Anexo No. 1
FICHA TECNICA

1. Identificacion Adicional Requerida

PRESTACION INTEGRAL AMBULATORIA Y HOSPITALARIA DE LOS SERVICIOS DE SALUD
DE I, Il, Y 1l NIVEL DE COMPLEJIDAD, INTRAMURAL QUE INCLUYA SERVICIOS DE
LABORATORIO, IMAGENES DIAGNOSTICAS, CONSULTA EXTERNA ESPECIALIZADA
(GINECOLOGIA, PEDIATRIA Y MEDICINA FAMILIAR), ODONTOLOGIA ESPECIALIZADA Y
OFTAMOLOGIA incluido LENTES PARA LOS USUARIOS ADSCRITOS AL SISTEMA DE
SALUD DE LAS FUERZAS MILITARES QUE REQUIERAN SERVICIO EN SAN ANDRES -
LOTE No. 3 - ODONTOLOGIA ESPECIALIZADA.

2. Condiciones econémicas:

Las IPS participantes, deberan presentar la oferta econémica de los servicios que contenga
su portafolio de servicios, basados en los servicios y procedimientos establecidos en el
Acuerdo 002 del 27 de abril de 2001 “Por el cual se establece el Plan de servicio de Sanidad
Militar y Policial’, y la Resolucion N. 5975 del 02 Diciembre de 2016, indicando la tarifa que
ofertan y su valor en pesos, para la vigencia 2023 de cada uno.

OTEN.3
ODONTOLOGIA_
ESPECIALIZADA

CUPS NOMBRE

PROCEDIMIENTOS
997301 | DETARTRAJE SUBGINGIVAL POR CUADRANTE

997300 | DETARTRAJE SUPRAGINGIVAL POR CUADRANTE

233400 | CIRUGIA GINGIVAL POR DIENTE

CIRUGIA ORAL

762105 | ELIMINACION DE EXOSTOSIS O TUBEROSIDADES FIBROSAS EN MAXILAR SUPERIOR O
INFERIOR

230101 | EXODONCIA SIMPLE DE DIENTE PERMANENTE UNIRRADICULAR

230102 | EXODONCIA SIMPLE DE DIENTE PERMANENCE MULTIRRADICULAR

231100 | EXODONCIA DE RESTO RADICULAR CON COLGAJO UNIRADICULAR

231200 | EXODONCIA DE DIENTE INCLUIDO A CAMPO ABIERTO

230201 | EXODONCIA DE DIENTE TEMPORAL NO LUXADO

243500 | OPERCULECTOMIA

274100 | FRENILECTOMIA

CONSULTAS DE URGENCIAS Y ESPECIALIDADES
890703 | CONSULTA DE URGENCIAS
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890204 | INTERCONSULTA ENDODONCISTA

890204 | INTERCONSULTA ODONTOPEDIATRIA

890204 | INTERCONSULTA PERIODONCIA

890204 | INTERCONSULTA MAXILIOFACIAL

ENDODONCIA

237301 | ENDODONCIA UNIRRADICULAR

237302 | ENDODONCIA BIRRADICULAR

237303 | ENDODONCIA MULTIRRADICULAR

ODONTOPEDIATRIA

230200 | EXODONCIA DE DIENTE TEMPORAL POR EXFOLIACION

230200 | EXODONCIA DE DIENTE TEMPORAL NO LUXADO

232102 | RESINA DE FOTOCURADO 1 SUPERFICIE

232102 | RESINA DE FOTOCURADO 2 SUPERFICIES

232102 | RESINA DE FOTUCURADO 3 SUPERFICIES

997500 | PAQUETE DE PROMOCION Y PREVENCION (PROFILAXIS, BARNIZ DE FLUOR Y SELLANTES)
237101 | PULPOTOMIA CON MTA

234104 | CORONAS PLASTICAS

244101 | CORONAS METALICAS

AYUDAS DIAGNOSTICAS
870450 | RADIOGRAFIA PERIAPICAL

Otras condiciones necesarias de acuerdo con la modalidad de seleccion y el objeto a

contratar:

1. Teniendo en cuenta el manual del sistema de referencia y contrareferencia del Subsistema

de Salud de las Fuerzas Militares DIGSA , Cédigo MDN-COGFM- PROARED-DIGSA-
MA.33-10 V2 de fecha 31 de abril de 2020 numeral 9.5 Proceso de contrareferencia,
la IPS debera y estara obligada a realizar el tramite administrativo de diligenciamiento
del Anexo Técnico No 10 "Formato estandarizado de contrarreferencia de pacientes"
Resolucion 4331 de 2012, esta debe ser clara y contener la informacion de las
recomendaciones entregadas al paciente, asi como la conducta a seguir por el profesional
tratante.

Para la realizacion de procedimientos e instancias hospitalarias, EL CONTRATISTA debe
solicitar autorizacion al CONTRATANTE PREVIA a la prestacion del servicio.

Para una adecuada gestion del proceso de referencia y contrarreferencia, EL
CONTRATANTE debe diligenciar los ANEXOS 09 “FORMATO ESTANDARIZADO DE
REFERENCIA DE PACIENTES” Y 10 “‘FORMATO ESTANDARIZADO DE
CONTRAREFERENCIA DE PACIENTES”.




0154526910154526966

4. Entregar al CONTRATANTE dentro de los 30 dias siguientes al inicio del contrato el soporte

de la suficiencia para prestar los servicios contratados a partir de la capacidad instalada y su
modelo de prestacion de servicios (Articulo 5 del Decreto 4747 de 2007).

Enviar en medio magnético a EL CONTRATANTE, los protocolos y guias de atencién del
Hospital en las areas de urgencias, hospitalizacién, manejo quirdrgico y consulta externa,
eliminacion de desechos hospitalarios, interconsultas, remisiones y los demas procesos
prioritarios asistenciales de la institucion segun, Resolucién 2003 de 2014 y demas normas
gue adicionen modifiquen o sustituyan, dichos protocolos y guia de manejo deben incluir los
servicios contratados lo anterior para conocimiento y fines de auditoria.

La IPS se faculta para expedicién de conceptos médicos por especialistas en salud para
juntas medico labores del personal militar, para lo cual el paciente debe llevar el formato y
solicitud de concepto para presentarlo en la cita con el especialista; el profesional se
compromete a entregar en un término de maximo 03 dias el formato o a través de correo
fisico, para efectos de expedicion de este concepto se socializara en términos de
diligenciamiento e través de reunién con los especialistas y el grupo médico del ESM.

Cumplir con las siguientes obligaciones:

)] SOBRE LA PRESTACION DE LOS SERVICIOS:

a. Encontrarse debidamente habilitada para cumplir con la prestacion de los servicios
contratados, para lo cual debe presentar la certificacion de los servicios, expedida por la
Secretaria de Salud Departamental.

b. Prestar los servicios de salud de manera eficiente y oportuna a los afiliados de EL
CONTRATANTE, de acuerdo con los criterios de acceso, oportunidad, seguridad,
pertinencia y continuidad de la calidad del servicio, utilizando el equipo humano y técnico
idébneo para su desarrollo, y en todo caso aplicando los principios orientadores del
Sistema General de Seguridad Social y del Sistema General de Seguridad Social en
Salud, , la Ley 10 de 1990, la Constitucion Politica de Colombia, Ley 100 de 1993, Ley
1438 de 2011, sin ningun tipo de discriminacion, ni barreras de acceso a los servicios en
salud.

1) SOBRE EL REPORTE DE INFORMACION:

a. Reportar con oportunidad, calidad del dato y cobertura toda la informacién relacionada
con las actividades, procedimientos, intervenciones y suministros prestados bajo la
modalidad de Evento.

b. Es obligacién de la entidad contratada, realizar reportes de notificacion obligatoria y
eventos de salud publica al SIVIGILA, como lo dispone el Decreto 3518 de 2006 del
ministerio de salud y de la proteccion social, y normas complementarias, para
posteriormente ser retroalimentados por el lider de vigilancia epidemiolégica del SSFM.

8. Garantizar que, dentro de un término prudencial no superior a 48 horas, reportar y facilitar

informacion sobre eventos adversos que se presenten, con el proposito de establecer
mecanismos de seguimiento a los planes de mejoramiento que se adopten se deberan
enviar informacion trimestral a los correos electronicos: alfonso.rubiano@fac.mil.co,
jesus.torres@fac.milco, andres.suarezc@fac.mil.co.

Entregar un informe (cuadro de auditoria) mensual, es decir los 03 primeros dias de cada
mes, de pacientes atendidos al Supervisor del Contrato, quien realizara el seguimiento sobre
la ejecucion del contrato.

10. Contar con el capital de trabajo necesario para financiar la cartera, los gastos de operacién
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11.

12.

13.

14.

15.

16.

17.

18.

del servicio, el personal médico altamente especializado y actualizado, y demas recurso
humano requerido para oportuna y eficiente prestacion del servicio a los afiliados y
beneficiarios del Subsistema de Salud de las Fuerzas Militares.

Desarrollar las actividades necesarias a que haya lugar utilizando todos sus recursos
técnicos, tecnolégicos y personal profesional idéneo, estos servicios seran prestados dentro
de las normas de calidad, procurando la prevencion, y recuperacion del personal que los
requiera.

Avisar oportunamente al ESM las situaciones previsibles que puedan afectar la prestacion
de los servicios o cualquier otra situacién que pueda conllevar a una Paralisis total o parcial
del servicio.

Cumplir con la normatividad existente en lo referente a seguridad industrial y salud
ocupacional de sus trabajadores.

Asignar el personal de salud necesario e idoneo para la atencion integral en salud de los
afiliados y beneficiarios de las Fuerzas Militares, de no contar con este personal
subcontratar los servicios y personal idoneo que requiera para garantizar la buena
presentacion del servicio, acordes con las normas vigentes en la materia.

Enero y Julio de cada afio, con plazo maximo de quince (15) dias calendario posterior a la
terminacion del semestre, trimestralmente los indicadores de CIRCULAR 056 DE 2009 sus
archivos 120 -121 de alerta temprana, con plazo maximo de seis (06) dias calendario
posterior a finalizar el mes, mensualmente reporte de la Resolucion 1552 de 2013,
trimestralmente reporte de cumplimiento del Decreto 019 de 2012, con plazo maximo de
Quince (15) dias siguientes a la terminacion del trimestre, indicadores solicitados por la
Superintendencia Nacional de Salud, asi como los estdndares de calidad establecidos
resolucién 0256 de 2016

Garantizar que las interconsultas y controles por medicina especializada sean pertinentes,
oportunas, objetivas y resolutivas justificadas debidamente en la historia clinica.

Garantizar el servicio sin interrupcion alguna en la calidad, cantidad y condiciones técnicas
gue se requieran.

Poner a disposicion de los beneficiarios de las Fuerzas Militares las dependencias e
instalaciones y ambientes respectivos que se requieran para prestar un adecuado servicio,
los cuales deben corresponder a las condiciones de asepsia, higiene y orden para los
establecimientos de salud segun la normatividad vigente.

TE. SUAREZ CARVAJALINO ANDRES RICARDO
Gerente del Proyecto




