de que persista el desacuerdo se acudird a la
Superintendencia Nacional de Salud, bien sea en uso de la facultad de conciliacion o
jurisdiccional a eleccion del prestador, en [os términos establecidos por la ley.

Ei Gobierno Nacional reglamentara los mecanismos para desestimular o sancionar el abuso
con ¢l tramite de glosas por parte de las entidades responsables del pago.”.

La radicacién de la facturacion (Impresa y en medio magnético) de los servicios prestados se
debe hacer dentro de los cinco (05) primeros dias habiles del mes siguiente a la prestacion del
servicio, la cual como minimo debe cumplir con:

FACTURACION — RADICACION DE CUENTAS

+Las fechas de recepcién de la facturacién son [os cinco (05) primeros dias habiles de cada
mes en el horario de 8:00 am a 12:00 pm y de 2:00 pm a 6:00 pm.

*La presentacion de las facturas por los servicios causados en ningln caso debera superar los
treinta (30) dias posteriores a la prestacion de los servicios.

*Adjuntar preradicado de SISAPWEB (si aun no tiene usuario y contrasefia deberan solicitarlo
a deval.rases-rip@policia.gov.co). El Preradicado comesponde al numero emitido por el
correcto cargue de los RIPS en la malla validadora de SISAPWEB, es de aclarar que el
preradicado debe corresponder tanto en valer como en cantidad de facturas a cada envio,
relacién o cuenta de cobro presentado por la entidad, es decir gue no se admiten cargues
masivos por la totalidad de las facturas presentadas {un preradicado por cada uno de los
paquetes el cual puede ser desde 1 hasta maximo 50 facturas).

sFactura electrénica en original y dos copias gque cumpla con los requerimientos de ley, a
nombre de fa Policia Nacional — Regional de Aseguramienic en Salud No. 4 - NIT 805-022-
186-6.

-Parafiscales vigentes yfo certificacién revisoria fiscal (deben cotresponder a la fecha de
facturacion).

«Constancia de Recibido a Satisfaccion/RAS firmada por &l supervisor del contrato (aplica solo
para las entidades con las que hay contrato). El RAS debe tener especificadas una a una |as
facturas es decir que el RAS debe comesponder tanto en valor como en cantidad de facturas a
cada envio, relacién o cuenta de cobro, presentado por la entidad y a su vez coincidir con el
pre radicado adjunto.

*Presentar original de la autorizacion del servicio expedida y autorizada por el Grupo de Redes
integrales de Servicios de Salud de la Regional de Aseguramiento en Salud No. 4.

+Planilla asignacién de turno (aplica solo para las entidades con las que hay contrato).
«Soportes (Historia clinica y demés anexos), de ser posible sin hojas a media carta.
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-Cada envio, relacién o cuenta de cobro debe contener maximo 50 facturas.

La facturacién debe ser entregada en cajas para archivo cartén No. 12 referencia x-200 y en
carpetas tipo 4 aletas en cartulina blanca tipo propalcote, cada carpeta debe contener maximo
200 folios.

*Cada envio, relacion o cuenta de cobro debe dar aplicacién a ley de archivo general LEY 594
DE 2000 (Julio 14).

*instructivo 013 completamente diligenciade grabado en CD ¢ enviado al correc electrdnico
deval.rases-rip@policia.gov.co. ’

(o R e Rl O | NOMBRES FECHADE | NOMBRE | FECHADE |  NOMBRE =
FACTURA FACTURa | 'DENTIFICAl ¥ | EDAD | INGRESO DEL| DIAGNOSTICO| EGRESODEL| DIAGNOSTICO| .o, o f
| CION | APELLIDOS| PACIENTE | INGRESO [ PACIENTE EGRESO |

*La factura debe venir debidamente firmada por quien la expide, legajada al lado izquierdo con
gancho totalmente plastico, foliada en forma consecutiva en la parte superior derecha de cada
hoja con lapicero negro para evitar pérdida de soportes individuales y hacer el seguimiento de
los mismos en caso de inconsistencias. En caso de presentarse mas de una factura dentro del
mismo paquete, la entidad debera sefialar cada factura mediante un stiker o separador.
*Separar la facturacion por vigencia y mes de atencion y servicio.

*Cada servicio prestado a través del rubro de tutela debe ser radicado de manera individual ya
que este servicio cuenta con una asignacion presupuestal para dicho servicio en particular.
«Cualquier duda e inquietud se podran comunicar con el Teléfono Ventanilla Unica Tel. 6605795
0 a los correos deval.rases-cue@policia.gov.co y deval.rases-rip@policia.gov.co.

NOTA: Se recuerda que la facturacion gue no cumpla con los anteriores requisitos no sera
recepcionada, igualmente la factura que se reciba en fecha extemporanea sera radicada con la
fecha del primer dia habil del siguiente mes.

CAUSALES DE NO PAGO
Todo servicio ambulatorio {primera vez o control) u hospitalario gue no cuente con formato de
autorizacién por parte de la central de autorizaciones de la USP.,

Todo procedimiento adicional ne autorizado, salvo que se haya prestado atendiendo un riesgo
inminente para la vida del paciente.

Toda urgencia, gue no cuente con codige de notificacion, por parte de la central de auterizacion
de la USP salvo que se hayan agotado los procedimientos de notificacién establecidos en el
Decreto 4747 MINPROTECCION de 2007 y Resolucién 3047 MINPROTECCION de 2008.

Prestaciones en los setvicios de urgencias mas alia del servicio de clasificacién de triage y de
consulta médica, cuando no superen las pautas de auditoria de pertinencia para ser
consideradas come una urgencia.

Atencion mas alla de la atencién inicial de urgencias, si no se han surtido los tramites de
inminente para la vida del paciente.

Atencion mas alla de la atencion inicial de urgencias, si no se han surtido los tramites de
inminente para la vida del paciente.

Servicio electivo, fuera del plan de beneficio del SSPN, que no haya sido diligenciado en el
formato del equipo interdisciplinario de profesionales en salud DISAN — Direccién de Sanidad
y aprobado por esa instancia del nivel central (el cual puede ser en el formato que el Oferente
maneje ajustado a lo normado).

Bien o servicio para administracién urgente o tutela, que esté fuera del plan de beneficio del
SSPN, cuando luego de haberse prestado la atencion con ia inmediatez requerida, no haya
sido reportado en el formato del equipo interdisciplinario de profesionales en salud DISAN —
Direccion de Sanidad (El concepto de favorabilidad para estos casos que emita el equipo
interdisciplinario de profesionales en salud DISAN, obrara como herramienta de mejoramiento
y supervision, mas no como causal de no pago)

Las contempladas en la Resolucion 3047 MINPROTECCION de 2008, Resolucion 416
MINPROTECCION de 2009 y demas normas gue las modifiguen o adicionen.

Para la facturacion de los servicios contratados, se debe tener en cuenta los lineamientos y
parametros contemplados en la circular externa 016 del 09 de marzo de 2021 establecidos por
el Ministerio de Hacienda y Crédito Publico, por medio del cual se implementa el modelo de
recepcion de facturas de venta, notas débito y/o notas crédito, la cual es de obligatorio
cumplimiento, de acuerdo con la Directiva Presidencial 09 del 17 de septiembre de 2020
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“Lineamientos para el Pago de Proveedores del Estado” y la Resolucién No. 000042 del 05 de
mayo de 2020, "Por la cual se desarrollan los sistemas de facturacion, los proveedores
tecnoldgicos™ y el registro de la factura electronica de venta

PLATAFORMA SECOP Il

El Oferente a quien se le adjudigue el presente Proceso debera cargar la respectiva cuenta de
cobro en la PLATAFORMA SECOP 1i con el fin de que esta sea verificada por el supervisor del
Contrato y poder realizar el respectivo Pago.

La presentacion de las facturas por los servicios causados en ningln caso debera superar los
treinta dias (30) posteriores a la prestacion de los servicios. EL CONTRATANTE dara tramite
a las facturas que no presenten objeciones.

Si el Contratista una vez iniciada la ejecucion del presente contrato, requiere cambiar la
informacién de ta cuenta, éste debe presentar al Ordenador del Gasto salicitud por escrito
acompariada de la nueva certificacién bancaria y el formulario “datos basicos beneficiario
cuenta”. En cumplimiento a lo anterior, solo el Ordenador del Gasto autoriza el cambio de la
cuenta bancaria.

En el caso que el contratista haya cambiado de representante legal, ademas de [a
documentacién anterior, se debe anexar certificado de representacion legal expedido por la
autoridad correspondiente, donde esté estipulada la nueva representacion, asi como la
{fotocopia de la cédula de ciudadania de éste.

El CONTRATISTA: informa mediante formato de informaciéon de terceros y certificacion
hancaria, que es titular de la Cuenta Nro: 000000000 del Banco XXXXXXXX en la cual se
procedera a realizar las consignaciones correspondientes al pago del presente contrafo.

Los pagos se haran a la siguiente cuenta;

NOMBRE BENEFICIARIO: XXXXXXXXX
BANCO: JOOXXX

TIPO DE CUENTA: XXOUXXXXXXXX
NUMERQ DE CUENTA: XXXXXXXX.

CAUSALES DE
RECHAZO DE LA
PROPUESTA O
DECLARATORIA
DESIERTA DEL
PROCESQ

Son causales para el rechazo de las propuestas, las siguientes:

a. Cuando se compruebe que un proponente ha interferido, influenciado, u obtenido
correspondencia interna, proyecios de concepto de evaluacién o de respuesta a
observaciones, no enviados oficialmente a los proponentes.

b. Cuando se compruebe confabulacidn entre los proponentes que altere de cualguier manera
ia aplicacién del principio de seleccion objetiva.

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

d. Cuando el Objeto Social de la firma, incluido en el Cerificado de Existencia y
Representacién lL.egal no faculte a la sociedad para desarrollar la actividad materia de la
futura contratacion.

e. Cuando el oferente sea persona juridica y se encuentre incurso en alguna de las causales
de disolucion o liquidacion proferidas por Autoridad Competente.

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

g. Cuando el valor de la propuesta contenga precios artificialmente bajos y al solicitar la

justificacion esta no sea coherente a la propuesta presertada.

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

i. En el evento en que la Regional De Aseguramiento En Salud No. 4 de la Policla Naclonal
haya solicitado al oferente con posterioridad a la presentacién de la oferta, aclaraciones o
explicaciones relacionadas con informacién de la misma y éste no dé respuesta hasta el
vencimiento del término de trastado del informe de evaluacion.

j. Cuando la oferta se presente en forma extemporanea o en un lugar distinto al sefialado en
el presente proceso.

k. Cuando la propuesta sea presentada por Consorcio ¢ Unidn Temporal o cualqguier tipo de
sociedad futura y no se constituya el documento legal que demuestre tal condicion.

I. Cuando en la propuesta se encuentre informacién o documentos que no correspondan a la
realidad que le permita cumplir un requisito minimo.

m. La NO presentacién de los documentos habilitantes dentro del término establecido en la
invitacion.
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CAUSALES PARA DECLARAR DESIERTO EL PROCESO

La Regional de Aseguramiento en Salud No. 4 declarard desierto el presente proceso al

vencimiento del plazo previsto 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 |
ofra causa que impida la seleccidn objetiva. |

Si de la consulta y analisis de precios o condiciones del mercado se desprende gue no existen
razones que justifiquen la diferencia de precios entre los precios de referencia y los presentados
por los oferentes en el presente proceso, la entidad podra descalificarlos o declarar desierto el
proceso, caso en el cual deberd darse inicio a uno nuevo. La declaratoria de desierta del
proceso se hara mediante comunicacion motivada, la cual se publicara en el SECOP.

Al momento de la entrega de las propuestas, se determinard el orden de elegibilidad, |
comenzando por la oferta con propuesta econdémica con el menor precio ofertado.

De conformidad con los numerales 5 y 7 del Articulo 2.2.1.2.1.5.2, del Decreto 1082 de |
2015, modificado por el Articulo 2 del Decreto 1860 de 2021, la Regional de Aseguramiento

FACTORES QUE SE | en Salud No 4, revisara las ofertas econémicas y verificaré que, la de menor precio ofertado

TENDRAN EN cen las condiciones establecidas de la invitacion. Si esta no cumple con las condiciones de la

CUENTA PARA LA |invitacion, la Regional de Aseguramiento en Salud No 4, verificara el cumplimento de los

EVALUACION requisitos de la invitacion de la oferta con el segundo menaor precio, y asl sucesivamente.

Si una vez verificadas todas las ofertas presentadas, no se logra la habilitacién, el proceso se |
declarara desierto mediante comunicacién motivada que se publicaré en el SECOP Il segin |
Resolucion 00080 del 15 de enero de 2018 Por la cual se actualiza, madifica y complementa el |
Manual de Contratacion de la Policia Nacional”.

" PROCEDIMIENTO ‘

EN CASO DE De conformidad con lo establecido en el numeral 8 del Articulo 2.2.1.2.1.5.2 del Decreto 1082

EMPATE A MENOR de 2015 Procedimiento para la contrataciéon de minima cuantia, modificado por el Articulo 2 del |

PRECIO Decreto 1860 de 2021,

" INFORMACION DE Con la publicacién de la comunicacion de aceptacion en el SECOP |l el proponentei
1 ACEPTACION DE LA seleccionado quedara informado de la aceptacién de su oferta. (Segln la Resolucion 00090 del |

15 de enero de 2018 "Por la cual se actualiza, modifica y complementa el Manual de|

OFERTA Contratacién de la Policia Nacional”.

ANALISIS DE
GARANTIAS:

;gm&%‘%‘:&, Las contenidas en el Anexo No. 2 Y 3 de |a presente Invitacién.

ASIGNACION DEL ;

RIESGO |

2. REQUISITOS MINIMOS HABILITANTES.
Los proponentes deberan presentar la integridad de su oferta en la plataforma del SECOP Il, en letra imprenta
legible, escaneada de forma consecutiva (Formato PDF) con los siguientes documentos asi:

JURIDICOS

%+ Carta de Presentacién de la Oferta: De acuerdo al formulario No. 1 adjunto, firmada por el oferente (persona
natural o Representante Legal de la persona juridica).

<+ Certificado de existencia y representacién legal para personas jurldicas y/o matricula mercantil de persona
natural expedidos por la Camara de Comercio respectiva, el cual debe haber sido expedido dentro de los treinta
(30) dias calendario anteriores a la fecha de presentacion de la oferta.
CUANDO HUBIERE LUGAR A ELLO, AUTORIZACION DE LA JUNTA DIRECTIVA, JUNTA DE SOCIOS O
ASANMBLEA GENERAL, AL REPRESENTANTE LEGAL PARA LA CELEBRACION DEL CONTRATO.

% Fotocopia de la Cédula de Ciudadania del Representante Legal y/o proponente.

+ La Policla Nacional consultara el Boletin de Responsables Fiscales de la Contraloria General de |a

Republica de la firma y del Representante Legal. (www.contraloriagen.gov.co - link, certificado antecedentes
fiscales).

La Policla Nacional consultard ios antecedentes judiciales de! oferente o su Representante Legal,
(www.policia.gov.co — link, Enlaces de Interés.

La Policia Nacional consultara el certificado de antecedentes disciplinarios de la Procuraduria General de
la Nacién del Representante Legal. (www.procuraduria.gov.co - link, Generar Certificado).
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-

Representante Legal, o Revisor Fiscal, segun corresponda. En este Ultimo evento, se debera anexar fotocopia
de la tarjeta profesional del revisor fiscal.

Persona Juridica: Anexar certificacién expedida por el representante legal o revisor fiscal por el término
establecido en el Articulo 50 de la Ley 789 de 2002, aportando la planilla del Ultimo pago de los aportes de
salud y pensicnes, fecha de pago verificable acorde Decreto 1670 de 2007.

Persona Natural: Anexar declaracion juramentada, en la cual el oferente a nombre propio certifique el pago de
los aportes parafiscales e indique que se encuentra al dia con dichos pagos (Caja deé Compensacion Familiar,
SENA e instituto Colombiano de Bienestar Familiar). La informacion presentada en desarrollo del presente
numeral se entiende suministrada bajo gravedad de juramento, respecto su fidelidad y veracidad.

Copia del Formulario de Inscripcién en el Registro Unico Tributario (RUT).

Compromiso Anticorrupcién: De acuerdo con el Formulario No. 3 adjunto, suscrito por el oferente (Persona
Natural o Representante Legal de la persona juridica).

Origen Licito de Recursos: El proponente mediante documento escrito debera manifestar expresamente 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, provienen de actividades licitas.

CERTIFICACION DE NO ESTAR INCURSO EN CAUSALES DE CONFLICTO DE INTERESES,
INHABILIDAD E INCOMPATIBILIDAD. (diligenciar el FORMULARIO 6, adjunto al presente documento).
CERTIFICADO DE REGISTRO NACIONAL DE MEDIDAS CORRECTIVAS (RNMC): La Regional de
Aseguramiento en Salud No. 4, consultara y verificara en el Sistema Registro Nacional de Medidas Correctivas,
si el representante legal de la entidad o la persona natural se encuentra vinculado como infractor de la Ley 1801
de 20168 por concepto del no pago de multas. Para lo cual ingresar al enlace:
https://srvpsi.policia.gov.co/PSC/Him_cnp consulta.aspx. Igual requisito debera cumplir las personas naturales
(nacionales o extranjeras), el representante legal de las personas juridicas nacionales o extranjeras y el
representante de [os consorcios o uniones temporales.

Presentar ja Consulta de Inhabilidades en Delitos sexuales cometidos contra menores de 18 afios, segln
la Ley 1918 de 2018.

Presentar [a Consulta de Registro de Deudores Alimentarios Morosos (REDAM) del representante legal

TECNICOS

EXPERIENCIA PROPONENTE:

Con el fin de garantizar la calidad de los bienes o servicios a contratar y evitar incumplimientos en la
ejecucion del futuro contrato, se requiere acreditar experiencia en proyectos similares al objeto del
presente estudio previo, tal acreditacion sera avalada con la presentacion de los documentos que
acrediten la realizacion de contratos celebrados y ejecutados de proyectos iguales o similares al
presente proceso contractual. informacion gue sera consignada en el anexo de ESPECIFICACIONES
TECNICAS MINIMAS y sera verificada por los miembros del comité evaluador técnico.

Las certificaciones deben contener fa siguiente informacion:

Objeto del contrato

No. Del contrato

Valor

Plazo

Fechas de inicio y finalizacién del contrato
Cumplimiento

Nombre y NIT del contratante y del contratista

NIVEL DE EDUCACION O NIVEL ACADEMICO:
No aplica

EXPERIENCIA:

Con el fin de garantizar la capacidad técnica y operativa del futuro contratista para la correcta ejecucion del
contrato, el proponente debera acreditar experiencia mediante la presentacién de contratos ejecutados cuyo
objeto sea igual o similar al del presente proceso de seleccién, relacionados con el suministro de oxigeno
medicinal domicifiario, alquiler de equipos para oxigenoterapia y demas actividades asociadas a la atencion
respiratoria domiciliaria.
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La experiencia requerida debera acreditarse en las condiciones establecidas en el Anexo de Especificaciones
Técnicas Minimas y sera objeto de verificacion por parte del comité evaluador técnico.

EXPERIENCIA DEL PERSONAL

El futuro contratista debera certificar que el personal que se vincule para ia gjecucion del objeto a contratar
cuente con la experiencia e idoneidad. Para lo cual el oferente debera anexar junto a la oferta, certificacién
firmada de que el personal ha participado en contratos celebrados y ejecutados de iguales o similares
caracteristicas al presente proceso contractual.

CAPACIDAD OPERATIVA:

El Oferente debera certificar que cuenta con la Capacidad operativa como instalaciones, equipo biomédico,
recurso humano y legistico, para la prestacién de servicios de acuerdo con necesidades y bajo estandares de
seguridad para la atencién de los usuarios del Subsistema de Salud de la Policfa Nacional. Documento que
debe venir anexo a la oferta.

ECONOMICOS

La entidad procedera a verificar los requisitos habilitantes y condiciones técnicas de |a oferta con el mayor
porcentaje de descuento, en caso que este no cumpla con los requisitos habilitantes exigidos, vencido el
plazo para subsanar los mismos, se procedera a verificar la oferta del ofrecimientc con el segundo porcentaje
de descuento y asl sucesivamente.

En caso de empate |a entidad adjudicara a quien haya presentado primero la oferta entre los empatados en la
plataforma SECOPI|, segun el orden de presentacién de las mismas. Si una vez verificadas todas las ofertas
presentadas, no se logra la habilitacion, el proceso se declarara desierto en los términos del decreto 1082 del
26 mayo 2015 o aquello de lo que lo sustituya o derogue

3. CRONOLOGIA DEL PROCESO

| Publicacion de la invitacién

Lugar: Colombia compra eficiente SECOP ||
Fecha: SEGUN CRONOGRAMA SECOP II
Hora: SEGUN CRONOGRAMA SECORP Il

| Observaciones a la invitacién y solicitud para
[ limitar convocatoria a Mipyme Colombianas

Lugar: Colombia compra eficiente SECOP ||
Fecha: SEGUN CRONOGRAMA SECOP If
Hora: SEGUN CRONOGRAMA SECOP I

Plazo para responder observaciones, realizar
adendas a la invitacién y publicacién aviso
limitacién a Mipyme

Lugar: Colombia compra eficiente SECOP ||
Fecha: SEGUN CRONOGRAMA SECOP I
Hora: SEGUN CRONOGRAMA SECOP I

| Entrega de propuestas

Lugar: Colombia compra eficiente SECOP |1
Fecha: SEGUN CRONOGRAMA SECOP ||
Hora: SEGUN CRONOGRAMA SECOP I

Evaluacion de las Propuestas y Verificacion de los
Requisitos Habilitantes

Lugar: Colombia compra eficiente SECOP ||
Fecha: SEGUN CRONOGRAMA SECOP ||
Hora: SEGUN CRONOGRAMA SECOP |l

Publicacién para Observaciones y Presentacién de
Documentos Habilitantes

Lugar. Colombia compra eficiente SECOP Ii
Fecha: SEGUN CRONOGRAMA SECORP I
Hora: SEGUN CRONOGRAMA SECOP |

Notificacion de aceptacién de oferta.

Lugar: Colombia compra eficiente SECOP I
Fecha: SEGUN CRONOGRAMA SECOP Il
Hora: SEGUN CRONOGRAMA SECOP 1|

NOTA 1: La vafidez de la oferta ser4 de ciento veinte (120) dias calendario contados a partir de la fecha de
presentacion.

NOTA 2: De ser necesaria la modificacion de las condiciones de la invitacion, esta se efectuard mediante
ADENDA, la cual sera expedida y publicada en el portal Unico de contratacién hasta el dia anterior a fa fecha
establecida para la recepcidn de (as ofertas.

NOTA 3: Se informa a los oferentes que en caso de presentarse una falla con la plataforma SECOP I, la entidad
establece como medio de notificacion el correo electrénico deval.rases-con@policia.gov.co dichos mecanismos
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de comunicacién solo serén atendidos previc cumplimiento y en atencion a las disposiciones emitidas por
Colombia Compra Eficiente en el “Protocolo de Indisponibilidad del SECOP 11"

4, SUPERVISOR DEL CONTRATO.

El supervisor de! contrato sera un auxiliar de enfermeria de la Unidad Prestadora de Salud Narifio, o quien haga
sus veces o quien con posterioridad designe el ordenador del gasto, este sera responsable de la supervision,
vigilancia y control de ejecucion del contrato segin corresponda, para ello debera cumplir con lo dispuesto en
la Resolucién 00090 del 15 de Enero de 2018 de la Direccién General de la Policia Nacional "Por la cual se
reglamenta la actividad de los interventores, supervisores y coordinadores de los contratos y/o convenios en |a
Policia Nacional” y el instructivo 024 DISAN — ASJUR del 27 de Marzo de 2002 de la Direccion de Sanidad de
la Policia Nacional "Actividad de los interventores supervisores y coordinadores de los contratos y/o convenios
en la Policia Nacional’, ademas debera verificar la remisiéon del paciente y demas procedimientos cuando as(
lo estime conveniente.

“DE CONFCORMIDAD CON LAS LEYES 80/1993, 134/1994, 850/2003 Y DECRETO 1082 DE 2015, SE
INVITA A LAS VEEDURIAS CIUDADANAS PARA EJERCER CONTROL SOCIAL”,

Atentamente,

LA POLICIA NACIONAL

o L
£ (A "o

Teniente Coronel JAIMIE ANDRE$ ESPEJO NAVARRO
Jefe Regiondl de Aseguramijento en Salud N

Proyectado por: 94 Dl VE NANDEZ Revisado pt
Analista de Contratos Rases No 4 Jefe Grupo.

L3RS, AiYe
- N A 1N et »
Revisado por: NCAYO Revisado por: W{:»‘ﬂf-"‘— FHESPQESF) FRANGE-SANCHEZ
Jefe de A Jefe del Are i ERases No4

Av. 10 Norte # 16 N - 21 Tel. 6604128

deval.rases-con@policia.qov.co
www.policia.gov.co
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ANEXO No. 1
ESPECIFICACIONES TECNICAS MINIMAS

El oferente debera diligenciar y presentar junto con la oferta el formato de Especificaciones Técnicas que se
presenta a continuacion debidamente firmado por el representante legal, en el que exprese su ofrecimiento o
no ofrecimiento con cada una de las especificaciones técnicas solicitadas, las cuales seran verificadas por el

Comité Téenlco aplicando el criterio de CUMPLE o NO CUMPLE.

(TEM

CONDICIONES TECNICAS MINIMAS

CUMPLE

NO
CUMPLE

El CONTRATISTA debe garantizar |la entrega del suministro de los elementos objetos del
resente contrato de acuerdo al domicilio del paciente sin costo adicional.

El CONTRATISTA debe contar con una linea telefénica de atencion al usuario para garantizar
el buen servicio a nuestros afiliados.

| a prestacién de servicios se realizara de lunes a viernes incluido sabado las hasta el mediodia.

La entidad a contratar debera certificar que cuentan con los equipos requeridos para el

suministro de oxIgeno, equipos de oxigenoterapia y hospitalarios e instalaciones adecuadas

para el mantenimiento del mismo y estipuladas en la normatividad vigente seguin lo establecido
or parte del Ministerio de la Proteccién Social.

Recurso humano calificado e iddneo para garantizar la calidad de la prestacién de los servicios
de suministro de oxigeno, alquiler de equipos de oxigenoterapia y hospitalarios y el trato
humanizado a los usuarios que requieran su atencion; ademas contar con un funcionario
doneo que garantice la comunicacién efectiva y agil con la oficina de referencia y Contra
referencia para el manejo de la prestacion del servicio.

El usuario debe presentar fotocopia del documento de identidad al momento de la entrega del
suministro de oxigeno, equipos de oxigeno terapia y elemenios hospitatarios, la autorizacién
del servicio se hard por medio de correo slectrénico entre la oficina de referencia y Contra
referencia y el contratista.

Ei CONTRATISTA debe contar con personal capacitado y con un software para el manejo de
la informacion y el reporte de la oportunidad en la entrega de los insumos objeto del presente
ontrato.

El CONTRATISTA debe dar un reporte estadistico mensual de pacientes en impreso al
supervisor del contrato,

La autorizacién para la entrega del suministro de oxigenc domiciliario, equipos® de

oxigenoterapia y/o equipos hospitalarios, se hara con fecha anterior a la entrega del mismo. El

functonario encargado de enlace con referencia y contra referencia de la Unidad Prestadora de

Ealud Narifio, debera recoger las autorizaciones de suministro de oxigeno durante los dltimos
cinco dias de cada mes (para pacientes cronicos)

10

EI contratista hara un reporte mensual que contenga el listade de pacientes que han requerido
lel servicio; en caso de fallecimiento, suspension del servicio yfo alguna situacién en donde se

cancele el suministro de oxigeno domiciliario, equipos de oxigenoterapia y efementos
hospltalarios el pago se hara fraccionado segun el tiempo de uso del medicamente o
d13p05|t|vo

11

El oferente debe CERTIFICAR el inicio y la implementacion del sistema de gestion de seguridad
y salud en el trabajo, donde se prestara el suministro, para dar asi cumplimiento del decreto
[1072 del 2015 y sus complementarios

12

_'13

El servicio debe ser prestado bajo responsabilidad de la entidad contratada, con cumplimiento
e requisitos seglin lo contemplado en la Normatividad vigente que establezca estandares de
alidad en suministro de Gases Medicinales. Estos pueden ser verificados en cualquier

‘momento por parte del grupc de auditores de la Unidad Prestadora de Salud Narifio.

El contratista se compromete a entregar todos los CUPS de atencidén en medio magnético y
|isic0 con su respectiva descripcion y tarifa pactada en el momento de la adjudicacion del
contrato.

[ 14

La solicitud de servicios bajo cotizacién se cancelara al valor inicial propuesto por el oferente,
Lvatores adicionales tales como IVA, cambio de tarifa y valores adicionales por la prestacion del

l&_grvicio, SERAN OBJETO DE GLOSA.

El contratista no podra continuar prestando servicios objeto del presente contrato una vez se
haya agotado el presupuesto asignado al mismo.

16

En el caso de constituirse una glosa el representante de la entidad contratista, en la reunién
konc:hatorla debers allegar copia de pago de parafiscales actualizado,

17

LEEI contratista debera presentar la cuenta de cobro con relacién de factura, niimero y fecha de
adicacion, No de factura, fecha de atencién, Nombre e identificacion del paciente, cédigo |
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CUPS, procedimiento realizado, cédigo CIE 10, diagnéstico y valor facturado, se anexa formato
en Excel el cual debe ser enviado al correo de Ia oficina de referencia y contrarefernecia y la

supervisora dal contrato a los siguientes correos Graciela.rosero@correo.policia.gov.co y
denar.upres-rcc@policial.gov.com

18

Es requisito minimo que el proponente ganador mantenga los precios ofertados inicialmente y
los establecidos posteriormente para los ne ofertados, durante la vigencia del contrato y las
eventuales adiciones, para lo cual debe anexar ceriificacion de Sostenibilidad de Precios.

19

El contratista debera garantizar una reserva disponible, con el fin de resolver las urgencias
presentadas los dias domingo y los dias que por diferentes motivos la empresa no labore, como
minimo 2 cilindros de & ml, los cuales reposaran en las instalaciones de la Unidad Prestadora
de Salud Narifio.

20

EL OFERENTE DENTRO DE SU PROPUESTA DEBERA ANEXAR EL PORTAFOLIO DE
SERVICIOS EN FORMA IMPRESA Y EN MEDIO MAGNETICO (FIRMADC POR EL
REPRESENTANTE LEGAL) QUE A LA FECHA DE LA PRESENTACION SE ENCUENTRE
PRESTANDO, CON LOS HORARIOS Y DIAS DE SERVICIO (NO SE ACEPTARA
BROCHURE 'O FOLLETO) Y DEBE CONTENER LA TECNOLOGIA, VALORES DE
REFERENCIA Y CONDICIONES DE LA ATENCION), DE ACUERDO A LO SOLICITADO
POR LA UNIDAD PRESTADORA DE SALUD NARINO. ESTOS SERVICIOS REALES
ADJUNTOS EN LA OFERTA PODRAN SER VERIFICABLES A LA FECHA DE LA REVISION
DE LA MISMA

1

L1

Documentar la informacién del talento humano que apoya la prestacién del servicio

TALENTO HUMANO REQUERIDO:

Debera contar con la especialidad de PATOLOGIA, idoneidad demostrada bajo parametros
establecidos por la normatividad vigente, con los diplomas o certificaciones que acrediten sus
estudios, la correspondiente especialidad y toda la documentacién inherente al proceso.

El oferente debera certificar la tenencia de este recurso humano mediante una legitimacién
firmada por el representante legal y el diligenciamiento del Formato de idoneidad Recurso
Hurnano Oftecido.

22

En caso de presentarse objeciones, estas deben ser respondidas y tramitadas segun los
términos establecidos en el art. 56 y 57 de la ley 1438 de 2011, contados a partir de la fecha
de notificacion del contratista por parte de la Unidad Prestadora de Salud Narifio

23

El oferente deberd anexar certificacion de existencia y represenfacion legal (camara y
comercio) no mayor a 30 dias, anteriores a la presentacion de la propuesta.

24

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

25

El OFERENTE debera entregar junto con la propuesta el registro de la autoevaluacién
de los Estandares Minimos del Sistema de Gestién de Seguridad y Salud en el Trabajo
(SGSST) del afio inmediatamente anterior, realizado en aplicativo de la pagina del
Sistema General de Riesgos Laborales del Ministerio del Trabajo, donde conste una
calificacién que se encuentre en una escala de valoracién "Aceptable”, es decir un
puntaje mayor a 85% (para el caso de consorcio 0 uniones temporales se debera presentar
el registro de la autoevaluacién por cada empresa que conforma la unién temporai o
consorcio). Asl mismo, se debera mantener la calificacion y evidencias de la autoevaluacion
del SGSST a disposicién, ias cuales seran objeto de verificacién durante la ejecucion del
contrato. Es importante sefialar que para la adquisicion de elementos realizados a través de
la tienda virtual de Colombia Compra Eficiente no es pertinente hacer Inclusién de las
condiciones anteriormente relacionadas.

| E—

" |'El oferente debera informar ai Jefe de la Regional de Aseguramiento en Salud No 4 y

28

CERTIFICADC DE DECLARATORIA DE REQUISITOS ESENCIALES POR EL INSTITUTO
DEPARTAMENTAL DE SALUD: oferente debe cumplir con la normatividad establecida por
el Ministerio de Salud y la Proteccién Social las normas generales vigentes. Presentar el
Certificado de declaratoria de requisitos esenciales del Instituto Departamental de Salud de

Narifio, certificado de habilitacion. & T
SISTEMA OBLIGATORIO DE GARANTIA DE CALIDAD: El oferente debe Cumplir con el
| Sistema Obligatorio de Garantia de Calidad, los requisitos minimos esenciales y las
| condiciones sanitarias que fijen las autoridades competentes tanto en el orden Nacional como
Territorial. Presentar certificado expedido por el representante legal.

| supervisor de contrato de fa Unidad Prestadora de Salud Narifio tipo B, mensualmente sobre
| la ejecucion del contrato y cuando el mismo se encuentre en un cincuenta 50%, un setenta

| (70%), un noventa (90%) y un cien (100%) por ciento. Una vez recibida la informacion la |

<
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oficina de contratos comunicara al Jefe de la Regional de Aseguramiento en Salud No 4. si
se llegare a sobrepasar este serd asumido por el contratista por sobre ejecucion contractual;
asi mismo se realizaran controles y cruces de cartera en la medida que se requiera (diario,
semanal, guincenal, mensual.

29

El oferente debera prestar el servicio en igual de condiciones a la poblacién que se encuentre
dentro del enfoque diferencial que son aquellas personas con caracteristicas especificas y
vulnerabilidades particulares (como edad, género, etnia, discapacidad, orientacién sexual)
gue necesitan un trato y atencién especializados para garantizar sus derechos y equidad, en
cumplimiento al articulo 13 de la ley 1448 de 2011 “Por la cual se dictan medidas de atencién,
asistencia y reparacion integral a las victimas del conflicto armado interno y se dictan ofras
disposiciones”.

30

El contratista se compromete a brindar prioridad de despacho para los siguientes grupos: a
las gestantes, menores de 5 afos, adultos mayores beneficiarios del subsistema de salud de
la policia nacional garantizando asf condiciones que permitan accesibilidad, oportunidad y
continuidad en los servicios prestados.

CONDICIONES AMBIENTALES

I

| ITEM DESCRIPCION CUMPLE

NO |

CUMPLE |

01

Informar si la empresa, consorcio o uniéon temporal presenta sanciones vigentes de
acuerdo al Registro Unico de Infractores Ambientales (RUIA) del Ministerio de Ambiente y
Desarrollo

{http.//vital.minambienie.gov.co/SILPA_UT PRE/RUIA/ConsultarSancion.aspx?Ubic=ext),
por lo cual, el oferente debera anexar carta firmada por el representante legal de la
misma, donde manifieste que la empresa no cuenta con sanciones vigentes por
incumplimiento de la legislacién ambiental colombiana.

02

03

Cualquier infraccién ambientai por omisién de permisos o licencias ambientales que
hubiese sido necesario framitar antes del inicio del contrato, en el franscurso v después
de la actividad del proceso por parte del contratista, seréan asumidas como
responsabilidad del oferente o futuro contratista.

—

Garantizar que |a gestion de sus residuos peligrosos generados por su actividad economica
se realice a través de un gestor ambiental, cuya licencia o permiso tenga alcance en los
servicios de recoleccion, transporte, fratamiento, aprovechamiento y disposicién final de
residuos peligroso, dentro del marco de la gestién integral y cumpliendo con los
requerimientos de la normatividad vigente.

Suministrar en todos los puntos de dispensacion de medicamentos, puntos de recepcion
de medicamentos vencidos dentro del Plan de Gestién de Devolucién Posconsumo de
Farmacos o Medicamentos Vencidos, seglin Sa Resolucién 0371 del 26-02-2009 del
Ministerio de Ambiente "Por la cual se establecen los elementos que deben ser
considerados en los Planes de Gestién de Devolucién de Productos posconsumo de
farmacoes o medicamentos vencidos

05

E! oferente y futuro contratista deberd cumplir las obligaciones fijadas para los
distribuidores y comercializadores con la Resolucion No. 0371 de 2009 “Por la cual se
establecen los elementos que deben ser considerados en los Planes de Gestion de
Devolucidén de Productos de Farmacos o Medicamentos Vencidos”, expedida por el
Ministerio de Ambiente, o aquella norma que la modifique, adicione o sustituya,
presentando la aprobacidén ante la autoridad ambiental competente del Sistema de
Recoleccion Selectiva y Gestion Ambiental de Farmacos o Medicamentos vencido que
posea o este participando y enviar a la Direccién de Sanidad , los lineamientos y
procedimientos para su participacién come consumidores.

06

El oferente y futuro contratista debera garantizar que los equipos eléctricos cumplan con
normas técnicas de eficiencia energética, es decir que tengan un bajo consumo de energta
y que cuenten con opciones de encendido, hibernacion y apagado.

07

Aplicar las buenas practicas ambientales, participar de los programas ambientales, asi
como las demas exigencias que se establezcan en el Sistema de Gestién Ambiental, en
todas las actividades que realice durante la prestacion del servicic dentro de las

| instalaciones de los Establecimientos de Sanidad de [a Direccién de Sanidad.
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OTRAS CONDICIONES TECNICAS VERIFICABLES

fTEM | CUPS DESCRIPCION

CUMPLE

NO

[Contenide Oxigeno medicinal en cilindro de 6.5 m3, 1.5 m3, 4.0 m3 con recambio cada 4
meses, alquiler cilindro, concentrador de bajo flujo de acuerdo a la prescripcion médica,

P200XI0 alquiler te regulador, Equipo portatil completo con una (1) recarga mensual, lo anterior
seglin dosificacion y ubicacion geografica de residencia del paciente, desechables cénula
y humidificador para concentrador y portatiles primera entrega

CUMPLE |

(Contenido Oxigeno medicinal en cilindro de 6.5 m3, 1.5 m3, 4.0 m3 con recambio cada 4
P320XI0 1meses alquiler cilindro, concentrador de alto flujo de acuerdo a la prescripcion médica,

falquiler de reguiador, Equipo portatil completo con una (1) recarga mensual, lo anterior
'seglin dosificacion y ubicacion geogréfica de residencia del paciente, desechables canula
humidificadar para cencenirador y portafiles primera entrega

Sumiriistro por evento para pacientes que no saturan con concentrador este suministro
incluye: Contenido de oxigeno medicinal en cilindre de 6.5 m3, alquiler de cilindro de 6.5
p m3, cilindro portatil de respaldo, alquiler de regulador para cilindro de 6.5 m3, cénula y
440XI0 humidificador por primera vez, recambio descartables cada 4 meses (En este paquete se
cobra la recarga del cilindro de oxigeno gaseoso medicinal segun los M3 de consumo
mensual del paciente} lo anterior segun dosificacién y ubicacién geografica de residencia
_|del paciente

P530XI0 Recarga de Equipo Poriatil Completo de 1.5 M3 de Oxigeno gaseoso medicinal.

PRODUCTOS EN ALQUILER

{TEM cups CONDICIONES TECNICAS MINIMAS

CUMPLE

NO

1 P80XI1 | CPAP sencillo

CUMPLE
|

P160XI1 | BPAP sencillo

BPAP STELAR con Soporte de Frecuencia

mascara oronasal

5. [ -

3

4

5 Mascara nasal
6 | Mascara pico

7 Mascara Pico L, REF. 1104916 |
r 8 _| Mascara almohadilla nasal BMC REF P2 i
| 9 Prueba hidrostatica para cilindro 1.5 m3 !

10 |Ol1168 | Alquiler pulsoximetro de dedo .

11 | Pulsoximetro de lectura continua (neonatos)

12 Alquiler Carro porta cilindro

13 Alquiler concentrador de oxigeno portatil

14 | Succionador eléctrico de secreciones

Firma del representante legal del proponente

Nambre o razén social del oferente: Diligenciar el nombire completo del proponesnte
Identificacién (NIT O C.C 01 C.E O0): Diligenciar la identificacion del proponente
Nombre Representante Legal: Diligenciar el nombre completo del representante legal

Identificacién (C.C O C.E. O) Diligenciar el documento de identificacian del representante legal
Direccién: Diligenciar la direccién del proveedar

Teléfono: Diligenciar teléfonos de contacto del proveedor
Email: Diligenciar correo electrénico de notificaciones
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TABLA CONPES

Tabla de estimacion de riesgos previsibles CONPES 3714 de 2011*
Lamelodologl a de esUmacion g8 (DS saos Que £& Uiy S OONITIIESION &2 Uha PIOPUEta Gue realzoja Lireocion Lenstal de Leedito Fubliosy tesoro Nacional
el Ministerio de Hacienday Crédiw Pilblica; sin embange, #ste Breosidn no asume responsabiidad alguna 2n 1a esimacion delos riesgos, la cualesuna
ﬂhlmanlnn!ﬁml nuR aads mirlarf fisne & < cminn e nonformidad eonst Anfnuln 4° de la T sa TR0 A= 2107 '

Nimero de riesgos a
estimar

Valor del contrato

Total estimacion del r'reégo

Riesgo General

Economico

Operaclanales

R

$90.000.000,00

$50.418.20547

| :
> i Observaciones

Fluctuacion de los

| precios del mercado def

Estimar

Guardar repenta an formato pdf

Probabilidad | ' Impacto’

_ losserviciosa

Presentacion de

; propusstes gue ne

i cumpten con las
;wpmmmm

& documentos leqales |

“} Inicialmente puede

Operacionales

Operationalss

fperacionales

pasar que gl

coutratists Begue al |

pamto ¢e no contar
Lon [ capacidad
operativa e
| Instalaciones para
\ prestacion det
adecuado sepvicio, por
otra parte puaden
ocurir desastres
naturales donde
- salgan involucrados
fuesiros asplantes z
| las diferentes
. _convocatorias de la_
Gue el contratista no
tirme ol confrate
| oportunanente 3 o
| firme et contrate

_oportunamente |

Que no se constituyan
{55 garantlas
segueritas para la
legalizacion del
| Falia en los canales de
distribucion para ka
|prestacion el serviclo.

Bajo oA
Medio-Bajo Alto
Medio-Hajo Medio-Bajo
Bajp Alto
Bajo i Bajo
Medio-Alto Allp

Reiniciar

et g
Estimacion | Pamcipacmn
s 1 -

$ 209050811 §13%
$ 4347235409 2617%
§2.357. 445,16 476%
$ 7124440547 3%
$562.500,00 112%
$23.051924,64 47 50%
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] ANEXONo.3 |
ESTIMAGION, TIPIFICACION, ASIGNACION DE RIESGOS
Y DETERMINACION DE GARANTIAS.

La definicion de los parAmetros de mecanismos de cobertura de los riesgos, se efectuaron dentro de los
términos definidos en la seccién 3, subseccion 1 del Decreto 1082 de 2015, asi:

GARANTIAS DEL PROCESO
ETAPA CONTRACTUAL
s TIPIFICACION
MECANISH £ .
! N TE e DELOS :?Egnégcrore DEL | ASISNACION DEL | vigenGIA JUSTIFICACION COBERTURA / VIGENGHA
I ik | .SMPARA EL RIESGO DE INCUMPLIP.’IISNTD
' URANTE EL PLAZO DE EJECUCION Y
] ' VIGENTE POR  UN
| riESEO CUMPLIMIENTO g?éﬂ%(m%ﬁ)%ﬁ TERMING _ IGUAL AL E?#%I(?h? SENEEEERGE B 208 |
| GARANTIAUNICA | DEL CONTRATISTA PLAZD DE EJECUCION e 20% )
i JURIDICO o VALOR DEL P20 DE EJECUCION | pEL VALOR DEL CONTRATO COMO
| ; CONTRATO R aTRO A e asY | QUIERA QUE SE PRETENDE EL PAGO |
| - PARCIAL [¢] DEFINITIVO DE LOS |
—_— PERJUICIOS QUE CAUSE A LA ENTIDAD |
I AMPARA EL RIESGO DE MALA CALIDAD |
DEL SERVICIO DURANTE EL PLAZO DE ‘
| nesot | T ] SRR TEwNG Gl AL | SECUIONOE, coNTRATO VuNIZY Ao
PRORROGAS 5! LAS |
‘ GARANTIAUNICA | npeeariv SERVICIO VALOR =~ TOTAL | CONTRATISTA Eéiz%oﬁ%f#émic'ﬁﬁ HUBIERE, BUSCANDO RESARCIR EL |
DEL CONTRATO oRL oo . DETRIMENTO CAUSADO A LA ENTIDAD |
: ; POR MALA CALIDAD O INSUFICIENCIA DEL,
| S _ SERVICIO PRESTADO
, AMPARA EL RIESGO DOE  WALAS
- DANOS A . PRACTICAS PR UN ACTQ INCORRECTO
i TERCEROS ; VIGENTE POR  UN | (ERRORES U OMISIONES), DERIVADO DE
| RiESGO POR | TERMING GUAL Al SU ACTIVIDAD PROFESIONAL DURANTE
GARANTIAUNICA | BESSD RESPONSABILL | PORZ200 SMMLY | COMTRATISTA PLAZO DE EJECUCION | ELPLAZO DE EJECUCION DEL CONTRATD
[ DAD  CMIL DEL CONTRATO Y UN | YUNARNO MAS Y DE LAS PRORROGAS Si
EXTRA - ANO MAS | LAS HUBIERE BUSCANDO RESARCIR LAS
| ! CONTRACTUAL | MALAS PRACTICAS DE LA PRESTACION |
L e DELSERVICIO .
| : AMPARA A LA ENTIDAD DE LOS
| ggm;?gso - VIGENTE POR uN PERJUICIOS QUE SE LE OCASIONE COMO
| PRESTAGKJNE CINCO " POR TERMINO  1GUAL AL CONSECUENCIA DEL INCUMPLIMIENTO
| GARANTIAUNICA | REESGO A | CIENTO (5%) DEL | _onrmamsTa TN . (ciOn | DE LAS OBLIGACIONES LABORALES A |
JURIDICO S OEMNIZACIE | VALOR DEL P2 s (LIECUCION | QUE ESTE OBLIGADO EL CONTRATISTA |
NES CONTRATO. R DERIVADAS DE LA CONTRATAGION DEL |
| LABORALES PERSONAL UTILIZADOS PARA LA |
B | : | EJECUCION DEL CONTRATO.

NOTA. EN LAS POLIZAS ElL CONTRATISTA DEBERA REGISTRAR ANTE LA ASEGURADORA LA SIGUIENTE NOTA DE

CONFORMIDAD CON EL ARTICULO 2.2.1,2.3.4,3 DEL DECRETO 1082 DE 2015, SE AMPARA EL CUMPLIMIENTO DEL CONTRATO.,
EL PAGO DE LAS MULTAS Y DE LA PENAL PECUNIARIA CONVENIDAS Y LA ENTIDAD ASEGURADORA RENUNGIA AL BENEFICIO

DE EXCUSION

CLAUSULAS SANCIONATORIAS

[ MECANISMO o 0 ]
| . CLASEDE | TIPIEICACISN DELOS | ESTIMACIONDEL | ASIGNACION VitEER JUSTIFICAGION COBERTURA / |
| costhrura | RIESGO RIESGOS RIESGO DEL RIESGO . VIGENCIA
= + |
| |
LA NO CONSTITUGION | MULTA  GUYO | CUANDO EL. CONTRATISTA NO ‘
' DENTRO DEL | VALOR  SE | CONSTITUYA DENTRO DEL
TERMINO Y EN LA | LIQUIDARA GON TERMINO Y EN LA FORMA |
—— RIESGO FORMA PREVISTA EN | BASE EN UN | nonccscn, E?AMgéngfA‘;%écﬁfg%C;‘ga | PREVISTA EN EL CONTRATO O
JURIDICO EL CONTRATO O EN CERO BUNTO | DIEZ (10) DIAS | EN ALGUND DE sSuUs |
I ALGUND DE SUS | DOS (0.2%} DEL MODIFICATORIOS, A POLIZA DE |
MODIFICATORIOS LA | VALOR DEL | GARANTIA UNICA
| POLIZA DE GARANTIA | CONTRATO ‘
| | UNICA 1
:F_ Rl | MULTAS CUYOD LA MULTA SE APLICARA POR CADA | AMPARA, LA MORA (8]
| NLPTA e DA DE RETARDO HASTA POR UN | INCUMPLIMIENTO PARCIAL DE |
LIQUIDARA CON PLAZQO DE QUINCE ({15) DIAS | ALGUNA OBLIGACION DERIVADA |
' BASE EN UN SESCONTARA DEL SALDD QUELE | IMPLTABLES A CONTRATETA |
| MuLTA RIESGO INGUMPLIMIENTO CERO  PUNTO | (ourpaqisTa | ADEUDE LA ENTIDAD. ESTA I
| JURIDICO PARCIAL CINCO (0.5%) DEL S BE LA\ SENTE A e Bl |
' e e MEDIANTE AGTO ADMINISTRATIVO '
' SERVICH oE MOTIVADG EN EL QUE SE | -
| PRESTAR EXPRESARA LAS CAUSAS QUE 5
[ ‘ DIERON LUGAR A ELLA |
e
VALCR TAL DEL NT Al
CLAUSULA INCUMPLIMIENTO VEINTE ~ POR CUANDO SE TRATE DE | GONTRATC FOR PARTE DEL
PENAL RIESGO TOTAL CIENTO(20%)BEL | oryrpaTiSTA | INCUMPLRIENTO TOTAL DEL | CONTRATISTA , SE BUSCA EL |
PECUNIaRia | JURIDICO DECIARMIGRIA| DE"p VATURRETETAL CONTRATO Y PROPORGIONAL AL | PAGO PARCIAL ¥ DEFINITIVO DE |
CADUCIDAD DEL CONTRATO INCUMPLIMIENTO PARCIAL DEL | LOS PERJUICIOS QUE SE |
| CONTRATO | CAUSEN A LA ENTIDAD
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Teniendo en cuenta el presente proceso, los procedimientos estéin encaminados a cubrir las siguientes RIAS:

INFORMATIVO PRECIOS TECHO

iTEM CUPS DESCRIPCION - '.’I.Egﬂg
| Contenido Oxigeno medicinal en cilindro de 6.5 m3, 1.5 m3, 4.0 m3 con
| recambio cada 4 meses, alquiler cilindro, concentrador de bajo flujo de
| acuerdo a la prescripcién médica, alquiler de regulador, Equipo portatil
| . ! cpr ‘e
|1 D completo con una (1) recarga mensual, lo anterior segun dosificacion y 203
ubicacion geografica de residencia del paciente, desechables canula y
humidificador para concentrador y portatiles primera enfrega
Contenido Oxigeno medicinal en cilindro de 6.5 m3, 1.5 m3, 4.0 m3 con
recambio cada 4 meses alguiler cilindro, concentrador de alto flujo de |
P320XI0 | acuerdo a la prescripcién médica, alquiler de regulador, Equipo portatil | .
2 . i o $ 137.576
completo con una (1) recarga mensual, lo anterior segun dosificacion y |
ubicacion geografica de residencia del paciente, desechables canula y
humidificador para concentrador y portatiles primera entrega X
Suministro por evento para pacientes gue no saturan con concentrador
este suministro incluye: Contenido de oxigeno medicinal en cilindro de 6.5
m3, aiquiler de cilindro de 8.5 m3, cilindro portatil de respaldo, alquiler de
' _ regulador para cilindro de 6.5 m3, canula y humidificador por primera vez,
3 P440XI0 recambio descartables cada 4 meses (En este paquete secobralarecarga | - $54626 |
del cilindro de oxigeno gaseoso medicinal segin los M3 de consumo
mensual del paciente) lo anterior segln dosificacién y ubicacidn geografica
de residencia del paciente
4 P530XI0 Recgrga de Equipo Portatii Completo de 1.5 M3 de Oxigenc gasecso $18.613
medicinal.
PRODUCTOS EN ALQUILER
[
iTEM | cups DESCRIPCION ﬁ.@gﬁ'g
1 P80X11 | CPAP sencilio $ 145.920
2 P160XI1 | BPAP senciilo $ 222.147
3 BPAP STELAR con Soporte de Frecuencia $ 768.807
4 mascara oronasal - $ 214.457
L5 Mascara nasal $ 214.457
8 Mascara pico $ 468.244
7 Mascara Pico L, REF. 1104916 $ 468.244
8 Mascara almohadilla nasal BMC REF P2 $250.874
9 - Prueba hidrostéatica para cilindro 1.5 m3 $ 77.803
10 o1es | Alguiler pulsoximetro de dedo $34.394
11 Pulsoximetro de lectura continua (neonatos) $ 226.596
12 Alquiler Carro porta cilindro $18.209
13 Alquiler concentrador de oxigeno portatil 5 582.674
14 Succionador eléctrico de secreciones | $76.881

LOSP RECIOS TECHO SON INMODIFICABLES
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ANEXO No. 4
OFERTA ECONOMICA

Favor describa el porcentaje de descuento, el cual sera aplicado por la REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN
SALUD No. 4 al precio techo establecido teniendo en cuenta los siguientes criterios.

UNICO PORCENTAJE DE DESCUENTO
DESCRIPCION OFERTADO
EL UNICO PORCENTAJE DE DESCUENTO
APLICA PARA TODOS LOS ITEMS DESCRITOS
EN EL ANEXC PRECIO TECHO DE LA PRESENTE

INVITACION.

%

Nota 1: Se evaluara al oferente que haya ofertado el mayor porcentaje de descuento,

Nota 2: Para la contratacidn se tendra en cuenta el porcentaje de descuento ofertado el cual, aplica para todos
los items.

NOTA 3: El presente proceso se adjudicaré por el valor total del presupuesto que es de NOVENTA MILLONES
DE PESOS COLOMBIANOS ($90.000.000) Incluido IVA distribuidos asi:

VIGENGIA 2025: VEINTE MILLONES DE PESOS COLOMBIANOS ($20.000.0000), amparados mediante certificado
de disponibilidad presupuestai No del de Octubre del 2026 expedido por el Lider de Presupuesto de
la Regional Aseguramiento No 4.

VIGENCIA FUTURA 2027: SETENTA MILLONES DE PESOS COLOMBIANOS (70.000.000), Amparados mediante
certificado de disponibilidad presupuestal No. 11526. Expedido por el Jefe de presupuesto de la Regional de
Aseguramiento en Salud No 4.

NOTA 4: El oferente deberz diligenciar en la plataforma SECOP [l en |a oferta econémica el valor indicado por
la entidad que es de NOVENTA MILLONES DE PESOS COLOMBIANOS ($90.000.000).

Firma del representante legal del proponente
Nombre o razén social del oferente: Diligenciar el nombre completo del proponente

Identificacién (NIT O C.C O C.E O); Diligenciar la identificacién dsl proponenie
Nombre Representante Legal: Diligenciar el nombre completo del representante legal
ldentificacién (C.C O C.E. O) Diligenciar el documento de identificacion del representante legal

Direccion: Diligenciar |a direccion dei proveedor

Teléfono: Diligenciar teléfones de contacto del proveedor
Email: Diligenciar correo electrénico de notificaciones
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ANEXO No. 5
OBLIGACIONES DEL CONTRATISTA

Cumplir con e} objeto contractual.

Obrar con lealtad y buena fe en las distintas etapas contractuales, evitando dilaciones y trabas.

Responder los requerimientos de aclaracion o de informacién en los plazos que LA REGIONAL DE

ASEGURAMIENTO EN SALUD No 4 le formule en cada caso.

Cumplir cabalmente con sus obligaciones, frente al Sistema de Seguridad Social Integral y parafiscales {Cajas de

Compensacion Familiar, Sena e ICBF}, por cuanto el cumplimiento de ésta obligacién es requisito indispensable

para la realizacion de cualquier pago.

§. Constituir en debida forma y aportar al Grupo Contractual y Seguimiento de LA REGIONAL DE ASEGURAMIENTO
EN SALUD No 4 -UNIDAD PRESTADORA DE SALUD NARINO TIPO B dentro de los tres (3) dias habiles
siguientes a la suscripcién del contrato, la Garantia Unica y cancelar los pagos a que hubiere lugar. Asi mismo el
CONTRATISTA debera cargar las garantias en el SECOP [l

6. Guardar la confidencialidad de toda la informacién que le sea enfregada y que se encuentre bajo su custodia o
que por cualquier otra circunstancia deba conocer o manipular y respondera civil, penal y disciplindriamente por
los perjuicios de su divulgacién y/o utilizacién indebida que por si o por un tercero se cause a la administracion o
a terceros. 4

7. No acceder a peticiones 0 amenazas, de quienes actuando por fuera de la ley pretendan obligarlo a hacer u omitir
algin acto o hecho, el CONTRATISTA debera Informar de tal evento 2 la Jefatura de LA REGIONAL DE
ASEGURAMIENTO EN SALUD No 4, a la Unidad Prestadora de Salud Narifio TIPO B y a las autoridades
competentes para que se adopte las medidas necesarias.

8. Mantener activa la cuenta corriente o de ahorros reportada para los pagos con el fin de evitar traumatismos en el
proceso de ejecucién del contrato.,

9. El Contratista debe tener suficiencia cientifica, técnica y adminisirativa que garantice la prestacion de ios servicios
objeto del presente contrate a usuarios y beneficiarios del Subsistema de Salud de la Policia Nacional.

10. El contratista debera establecer canales de acceso y comunicacién, que garanticen la oportunidad en el
agendamiento y ia atencién de los usuarios.

11. El contratista se obliga a canalizar toda comunicacién relacionada con la ejecucion del contratoe o del resorte
administrativo a través del supervisor o Coordinador de contrato.

12. Garantizar la prestacion de los servicics con equipos Biomédicos y Material Médico adecuados para la atencién
del usuario.

13. La Entidad CONTRATISTA debera haber realizado la declaratoria de requisitos esenciales, actas de compromiso,
condiciones sanitarias y cumplimiento, acordadas con el ente territorial de salud respectivo, tener implementado
su sistemna de garantia de calidad y un sistema de informacion gerencial y bioestadistica acorde con las exigencias
definidas por el Ministerio de Proteccion Social.

14. El contratista debe cumplir con el Decreto 1011 de 03-Abr-068, en las resoluciones 1043 (Habilitacion) y 1445
(Estandares de Calidad). :

15. El contratista dispondra de una persona encargada de la Coordinacion del contrato, con una linea telefénica directa
que garantice el acceso a la informacion y consulta necesaria para resolver cualquier inquietud e informar
novedades sobre procedimientos, tratamientos, quejas, programaciones y en general para la atenciéon de los
usuarios. Esta linea telefénica sera de manejo por parte de los auditores y personal de Grupo Regional Redes
Integrales Servicios de Salud DE LA UNIDAD PRESTADORA DE SALUD NARINO.

16. Presentar la facturacion correspondiente al mes causado dentro de los CINCO (05} dias habiles del mes siguiente
en la Ventanilla Unica Central de Cuentas de la UNIDAD PRESTADORA DE SALUD NARINQI TIPO B. En esta
Facturacién debe aparecer el No de Confrato vigente al que se carga la cuenta y dando cumplimiento a la ley 594
del 14 de julio de 2000 “[Ley General de Archivo”.

17. Las demas obligaciones del CONTRATISTA contenidas en el articulo 5° de la Ley 80 de 1983, asi mismo, sera
civil y penalmente responsable por sus acciones u omisiones en la actuacién contractual.

18. El CONTRATISTA se compromete a cumplir con el programa de Gestidn de Residuos Hospitalarios —~ Decreto
2676 de 2000, decretoc 4147 de 2005 que trata de Gestion de residuos quimicos, Decreto 400 de 2009 que trata
programa de reciclaje, proteccién radioldgica, protocolos de proteccion radiolégica (medicidn trabajadores,
ambientales).

19. EI CONTRATISTA se compromete a cargar la cuenta de cobro en la plataforma SECOP 11

20. El oferente se obliga a reportar dentro de las siguientes veinticuatro horas a su ocurrencia, los eventos
adversos e incidentes presentados en ejecucién del contrato con su respectivo analisis e
implementacion de un plan de mejora al supervisor de contrato y ordenador del Gasto asumiendo los
costos de atencién en salud derivados del eventoe adverso. Dicho reporte se debe consignar en el
formato 3SS-FR-0006 REPORTE DE INCIDENTE Y EVENTOS ADVERSOS, que se adjunta en la
presente invitacion.

21. EI CONTRATISTA en caso de estar obligado a la implementacion de la facturacion elecirdnica, se obliga
a cumplir con la emisién de la facturacién electronica, para lo cual debera coordinar con el sugervisor de
contrato para la recepcién de la misma. Dando cumplimiento asi a la Directiva Presidencial 09 del 17 de
septiermnbre de 2020 y la circular externa 053 del 01 de diciembre de 2020 expedida por el MINHACIENDA,
| Decreto 358 del 5 de Marzo de 2020, en concordancia, con o dispuesto en la Resolucién No. 000165
de 2023...7

22, Cuando se generen glosas y estas sean aceptadas por el contratista, este se obliga a realizar documento

equivalente {nota crédite), debidamente registrada en la DIAN.

> wpa
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23. En el caso que, duranie la ejecucion del presente contrato, se produzca la terminacion del presupuesto asignado para
la vigencia inicial, las partes acuerdan expresamente que as tarifas y precios pactados inicialmente se mantendran
sin madificacion alguna para la vigencia futura del contrato, asi como cualquier adicion o modificacién que se llegare
a realizar conforme las disposiciones confractuales y legales aplicables en Colombia, garantizando la estabilidad de
las condiciones econdmicas del contrato y el mantenimiento de las tarifas acordadas durante toda su duracion; en
aras de garantizar los servicios de salud a las unidades que conforman la Regional de Aseguramiento en Salud N° 4
(Valle, Cauca y Narifio).

24, Las partes acuerdan que en el caso de que un procedimiento o servicios prestado sea considerado como fallido,
seguln los términos definidos en este contrato la regional de Aseguramiento en Salud N° 4, pagara al contratista el
equivalente al veinticinco (25) % del valor total pactado para dicho procedimiento o servicio, esta obligacion de pago
esta sujeta a un proceso de revision por parte de auditoria de cuentas médicas para confirmacion de |z falla conforme
los teérminos en el presente contrato.

25. Informar al supervisor del contrato el saldo de este con una periodicidad mensual y cuando se haya ejecutado en un
cincuenta (50 %), setenta (70%), noventa (90%) en ninglin caso el contrato podra superar el 100% del valor
contratado, si se llegare a sobrepasar este serd asumido por ef contratista por sobre ejecucién contractual; asi mismo
se realizaran controles y cruces de cartera en [a medida que se requiera (diario, semanal, quincenal, mensual).

Paragrafo 6. ~ Alcance del control y auditoria

Todos los servicios reconocidos bajo esta clausula estaran sujetos a auditoria integral de cuentas médicas por parte de
la REGIONAL EN ASEGURAMIENTO EN SALUD No.4, quien podra aplicar los procesos de validacion, conciliacién y glosa
conforme a la normativa vigente.

1. Indicadores de calidad, gestion y resultados {(impacto) y obligacién de reporte

Con el fin de garantizar el cumplimiento de los principios de calidad, oportunidad, continuidad, eficiencia y gestién del riesgo
en la prestacion de los servicios de salud, y en desarroilo de las directrices establecidas en el Decreto 441 de 2022 y demas
normas concordantes que regulan el seguimiento a resultados en salud, la atencién centrada en el usuario y fa evaluacion del
desempefio de los prestadores, el contratista debera implementar, medir y reporiar de manera obligatoria los indicadores
técnicos de calidad, de gestion y de resultados (impacto) definidos por la entidad contratante.

Indicador ]Definicién Formula Unidad| Meta |[Frecuencia Fuente hes ponsable Observaciones
Eventos IFrecuencia [EA por 1.000=Eventos adversosPs Disminucion Reportesde  |IPS
adversos por lde evantos Vatenciones x1000 progresiva seguridad,
1.000 adversos | SOGC,
atenciones  |segin j ncidentes
atencion. documentados
Ti Fecha : 3
1SIpa e_ptre ntrega — H Sistema Aplpa g Tiempo e_n"ltre
formulacién y Horas/dias <48 h WMensual 7. .. _Proveedor/IPSmedicamentosiformulacion y
entrega echa dispensacién bBS ntrega
formula)
.. (% de
Cumplimiento entregas  (Entregas compietas / A o Sistema Medicamentos y
gsrﬁgit;?gsas sin totales) X100 Yo 295% Mensual dispensacién Proveedor/IPS oM
[ faltantes

Paragrafo 1. Obligacién de reporie: El contratista deberd remitir mensualmente los resultados de los indicadores
sefialados, junto con sus respectivos soportes técnicos, bases de caleulo y andlisis interpretativo, dentro de los primeros
cince (5) dias calendaric de cada mes, al correo electrénico institucional de la Regional de Aseguramiento en Salud No.
4. deval.rases-gusai@policia.gov.co.

Paragrafo 2. Verificacién y seguimiento: La informacidn reportada serd objeto de verificacién por parte del supervisor
del contrate, el area de auditoria y los equipes técnicos de la Direccién de Sanidad de la Policia Nacional, pudiendo
generar requerimientos, planes de mejora o ajustes en la prestacién del servicio cuando se evidencien desviaciones
frente a las metas establecidas.

Paragrafo 3. Caracter obligatorio: El incumplimiento en la medicion, reporte oportuno o calidad de la informacién de los
indicadores constituird un incumplimiento de las obligaciones contractuales, susceptible de las acciones administrativas,
contractuales y sancionatorias a que haya lugar.




Version: 2

—— i —— —_— = e

Pagina 22 de 34
—re——————— PROCESQO ADQUIRIR BIENES Y SERVICIOS

iINVITACION CONVOCATORIA MINIMA CUANTIA | POLICIA NACIONAL

OBLIGACIONES DEL CONTRATISTA EN SEGURIDAD Y SALUD EN EL TRABAJO

1. Presentar matriz de elementos de proteccion personal, donde conste el suministro de elementos de dotacion
y proteccién personal, que se requiere para la realizacion de sus actividades objeto del contrato. En caso de
deterioro, dafio o perdida debera contemplarse los protocolos de reposicion sin afectar la ejecucian del contrato.

2. Presentar Declaracion de compromiso de cumplimiento en donde se especifique que durante el contrato se
cumpliran las disposiciones legales y reglamentarias referentes a higiene y seguridad ocupacional.

3. Presentar certificacién mensual donde se reporte que todos los colaboradores vinculados para la gjecucion
del contrato, se encuentren afiliados al Sistema de Seguridad Social.

4. En el caso que ocurriera un accidente de trabajo dentro de las instalaciones de la unidad presentar informe
de los reportes de accidentes de trabajo realizados por la ARL durante el plazo de ejecucion del contrato.

5. Presentar constancia que los colaboradores vinculados para ia ejecucién de las actividades coniractuales
cuenten con la idoneidad y competencia para el manegjo de equipos, herramientas e insumos en la realizacién
de las actividades propias del objeto contractual.

6. Presentar informe de capacitacion realizada a los trabajadores, donde se evidencie la reaiizacion de
induccion y reinduccién en aspectos generales y especificos de las actividades por realizar gue incluya entre
otros la identificacion de peligros y conirol de los riesgos en suU puesto de trabajo y 1a prevencion de accidentes
de trabajo y enfermedades laborales, asi como capacitaciones en Seguridad y Salud en el Trabajo de acuerdo
con las necesidades ldentificadas y donde se evidencie la firma del o los trabajador/es

SEGURIDAD DE LA INFORMACION

1. Confidencialidad e integridad de la informacion institucional: Dada la naturaleza de las actividades a
realizar en desarrollo del abjeto contractual, el contratista debe garantizar la preservacion de la integridad vy
confidencialidad de la informacién institucional a la cual llegare a tener acceso directamente o por intermedio
de terceros; en tal virtud, adoptara todas las medidas que sean necesarias para impedir su duplicacion,
sustraccion, divulgacion, alteracién, ocultamiento o utilizacion indebida y suscribira con la entidad los
formatos de confidencialidad o reserva a que haya lugar. En virtud del presente contrato, el contratista se
pbliga a no suministrar informacion que obtenga o conozca con ocasion de la ejecucion del contrato; tales
como: informacion locativa o de arquitectura fisica, lugares a los cuales tenga acceso con ocasion de la labor,
informacion contenida en los sistemas de informacion, documentacion fisica, archivos digitales, informacion
de los funcionarios y contratistas e informacién de los usuarios del Subsistema de Salud los cuales son de
caracter reservade y confidencial.

2. Clausula de Confidencialidad: Las partes acuerdan que cualquier informacién intercambiada, facilitada

o creada entre ellas para el cumplimiento del objeto contractual, sera mantenida en estricta confidencialidad.
La parte receptora correspondiente sélo podra revelar informacion confidencial a quienes la necesiten y estén
autorizados previamente por la parte de cuya informacion confidencial se trata, se considera también
informacion confidencial: a} aquelia que como canjunto © por la configuracién o estructuracion exacta de sus
componentes, no sea generalmente conocida entre los expertos en los campos correspondientes. b) la que
ho sea de facil acceso, y ¢) aquella informacidn que no esté sujeta a medidas de proteccion razonables, de
acuerdo con las circunstancias del caso, a fin de mantener su caracter confidencial.

3. Cumplimiento de normatividad: Ei contratista acatara los lineamientos del Régimen de proteccion de datos
y demas aspectos relacionados con el tratamiento de |a informacién que les sea aplicable, en sl marco de la
ley estatutaria 1581 de 2012 y de la ley 1712 de 2014, del capitulo 25 titulo 2 del libro 2 de |a parte 2 del decreto
1074 del 2015 y las normas que la modifiqguen, reglamenten o sustituyan en virtud de lo cual se hacen
responsables de la privacidad, seguridad y confidencialidad vy la Resolucion No. 08310 de 2016 por la cual se
expide el Manual de Seguridad de la Informacién para la Policia Nacional.
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ANEXO No. 6
OBLIGACIONES DE LA REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD NO. 4

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

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

Ejercer el control sobre el cumplimiento del contrato a través del supervisor designado para el efecto,
exigiendole la sjecucion idénea y oportuna del objeto a contratar.

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

Adelantar las gestiones necesarias para el reconocimiento y cobro de las sanciones pecuniarias y
garantias a que hubiere lugar, para lo cual el supervisor 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 suscripcion del contrato.

Solicitar y recibir informacién técnica respecto del bien o servicio y demas del CONTRATISTA en
desarrollo del objeto del contractual.

Rechazar [os bienes y/o servicios cuando no cumplan con los requerimientos técnicos exigidos

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 respondera civil, penal y
disciplinariamente por los perjuicios de su divulgacién y/o utilizacién indebida que por si o por un tercero
se cause a la administracidon ¢ a terceros,

Rechazar los bienes y/o servicios cuando no cumplan con los requerimientos técnicos exigidos.

El Supervisor de contrato serd el encargado de verificar que el contratista cargue las respectivas
cuentas de cobro en la plataforma SECOP I,

El supervisor de contrato deberd suministrar al contratista el correo electrénico personal para
recepcionar la facturacion electrénica en el caso de que el contratista este obligado a facturar
electronicamente, segun la Directiva Presidencial 09 del 17 de septiembre de 2020 y la circular externa
053 del 01 de diciembre de 2020 expedida por el MINHACIENDA
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FORMULARIO 1
CARTA DE PRESENTACION DE LA PROPUESTA
Santiago de Cali,
Sefiores
POLICIA NACIONAL - REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD No 4

Ciudad.

Referencia: Presentacion de propuesta para el Proceso de Minima Cuantia PN RASES4 MIC 237/2026cuyo
objeto es la “SUMINISTRO DE OXIGENO MEDICINAL DOMICILIARIO QUE INCLUYA ALQUILER DE EQUIPOS
PARA OXIGENOTERAPIA Y EQUIPOS HOSPITALARIOS, ADITAMENTOS, INSUMOS, EDUCACION AL USUARIO Y
SU FAMILIAR EN EL USO DE EQUIPOS Y ADITAMENTOS POR TERAPIA RESPIRATORIA, ENTRENAMIENTO Y
MANTENIMIENTO DE EQUIPOS CON DESTINO A USUARIOS DEL SUBSISTEMA DE SALUD DE LA POLICIA
NACIONAL EN EL DEPARTAMENTO NARINO, SEGUN PROTOCOLOS ESTABLECIDOS TECNICA Y
CIENTIFICAMENTE EN EL AMBITO NACIONAL CONSIGNADOS EN EL ACUERDO NO. 093 DEL § DE OCTUBRE
DE 2025 DE 2025 “POR LA CUAL SE ESTABIL.ECE EL PLAN DE SERVICIOS Y TECNOLOGIAS EN SALUD DEL
SISTEMA DE SALUD DE LAS FUERZAS MILITARES Y DE LA POLICIA NACIONAL” ¥ LOS QUE NO SE
ENCUENTRAN DENTRO DEL MISMO, Y QUE SEA APROBADO POR EL EQUIPO INTERDISCIPLINARIQ DE
PROFESIONALES DE LA SALUD DE DISAN — BOGOTA D.C, O AQUELLOS AMPARADOS BAJO ACCION
CONSTITUCIONAL".

Yo (Nombre} (s} de la(s) persona(s) que esté(n} suscribiendo la propuesta, identificado como aparece al pie
de mi firma, obrando en calidad de (Calidad en la que actila ef {los) firmante(s) de la propuesta; sf &f {los)
oferente(s) actia(n) en su propio nombre, éste (éstos) debera (n) suscribirlo. 3i la oferta se presenta bhajo la
modalidad de representacion ya sea de una Unién Temporal o de un Consorcio, debera firmaria la persona a
la cual se le otorgo el correspondiente poder para suscribir fa propuesta y adjuntario a la misma. Si la oferta
se presenta por persona juridica, deberé firmarla el Representante Legal de la misma), de conformidad con
lo establecido en el (En el evento de que la propuesta sea presentada por varias personas y.ef suscriptor de
la carta sea una sola persona, debera indicarse en este aparte el poder o el compromiso de asociacion, o el
convenio de Unién Temporal o Consorcio, o el documento pertinente en donde conste la designacion de tal
persona para presentar oferta en nombre de los deméas}, me permito presentar, en nombre de (/ndicacion
clara del proponente a nombre de quien se acftia), propuesta seria y formal para participar en el proceso
Minima Cuantfa No. PN RASES4 MIC 237/2026, convocado por la REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN
SALUD No 4, cuyo objeto es “"SUMINISTRO DE OXIGENQO MEDICINAL DOMICILIARIO QUE INCLUYA ALQUILER
DE EQUIPOS PARA OXIGENOTERAPIA Y EQUIPOS HOSPITALARIOS, ADITAMENTQOS, INSUMOS, EDUCACION
AL USUARIO Y SU FAMILIAR EN EL USO DE EQUIPOS Y ADITAMENTOS POR TERAPIA RESPIRATORIA,
ENTRENAMIENTO Y MANTENIMIENTO DE EQUIPOS CON DESTINC A USUARIOS DEL SUBSISTEMA DE SALUD
DE LA POLICIA NACIONAL EN EL DEPARTAMENTO NARINO, SEGUN PROTOCOLOS ESTABLECIDOS TECNICA
Y CIENTIFICAMENTE EN EL AMBITO NACIONAL CONSIGNADOS EN EL ACUERDO NO. 093 DEL 8 DE OCTUBRE
DE 2025 DE 2025 “POR LA CUAIL. SE ESTABLECE EL PLAN DE SERVICIOS Y TECNOLOGIAS EN SALUD DEL
SISTEMA DE SALUD DE LAS FUERZAS MILITARES Y DE LA POLICIA NACIONAL” Y LOS QUE NO SE
ENCUENTRAN DENTRO DEL MISMO, Y QUE SEA APROBADO POR EL EQUIPQ INTERDISCIPLINARIO DE
PROFESIONALES DE LA SALUD DE DISAN - BOGOTA D.C. O AQUELLOS AMPARADOS BAJO ACCION
CONSTITUCIONAL”. conforme a |a informacion suministrada en los términos establecidos en la invitacidn que
rige el proceso, en las Leyes de la Replblica de Colombia y en particular de la Ley 80 de 1993, sus Decretos
reglamentarios, los Coédigos Civil y de Comercio, y las demés normas que conforman el régimen legal del
presente proceso de contratacion, o que llegaren a regular algtin aspecto concerniente a él objeto del proceso
se encuentra detalladamente enunciado en la invitacion y en el Anexo 1 “Especificaciones Técnicas” y para
todos los efectos legales, mi propuesta debe entenderse referida a los mismos, teniendo en cuenta su
descripcidn, numero y especificaciones técnicas y funcionales.

En relacion con la propuesta gue presento, manifiesto lo siguiente:

1. Que el proponente que represento conoce y acepta el contenido de la invitacién 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 6 apoderado del proponente, ni el proponente mismo, ni sus integrantes
y directores nos encontramos incursos en ninguna de las causales de inhabilidad y/o incompatibilidad
determinadas por la Conslitucién Politica y la Ley aplicable.
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4. Declaramos bajo juramento, el que se entiende prestado por la suscripcién de la presente carta de

10.

11.

12.

presentacion de la propuesta, que hemos declarado Unicamente la verdad en la informacion y
propuesta suministradas, y que en consecuencia no existe ninguna falsedad en la misma, siendo
conscientes de las consecuencias penales que pueden derivarse de cualquier falsedad que se
evidencie en la informacién aportada con la propuesta, o en las declaraciones contenidas en 1a
presente carta de presentacion de |a propuesta.

El CONTRATISTA se obliga a mantener indemne a la POLICIA NACIONAL de cualquier reclamacion
proveniente de terceros que tenga como causa sus actuaciones.

Que me oblign a suministrar a solicitud de LA POLICIA NACIONAL - REGIONAL DE
ASEGURAMIENTO EN SALUD No 4 cualquier informacion necesaria para |la carrecta evaluacion de
esta propuesta, dentro de los téerminos que al efecto determine esa entidad.

Que recibiremos notificaciones en la secretaria de su Despacho, o en la(s) siguiente(s) direccién(es):
{Direccitn para notificaciones); Teléfono(s): Fax

Que, en caso de resultar favorecidos en la adjudicacion del proceso de seleccién y contratacion, los
pagos que se pacten dentro del contrato respectivo, deberan consignarse en la cuenta No. (Indicar
clase de cuenta, nimero, banco, sucursal, ciudad, pais y cualquier otro dato necesario).

Que no nos hallamos relacionados en el Boletin de Responsables Fiscales (artfculo 60 Ley 610 de
2000).

El plazo de ejecucion del contrato que se derive del presente proceso, se inicia a partir de generada
el acta de inicio y la aprobacién de la garantia Unica (si se solicita) y por un tiempo de
o hasta agotar el presupuesto, en todo caso lo primero que ocurra.

Que la vigencia de la presente oferta es por el tiempo de ejecucion del contrato y contado a partir de
la presentacion de la misma.

Manifestamos y declaramos que nuestra propuesta no contiene ningln tipe de informacion
confidencial o privada de acuerdo con la ley colombiana, y, en consecuencia, consideramos que LA
POLICIA NACIONAL — REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD NO. 4 se encuentra facultado
para revelar dicha informacién sin reserva alguna, a partir de la fecha de apertura de las propuestas,
a sus agentes o asesores, a los demas proponentes ¢ participantes en el proceso de seleccién y
contratacion impuisado, y al pablico en general {Esta declaracion puede ser suprimida y sustifuida por
una en la que se declare que la propuesta contiene informacion confidencial, en el caso de ser ello
asl, debiendo indicar de manera expilicita los folios en los cuales obra tal informacién, vy la justificacion
legal y técnica que ampara los documentos que sean citados con la confidencialidad invocada,
mencicnando las normas, disposiciones, decisiones de organismos competentes y actos
administrativos que le confieran tal confidencialidad a los mismos).

(Firma del representante legal)
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FORMULARIOQ No. 2
DATOS BASICOS BENEFICIARIQ CUENTA
CIUDAD FECHA

Me permito certificar la siguiente informacién con el objeto de ser incluida en el Sistema [ntegrado de
informacién Financiera SIiF.

APERTURA CANCELACION

I. DATOS ENTIDAD INFCRMANTE (Beneficiario)

Entidad o beneficiario NIT
YO
_ C.C.
Direccion Teléfono Fax
Departamento ___ Ciudad Municipio
Denominacion de la cuenta Corriente
Ahorros

Teniendo en cuenta que la Tesaoreria informara al proveedor sobre la realizacion del pago, indicando el dia
del giro, concepto y cuenta del beneficiario, para que éste verifique el abono en la respectiva cuenta y confirme
a la Entidad, el contratista debera manifestar si esta informacion la recibira por correo electrénico, para lo cual
tendra en cuenta lo siguiente:

1. Sies através de correo electronico el contratista verificard que los recursos fueron recibidos y dara respuesta
al correo electrénico de la Tesoreria de la Entidad dentro del siguiente dia habil.

CORREQ ELECTRONICO: Sl{__)

TELEFONO: Si(__)

II. DATOS DE LA ENTIDAD FINANCIERA:

Entidad Financiera ___ Cédigo
Sucursal Codigo Ciudad
Direccion __ Teléfono___ Fax

Numero de la cuenta

(Adjuntar certificacion bancaria)

NOMBRE Y FIRMA BENEFICIARIO
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COMPROMISO ANTICORRUPCION

Cali, seleccionar la fecha.

Sefiores.
POLICIA NACIONAL - REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD N°4
Ciudad.

Referencia: Compromiso anticorrupcion del proceso de Minima Cuantia , Nimero PN RASES4 MIC
237/2026 cuyo objeto es: “SUMINISTRO DE OXIGENC MEDICINAL DOMICILIARIO QUE INCLUYA ALQUILER
DE EQUIPOS PARA OXIGENOTERAPIA Y EQUIPOS HOSPITALARIOS, ADITAMENTOS, INSUMOS, EDUCACION
AL USUARIO Y SU FAMILIAR EN EL USO DE EQUIPOS Y ADITAMENTOS POR TERAPIA RESPIRATORIA,
ENTRENAMIENTO Y MANTENIMIENTO DE EQUIPOS CON DESTINO A USUARIOS DEL SUBSISTEMA DE SALUD
DE LA POLICIA NACIONAL EN EL. DEPARTAMENTO NARINO, SEGUN PROTOCOLOS ESTABLECIDOS TECNICA
Y CIENTIFICAMENTE EN EL AMBITO NACIONAL CONSIGNADOS EN EL ACUERDO NO. 093 DEL 8 DE OCTUBRE
DE 2025 DE 2025 “POR LA CUAL SE ESTABLECE EL PLAN DE SERVICIOS Y TECNOLOGIAS EN SALUD DEL
SISTEMA DE SALUD DE LAS FUERZAS MILITARES Y DE LA POLICIA NACIONAL” Y LOS QUE NO SE
ENCUENTRAN DENTRO DEL MISMO, Y QUE SEA APROBADO POR EL EQUIPO INTERDISCIPLINARIO DE
PROFESIONALES DE LA SALUD DE DISAN - BOGOTA D.C. O AQUELLOS AMPARADOS BAJO ACCION
CONSTITUCIONAL”.

El (los) suscrito(s) a saber Nombre del representante legal de |a sociedad, asociacion, persona juridica,

onsorcio, unidn temporal .. domiciliado en Domicio de la persona firmants., identificado con Documentos
de_ideniificacion y |lugar de expedicion, quienh obra en calidad de (representante legal de la sociedad, del
consorcio, de la unién temporal, o de la asociacién proponente, si se frata de persona juridica, caso en el
cual debe identificarse de manera completa dicha sociedad, consorcio, unién temporal, o asociacion,
indicando instrumento de constitucién y haciendo mencion a su registro en la cadmara de comercio del
domicilic de la perscna juridica), que en adelante se denominara el proponente, manifiesta(n) su voluntad
de asumir, de manera unilateral, teniendo en cuenta las siguientes consideraciones:

PRIMERO: que la POLICIA NACIONAL - REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD N°4, adelanta un
proceso de seleccién para la celebracién de un contrato estatal.

SEGUNDO: que es interés del proponente apoyar la accion del estado colombiano, y de la POLICIA
NACIONAL - REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD N°4 para fortalecer la transparencia en los
procesos de contratacién, y la responsabilidad de rendir cuentas;

TERCERO: que siendo del interés del proponente pariicipar en el proceso de seleccién aludido en el
considerando primero precedente, se encuentra dispuesto a suministrar la informacion propia que resulte
necesaria para apertar 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 suscripecion del presente decumento, asume [os siguientes compromisos:

Nos comprometemos a no ofrecer y no dar dadivas, sobornos o cualquier forma de halago, retribuciones o
prebenda a servidores ptblicos o asesores de la Entidad Contratante, directamente o a fravés de sus
empleados, contratistas o tercero.

Nos comprometemos a no efectuar acuerdos, o realizar actos o conductas que tengan por 6bjeto o efecto
la colusién en el presente Proceso de Contratacion.

Nos comprometemos a revelar la informacion que sobre el presente Proceso de Contratacion nos soliciten
los organismos de control de 1a Republica de Colombia.

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

nuesiros empleados o asesores.
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Conocemos las consecuencias derivadas del incumplimiento del presente compromiso anticorrupcion.

El proponente no ofrecera ni dara sobornos ni ninguna otra forma de halago a ningln funcionario plblico en
relacién con su propuesta, con el proceso de contratacién, ni con la ejecucidn del contrato que pueda
celebrarse como resultado de su propuesta,

El proponente se compromete a no permitir que nadie, bien sea empleado de la compaffa o un agente
comisionista independiente, o un asesor o consultor lo haga en su hombre,

El proponente se compromete formalmente a impartir instrucciones a todos sus empleados, agentes y
asesores, y a cualesquiera otros representantes suyos, exigiéndoles el cumplimiento en todo momento de
las leyes de la Replblica de Colombia, especialmente de aquelias que rigen el presente proceso de
seleccion y la relacion contractual que podria derivarse de elia, y les impondra las obligaciones de:

No ofrecer o pagar scbornos o cualquier halago a los funcionarios de LA REGIONAL DE ASEGURAMIENTO
EN SALUD N°4, ni a cualquier otro servidor publico o privado que pueda influir en la adjudicacion de la
propuesta, bien sea directa o indirectamente, ni a terceras personas que, por su influencia sobre funcionarios
publicos, puedan influir sobre la aceptacion de la propuesta.

No ofrecer pagos o halagos a los funcionarios de la POLICIA NACIONAL - REGIONAL DE
ASEGURAMIENTO EN SALUD N°4 durante el desarrollo del contrato que se suscriba si llegase a ser
aceptada su propuesta.

Asimismo, debe {ener en cuenta que los acuerdos contrarios a la libre competencia, es decir, aguelios que
tengan por objeto la colusion (convenio o confrato hecho en forma fraudulenta o engafiosa) en los procesos
o los gue tengan como efecto la distribucién de adjudicaciones de contratos, distribucion de concurses o
fijacién de términos de ias propuestas,1 son sancionables por la Superintendencia de Industria y Comercio.

El proponente se compromete a que los recursos utilizados para las gestiones pre-contractuales o
contractuales derivadas del presente proceso no provendran de actividades ilicitas tales como el lavado de
activos, testaferrato, frafico de estupefacientes o delitos contra el orden constitucional, o que de alguna
manera contrarien las leyes de [a Repulblica, la moral o las buenas costumbres.

El proponente asume a traves 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 manifestacién de la aceptacién de los compromisos unilaterales
incorporados en el presente documento, se firma el mismo en la ciudad de (ciudad donde se firma el
presente documento) a los (dia del mes en letras y nimeros, dias del mes de del afio).

El proponente:

Firma del representante legal del propcnente

Nombre o razdn sccial del oferente: Diligenciar el nombreg completo del srooonente
Identificacion (NIT O C.C O C.E O): Diligenciar |2 identificacion del proponente
Nombre Representante Legal: Dikgenciar el nombre completo de| representante legal
Identificacion (C.C O C.E. ) Diilicenci ! le identificacidn del represen
Direccion: Diligenciar la dirsccion del provesdor

Telefono: Diligen telefongs de contacto del iosr

Email: et zctronico de notificacion

NOTA: para el caso de ofertas conjuntas, suscribiran el presente documento todas los gue conforman
el consorcio o unién temporal a través del integrante, representante legai 0 apoderado.

! Decrelo 2753 de 1992, Ants. 44 y 47
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FORMULARIO No, 4
SISTEMA DE GESTION DE LA SEGURIDAD Y SALUD EN EL TRABAJO

Cali, seleccionar la fecha.

Sefiores.
POLICIA NACIONAL - REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD N°4
Ciudad.

Referencia: presentacion sistema de gestion de la seguridad y salud en el trabajo para el proceso de
Minima Cuantia Namero PN RASES4 MIC 237/2026 cuyo objeto es: “SUMINISTRO DE OXIGENO
MEDICINAL DOMICILIARIO QUE INCLUYA ALQUILER DE EQUIPOS PARA OXIGENOTERAPIA Y EQUIPOS
HOSPITALARIOS, ADITAMENTOS, INSUMOS, EDUCACION AL USUARIO Y SU FAMILIAR EN EL USO DE
EQUIPOS Y ADITAMENTOS POR TERAPIA RESPIRATORIA, ENTRENAMIENTO Y MANTENIMIENTO DE
EQUIPOS CON DESTINO A USUARIOS DEL SUBSISTEMA DE SALUD DE LA POLICIA NACIONAL EN EL
DEPARTAMENTO NARINO, SEGUN PROTOCOLOS ESTABLECIDOS TECNICA Y CIENTIFICAMENTE EN EL
AMBITO NACIOMAL CONSIGNADOS EN EL ACUERDO NO. 093 DEL 8 DE OCTUBRE DE 2025 DE 2025 “POR
LA CUAL SE ESTABLECE EL PLAN DE SERVICIOS Y TECNOLOGIAS EN SALUD DEL SISTEMA DE SALUD
DE LLAS FUERZAS MILITARES Y DE LA POLICIA NACIONAL” Y LOS QUE NO SE ENCUENTRAN DENTRO DEL
MISMO, Y QUE SEA APROBADO POR EL EQUIPO INTERDISCIPLINARIO DE PROFESIONALES DE LA SALUD
DE DISAN - BOGOTA D.C. O AQUELLOS AMPARADOS BAJO ACCION CONSTITUCIONAL”,

El{los} suscrito(s) a saber: Nombre del representante iegal de |a sociedad, asociacién, persona juridica,

consorcie, unién temporal . domiciliade en Domicio de [a persona firmante., identificado con Documentas
de identificacion y lugar de expedicién, quien obra en calidad de (representante legal de la sociedad, del
consorcio, de la unién temporal, o de la asociacién proponente, si se trata de persona juridica, caso en el
cual debe identificarse de manera completa dicha sociedad, consorcio, union temporal, o asociacién,
indicando instrumento de constitucién y haciendo mencioén a su registro en la camara de comercio del
domicilio de la persona juridica), quien en adelante se denominard el PROPONENTE, manifiesta(n) su
voluntad de asumir, de manera unilateral, el presente compromisc, teniendo en cuenta las siguientes
consideraciones:

La Policla Nacional, mediante la Resclucion 03843 del 09/09/2019, prevé en el Articulo 2°, lo relacionado
con la “Politica del Sistema de Gestion de la Seguridad y Salud en el Trabajo de Ia Policia Nacionarl”,
en lo siguiente:

“La Policia Nacional de Colombia, en el ejercicio de su funcién de mantenimiento de seguridad y
convivencia ciudadana, manifiesta su compromiso con la profeccion de la seguridad y salud en el trabajo
de todos los funcionarios uniformados, no uniformados, contratistas y trabajadores en misién, mediante la
identificacion de peligros, evaluacién y valoracion de los riesgos laborales en todos los niveles de la
Institucion; para ello destinara el capital humano, financiero y tecnolégico, que permita el cumplimiento de
los requerimientos legales y las acciones de mejora continua”.

PERSONA JURIDICA

Una vez leida y conocida la Politica que define la Policia Nacional para el Sistema de Gestion de Seguridad
y Salud en el Trabajo certifico que cumpio con los requisitos legales aplicables a mi actividad econdmica,
clase de riesgo y tamafio de la empresa, actualizando los documentos técnicos y cumplimientos asociados
al objeto del presente contrato.

PERSONA NATURAL

Una vez leida y conocida la Politica que define la Policia Nacional para el Sistema de Gestion de Seguridad
y Salud en el Trabajo, certifico que cumplo con los requisitos legales aplicables a la actividad econdmica
y clase de riesgo para la cual fui contratado, asi mismo me comprometo a cumplir con fas 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 corrasponda.

De igual manera en la ejecucion del contrato adicional a los requerimientos exigidos para su ejecucion, la
persona natural o juridica debera:
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o Cumplir con las obligaciones del SGSST, que las normas legales vigentes y/o la Policia Nacional haya
considerado en el contrato y acorde a la exposicién del contratista o subcontratista a los riesgos
encontrados en el centro de trabajo donde desarrolla la actividad.

= Participar en las actividades que la Policia Nacional desarrolle en materia de promocidn y prevencion de
riesgos laborales.

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

+ Conocer y participar en todas las actividades del plan de emergencia que se programen por parte de la
Policla Nacional vy los brigadistas de los centros de frabajo en donde desarrollara [as actividades.

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

» Practicarse o practicar a sus trabajadores (segun sea el caso), los examenes medico ocupacionales y
complementarios gue correspondan, de acuerdo a la actividad contratada v objeto del contrato.

» Diligenciar los formatos del SGSST de la Policla Nacional o el contratante, que le sean aplicables a la
gjecucion de |a tarea contratada.

» Entregar los documentos que evidencien objetivamente los aportes al Sistema de Seguridad Social
integral, segun los requisitos legales y las obligaciones como contratista, efectuando los pagos a la ARL
de acuerdo a [a clase de riesgo de ia actividad desarrollada.

Las personas juridicas deben diligenciar la lista de chequeo que evidencie el cumplimiento a la Resolucién
0312 del 2019 “Por fa cual se definen los Estandares Minimos del Sistema de Gestion 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 |, It 6 Hll

2. Estandares minimos para empresas de once (11) a cincuenta {50} trabajadores clasificadas con riesgo |,
ha .

3. Estandares minimos para empresas de mas de cincuenta (50) trabajadores clasificadas con riesgo |, i, I,
IV 6 Vy de cincuenta (560) ¢ menos trabajadares con riesgo IV O V.

La verificacién al cumplimiento de lo antes descrito sera efectuada por el supervisor del contrato.

El proponente:

Firma del representante legal del proponente
Nombre o razon social del oferente: Diligenciar el nombre completo del proponents

identificacion (NIT O C.C [0 C.E O): Diligenciar {a identificacion del proponents

Nombre Representante Legal: Diligenciar el nombre completo del representante legal
Identificacion (C.C O C.E. O3) Diligencar el documento de dentificacion de! representante lsgal
Direccion; D i Tecei ! nroveedor

Telefono: Diligenciar teléfonos de contacto del proveedor
Email: Diligenciar corree electronico de notificaciones

Nota: Este formulario se actualizara por parte de las unidades duefias de la necesidad en coordinacion
con el responsable del Sistema de Gestion de SST de la unidad, cada vez que se requiera, de acuerdo
con la actualizacion de la normatividad, politica y objetivos del SG-SST de la Policia Nacional
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FORMULARIO No. 5
SOSTENIBILIDAD DE PRECIOS

Santiago de Cali,

Sefiores

POLICIA NACIONAL

REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD No 4
Cali.

Lla empresa identificada con  NIT. N°
nos comprometemos a sostener los precios ofertados dentro del
proceso de minima cuaniia PN RASES4 MIC 237/2026, cuyo objeto es “SUMINISTRO DE OXIGENO MEDICINAL
DOMICILIARIO QUE INCLUYA ALQUILER DE EQUIPOS PARA OXIGENOTERAPIA Y EQUIPOS HOSPITALARIOS,
ADITAMENTOS, INSUMOS, EDUCACION AL USUARIO Y SU FAMILIAR EN EL USO DE EQUIPOS Y ADITAMENTOS
POR TERAPIA RESPIRATORIA, ENTRENAMIENTO Y MANTENIMIENTO DE EQUIPOS CON DESTINO A USUARIOS
DEL SUBSISTEMA DE SALUD DE LA POLICIA NACIONAL EN EL DEPARTAMENTO NARINO, SEGUN
PROTOCOLOS ESTABLECIDOS TECNICA Y CIENTIFICAMENTE EN EL AMBITO NACIONAL CONSIGNADOS EN
EL ACUERDO NO. 093 DEL 8 DE OCTUBRE DE 2025 DE 2025 “POR LA CUAL SE ESTABLECE EL PLAN DE
SERVICIOS Y TECNOLOGIAS EN SALUD DEL SISTEMA DE SALUD DE LAS FUERZAS MILITARES Y DE LA
POLICIA NACIONAL" Y LOS QUE NO SE ENCUENTRAN DENTRO DEL MISMO, Y QUE SEA APROBADO POR EL
EQUIPO INTERDISCIPLINARIO DE PROFESIONALES DE LA SALUD DE DISAN - BOGOTA D.C. O AQUELLOS
AMPARADOS BAJO ACCION CONSTITUCIONAL”. durante la vigencia del contrato si este se llegara a suscribir.

Atentamenie,

RAZON SOCIAL DEL PROPONENTE:

NIT:

Nombre del Representante Legal:

Firma del Representante Legal:

C.C. No.:
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FORMULARIO No. 6

CERTIFICACION DE NO ESTAR INCURSO EN CAUSALES DE CONFLICTO DE INTERESES,
INHABILIDAD E INCOMPATIBILIDAD

Santiago de Cali,

Sefiores
POLICIA NACIONAL - DIRECCION DE SANIDAD — REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD No4
Ciudad.

Por medio de la presente, con el fin de que integre los soportes previos requeridos para la suscripcion del
futuro contrato o convenio, en case de ser adjudicatario, manifiesto bajo fa gravedad de juramento gue tanto
mi persona come [a empresa a la cual represento no nos encentrames incurso en ninguna causal de conflicto
de intereses, inhabilidad e incompatibilidad de aquelias establecidas en la Constitucion Politica de Colombia,
asi como [as de los articulos 8 y 9 de la Ley 80 de 1993, la Ley 1952 de 2019 ,"por la cual se expide el
Codigo General Disciplinario”, Ley 2094 de 2021 “Por medio de la cual se reforma la Ley
1952 de 2019, Ley 1474 de 2011 y Decreto Ley 019 de 2012, y las demas que hayan sido constituidas
en laley.

Conforme lo anterior, manifiesto ser el Unico responsable por los efectos de |a presente declaracion, y por
lo tanto asumo todas las consecuencias juridicas que ello acarrea, tanto penales, como disciplinarias vy
fiscales.

lgualmente, manifiesto saber el contenide del articulo 442 del Cédigo Penal, modificado por el grticulo 8 de
la Ley 890 de 2004, que establece: “Fafso testimonio®. El que, en actuacién judicial o administrativa, bajo la

gravedad del juramento ante autoridad competente, falte a la verdad o la calle total o parcialmente, incurrira
en prisién de seis (6) a doce (12) afios™.

Cordiaimente,

RAZON SOCIAL DEL PROPONENTE:

Nombre del Representante Legal:

Firma del Representante Legal:

C.C. No.:




Pagina 33 de 34

PROCESO ADQUIRIR BIENES Y SERVICIOS ..
Cédigo: 2BS-FR-0035 @‘z
(YT
Al

Fecha: 16-10-2013 ]
S INVITACION CONVOCATORIA MINIMA CUANTIA POLICIA NACIONAL

FORMULARIO No. 7
ACUERDO DE CONFIDENCIALIDAD

Cali, seleccionar Ia fecha.

Serfiores.
POLICIA NACIONAL — REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD N°4
Ciudad.

Referencia: Acuerdo de confidencialidad del proceso de Minima Cuantia , Nimero PN RASES4 MIC
237/2026 cuyo objeto es. “SUMINISTRO DE OXIGENO MEDICINAL DOMICILIARIO QUE INCLUYA ALQUILER
DE EQUIPQS PARA OXIGENOTERAPIA Y EQUIPOS HOSPITALARIOS, ADITAMENTOS, INSUMOS, EDUCACION
AL USUARIQ Y SU FAMILIAR EN EL USO DE EQUIPOS Y ADITAMENTOS POR TERAPIA RESPIRATORIA,
ENTRENAMIENTO Y MANTENIMIENTO DE EQUIPOS CON DESTINO A USUARIOS DEL SUBSISTEMA DE SALUD
DE LA POLICIA NACIONAL EN EL DEPARTAMENTO NARINO, SEGUN PROTOCOLOS ESTABLECIDOS TECNICA
Y CIENTIFICAMENTE EN EL AMBITO NACIONAL CONSIGNADOS EN EL ACUERDO NO. 093 DEL 8 DE OCTUBRE
DE 2025 DE 2025 “POR LA CUAL SE ESTABLECE EL PLAN DE SERVICIOS Y TECNOLOGIAS EN SALUD DEL
SISTEMA DE SALUD DE LAS FUERZAS MILITARES Y DE LA POLICIA NACIONAL” Y LOS QUE NO SE
ENCUENTRAN DENTRO DEL MISMO, Y QUE SEA APROBADO POR EL EQUIPO INTERDISCIPLINARIO DE
PROFESIONALES DE LA SALUD DE DISAN - BOGQOTA D.C. O AQUELLOS AMPARADOS BAJO ACCION
CONSTITUCIONAL™.

El(los) suscrito(s) a saber: Nombre del representante legal de la sociedad. asociacion o persona juridica
proponente, 0 nombre del representante legal del consorcio o unidn temporal proponente). domiciliado en
Comicilio de |la_persona firmante , identificado con Documento de identificacién de la persona firmante v
lugar de expedicidn, quien obra en calidad de representante legal Seleccionar ka opcién correspondiente, si
se trata de persona juridica, caso en el cual debe identificarse de manera completa dicha sociedad,
consorcio, unién temporal, 0 asociacion, indicando instrumento de constitucién y haciendo mencién a su
registro en la camara de comercio del domicilic 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 Eleqir Ia
modalidad de coniraiacion, para la celebracion de un contrato estatal para. Transcribir el objeto de! proceso.

Segundo: que el proponente entiende que parte de la informacién a la cual tendra acceso por causa o con
ocasién de [os procesos de contratacion descritos en el numeral anterior se encuentra sujeta a reserva legal
por tratarse de actividades relacionadas con la defensa y seguridad de la nacién.

Clausula primera. Compromisos asumidos.
El proponente, mediante suscripcion del presente documento, asume ios siguientes compromisos:

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

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

3. Mantener en reserva y no divulgar por hingin motivo la informacién que personalmente conozca o
llegare a conocer en desarrollo y ejecucion de las actividades que le competan por causa o con ocasion
del contrato.

4. Mantener en reserva y no divulgar la informacién protegida por derechos de autor o por secreto
industrial de acuerdo a la normatividad vigente y que haga parte de la informacién confidencial.

5. Reconocer que el recibo de la informacién confidencial no concede, ni expresa ni implicitamente,
autorizacion, permiso o licencia de uso de marcas, patentes, derechos de autor, o de cualquier otro
derecho de propiedad industrial o intelectuat de la Policia Nacional.
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6. Suscribir, con antelacion a la revelacion de la informacién confidencial, los acuerdos de

confidencialidad que se ajustan a todo lo dispuesto en el presente acuerdo con todos sus empleados
y/o familiares de los mismos, contratistas, subcontratistas, proveedores y demas personas naturales o
juridicas que haya involucrado, involucre o llegare a involticrar en |a ejecucion de las actividades que
le correspondan para el cumplimiento del objeto del confrato.

El proponente mantendra una lista de usuarios de la informacién confidencial que sera entregada
al proponente cuando o solicite.

Utilizar unica y exclusivamente [a informacidn confidencial que conozca o llegare a conocer, en
desarrollo y gjecucién de lo que le competa en relacién con el contrato.

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

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

11.

12.

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

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

No acceder, copiar, reproducir, distribuir o transmitir por ningin medio conocido o por conocer la
informacion confidencial, en todo ¢ en parte, sin previo y escrito consentimiento de la Policia
Nacional.

13. Cumplir con la confidencialidad en las mismas condiciones y formas, y con el mismo cuidado con que

realiza la proteccion de la informacién confidencial.

El proponente:

Firma del representante legal del proponente
Nombre o razén social del oferente; Dilicenciar el nombre complete del vroponenis

I
Bolaboo ot i el

|dentificacion (NlT Oc.cO C.E D) Dilinenciar | znitificacion dei mreponents

Nombre Representante Legal: Diligenciar el nombre compleio del representante (znal
identificacion (C.C 00 C.E. O0) ncrar ef documento de identificacion del represeniante 1scal
Direccion: Uiligenciar la diyeccior P or

Teléfono: Lk teidfonos de tack proveador

Email: encial Teo elecironico de notiicaciones




