
MINISTERIO DE DEFENSA NACIONAL
POLIciA NACIONAL
DIRECC16N DE SANIDAD
REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD N° 5
NIT. 804.012.688-5

CONTRATO  INTERADMINISTRATIVO  DE  PRESTAC16N  DE  SERVICIOS  MEDICOS  N°  068-5-200294-25
CELEBRADO  ENTRE  LA  NACION -POLICIA NACIONAL -  REGIONAL DE ASEGURAMIENTO  EN  SALUD
N° 5 Y LA E.S.E HOSPITAL SAN JUAN DE DIOS DE BETULIA.

Entre  los  suscritos  a  saber, Teniente  Coronel  ANDREA  CAROLINA CONTRERAS  BOHORUQEZ,  mayor de
edad, identificada con la cedula de ciudadanla ntlmero 52.929.595 de Bogota D.C, actuando en nombre de la
NACION - POLICIA NACIONAL -REGIONAL DE ASEGURAMIENTO  EN  SALUD N° 5, en su calidad de Jefe
de  la  Regional  de  Aseguramlento  en  Salud  N°  5  de  la  Policia  Nacional,  de  acuerdo  con  los  terminos  de  la
delegaci6n  paTa  contratar establecidos  en  la  Resoluci6n  N°  00011  del  02/01/2025   "Por la  cual se  delega.en
algunos  funcionan.os,  la  competencia  para  contratar,  comprometer  y  ordenar  el  gasto,  en  desarrollo  de  las
apropiaciones incorporadas al presupuesto de la Polic[a Nacional de Colombia, y suscribir comodato de bienes
inmuebles,   convenios   y/o   contratos   interadministrativos,   y   se   dictan   otras   disposiciones"   adlcionada   y
modificada por la resolucl6n N° 0364 del 12/02/2025  expedidas por la Direcci6n General de la Policia Nacional
y Orden del dfa Numero 163 del 20  de julio de 2025 expedida por la Dlrecci6n de Sanidad quien en adelante y
para  efectos  de  este  documento  se  denominara  EL  CONTRATANTE y  de  otra  parte  la  EMPRESA  SOCIAL
DEL ESTADO  HOSPITAL SAN JUAN  DE DIOS  DE  BETULIA  ,  persona juridica nacional sector pt]blico,  con
identificaci6n  tribu{aria  No.  NIT.  800212070-8  teniendo  como  Representante  Legal  al  doctor  MIGUEL  RENE
TUTA  RUEDA  mayor  de  edad,  identificado  con  la  cedula  de  ciudadania  1.095.938.833  expedida  en  Gir6n
Santander, quien asumi6 el cargo de gerente el 01  de april de 2024, conforme con la Decreto N° 056 del 22 de
marzo de 2024 y acta de posesi6n No. 016 del 01  de abril de 2024 con efectos fiscales a partir del 01  de abril
de  2024,  emanada  de  la  Alcaldia  municipal  de  Betulia,  Instituci6n  de  caracter  pdblico,  estructurada  bajo  el
esquema   de   Empresa   Social   del   Estado,   domiciliada   en   Betulia,   y   quien   en   adelante   se   denominara
CONTRATISTA, debidamente identificado como aparece en el Anexo No.1  DATOS DEL CONTRATO No. 068-
5-200294-25,  hemos convenido celebrar el presente coritrato,  previos los siguientes conslderandos:  a) Que se
elaboraron  los  estudios  y  documentos  previos  de  conformidad  con  lo  sefialado  en  el  artfculo  2,  numeral  4.
literal c)  de  la  Ley  1150 de 2007 y  en  concordancia  con  el  Decreto  1082 de 2015  artlculo 2.2.1.1.2.1.1,  en  las
leyes  civiles  y  comerciales  y  en  las  demas  norma§  que  adicionen,  complementen  o  regulen  la  materia  y  la

tryt   invitaci6n  de  la presente contrataci6n.  b)  Que,  al  momento de la apertura  del proceso de selecci6n,  se cont6

con la  respectiva apropiaci6n  presupuestal que respalda el  presente compromiso.  c)  Que el presente contrato
se  deriva  de  un  proceso  de  contrataci6n  realizado  pori' la  modalidad  de  Contrataci6n  Directa  de  conformidad
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?I c) que dice: "Contratos interadministrativos, siempre
relaci6n  directa  con  el  objeto  de  la  entidad  ejecutora

sefialado en la ley o en sLis reglamentos".   Lo anterior, en concordancia con lo establecido en el Decreto lQ82
de 2015, en su articulo 2.2.1.2.1.4.4. d) Que la REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD N° 5 designara
un Coordinador para  el presente contrato,  el  cual  manttmdfa comunicaci6n con  el CONTRATISTA,  durante el
desarrollo del contrato y ejercefa las funciones prescritas en la Resolucl6n No. 00090 del  15 de enero de 2018

mediante Resoluci6n 03049 de 2014" y en la Ley 1474 de 2011. e) Que habiendose dado cumpllmiento a todos
los tfamites y requisitos  que exige  la  contrataci6n  adrriinistrativa  para  este tipo  de  contrato  (Ley 80  de  1993,
Ley 1150 de 2007 y el Decreto 1082 de 2015),  considetan que es procedente la celebraci6n del mismo, el cual
se regina por las siguientes clausulas:  PRIMERA. OBJETO:  El objeto del presente contrato es el qile se indica
en   el   Anexo   No.1    DATOS   DEL   CONTRATO    N° i 068-5-200294-25.   SEGUNDA:    FINALIDADES   D.EL
CONTRATO:  El presente contrato esta orientado  a  lodrar la efectiva y eficlente prestaci6n del servicio propio
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resultado.  Estas  finalidades  deberan  tenerse  en  cuenta  para  la  adecuada  comprensi6n  e  interpretaci6n  del

"For la cual se actualiza.  modifica y complementa el Manual de Contrataci6n de la  Policfa Nacion.al,  adoptado   I

presente contrato,  especialmente en lo que conciern.e a sus reglas y condiciones, asi como para determinar el   `
alcance de los derechos y obligaciones que el mismo atribuye a las partes.  TERCERA.  ESPECIFICACIONES
TECNICAS  -  La  prestaci6n  de  servicios  objeto  del  presente  contrato  sera  realizada  de  acuerdo  con  las
Especificaciones  tecnicas  requeridas  en  el  Anexo  Nb.1   UDATOS  DEL  CONTRATO   No.  068-5-200294-25.
CUARTA.  VALOR:  Para  efectos  legales,  fiscales y presupuestales,  el valor del  contrato  asciende  a la  suma
descrita  en  el Anexo  No.1  DATOS  DEL  CONTRATO  No.  068-5-200294-25.  PARAGRAFO:  Los  precios  aqui
contemplados  en  tarifas  SOAT  y  los  fijados   mediante   resoluciones  de  la  ESE  Hospital   Universitario  de
Santander  se  sujetafan  a  los  reajustes  en  ellos  contemplados.   Igualmente,   dentro  de  este  precio  estan

b[   incluidos  los  costos  proyectados  al  plazo  de  ejecuci6n  del  presente  contrato  y  la  utilidad  razonable  que  el
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CONTRATO  N°  068-5-200294-25.  PARAGRAFO  PRIMERO:  CUENTA  PARA  PAGOS:  Los  pagos  previstos
en esta clausula se acreditaran a la cuenta que se indica en el Anexo No.1  "DATOS DEL CONTRATO No. 068-
5-200294-25 a favor del CONTRATISTA. Todos los pagos efectuados tendran los descuentos de ley.  SEXTA.
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El  plazo  de  ejecuci6n  del  contrato  es  el  sefialado  en  el  Anexo  No.1  DATOS  DEL  CONTRATO  No.  068-5-   I
200294-25. OCTAVA. VIGENCIA:  La vigencia del presente contrato sera de cuatro (4) meses mas adicionales
al  plazo de ejecuci6n del contrato establecido en el Anexo No.1  "DATOS  DEL CONTRATO  N° 068-5-200294-
25.  NOVENA.  LUGAR DE PRESTAC16N  DEL SERVICIO:  El sitio en el cual se prestara el servicio objeto del
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presente  contrato  sera  el  que  aparece  en  el  Anexo  No.1   DATOS  DEL  CONTRATO  N°.  068-5-200294-25
DECIIVIA.  DERECHOS  DEL  CONTRATISTA:   En  general,  son  derechos  del  CONTRATISTA:  1.)  Recibir  el

pago que en su favor establece el presente contrato.  2.) Tener acceso a los elementos flsicos necesarios para
desarrollar el objeto del contrato, en caso que los mismos sean necesarios, y cumplir con sus obligaciones.  3.)
bbtener  la  colaboraci6n   necesaria  de  la   REGIONAL   DE  ASEGURAMIENTO   EN  SALUD   Na   5   para   el
adecuado  desarrollo  del  contrato.  DECIMA  PRllvIERA.  -OBLIGACIONES  DEL  CONTRATISTA:  1.  Cumplir
con  el  objeto  contractual.  2.  Obrar  con  lealtad  y  buena  fe  en  las  distintas  etapas  contractuales,  evitando
dilaciones  y  trabas.  3.  Responder  en  los  plazos  que  la  POLIciA  NACIONAL  establezca  en  cada  caso,  los
requerimientos  de  aclaraci6n  o  de  informaci6n  que  le formu[e.  4.  Cumplir  caba[mente  con  sus  obligaciones,
frente al Sistema de Seguridad Social Integral y parafiscales (Cajas de Compensaci6n Familiar, Sena e lcBF),
por cuanto el cumplimiento de esta obligaci6n es requisito indispensable para la realizaci6n de cualquier pago.
5.   Constituir   en   debida   forma   y   aportar   al   Grupo   Contractual   y   Segiiimiento   de   la   REGIONAL   DE
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entregada  y  que  se  encuentre  bajo  su  custodia  o  que  por  cualquier  otra  circunstancia  deba  conocer  o
manipular  y  respondefa  civil,  penal  y  disciplinariamente  por  los  per).uicios  de  su  divulgaci6n  y/o  utilizaci6n
indebida  que por sl o  par un tercero  se cause  a  la administraci6n  a a terceros.  7.  No acceder a  peticiones  o
amenazas, de quienes actuando por fuera de la ley pretendan obligarlo a hacer u omitir algtln acto o hecho,  el
CONTRATISTA debefa lnformar de tal evento a  la  REGIONAL DE ASEGURAMIENTO  EN  SALUD  NRO 5 de
la  Policia  Nacional y a  las autoridades competentes  para que se adopte  las medidas necesarias.  8.  Mantener
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disposici6n para el desarrollo del objeto contractual, cuando se lo requiera o al finalizar el contrato, en caso de
que se hayan suministrado.10. Incluir todas aquellas obligaciones que el contratista debe cumplir con el fin de
alinear  la  actividad  contractual  a  las  buenas  practicas  en  materia  ambiental.  Tener  ademas  en  cuenta  lo
es\ablec.ldo en la resolucti6n 03049 del 2014,  "Por medio del cual se adopta el Manual de Contrataci6n de la
Po//.a/a  Ivac/.ova/",   actualizada,   modificada  y   complementada   par  las  Resoluciones  Nos.   00090  del  2018
apendice 1  y ap6ndice 2 del 2020.11. Asl mismo incluir las obligaciones en materia de Seguridad y Salud en el
Trabajo 12.  Para la facturaci6n de los bienes o servicios contratados, se debe tener en cuenta los lineamientos
y  pafametros  contemplados  en  la  resoluci6n  2275  del  28  de  diciembre  de  2023  upor  la  cual  se  expide  lau.
resoluci6n dnica reglamentaria del Registro Individual de Prestaci6n de Servicios de Salud -RIPS, soporte de la
Factura  Electr6nica  de  Venta  -FEV  en  salud  y  se  dictan  otras  disposiciones".  13.  EI  Contratista  se  obliga  a
generar  un  reporte  QUINCENAL de  la  ejecuci6n  del  contrato  cuando  6ste  supere  el  CINCUENTA  (50)  POR
CIENTO   del   presupuesto  a§ignado.   Lo  anterior  a   efectos   de   llevar  un   mayor  control  y  asi  no   generar
interrupciones  en  la  prestaci6n  de  servicios  o  que  estos  se  presten  sin  respaldo  presupuestal.14.  Cuando  se
haya  consumido  el  70%    del  presupuesto  asignado  en  el  contrato,  el  Contratista  debefa  informar  mediante
oficio a  la  REGIONAL  DE ASEGURAMIENTO  EN  SALUD  NRO  5 Responsable  de  Seguimiento  Servicios  de
Alto  lmpacto y al Coordinador del contrato.   Lo anterior con el fin  de no exceder el valor contratado y de esta
manera  evitar  que  se  presenten  facturas  que  no  cuenten  con  el  debido  respaldo  contractual;  si  llegase  a
suceder,  el  Contratante no se hace  responsable de  la  cancelaci6n de  las mismas.   15.  EI  CONTRATISTA se
obliga a revisar la disponibilidad presupuestal del contrato de acuerdo a la observaci6n sefialada en el formato
de  autorizaciones,  a  efectos  de  no  generar  la  prestaci6n  de  servicios  sin  respaldo  presupuestal,  ya  que  la
REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD NRO 5 no se ha fa responsable de los mismos.   16.  Informar a
la REGIONAL DE ASEGURAMIENTO  EN SALUD  NRO 5 y al Coordinador del contrato aquel  Responsable de
Seguimiento  Servicios  de  Alto  lmpacto  aspectos  que  puedan  afectar  la  normal  ejecuci6n  del  mismo.     17.
Guardar la confidencialidad de toda la informaci6n que le sea entregada y que se encuentre bajo su custodia o
que  por cualquier otra  circunstancia  deba  conocer a  manipular y  respondefa  civil,  penal y  disciplinariamente
por  los   perjuicios   de  su   divulgaci6n  y/o   utilizaci6n   indebida   que   por  si  o   por  un  tercero   se   cause  a   la
administraci6n o a terceros.18.  No acceder a peticiones o amenazas, de quienes, actuando por fuera de la ley,
pretendan obligarlo a hacer u omltir algdn acto o hecho,  el CONTRATISTA debefa  lnformar de tal evento a la
Direcci6n  Admlnistrativa  y  Financiera  de  la  Policia  Nacional    y  a  las  autoridades  competentes  para  qlie  se
adopten las medidas necesarias.19. Mantener activa la cuenta corriente o de ahorros reportada para los pagos
con  el  fin  de  evitar traumatismos  en  el  proceso  de  ejecuci6n  del  contrato.    20.  Las  actividades  inherentes  al
servicio  las desarrollafa  en sus instalaciones,  utilizando  los equipos y personal id6neo.  El personal que utilice
para  la  realizaci6n  de  las  actividades  no tiene  ni  tendra  ninguna  relaci6n  laboral  con  la  Policia  Nacional.  21
.Prestar el servicio en las instalaciones de la unidad medica ambulatoria y hospitalaria, con cumplimiento de los
Requisites contemplados  por el Ministerio de  Protecci.6n Social en el Decreto  1011  del 2.006;  Resoluci6n 2003
del  2014  y  todas  aquellas  normas  legales  vigentes  que  establezcan  estandares  mfnimos  en  prestaci6n  de
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remitidos   por  la  REGIONAL  DE  ASEGURAMIENTO   EN   SALUD   NRO   5   23.   Prestar  los  servicios  previa
?utorizaci6n  escrita  del  grupo  de  redes  lntegrales  de  la  Regional  de  Aseguramiento  en  Salud  Nro.  5
proceso  Referencla y Contra-referencia  en la ciudad  de  Bucaramanga, y la  Oficina de  Referencia  Nacional
anexando los soportes respectivos.  24.  EI Contratista se compromete a que el personal asistencial que preste
los  servicios  ambulatorios,  hospitalarios  y  de  urgencias,  se fundamente  en  el  plan  de  Servicios  de  Sanidad
Militar  y  Policial  (Acuerdo  002  CSSMP  de  2001)  Anexo  No.   17,  en  el  Manual  tinico  de  Medicamentos  y
Terap6utica  para  el  SSMP  Acuerdo  080  de 2022  del  SSMP  y  dema§  Ieyes  que  lo§  adicionen,  modifiquen  a
sustituyan, Anexo No.18 y en la Resoluci6n 057 del 07 de febrero de 2014 por la cual se reorganiza el CTC de
la  Direcci6n  de  Sanidad  y  la  Resoluci6n  No.  438  del  28/11/2017  Par  la  cual  de  modifica  parcialmente  la
Resoluci6n    No.    057    del    07/02/2014)        Anexo    No.    19    que    se    pueden    consultar    en    la    pagina
wiM^/.mindefensa.gov.co   los   cuales   hacen   parte   integral   del   presente   contrato.   25.   Todo   procedimiento
adicional  que  no  haga  parte  del  procedimiento  o  servicio  inicialmente  autorizado,  y que  el  Contratista  estime
conveniente  en  un  momento  dado  para  atender  al  iisuario,  asi  se  encuentre  entre  el  listado  contractual  y
tarifado,  requerifa  el  aval  por  parte  del  grupo  de  redes  integrales  de  la  Regional  de  Aseguramiento  en
Salud   Nro.  5  procesos  Referencia  y  Contra-referencia  siempre  y  cuando  ello  no  se  convierta  en  un
obstaculo para la atenci6n, cuando se encuentra en riesgo inminente la vida del paciente.
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CONTINUAcldN  CONTRATO  INTERADMINISTRATIVO  DE  PRESTAcloN  DE  SERVICIOS   MEDICOS  N°  088.5.200294.26  CELEBRADO  ENTRE  LA
NACION -POLICIA NACIONAL -REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD N. 5 Y LA ESE HOSPITAL SAN JUAN DE DIOS DE BETULIA

26. La autorizact6n de los servicios de Consulta externa Diferida y atenci6n de Urgencias Diferida (Prioritaria) se
realizara   las  24   horas   del   dia,   en   los  tel6fonos   fijos   6447295   ext.   7231   URGENCIAS   o   a   los   correos
electr6nicos:   disan.refer-nal@policia.gov.co     disan.griss-aut@policia.gov.co,   desan.espco-urg@policia.gov.co
respectivos del Servicio de Urgencias y del grupo de redes integrales de la Regional de Aseguramiento en
Salud  Nro.  5  proceso  Referencla  y  Contra-referencia  de  la  ciudad  de  Bucaramanga.  27.  El  traslado  de
pacientes  para  tratamientos  y  hospitalizaciones  en  mayor  complejidad  a  la  ofertada,  referencia  de  pacientes
desde la lps a servicios de hospitalizaci6n y procedimientos referidos a otras entidades de mayor complejidad
de servicios, se realizafa a traves de   los telefonos fijos 6447295 ext.  7231  URGENCIAS, correos electr6nicos:
Disan.griss-aut@policia.gov.co - Disan.refer-nal@po"cia.gov.co - Disan,ariss-crf®oolicia,c]ov.co, respectivos del
Sservieio de Urgenclas y del grupo de redes integrales de fa  Regional  de Asegurarn!ento en Salud  Nro. 5
proceso  Referencla y  Contra-referencia  de  la ciudad  de  Bucaramanga,  0  REFERENCIA NACIONAL   tat y
como    lo    consagra    la    Ley    para    ATENCION    INICIAL    DE    URGENCIA,    Ia    atenci6n    NO    REQUIERE
AUTORIZAC[6N   PREVIA  para   la   aplicaci6n   de  lds   cuidados   correspondientes   a   su   necesidad,   pero   es
oblieatorio ser informada dentro de las 24 horas hat]iles siguientes a su prestacl6n segin lo contemplado en el
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superior   a   24   horas   debe   sollcitar   la   autorizaci6n   del   mismo   a   lee   correos   electr6nicos:       Dlsan.griss.-
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oubrir  la  necesided  de  su  referencia,  en  el  momerito  que  se  autorice  por  el  grupo  de  redes  integrales  de  la
Regional de Aseguramiento en Salud Nro 5.  EI costo del traslado de los pacientes en ambulancia sea baslca o
medicalizada,   para   los   procedimientos   contemplados   en   el   o"eto   del   contrato,   sefan   asumidos   por   el
Contratisfa.   Para el case de los traslados terrestres locales se aclara que el que se deba efectuar entre sedes
de la lps en el mismo municipio (si las hubiere) no debe ser facturado. para los otros casos, se debefa allegar la
resoluci6n  o  documento  mediante  el  cual  se  regula  su  \ralor.   30.   Par  ningdn  motwo  se  autorizaran 'con
posterioridad les servicios prestados a usuarios de la Regional de Aseguramiento en Saliid N°5 y REFERENCIA
NACIONAL  que nunca fueron rrotificados y/o informados en su debido tiempo bajo los terminos de Ley, al grupo
de redes integrales de fa Regional de Aseguramiento en Salud Nro 5 ubicada en la ciudad de Bucaramanga. 31.
Para  el  servicio  programado  se  prestafa  a  los  pacientes  previa  orden  de  servicio  en  original,  firmada  por  el
medico tratante y orden de autorizaci6n emitida el  grupo de  redes integrates de la  Regional de Aseguramiento
en Salud  Nro 5.     Para acceder al servicio, el usuarfo se presenta en la lps   y 6sta puede verificar la ldentidad
del usuario a trav6s del documento de identificaci6n, el cual es un documento oficial que establece la identidad y
la nacionalidad del usuario.  La   central de autorizaciones, debe verificar los derechos en salud en SISAP y en la
Base   de   Datos   Unica   de  Afiliados   (BDUA-  ADRES),   ante   la   solicttud   realizada   por  la   lps   Esto   dando
cumplimiento  al  Decreto  2106  del  22  de  noviembre  de  2019  "Por  el  cual  se  dictan  normas  para  simplificar,
suprimir y  reformar tramites,  procesos  y  procedimiento  innecesarios    existentes  en  la  administraci6n  pt]blica"
Estas  atenciones  debefan  especificar  el  procedimiento  a  realizar  de  acuerdo  con  el  objeto  del  contrato  y  el
diagn6stico  del  servicio  solicitado  segdn  padecimlento  del  paciente  remitido.  32.  Atender  sin  restricci6n  las
urgencias   vitales   determinadas   asl   de   acuerdo   a   su   definici6n   cientlfica   teniendo   en   cuenta   qile   NO
REQUIEREN  AUTORIZACION  PREVIA y deben  prestarse garantizando  el  acceso y  calidad  del  servicio  a  los
afiliados y beneficiarios del Subsistema de Salud de la Policia Nacional.   Los casos de urgencia vital o atenci6n
inicial de urgencias.  sefan  atendidos conforme a las  normas expedidas por el Ministen.o de Salud y Protecci6n
Social  en  concordancia  con  las  disposiciones  definidas  en  las  Circulares  y  Resoluciones,  expedidas  por  la
Superintendencla de Salud. 33. Los reingresos a urgencias por la misma patologfa en las siguientes 24 horas al
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REGIONAL  DE  ASEGURAMIENTO  EN  SALUD  NRO  5     a  traves  de  visitas  de    auditor  medico  concurrente,
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ASEGURAMIENTO  EN  SALUD  NRO  5 de  la  Policia  Nacional  a  los  pacientes  hospitalizados  y  permitiendo  la
revisi6n  de  las  historias  cllnicas,   las  estadlsticas,   Ios  soportes  y  demas  documentos  relacionados  con  la
atenci6n,  facilitar  la  verificaci6n  y  revisi6n  de  los  servicios  prestados  para  evaluar  la  calidad  del  mismo.  36.
Brindar  el  servicio  ofertado  con  oportunidad,  suficiencia.  pertinencia,  racionalidad,  accesibilidad,  continuidad,
seguridad,  integralidad,  eficiencia  cientffica  y  tecnica  y  excelente  calidad.  37.  La  oportunidad  en  la  consulta
medica  general  ambulatoria,  no  pod fa  ser  superior  a  3  dias.  La  oportunidad  para  el  servicio  de  urgencias,
debera  ser  resuelta  de  foma  inmedlata  teniendo  en   cuenta   el  triage  realizado.   La  oportunidad  para  los
procedimientos diagnbsticos y terapeuticos solicitados por los usuarios de la Policia Nacional de la Jurisdicci6n
de  la  UNIDAD  PRESTADORA  DE  SALUD  SANTANDER  Y  REGIONAL  DE  ASEGURAMIENTO  EN  SALUD
NRO. 5 hospitalizados, debefa ser resuelta de forma inmediata en el servicio de urgencias; en consulta extema
se aceptafa la oportunidad a los 3 dlas.   La oportunidad en programaci6n quirtlrgica, no pod fa ser superior a 15
dias.   38. Se compromete a que exista disponibilidad de camas en hospitalizaci6n general, para los usuarios del
Subsistema  de  Salud  de  la  Policla  Nacional.  a  cargo  del  presente  contrato  celebrado,  o  en  su  defecto  a
gestionar  la  remlsi6n  del  paciente  dentro  de  un  maximo  de  2  horas  siguientes  a  la  determinaci6n  de  la
necesidad  de  referencia   por  el   personal   medico,   para  servicios   de  mayor  complejidad   a   la  ofertada  y/o
contratada.  39.  En  Consulta Extema Ambulatoria todo nifio menor de  1  afio,  debefa ser atendido directamente
por  el  Especialista  en  Pediatrla  segtln  la  disponibilidad  ofertada,  si  no  se  cuenta  con  dicho  recurso  se  debe
remitir a un nivel de complejidad que cuente con este servicio de especialidad. 40. Asegurar que toda mujer en
estado  de  gestaci6n  pueda  acceder  a  la  interrupci6n  voluntaria  del  embarazo  de  acuerdo  a  la  normatividad
vigente:   sentencia  T-388/09   de la Corte Constitucional de Colombia,   Decreto 4444 de diciembre 13 del 2006
por  el  cual  se  reglamenta  la  prestaci6n  de  unos  servicios  de  salud  sexual  y  reproductiva;  Circular  conjunta I
externa 005 del 27 de febrero de 2012 "Intensificaci6n de acciones para garantizar la maternidad segura a nivel.
nacional" y el  lnstructivo 019 del 28 de junio de 2013  DISAN  -AGESA. 41. Toda matema debefa ser atendida
prioritariamente en el servicio de urgencias y se aceptafa la atenci6n por el medico designado para la atenci6n
de  gineco-obstetricia,  realizando  las  correspondientes  remisiones sedan  requerimientos-tecnic6-cient[ficos.  En :
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complejidad  que  cuente  con  este  servicio  de  especialidad.  42.  EI  contratista  debefa  garantizar,  la  atenci6n  y
seguimiento  a  usuarios  (nifios,  adolescentes y adultos)  victimas de abuso sexual,  realizando  el debido reporte
diligenciando los formatos establecidos por la Secretaria de Salud Departamental. 43. EI Contratista debe contar
con la habilitaci6n de los servicios a prestar, soportado por el registro dnico de habilitaci6n para cada uno de los
servicios a contratar en su lps sede principal y cad.a una de las lps sedes alternas puestas a disposici6n de los
lisuarios   del   Subsistema   de   Salud   de   la   Policfa   Nacional,   (se   debe   anexar  formulario   de   inscripci6n   y
cumplimiento con los requisitos de habilitaci6n para los servicios ofrecidos).  44.  Reportar en los 5 primeros dias
de   cada   mes   a   traves   del   sigulente   Correo   electr6nico   desan.rases-rei@policia.gov.co,    desan.upres-
pas@policia.gov,co  a  la  Coordinaci6n  de[  grupo  de  redes  integra[es  de  ]a  Regional  de Aseguramiento  en
Salud  Nro.  5  proceso  Referencla  y  Contra-referencia  las  estadisticas  que a  continuaci6n  se  relacionan:  a)
No.   de   consultas   realizadas   por  cada   servicio   y   especialidad.   b)   Ntlmero   de   procedimientos   quirtlrgicos
realizados  por  especialidad.  c)  Nt]mero  de  examenes  diagn6sticos  y  terapeuticos  realizados.    d)  Ndmero  de
imagenes diagn6sticas realizadas.  e) Relaci6n de nifio9 y nifias vacunados. f)   Relaci6n de pacientes atendidos
con  diagn6sticos  hipertensos,  diabeticos,   dislipidemicos  y  patologias  coronarias.   g)  .Lista  de  los  pacientes
atendidos con los siguientes datos: nombre del usuario, documento de identidad, grado del afiliado,  parentesco,
valor  facturado,   valor     ejecutado   del   contrato.   h)   Reportar  los   indicadores   de   calidad   i)   oportunidad     j)
satisfacci6n del usuario.  k) infecciones intrahospitalarias.  I) porcentaje de mortalidad y causas.in) porcentaje de
morbilidad y causas.   n)   ntimero de cesareas y partos.   a) nacidos vivos.   p) nacidos muertos. q)  Relaci6n de 5
primeras  causas  de  morbilidad  en  servicios:  ambulatorios,  urgencias,  hospitalleaci6n,  pequefia  cirugia.  r)  Nro.
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camblo  en  las  condiciones  tecnicas  que  surjan  durante  el  t6rmino  de  ejecuci6n  del  contrato,  previa  solicitud
escrita plenamente justificada por cualquiera  de las partes.  46.  Presentar la facturaci6n  los 5 primeros dlas  de
cada  mes  en  la  Ventanilla  de  Central  de  Cuentas  de  la  REGIONAL  DE  ASEGURAMIENTO  EN  SALUD  N°5,
ubicada en la Transversal  154 # 24-147 Local  10 Edlficlo Vista Azul Campestre Floridablanca Santander,
con  los  anexos  y  requerimientos  correspondientes  descritos  en  la  clausula  Forma  de  Pago  del  contrato.  47.
Cumplir  y  prestar  los  servicios  medicos,  diagn6sticos  y  terapeuticos  segdn  la  tarifa  establecida  en  la  oferta
econ6mica  presentada  la  cual forma  parte  integral  del  presente  contrato,  en  el  momento  de  la  prestaci6n  del
servicio.   Las actividades que no  esten contempladas  en  el  manual  SOAT y que  la entidad contratista cobre a
tarifa institucional vigante a la fecha de la atenci6n,  estaran sujetas a verificaci6n par parte de Auditorla M6dica
de la REGIONAL DE ASEGURAMIENTO  EN  SALUD  NRO 5   quien tend fa en cuenta los precios del mercado,
sin perjuicio a las glosas a que fueran objeto de acuerdo a las objeciones presentadas.   48.  Los medicamentos
derivados  de  la  atenci6n  hospitalaria,  de urgencias y  los  ambulatorios  que  se  encuentren  contemplados  en  el
acuerdo  080  de  2023  del  CSSSMP,  se  deben  formular  en  forma  generica  segt]n  Decreto  4747  de  2007
compilado en el decreto 780 de 2016     y facturar a las tarifas pre§entadas por la entidad en la oferta econ6mica.
Se  aclara  que  el  "PLM  PROMEDIO"  es  el  producto  de  la  suma  del  valor  de  todos  los  encontrados  en  su
denominaci6n generica y dividido por el ntimero de los mismos al momento del despacho.   Nota:  En caso de no
existir medicamento gen6rico en  el  mercado,  se  reconocefa  segtln  el  medicamento comercial  mss  econ6mico
que  se  encuentre  en  el  PLM  menos  el  10%  de  descuento  6  en  su  defecto  se  tend fan  en  cuenta  las  tarifas
SISMED  6  como  t]ltima  opci6n,  si  no  existe  en  las  anteriores,  se tendra  en  cuenta factura  de  compra  que  se
evaluafa  segtln  valor  promedio  comercial  en  el  mercado.  49.   El  servicio  de  transporte  de  ambulancia  se
cancelafa  de  acuerdo  a tarifas  estipllladas  por  la  entidad  en  la  oferta  econ6mica.  En  caso  que  los  anteriores
valores los oferte la entidad mediante resoluci6n "Esta Resoluci6n se actualizara de acuerdo a su vigencia y las
tarifas se reconocefan de acuerdo a las estipuladas en la nueva resoluci6n (si la hubiere) y segdn la vigencia de
!a  prestaci6n del servicicr.   El servicio de oxigeno se cancelafa de acuerdo a tarifas estipuladas por la  entidad
en  la  oferta  econ6mica.     50.   Cumplir  con  el  Sistema  Obligatorio  de  Garantia  de  Calidad,  cumplir  con   los
requisitos  minimos,  esenciales  y  las  Condiciones  Sanitarias,  que  fijen  las  autoridades  competentes  tanto  del
orden  Nacional como Territorial.  51,  La  atenci6n  del  evento  adverso prevenible o evitable,  entendido como "el
dafio  o complicaci6n no  intencional  consecuencia del  cuidado  medico  o todo aquel  derivado del  cuidado de  la
salud  y  no  de  la  enfermedad  misma  del  paciente"  corre  par  cuenta  del  prestador,  no  sera  cancelado  por  eJ
SSPN segtln lineamientos y gula de seguridad del paciente establecidos por el Ministerio de Salud y Protecci6n
Social.   El  evento adverso debera  ser notificado,  gestionado  e  informado  al  grupo  de  redes  integrales  de  la
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contrato.  52.  EI  Contratista  se  obliga  a  reportar  dentro  de  los  siguientes  cinco  dfas  a  su  ocurrencia.  eventos
adversos e incidentes presentados en la ejecuci6n del contrato, con su respectivo analisis e implementaci6n de
un  plan  de  mejora;  al  supervisor del  contrato y  ordenador del  gasto,  asumiendo  los  costos  de  la Atenci6n  en
salud   derivados   del   evento  adverso.   Este   reporte   debera   ser  consignado   en   el  formato   REPORTE   DE
INCIDENTES  Y  EVENTOS  ADVERSOS.   53.   EI   Contratista  asumifa  el   pago  de:   a)  Salarios.   prestacione§
Sociales e indemnizaciones de cafacter laboral del personal que utilice para la ejecuci6n del objeto del Contrato.
b)  Los  impuestos,  gravamenes y  servicios  de cualquier genero  que  se  causen  con ocasi6n  de  la  suscripci6n,
legalizaci6n  y  ejecuci6n  del  presente  Contrato.    c)  Las  obligaciones  de  pagar  mensualmente  los  aportes  de
afiliaci6n y cotizaci6n a los sistemas de seguridad Social y Salud de acuerdo con los articulos 282 de la Ley 100
de 1993, en el artlculo 50 de la ley 789 de 2002 y decreto 1703 del mismo afio: para tal fin debefa allegar con la
correspondiente factura el Reclbo de pago de aportes parafiscales (segdn corresponda de acuerdo a la ley 1607
de  2012)  y   de  seguridad  social   actualizado.   54.   Recibir,   tramitar  y  solucionar  de  manera   diligente  y  sin
justificaci6n,  las quejas  o  sugerencias  de los  usuarios  que recaigan  sobre  la  prestaci6n  del  servicio  objeto  del
contrato,  para  lo  cual  se  debe  efectuar  un  registro  consolidado  de  las  quejas  o  sugerencias  y  las  acciones
adelantadas para su soluci6n o mejoramiento, atendiendo en todo caso las recomendaciones formuladas por el
Contratante.  55.  Explicar al usuario  los procedimientos a  realizar que permitan  mantenerlo  informado y facilitar
su consentimiento.   56.  Los servicios facturados deben ser relacionados con la tarifa por evento y el respectivo
c6digo CUPS ofertado para cada procedimiento a servicio prestado. 57. Todo servicio electivo, fuera del plan de
beneficios del SSPN, debe ser tramitado para estudio de aprobaci6n ante el Comit6 T6cnico Cientlfico (CTC del
nivel   central   DISAN),   para   lo   cual   el   especialista   tratante   debe   diligenciar  completamente   el   formato   de
justificaci6n  disefiado  para  tal  fin  por  parte  del  SSPN  el  cual  se  encuentra  en  el  Anexo  No.  16  del  presente
estudio y remitirlo al grLlpo de redes integrates de la Reglonal de Aseguramiento en Sa[ud Nro. 5 procesos
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Referencia y Contra-referencfa ubicada en la ciudad de Bucaramanga, para que 6sta adelante el tramite ante
el CTC del nivel central.  No se admiten formatos institucionales del CONTRATISTA.  Solo cuando requieran su
administraci6n  urgente  por  fa  condici6n  clinica  del  usuerio,  orden  judicial  o  tutela,  se  da  oumplimiento  a  la
prestaci6n o suministro con la inmediatez requerida y estos sefan reportados posteriormente.  58.  EI Contratista
debefa reportar de manera trimestral la informaci6n e indicadores que ordena la Resoluci6n 0247 de 2014 para
usuarios  de  cancer y la Resoluci6n  1954 de 2012  para  las enfermedades  hu6rfanas.   Informacich  que debefa
ser  en\/iada  al  correo  electr6nico:  desan.rases-rei@poticia.go\/.co,  desan.esDco-ura®Doucia.aov.co.  59.  Para
las personas con sospecha o diagn6stico de cancer se obedeceran  las "instrucciones  PRIMERA y SEGUNDA"
impartidas dentro de la circular externa N° 004 SUPERSALUD del 17 de julio de 2014 y circular extema 010 de
2024  ulNSTRUCCIONES  PARA  EL  FORTALECIMIENTO  DE  LAS  ACCIONES  DIRIGIDAS AL  CONTROL  DEL
CANCER  EN COLOMBIA - PLAN DE CHOQUE.  60.  Cuando se presente la necesidad medica de limitarse una
actividad  policial,  durante  el  acto  medico  el  profesional  de  salud  genera fa  la  respectiva  excusa  de  servicio
parcial  o  total  con  la  debida  pertinencia,  en  los  terminos  que  contempla  la  normatividad  vigente,  es  decir,  el
medico  general  hasta  8  dias  y  el  espectalistas  hasta  30  dfas,   prorrogables  hasta  por  el  tiempo  que  por
conveniencia  m6dica  se  amerite.   NO  se deberan  dentro  de  las limitaciones  m6dicas,  aquellas  que  interfieran
con   la   administraci6n   del   talento   humano,   como   aquellas   que   establecen   restricciones   para   traslados.
Solamente   se   pod fan   emitir   indicaciones   en   cuanto   a   descripci6n   de   ambientes   o   sitios   favorables   o
desfavorables  para  ejercer  una  labor  o  permanecer,  tales  como  altura  sobre  el  nivel  del  mar,  temperatura
ambiente,  humedad,  acceso a atenci6n  en salud por nivel de complejidad,  entre otras.  Se debe garantizar que
las excusas de servicio parcial y en los conceptos de perfil ocupacional para reLibicaci6n laboral,  NO se emitan
conceptos  de  horario  laboral  o  duraci6n  de  la  jornada  de  trabajo,  salvo  contadas  excepciones  que  por  su
condicl6n   de   salud   o   administraci6n   de   medicamentos,   asl   ]o   impone,   Par  conslguiente,   podra   emitirse
tlnicamente  en   los  casos   pertinentes,   limitac[ones  de  tumo   nocturno,   Io  cual   debe  estar  completamente
justificado en la historia clinica respectiva,  contemplando que la jomada nocturna va de 22:00 a las 06:00 horas
del dia siguiente. 61. Debefa garantizar que los especialistas ofertados en la propuesta y segdn su competericia

-   e  idoneidad,  emitan  y  diligencien  el  concepto  medico  laboral  en  el  formato  establecido  por  el  Contratante  y

adjunto por el Usuario el dla de la respectiva consulta.   Pafagrafo: Dentro del concepto medico laboral proferido
i.     por  el  especialista  competente  NO  se  debefan  reallzar juicios  correspondientes  a  la  merma  de  la  capacidad`      laboral,  pues, ello es competencia de las aiitoridades medico laborales de UNIDAD  PRESTADORA DE SALUD

SANTANDER  Y    REGIONAL  DE  ASEGURAMIENTO  EN  SALUD  NRO.  5    la  responsabilidad  del  medico  que
siiscriba  el  respectivo  concepto  medico  laboral  debera  estar  circunscrita  a  dejar  por  sentado  lo  siguiente:
Diagn6stico  Evoluci6n, Tratamiento  realizado,  Secuelas  de  las  lesiones  o  afecciones que  presente  el  Usuario.
62. Ajustar sus acciones y cumplir con  las establecidas en las especificaciones tecnicas mfnimas habilitables y
condiciones generales para la prestaci6n del servicio. 63. Presentar Factura original y una copia, a nombre de la
REGIONAL DE ASEGURAMIENTO  EN  SALUD  NRO 5 NIT    804-012.688-5   teniendo en cuenta las siguientes
especificaclones ademas de las ya establecidas en la Forma de Pago del presente documento:  a)  Los servicios
facturados  deben  ser  relacionados  con  la  tarifa  por evento  y  el  respectivo  C6digo  CUPS  ofertado  para  cada
procedimiento  o  servicio  prestado.     b)     Los  servicios  de  ALTO  COSTO  deben  ser  facturados  de  manera
individual y separados de los demas servicios incluidos en  el   Plan de  Beneficios,  identificando  la factura   con
el    servicio    prestado segdn corresponda.   Dicha factura debefa traer los respectivos soportes establecidos en
la  clausula   Forma       de       pago  del  presente  contrato   incluidas  las  lecturas de apoyo     diagn6stico.  64.  Las
cuentasque   sean   radicadas    deben   corresponder      a        la      facturaci6n    de    los    servicios   que   fueron
prestados    en     el   mes      inmediatamente      anteriora     lafecha   en   que   se   entregalafacturaci6n.   65.  EI
Contratista   debera   expedir   y   presentar   mensualmente   al   Supervisor   del   contrato   CERT[FICACION   DE
EJECUCION  PRESUPUESTAL firmada por el  Representante  Legal de la entidad al  momento de  la radicaci6n
de la facturaci6n, dicha certificaci6n debera contener los siguientes datos:  1.  El valor total radicado de servicios
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MOMENTO   DE  TERMINAC16N   DE   LA   EJECUCION   DEL   CONTRATO   EN   EL   CUAL   CONSTE,   LA   NO
EXISTENCIA DE  FACTURAC16N  PENDIENTE  POR  RADICAR  EN  LA REGIONAL DE ASEGURAMIENTO. EN
SALUD  NRO 5 Y QUE  SE ENCUENTRA APTO  PARA IA LIQUIDACION  DEL CONTRATO.  67.  EI Contratista
debera  cumplir  con  las  obligaciones  relacionadas  con  la  aplicaci6n  de  las  buenas  pfacticas  ambientales.  68.
Debera disminllir los factores de riesgo biol6gicos a traves de normas de bioseguridad en el adecuado manejo
de  residuos  hospitalarios.  69.   Implementar  el  Sistema  de  Gesti6n  Integral  de  Residuos  Hospitalarios  con

€B::';!e#j:,d::tTg::e;°cj::pme°nsdaerr,::jq:°pS:ct:::'mfifiedn:a[:guycjrs:°n:t£:jcot:.re7So?ecrj:iqgu:ear'j:i:::::6:ea':Sbj::¥aa,rj::i
omisi6n de permisos, concesiones o licencias ambientales, que hubiese sido necesario tramitar antes, durante y

:::fidnea!j=:r::e%reensttaarc!£fnof='esearv+Cj%n::;:s:S#dE:%°oTt°rastrstr:Sspe°:%:.;:!daa3aar':guuma;a::e'natopearj,°ads[Ca?sapdo:PcT6:::

Iegales y reglamentarias referentes a Higiene y Seguridad y Salud en el Trabajo durante la ejecuci6n el contrato.
72.  EI Contratista debera  presentar la  Matriz de elementos de protecoi6n  personal,  donde conste el suministro
de elementos de dotaci6n y protecci6n personal,  que se  requiere  para  la realizaci6n  de sus actividades  objeto
del contrato.  En caso de deterioro, dafio o p6rdida debefa contemplarse los protocolos de reposict6n sin afectar
la  ejecuci6n  del  contrato.  73.  EI  Contratista  debefa  presentar  la  Certificaci6n  mensual  donde  se  reporte  que
todos  los  colaboradores  vinculados  para  la  ejecuci6n  del  contrato,  se  encuentran  afiliados  al  Sistema  de
Seguridad  Social.  74  EI  Contratista  debefa  presentar el  lnforme  de  capacitaci6n  realizada  a  los  trabajadores,
donde  se  evidencie  la  realizaci6n  de  inducci6n  y  reindilcci6n  en  aspectos  generales  y  especificos  de. las
actividades por realizar que incluya entre otros la identificaci6n de peligros y control de los riesgos en su puesto
de trabajo,  y  la  prevenci6n  de  accidentes  de trabajo y enfermedades  laborales,  asl  como  capacitaciones  en
Seguridad y Salud en el Trabajo de acuerdo con las necesidades identificadas y donde se evidencie la firma de :
los trabajadores.  75.  EI Contratista debefa informar al  momento de suscribir el contrato la persona enlace.  que
se  encargafa  de  resolver  aquellos  eventos  relacionados  con  la  referencla  y  Contra  referencla  de  usuarios,
asignaci6n  de citas.  oportunidad,  precisi6n de examenes.  procedimientos,  actividades y todos aquellos que se
presentan durante la ejecuci6n del contrato.  Nombre:
Correo electr6nico:

Telefonos:
76. Aceptar las notificaciones que se efectaen por media electr6nico de

Ias  comunicaciones,  oficios,  avisos  y  demas  actos  proferidos  por  la  REGIONAL  DE  ASEGURAMIENTO  EN
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__ _ _  _    _ -.  '  . I__'' '_I_'`   -_  -_I `''-'_v   .'.--'\,\,+ ,,,, \,,,_,,.*\,\,£J,-£c,  \,ELI=Or\^IJ\J   IlNTERADMINISTRATIVO  DE  Pf}ESTAC16N  DE  SERVIclos  MEDICOS  N°  068.5.200294-2§  CELEBRADO  ENIRE  LA

`        SALUD  NRO  5  al  correo  electr6nico  que  se  encuentre  debidamente  registrado  en  el  contrato,  camara  de

comercio,  etc.  77.  EI  Contratista  debera  reportar oportunamente al  Supervisor del  contrato  cualquier  novedad
contractual  (deficit de  recurso humano  o tecnol6gico)  que dificulte la prestaci6n de los  servicios a  la  poblaci6n
de la  REGIONAL  DE ASEGURAMIENTO  EN  SALUD  NRO  5 y docuinentando a la vez plan de contingencia o
probables soluciones para la prestaci6n del servicio. 78. Las demas obligaciones del CONTRATISTA contenidas
en  el  articulo  5°  de  la  Ley  80  de  1993,  y  las  de  cafacter  ambiental;  asl  mismo,  sera  civil  y  penalmente
responsable  por  sus  acciones  u  omisiones  en  la  actuaci6n  contractual.   79.  EI  Contratista  debefa  conocer
modelo de atenct6n en salud establecido por la Policia Nacional lnstructivo 009 de mar2o de 2014 y el Acuerdo
Ntlmero  070  de  2019  "Por  el  cual  se  establece  el  Modelo  de  Atenci6n  Integral  en  Salud  para  el  Sistema  de
Salud  de  las  Fueizas  Militares  y de  la  Po]icia  Nacional"  Ios  cuales  se  encuentran  como  anexo  en  el  presente
estudio previo. 80. EI Contratista se obliga a Aplicar la Resoluci6n No. 5267 del 22-12-2017 y la 244 de 2019 del
Ministerio de Salud y Protecci6n Social, por la cual se adopta el listado de servicios y tecnologias excluidas de
la  financiaci6n  con  recursos  pt]blicos  asignados  a  la  salud.81.  Atender  con  la  inmediatez  que  ordene  el juez
constitucional  los  procedimientos  que  se  deban  surtir  para  acatar  un  fallo  de  tutela,  incidente  de  desacato,
med!da  provisional  y  demas,  generando  el  apoyo  a  la  UNIDAD  PRESTADORA  DE  SALUD  SANTANDER  Y
REGIONAL  DE  ASEGURAMIENTO   EN   SALUD   NRO.  5     para  dar  cumplimiento  a  las  6rdenes  judiciales,

`   entregando la informaci6n para aportar priiebas, certificaciones y demas requerimlentos que se impartan por los

entes judiciales. 82. EI Contratista debera aplicar la Resoluci6n 003280 del 02-08-2018 del Ministerio de Saliid y
Pro{ecci6n  Social en su  Capltulo 7  Numeral  Ill  uLineamiento t6cnico y operativo de la  Ruta de Atenci6n  Integral
Materno  Perinatal" y aquellas  que  la adicionen,  modifiquen.  sustituyan  o  deroguen. seguros  de  la  importancia
que tiene el  Iema:  "CERO TOLERANCIA A LAS  MUERTES  MATERNAS  PREVENIBLES  EN  EL SSPN".  83.  EI
Contratista  debera  designar iln  coordinador  medico  para  que  en  conjunto  con  el  Supervisor del  Contrato  y  el
auditor medico concurrente del Contratante, den soluci6n a los posibles inconvenientes que puedan pre§entarse
durante el desarrollo y ejecuci6n  del  mismo.  84.  Las  demas  obligaciones del  CONTRATISTA contenidas  en el
articulo 5° de la Ley 80 de 1993,  asf mismo,  sera civil y penalmente responsable por sus acciones u omisiones
en  la  actuaci6n  contractual.  85.  Las  partes  acuerdan  que  cualquier  informaci6n  intercambiada,  facilitada  o
creada entre ellas  para  el cumplimiento del  objeto contractual,  sera  mantenida en  estricta confidencialidad.  La

g:trtoer;zr:::8t°pr:evcj::eesnpt:n:i:rnt:as::°rt:°3:a::¥:'a,rn;:::ramc?o9i6ncoc:fi|#:i:i,a's:?ru::a|ess:acno:%?ds:treantya:::::
lnformaci6n  confidencial:  a)  aquella  que  como  conjunto  o  por  la  configuraci6n  o  estructuraci6n  exacta  de  sus
componentes,  no sea generalmente conocida entre los expertos en los campos correspondientes.  b)  la que no
sea  de  facil  acceso,  y  c)  aquella  informaci6n  que  no  este  sujeta  a  medidas  de  protecci6n  razonables.  de
acuerdo con  las circunstancias del  caso.  a fin  de  mantener su  cafacter confidencial.  86.  El contratista  acatara
los  lineamientos del  Regimen  de  protecci6n  de datos y  demas aspectos  relacionados  con  el tratamiento de  la
informaci6n que les sea aplicable, en el marco de I.a ley estatutaria 1581  de 2012 y de la ley 1712 de 2014, del
capitulo  25  titulo  2  del  Iibro  2  de  la  parte  2  del  decreto   1074  del  2015  y  las  normas  que  la  modifiquen,
reglamenten   o   sustituyan   en   virtud   de   lo   cual   se   hacen   responsables   de   la   privacidad,   seguridad   y

fn°fi:::eanc:;an'!dpaa:ay,:ap:,?cS,:'uNC:6c?o#a::g8E3c`,°Mfes2E°G`3NPD°A.':NCFu8ksMeA8f8'£eQeJEM£[u%'odNeTS&gTi8iaAdDdEB'E
SUMINISTRAR A  LA  REGIONAL  DE ASEGURAMIENTO  EN  SALUD  N°  5  DURANTE  LA EJECUC16N  DEL
CONTRATO:  1.) Notificar al Coordinador del contrato en forma oportuna, respecto de los inconvenientes que se
puedan presentar en desarrollo de la ej.ecuci6n del respectivo contrato.  2.)  lnformar al Coordinador del contrato
cuando se haya ejecutado en un cincuenta 50% y en un setenta 70% el valor del contrato.  3.) Atender oportuna
y eficazmente las solicitudes que le formule la Jefatura de la REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD Na
6  o  el  Ordenador  del  gasto.  DECIMA  TERCERA.  INEXISTENCIA  DEL  ViNCULO  LABORAL  -  El  presente
contrato  no  genera  relaci6n  laboral  alguna  entre  el  CONTRATANTE  y  los  empleados  que  el  CONTRATISTA

1    ocupe   en   el   cumplimiento   del   objeto   Contractual.   Por   lo   tanto,   los   salarios,   prestaciones   sociales   e

indemnizaciones  del   personal  del   CONTRATISTA,   son  de  responsabilidad  exclusiva  del   mismo.   DEcllvIA
CUARTA.  DERECHOS  DE  LA  POLIciA  NACIONAL - REGIONAL  DE ASEGURAMIENTO  EN  SALUD  N°  5:
Velar  por  el  desarrollo  y  ejecuct6n  del  presente  contrato,  y  acceder  a  los  documentos  e  informaci6n  que
soportan  la labor del CONTRATISTA.  DECIIVIA QUINTA.  OBLIGACIONES  DEL CONTRATANTE:  La  Regional
de Aseguramiento  en  Salud  N°  5  se  compromete  a:  1.  Poner a  disposici6n  del  CONTRATISTA  los  bienes  y

tuognat::tsa8j::Se%traet:r!:rsi:n::r:n'ac:joer%T£:6dnor¥::i:eng:ef:'e?baj:i:ocj:E:rr?;::f;r2€n¥rnea,:epzosLe,csiuArta;:F6°NC:i°ydee,
CONTRATISTA.  3.  Ejercer  el  control  sobre  el  cumplimiento  del  contrato  a  trav6s  del  Coordinador  designado
para  el  efecto,  exigiendo  la  ejecuci6n  id6nea  y  oportuna  del  objeto  a  contratar.  4.  Recibir  a  satisfacci6n  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  tecnicas  contenidas  en  el  anexo  t6cnico.  5.

a::,#::I,:;u3::,tis:reas,:eccuea:aer,:acso%:5fn::::cdoe7occ:#{:anttoodya:ao:rv:s:eo;aosrt:::c:o,naesg:,ccu,nAakjascrogNa;:Tt::3r:
Ia  ocurrencia  de  hechos  constitutivos  de  mora  o   incumplimiento.  6.   Pagar  al  CONTRATISTA  en   la  forma
bactada  y  con  sujeci6n  a  las  disponibilidades  presupuestales  y` de  PAC  previstas  para  el  efecto.  7.  Tramitar
diligentemente las apropiaciones presupuestales que requiera para solventar las prestaciones patrimoniales que
hayan  surgido  a  su  cargo  como  consecuencia  de  la  suscripci6n  del  contrato.  8.  Solicitar y  recibir  informaci6n
t6cnica respecto del bien  a servicio y demas del  CONTRATISTA en  desarrollo del objcto  contractual.  9.  Incluir
aquellas   obligactones   proplas   de   cada    proceso    que   coadyuven   al   cumplimiento   de   las   obligaciones
contractuales.   10.   Rechazar  los  bienes  y/o  servicios  cuando  no  cumplan  con  los  requerimientos  tecnicos
exigidos.11.  Poner a disposici6n del CONTRATISTA la documentaci6n e informaci6n actualizada,  que permita
la correcta ejecuci6n contractual.  12. Entregar vademecum de medicamentos Policia Nacional -Acuerdo 080 de
2022   CSSM   Y   demas   normas   que   lo   modifiqLlen   o   actualicen.   DECIMA   SEXTA:   COORDINADOR   DEL
CONTRATO:   EI  Coordinador  del  contrato  sera  el   RESPONSABLE  SEGUIMIENTO  SERVICIOS   DE  ALTO
IMPACTO DE LA REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD N°. 5   0 quien haga sus veces o a quien con

8::i:art:rLdea:c:::|gon:,:'n:romn:r£;aen:e,'aE:jye?4V7e4rj£=2r8t']aye!:#ne:dfon::tayb,:'c,3:meE'j,:jR:tsoo,:::6:bkeot.Odle'
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CONTINUAC16N  CONTRATO  INTERADMINISTRATIVO  DE  PRESTAC16N  DE  SERVICIOS  MEDICOS  N°  088.5.200294-25  CELEBRADO   ENTRE  IA
NAC16N -POLICIA NACIONAL -REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD N. 5 Y LA ESE HOSPITAL SAN JUAN DE DIOS DE BETULIA

Pa°°p9oi,c?:'{:ci:neaT,era°d::t:%8;Pe°d:::t:ua:esseoiuc:r6a:!Zoa6om4%d`geca2yo:%TP;eEprce,nwhie!#Ta'Ad.eRCE8tErat3£6Eg:
PRESENTE CONTRATO:  EI CONTRATISTA se obliga para con EL CONTRATANTE a no suministrar ninguna
clase de informaci6n o dctalle a terceros y a mantener como documentaci6n reservada, todos los aspectos que

?,   conozca en el cumplimiento del presente contrato, asl como los asuntos tecnicos e instalaciones de la Direcci6n

g:s::no!,i:dc::I:o:t°:'n?::jdNaadcj:n,a:':j°enc::i:::Sd°epuceoi'ter8taor:nDEsit&°no°:ffi£:r,fi'DCE%NNTB#5':Sl£;dpuar:::ese:
J=     mantendran  indemnes  entre sl por las conseciiencias que resultaren de  las actuaciones de sus funcionarios o

de  terceros  contratados  por  ell.as,  con  ocasi6n  de  la  ejecuci6n  del  contrato.  DECIMA  NOVENA.  APORTEst
PARAFISCALES:     En virtud de lo consagrado en el articulo  1  de la Ley 828 de 2003 y la ley 1607 de 2012, el
contratista   debera   acreditar   el   cumplimiento   de   sus   obligaciones   con   los   Sistemas   de   Salud,   Riesgos
Profesionales,  Pensiones y Aportes a  las Cajas  de  Compensaci6n  Familiar,  Instituto Colombiano de  Bienestar
Familiar  lcBF  y  Servicio  Nacional  de  Aprendizaje  SENA,  mediante  el  recibo  de  pago  vigente.    Dicho  recibo
debera ser presentado al momento de legalizaci6n del presente contrato.   El recibo de pago  mensual de estos
parafiscales segdn corresponda de acuerdo a la ley 1607 de 2012 debefa ser presentado durante el termino de

i,.£ckLcgRAEe6up[3Seon:teDec::;rfaotromjg:Ec,oan:£cAurtrj:i,oc:n::t,uay::;o8S2e8dc:,m2ooo::qeTjjsjtcoumppr:#enpoarpaorep,artpQa%:.,
CONTRATISTA  de  los  aportes  parafiscales,  constituye  causal  para  la  imposici6n  de  multas  sucesivas  hasta
tanto  se  de  el  cumplimiento,  previa  verificaci6n  de  la  mora  mediante  liquidaci6n  efectuada  por  la  Entidad

€%mNjT]#idA°ka+Esi:ruaraanpt:a:i:|e:u,:`%,a°u:un,:ad':q8j:::i§3aEe#isj:n:s'tj:t::aTpj,%!EBt,°M%:rFCuu:t#4)ME%£eJ
CASO    FORTUITO.   EI   CONTRATISTA   no   sera   responsable   ni   se   considerafa   que   ha   incurrido   e
incumplimiento de sus obligaciones por cualquier demora en la prestaci6n de los servicios aqui mencionados
se   presentaren   durante  su   ejecuci6n   circunstancias   de  fuerza   mayor  o   caso  fortuito.   Para   que  se   d
cumplimiento  a  la  anterior estipulaci6n  es  necesario  que  el  CONTRATISTA  d6  a  conocer a  la  Jefatura  de
Regional de Aseguramiento en Salud N° 5, los hechos sucedidos por escrito dentro de los cinco (5) dlas habiles
siguientes  a  la  ocurrencia  de  las  posibles  causas  de  la  demora,  acompafiado  con  la  docLlmentaci6n  que  la
justifique,  manifestando el tiempo  estimado  en  el  cual  pod fa  cumplir con  la  obligaci6n.  En  caso de  persistir la
causal o causales de fuerza mayor o caso fortuito.  pod fa recum'rse a la utilizaci6n de  mecanismos de soluci6n
directa   de   las   controverslas   contractuales.   de   acuerdo   con   la   Ley   80   de   1993.   VIGESIMA   PR[MERA.
SOLUC16N  DE  CONFLICTOS.  Si  con  ocasi6n  de!  desarrollo y  ejecuci6n  del  contrato,  surgieren  diferencias o
discrepancias entre las partes, estas se comprometen a utilizar los mecanismos de soluci6n dlrecta previstos e.n
Ley  1563 de 2012 "For medio de la cual se expide el  Estatuto de Arbitraje Nacional e lntemacional y se dictan
otras disposiciones. VIGESIMA SEGUNDA.   LIQUIDAC16N.  El presente contrato sera objeto de liquidaci6n, de

•t  conformidad  con  la  Ley  80  de  1993,  procedimiento  que  debera  efectuarse  dentro  de  los  cuatro  (4)  meses

:jeguc!::;:#dsaudvceonnc!eT!:Rt,:u:oa6'8::P,:dLC:;n8%e:£C,t:9A3?T!,n:SErsa,t#&i:RacfEeR}:#'Rafir#€,8uN:E,d:::s°enngt:
*     contrato  se  da fa  por terminado  por una de  las  siguientes  causas:  a)  Por expiraci6n  del  plazQ  pactado.  b)  Por

agotamiento de la partida presupuestal asignada.  c)  Por mutuo acuerdo entre las partes. VIGESIMA CUARTA.
MONEDA  DEL  CONTRATO:  La  mone9a  del  presente contrato  es  la  lndicada  en  el  Anexo  No.1  DATOS  DEL
CONTRATO  N°  068-5-200294-25 VIGESIMA  QUINTA.  CESIONES  Y  SUBCONTRATOS:  EI  CONTRATISTA
no  pod fa  ceder  en  todo  o  en  parte  el  presente  contrato  a  persona  alguna  natural  a  juridica,   nacional  o
extranjera,  sin  prevla  autorizaci6n  escrita  de  EL  CONTRATANTE,  pudiendo  esta  reservarse  las  razones  que
tenga  para  negar  dicha  autorizacl6n.  La  celebraci6n  de  subcontratos  no  relevafa  al  CONTRATISTA  de  las

:eosnp°rossab!8duaBd8SoEUTeRasT|gfAesn.V!thugEd::#iesesnEexi||tra,tfirEE,EPDNATD¥sTAETFNnc°o#uAr+:i,r:,'8CA6DnE%9unEa,
CONTRATISTA  declara  bajo la  gravedad  del juramento,  la  cual se entendefa  cumplida con  la  suscripci6n  del
presente  Contrato,   que  no .se  halla  incurso  en  ninguna   d.e   las  causales  de  inhabilidad  a   incompatibilidad
sefialadas   en   la   ley.   VIGEsllvIA   SEPTIMA.   SUSPENSION   TEMPORAL:   Las   partes   podran   suspender
temporalmente  el  plazo  de  ejecuci6n  del  contrato,  cuando  se  presenten  causas  que  impidan  la  ejecuci6n '
temporal o transitoria,  por ocurrencia de un imprevisto o hecho inevitable,  una vez establecida en debida forma
la causal se suscribifa iin acta entre las partes, donde conste el evento, su causa, el termino de la suspensi6n y
aquellas previsiones que se consideren necesario consignar.  EI tiempo de suspension no se computafa para los ,

:::g:L°6S,:e's::apze°n:j#intive:::|%redseen:,:e:u°:jt6r::°;ep:ruasce[br:in!:j°cdgeIT:aspe:::Tecii::'ctsaupdeerarde?n!:jos.jtuv:gins,qMu£
OCTAVA. PERFECCIONAMIENTO, LEGALIZAC16N Y EJECUCION:  Para el perfeccionamiento del presente
contrato   se   requiere   de   las   firmas   de   las   partes.   Para   su   legalizaci6n   y   ejecuci6n   se   requiere   del
correspondiente registro presupuestal y la presentaci6n del recibo de pago mensual de los aportes parafiscales
actualizado segtln corresponda de acuerdo a la  ley  1607 de 2012.  Para cada adici6n o ampliaci6n al pres6nte
contrato se debefa allegar el respectivo recibo de aportes VIGESIIVIA NOVENA.   DOCUIVIENTOS:  Entre otros,
los  documentos  que  a  continuaci6n  se  relacionan  se  consideran  para  todos  los  efectos  parte  integrante  del
presente contrato y en consecuencia producen sus mismos efectos u obligaciones juridicas y contractuales:  1.) ,
Invitaci6n  Contrataci6n  Directa  PN  RASES  5  CD  140  2025.  2.)  EI  Certificado  de  Disponibilidad  Presupuestal
SllF  N°  128825  SFl  1318  Y  1319  del  12/11/2025,  expedidos  por  la  jefe  de  Presupuesto  de  la  Regional  de

`   Aseguramiento en  Salud  N° 5.  3.) Acta No AE 2025-123469-DESAN  REGl 5GRUCO 3.1  de fecha 04 de dlciembre

de 2025que trata de avalar la recomendaci6n de adjudicaci6n realizada por el comite evaluador de este proceso
contractual.   4.)   Resoluci6n  de  Adjudicaci6n   No.   1163   Del   11/12/2025.   5.)   Oferta  del  CONTRATISTA..  6.)

"     Fotocopia del RUT de la Empresa. 7.)  Resoluci6n No. 00090 del 15 de enero de 2018 upor la cual se actualiza,

modifica  y  complement.a  el  Manual  de  Contrataci6n  de  la  Policla  Nacional,  adoptado  mediante  Resoluci6n

:::t4r:idc?u33|€"n.oT:'nGiES'%Aini¥:sE:#eR'st§afa`ue?£:i:u¥£S:6E:epi:S::;e8%°Etera}%9e3S.taTR[!eE°sFM'avjgE',aMnEEL¥
REGIMEN LEGAL:  Este contrato se regifa por el Estatuto General de Contrataci6n Administrativa vigente y sus
decretos  reglamentarios,  las  leyes  de  presupuesto,  en  general  las  normas  civiles y  comerciales vigentes,  las
demas  normas concordantes que rijan  o  118guen  a regir los  aspectos  del  presente contrato y las disposiciones
de la Policla Nacional que apliquen. TRIGESIMA SEGUNDA:  CONFIDENCIALIDAD Dada la  naturaleza de las
actividades  a  realizar en  desarrollo  del  objeto  contractual,  el  contratista  debe  garantizar la  preservaci6n  de  la `
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integridad y confidencialidad de la informaci6n institucional  a la cilal llegare a tener acceso directamente o por
intermedio  de  terceros;   en  tal  virtud,   adoptafa  todas  las   medidas  que  sean  necesarias  para   impedir  su

i       P.u.p!i^¥.L6.:,. s,u^st::::i!pi ^qLv,¥|!3cL6p:.ajt.e,r.a:i6~? :^o ::l`t.:I,i,e.n.t.a :.u!i.I:i3.::ioin^,in.e:5|d.:^y,^S.u.:.C.r!Eirai ,C?^nj?^:f!|d39los formatos  de confidencialidad  o  reserva  a  que  haya  lugar.  En virtud  del  presente contrato,  el  contratista  se
obliga a no suministrar informaci6n que obtenga o conozca con ocasi6n de la ejecuci6n del contrato; tales como:
informaci6n  locativa  o  de  arquitectura  fisica,  Iugares  a  los  cuales  tenga  acceso  con  ocasi6n  de  la  labor,
informaci6n contenida en  los slstemas de informaci6n,  documentaci6n fisica,  archivos digitales,  informaci6n de
los funcionarios y contratistas e informaci6n de los usuarios del Subsistema de Salud los cuales son de cafacter
reservado  y  confidencial.  Las  partes  acuerdan  que  cualquier  informaci6n  intercambiada,  facilitada  o  creada
entre  ellas  para  el  cumplimiento  del  objeto  contractual,  sera  mantenida  en  estricta  confidencialidad.  La  parte
receptora   correspondiente   s6lo   pod fa   revelar   informaci6n   confidencial   a   quienes   la   necesiten   y   esten
autorizados   previamente   por   la   parfe   de   cuya   informaci6n   confid?ncial   se   trata,   se   considera   tambien
informaci6n  confidencial:  a)  aquella  que  como  conjunto  o  por  la  configuraci6n  o  estructuraci6n  exacta  de  sus
componentes, no sea generalmente conocida entre los expertos en los campos correspondientes.  b)  Ia que no
sea  de  facil  acceso,  y  c)  aquella  informaci6n  que  no  este  sujeta  a  medidas  de  protecci6n  razonables,  de
acuerdo  con  las circunstancias del  caso,  a fin  de  mantener su  cafacter confidencial.  El  contratista  acatafa  los
lineamientos  del  R6gimen  de  protecci6n  de  datos  y  demas  aspectos  relacionados.co`n  el  tratamiento  de  la
informaci6n que les sea aplicable,  en el marco de la ley estatutaria  1581  de 2012 y de la ley 1712 de 2014, del
capitulo  25  titulo  2  del  libro  2  de  la  parte  2  del  decreto   1074  del  2015  y  las  normas  que  la  modifiquen,
ieglamenten   o   sustituyan   en   virtud   de   lo   cual   se   hacen   respon§ables   de   la.  privacidad,   seguridad   y
confidencialidad  y  la  Resoluci6n  No.  08310  de  2016  por  la  cual  se  expide  el  Manual  de  Seguridad  de  la
lnformaci6n  para  la  Policia  Nacional.  TRIGEsllvIA TERCERA  -  DOMICILIO  CONTRACTUAL:  Para  todos  los
efectos.  Ias  partes  acuerdan  coma  domicilio  contractual  la  ciudad  de  Floridablanca.  TRIGESIMA  CUARTA.
LUGAR DE NOTIFICACIONES:  Para todos los efectos, las partes acuerdan como lugar de notificaciones por e.I
Contratante en la Transversal 154 N° 24 -147 EI  Basque de la ciudad de Floridablanca y para el Contratista en
la  calle   11   No  6-01   Betulia  -Departamento  de  Santander;   para  constancia  de  lo  anterior,   se  firma   en
Floridablanca a los,

CONTRATANTE,

CONTRATISTA,

12/12;25         I

E.S.E. HOSPITAL SAN JUAN DE DIOS DE BETULIA
800212070-8

•      Fechade elaboraclon:  11n2/2025

ANEXOS: Hacen parte lnleoral d8I prosente conlrato:

I.        ANEXO N.1: DATOS DEl CONTRATO N. 068-5-200294-25.
2.       ANEXo r\r2: TARiFARio o FERTADo
3.        ANEXO N.3:OPORTUNIDAD  DE IAATENCION

Trans`/er881154 NI 24 -147 EI Bo9quB
Tel6fono: 6447295 Ext. 7235
degan.uDres-con®Dollcl8.aovco

¢     www.I]ollcla.oov.co/dls8n

2BS-FR-0020
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ANEXO No.1                                                                                                             .          {
DATOS DEL CONTRATO No. 068-5-200294-25

1\`\t

CONTRATO N° 068-5-200294-25 (SFl 294) Ij`

CONTRATANTE REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD N° 5

NIT 804.012.688-5

REPRESENTANTELEGAL Teniente Coronel ANDREA CAROLINA CONTRERAS BOHORQUEZ

CEDULA                 DECIUDADANIANo. 52.929.595 de Bogota D.C

CARGO JEFE REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD N° 5

DISPOSIC16N      DE Orden del dia N°  163 del 20 de julio de 2025 expedlda por la Dlrecci6n de Sanidad de
NOMBRAMIENTO la Policfa Nacional I1i.I

RESOLUC16N      DEDELEGAC16N
De  acuerdo  con   los  t6rminos   de   la   delegaci6n   para  contratar  establecidos  en   la
Resoluci6n  N°  00011   del  02/01/2025,  adicionada  y  modificada  por  la  resoluci6n  N°
0364 del 12/02/2025, expedidas por la Direcci6n General de la Policia Nacional.

CONTRATISTA

NOMBRE:  E.S.E HOSPITAL SAN JUAN DE DIOS DE BETULIA
NIT. 800212070-8
REPRESENTANTE LEGAL: MIGUEL RENE TUTA RUEDA
DOC. IDENTIDAD:   No 1.095.938.833 expedida en Glr6n Santander
MUNICIPIO NOTIFICAC16N:  BETULIA -SANTANDER
DIRECC16N:  calle 11  No 6-01  Betulia
TELEFONO:   3 1  7 4 8 7 2 4 8 6
E.MAIL:   hospitalbetulia@gmail.com

CONSIDERANDOS Que el presente contrato se deriva del proceso de CONTRATACION DIRECTA N° PN
RASES 5 CD 140 2025

COORDINAC16N

EI  Coordinador  del  contrato  sera  el  RESPONSABLE  SEGullvllENTO  SERVICIOS
DE ALTO IMPACTO DE LA REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD N°. 5  o
quien  haga  sus  veces  o  a  quien  con  posterioridad  designe  el  Contratante,  quien

i.

verificafa la ejecuci6n id6nea y el cumplimiento del objeto del contrato de acuerdo a
DEL CONTRATO lo normado en la Ley 1474 de 2011  y conforme a lo establecido en la Resoluci6n No.

00090 del  15 de enero de 2018 "Par la cual se actualiza, modifica y complementa el I

Manual   de   Contrataci6n   de   la   Policia   Nacional,   adoptado   mediante   Resoluci6h
I'i.I,Ii`(I

03049 de 2014".

OBLIGACIONESDELCOORDINADORDELCONTRATO

•    El supervisor del contrato realizara seguimiento continuo, garantizando la eficiente y
oportLlna inversi6n de los recursos del contrato, deblendo cefiirse a las condiciones
y  terminos  convenido   en   el   contrato,   asi   mismo,  verificara   cualquier  hecho   o
circunstancia  constitutiva  de  incumplimiento  de  lo  pactado,  rindiendo  un  informe
inmediatamente  al  contratista,  proveedor,  jefe  de  la  Unidad  Prestadora  de  Salud
Santander y  al ordenador del  gasto  de  la  Unidad  Prestadora  de  Salud  Santander,
como contratante.

•    lnformafa peri6dicamente al ordenador del gasto de la Unidad Prestadora de Salud
Santander, el porcentaje de ejecuci6n del contrato en el formato establecido c6digo:
2BS-FR-0024,   version    2   del    12   de   marzo   de   2021,    informe   supervisores
seguimiento contractual.

•    Subifa   los   documentos   soporte   ejecuci6n   de   contrato   "constancia   recibida   a
satisfacci6n,    informe    supervisores    seguimiento    contractual,    certificaci6n    de
parafiscales,  planillas  de  pagos,  con  un  plazo  maxima  de  3  dias  posteriores  a  su
diligenciamiento  en  el  area  de  trabajo  de  la  ejecuci6n  del  contrato,  en  el  sistema
electr6nico de contrataci6n pdblica SECOP 11.

•    Mantendfa   permanente   en   vigilancia   los   servicios   contratados,   verificando   los

p]azos, terminos y condiciones, conforme lo descrito en el contrato.
•    Dara cumplimiento a la resoluci6n  00090 del  15 de enero de 2018,  emanada de  la

Direcci6n   General  de  la   Policia   Nacional.  '`Por  la  cual  se  actualiza,   modifica  y
complementa el Manual de Contrataci6n de la Policia Nactonal,  adoptado mediante
resoliici6n 03049 de 2014", y en la Ley 1474 de 2011  artlculos 82 a 86.

•    Tend fa la obligaci6n de solicitar acompafiamiento de cafacter tecnico,  econ6mico y
juridico,  de requerirlo,  para la supervisi6n y control de  la ejecuci6n del contrato,  de
las   direcciones  y   especialidades   institucionales   que   cuenten   con   la  formaci6n
tecnica o profesional en el area respectiva que el supervisor requiera.

•    Elaborar  y  remitir  el   proyecto   de   liquidaci6n   del  contrato,   una  vez  terminado,
ejecutado y  cancelado  en  su totalidad,  segdn  C6digo:  2BS-FR-0023 Versi6n  5  del
12 de marzo de 2021, ACTA DE LIQUIDACION  BILATERAL.
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CLAUSULA

PRESTALABORACION    DE    SERVICIOS    MEDICOS,    ATENCION    HOSPITALARIA,     URGENCTORIOCLINICO.FISIOTERAPIA.PEQUENACIRUGIA,ODONTOLOGIAGENEIAS'RAL

.t

CONSULTA  EXTERNA  GENERAL  y  ESPECIALIZADA   SEGON  EL  ACUERDO  002  DE  2001

.I  J•iI
DEL cONSEjo supERioR DE SALUD DE LAs  FUERzas  MiLiTAREs y DE pOLiciA EN EL
NIVEL DE COMPLEJIDAD I Y 11. Asi MISMO,  EL SUMINISTRO DE MEDICAMENTOS  DE  USO
AMBULATORIO     SEGUN    ACUERDO     080     DE     2022     DEL     CSSSMP,     DEBIDAMENTE
HABILITADOS  FOR SECRETARIA DE  SALUD  DEPARTAMENTAL,  PARA LOS  USUARIOS  Y
BENEFIC ARIOS  DEL  SUBSISTEMA  DE  SALUD  DE  LA  POLICIA  NACIONAL  RESIDEN TES

PRIMERA EN  EL  M UNICIPIO  DE  BETULIA -  DEPARl"ENT0  DE  SANTANDER Y  SUS  MUNIcl PIOS
OBJETO DE  GEOREFERENCIACION  COMO  LO  SON  ZAPATOCA,  CORREGIMIENTO  LA  FUENTE  Y

SUS  JUR lsDICCIONES,  lNCLUIDOS  LOS  GRUPOS  OPERATIVOS.  DE  IGUAL  MANERA  EL
MUNICIP 0  DE  BETULIA  SERA  PUNTO  DE  GEOREFERENCIAC16N  DE  LAS  ENTIDADES
PRESTADORAS      DEL      SERVICIO      DE      SALUD      SANTANDER     Y      REGIONAL DE
ASEGURAMIENTO   EN   SALUD   NRO   5   ALEDANAS   Y  /0   LAS   QUE   LA   REGIONAL DE
ASEGURAMIENTO   NRO   5    REQUIERAN    DE   ACUERDO   A   LO   ESTABLECIDO   EN LA
FiEGIO NALIZACIC)N  OPERATIVA Y  FUNCIONAL  DE  LA  DIRECCION  DE  SANIDAD  Y/O LAS
DISPUESTA EN LA NORMA".

CLAUSULA-

ITEM CONDICIONES TECNICAS IvllNIMAS

el

1

•fiRBEOsLATcd3¥OD5ftEpcvio?ioFfsyoETDEfuoF],AA,ATE!gLOENN*o8riL%tiRigDuORNGTEONL%igFa

I GENERAL,    CONSULT.A    EXTERNA    GENERAL   y    ESPECIALIZADA.    SEGUN    EL

•iI•i•i ACUERDO  002  DE  2001  DEL  CONSEJO  SUPERIOR  DE  SALUD  DE  LAS  FUERZAS
MILITARES  Y  DE  POLICIA  EN  EL  NIVEL  DE  COMPLEJIDAD  I  Y'Il..ASI  MISMO.  EL
SUMINISTRO DE MEDICAMENTOS DE  USO AMBULATORIO SEGUN ACUERDO 080
DE   2022   DEL   CSSSMP,   DEBIDAMENTE   HABILITADOS   POR   SECRETARIA   DE
SALUD    DEPARTAMENTAL,     PARA    LOS    USUARIOS    Y    BENEFICIARIOS    DEL
SUBSISTEMA    DE    SALUD    DE    LA    POLICIA    NACIONAL    RESIDENTES    EN    EL
MUNICIPIO  DE  BETULIA -  DEPARTAMENTO  DE  SANTANDER  Y  SUS  MUNICIPIOS
DE   GEOREFERENCIACION   COMO   LO   SON   ZAPATOCA,   CORREGIMIENTO   LA
FUENTE  Y  SUS  JURISDICCIONES,   lNCLUIDOS  LOS  GRUPOS  OPERATIVOS.   DE
lGUAL       MANERA       EL       MUNICIPIO       DE       BETULIA       SERA       PUNTO       DE
GEOREFERENCIACION  DE  LAS  ENTIDADES  PRESTADORAS  DEL  SERVICIO  DE
SALUD   SANl.ANDER   Y   REGIONAL   DE   ASEGURAMIENTO   EN   SALUD   NRO   5
ALEDARAS    Y   /0    LAS    QUE    LA    REGIONAL    DE    ASEGURAMIENTO    NRO    5
REQUIERAN    DE   ACUERDO   A   LO    ESTABLECIDO   EN    LA   REGIONALIZAC16N
OPERATIVA Y  FUNCIONAL  DE  LA DIRECCIC)N  DE SANIDAD  Y/O  IAS  DISPUESTA
EN LA NORRA.
EI   Oferente  debe  cumpllr  ccin  el  Anexo  de  CUPS   requeridos,   el  cual  se
encuentra en  archivo  Excel,  presentado por el  contratlsta  .CUPS  SAN  JUAN
DE   DIOS   BETULIA   2025   -   que   contlene   un   total   de   191    cups   que
posteriomente sefan cargados a SISAP WEB. fomato Excel.  Los cuales han
tenido previa homologaci6n con la tabla de SISAP WEB y con visto bueno de
medlco  auditor  de   la  oficina  de   referencla  y  Contra   referencia  y  auditoria
medica   como   anexo   del   presente   contrato.   El   anexo   contiene   los   cups
ofrecidos por la entidad para la prestaci6n del servicio.

Los  servicios  requeridos,   o   los  ordenados  por  tutelas  o   CTC   habilitados   por
Contratista  que  se  encuentren  dentro  de  su  portafolio  de  servicios  y  que  no  esten
contemp lados  en  listado  "Anexo  CUPS  SAN  JUAN  DE  DIOS  DE  BETULIA  2025",
sefan  prestados  por  la  entidad  a  las  tarifas  aqui  pactadas,  mediando  solicitud del

TERCERA Coordinador  del  contrato.    En  caso  de  no  existir  referente  para  el  cobro  de  estos
ESPECIFICACIONE servicios el   Contratista   presentafa   cotizaci6n  como   respuesta   a   la   solicitud del
S TECNICAS?::-i::-30020 Contratante,  la  cual  sera  objeto  de  revision  par  el  Coordinador  del  contrato,  quien

i•'!`•1=•!•1 realizafa una  verificaci6n  de  pre6ios  mlnimos  con  otra  entidad,  y  en  caso  que  la
cotizaci6n  del  Contratista  sea  mss  elevada  debefa  ajustar  la  tarifa  a  valor. Se
exceptda   los   servicios   prestados   como   Urgentes.   Ios   cuales   sefan   sujetos   a
Verificaci6n por Auditoria M6dica, debiendo ser reportados a la Oficina de Referencia
correo: disan.refer-nal®oolicia.aov.co   Disan.ariss-crf©t]olicia.aov.co,   desan.espco-
urg@po icla.gov.co  con  los  respectivos  anexos  o  desan.uDres-Das®Dolicia.aov.CO,

desan.rases-rei®oolicia.aov.co      mediante  la  cual,  se  ha fa  la  solicitud  formal  de la
atenci6n,  programa este que cumple con la normatMdad vigente,  sobre Referencia y
solicitud de  autorizaciones   Decreto  4747  de  2007  comoilado  en  el  decreto  780  de
2016     y las demas normas que lo modifiquen.

CONDICIONES GENERALES DEL SERVICIO

1.                PARA LA PRESCRIPC16N  DE MEDICAIVIENTOS:

1.1   Tiempos   de   Formulaci6n:   La   Formulaci6n   de   medicamentos   en   pacientes
formulados  por  el  Servicio  de  Urgencias  pod fa  hacerse  para  una  duraci6n  de
tratamiento inferior a igual a diez (10) dlas calendario salvo en antibi6ticos.  Para
usuarios atendidos par Consulta extema en tratamientos no crdnicos sera  hasta
por  treinta  (30)  dias  calendario.  Para  formulas  expedidas  por  los  servicios  de
Medicina lnterna, Cardlologia, Neurologia,  Psiquiatrla y demas que establezcaIa
Direccl6n de Sanidad incluidos los Programas Especiales hasta por sesenta (60)
dlas.  Para  los medicamentos  de  control  especial  la prescripci6n  sera  hasta  por
treinta (30) dlas

1.2   Caducidad   EI  Usuario  cuenta  con  72  horas  a  partir  de  la  generaci6n  de la
prescripci6n  (Fecha  y  Hora  de  la  Prescripci6n)  para  reclamar  la  formula  en  el
punto de dispensaci6n. antes de que esta pierda validez.

1,3   Tiempo de  Espera para  dispensaci6n Ambulatoria:  El tiempo maximo de espera
Pagina  10 de 28                                                           Aprobado 05-07-2016
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de un paciente para entrega de su formula sera de 30 minutes.
1.4   ldentificaci6n  de  usuarios  Los  medicamentos  autorizados  para  entrega  deben.

ser suministrados previa verificar la identidad del usuario a traves del documento
de identificaci6n,  el cual es un documento oficial que  establece la  identidad y la
naclonalidad del titular

2.               REQUISITOS TECNICOS

2.1    Sistema  de  Calidad:  El  supervisor del  contrato  de  medicamentos y  el  grupo  de
auditoria   de   la   Regional   de   Aseguramlento   en   Salud   Nro.   5   verificafa   el
cumplimiento  del  Contratista  respecto   a  los  estandares  de  Sistema  Obligatorio
de  Calidad  en  Salud  y  su  articulaci6n  con  los  lineamientos  de  la  Direcci6n  de
Sanidad.

2.2   Autoevaluaci6n:  EI  CONTRATISTA  debefa  efectuar  la  Autoevaluaci6n  de  los
criterios  de  calidad  o  estandares  de  habilitaci6n  establecidos  con  base  a  la
normatividad vigente,  con  una  periodicidad trimestral.  De  igual  manera   debefa
desarrollar los planes de mejoramiento qiie pemita eliminar las causas de las no
conformidades  identificadas  en  la  autoevaluaci6n,  lo  cual  sera  verificado  por la
auditoria de la Regional de Aseguramiento en Salud Nro. 5

2.3   Control   Tecnico:   El   contratista   llevara   a   cabo   el   Control   Tecnico   de   las
actividades  permanentes  pertenecientes  al  proceso  de  almacenamiento,  de  los
cual  [levafa  registro  escrito  para  su  verificacl6n.  Los  registros  de  dicho  control
debefan    incluir    las    actividades    de    recepct6n    tecnica    que    garanticen    la
trazabilidad  de  los  medicamentos  desde  la  entrega  por  parte  de  la  bodega
principal en caso que exista y continuando a lo largo de la cadena loglstica hasta
el punto de dispensaci6n.

2.4   Evaluaci6n   del   Servicio:   EI   Contratista   sera   evaluado   mensualmente   en   su.
operaci6n   logistica   con   los   siguientes   aspectos   en   concordancia   con   lo
establecido en la Resoluci6n  1403 del Ministerio de la Protecci6n Social de 2007
y  la  Resoluci6n  256  de'I  Ministerio  de  Salud  y  Protecci6n  Social  de  2016.  La
evaluaci6n de cada indicador se ha fa por punto de dispensaci6n.

2.4.1   Eficacia  de  entrega  de  Medicamentos:  Nro.  De transacciones  farmaceuticas
que  cumplen  requisitos  para  ser  entregados  y  que  fueron  dispensados  de
forma completa en el periodo x 100 / Nro. De transacciones prescritas.

2.4.2   0portunidad  en la  Entrega:  Nro de transacciones farmaceuticas dispensadas`
dentro    del    plazo    maximo    establecido    x    100/    Nro    de    transacciones
farmac6uticas p rescritas,

2.4.3   %  de  pendientes  Entregados  por  un  Punto  de  Dispensaci6n:  Nro  total  de
transacciones    farmaceuticas    pendientes    dispensadas    x    100/    total    de
transacciones farmaceuticas pendientes generadas.

2.4.4   % de Errores de Dispensaci6n en la Entrega: Nro. de errores de dispensaci6n
x 100 / total de transacciones farmac6uticas dispensadas (manejo por formato
registro manual)

2.4.5   %   de   errores   de   prescripci6n   detectados   en   la   Dispensaci6n:   Nro.   de
transacciones farmaceuticas con  errores de prescn.pci6n que son detectados
por  el   operador  antes   de   la   dispensaci6n   x   100/  total  de  transacciones
farmac6uticas que fueron radicadas para dispensaci6n

2.4.6   %   de   Medicamentos   Pendientes   Entregados   a   Domicilio:   Nro   Total   de
medicamentos     pendientes     entregados     a     domicilio    x     100/    total     de
medicamentos pendientes generados

2.5   Analisis de lndicadores: Una vez se informen los resultados de estos indicadores,
al  contratista  por parte  del  supervisor local,  se  realizara  el  analisis  respectivo  y
se  presentaran  los  planes  de  mejoramiento  dentro  de  los  siguientes  10  dias
habiles siguientes a la notificaci6n, cuando presenten resultados no conformes.

2.6   Modelo de Gesti6n:  EI contratista cumplifa lo ordenado en el Modelo de Gesti6n
del servicio farmaceutico, determinado par el Ministerio de Salud y la Protecci6n
Social,  adoptado  por medio  de la  Resoluci6n  1403 de 2007 del  Ministerio  de  la
Protecci6n Social en los aspectos atinentes.

2.7   Inscripci6n en el Fondo Nactonal de Estupefacientes:EI Contratista debefa contar.
con la  lnscripci6n en el  Fondo  Nacional de  Estupefacientes y Fondos Rotatorios
Especiales,   segdn  corresponda,   para   la   dispensaci6n   de  medicamentos  de
Control  especial.   Como  quiera  que  las farmacias  deberan  ser visitadas  par las
Secretarias  Locales  de  Salud,  al  acta  de       visita  no  es  requisite  suficiente
habilitante para  la dispensaci6n de este tipo  de medicamentos   par parte de las
farmacias,  es  necesario  la  resolilci6n  que  lo  faculte,  emitldo  por  los  Fondos
anteriormente citados.

2.8   Garantia:  Los medicamentos entregados durante la fase de ejecuci6n  del futuro
contrato no pod fan tener una fecha de vencimiento inferior a 9 meses a partir del
momento  de  la  entrega.   Cunado  tecnicamente  no  sea  posible  cumplir  esta
condici6n, la fecha de vencimiento en ningtln caso podra ser inferior al 50% de la
vida  util  del  medicamento  entregado  y  no  presentarse  este  hecho  como  una
constante.

3.                PENDIENTES
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3.1    Generalidades:  Los  medicamentos  que  se  generen  como  pendientes  par  parte
del   contratista,   debefan   ser   entregados   en   su   totalidad,   en   las   cantidades
prescritas.  Par ningdn motivo el operador logistico se debe negar a la entrega y
solicitar   al   usuario   una   nueva   formulaci6n   para   ser   entregado   el   mismo
medicamento   que   se  gener6   como   pendiente.   En   caso   de   presentarse   no
entrega    de    pendientes    el    Supervisor    del    Contrato    de    la    Regional    de
Aseguramiento en  Salud  Nro. 5   contemplara dicho incumplimiento con el fin de
iniciar los tfamites correspondientes  para iniciar proceso sancionatorio.

3.2   Justificaci6n del Porcentaje de Pendientes:Conforme a lo sefialado en el articulo
131   del Decreto Ley 019 de 2012,  las Entidades Promotoras de Salud tend fa la
obligaci6n  de  suministrar  y  distribuir  los  medicamentos  cubiertos   por  el   Plan
Obligatorio  de  Salud  a  sus  afiliados    de  manera  completa .e  inmediata.  (CERO
PENDIENTES)
En  el  evento  excepcional  en  que  la  Entidad  Promotora  de  Salud  no  pueda
realizar la entrega completa en el momento que se reclamen los medicamentos,
estas  debefan  disponer  del  mecanismo  para  que  ep  un  lapso  no  mayor  a  48
horas se coordine y garantice su entrega en el lugar de residencia o trabajo si el
afiliado lo autoriza.

3.3    Definici6n  de  Pendiente:  Se  entiende  par  pendiente,  cualquier  formula  con  un
medicamento  (transacci6n  farmaceutica),  que  cumpliendo  las  condiciones  de
formulaci6n para ser dispensado, culmina sin ser entregado en la totalidad de las
cantidades de unidad de medida prescritas.
Las  farmacias  mensualmente  no  podran  superar  el  porcentaje  de  pendientes
maximo permitido del 3%.

3.4   Procedimiento para Establecer el Porcentaje de Medicamentos Pendientes
El  supervisor  del  Contrato  verificafa  el  porcentaje  de  pendientes  como  una
relaci6n entre el ndmero de medicamentos que no fueron entregados en la fecha
que el paciente se acerca a la farmacia con su f6rmula confome a lo registrado
en  la  planilla  de pendientes   (Anexo 20) y  el  ntlmero de total  de medicamentos
entregados de todas las formulas entregadas (transacciones farmaceuticas) y se
aplicara la siguiente formula:
Total de medicamentos registrados en la planilla de pendientes /Ntlmero total de
medicamentos entregados en el periodo evaluado x 100

3.5   Valor Maximo:  El valor resultante no pod fa ser superior al 3% considerando que
el acceso oportuno es uno de los objetivos de la Polltica Farmaceutica Nacional.
Si este valor es superior, se entendera como incumplimiento del contrato.

3.6   Sanciones:  En caso que esta situaci6n sea reiterativa se notificara por escrito al
contratista  para  que  en   el  termino  de  48   horas  justifique   esta   novedad;   si
transcurrido esta  plazo  la entidad  no recibe  respuesta satisfactoria,  procedefa a
dar  inicio    al  proceso  sancionatorio  de  conformidad  con  lo  establecido  en  el
contrato resp ectivo.

3.7   Lugar   de   Entrega   de   Medicamentos   Pendientes:    EI   CONTRATISTA   esta
obligado  a  generar  el  medicamento  pendiente  usando  una  planilla  de  registro
(Anexo  20).  La  entrega  de  medicamentos  que  queden  pendientes    se  debefa
hacer a  domicilio  y  debefa  mantener un  registro  por  punto  de  dispensaci6n  de
dichas entregas, que sean verificables por el supervisor del contrato.

3.8   Procedimiento   para   Establecer   el   Porcentaje   de   Medicamentos   Pendientes
Entregados dentro de las 48 horas siguientes
El  supervisor  del  contrato  verificara  el  porcentaje  de  pendientes  entregados
mensualmente  dentro  de  los  plazos  estable.cido  en  el  artlculo  131  del  Decreto
Ley 019 de 2012. Para ellos se realiza el conteo de medicamentos en los que se
genere  pendientes  (Anexo  20)  luego  se  realiza  el  conteo  de  cuantos  de  estos
medicamentos   pendientes   fueron   entregados   en   las   siguientes   48   horas   a
generarse   el   pendiente   en   dicho   periodo   y   se   aplica   la   siguiente   formula:
(ntlmero  total  de  transacciones  pendientes  entregadas  dentro  de  las  48  horas
siguientes   a   la   generaci6n   del   pendiente/   numero   total   de   transacciones
pendientes radicadas) x 100

3.9   Valor  Maximo:  El valor resultante  no  podra  ser inferior a  un  goo/a  considerando
que   la   entrega   de   pendientes   es   un   indicador  de  acceso  y  par  ende   de
oportunidad del servicio farmac6utico.

3.10 Procedimiento  para  Establecer  el  Porcentaje  de  Medicamentos  Pendientes  no
Entregados.
EI  Supervisor del  contrato veriflcara  el  porcentaje  de  pendientes no  entregados
mensualmente:  Para  ello  se  realiza  el  conteo  de  medicamentos  en  los  que  se
generaron pendientes en dicho periodo por cada farmacia conforme lo registrado
en la planilla de pendientes (Anexo 20), luego se realiza el conteo de cuantos de
estos  medicamentos  pendientes  no  fueron  entregados  en  dicho  periodo  y  se
aplica   la   siguiente   formLIIa:   (ntimero   total   de   transacciones   pendientes   no
entregadas / ntlmero total de transacciones pendientes) x 100

3.11 Valor Maximo:  El  valor  resultante  no  pod fa  ser superior a  un  5%  considerando
que   la   entrega   de   pendientes   es   un   indicador  de   acceso   y   por  ende   de
oportunidad de servicio farmac6utico.

3.12 Sanciones: En caso que los indicadores descritos en los numerales 3.9 y 3.11  de
la  presente  tabla  excedan  los  valores  definidos  se  procedefan  a  dar  inicio  al
proceso   sancionatorio   de   conformidad   con   el   establecido   en   el   contrato
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respectivo

4.                RECURSO HUMANO

4.1    ldoneidad:   El   contratista   contafa   con   recurso   humano   que   cumple   con   los
requisitos   legales       de   formaci6n   y   entrenamiento   en    las   especialidades
formalmente  reconocidas  por  el  Estado  y  necesarios  para  el  cumplimiento  del
contrato.
El   talento   humano   debera   contar   con   las   aptitudes   consecuentes   con   las
responsabilidades  de  su  cargo  en  los  terminos  establecidos  en  la  Resoluci6n
1403 de 2007 del Ministerio de Protecci6n Social.

4.2   Mecanlsmo de Formaci6n Continua:  Se  incluiran mecanismos que  promuevan y
fomenten  la  re-educaci6n  actualizaci6n,  capacitaci6n,  asl  como  programas  de
trato  humanizado    qile  garanticen  la  conservaci6n  del  clima  del  respeto,  trato
cordial y actitud amigable para con los usuarios y los compafieros de trabajo por
parte del personal, asi como la correcta presentaci6n personal.

4.3   Registro  de   las  Capacitaciones:   EI  Contratista   debefa  llevar  registro  de   las
actMdades de capacitaci6n inicial y continua al personal en los temas indicados
en el ntlmero 4.2 en BPM y aseguramiento de la calidad.

4.4   Manejo de residuos
El  manejo  de  residuos  debera  contemplar  Buenas  Pfacticas  Ambientales  las
cuales incluiran:
Gesti6n  lntegrales  de  residuos  s6Iidos  y  liquidos  como  medida  que  permitan
disminuir la cantidad de residuos generados
Uso de elemen{os de protecci6n personal
Normatividad ambiental
Saneamiento Ambiental

5.               INFRAESTRUCTURA

5.1   Acceso: Facil acceso para los usuarios, con honorarios c6modos y suficientes de
acuerdo a los servicios prestados.

5.2   Area  de  Espera:  lndependiente,  con  buz6n  de  sugerencias  removible  con  sus
respectivos formatos, esfero y demas elementos que se requieran.

5.3    Beneficios  a  Personas Adultas  Mayores:  En cumplimiento  a lo estipulado  por la.
Ley  1171  del  07/12/2007  y  la  Ley  1251  de  2008,  para  los  usuarios  que  hayan
cumplido  62  afros  de  edad,  deberan  establecerse  una  ventanilla  preferencial
para su atenci6n con el fin de facilitar y agilizar las gestiones que realicen.
Cuando  el  contratista  no  suministre  de  manera  inmediata  los  medicamentos
formulados que estan incluidos en el vademecum a las personas mayores de 62
afios,  debefa  garantizar su  entrega  en  el domicilio  del  afiliado dentro  de  las 48

54   A:::: S::u:e::eesr;I:  contara con  dimensiones determinadas   por el volumen de
las actividades, el ntlmero de procesos propios del servicio farmaceuticos que se
adelanten y el ndmero de funcionarios que laboren en el servicio farmaceutico.

5.5   lluminacj6n:  EI Contratista debefa propender par el uso de iluminaci6n natural en
los  puntos  de  dispensaci6n  en  la  medida  de  lo  posible  y  de  las  limitaciones
propias de los espaclos fisicos destinados a los puntos de dispensaci6n. Cuando
la  iluminaci6n  natural  no  sea  posible  debefa  ser suficiente  para  que  permita  la
conservaci6n   adecuada   e   identificaci6n   de   los   medicamentos  y   dispositivos
medicos y un buen manejo de la documentaci6n.

6.               SEGUIMIENTO A RIEGO EN LA PRESTACION DE SERVICIOS

6.1    Procedimiento: Debe registrarse el (los) procedim[ento (s) para el seguimiento de
complicaciones    terapeuticas    medicamentosas    secundaras    a:    entrega    de
medicamentos   o   instrucciones   diferentes   a   lo   ordenado   por   el   profesional
tratante,    eficacia    reducida    o    nula    o    toxicidad    por   desnaturalizaci6n    del
medicamento, formulaci6n por profesional no autorizado para la formulaci6n.

6.2   Manilal   de   Procedimientos:   El   contratista   se   compromete   a   contar  con   un.
manual  de  procedimientos  de  cada  uno  de  los  procesos  generales:  selecci6n
adquisici6n,  recepct6n y almacenamiento,  distribuci.6n,  devoluci6n.  dispensaci6n
establecidos en la Resoluci6n  1403 de 2007.  Resoluci6n 2003 de 2014 y demas
normas que las modifiquen, adicionen o sustituyan.
Estos  manuales  deberan  estar  disponibles  en  los  puntos  de  dispensaci6n  para
referencia  y verificaci6n  par  parte  del  supervisor y  los  entes  de  control  estatal
que lo requieran, disponiendo de los recursos necesarios para su cumplimiento.

6.3   Control y Gesti6n de Calidad Durante el Proceso de Almacenamiento:  El servicio
farmaceutico    contafa > con     criteri.os    tecnlcos    y    mctodos    que    permitan
continuamente  controlar,  evaluar y  gestionar   la  calidad  durante  el  proceso  de
almacenamiento de medicamentos de conformidad con el Decreto 780 de 2016 y
demas  normas  que   regulen   la   materia,  y  que  contengan  como  minimo  las
actividades descritos  en el  numeral 3 del Capitulo 11  PROCEDIMIENTOS  PARA
LOS PROCESOS GENERALES del MANUAL DE CONDICIONES ESENCIALES
Y   PROCEDIMIENTOS   DEL   SERVICIO   FARMACEUTICOS   adoptado   par   la
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resoluci6n 1403 de 2007
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6.4   Saneamiento  y   Control   de   Plagas:   Deben   existir  procedimientos   escritos   y
registros  de  saneamiento  y  control  de  plagas  con  materiales  aprobados  por  el
Ministerio    de    Salud    y    la    Protecci6n    Social    que    no    implica    riesgo    de
contaminaci6n de equipos y productos.

6.5   Manlial   de   Bioseguridad:    Existencia   de   un   Manual   de   Bioseguridad   que
especifique las normas para el manejo de desechos s6lidos y liquidos asi como
las fichas tecnicas de los insumos y productos de limpieza y desinfecci6n. Como
pafametros de referencia podra tenerse en cuenta lo previsto en  el  Decreto 351
de 2014 del Ministerio de SalLld y de la Protecci6n Social y las reglamentaciones
que lo modifiquen, adiciones o sustituyan.      .

7.                D OT.AC IO N

7.1    Muebles:   El  contratista  dispondra  de  columnas  de  almacenamiento  de  color
blanco  para  la  clasificaci6n  y  almacenamiento  de  medicamentos   en  todos  los
puntos,  asf  como  nevera  con  especificaciones  t6cnicas  para  refrigeraci6n  de
medicamentos de uso exclusivo para 6stos.

7.2   Material  de  Embalaje:  EI  Contratista  preferira el  uso  de  materiales  provenientes
de   reciclaje   o   recuperaci6n   que   cumplan   con   las   condiciones   de   calidad
necesarias en los puntos de dispensaci6n, especialmente en los ubicados dentro
de los ESP.

7.3   EQUIPOS
7.3.1   Procedimientos:  Deben existir procedimientos escritos para la limpieza de los

equipos  de las  areas  adyacentes.  De  igual  manera debefa  preferir el  uso  de
agentes   biodegradables   en   jabones   indllstriales,   agentes   desinfectantes,
ceras y demas  insumos   de  limpieza,  para lo cual debera incluir dentro  de  la
documentaci6n  pertinente,  los certificados de biodegradabilidad  dispuesto  en
la Resoluci6n 0689 MSPS-MINAMBIENTE de 2016

7,3,2   Hoja   de   Vlda:    Realizar   el   mantenimiento   delos   equipos       electr6nicos,
mecanicos,  con  sujeci6n  a un  programa de  revisiones  peri6dicas de cafacter
preventivo   y   calibraci6n    de   equipos,    cumpliendo   con    los    requisitos   e
indicaciones dadas  por los fabricantes y con  los controles de calldad,  de  uso
de corriente en  los equipos que aplique.  Lo anterior estafa consignado en
hojas  de vida  de  los  equipos,  con  el  mantenimiento  correctivo.  Las  hojas
vida  deben  estar  centralizadas  y  deben  tener  copias  en  cada  sede,
acuerdo con los equipos que se tengan alli.

7.3.3   Nevera y Refrigeraci6n:  En caso de adquisici6n,  mantenimiento y recarga de
gases  refrigerantes  de  las  neveras  o  refrigeradores  utilizados  en  aquellos
medicamentos  que  requieren  cadena  de  frio,  se  debe  solicitar  el  uso  de
refrigerantes   ecol6gicos  tipo  R   134  A  R407  A  o   R410A,   que  no  causen
impactos  negativos  en  la  capa  de  ozono;  prohibido  el  uso  de  refrigerantes
como R-11, R-12,  R-22.  R-502.

7.3.4   Software:   Los   software   utilizados   por  el   contratista   deben   contar  con   la
respectiva licencia vigente copia de la cual debe reposar en la hoja de vida de
los equipos.

8.                GARANTIA Y CALIDAD

8.1    Requisitos  Generales:  El  sistema  de  garantla  y  calidad  debefa  propender  por
que  las  condiciones de almacenamiento sean acatadas completamente  en  todo
momento.  se  evite  la  contaminaci6n,  la  rotaci6n  sea  adecuada,  los  productos
sean  almacenados  en  area  seguras  y  confiables,  los  productos  de  dispensen
correctamente y exista un sistema de trazabilldad a todo lo largo del proceso.

8.2   Periodicidad:    Los   anteriores    requisitos   sefan   verificados    con    periodicidad
mensual   mediante   la   inspeccibn   fisica   a   partir  de   la   fecha   de   inicio   de   la
ejecuci6n del Contrato por parte del supervisor.

9.       DISPENSACION Y DISTRIBUCION  DE MEDICAIVIENTOS

La    dispensact6n    de    los     medicamentos    debefa    ser    realizada    s6lo    y
exclusivamente  por  la  entidad  contratada,  en  las  instalaciones  e§pecificamente
expuestas al momento del inicio del presente contrato.

10.  REQUISITOS TECNICOS M[NIIVIOS DE LAS IVIARCAS A SUIVIINISTRAR
Especificaciones  Basicas:     Los  medicamentos  a  suministrar  objeto  de  este
contrato deben  estar sujetos al  cumplimiento de  lo estipillado  en el  Decreto 677
del  26  de  abril  de   1995  del   Ministerio  de  Salud,   hoy  Ministerio   de  Salud  y

;r:t,:CRj::oiu°c%ai¥£;3dMe,#SR8°Tr:3S,qou£:°e,m]°o%fi5q/!3E.6:%::°#:::es:S;itpuu¥::
como   condiciones   de  obligatorio   cumplimiento,   las   especificaciones  tecnicas
basicas (principio activo. concentraci6n y forma farmaceutica).

2. PARA LA PRESTACION DE SERVICIOS MEDICOS
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2.1  SERVICIOS DE MEDICINA GENERAL

Se  prestara  el  servicio  de  MEDICINA  GENERAL.  Se  pod fa  prestar la  CONSULTA.
EXTERl\lA  PROGRAMADA  como  puerta  de  entrada.  autorizade  par  el  grupo  de
redes  integrales  de  la  Regional  de  Aseguramiento  en  Salud  Nro.  5  proceso
Referencfa y Contra-referencla ubicada en fa ciudad de Bucaramanga.

a.   Los   medicos   generales   deben   dirigir   las   interconsultas   y   las   remisiones   de
pacientes a  medicos especialistas contratados  por el Establecimiento de Sanidad
Policlal  Complementario  tl=SPCO)  Clfnica  DESAN  -  UNIDAD  PRESTADORA  DE
SALUD     SANTANDER     en     la    ciudad     de     Bucaramanga,     diligenciando     la`
documentacich que se establece en el Manual de Referencia y Contrarreferencia
institucional y teniendo en ouenta la Malla de Pertinencia.

b. Realizar vigilancia epidemiol6gica en todas aquellas situaciones que sean factor de
riesgo para la poblaci6n.  Se debefan seguir las directrices del Ministerio de Salud
y Protecci6n Social respecto de la Vigilancia en Safud PilbNca teniendo en ouenta
los  protocolos  expedidos  por  dicha  entidad  para  los  cobros  que  se  deriven  de
estos  servicios  y  debe  notificarse  mediante  copia,  a  la  UNIDAD  PRESTADORA
DE SALUD SANTANDER Y REGIONAL DE ASEGURAMIENTO  EN SALUD  NRO..
5, respetando las respecti\/as alarmas de la notificaci6n ob"gatoria.

c.   Ditigenciar  adecuadamente   las   historias   clinicas   tt3esoluci6n   1995   de   1999),
reallzando   las   evaluaciones   de   los   usuarios   y   conslgnarlas   en   las   historias
clinicas'

d.   La   prescripcich   de   medicamentos  se   ha fa   con   base   en   las  especificaciones
tecnicas  establecidas  del  Nivel  de  Atenci6n  y  el  nivel  de  uso  (G:  General)  del
Acuerdo 080 del 2022 (Manual Unico de Medicamentos para las Fuerzas Militares
y Po"cia NacionaD.

e.  EI plan de beneficios es el  establecido en el Acuerdo 002  del 27 de abril de 2001
del Consejo superior de las Fueizas Militares y Policla Nacional.

f.  Los  registros  asistenciales  se  regifan  por el  Sistema  de  lnformaci6n  en  Salud  del
Sistema  General  de  Seguridad  Social  en  Salud  establecido  por el  Ministerio  de
Salud  y  Protecci6n  Social  mediante  Resoluci6n  3374  de  2000  del  Ministerio  de
Salud,   en   la  cual   se   establecen   los   datos   basicos   que   deben   reportar  los
prestadores   de   servicios   de   salud   -   RIPS   y   todos   aquellos   que   la   DISAN
establezca para los fues administratwos y asistenciales.

9.  Diligenciar completamente toda la  papeleria que se  requiera en  la atenci6n  de  un.
paciente, teniende en ouenta el diligenciamiento administrativo y asistencial.

2.2   La atenci6n del servicio de URGENCIAS se orestafa tenlendo en cuenta:

a. Las deiniclones que para el caso establece la Ley Colombiana:  Decreto 412 del 6
de maizo de 1992 y demis reglamentaciones que se expidan al respecto.

b.  Para el caso de  las  urgencias vitales  (esto  no  aplica en  la  atenci6n ambulatoha),
se   autoriza   la   atencich   por   las   especialidades   pre\/istas   en   el   portafolio   de.
servleios de la entidad, Ias cuales debefan contar con los soportes respectivos de
justificaci6n  de  la  urgencia,  asi  mismo  debefa  anexar  a  la  factura  de  cobro,  la
autorizaci6n    emanada    de   la    OFICINA    DE    REDES    INTEGRALES       correo
electr6nlco:    Disan.chss-aut@colicia.c]ov.co    -    Dlsan.referLnal@colicia.aov.co    -
Disan.ariss-crf@Dolicia.aov.co   -   Desan.rases-rei@colicia.ciov.co   EN   FORMATO
PDF: Anexo 2, Anexo 3 y Resumen de historia cllnica.

Los anexos segtln corresponds el  periodo de la atencich, ya sea par atenci6n  inicial
de urgencias (anexo 2) o lntemaci6n (anexo 3)

Las  lps  pod fan  comunicarse durante  las 24  HORAS,  para todas  las  solicitudes  de
atenci6n  inicial de  urgencias y las autorizaciones derivadas  de  dlcha  atenci6n,  a  los
siguientes canales:

Llneas de atenci6n telefonica:
FWO: (1)5804400 EXT: 7646 -7426 -7695 -7617

AVANTEL: 3504131671  y 3505546128
Correos electr6nicos:

Para c6diges de  (Atenci6n  lnicial  de  Urgencias)  AIU:  Disan.griss-aut@poHcia.gov.co
y Disan,refer-nal@policia.gov,co

Para  autorizaci6n   de  estancias  y  procedimientos  deri\rados  del  c6digo   (Atenci6n
lnicial       de    `  Urgencias)              AIU:        Disan.griss-crf@policia.gov.co       Disan.refer-
nal®oohaaov.co

c.   EL CONTRATISTA debe garantizar los servicios complementarios para la atenci6n
de urgencias a trav6s de servicios propios o disponibles,  a saber,  hospitalizacich,
sala  de  partos,  radiologla  basiea,  laboratorio  cllnico,  quir6fano  y  suministro  de
medicamentos para la atenci6n de la urgencia.

d.   Las ayudas diagndsticas solicitadas en urgencias sefan solamente las necesarias

2BS-FR-0020
Versl6n 3

Pagina 15 de 28

.t

Aprobado 05.07-2016



CONT,lNUAC16N .CONTRAT0  lNIERADMINISTRATIV0  DE  PRESTAC16N  DE  SERVICIOS   MEDICOS  N°  068.§-200284-25
NAci6N_pOLiciANAcioNAL.REGioNALDEASEGURAMiENTOENSALUDN.5yri-E-sEri6s-PTT-AL-siij-j-ui-N-a-E-D-I-05-D-E-EE-T6LIA:

CELEBRADO  ENTRE  LA

para  la  atenci6n  inicial  de  urgencias  y  estafan  baj.o Ios  parametros  establecidos
par la Direcci6n de Sanidad basados en el  lnstructivo Nro.  012  DISAN  PLANE-70
que habla de la MALLA DE  PERTINENCIA del 06 de Abm 2020 segt]n lnstructivo
Nro.  012  DISAN  PLANE-70  "Por  el  cual  se  establecen  los  ajustes  a  la  malla  de
pertinencia  para  servicios  puerta  de  entrada,  especialidades,  servicies  de  apoyo
diagn6stico  y  complementaci6n  terapeutica  en  el   Subsistema  de  Salud  de  la
Policia Nacionar .

2.3 La atenci6n de los servicios de llospITALIZAC16N se orestafa con base en:

a.   Los   usuarios   que   requieran   hospitalizaci6n   seran   intemados   en   habitaci6n
bipersonal, exceptuando los casos en donde les indicaciones m6dicas justificadas
por  la  patologla,  requieran  de  otro  tipo  de  habifaci6n  (Cuidados  Especiales  o
aislamientos).

b..fi!ffimaqude6nre#eraeena,:ll##edranffimcaed¥a:ad:TEense=p:rd#t8oy/f[

c.   La   hospitalizaci6n   debe   ser   notificada   dentro   del   PRIMER   DIA   HABIL   a   la
OFICINA del  grupo de redes  integrates de la Regional  de A§eguramiento en
Salud   Nro   5   proceso   REFERENCIA  Y  CONTRARREFERENCIA   NACIONAL
correo         electr6nico         :         Disan.griss-aut@policia.gov.co        -         Disan.refer-
nal@policia.gov.co  -   Disan.griss-crf@poticia.gov.co        -  EN   FORMATO   PDF     :
Anexo 2, Anexo 3 y  Resumen  de  historia cllnica.  Los anexos segt]n  corresponda
el  periodo  de  la  atenci6n,  ya  sea  por  atenci6n  inicial  de  urgencias  (anexo  2)  o
lnternaci6n      (anexo      3)      a      los      correos      desan.uores-Das®Dolicia.aov.co-
Desan.rases-rei®i)olicia.aov.co

Las  lps  podran  comunlcarse  durante  las  24  HORAS,  para  todas  las  solicitudes  de
atenci6n  inieial  de  urgencias y  las autorizaciones  derivadas  c|e  dicha  atenci6n,  a  los
siguientes canales:
Lineas  de  atenci6n  telefonica:  FIJO:  (1)5804400  EXT:  7646  -7426  -7695 -7617
AVANTEL: 3504131671  y 3505546128.  En case de requerir traslado se debe ap"car
el  procediniiento  de  Referencia  y  Contrarreferencia  del  caso,  quienes  dispondfan  si
es   manqada   en   ese   nivel   o   se   toman   las   medidas   de  traslado   inmediato   al
Establecimiento  de Sanidad  Policial  Complementario  (ESPCO)  Clinica DESAN  de la
ciuded de Bucaramanga ubicada en la Avenida 61  N°  10-200 Real de Minas, siempre
y cuando se compruebe que no se expone la salud o la vida del usuario.   NOTA:  Esta
atenci6n  debefa  contar  con  el  formato  de  autorizaclones  del  grupo  de  redes
integrates de  la  Regional  de Aseguramiento  en Salud  Nro  5.  de  lo  contrario el
serviclo no se reconocefa Dare Daao.

.2.4 SERVICIOS DE IVIEDICINA ESPECIALIZADA AMBULATORIA

Para      la      contrataci6n       de      los       SERVICIOS       MEDICO      ASISTENCIAI.ES
ESPECIALIZADOS  AMBULATORIOS,  se  debefan  tenor  en  ouenta  las  siguientes
caracte risticas t6cnicas:

a.     La  atencich  de  especialidades  debefa  contar  con  la   respecti\ra   remisi6n  de
Medicina   General  y   la   arden   de   autorizaci6n   para   la   prestaci6n   del   servicio
emanada   por   parte   del   griipo   de   redes   integrales   de   la   Regional   de
Aseguramiento en  Salud  Nro.  5  proceso  Referencfa y  Contra-referencia  EN
LA CIUDAD DE BUCARAMANGA.

b.    SIEMPRE  sera  reauisito  la  orden  m6dica  (REFERENCIA`  desde  Medlcina
General. Sera motivo de alosa m6dica definitiva. toda atenci6n aue se realice
Dor   Medicina   esDecializada   si   no   aoortan   la   referencia   desde   Medicima
General.

c.      La   atenci6n   quiri]rgica   debe   llevar  ademds   de   la   §olicitud   de   atenci6n   y   la
referencia,  una autorizaci6n previa emitida  del  grupo de redes integrales de  la
Regional  de Aseguramiento  en  Salud  Nro.  5  proceso  Referencfa  y  Contra-
referencfa.

d.     La  atenci6n  del  CONTROL  PRENATAL,  sera  realizada  por  Medicina  General
hasta inclusive el sexto  mes de gestaci6n;  de alil hasta el  parto tend fa  opci6n  de
atenciones    por    Gineco-obstetricia.    Las    atenciones    adicionales    necesitafan
justificaci6n.  (Esta  si  es  pri6rifaria  y/o  debidamente justificada,  sera  la  puerta  de
entrada    inicial    prestada    por    nuestro    establecimiento    de    Sanidad    Policial
ambulatorio de baja complejidad en el municipio si lo hubiere).

e.   Los controles de Crecimiento y Desarrollo para  los nifios menores de siete afios.
sefan atendidos por medicina especializada  Pediatria, siempre y cuando cumplan
con los requisitos de remisi6n por parte de Medicina General.

f.      La  atenci6n  de  las  patologias  cfonicas,  Htoertensi6n Arterial,  Diabetes  Mellifus,
Disnpidemias  y  demis  afines,  tendran  UNA atenci6n  por Medicina  Especializada
quedicina lntema) al afio.

9.  En  los  casos  quirdrgicos  programados  u  hospitalizados  en  los  que  se  autorice
desde  e[  grupo  de  redes  integrates  de  la  Regional  de  Aseguramiento  en
Salud Nro. 5 procesos Referencia y Contra-referencla la atenci6n quirdrgica,
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se incluye dentro de a autorizaci6n la valoraci6n pre-quirdrgica por Anestesiologla

itly

y Medicina lntema.
i`.      La  MALLA  DE  PERTINEN CIA  del  06  de  Abril  2020  segt]n  lnstructivo  Nro.  012
DISAN  PLANE-70  "Por  el  cuaI  se  establecen  los  ajustes  a  la  mal a  de  pertinencia
para  servicios  puerta  de  entrada,  especialidades,  servicios  de  apoyo  diagn6stico  y
complementaci6n terapeutica en el Subsistema de Salud de la Pollcla Nacional"

i.Ii.Iii.''i.A,`t

Discip]inas Puerta Entrada
DISCIPLINASGENERALES D lscIPLINAS A REMITIR

PRIMER NIVEL SEGUNDO NIVEL TERCER NIVEL

MEDICINA GENERAL

Audtoloq'a Anestesioloora Cardioloci la                .
Fonoaudiolocira CiruciTa General Cirua ia Pedlatrica
Geronto'ocl'a Dermatoloala Gastroenteroloala
Med'c na Familiar Fisiatr''a Neuroclruafa
Medi na Laboral Glnecolocila
Nutric 6n Medlclna lntema
Salud Ocuoaciomal Neuroloala
TeraD a Flslca Neurooslcoloala
Terao a Ocuoacional Obstetrl.cla
Terao a ResDiratoria Oftalmolociia
Enfermerla Ortooedia
Mediclna General Otorrinolarincolocila
Odontoloci ra General Pediatria
OdontologfaPedlatricra Psiquiatria

oDtometria Radlolocila
Psico oa'a Urolociia
Trabaio Scxfal

ENFERIVIERJA

Nutrici6n Obstetricla
Enfermeria Pedlat,'a
Medlctna aeneral
OdontoloaTa aeneral
Odo'ntologiaDediatTica

Optometrla
Psico oa'a
Traba o Social

ODONTOLOGIAGENERAL

Fonoaudiologla Cirug la            oral            yMaxilofacial

malene oral Endodoncta
Nutn.ci6n Estomatolociia
Enfermerla Ortodoncia
Medicina cieneral Ortooedia Mexilar
Odontoloala qeneral Pedlatr'a
OdontologlaPediatrica Periodoncia

ODtometrl.a
Pslco oc''a
Traba a Soclal

3. SERVICIOS DE ODONTOLOGIA

Se  prestafa  el  servicio  de  ODONTOLOGIA  GENERAL   se  pod fa  prestar la  CONSULTA
EXTERNA PROGRAMADA DE ESTE SERVIC lo como    uerta de entrada

NO HABRA INTERVENCION DE ODONTOLOGIA ESPECIALIZADA.
TODAS    LAS    ATENCIONES    DE    SERVICI OS    DE    ODONTOLOG A    SE    PODRAN
PRESTAR CON  LA PREVIA AUTORIZAC16N  PARA LA PRESTAC16N  DEL SERVICIO
EMITIDA por el grupo de redos lntegrales de la F`eglonal de Aseguramlento en Salud
Nro. 6 proceso Referencia y Contra-referencla.ubicada en la ciudad de Bucaramanga.

4.       ACTIVIDADES    DE    PROIVIOC16N    DE    LA   SALUD   Y   PREVENC16N    DE    LA
ENFERMEDAD

i.IiI

Los  servlcios  de  BAJA  COMPLEJIDAD  a  contratar sefan  los  complementarios  a  los  ya
contratados   a   traves   de   la  .RED   PROPIA   que   incluye   MEDICINA   GENERAL   y   las
ActMdades de PROMOCION.

.TODAS    LAS    ATENCIONES     DE     PROMOCION    Y    PREVENCION     DEBEN     SER
DEBIDAMENTE SOPORTADAS Y DEBEN  ESTAR ACORDES CON  LA Decreto 4747 de
2007   compf[ado   en   e] decreto   780   de   2016         DEL   MINISTERl 0   DE   SALUD   Y
PROTECCION   SOCIAL DONDE   SE   ENCUENTRAN   LAS   RUTAS   I NTEGRALES   DE
ATENCION  EN  SALUD,  ademas  estafan  EXPUESTAS  A  AUDITORlA  por  parte  de  la
REGIONAL DE ASEGURAMIENTO  EN SALUD  NRO 5 v solo se oodfan  Drestar con  la
t]revla  autorizacl6n  t]ara  la  Drestaci6n  del  s ervicio  emltlda  Eior  deI    ru   o  de  redes
tntegra[es  de  [a  Regional  de Aseguramiento  en  Sa[ud  Nro.  5  proceso  Referencia  y.
Contra-referencia.

4.     AYUDAS DIAGN6STICAS Y COMPLEMENTAC16N TERAPEUTICA

Como   complementaci6n   de   los   servicios   medico   asistenciales   ambulatorios,   se
reqiiieren   los   servicios   de   LABORATORIO   CLINICO,   TERAPAS    FISICA   y   la
ENTREGA  DE  MEDl CAMENTOS  HOSPITALARIOS Y  DE  USO AMBULATORIO  los
cuales se prestaran  de acuerdo a  lo estipulado en el objeto del  contrato.    Se  aclara
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TERAPIAS,  se  debefan  presentar  todos  los  soportes  con  la  firma  de  recibido  a
satisfacci6n  del  usuario  de  cada  rna  de  las  terapias  practicadas  a  efectos  de  ser
relacionadas  en  la  factura  y  reconocer  su  pago.     Solo  se   oodfan  facturar  las
teraDlas aue va hen sldo Drestadas.

6.  GENERALIDADES

\
•     La  atenci6n  de  las  Urgencias  Medico  Quirdrgicas  se  ha fa  con  base  en  lo  estableclde

en  el  Decreto  412  de  1992  y  demas  reglanientaciones  que  se  expidan  al  respecto
mediante las ouales se reglamenta la atenci6n de Urgencias.

•     Las  urgencias  m6dicas  sefan  atendidas  par profesionales  de  la. Medicine  que  tengan
titulo formal en Medicina General (o Medicina Especializada, ouando se requiera y sea
justificada)   expedido   por  una   instituci6n   educativa   debldamente   reconocida   par  el
Estado.       En   caso   de   estudios   en   el   exterior,   debe   contar   con   la.  respectiva
convallclacl6n por el ORGANO COMPETENTE PARA LA FECHA (ASCOFAME,  lcFES
0 MINISTERIO DE  EDUCACION).

•     La  atenci6n  del  servicio  de  urgencias  se  prestafa  con  base  en  las  definiciones  que
para  el  caso  establece  la  Ley  Colombiana:  Decreto  412  (6  marzo  de  1992)  y  demas
reglamentaciones que se expidan al respecto.     r

•     Deben observar criterios de racionalidad l6gico-cientlfica y tecn[co-cientlfica.
•     Los   medicos   generales   deben   elaborar   las   solicltudes   de   interconsultas   y   las

remisiones de  pacientes a  medicos  especialistas cuando  se  requiera  y de aouerdo  a
las normas del sistema de referencia y contraneferencia de pacientes.

•     Realizar  vigitancia  epiderniol6gica  en  todas  aquellas  situaciones  que  sean  factor  de
riesgo para la poblaci6n.

•    Valorar   a   todo    usuario   que   requiera   el   servicio   de   urgencias   y   solicitar   las
interoonsultas y las ayudas diagn6sticas pertinentes.

•     Diligenciar adecuadamente las historias cllnicas tl3esoluci6n  lap5 de 1999) incluyendo
el  dmgenciamiento  de  las  epicrisis  en  forma  lnmediata  lina  vez  se  realice  el  egreso
hospitalario.  realizando  las  evalueciones  por  fumo  de  los  usuerios  hospltalizados  y
consignarlos en las Historias Cllnicas.

•     EI horario para la atenci6n de urgencias sefan las 24 horas del dla.
•     La  prescripci6n  de  medicamentos se  ha fa  con  base en  las  especificaciones teonicas

establecidas del  Nivel de Atenci6n  y el  nivel de uso  (G:  General) del Aouerdo  080 del
2022  (Manual  Unico  de  Medicamentos  para  las  Fuerzas Militares  y  Policla  Nacional).
Para  el  caso  de  intervenci6n  de  medicina  especlatizada,  la  prescripci6n  sera  la  del
nivel E (especializado).

•     Los  registros  asistenciales  se  regifan  par  el  Sistema  de  lnformaci6n  en  Salud  del
Sistema  General  de  Seguridad  Social  en  Salud  esfablecido  por  el  Ministerio  de  la
Protecci6n Social.  tl`esoluci6n 3374 de 2000 del  Ministerio de  Salud  y dEmas  nomas
que  la  reglamenten  o  modifiquen)  medfante  la  cual  se  establecen  los  detos  basicos
que deben reportar los prestadores de servicios de salud - RIPS) y todos aquellos que
la DISAN establezca para los fines administrativos y asistenclales.

7,    MECANISMO Ef\lvlo FORMATOS

AAsl   mismo   y   para   efectos   de   facHitar   la   ejeouci6n   del   contrato,   la   Regional   de
AAseguramlento en Salnd  Nro 5,ha aplicado en concordancia con el  Decreto 4747 de 2007
comoilado en el decreto 780 de 2016    Por medlo del cual se regulan algunos aspectos de
las relaciones entre los presfadores de servicios de salud y las entidades responsables del
pago de los serviclos de salud de la poblaci6n a su cargo, y se dictan otras disposiciones,
en  lo  referente  al  envlo  de  los  fomiatos  de  que  trata  la  Resoluci6n  4331   del  19  de
Diciembre del 2012 que modific6 parcialmente la Resoluci6n 3047 de 2008. 6sta  Regional
de   Aseguramiento   en   Salud    No   5,   ha   implementado   el   sisuiente   mecanismo   de
comunicaci6n:

1.       For       el       correo       electr6nico       desan.uDres-Das®Dolicia.aov.co       desan.rases-
rei®Dolicia.ciov,co, desan.esDco-ura®Doticia.aov.co

2.   Para   las   solicitudes   de   atenciones   inicial   de   urgencias   de   urgencias   al   coneo
electr6nico:       desan.uores-Das®oo«cia.aov.co   Disan.griss-aut@pollcta.gov.co   -   Disan.refer-
nal®Dolicla.aov.co       -       Disan.ariss¢rf®Dollcia.c]ov.co       -       Desan.rases-rel®oolicia.aov.co
anexando  en  formato  PDF:    Anexo  2,    Anexo  3  Y  Resumen  de  hlstoha  clinlca.  Los  anexos
seg`in corresponda el periodo de la atenci6n. ya sean par atenci6n inlclal de urgenclas (anexo
2) o lnternacl6n (anexo 3). Las lps pod fan comunicarse durante las 24 HORAS, para todas las
solicitudes de atenci6n inicial de urgencias y las autorlzaciones derivadas de dicha atenci6n, a
los slguientes  canales:  Llneas  de  atencl6n  telef6nica:  FIJO:  (1)5804400  EXT:  7646  -7426 -
7695  -7617 AVANTEL:  3504131671  y  3505546128  .Correos  electr6nlcos:  Para  c6clieos  de
AIU   (ATENCION   INICIAL   DE   URGENCIAS):   Disan.griss-aut@policia.gov.co     y   Disan.refer-
nal®oollcia.ciov.co.  Para  autorizaci6n de estanclas y procedlmlentos derivados del c6digo AIU
IATENCION  INICIAL  DE  URGENCIAS):   Disan.ciriss-crf®oolicla.aov.co.  Salvo  que  se  hayan
agotado  los  procedimlentos de  notificaci6n  establecidos  en  Decreto 4747 de  2007  comollado
en  el  decreto  780  de  2016       y  Resolucl6n  4331  del  19  de  diclembre  de  2012  que  modifico
parc!almente la  Resolucl6n 3047 MINPROTECC16N de 2008.  Prestactones en  [os servlclos
de urgenclas mss alla de[ servicio de clas!ficacl6n de triage y de la consulta medlca de
urgenclas,  slempre y  cuando  no superen  las  pautas  de andltorfa de  pertlnencla  dadas
para ser conslderadas como una urgencla, conforme a la normatividad vigente.
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La verificaci6n de derechos  (Segdn el  Decreto 4747 de 2007 comi]ilado en el decreto 780 de2016)larealkaelAseguradorunavezsesoliciteelservicio;laRegionaldeAseguramiento

i.i.IL
en  Salud  Nro.  5  por  medio  de  los  Responsables  de  Referencia  y  Contra  referencia  de  las.
Reglonales  y   Nodos  de  Aseguramiento  en  salud  antes  de  expedlr  las   autorizaciones  de
sewlclos  ambulatorios  y  electivos  con   la  red  extema  contratada;  verificara  en  SISAP  Ios
derechos en salud de los usuarlos y en la Base de Datos Unlca de Afillaclones (BDUA-ADRES)

con el fin de acreditar el estado ACTIVO  de afiliacl6n del paclente ante la lps.

No  obstante,   el  prestador  de  salud   puede  verificar  la  identidad  del  usuario  a   trav6s  del
documento  de  ldentificaci6n,  el  cual  es  un  documento  oficial  que  establece  la  ldentidad  y  la
naclonalidad del titular.

!!g!a|;  Se  aclara  qua  la  Direccl6n  de  Sanidad  continua  lmplementando  el  procedlmiento.
descrito anteriormente y estafa sujeto a modificaciones.

DEMOSTRACION DE DERECHOS Y AUTORIZACIONES

Teniendo  en  cuenta  los  llneamientos  dispuestos  en  el  lnstructivo  020  del  29/05/2020 "Par el
cual se actuallza el proceso y funclonamiento de la gesti6n de la afiliacl6n en el Subsistema de
Salud de la Policla Naclonal, verificaci6n y depuracl6n de usuarios mul[lafillados y sanciones a
los  titulares  por  no  infomiar oportilnamente  la  p6rdlda  de  derechos  de  su§  beneficlarios,"  o I

Ilneamientos que modifique. adicione a deroguen para conoclmlento de las lps o proveedores. 1i.

con el fin de conocer los  requisites de afiliaci6n para el  acceso efectivo de los  usuarios  a los
serviclos de salud. Instructlvo que se encuentra en el ANEXO

NOTA 2:
1.      Anexo   Llstado   C6digos   Cups   de   Nlvel   de   Complejldad   bajo   y   Medlano   de
complejldad el cual so encuentra anexo al pr8sente contrato.   En lo referente a los CUPS
DE   LOS   SERVICIOS   DE   ODONTOLOGIA   so   aclara   duo   estan   autorlzados   solo   v
excluslvamente los definidos en el Numeral 3 .Servicios de I:i.
OdontoloalaD de las anteriores Condlciones Generales del Serviclo.

2.   Las   anteriores   condiciones   generales   del   servicio   son   objeto   de   Auditorla   M6dlca   e
lnterventorfa  a  Supervision  y  el  no  observar  detenida  y  completamente  las  instrucciones,
pueden  generar  lncumplimiento  al  objeto  contractual  y  par ende  la  suspensl6n  unilateral  delcontrato.

CLAUSULA

Para  efectos  legales  y  presupuestales,  el  valor  total  del  contrato  es   CUATRO  MILLONES
SEISCIENTOS  DIEZ  MIL  PESOS  M/CTE  ($  4.610.000)  IVA  inclLiido,  distribuido  por  rubro  y
vigencia de la siguiente manera: IIi.AikIt'A

SERVICIOS DE SALUD:
VIGENCIA 2025 QUINIENTOS MIL PESOS M/CTE ($ 500.000) IVA lncluido.
viGENciA 2o26: cUATRo MILLONES DE PEsoS M/CTE (gr.ooo.ooo) lvA lncliiido

MEDICAMENTOS:
VIGENCIA 2025:  DIEZ MIL PESOS M/CTE ($ 10.000) IVA lncluldo

CUARTA-VALOR VIGENCIA 2026: CIEN MIL PESOS M/CTE ($100.000) lvA incluido

vlaE«cIA       iEOME           DPE:s£Rsgu#Ru%v;frN                   umo                    OEacfmcioN            REc        CANT         ##n#£R3.            E9##sg#LTc#,Drm.cuiDorvA.rvA,

2025                1            0202J)2.OO9J)3-01            RASES No.  5          SoJud liuman8                 18               1                S 500.COO                        $ 500.000

2o25              2          o2J)2®i-oo3J)Sro2          RASESNo.5         :#::¥:ucos               18             1               Slo.ooo                        SID.ooo

2026               1            020202-Ooae301           RASEB No. 5         Salad Humane                 1e              1              S4.000.000                     S4.000.000

2026              2          02.02.01.003.05.02          RASESNO.5         Er#£:£=S               ie             1              Sioo.OOO                       Sioo.000

VALOR TOTAL                                                                                                                                                                                                                                       S4.610.000

CLAUSULA

La REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD No 5 efectuafa el pago del valor del contra!oenlosterminosestablecidosparlaleysiempreycuandoELCONTFIATISTApresentelos

documentos   requeridos   por  la   REGIONAL  DE  ASEGURAMIENTO   EN   SALUD   No   5  para
efectiiar el pago.  Estos documentos soportes de la facturaci6n debefan estar acompanadcis de
reclbo   a   satisfacci6n   de   la   prestaci6n   del   serviclo   expedldo   par   el   SUPERVISOR   DEL
CONTRATO, prevlo cumplimiento de los tramltes adminlstrativos y fiscales vigentes y conforme
con los cupos de PAC autorizados por la Dlrecci6n del Tesoro Nacional y de acuerdo al derecho
de tumo sefialado en el artlculo 19 de la ley 1150 de 2007. En ningtln momento la aprobacl6n de
cupos de PAC sera lmpedimento para la ejecucl6n del contrato.

NOTA: Para todos los casos se tend fa en cuenta lo dlspuesto en el artlculo 11  de la ley 1150 de
2007 que hace referencia a la asignacl6n de tumo para efectuar los pagos una vez se presenten
las  cuentas  de  cobros  o facturas  por servicios  recibidos.  si  los  documentos  en  referencla  son

QUINTA: FORMA DE devueltos por la REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD No 5, par lnconsistenclas como
PAGO la    falta    de    lnformaci6n    o    mal    dillgenciamlento    de    los    mlsmos,    la    REGIONAL    DE

ASEGURAMIENTO EN SALUD No 5, se obliga a la aslgnaci6n nuevamente del tumo, siempre y
cuando se hubleren subsanado las observaciones y se haya cumplido con el tfamite documental
dentro del plazo lndicado.

Para el tfamite de pago EL CONTRATISTA debefa cumplir con los siguientes requisitos:              .
1.  El  pago  se  realizafa  en  moneda  legal  colomblana,  en  forma  mensual,  dentro  de  los treinta
dfas  hablles sigulentes a  la  radicaci6n de  la factura  de prestaci6n  del  servlclo  radicacl6n en  la
ventanilla  dnlca  de  central  de  cuentas.  junt`o  con  el  recibido  a  satisfacol6n  suscrito  par  e
Coordinador del contrato, con los documentos  requeridos par la Regional de Aseguramlento en

j`f

salud N° 5, de acuerdo al derecho a tumo y al programa anual mensualizado de caja (PAC).
2.  Sl los documentos  en  referencia  son devueltos por la Regional,  par lnconsistencias  como  la
falta  de  infomaci6n  o  mal  diliqenciamiento  de  los  mismos.  Ia  Unldad  se  oblioa  a  la  aslgnac]6n
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•ii

nuevamente del  tumo,  siempre y  cuando se  hubleren subsanado las observaciones y se  haya
cumplldo con el tfamlte documental dentro del plazo indicado.
3. Sl el acta de enrfega y/o reclbido no ha sido blen elaborada a no se acompaf`a a esta de los
documentos que para  cacla  caso se soliciten  en esta contrataci6n,  los teminos anteriores s6lo
empezafan a contarse desde la fecha en que quede corregida el acta o desde aquella en que se
haya apohado el tlltlmo de los documentos.
4.  Todas  las  demoras  que  se  presenten  par  estos  conceptos  sefan  de  responsabilldad  del
CONTRATISTA,  quien  no  tend fa  por  ello  derecho  al  pago  de  intereses  o  compensaci6n  de
ninguna  naturaleza.  Lo  mismo se predlcara en el caso de qile el  CONTRATISTA no  elabore y
presente las respectivas actas a la Regional de Aseguramlento en salud N° 5.
5.  Todos  los  pagos  a  que  se  compromete  la  Regional,  sefan  cancelados  den fro  de  los  treinta

`!)i•iI11'I    I•iII (30)  dias  habiles  siguientes  a  aquel  en  que  haya  sldo  radicada  la  respectiva  factura  en  la
ventanilla tmica de central de cuentas y previo situado `de los dineros correspondientes por parfe
de la Direcci6n de Sanidad.

S.uLM°,SN,ds°TCR8e?;%SB,usep:eN8ibc%£reDSEen#EB|acraA#T9o°sdfd+::a:::t¥'ti8:hoMSEi?:i?:s)Y/s%
enumeran  a  continuaci6n:   Enviar  la  facturaci6n  a  la   REGIONAL  DE  ASEGURAMIENTO  EN
SALUD No. 5. ublcada en la Transversal 154 No. 24-147 en el municipio de Floridablanca.

I;bLeanssf::t:rn::egc:dnoa:d:SNa*EBTtra:°isF8rop,:sst::jj£:r8::,::ic!(:;dT::!Ch°asb„°esTeed:cad:e#:°s:
cuando se trate de facturacl6n de serviclos sin  respaldo presupuestal  (urgencia medica) deben
ser entregadas en medio fisico los primeros diez (10) dlas calendan.o de cada mes, junto con el
certificado de pro-radicado del  m6dulo de radicaci6n de cuentas  m6dlcas y los  RIPS en medio
magn6tlco   (CD),   en   la   ventanilla   tinlca   de   Central   de   Cuentas   de.  donde   corresponde   la

:rEancaTCL6fud6:8frst:'LgcnT'3S6SJ#5£nieessso?uPc:g:Soyo|e2quj:jit°6;  de  maya  de  2o2o,  Factiira  (de
acuerdo a la normatMdad establecida y los  requisitos de Ley art[culos 616-1,616-3 617 y 618 E.
T; artlculo§ 772, 773, 774 C6digo de Comercio, Modificado Ley 1231  de 2008), este dociimento
debe estar din.gldo a nombre de:  "REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN  SALUD N° 5" con NIT.
804.012.688-5  con  los  soportes  de  conformidad  con  lo  establecido  en  la  Resoluci6n  3047  de
2008  MINSALUD,  lnstructivo  013  de  2013  -DISAI\l  o  la  norma  que  la  adicione,  modifique  o
sustituya.

\
•Las        Facturas        electr6 n ica s        bebera n        ser       enviadas        al        co rreo        electr6 nico
siifnacion.facturaelectronica@minhacienda.gov.co  de  acuerdo  a previa  instrucci6n  brindada  par
el  Coordinador del  contrato),  asi  mismo,  dlchas  facturas  debefan  ser cargadas  al  m6dulo  del
SISAP        VVEB        (RECUM)        de        la        policla        Nacional        en        el        siguiente        link:
https://recum.policta.gov.co:8080/cm/recum/vista/frlogln.aspx

Nota: las entidades que adn no cuentan con USUARIO Y CONTRASERA del m6dulo del SISAP
\/\/EB     de     la     policia     Naclonal,     debefan     enviar     la     siguiente     informaci6n     al     correo:
lose.estevez4751 @correo.policia.gov.co con el fin de ser aslgnado:

HDt'::Act6N    N„   lps   NOMBREs   cEouIA    F,5,F£N°     ii§T#o!:'BN::'°      :::   F§iT#o!£'LNEAL      :¥   EVA|L

1111111111111
•  Las  facturas  deben  estar  dirigida§  a  la  REGIONAL  DE  ASEGURAMIENTO  EN  SALUD  N°  5

NIT 804.012.688-5
• Envlar el CD con la infomaci6n de los RIPS anexo a la factura
•Una vez esten radicadas en el m6dulo SISAP WEB (RECUM), las facturas flsicas deben traer el

•i

pre-radlcado impreso como tapa de las facturas a entregar
•El              correo              para               reciblr              la              facturaci6 n               electr6nlca               es
siifnacion.facturaelecfronica@mlnhacienda.gov.co,
•De acuerdo a la Ley General de Archivos (594 del 2000) para entidades del estado, las facturas

i•iI'J
deben  estar legajadas  al  lado  izquierdo  con  gancho  plastico  con  un  maximo  de  250  folios  en
carpeta propalcote doble tapa tamafio oficio.
• No se permiten facturas de multiusuarios
•Las  entidades  que  son  sln  animo  de  lucro  deben   anexar  copia  del  acto  adminlstrativo  y
calificaci6n a readml§16n expedido por la DIAN, donde le confirma la pemanencla de entidad sin
Animo de lucro
•los  RIPS  deben  de estar cargados  en  el  m6dulo SISAP WEB  (RECUM)  (Registro  de  cuentas
Medlcas),  posterior  a  esto  se  debe  impn.mir  el  pre-radicado  y  anexarlo  como  caratula  en  las
facturas a entregar de forma fisica en la ventanllla tinlca de central de cuentas
•Es un solo pre-radicado par la cantidad de facturas que se carguen y iin solo CD
•Anexo a la Facturaci6n debe de llegar el CD con la infomaci6n de los RIPS. datos que deben
estar completes y sin errores (lnformaci6n dillgenciada par cada lps).
•Las   entidades  al   momento  de   elaborar  las  factura   de  venta   debe   de   enviarla   al   buz6n
electr6nico    de    slifnaclon.facturaelectronlca@mlnhaclenda.gov.co,    los    pasos    a    seguir    se
encuentran  en  la  circular extema  016 y  020,  del  Minlsterio  de  Hacienda  y  Ctedlto  Publlco  SIIF

`i
NACION.

Una vez todos los documentos lleguen a central de cuentas se procedera a dar cumpllmlento a
la  gula  de gesti6n  contractual  en  el  SECOP  11  (Colombia  Compra  Eficiente),  con  lo  establecldo
en  el  capltulo  VI  "segulmlento  a  la  ejecLici6n  contractuar,  literal  d)  -Aprobaci6n  de  facturas`

''!
descripto de la slguiente manera:
•Aprobaci6n de facturas una vez que los  proveedores completan sus entregas y le envlan  a  la
Entidad  Estatal  las  facturas   correspondlentes,   la  persona  d`esignada  en   la  Entidad   Estatal
(aeneralmente  del  area  financiera\  debe  de  inoresar  al  SECOP  11,  consultar  las  facturas  v
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aprobarlas o rechazarlas.
•La plataforma solicita que los proveeclores deben de llevar la factura en flsico a la entldacl antes
de ingresarla al SECOP  11 de esta manera las unidades en el ambito nacional, debefan verific?r
la lnformaci6n para aprobaci6n de las facturas de los contratos.
•EI Certificado de Parafiscal debe de estar dlrigldo a Regional de Aseguramlento en Salud N° 5,
con  fecha  al  dla,   informando   que  la  entidad  se  encuentra  a   paz  y  salvo.   firmado  por  el
Representante Legal y/o Revisor Fiscal.
•Denomlnaci6n: la factura debe denominarse expresamente factura electr6nlca de venta y debe
estar pro-lmpreso.
•ldentificacl6n  del  prestador de  Servicios:  debe  lndlcarse  claramente  apellldos.  nombre  o  raz6n
social y NIT del prestador debe estar pre-lmpreso.
•Debe indicarse el nombre de la Regictnal de Aseguramlento en salud N° 5
•Firma del  usuario que  rectbl6  los servlclos  o el acompafiante  (en  caso  de  no  contar con  es(a
firma debe tener comprobante de reclbldo del serviclo por parts del paclente).
•Numeraci6n  consecutiva:   numeraci6n  consecutiva  pre-lmpresa  que  debe  corresponder  a  la
numeraci6n  autorizada  por  la  Dlrecci6n  General  de  lmpuestos y  aduanas  nacionales  (algunos
prestadores para diferenclar las facturas par rubros emplean prefijos alfab6tlcos,  pero estos  no
deben exceder las cuatro letras).
•Fecha de su expedlclbn: que corresponda a la prestaci6n del servicio.
•Descripcibn   detallada  de   los   servicios  prestados:   relacl6n  pomenorizada  de   los  servlcios

prestados al usuario, discriminando el valor unitario de los serviclos y la cantidad de los mismos.
•Valor total de los Servicios: sumatoria de lcis valores totales por servlcio.

Adiclonalmente, se debefa solicitar los siguientes soportes en las facturas de urgencias medicas:
•Formato de infomaci6n a terceros.
•Certificaci6n bancaria.
•Fotocopia del RUT actualizada
•Fotocopla cedula representante legal.
•Notificaci6n  de  la  urgencia  a  autorizaci6n  por  parte  de  referencia  y  contra  referencla  de  la
unldad de Sanldad.
•Listado adlclonal de soporfes segtln el tipo de servicio facturado. confome al anexo No.5 de la
Resoluci6n 3047 de 2008.

Asimismo,  de  acuerdo  con  la  circular  extema  No.  016  del  slstema  lntegrado  de  informacl6n
Flnanciera SllF Naci6n de fecha 09 de marzo de afro 2021: solicita a todos los  Repre§entantes
legales,  secretarios  generales,   ordenadores  del  Gasto,  Areas  Financieras,   Coordlnadores  y
usuarios del SllF Naci6n; con el fin de realizar el proceso de recepcl6n de Facturas electr6nicas
de venta,  notas debldo y notas  cfedlto.  La  admlnlstraci6n del SIIF naci6n  implemento el uModelo
de  Recepcl6n  de  Facturas  de Venta.  notas  debido y /o  notas  cfedito",  el  cual  aplica  de foma
obligatoria  a  partir  del  01   de  abril  de  2021   para  todas  las  entidades  que  hacen  parfe  del
presupuesto  General  de  la  Naci6n  (PGN),  de  confomidad  con  lo  establecido  en  la  Directiva
Presidencial  09  de  septiembre  del  2020.  Aquellos   Proveedores   o  Contratistas   que  tengan
identificado en el RUT la responsabllidad 52 -Facturador electrdnico (emisor), debefan entregar
factura electr6nica de venta por los bienes y/o servicios ofrecidos a las entidades del ambito SllF
Naci6n.  como tambi6n  las  notas d6bito y/a  notas cfedlto,  a trav6s  del buz6n  dispuesto  para  el
efecto  por el  Ministerio  de  Hacienda y  Credl{o  Ptiblico,  para  lo  cual  la  lnfomaci6n  tributaria  de
los terceros creados en el SIIF Naci6n se actualizafa con base en los datos de la DIAN medlante
un  Sewlclo Web.  As[  las cosas,  las entldades  ejecutoras  del  PGN,  al  realizar el  reglstro de  la
obllgaci6n o del egreso de una caja menor, el sistema ldentjficafa sl el tercero beneficiario de la
misma es sujeto a facturar electr6nlcamente. y al verificarlo solicitafa la consulta y vinculacl6n c|e
la(s)   factura(s)   electr6n[ca(s)   de   venta   en   estado   "Aprobada.   (s)   por  el   Coordlnador  y/o
tacitamente, segtin lo define la noma, para continuar con el proceso de pago.

8.  En  Conclusion,  lA POLICIA NACIONAL s6lo  dare  tfamite  a  las  facturas  generadas  por los
servlclos prestados objeto del presente contrato que no presenten objeciones.

OBJECIONES Y GLOSAS:

DECRETO 441  DE 2022 Par medio del cual se sustituye el Capltulo 4 del Tltulo 3 de la Parte 5
del  Llbro 2  del  Decreto 780 de  2016  relativo  a los acuerdos  de voluntades entre  las entidad6s
responsables de pago.  Ios  prestadores de serviclos de salud y los proveedores de  tecnologlas
en salud.  Secci6n 4.  Facturas de venta y glosas. Articulo 2.5.3.4.4.2 Aceptaci6n  de  las glosas.
La  aceptaci6n  de  las  glosas  por  parte  del  prestador  de  servicios  de  salud  ocurre  de  foma
expresa  cuando  dlcha  entidad  lnforma  de  ello  a  la  entidad  responsable  de  pago,  o  de  forma
tacita. sl transcum.dos los plazos previstos en el artfculo 57 de la Ley 1438 de 2011. el prestador
de serviclos de salud no se pronuncia respecto de las glosas fomuladas. La entidad debefa dar
respuesta a  las glosas  notlficadas par el  Regional de Aseguramiento  En Salud  N° 5,  dentro de
los quince (15) dlas habiles slgillentes a su recepci6n. En su respuesta a las glosas, el prestador
de  serviclos  de  salud  pod fa  aceptar  las  glosas  lniciales  qiie  est]me  justificadas  y  emitir  las
correspondlentes  notas  cfedito  electr6nicas,  subsanar  las  causales  que  generaron  la  glosa,  o
lndicarjustificadamente, que la glosa no tiene lugar.  En caso de no dar respuesta se entendefa
como aceptada tacitamente y se procedefa a realizar su respectivo tfam!te. El valor de la factura
que  no  fue  objetado.  continua fa  con  el  tramite  de  pago  establecldo  en  la  presente  clausula
Forma  de  Pago.  Los  pagos  se  ha fan  a  la  cuenfa  reglstrada  y  avalada  segtln  certificaci6n
bancaria presentada par la entl.dad.

AUDITORIA  DE CUENTAS.  La facturaci6n preser`tada estafa sujeta  a la  auditoria de cuentas,
para   lo  cLlal   el   responsable   de   la   ventanllla   dnlca   -  central   de   cuentas   REGIONAL   DE
ASEGURAMIENTO   N°   5-UNIDAD   PRESTADORA   DE   SALUD   NORTE   DE   SANTANDER,
tramitafa   la   cuenta   acompafiada  del   recibo   a   satisfacci6n  tecnico,   para  que  se   reallce   la
ailditoria, segtln lo estipulado en la ley 1438 de 2011  artjculo 57.

TRAMITE  DE GLOSAS.  Las entidades  responsables del pago de servicios de salud dentro de
los  velnte  (20) dlas  habiles siguientes  a  la  pre§entacl6n  de la factura  con  todos sus  soportes,
formulafan comunicaran a los restadores de serviclos de salud las losa§ a cada factura
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base en la codificaci6n y alcance definldos en la nomatividad vigente.  Una vez formuladas  las
glosas  a  una  factura  no  se  podfan  formular nuevas  glosas  a  la  misma  factura,  salvo  las  que
sur|an de hechos nuevos detecfados 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 page  de servicios de salud,  dentro de  los quince  (15)  dfas  habiles
siguientes  a  su  recepci6n,  indicando  su  aceptaci6n  o justlficando  la  no  aceptaci6n.  La  entidad
responsable  del  pago,  dentro  de  los  dlez  (10)  dfas  hablles  slguientes  a  la  recepci6n  de  la
respuesta, decldira si levanta total o parcialmente las glosas o las deja como definltivas.
Sl  cumplidos  los  quince  (15)  dias  hablles,  el  prestador de  serviclos  de  salud  considera  que  la
glosa es siibsanable,  tend fa un  plazo maximo 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.

t+
Los valores  por las  glosas  levantadas  total  o  parci;'lmente debefan  ser cancelados  dentro  del
mismo   plazo   de   los   cinco   (5)   dlas   habiles   siguientes,   a   su   levantamlento,   informando   al
prestador  la justificaci6n  de  las  glosas  o  su  proporc[6n,  que  no  fueron  levantadas".  (En  este
tlltimo evento se procedefa a citar al prestador a una conciliaci6n directa en las dependenclas de
sanidad policial, que no debe superar los sesenta (60) habiles posten.ores a la radicacl6n).

.suunpaerynet:nvdeennc:faosN,::,::F:a:s,sya,:3,e,bjceansosg:%uneupseors,3gfj€:§:#does:o:cc¢,#f6:,:

jurisdlcclonal a elecci6n del prestador, en los termlnos establecldos par la Ley.

EI Gobiemo Nacional reglamentafa los mecanismos para desestimular o sancionar el abuso con
el tfamite de glosas por parte de las entidades responsables del pagci".

CAUSALES DE NO PAGO:
•Todo servicio  ambulatorio  (primera vez  o  control)  u  hospitalario que  no  cuente  con  formato  de
autorizaci6n por parfe de la central de autorizaciones de la USP.
•Toda urgencia, que no cuente con c6digo de notificaci6n par parte de la central de autorizaci6n
de  la  USP,  salvo  que  §e  hayan  agofado  los  procedlmientos  de  notificaci6n  establecldos  en  el
Decreto 4747 de 2007 y Resoluci6n 3047 de 2008 del Mlnlsterio de la Proteccl6n Social.
•Prestaciones  en  los  serviclos  de  i!rgencias  mss  alla  del  servicio  de  clasificaci6n  de TRIAGE y
de  la  consulta  medica de  urgencias,  siempre y  cuando  no  superen  las  pautas  de  auditor[a  de
pertinencia  dadas   para  ser  consideradas   como   una   urgencia,   confome   a   la   nomatjvidad
vigente.
•Atenci6n  mss  alla  de  la  atenci6n  inicial  de  urgencias,  si  no  se  han  surtido  los  tfamites  de
notificaci6n prevlstos en el decreto 4747/2007.
•Los  costos  por  atenci6n  de  los  eventos  adversos,  generados  durante  la  prestaci6n  de  un
serviclo,  correfan por cuenta del prestador.  Entendldo el evento adverso coma se estipula en la
Resoluci6n 4816  del  27  de  noviembre  de  2008  uDafio  no  intenclonado  al  paciente.  que  ocurre
como consecuencia de la utilizaci6n de un dispositivo medico".  La Auditoria de Cuentas Medicas
de  la  Regional  de  Aseguramiento  en  Salud  N°  5  concurrifa  en  el  analisls y  cumplimiento  de  lo
aqul consagrado sabre dicho proceso.
•Serviclo  electivo,  fuera  del  plan  de  beneficio  del  SSPN,  que  no  haya  siclo  diligenciado  en  el
tomato del comlte tecnico cientifico y aprobado par esa instancia de la Dlrecci6n de Sanidad.
•Serviclo para  administracl6n  urgente  o tutela,  que este fuera  del  plan de beneficlo  del  SSPN,
cuando  luego  de  haberse  prestado  la  atenci6n  con  la  lnmediatez  requerida,   no  haya  sldo
reportado  en  el  tomato  del  comlte  tecnico  cientlfico  CTC  (el  concepto  de  favorabilidad  para
estos ca§os que emita el CTC, obrafa como herramienta de mejoramiento y supervlsi6n, mss no
como causal de no pago).
•Las contempladas en la  Resoluci6n 3047 de 2008,  Resoluci6n 416 de 2009 del Mlnisterio de la
Protecci6n Social y demas normas que las modifiquen o adicionen
•Tenlendo en cuenta que segtln el  numeral 9 del artlculo  1.6.1.4.1.  del  Decreto  1625 de 2016 y
el numeral 25 del art[culo 1  de la Resoluci6n DIAN No. 000042 de 2020, disponen:
°Notas  debito  y  notas  credito  para  la  factura  electr6nica  de  venta:  Las  notas  debl[o  y  notas

ctedito son documentos electr6nicos que se derivan de las operaclones de venta de bienes y/o

:I::tF6Cji:tee:::t!::a:eqdi:nFea:[Std6°dj§roevJanT#eff::#arad°E['e:tsr::',afa.Sc3FnE°cauaunndaof::taur:,
caso, las cuales se generan por razones de tipo contable y/o fiscal. cumpliendo las condlciones,
t6rminos.    mecanismos    tecnicos    y    tecnol6gicos    que    para    el    efecto    sefiale    la    Unldad
Adminishativa Especial Direcci6n de lmpuestos y Aduanas Nactonales -DIAN".

De  acuerdo  a  lo  anterior,  se  debe.  cumplir a  cabalidad  tanto  contablemente  como  en  materia
tributaria  debldo a  que  las  notas  cfedltos  son  el  soporfe  legal  y fiscal de  la  NO  cancelaci6n  o
modificacl6n del valor a pagar de la facturacl6n emitida par las entidades teniendo en cuenta las
conciliaciones  reallzadas  por parte  de  la  oficina  de Auditoria  Medica y  las  diferentes  entidades,
asl mismo, justiflcan el  camblo  a  modificaci6n en  la base de  las  retenciones  practicada  por los
dife rentes conceptos.

NOTA  1:  Toda  glosa  conciliada  y  que  tenga  valores  aceptados  por  lps  que  dentro  de  la
documentaci6n no tengan su deblda nota cfedlto y sea detectada par la oficina de Contabilidad,
no sera tramltada para pago en la oficina de Tesorerla hasta que la novedad sea subsanada.

NOTA 2:  PROCESO DE RADICACION DE FACTURACION ELECTRONICA
Dentro de la  ejecuci6n del contrato se tend fa en cuenfa que de acuerdo  con  la  RESOLUcloN
2275  DE  28112J2023  "Por  la  cual  se  expide  la  resoluci6n  bnlca  reglamentaria  del  Registro
Individual de Prestaci6n de Servicios de Salud RIPS, soporfe de la Factura Electrchica de Venta
FEV en sa/ud y se d/.clan ofras d/.spos/.a/.ones" expedida par el Ministerio de Salud y Protecci6n
Social,  se  tendra en cuenta el  arttculo  14   que  lndica el tlempo de  que dlspone  la entidad  que
realiza  la  facturaci6n  electr6nica  de  venta  en  salud  para  el  proceso  de  radicacl6n  ante  el
responsable de pago de la sigulente manera:
"Artic:ulo 14. Proceso  de  radicacl6n  de  la  factura  electr6nica  de  venta  en  salud  ante  la
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€rfu656TE€F6F5t6i€E6 pago a demas pagadores. Los facturadores electr6nicos del sectpr

¥IIAi.Ii.

salud dispohen de veintid6s (22) d[as habiles, contados a parijr de la fecha de expe]i_cap de.I.afacturaelectr6nicadeventaconvalidaci6npreviadelaUnidadAdministrativaEspecialDirecci6n

de lmpuestos y Aduanas Nacionales - DIAN. para la radicaci6n Elnte las entidades responsables
de pago o demas pagadores. de la factura y el Registro Individual de Prestaci6n de Servicios dp
Salud  aprobados  par  el  mecanismo  Onico  de  validaci6n  d8I  Minlsterio,  junto  con  los  demas
sopories determinados en la normatividad vigente.Unavezrecibidosdichosdocumentos,Iaentidad  responsable  de  pago  o  demas  pagadores

generafa 8utomaticamente el ndmero tlnico de radicaci6n con fecha y hora. momento a partir del
cual  se entendefa radlcada,  procediendo el tfamite  de  la  misma  en  el  plazo establecido en  la
Ley.  Dichos datos sefan infomados al facturador electrdnico del sector salud- conforme con el
mecanismo establecido por las paries y al Ministerio de Salud y Protecoi6n  Social a trav6s del
mecanismo que este determine.
Pardgrafo 1. EI facturador electrdnico  del  sector  salud  anulafa  la  factura  cuando  no  se  haya

roalizado la radicacl6n  dentro del plato previsto en este arflculo,  procediendo la expedici6n de
una nueva factura pare el cobra de los servicios y tecnologlas prestados."

\

Los pagos se realkafan a la slguiente cuenta bancaria:

NOMBRE BENEFICIARIO:  E.S.E HOSPITAL SAN JUAN DE DIOS DE BETULIA
BANCO:   BANCO AGRARIO DE COLOMBIA
TIPO DE CUENTA:   CORRIENTE
NUIVIERO DE CUENTA:   060270000429

CLAUSULA
Que   existen   los   recursos   para   la   celebraci6n   del   contrato   enunclado,   amparados   con   el
Certlficado  de  Disponlbllidad  Presupilestal  No.  SllF  128825  SFl  1318  Y  1319  del  12/11/2025

SEXTA- para la vigencla 2025, expedido por el Jefe de Presupuesto de la Reglctnal de Aseguramlento en

APROPIAC16N
Saliid No 5.

PRESUPUESTAL Vlgencla   futura   autorizada   mediante   comunlcaci6n   oficlal   No.   GS-2025-043545-DISAN   del
27/05/2025.  C6dlgo de autorizacibn Nro.14825.

CLAUSULASEPTIMA-   PLAZODEEJECUC16N
--

Desde  la  entrega de  la  carta  de  inicio  de  ejecuci6n  del conti.ate  hasta  el dla  31  de  marzo  de
2Q2§ o hasta agotar el presupuesto asignado, lo que ocurra primero.

CLAUSULA

LUGAR DE PRESTACION DEL SERVICIO:
Los  servlcios  de  salud  se  prestafan  en  el  municiplo  de  BETULIA,  en  el  cual  se  prestafa  la
atencl6n  a tltulares y  beneficlarios del sistema  de  salud  de la pollcla  nacional  residentes en  el
municiplo  de  BETULIA,  ZAPATOCA Y  CORREGIMIENTO  DE  IA  FUENTE  Santander  en  las
instalaciones de la ESE Hospital San Juan de Dlos de Betulla.

FORMA DE EJECUC16N:

La forma de ejeoucl6n del presente contrato procedefa por evento.

Para la prestacl6n de serviclos medicos el CONTRATISTA debefa contar con  la  autorizaci6n
escrita por el grupo de redes integrales de la Regional de Aseguramlento on Salud Nro. 5
procoso  Roforelicla  y  Contra-reforencia,  ublcada  en  la  ciudad  de  Bucaramanga  segt]n  lo
establecido   en   las   condiciones   generales   del   servlclo   -   ANEXO   ESPECIFICACIONE.S
TECNICAS del presente contrato.

Asl mismo y para efectos de facilitar la ejecucl6n del contrato,  la  Regional de Aseguramiento
en  Salud  N°  5,  ha  aplicado  en  concordancla  con  el  Decreto  4747  de  2007  comDilado  en  el
decreto 780 de 2016    Por medlo del cual se regulan algunos aspectos de las relaclones entre
los prestadores de servlclos de  salud y las entidades  re§ponsables del pago de  los servicios
de salud de la poblaci6n a su cargo. y se dlctan otras disposiciones,   en lo referente al envfo

NOVENA   -LUGARDEPRESTAC16N de  los fomatos de  que trata  la  Resoluci6n 4331  del  19 de  Diciembre  del 2012  que  modific6
parcjalmente la Resoluci6n 3047 de 2008, esta Regional de Aseguramiento en Salud No 5,  ha r,,fyi

lmplementado   el   siguiente   mecanismo   de   comunlcaci6n:      1.   Par   el   correo   electr6nic6.
DEL   SERVICIO   Y desan.esDco-uro®Dolicia.aov.co   .  Para  las solicitudes  de  atenclones  iniclal de  urgencias   de
FORMA urgenclas al correo electr6nico disan.refer-nal®Dollcla.aov.co con los respectivos anexos

EJECUC16NCONTRATO La verificacl6n de derechos  (Segdn el  Decreto 4747 de 2007 comDilado en el decreto 780 de2Q]§JlarealieaelAseguradorunavezsesolictteelservlclo;laRegionaldeAseguramiento

en  Salud  Nro.  5  Por medio  de  los  Responsables  de  Referencla  y  Contra  referencla  de  las
Reglonales  y  Nodos  de  Aseguramlento  en  salud  antes  de  expedlr  las  autorleaclones  de
serviclos  ambulatorlos  y  electivos  con  la  red  extema  contratada;  verificara  en  SISAP  los
derechos  en  salud  de  los  usuarios  y  en  la  Base  de  Datos  Unlca  de  Afiliaclones  (BDUA-
ADRES), con el fin de acreditar el estado ACTIVO  de afiliacl6n del paciente ante la lps.

Para   la   red   extema   contratad?      ante   la   solicitud   de   atencl6n   inicial   de   urgencias   y
hospitalkaci6n,  la central de autorizaciones de la Regional de Aseguramlento en Salud Nro. 5
verificara  en  SISAP  Ios  derechos  en  salud  de  los  usuarios y  en  la  Base de  Datos  Unica  de

i.I

Afillaclones   (BDUA-ADRES),   con   el  fin   de  acreditar  el  estado  ACTIVO     de   afiliaci6n   de
paciente ante la lps.

No  obstante,   el  prestador  de  salud  puede  verificar  la  identidad  del  usuario  a  traves  del
documento  de  identificaci6n,  el  cual  es  un  documento  oficial  que  establece  la  identldad  y  la
nacionalidad del titular.

Nota:   Se  aclara  que  la   Direcci6n   de  Sanldad   contlnua  lmplementando   el   procedimlento
descn.to en las obligaciones del contrato para aquellos servicios, procedimientos e insumos no

i.Li

contemplados en el Acuerdo 002 de abril del 2001  del CSSMP y Acuerdo 080 del 2022 del
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SSMP.
CLAUSULAVIGESIMACUARTAMONEDA       DELCONTRATO

Pesos colombianos

CONTRATANTE,

CONTRATISTA,

Fecha de elaboi.aclon:  11/12/2025

2BS-FR-0020
Versi6n 3

chon Rojas
tos RASES 5

lMPUTACION PRESUPUESTAL
POLICIA NACIONAL

REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD N° 5
Sl'F

UNIDAD ESTADISTICA

SFl

DESCRIPC16N
PROGRAMA 0

160102030 -01522600
PROGRAMAA

160102030 -02322600
POSICION CATALOGO DEL GASTO VALOR

A-02-02-02-009-003 VA $ 510.000
A-02-02-02-009-003 VF $ 4.100.000

$ 4.610.000

JEFE DE PRESUPUESTO

C-mpy   \4aqL  S

v€  \4fyzs
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i  1B

"PRESTACIO N   DE  SERVICIOS  MEDICOS,  ATENCION   HOSPITALARIA,   URGENCIAS,   LABORATORIO

I

CLINICO,    FISIOTERAPIA,   PEQUENA   CIRUGIA,   ODONTOLOGIA   GENERAL,   CONSULTA   EXTERNA
GENERAL  y  ESPECIALIZADA,   SEGUN   EL  ACUERDO   002   DE  2001   DEL  CONSEJO   SUPERIOR   DESALUDDELASFUERZASMILITARESYDEPOLICIAENELNIVELDECOMPLEJIDADIY11.ASIMISMO,

EL  SUMINISTRO  DE  MEDICAMENTOS  DE  USO'AMBULATORIO  SEGON ACUERDO  080  DE  2022  DEL
CSSSMP,  DEBIDAMENTE  HABILITADOS  POR  SECRETARIA DE  SALUD  DEPARTAMENTAL.  PARA  LOS
USUARIOS Y BENEFICIARI0S  DEL SUBSISTEMA  DE  SALUD  DE  LA POLICIA NACIONAL RESIDENTES
EN    EL   MUN lcIPIO   DE   BETULIA   -   DEPARTAMENTO   DE   SANTANDER   Y   SUS   MUNl CIPIOS    DE
GEOREFERE NCIACION    COMO    LO    SON    ZAPATOCA,     CORREGIMIENTO     LA    FUENTE    Y    SUS
JURISDICCI ONES,  lNCLUIDOS  LOS  GRUPOS  OPERATIVOS.  DE  IGUAL  MANERA  EL  MUNICIP'O  DE
BETULIA   SERA   PUNTO    DE    GEOREFERENCIACION    DE    LAS    ENTIDADES    PRESTADORAS    DEL
SERVICIO  DE SALUD SANTANDER Y REGIONAL DE ASEGURAMIENTO  EN SALUD NRO 5 ALEDANAS
Y/O   LAS   Q UE   LA   REGIONAL   DE   ASEGURAMIENTO   NRO   5   REQUIERAN   DE   ACUERDO   A   LO

I.I.Iii.Ii.ESTABLECID 0  EN  LA REGIONALIZACION  OPERATIVA Y FUNCIONAL DE LA DIRECC16N  D E SANIDAD
Y/O LAS DISPUESTA EN LA NORMA"

SERVICIOS DE SALUD
TARIFA                                                  I                              SOAT VIGENTE  2025

Las  actividades  que  no est6n  contempladas  en  el  manual  SOAT y que  la  entidad  contratista  cobre  a  tarifa
institucional v igente a la fecha de la atenci6n, estaran sujetas a verificaci6n por parte de Auditoria Medica de
la REGIONAL DE ASEGURAIvllENTO EN SALUD No. 5 quien tend fa en cuenta los precios del mercado, sin
periuicio a las glosas a clue fueran obieto de acuerdo a las obieciones presentadas.

TARIFA OFRECIDA PARA EL SUMINISTRO DE MEDICAMENTOS INTRA-HOSPITALARIOS YAMBULATORIOS

TARIFA                                         I         :eRSEot|:|opnEo3g¥ep5£dMeAe::r°o%des28Zg -.

En caso de no existir medlcamento generico en el mercado, se reconocefa segtln el medicamento comercial
mas  econ6m ico  que se  encuentre  en  el  PLM  m6nos  el  10%  de  descuento  6  en  su  defecto  se tend fan  en
cuenta las tarifas SISMED 6 como dltima opci6n,  si no existe en las anteriores,  se tend fa en cuenta factura
de compra que se evaluara seadn valor oromedio comercial en el mercado.

VALOR OXIGENO
VALOR    OXIGENO:        S    (110)        LITRO    POR

TAR|FA                                                  MLNoutaT:°seatin REsoLuc|oN N° o02 de 02 DE`ENERODE2025
1(Xit

SERVICIOS DE TRANSPORTE EN AMBULANCIA ASISTENCIAL BASICO
SERVICIOS DE TRANSPORTE EN AMBULANCIA           RESOLUCION TARIFAS SEGUN RESOLUCION

ASISTENCIAL BASICO                                                     N°002 DE 02 DE ENERO DE 2025

TARIFAS TRASLADO EN AMBULANCIA SEGON RESOLUCION N° 002 DE 2025

ITEM             CUPS                                                                RECORRI DO                                                         VALOR

1                      601 T0201                                                 Betulia -Bucaramanga                                                $ 1,250,000

2                     601 T0202                                                Betulia -Floridablanca                                                $ 1,250,000

3                    601 T0203                                                Betulia -Piedecuesta                                                $ 1,250,000

lTEN' CUPS SERVICIOS IVIEDICOS VALOR

IWI.I,j`iI

1 129801 lntemaci6n adultos comolelidad baia habitacj6n inclividual (inclwe alslam!entot $          309.400
2 129802 intemact6n adultos comolelidad baia habitacton mtlltiole $          290.400
3 130801 intemaci6n oediatrica comoleiidad bala habitaci6n individual fincluve atslamientof $          235.400
4 130802 lntemaci6n Dedlatrica comoleildad baia habitacion mL]Itiole S            216.40C)

5 890201 consulta de Drimera vez medicina General $            56.900
6 890301 consulta de control medlCi.na oeneral $             56.900
7 890701 consulta de uraencias MEDICINA GENERAL $             93.500
8 890205 consulta de Drimera vez oor  enfermerfa $             17.600
9 890305 consulta de control v sloulmiento enfermeria $             17.600

__i_0___
890208 consulta de orimera vez Dor Dsicoloala $             38.900

11 890308 consulta de control Dor I)slcoloaia S               38.9001
12 890408 interconsulta oar oslcolooia S             38. 900'
13 890608 asistencia lntrahosDitalaria Dor rsicx)lociia $            49.300
14 890211 consiilta de orimera vez oor fisioteraDia $             36. 500
15 890611 asistencia intrahosDitalaria Dor tera Dia fislca a            36. 500
16 890411 interconsulta IJor fisioteraoia $            90.600
17 E8902001 Daauete autoosia verbal en domictllo: vicita medica domicilian.a. 2 bolsas. eoo. insumos. a          729.800

?18 890601 cuidado (maneio) lntrahosoitalario oor medictna aenera] S              71.600
-__1_9___

890401 interconsulfa Dot medicina cieneral $            90.600
20 601T02 traslado asistencial basico terrestTe secxjndarl.a kllometro recorrido $       1.250.000
21 5DSB01 sala de observaci6n $          107.200
22 90DS01 derecho a sala de Darto $          804.300
23 5DS003 derecho a sala I)ara sufuras $            77.800
24 5DS002 derecho a sala oara ouraciones $            33.700

25 5DS004 derecho a sala Dara vesos a           110.100

26 950601 aciudeza visual induve tamizaie $              11.400

27 892901 citoloqla vaainal $             45.600

28 993501 vacunaci6n contra Doliomlelitis (voo o ivD) $               8.500
29 993502 vacunaci6n contra lieDatitis a $               8.500
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30 993503 vacunacl6n contra hepatitis b $              8500
31 993504 vacunaci6n contra fiebre amarilla $                8.goo.
32 993505 vacunac on contra rab'a $                8.500
33 993506 vacunac on contra saramDi6n $              8 500
34 993507 vacunaci6n contra oarotlditis $                8.500
35 993508 vacunaci6n contra rube6la $                8.500.-
36 993509 vacunac on contra van.cola $               8500
37 993510 vacunac 6n contra nfluerra $               8.500
38 993512 vacunaci6n contra rotavirus $              8500'39

993513 vacunacj6n contra virus Daolloma humano lvDhl $               8.500
40 993520 vacunaci6n combi ada contra saramDi6n v iijbeola rsri (dcible viral) $                8.500
41 993521 vacunac 6n com da contra hepatitis a v lieDatitjs b $               8.500
42 993522 vaciinaci6n combi da contra saramoi6n.  oarotl.ditis v riib6ola rsrDl (tfrole viral) $               8.500
43 993523 vacunac 6n contra otro viriis (esDecifico) $               8.500
44 993120 vacunac 6n com ada contra tetanos v difteria ltdl $               8. 500
45 993121 vacunact6n combi da contra fiebre tifoidea v oaratjfoidea rtabl $               8.500
46 993122 vacllnac 6n combinada contra difteria. tetanos v tos ferina rdotl S               8. 500
47 993123 vacilnac 6n combinada contra haemoDhilus influenza tioo b. dlfteria. tetar`os v tos ferina (tetravalente) $               8.500
4& 993124 vacunac 6n comb da contra difteria. tetanos. tos ferina v liei)atitjs b (tetravalente` $               8. 500
49 993125 vacilnac 6n com ada contra difleria. t6tanos. tos ferina v Dollomelitl.s (ivD) $               8. 500

50 993130
vacunac(Dentava 6n com ada contra haemophllus Influenza tipo b  difteria  tetancts  tos ferina y hepatitis b

$               8. 500ente\

51 993131
vaciinac 6n combinada contra haemophilus inflLjenza tjpo b.  difteria, tetanos, tos ferina y pollomelitl.s

S               8.500ivo (centavalente)
52 993106 vacunaci6n contra neumococo S               8. 500
53 993107 administraci6n de toxoide de t6tanos $               8.500
54 993101 vacimac 6n contra c6Iera $               8.500
55 993102 vacunac 6n cx)ntJa tuberculosis lbcol $               8.500
56. 993103 vacunac 6n contra meninaoooco (ac o bet $               8.500
57 993104 vacunac 6n contra haemoDhilus influeriza tiDo b S               8.500
58 993105 administraci6n de Ioxoide dift6rico S                8.500
59 735301 asistencta del Darto con a sin eDlslomafia o Derineorrafia $          332.200
60 939402 nebulizaci6n c/u $            23.700
61 965201 lavado de ordo $             39.900
62 965101 tavado olo $            39.900
63 965301 lrrioact6n a lavado nasal $            39.900
64 865101 suttjra de herida unica. en area aeneral $            26.600
65. 865102 sutura de lierida inllltiole, en area cieneral $            26.600
66 865201 srfura de herida u ca de cara $            26.600
67 865202 siitura de lierida u ca de cara sin comDromlso de labios o oaroados $            26.600,
68 865203 sutura de herida u ca de Dlleciues de flexion. oenitales. manos y Dies $            26.600
69 865204 sutura de herida inultjDle de cara $            26.600
70 865205 sutura de herida inultjole de cara sin compromise de labios o oaroados $            26.600
•71 865206 su!ura de hen.da inumole de olieoues de flexiori. aenitales. manos v Dies S            26.600
72 865207 sutilra de hen.da oarcial de cilero cabelliido (escalDe) $            26.600
73 895101 electrocardioarama $             77.800
74 895001 monitoreo electrocardioqrafico continuo (holten $          230.100
75' 111200 drenaie de abseso en cornea $           172.700
76 861101 drenale olel v/o teiidos celular suboufaneo.  absceso S           103.400
77 861102 dreiiale de coleccion Drofunda en Diet o teildo celular subcutaneo oor incision a asolraclon S           103.400
78 861104 drenaie de coleccton orofunda de teiidos blandos $          103.400
79 210101 control de eoistax . oar taDonamlento anterior via transnasal S           128.600
80 210201 control de eoistax . oor taDonamiento Dosten.or via transnasal $          241.000
81 963301 Iavado aastn.co de imDleza $             48.400
82 861201 extracclon de cueroo extrafio en olel o teiido celiilar subcutaneo de area oeneral oor lnCi.slon $           142.400
83 861202 extraccion de cuerco extrajio en Diel o teiido celular subcutaneo de area especial Dor incision $           142.400
84. 180300 extracci`6n cuerDo extraiio en oido $             96.300
85_ 211201 extracci6n oueroo extrafio nariz S             96.300
86 161101 extraccion de cllerDo extrafio en orblta S           103.400
87 120001 extraccjon de cue rco extrafio lntraooular del seamento anterior de oio $           103.400
88 697100 inserci6n de diu lnclLIve consulta v disoositivo $               91.100
89 977100 retl.ro de diu lnclirve consulta v material $              91.100
90 862701 onlcectomia de memos de ties ufias S            94.900
91 862702 onlcectomia de mas de tres ufias S           142.400
92 862703 matn`cectomia tota asta de tres ufias S           142.400
93 862704 matricectomla tota mas de tres ufias $           142.400
94 862705 matricectomla oar al hasta de tres ufias $           142.400
95 862706 matricectomia oar al mas de tres ufias $           142.400
96 869400 retire de sutura en Dlel v/o teildo celular subcutaneo sod $              13.800
97 869501 curact6n de lesionen Diel o teildo celular subcutaneo sod menor $              17.100
98 839800 aDllcaci6n invecoi6n intramuscular S500
99 893801 oxiaeno ifro cor minute $110
100 960401 intubaci6n orotraaueal (exclusivamente en casos de reanlmaci6n` $           199.300
101 542700 Daracentesls abdomlnal $           109.600
102 340400 toracostomia con drenaie cerrado $           189.800
103 935301 aolicacion o camb ci de veso Dare lnmovilizacion en miembro superior (exceDto manol $            89.200
104 935302 aollcacion o camb a de veso Dara inmovilizacton en mano $            89. 200
105 935304 aol[cacton a camb o de veso Dara inmovilizacton eri miembro inferior (muslo. Dlema o tobillo) $             89.200
106 935305 aDlicacton a cambio de veso en oie $             89.200
107 935401 aDlicacl'on de ferula $             89.200
108 936801 inmovilizacion a inanloulacion artl.oular inesoecifica $             89.200_   109__

897011 monitoria fetal anteoarto. sesl6n $            42.700
110 897012 monitorla fefal intraDarto. durante todo el trabaio de oarto $           184.100
111 861801 lnserci6n de antjconceDtivos subdermicos $          208.800
112 861203 extracci6n de anticonceotivos subdermicos Dor lncisi6n + S           103.400
113 944002 oslcoteraoia de oareia iJor osicolcoia S              35.100
114 944102 Dslcoteraoia familiar Dor oslcoloola $           102.500
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115 944202 DslcoteraDla de arupo Dot Dsicoloaia $              17.600

i.(t,i.IIi.ii.Ii.+11i.tI..ii.

116 940901 determinacion del estado mental col oslcoloaia $             71.200

117 940908 determinacion del estado mental cor Dsicoloaia $             71.200

ITS__ 943102 osicoteraola individual Dor Dsicolodia enfasis en conducta $             35.100
119 931001 teraoia fisica lnteqral  enfasis en neiirodesanello $             38.900
120 579401 inservci6n de cateter urinario (veslcal` sod $            49.300
121 579501 reemDlazo de disDosltjvo urirrario (sod) S             49.300
122 976501 extraccl6n de discositivo unnano $            49.300
123 990106 educacion ciruDal en salud. cor oslcoloaia $              17.600

124 990206 educacion individual en salild. Dor Dsicoloala S             17.600
125 990108 educacion ciruDal en salud. col fisloteraola S            86. 800
126 990208 educaclon individual en salud. Dor fisioteraDla S            36.500

127
864101

reseccl6n de tumor benigno o maligno de plel y/o tejido celular subcutaneo area general hasta trescentinetros
$          237.300

128 903801 acido urico S             26.600
129 903809 blllimubina totalv directa $             15.200

130 902206 estendldo de sanare oeriferica $             14.200
.131 903815 colesterol hdl $            39.900

132 903818 colesterol total $            48.400
133 903817 colesterol ldl S            47.000
134 907002 coDrolociico $             15.700
135 907004 coDroDarasltoscopico $             61.700

136 903895 creatinina S             36.500
137 903844 curva de tolerancta a la alucosa S            109.100
138 901107 coloraclon ciram v S            20.400
139 903883 Glucometn.a $             23.700
140 903841 GLUCOSA EN SUERO U OTRO FLUIDO DIFERENTE A ORINA S             23.700
141 903843 allcerria ore v cost Drandlal S             60.300
142 902213 hemocilobina $             14.700
143 903426 hemocilobina allcosilada col antjouerDos monoclonales $             86.800
144 902207 hemocirama I $            39.400
145 902210 hemoarama iv $            39.400
146 902211 hematocrito S                7.100
147 902212 hemoclasificaci6n $            50. 300
148 902215 hemooarasitos $            20.400
149 901305 koh S            22.800
150 904508 embarazo Drueba cualitatjva (Dor ria. elisa o olaca monoclonall $            76.900
151 901304 frotis vaqinal $            84.500
152 902221 recuento de olaQuetas $              16.100
153 907008 sancire oculta en maten fecal (quavaco) a              11.900

154 902204 velocidad de sedimentaci6n qlobular v.s.ci. S               9.000
155 906039 treDonema Dallidum. anticuerDos (fta-abs o toha-orueba treDonemica) + $           157.100
156 906915 v.d.r.I.  serolociia $              25.100

157 903868 tria]iceridos $             26.600
158 906911 r.a. test $             26.100
159 906914 a c r Drotelna  a  reactiva $            23.700

___16_0__
906610 antiaeno esoecifico de Drostata osa $          245.800

161 907007 oxiuros frotis $              19.000
162 903856 nitToaeno ureico S             19.000
1-63 907005 frotis rectal S             36.100
164 901101 coloraclon acido alcohol resistente rzielh-njelsenl v lectiira a bactloscoDla $              25.100
165 901111 baciloscoDla coloracton acldo alcohol resl§tente Tzielh-neelsenl lect seriada tres muestTas $            75.400

T166 903845 test o" sullivan $            60.300
167 901406 frotis de leishmania S            26.600
168 906249 Vlrus de lnmunodeficiencia Humana 1  Y 2 ANTICUERPOS $          136.200
169 904902 tsh $           124.800
170 906317 hepatitis b. ant]aeno de suDerficte lao llbsl & * + S           171.300
171 901235 urcioultivo rantiblcrarama de discol $             81.600

i_7_2_ 907106 uroanalisis $             25.100
173 903438 trooonina t $           121.500
174 903436 trooonina i S           121.500
175 890203 examen cllnlco de Drimera vez odontoloclia S             38. 900
176 890703 consulta de umencias ODONTOLOGtA $            42.200
177 87046C) radioorafias intraorales (Deriaoicales v/o coronales) a             17.600
178 232101 obturacion de llna suoerficie en amalciama de autocurado S             39.900
179 232102 obturacton de llna suoerficle en reslna de fotcx=llI.ado S             68.800
180 232103 obturacj6n definltiva de suDerficie en ion6mero de vidrio $             50.800
181 232401 reconstruccion de anaulo lncisal con resina de fotceurado $           174.100
182 232402 reconstrucclon terclo incisal con resina de fotoourado $          349.700
183 232200 obturact6n temDoral cor diente $             39.900
184 240200 defartraie Dor ouadrante $           158.000

185 237301
tratamlento de conductos en dientes unirTadioulares con radiografia  previa y de control;  no inclnyevalorlx

$          133.300

186 237302
tTatamiento de conductos en dientes birradiculares con radiografia  previa y de control: no incluye valor

$            167.COOrx (cada conductot
187 997002 control de Dlaca $            26.600
188 997107 aDlicaci6n de sellantes de fotocurado en fosetas v fisuras (c/diente` S            34.200
189 997301 defaitrale silDraqinaival Dor cuadrante S          158.000
190 990203 educaci6n en salud oral v control de riesao S            26.600
191 997106 TODlcacion de fluor en bamiz $            38.900
192 997310 Teraoia de mantenimlento. sesi6n: incluye:  Drofilaxis $             33.700

-,   Nota  1:  En  caso  de  no  existir medicamento gen6rico en  el  mercado,  se  reconocera segdn  el  medicamento
i   comercial  inas  econ6mico  que  se  encuentre  en  el  PLM  menos  el  10%  de  descuento  6  en  su  defecto  se

tend fan  en  cuenta  las  tarifas  SISMED  6  como  dltima  opci6n,  si  no  existe  en  las  anteriores.  se  tendra  en
•~     cuenta factura de compra que se evaluafa segdn valor promedio comercial en el mercado.
`\T
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Nota 2:  las actividades que no esten contempladas en el manual SOAT y que la entidad contratista cobre a
tarifa institucional estaran sujetas a verificaci6n  por parte de auditoria medica de la  RASES quien tend fa en
cuenta  los  precios  del  mercado,  sin  perjuicio  a  las  glosas a  que fueran  objeto  de acuerdo  a  las  objeciones
presentadas.

Nota  3:  Para  los  valores  ofertados  por  la  entidad  mediante  resoluci6n  "Esta  Resoluci6n  se  actualizafa  de
acuerdo a su vigencia y las tarifas se reconocefan de acuerdo a las estipuladas en la nueva resoluci6n (si la
hubiere) y segdn la vigencia de la prestaci6n del servicio".

ANEXO N° 3
0PORTUNIDAD EN LA ATENCION

OPORTUNIDAD PROCEDIMIENTOS DIAGN6STICOS Y TERAPEUTICOS

SERVICIOS AMBULATORIOS MENOR A 5 DIAS

OPORTUNIDAD CONSULTA EXTERNA (MEDICINA GENERAL, ODONTOLOGIA, ETC.)

CONSULTA EXTERNA MENOR A 5 DIAS
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