
ANEXO No 2

OFERTA Y CONDICIONES TÉCNICAS MÍNIMAS EXIGIDAS
	No
	CONDICIONES TÉCNICAS 
	CUMPLE 

	
	
	SI
	NO

	1
	Consulta Médica Especializada Primera Vez o Control
	
	

	2
	Consulta de Control o Seguimiento Por Medicina Especializada (incluye formulación cuando se cambie tratamiento y / o se modifique la concentración y / o frecuencia de estos
	
	

	3
	Inter Consulta Medicina Especializada
	
	

	4
	Participación en Junta Médica, Por Medicina Especializada (Paciente)
	
	

	5
	Realización de consulta asistida
	
	



	No
	CONDICIONES TÉCNICAS ADICIONALES
	CUMPLE 

	
	
	SI
	NO

	1
	Documentos que acrediten la formación académica y la experiencia; (diploma certificado que acredite carrera profesional y acta de grado)
	
	

	2
	El oferente CERTIFICA   no encontrarse en curso de inhabilidades e incompatibilidades para contratar con el Estado
	
	

	3
	Esquema de vacunación   
	
	

	4
	Certificado tribunal ética médica
	
	

	5
	Inscripción profesional expedida por la Secretaria de Salud y Certificado - RETHUS
	
	

	6
	Examen Pre-ocupacional o de Salud Ocupacional (practicado por una entidad externa inscrita ante la secretaria de salud
	
	

	7
	Certificado de la ARL o SENA, que realizo  y aprobó el curso de las 50 horas del Sistema de Gestión de la Seguridad y Salud en el trabajo (SG-SST).
	
	

	8
	El CONTRATISTA se obliga a sostener los precios y tarifas ofrecidas durante el plazo de ejecución del Contrato y sus adiciones
	
	

	9
	Cumplir cabalmente con sus obligaciones, frente al sistema de seguridad Social integral y parafiscal (Cajas de Compensación Familiar, Sena e ICBF), por cuanto el cumplimiento de esta obligación es requisito indispensable para la realización de cualquier pago
	
	

	10
	[bookmark: _GoBack]el oferente deberá informar al jefe de la Regional de Aseguramiento en Salud N.7 y supervisor de contrato, mensualmente sobre la ejecución del contrato y cuando el mismo se encuentre en un  setenta (70%), un noventa (90%) y un cien (100%) por ciento, con el fin de no sobre ejecutar el contrato
	
	

	11
	El oferente deberá Emitir conceptos de medicina laboral cuando sea requerida mediante autorización de consulta odontológica. 
 
Para las atenciones de usuarios inmersos en PROCESOS MEDICO LABORALES, el personal profesional con el cual cuenta para la prestación del servicio, deberá diligenciar la documentación que expresamente se tiene establecida para ello (PAPELES DE SEGURIDAD) los cuales NO deberán ser entregados al usuario, absteniéndose de emitir concepto de APTITUD ya que los mismos son POTESTAD exclusiva de los Organismos Médico-Laborales de las Fuerzas Militares y Policía Nacional.    
 
CONCEPTOS MÉDICOS U ODONTOLÓGICOS  
 
Son el registro médico u odontológico especializado que se emite al valorar las SECUELAS de algún tipo de patología sufrida por un funcionario activo o retirado (Uniformado o NO Uniformado) de la Policía Nacional objeto de Valoración Médico Laboral.  
 
El concepto se emite con base en la historia Clínica, los estudios o ayudas diagnósticas y el examen físico, y se registra en el Formato de referencia, conceptos de los especialistas solicitados por medicina laboral.  
 
Con el formato va adjunto una nota de Inicio de Estudio, en donde se describe someramente el caso y se anotan los servicios que se requieren para definir la situación médico-laboral del implicado, acompañado de la historia clínica y los estudios previos realizados.  
 
El formato tiene como fin definir las secuelas de cada patología.  
 
El papel de seguridad NO debe utilizarse como hoja de evolución. SOLO debe registrarse las SECUELAS de la Patología. En caso de NO poseer el CONCEPTO DEFINITIVO, NO se debe diligenciar el formato y se debe solicitar las Ayudas Necesarias o la Terapéutica que el usuario requiere para definir las secuelas.  
 
6. El Formato referencia CONCEPTOS DE LOS ESPECIALISTAS SOLICITADOS POR MEDICINA LABORAL, contiene:  
 
Encabezado de referencia: Va anotado la Ciudad, la Fecha, el consecutivo y la especialidad.  
 
El cuerpo tiene 3 partes así:  
 
Identificación del Usuario, el cual siempre va diligenciado por la parte referente (Medicina Laboral).   

Antecedentes y Descripción de Patología a Evaluar: Se registra fecha de iniciación y circunstancia en que se presentó la afección a evaluar: Se limita única y exclusivamente a hacer referencia de las circunstancias que dieron inicio al padecimiento objeto de la evaluación. Ejm: accidente, agresión, autoagresión, atentado, enfermedad general, etc. Incluye los signos, síntomas y principales exámenes paraclínicos de la misma: En ésta parte se anotan las manifestaciones clínicas que inicialmente se encontraron en el paciente a la hora de iniciar la patología y las ayudas que facilitaron el diagnóstico.  
 
Diagnóstico, Secuelas Definitivas: Se anotan los diagnósticos confirmados del caso y las secuelas inherentes a los diagnósticos definitivos.  Tratamiento y Conducta a seguir: Si el caso lo amerita, se anotan los procedimientos o estudios que se requieran para definir el estado clínico del usuario y se establece plan a seguir. NUNCA ANOTE APTITUD NI SUGIERA REUBICACIÓN LABORAL. Si el policial necesita incapacidad por su estado actual (Parcial o Total), expídala teniendo en cuenta su capacidad para laborar.  
 
Firma y Sello del Médico Tratante: Es importante que el médico firme el concepto y coloque el sello en donde se visualice perfectamente, mínimo, el nombre, y el Registro Médico.  
 
7. Para poder emitir el o los conceptos, el profesional de la salud puede solicitar estudios complementarios o realizar procedimientos que vayan a mejorar el pronóstico funcional y vital del usuario.  
 
No debe anotarse la aptitud laboral.  
 
b. Teniendo en cuenta que el régimen laboral de la policía es especial, NO se debe recomendar reubicación laboral pues ésta es libre potestad del Director Nacional de la Policía Nacional.  c. Es necesario y pertinente aclararle que los formatos de medicina laboral SOLO sirven para anotar el concepto de secuelas que corresponde al concepto final o definitivo. Si el usuario requiere continuar en tratamiento para mejorar las secuelas, requiere un procedimiento o estudios complementarios, debe anotarse en hojas de evolución como quien maneja un usuario ambulatorio. NO UTILIZAR EL PAPEL DE SEGURIDAD PARA ANOTAR EVOLUCIONES. SOLO ANOTAR EL CONCEPTO DEFINITIVO CON O SIN SECUELAS SEGÚN CRITERIO MÉDICO Y EVIDENCIAS DIAGNÓSTICAS
	
	



NOTA: El oferente deberá diligenciar en la totalidad los ítems del presente anexo de cumple SI o NO.

NOMBRE DEL PROPONENTE			:
NIT o C.C.					:
NOMBRE DEL REPRESENTANTE LEGAL		:
C.C.						:
FIRMA DEL REPRESENTANTE LEGAL		:
DIRECCIÓN					:
TELÉFONO
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