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INVITACION

La Gerente (E) del Hospital Universitario San José de Popayan E.S.E invita a las
organizaciones sindicales interesadas en presentar una propuesta, para desarrollar el
objeto contractual sefialado a continuacién:

“PRESTAR LOS SERVICIOS PROFESIONALES, Y DE APOYO A LA GESTION EN
AREAS ASISTENCIALES ASUMIENDO EL PROCESO DE URGENCIAS Y EL DE
REFERENCIA Y  CONTRAREFERENCIA; DE CONFORMIDAD A LAS
ESPECIFICACIONES Y CONDICIONES ESTABLECIDAS”

Las ofertas a presentarse deberan tener en cuenta:

1. El estudio previo establecido por la Subgerencia Cientifica de esta institucion
donde se plasma las necesidades del Hospital para satisfacer el servicio que
pretende contratar.

2. Que el estudio previo se describen aquellos documentos que deben anexarse a la
misma y los requerimientos necesarios para la celebracién del contrato.

3. El plazo maximo para la presentacién de las propuestas sera el miércoles 12 de
julio de 2018 a las 5:00pm

Agradezco su atencion,

N
CLAUDIAM NA MALCES IMBACHI
Gerente (E)

Direccién: Carrera 6 No 10N — 142 Conmutador: 8234508- Extension: 214
www.hospitalsanjose.gov.co _Email gerencia@hospitalsanjose.gov.co
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ESTUDIO DE NECESIDAD Y CONVENIENCIA PARA ADELANTAR EL PROCESO DE
CONTRATACION PARA PRESTAR LOS SERVICIOS PROFESIONALES, Y DE APOYO
A LA GESTION EN AREAS ASISTENCIALES ASUMIENDO EL PROCESO DE
URGENCIAS Y EL DE REFERENCIA Y CONTRAREFERENCIA DEL HOSPITAL
UNIVERSITARIO SAN JOSE DE POPAYAN EMPRESA SOCIAL DEL ESTADO.

DEPENDENCIA QUE LO SOLICITA: SUBGERENCIA CIENTIFICA

1. LA DESCRIPCION DE LA NECESIDAD QUE EL HOSPITAL UNIVERSITARIO
SAN JOSE DE POPAYAN EMPRESA SOCIAL DEL ESTADO, PRETENDE
SATISFACER CON EL PROCESO DE CONTRATACION.

El Hospital Universitario San José de Popayan Empresa Social del Estado tiene por objeto
la prestacion de servicios de salud de mediana y alta complejidad, entendido como un
servicio publico a cargo del Estado y como parte integral del Sistema de Seguridad Social
en Salud, de conformidad con lo consagrado en la Ley 100 de 1993, el Decreto
Reglamentario Numero 1876 de 1994 y Acuerdo Numero 02 de 2004 del Concejo
Municipal de Popayan y demés normas que modifiquen y sustituyan.

De acuerdo al documento denominado: “Propuesta de ajuste de la red de prestadores de
servicios de salud del Cauca”; suscrito por el Departamento del Cauca al Ministerio de
Salud y Protecciéon Social de octubre de 2013; el hospital debe enfocar el portafolio al
cumplimiento de servicios especializados, subespecialidades y atencién de patologias de
alto costo; de acuerdo con la oferta de profesionales y capacidad instalada institucional
reportada en el REPS, constituyéndose en la institucion publica mas importante y cabeza
red del Departamento del Cauca.

El Hospital Universitario San José de Popayan Empresa Social del Estado debe ofrecer
sus servicios con altos estandares de calidad en la atencién en salud. Para tal efecto debe
atender los lineamientos del Sistema Obligatorio de Garantia de Calidad en Salud, que
comporta la atencién centrada en el usuario de los servicios de salud, gestion clinica
excelente y segura, humanizacién de la atencién en salud, gestion del riesgo, gestion de la
tecnologia proceso de transformacion cultural permanente y responsabilidad social como
ejes trazadores.

El Plan Estratégico y de desarrollo 2017-2020 es el instrumento que guia la gestion del
desarrollo integral del Hospital Universitario San José E.S.E, estableciendo los objetlvos
los lineamientos para la accion, las metas deseadas y los medios necesarios para
alcanzarlos.

El Hospital tiene un modelo de operacién enfocado en procesos, entendidos estos como un
conjunto de actividades Iégicamente relacionadas y que generan un resultado orientado al
cumplimiento de la mision y la proyeccion institucional, en busca de un usuario satisfecho
con la prestacién del servicio y conforme al siguiente esquema:
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El Hospital Universitario San José de Popayan E.S.E. para cumplir con su Misién de
prestar servicios de Salud seguros y humanizados y en su mapa de procesos se encuentra
el macro proceso donde a su vez estan los servicios de URGENCIAS Y REFERENCIA Y
CONTRAREFERENCIA; con el objeto de garantizar la prestacién eficiente y oportuna de
los mismos, en tal razén se requieren contratar la ejecucion de las actividades propias de
cada uno de los procesos que permitan alcanzar las metas y propésitos institucionales,
cumpliendo con los estandares de Calidad, seguridad y humanizacién de la Institucion y
todas aquellas que le complementen.

En la oferta de los servicios complementarios que el Hospital Universitario San José E.S.E,
presenta a la red de prestadores para el Departamento del Cauca; se encuentra incluido la
atencion en MEDICINA GENERAL, entre otras que intervienen en las rutas de atencién en
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salud definidas por el Ministerio de Salud y Proteccién Social de acuerdo con la
implementacién de la Resolucion 429 de 2016 por medio del cual se adopta la Politica de
Atencién Integral en Salud, cuyo marco operacional esté definido por el Modelo Integral de
Atencién en Salud — MIAS; que propone intervenciones que comprenden acciones de
promocioén y cuidado de la salud, proteccién especifica, deteccion temprana, diagnéstico,
tratamiento, rehabilitacion y paliaciéon a lo largo del curso de la vida, con oportunidad,
pertinencia, accesibilidad, eficiencia, eficacia y efectividad. Por lo anterior se requiere la
contrataciéon de las actividades en procesos asistenciales conforme lo propuesto en el
presente estudio como parte de la construccién de las Rutas Integrales en Salud — RIAS
para asegurar la integralidad en la atencién individual; acorde con la capacidad instalada y
oferta de servicios.

El Hospital Universitario San José de Popayan Empresa Social del Estado no tiene la
posibilidad de llevar a cabo todas las actividades de sus procesos que permita el normal
desarrollo de todos los servicios que oferta actualmente, por ' lo que se hace estrictamente
necesario contratar la ejecucion de las actividades de cada uno de sus procesos para
lograr los objetivos y metas institucionales, en la forma que aqui se justifica.

2. ANALISIS DEL SECTOR

El Sistema de Salud en Colombia hace parte del Sisférha de Seguridad Social de
Colombia, regulados por el gobierno nacional, por intermedio del Ministerio de Salud y
Proteccion Social y del Ministerio de Trabajo por mandato Cb"hstitucional.

El sector de los servicios de salud es uno de los sectores fundamentales de la sociedad y
la economia.

En el presente asunto se pretende realizar el proceso de contratacién para PRESTAR
LOS SERVICIOS PROFESIONALES, Y DE APOYO A LA GESTION EN AREAS
ASISTENCIALES ASUMIENDO EL PROCESO DE URGENCIAS Y EL DE REFERENCIA
Y CONTRAREFERENCIA los cuales se ubican en el sector de los servicios profesionales,
definido asl: “Incluye todas aquellas actividades que no producen una mercancia en si,
pero que son necesarias para el funcionamiento de la economlia. ej: comercio, los
restaurantes, los hoteles, el transporte, los servicios financieros, las comunicaciones, los
servicios de educacion,_los servicios profesionales, etc.”.

A partir de lo anterior es claro que los servicios profesionales en salud se encuentran en el
sector terciario de la economia, el cual sera analizado desde el punto de vista Iegal y
comercial, se deja en claro que no se hara analisis desde el punto de vista financiero y
organizacional, lo anterior en razén a que no se entregarén recursos anticipadamente al
contratista (anticipo — pago anticipado), ademas los servicios se cancelaran previa
constancia de recibo a satisfaccién del supervisor del contrato, razones suficientes para
sostener que el anélisis de mercado de los servicios profesionales, en el caso concreto, no
requiere ser analizado desde lo financiero u organizacional.

2.1 Anadlisis desde lo legal
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El Contrato Sindical es una institucién juridica del derecho colectivo del trabajo, a través
del cual los sindicatos pueden participar en la gestién de las empresas, en la promocién del
trabajo colectivo y la generacién de empleo.

En el Decreto 036 de 2016 y en especial su Articulo 2.2.2.1. 16 se determina que: e/
contrato sindical es que celqbra uno o varios sindicatos de trabajadores con uno o varios
empleadores o sindicatos pafronales para la prestacién de servicios o la ejecucién de una
obra por medio de sus afiliados. Es de naturaleza colectiva laboral, solemne, nominado y
principal.

En el presente asunto se pretende realizar el proceso de contratacién para prestar los
servicios profesionales, y de apoyo a la gestion en areas asistenciales en el proceso de
urgencias y en el de referencia y contrareferencia; con una organizaciéon sindical que sea
idonea para ejecutar el objeto contractual.

El Ministerio de Salud y Proteccién Social expide la Resolucion 2003 de 2014, por el cual
se definieron los procedimientos y condiciones de inscripcion de los prestadores de
servicios de salud y habilitacién de servicios de salud; cuyo campo de aplicaciéon incluye
las instituciones prestadoras de servicios que como el Hospital Universitario San José de
Popayan E.S.E, debe cumplir con las condiciones de habilitacién de cada uno de los
servicios asistenciales, en lo referente a la capacidad técnico — administrativo que debera
ofertar la organizacién sindical para asumir el proceso con la garantia de dar cumplimiento
a todas las actividades de su cargo que permitan dar cumplimiento a las disposiciones
legales que regulas la prestacion del servicio de salud.

La Resolucién describe la estructura de los servicios de salud por grupo y servicios, en el
numeral 1.2 del manual de inscripcién de prestadores y habilitacién de servicios de salud
anexo a la mencionada resolucién anteriormente, a saber:

GRUPO SERVICIO
| Urgencias . Urgencias de mediana y alta complejidad
Referencia y contrarreferencia
Transporte especial de pacientes Transporte asistencial medicalizado

2.2 Analisis desde lo comercial

En el caso concreto, en relacién con los procesos a contratar; se debe tener en cuenta que
en la ciudad de Popayan y resto del pais existen diferentes organizaciones sindicales que
tienen la capacidad de asumir los procesos asistenciales como el requerido en esta
oportunidad por el Hospital.

Crd o
El valor a pagar por los procesos a contratar sera aquel establecido con base en el analisis
de costos y de la necesidad institucional para satisfacer el servicio de salud a su cargo;
este andlisis contempla la posibilidad actual de la institucién para ofertar los servicios de
salud a las diferentes Entidades Administradoras de Planes de Beneficio (EAPB) o las
entidades responsables del pago y las condiciones de equilibrio financiero institucional.

3. DESCRIPCION DEL OBJETO
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EL CONTRATISTA se obliga para con el Hospital Universitario San José de Popayan
E.S.E. a PRESTAR LOS SERVICIOS PROFESIONALES, Y DE APOYO A LA GESTION
EN AREAS ASISTENCIALES ASUMIENDO EL PROCESO DE URGENCIAS Y EL DE
REFERENCIA Y CONTRAREFERENCIA; de conformidad a las especificaciones y
condiciones establecidas.

3.1. OBLIGACIONES GENERALES DEL CONTRATISTA

Obligaciones Generales:

1. ldentificar, determinar y coordinar con el supervisor del contrato las acciones a realizar
para el cumplimiento del objeto del contrato.

2. Se podra coordinar con el supervisor del contrato, una reunién mensual con acta con el
objetivo de identificar oportunidades de mejora en el cumplimiento del objeto del contrato.

3. Atender adecuadamente a los usuarios del hospital, brindando un trato amable y
humanizado a los usuarios y sus acompafiantes, evitando que se generen quejas por
maltrato. Estandar de cero (0) quejas comprobadas por maltrato

4. Mantener relaciones de cordialidad, respeto y colaboracuén con el equipo de trabajo y
colaboradores de otras dependencias.

5. Responder a las manifestaciones segun lo establecido en el procedimiento institucional
6. Informar y reportar los posibles eventos clinicos, incidentes, fallas que ocurren en la

prestacion del servicio y/o las anomalias que se presenten en el desarrollo de sus actividades
aplicando el procedimiento del Hospital. Asi como participar en el analisis y ejecutar el plan
de mejora para los posibles eventos clinicos, incidentes, fallas.que sean asignados al servicio
o al profesional.

7. Entregar los informes de la ejecucion del contrato de forma mensual, con los respectivos
soportes para su supervision, en un plazo maximo de 05 dias‘habiles del mes siguiente.

8. El Contratista debera adquirir conocimientos sobre los servicios que presta el Hospital y
brindar informacién en deberes y derechos a los pacientes durante su estancia

9. Conocer e implementar los procesos y procedimientos del Hospital que le apliquen al
proceso contratado

10. Conocer y aplicar las politicas institucionales y participar en todos los eventos o
mecanismos de la institucion para la socializacién y evaluacion de las mismas

11. Apoyo en la ejecucion y seguimiento al plan de desarrollo 2017 a 2020 y el
direccionamiento estratégico del HUSJ
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12. Garantizar el secreto profesional con relacién a la informacién clinica de los pacientes

13. Cumplir con las disposiciones de la Entidad en materia de estandares de habilitacion,
sistema de informacién, auditoria para el mejoramiento de la calidad y acreditacion

14. Garantizar el cumplimiento de los cuadros de turno con cubrimiento efectivo y suficiente
de los procesos contratados, de forma que no se presenten retrasos en la presentacion del
servicio o falta de oportunidad del mismo; lo cual implicara que al momento de radicar el
cuadro de turno para el mes inmediatamente siguiente se verifique por parte del hospital que
se encuentra cubierta totalmente la necesidad del proceso y en caso de que se determine
una necesidad mayor o menor la organizacion debera proceder a realizar los ajustes que se
requieran al cuadro para el ¢ubrimiento del servicio conforme la determinacién de la gerencia
y la subgerencia del hospital. -

15. Elaborar y entregar a mas tardar el dia 25 de cada mes, los cuadros de turnos del mes
siguiente a la Subgerencia Cientifica, Supervisién y Referencia y Contra referencia. Los
turnos deben incluir los afiliados participes que la organizacién determine para el desarrollo
del proceso, verificados por el Hospital (Informacién que se puede verificar en la Oficina de
Talento Humano); si la organizacién sindical requiere hacer cambios deben ser informados
con minimo § dias de antelacién a la Subgerencia Cientifica, Supervisién, Referencia y
Contra referencia y si obedecen a enfermedad o calamidad se debe informar a la mayor
brevedad posible. Esta disposicién no podréa entenderse como una violacién a la autonomia
sindical, ya que el hospital solo verifica la idoneidad de los afiliados de la agremiacioén, en
aras de dar seguridad a nuestros pacientes y realizar la debida vigilancia y control a cargo de
la supervision del contrato. "~ - '

16. En aras de realizar la debida vigilancia y control a cargo de la supervisién del contrato, la
organizacion sindical respetando su autonomia debera reportar los cuadros de turnos y estos
deberan cumplir con las siguientes caracteristicas minimas: Deben permitir la identificacién
clara de las horas por cada sesién o jornada, la identificacion de sus afiliados debe ser de
facil ubicacién (en el caso de emplear siglas se deben utilizar las convenciones respectivas).

17. El contratista con sus afiliados o asociados no podra realizar turnos superiores a 12 horas
continuas, esto aplica dentro del mismo servicio u ofros servicios dentro de la misma
institucion.

18. En aras de garantizar la seguridad del< paciente y las politicas de atencion de la
institucién, no se permitira realizar cubrimiento de servicios o procesos con las mismos
afiliados participes asignados por la organizacién a otra actividad en forma simultanea y el
reemplazo debe ser realizado por un afiliado participe que haya cumplido con el proceso de
verificacion de idoneidad por la oficina de Talento Humano. Asi como también debera
garantizar el debido proceso de induccién con la entidad.

19. Garantizar la disponibilidad por porte del contratista para suplir las contingencias
hospitalarias que se requieran (por incremento de la necesidad o ausencia de la misma),
acorde con los requerimientpg tecnicos cientificos especificados para cada proceso.

20. Dar respuesta en los términos solicitados, a todos los requerimientos, entre ellos:
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Conceptos clinicos de casos especificos, juntas médicas y juntas de tumores.
Quejas formuladas respecto de los servicios prestados.

o Solicitudes médico legales y peritazgos de acuerdo con la capacidad técnico
administrativa y a la normatividad vigente.

21. Conceptos, requerimientos y asistencia a diligencias judiciales cuando asi lo soliciten las
autoridades competentes o se consideren necesarias para la defensa judicial del Hospital.

22. Dar respuesta o presentarse dentro del término a los requerimientos realizados por el
Hospital y/o por autoridad competente, de informacion, conceptos, solicitudes de conciliacion,
procesos judiciales y respuestas a las necesidades formuladas respecto de los servicios
prestados.

23. En aras de garantizar el cumplimiento de las politicas de atencién que deben cumplir
para la prestacion del servicio el Contratista debera tener en cuenta a la hora de ejecutar
las actividades del proceso contratado, lo S|gwente

Presentarse debidamente uniformado, acorde al manual de uniformes institucional.

o Sobre el uniforme debera tener escrito el logo del hospltal el nombre completo y
actividad que realiza.

o Portar carné de identificacion por encima de la cintura, zapatos cerrados, cabello
recogido ufias sin esmalte, cortas y limpias. No deben usar pulseras, anillos, cadenas
ni aretes largos.

« Cumplir con el reglamento interno de los convenios Docencia — Servicio suscritos por
el Hospital Universitario San José de Popayan —-E.S.E.-.

o Tener en cuenta las competencias definidas de los estudiantes por cada programa de
la Universidad, en las actividades Docenma-Serwcno Los estudiantes deben estar
siempre bajo la supervisién de su docente

24. Realizar el respectivo control sobre la ejecucion del contrato, informando debidamente y
oportunamente, cuando el mismo se haya ejecutado en un 60%, 75% y 85%. Informar
oportunamente a los supervnsores del contrato, respecto de cualqwer novedad que pueda
afectar la normal ejecucién del mismo.

25. Debera reintegrar al Hospital a través del supervisor del contrato todos los elementos que
se le hayan dado en comodato o en mera tenencia para la ejecucién del contrato.

26. Velar por el cuidado de los elementos, equipos y materiales puestos a su disposicién en
comodato o en mera tenencia para el desarrollo de sus actividades, por el cual de
comprobarse negligencia por parte del contratista en el cuidado de estos elementos, equipos
y materiales debera restituir en un 100 % su valor, el cual sera descontado de la factura
presentada.

27. Si para desarrollar el objeto contractual, el contratista requiere la asignacioén de usuario y
contrasefia dentro de los programas o aplicaciones del Hospital, este sera responsable por el
buen manejo y custodia de la misma ya que es personal e intransferible, de tal forma que
todos los actos ejecutados con su usuario y contrasefia son de su responsabilidad.
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28. El contratista debera mantener la reserva de la informacion que conozca en la entidad y
que sea susceptible de proteccién, so pena de que en su contra se inicien las acciones
judiciales pertinentes. Asi mismo, al finalizar la ejecucién del contrato deberé hacer entrega al
supervisor del mismo, de toda la informacion que tenga en su poder con ocasion del
desarrollo del objeto contractual, tanto en medio fisico como en medio magnético.

29. El Contratista en conjunto con el hospital realizara una depuracién de los cédigos para
acceso a historia clinica cada dos meses.

30. El contratista debera cumplir en todos sus apartes durante la ejecucién del contrato con la
resolucién 4505 que refiere al riesgo individual.

31. No ceder, ni subcontratar los servicios objeto del contrato suscrito, con persona natural o
juridica, sin previa autorizacién escrita y expresa por parte del Hospital.

32. Prestar los servicios contratados para cada proceso; con los afiliados o asociados con el
que presenta la propuesta y una vez cumplido el proceso de verificacion por la oficina
encargada en cumplimiento al deber que corresponde a la institucion de velar por la
seguridad y atencién de sus pacientes. En el caso que requiera hacer cambio de un afiliado o
asociado, informar previamente al supervisor y garantizar el cumplimiento de la induccién y
entrenamiento que corresponda. Sin que esta disposicion pueda entenderse como violacién a
la autonomia de la que goza la organizacién quien es la Unica que determina la forma en que
asume el proceso contratado. -

33. Garantizar su participaci6n en la brigada de emergencia de la institucién.

34. Realizar auditoria de autocontrol, participar en las rondas y autorrondas de seguridad y en
general participar en todos los procesos relacionados con el despliegue de las politicas de
seguridad del paciente, humanizacién y todas las politicas de la institucién.

35. Realizar andlisis y reporte de los indicadores correspondientes al Sistema de
Informacion para la calidad en el marco del Sistema Obligatorio de Garantia de Calidad

en Salud correspondiente a su proceso.

36. Realizar y entregar los informes correspondientes a su proceso requeridos por el area de
Aseguramiento de la Calidad, Planeacién o cualquiera de las dependencias de la institucion
en los tiempos establecidos para dicho fin.

37 Participar en las actividades de capacitacion, divulgacion, socialiacién, formacion,
induccién que se.dirijan a mejorar los procesos institucionales y garantizar la atencién segura
dentro de cada proceso a cargo del contratista.

38. Participar en el plan de'Entrenamiento especifico por servicio asistencial que permita
garantizar la atencién segura dentro de cada proceso a cargo del contratista.

39. Participar en todas las actividades de socializacién, sensibilizacion y evaluacién que el

hospital programe en cumplimiento a la implementacién de los procesos de Habilitacién,
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Acreditacion, PAMEC, MIGP, MECI y demas que apliquen para la institucién que permita
garantizar la atencién segura dentro de cada proceso a cargo del contratista.

40. Cumplir con los procedimientos, protocolos y guias del Hospital Universitario San José de
Popayan E.S.E., que le apliquen a sus servicios o procesos, garantizando adherencia a
guias, procedimientos y protocolos institucionales (incluido glosa interna) al 100%.

41. Actualizar, documentar guias, protocolos o procedimientos implementando la metodologia
para la adopcion, actualizacién o adaptacion de guias de practica clinica del Hospital.

42. Participar, realizar y entregar las actas de reuniones que se le asignen.

43. Diligenciar en forma completa, clara y legible, todo lo referente a la HISTORIA CLINICA,
de acuerdo con las disposiciones legales y a los formatos . establecidos por el Hospital,
logrando una calidad formal y de contenido superior al 100%.

44. Dar cumplimiento a los tiempos de respuesta hospitalaria y ambulatoria establecidos en el
procedimiento de admisién y preparacion del paciente para su atencion en la version vigente.

45. Cumplir con las normas de bioseguridad y de manejd"'de‘ residuos hospitalarios en
concordancia con las disposiciones del Hospital, para su_propia proteccién y la de los
usuarios : o

46. Cumplir con el procedimiento de control de Historia clinica y registros asistenciales,
garantizando ademas la prudencia y reserva en el manejo de la informacion clinica del
paciente y respeto a la privacidad.

47. Se prohibe utilizar el uso de papeleria del hospital en otra organizacion.

48. Se prohibe el uso de papel reciclable donde exista informacion clinica de los pacientes.

49. Se prohibe el préstamo o trasferencia de claves para el acceso al sistema de informacién
institucional: Dinamica Gerencial

50. Participar en el 100% de las reuniones, las jornadas de socializacion de procesos y
procedimientos y comités institucionales, de acuerdo con las solicitudes del Hospital.

51. Asistir a las siguientes reuniones

Reuniones de proceso asistencial

Equipos primarios de mejoramiento

Andlisis de casos relacionados con Seguridad del paciente y manifestaciones
Comités donde el contratista sea miembro y/o invitado

52. Cumplir las acciones asignadas en los planes de accién del proceso.

53. Aplicar las listas de chequeo que sean asignadas por el supervisor del contrato.
Brindar informacién en deberes y derechos, también en temas claves durante la ruta de
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atencion del paciente segtin procedimiento institucional.

54. En aras de realizar el seguimiento al cumplimiento de la normatividad que regula la
implementacion del Sistema de Seguridad y Salud en el trabajo Institucional el Hospital
solicitara la informacion que a contlnuacuSn se relaciona:

e El nimero de accudentes de trabajo discriminando riesgo biolégico y otro tipo de
accidentes demostrando ademas que se ha realizado el anélisis de los mismos y la
toma de acciones' para evitar su recurrencia. Asi mismo se deben reportar los
indicadores de frecuencia, severidad, indice de lesiones incapacitantes.

e Respecto a los mdlcadores de enfermedad laboral y general se deben reportar las
tasas de ausentismo Ppor cada una de ellas.

e Presentar evndencuas ‘de las acciones desarrolladas con el fin de implementar el
Sistema de Gestién para la Seguridad y Salud en el Trabajo (Capacitaciones,
Inspecciones y participacion en programas de promocion y prevencion).

55. La organizacién sindical no podra permitir el maltrato fisico, psicolégico y verbal a los
pacientes y en general de los colaboradores de la Instituciéon. De sucederse, el supervisor del
contrato informara por escrito al Representante Legal. Estos casos deberan ser estudiados al
interior de la organizacion con el mecanismo con el que se cuente para ello y debera
propender por actuar con la oportunidad y eficiencia que garanticen plenamente que tales
actuaciones no generaran conflictos al interior de la organizacién, asi como reportar a la
entidad las medidas tomadas frente al asunto.

56. Participar en las sesiones breves, capacitacion virtual, paciente trazador, auditorias
internas, simulacros de visita seguin cronograma institucional.

57. Se requiere que la organizacion sindical garantice el cumplimiento de los requisitos y
estandares del Sistema Obligatorio de Garantia de la Calidad (definidos en el Decreto 1011 de
2006, establecido en la Resolucién 123 de 2012, el Decreto 903 2014 y la Resolucién 2003

de 2014) ydel Sistema General de Seguridad Social (Ley 100 de 1993 y decretos
reglamentarios):

a. El Contratista u Organizacion Sindical debera contar con bases de datos actualizadas y
veraces, y debera realizar el reporte_oportuno de las novedades como ingresos,
cambio de area y desvinculacién de los asociados o afiliados, a la Oficina de Talento
Humano del Hospital conforme al procedimiento institucional; ello en atencién a la
vigilancia que corresponde del contrato.

b. El Contratista mediénte escrito debera presentar en la Oficina de Talento Humano del
Hospital, la relacién de afiliados particupes con la informacién que sea solicitada por la

institucion, el servicio, la fecha de ingreso y anexando los soportes establecidos en
cada caso particular:: '

c. El Contratista u Organizacién Sindical debera verificar que los Asociados o Afiliados
diligencien_el formato de "Ruta de ingreso_seguro del talento humano al Hospital
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58. Durante la ejecucién del contrato el Sindicato se obliga a presentar:

a.

Universitario San José' para garantizar el total cumplimiento de los requisitos tanto en
el proceso de induccién especifica, induccién general, asignacién de usuarios de
acuerdo a la actividad a desarrollar.

El Contratista u Organizacién Sindical debera garantizar el cumplimiento por parte de
sus afiliados o asociados en las areas asistenciales cumplan con los parametros
establecidos por el Hospital Universitario San José de Popayan —ESE- en cuanto a
uniformidad y presentacion personal, dentro de las politicas de calidad que se ha
propuesto la entidad.

Efectuar los registros que las demés disposiciones o Normatividad General del
Sistema de Seguridad Social en Salud se exijan en el desarrollo del término
contractual.

La organizacién garantizara su participacion en las dos fases de induccién general
(presencial y virtual), orientada por el Hospital Universitario San José de Popayan
E.S.E, de acuerdo al procedimiento establecido por la Institucion.

El Contratista u Organizacién Sindical debera realizar induccién especifica a todos sus
afiliados que presten sus actividades en cumplimiento del objeto contractual de
acuerdo a la intensidad horaria y de ‘acuerdo al procedimiento establecido por la
Institucion (sesenta -60- horas). La induccién especifica debera ser certificada por la
Organizacion Sindical en cumplimiento del objeto contractual.

La organizacién garantizara su participacion en el proceso de evaluacién anual del
Clima organizacional; garantizara la Implementacion de estrategias de intervencion de
acuerdo a los resultados obtenidos en la evaluacién y garantizara su participacion en
las actividades encaminadas al mejoramlento del clima organizacional de la
Institucion.

Certificacion de realizacion de valoraciones médicas ocupacionales de ingreso,
periddicas y de retiro realizadas por médico especialista en salud ocupacional con
licencia, de acuerdo a la periodicidad "establecida .en el Sistema de Gestién de
Seguridad y Salud en el Trabajo de la empresa. Resolucion 2346 de 2007 y
Resolucion 1918 de 2008. Anexar copia de certificado de aptitud de cada afiliado en
medio fisico.

Certificacion de dotacién de elementos de proteccion personal a cada afiliado. Anexar
por escrito relacion de elementos a entregar a cada afiliado.

Compromiso de realizar auditaje de cumplimiento de uso de elementos de proteccion
personal y adherencia a las normas de bioseguridad en el area asistencial cada 6
meses.

Certificar la realizacion de examenes laboratorio a los afiliados expuestos a ruido:
Audiometrias, Material particulado: Espirometria, Peligro quimico (Citostaticos, éxido
de etileno, formaldehido): Hemograma, TGO,TGP, Fosfatasa Alcalina, Bilirrubinas,
Creatinina, Parcial de Orina, Radiaciones lonizantes: Hemograma, Creatinina,
Uroanalisis.

Reportar los primeros cinco dias del mes los accidentes e incidentes laborales en
donde se discrimine el tipo de accidente y los dias de incapacidad de sus afiliados
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f. Realizar investigacion de accidentes e incidentes laborales conjuntamente con el area
de Seguridad y Salud en el Trabajo del Hospital.

0. Reportar los primeros cinco dias del mes las causas de ausentismo de sus afiliados
relacionandolos consignando en sus formatos la informacién necesaria para el area
de Seguridad y Salud en el Trabajo del Hospital.

h. Enviar los reportes de dosimetria de los afiliados expuestos a radiaciones ionizantes
de manera mensual.

i. Adherirse a las capacitaciones planeadas y al diligenciamiento de encuestas de clima
organizacional para la vigencia 2017 que se realicen con apoyo del area de Seguridad
y Salud en el Trabajo.

j. Informar al &rea de Seguridad y Salud en el Trabajo de manera mensual los afiliados
que han sido reubicados.

59. diligenciara de manera éompleta y legible soportando con firma digital los registros de la
Historia Clinica conforme lo dlspuesto en la Resolucién 1995 de 1999 y demas normas que lo
reglamenten.

60. El registro en la historia clinica digital del Hospital (DINAMICA GERENCIAL
HOSPITALARIA Y DEMAS APLICATIVOS) sera concordante con la atencién asistencial en
cada uno de los procesos misionales del Hospital y de los servicios que estos encierren, la
cual se realizara con base en los protocolos, procedimientos y manuales establecidos por el
Hospital lo cuales podran ser consultados en la pagina web del mismo cualquier actualizacion
a los mismos, implicara la aplicacién inmediata de estos por parte del contratista.

Presentaciéon de Cuentas

1. Las facturas deben presentarse en los cinco (5) primeros dias calendario de cada mes y en
caso de no realizarse este proceso ante la oficina de vigilancia y control, quedara su tramite
de pago para el mes ssgulente En el caso de no dar cumplimiento a este término de forma
reiterativa se generara un\a‘.gliosa equivalente al valor del 5% del valor de la cuenta.

2. Las cuentas deben entregarse en medio digital y en fisico.
3. Soportes de contratacion el cual incluira:

a.- Copia del contrato legalizado o del acta modificatoria adicional en valor, solo aplica su
entrega para el primer mes o adicional de ejecucién del contrato.

b.- Copia del pago de seguridad social y parafiscales.(cuando aplica)

¢ -Constancia del revisor Fiscal o Representante legal de paz y salvo con pago de seguridad
social y parafiscales. ( cuando aplica )

4. En caso de que el procédimiento institucional para el tramite de radicacién y pago de
cuentas sea actualizado, sera socializado por cada supervisor del contrato y se dara
aplicacién inmediata al mismo.

5. La asociacién debera certificar por intermedio de quien designe para ello, el nimero de
personas naturales que tiene vinculadas. -




FO-ARH-01

o HOSPITAL

g v SUBGERENCIA CIENTIFICA Vorsion: 1
§ | Pégina 13 do 34
Yuxtos meoremos f saled®

6. Para personas naturales debera entregarse adicional a lo anterior un informe detallado de
las actividades realizadas

7. Para los coordinadores debera entregarse informe mensual de actividades, indicadores
administrativos, asistenciales y de calidad

8. El pago lo realizaré el Hospital a mas tardar a los sesenta (60) dias después de presentada
la cuenta con la totalidad de los soportes necesarios para ello.

9. Mantener el tiempo de 5 dias para contestar por parte del contratista las glosas
presentadas por Cuentas Medicas y/o Supervisor y Control de Contratos y un (1) responsable
por proceso asistencial para la conciliacién de objeciones o glosas

10. En lo referente a procedimientos por evento se aplicara lo definido en el anexo de
lineamientos de facturacién del hospital

11. El contratista se compromete a dar aplicacion al procedimiento de presentacién de
cuentas con que cuenta el Hospital, para tal efecto le sera entregado en documento anexo,
de la misma manera en caso de que este sea modificado o actualizado, el supervisor del
contrato enviara copia del documento para su debida aplicacién.

12. Los documentos soportes de las cuentas y su forma de presentacién se deberan ajustar a
los requerimientos del supervisor teniendo en cuenta las actividades contratadas, la forma y
modalidad de pago y centros de costos del Hospital; o cualquuer otro requerimiento adicional
gue surja en virtud de la ejecucion del contrato.

Auditoria de Cuentas

1.- El Hospital evaluara el 100% de las Historias Clinicas a través de su oficina de Auditoria
de cuentas médicas y/o la oficina de vigilancia y control; las fallas en los procedimientos de
registro de informacion, facturacioén o cualquier otro imputable a los afiliados que realizan las
actividades a cargo del SINDICATO se descontaran a este de los saldos que el Hospital
tenga que pagarle por cualquier concepto; tanto en el caso de que ello no permita el cobro
ante la ERP y/o una vez estas entidades notifiquen al Hospital y no pueda subsanarse la
situacién que le impide el cobro por el servicio prestado.

2.- El contratista se compromete a dar aplicacién al procedimiento de glosa interna con que
cuenta el Hospital, para tal efecto le serd entregado en documento anexo o el mismo podra
ser consultado en la pagina web del hospital, de la misma manera en caso de que este sea
modificado o actualizado, el supervisor del contrato enviard copia del documento para su
debida aplicacién

3.-Aparte del cumplimiento del procedimiento en los S|gu1entes casos especlficos se aplicara
lo siguiente:

a.- Cuando se cancele una cirugia electiva por una causa no justificada -directamente
imputable al SINDICATO, se realizard un descuento del monto a cancelar del 100% de la
tarifa en lo respectivo a derechos de sala del o los procedimientos quirGrgicos cancelados.
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b.- El no cumplimiento del procedimiento y falta de diligenciamiento del consentimiento
informado en forma adecuada y completa generara glosa interna del 20% de |a tarifa pactada
en este contrato para honorarios de cirujano o anestesiélogo.

c.- La no atencién en Consulta Externa y el no cumplimiento del minimo de agenda
establecida por el Hospital para este servicio, generara glosa interna del 100% del nimero de
consultas y ésta debe realizarse en la siguiente sesion independientemente del nimero de
pacientes programados.

d.- Se glosara la estancia hospitalaria derivada de las objeciones por falta de oportunidad de
la atencion generadas por respuesta a interconsulta por fuera de los tiempos establecidos en
el procedimiento institucional.

El incumplimiento de cada una de las obligaciones generales previa comprobacién por
parte de los supervisores del contrato dara al descuento en la factura presentada por el

contratista del valor equivalente a dos (2) horas por cada falta presentada de tratarse de

una actividad que no represente mas tiempo que éste. Para los casos en que la forma

de pago no permita tasar en horas el incumplimiento presentado se tasara el mismo en

el porcentaje que determine el sypervisor.

3.1.2 OBLIGACIONES ESPECIFICAS

MANUAL DE PERFILES Y COMPETENCIAS

MACROPROCESO MISIONAL
PROCESO URGENCIAS, TRANSPORTE ASISTENCIAL
MEDICALIZADO Y REFERENCIA
SUBPROCESO Transversal a todos los subprocesos

OBJETIVO

Realizar el proceso de atencion en Medicina General en urgencias, referencia y contrarreferencia y
transporte asistencial medicalizado.

ACTIVIDADES
MEDICINA GENERAL
CALIDAD
ACTIVIDADES A CONTRATAR PRODUCTO ESPERADA

Garantizar el cubrimiento efectivo y suficiente de los
servicios contratados de manera que se cumplan como
minimo los siguientes atributos del servicio:

a. En triage: tiempo maximo de espera puerta | Rips Consultas e = ;
triage de 15 minutos. historia clinica 100 /gtdegzc:lentes
b. En consultorio: manteniendo un minimo de 2 diligenciada sk

consultas hora por cada médico general con asignacion
de consultorio o mantener un tiempo maximo de espera
para PRIORIDAD 2 de 30 minutos y para triage 3 de 2
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horas.
c. En choque/Emergencia: debera permanecer un

médico 24 horas al dia disponible para el ingreso y
manejo de pacientes criticos; en caso de no haber
pacientes por ingresar como PRIORIDAD 1, este
médico apoyara las actividades de consultorio.

d. En é&reas de observacién se realizaran los
procesos de apoyo en la gestidn clinica del paciente de
acuerdo a plan determinado por las especialidades.

e En caso de sobre carga de pacientes en el érea
de choque/emergencia, el médico de consuitorio
realizara apoyo a estas areas

TRIAGE: El triage es el responsable de distribuir el flujo
de pacientes. Ninglin médico puede cambiar las
prioridades asignadas por triage, excepto que esta se
haga para asignar una mayor prioridad de atencién. Se
debe realizar la clasificacién de los pacientes siguiendo
la metodologia establecida por el hospital que consiste
en la aplicacién del Emergency Severity Index (ESI) y la
normatividad vigente y clasificando lo paciente en cinco
categorias:

1. Prioridad 1: Requiere atencion inmediata. La
condicién clinica del paciente representa un riesgo
vital y necesita maniobras de reanimacién por su
compromiso ventilatorio, respiratorio,
hemodinamico o neurclégico, perdida de miembro u
organo u otras condiciones que por norma exijan
atencion inmediata.

2. Prioridad 2: La condicién clinica del paciente
puede evolucionar hacia un rapido deterioro o a su
muerte, o incrementar el riesgo para la pérdida de
un miembro u 6rgano, por lo tanto, requiere una
atencién que no debe superar los treinta (30)
minutos. La presencia de un dolor extremo de
acuerdo con el sistema de clasificacion usado debe
ser considerada como un criterio dentro de esta
categoria. :

3. Prioridad 3: La condicién clinica del pacient
requiere de medidas diagndsticas y terapéuticas en
urgencias. Son aquellos pacientes que necesitan un
examen complementario o un tratamiento rapido,
dado que se encuentran estables desde el punto de
vista fisiologico aunque su situacion puede
empeorar si no se actia.

Se deriva en:

a. Atencién en 4 horas
b. Derivacion a otra complejidad.

4. Prioridad 4: El paciente presenta condiciones
médicas que no comprometen su estado general, ni
representan un riesgo evidente para la vida o
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pérdida de miembro u érgano. No obstante, existen
riesgos de complicacion o secuelas de la
enfermedad o lesibn si no recibe la atencién
correspondiente.

El cual se derivara para consulta prioritaria/no
programada en su EPS bésica de atencion.

5. Prioridad 5:

El paciente presenta_ una condicién clinica
relacionada con problemas agudos o crénicos sin
evidencia de deterioro que comprometa el estado
general de paciente y .no representa un riesgo
evidente para la vida o la funcionalidad de miembro
u érgano.

El cual se derivara para’ asignacién de cita por
consulta externa en su EPS basica de atencién.

Adicicnalmente el médico informara al paciente y su
acompafiante la prioridad de triage asignada y cudles
son los pasos a seguir segun la misma.

Asi mismo informara un aproximado de tiempo de
espera segun el tipo de prioridad asignada y el nimero
de paciente es espera de consulta para ese momento,
siempre haciendo énfasis que en urgencias no se
atiende por orden de llegada sino por orden de
gravedad.

En caso de que en espera por realizacién de TRAIGE
se encuentren 7 o mas personas el médico de TRIAGE
le informara al médico de consultorio 1 para que este
ultimo comience a realizar TRIAGE.

CONSULTORIO: realizar la evaluacién inicial de los
pacientes realizando el interrogatorio, revisién por
sistemas, revision de antecedentes, examen fisico,
andlisis, impresiones diagnésticas y plan inicial de
manejo. Todo lo anterior focalizado en el motivo de
consulta del paciente.

El rendimiento por hora de la atencién en
consultorios deberd ser de AL MENOS 2
PACIENTES POR HORA. :

Explicar al auxiliar de enfermeria de su consultorio,
antes de sentarse a escribir la historia clinica
electrénica; cuales son las.6rdenes médicas en lo
referente a muestras médicas a tomar para laboratorios
clinicos, liquidos endovenosos con los que quedaré el
paciente, medicacion que se ordena al paciente.
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Informar al paciente y sus acompanante el estado en
que se encuentra el paciente, los posibles diagnésticos
y el plan que se seguira tanto para hacer el diagnostico
de precisién como también el manejo terapéutico inicial.

Todos los pacientes deberan ser reportados en una
base de datos para consulta del equipo médico y de
enfermeria profesional la cual deberd contener como
minimo los siguientes datos en columnas diferentes:

Fecha de ingreso Hora de ingreso
Cama

Nombres y apellidos completos
Numero de identificacion

EPS

Edad

Antecedentes

Diagnésticos

Tratamientos Resultados

Plan (pendientes)

Fecha y hora de orden de hospitalizar
Especialidades tratantes

RN AWM

TG QTS
N=Oo

En caso de requerir exdmenes con mayor prioridad una
vez impresa la orden escribir en ella la palabra
EMERGENCIA con el fin que el laboratorio entienda
que se trata de un examen que debe procesar en un
tiempo de una (1) hora.

En los demas casos en maximo tres (3) horas de
finalizada la consulta debe escribir nota de analisis de
resultados y definicion de la conducta médica (Alta,
interconsulta a especialidad, observacién). Una vez
establecida la conducta debera ordenarse el traslado a
areas de observacion.

Las actividades de medicina general del area de
consultorio consistiran en ingresar pacientes y revalorar
a los mismos para definirles su conducta.

Los pacientes criticos o victimas de accidente de
transito con heridas complicadas deben ser trasladados
con medico a los servicios de imagenes.

En el area de consultorios se realizara ronda médica de
lunes a viernes alas 7y 30 de lamafianayala 1 dela
tarde como minimo, todas las conductas tomadas
conjuntamente con el médico, los especialistas y el
coordinador del servicio deberan ser anotadas por el
médico general en formato HC14 y firmadas de manera
conjunta por el coordinador y por el médico general.
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Realizar la interconsulta a ‘los pacientes a las
especialidades basicas de acuerdo al modelo de
atencién.

En Choque /Emergencia: Las actividades de medicina
general en esta area ingresaran a todos los pacientes
clasificados como prioridad 1, esta actividad es
independiente si estd o no de acuerdo con la
clasificaciéon dada en el triage:

Iniciard las maniobras de estabilizacién de los
pacientes

Ordenara paraclinicos
Presentaré el paciente a la especialidad tratante.
Elaborara la historia clinica del paciente

Realizard cuantas notas sean necesarias para
mantener la adecuada informacién de la evolucién del
paciente.

Una vez estabilizado el paciente ordenar su traslado a
una de las areas de observacion

Los pacientes criticos o victimas de accidente de
transito con heridas complicadas deben ser trasladados
con el afiliado a cargo de las actividades de medicina
general a los servicios de imégenes.

Si no se logra su estabilizacion haré‘ solicitud de

valoracion por cuidado critico.
En Observacion: e

Vigilar el estado médico de cada paciente e informar de
los cambios en el mismo a las especialidades tratantes.

Asistira a cada una de las revistas médicas de las
diferentes especialidades tratantes.

Realizara las ordenes medicas de los pacientes en su
area siguiendo el orden asi:

1. Primero pacientes criticos
2. Segundo altas de pacientes
3. Tercero pacientes estables.

Diligenciarda los documentos de soporte para
medicamentos y procedimientos considerados no POS
o no MIPRES segun sea el caso.

Estard pendiente de los resultados de los paraclinicos
ordenados y en maximo tres (3) horas después de
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ordenados los mismos deberd anotar en la historia
clinica los resultados, anélisis de los mismos y definir
junto a los especialistas una conducta con ellos.

Hard seguimiento de drdenes de paraclinicos,
procedimientos o interconsultas ordenadas para ser
realizadas por fuera de la institucién con el fin de lograr
la consecucion de las mismas.

Cubliculo E en la noche recibe llamadas de referencia.

Referencial/contra referencia:

Establecer mediante inspeccién o llamado telefénico la
capacidad libre de la institucién al momento de iniciar
turno.

Confirmar con las é4reas de cuidado critico la
disponibilidad de cama para los casos de pacientes
comentados para cuidado intensivo, intermedio, unidad
de quemados, neonatologia; Esta verificacién se hara
llamando directamente al servicio NUNCA mediante
verificacion en el sistema.

Recibir el comentario de pacientes a los que se quiere
remitir a este centro hospitalario.

Verificar mediante historia clinica o paraclinicos
enviados al correo electrénico o redes saciales que la
informacién suministrada sea veraz.

Establecer con cierto nivel de certeza que el caso
realmente corresponde a alta complejidad y a una
especialidad con la que cuente la institucién.

Realizar los registros respectivos en la base de datos
de google drive.

Comentar los pacientes que el hospital desea remitir a
otros niveles de complejidad, teniendo a mano la
justificacién realizada por el remisor y los paraclinicos
que soportan dicha conducta.

Hacer seguimiento a los pacientes que ingresan a
banco de sangre para aféresis o transfusiones
sanguineas ambulatorias.

Colaborar con la correccion de registros en la historia
clinica der pacientes de urgencias cuando estos ya
hayan sido dados de alta.

Actividades de medicina general en Ambulancia

Estara_disponible en el servicio de urgencias para
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realizacion de los traslados necesarios.

Colaborar con el servicio de urgencias en las labores
emergentes que a consideracién del coordinador del
servicio se hagan necesarias. -

Definir requerimiento de traslado bésico o medicalizado
de acuerdo a la condicién clinica del paciente

Realizar la monitorizacion hemodinamica del paciente
durante el traslado y detallar en los formatos
correspondientes. :

Realizar los procedimientos que se requieran durante el
traslado del paciente de acuerdo a la condicién clinica y
los recursos disponibles.

Reportar cambios en la condicién clinica del paciente y
realizar las acciones correspondientes para garantizar
la atencién en salud.

Entregar el paciente al personal de la IPS receptora de
acuerdo a los protocolos de atencién dejando
constancia de las atenciones realizadas durante el
traslado. P :

Reportar los eventos adversos presentados durante el
traslado de acuerdo a los procedimientos
institucionales.

Ampliacién Interna: Corresponde a los pacientes que
se encuentran ya en observacion pero superando la
capacidad instalada nominal del servicio.

Sus funciones y actividades seran similares a los de las
areas de observacion.

Realizar entrega de turno paciente por paciente en
forma presencial en cada servicio

Formato de
entrega de turno

100% de pacientes
relacionados en
entrega de turno

Realizar analisis de los casos de mortalidad
presentados en su servicio

Diligenciamiento de actas de analisis de defuncién:
seran diligenciadas en el sistema que el hospital defina
y por el mismo médico que realiza el certificado de
defuncién, estas actas seran el insumo para la reunién
de mortalidad la cual se realizara una vez al mes.

Diligenciamiento de fichas epidemiolégicas: es
obligatorio el diligenciamiento de Ias fichas
epidemiolégicas para todas las patologias sujetas a
vigilancia y seguimiento por el drea de estadisticas en

Reporte de
analisis de
mortalidad

100% de reportes de
analisis de
mortalidad
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salud, entre ellas: Lesiones por causa externa, violencia
intrafamiliar, accidente ofidico, accidente rébico, intento
de suicidio, intoxicaciones, Dengue, Zika, Chikungunya,
consumo de substancias psicoactivas, tuberculosos
farmaco-resistente, tuberculosis, VIH SIDA, Hepatitis,
meningitis, entre otras. Estas fichas deben ser
diligenciadas una vez se realiza el diagnostico o la
sospecha diagnostica.

Diligenciar los certificados de estadisticas vitales

Diligenciamiento de certificados de defuncion: se
realizara certificado de defuncién a todo paciente
fallecido en el area de urgencias EXCEPTO:

Paciente fallecido por causa externa: siempre debera
notificarse a la autoridad competente para realizacién
de levantamiento de cadaver y traslado a medicina

legal. Certificados de | 4590, e certificados
estadisticas de defuncion

Pacientes en quienes no se tenga claro su causa de dili vitales d diligenciado

muerte: si el paciente es hospitalizado solicitar autopsia igenciados

médica. Si el paciente fallecié fuera del hospital solicitar

levantamiento y autopsia médico legal.

Pacientes fallecidos en casa que tiene su ultima

hospitalizacién en la institucion hace mas de 1 mes:

indicar a la familia para que solicite inspeccién del

cadaver a los profesionales determinados para tal fin

por la Secretaria Departamental de Salud.

Diligenciar los registros de historia clinica digital .

especialmente las 6rdenes médicas, Formatos No Registros de 1%%%}:'?:2;%::&1

POS, solicitudes de exadmenes de apoyo diagnéstico e | historia clinica contenido del registro

interconsultas, triage, ingreso a urgencias y salas de diligenciada g

internacién, evoluciones diarias, plan de alta y epicrisis.

de historia clinica.

Realizar proecedimientos
inmovilizaciones, lavados
sanguinea, entre otros)

menores
gastricos,

{suturas,
transfusion

Registros de
historia-clinica
diligenciada

Resultado igual al
100% en calidad y
contenido del registro
de historia clinica.

Observacién inicial de pacientes y toma de conductas
iniciales.

Nota Intermedia
para registrar y
analizar
paraclinicos y

definir conducta.

Tiempo Consulta -
Definicidn de -
conducta Maximo 6
horas

Ordenar paraclinicos y conductas iniciales criticas

Ordenes
medicas

1. Tiempo puerta
electrocardiogra
ma: (en los casos
de dolor toracico
de posible origen
cardiaco): 10
minutos.

2. Tiempo puerta
TAC de cerebro
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(en los casos de
ACV): 45
minutos.

3. Tiempo de inicio
de antibiético
luego de
diagnéstico de
sepsis: 1 hora.

4. Tiempo de
Puerta -
diagnéstico
etiologico del
dolor abdominal:
6 horas.

Oportunidad en el
manejo del Infarto
agudo de mioccardio:
> 90% en la primera
hora.

oOrdenes médicas
diarias completas
entre las 10 pmy 2
am.

eRonda medica con
cada una de las
especialidades
tratantes.

eoRegistro de
paraclinicos y
analisis de los
mismos.

Entrega de turno
presencial con 100%
de pacientes
relacionados.

Vigilancia de pacientes en areas de observacién

1. Asistencia a las
reuniones de
mejoramiento del
servicio.

2. Realizacién de
acciones de
mejora en casos
de que se

Servicio prestado con calidad y oportunidad presenten quejas

» o deficiencias en
algun proceso.

3. Participacién en
las auto rondas y
rondas de
seguridad
institucional.

4. Participacién en
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todos los
procesos
educativos de la
institucion
Servicio actualizado y con actividades de capacitacion o Programacion y
continuada asistencia a
reuniones
semanales de
capacitacion
continuada
Certificacién de concertadas con

actividades de el coordinador
capacitacién. del servicio.

5. Actualizacion de
las certificaciones
obligatorias segun
el perfil del
médico general
del servicio

Unidad Quiréfano

Realizar la verificaciéon pre quirdrgica de pacientes de
cirugia ambulatoria

Aplicar el protocolo de marcacién operatoria de los
pacientes programados

Efectuar las ordenes medicas de los pacientes
programados

Verificar la adherencia a la administracion del antibiético
profilactico acorde a gufas.

Efectuar ayudantia quirtrgica acorde a la programacién | Registros: de la

Registros enla
Historia
Clinica del paciente
logrando una calidad

de cirugia Historia Clinica

Realizar la verificacion de la gerencia del acto de fpnna yc!e

quirargico contenido superior o
. t o

Realizar atencién en el area de recuperacion de igual al 80%.

quiréfano

Verificar condiciones clinicas para el traslado o alta e
informar al anestesidlogo y cirujano.
Realizar seguimiento postquirirgico ambulatorio por

llamada telefénica.

peiienci

La organizacion sindical garantizara que los afiliados que seleccione para la ejecucién del contrato
sindical cuenten con formacién en el Area del conocimiento: ciencias de la salud
Nucleo Basico del conocimiento: Medicina General
1 afio de experiencia en IPS.

3.1.2.1 OTRAS OBLIGACIONES ESPECIFICAS DE LA ASOCIACION SINDICAL: La
organizacion sindical debera garantizar que las actividades del proceso a su cargo se
cumplan con la oportunidad y calidad requeridas en la prestacion del servicio que
asume con la suscripcion de este contrato, para lo que debera:
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3.1.2.1.1 Sobre los turnos:

La entrega de turno que la organizacién sindical tiene a su cargo siempre deber ser
presencial, se entrega paciente por paciente, al lado de la camilla del mismo, indicando
como minimo: nombre del paciente, edad, diagnéstico y plan a seguir con el mismo.

Garantizar la disponibilidad para suplir las contingencias hospitalarias que se requieran
ejecucion de otras actividades acorde con los requerimientos técnicos cientificos
especificados para cada area.

3.1.2.1.2 Sobre la ronda Médica:

TODOS Los pacientes deben ser presentados diariamente a las TODAS Y CADA UNA de
las especialidades involucradas en el manejo del mismo.

Se deben ordenar los cambios segun la evolucion de los especialistas, incluso una vez
realizada la ronda verbal. '

Las ordenes que se realicen deben ser impresas y entregadas al proceso de enfermeria
encargado del paciente.

Una vez realizados los estudios imagenolégicos se deben anotar lecturas no oficiales y
tomar medidas adecuadas segun los mismos.

Luego de la evolucion de los pacientes criticos se debe dar prioridad a efectuar las altas de
pacientes, con el fin de garantizar una rotacién 6ptima en el servicio.

3.1.2.1.3 Sobre la formulacién y Ordenes médicas:

a. La formulacién debe ser completa y ajustada a las normas vigentes.

b. La formulacién diaria regular de los pacientes se realizard después de las 9 de la
noche de cada dia, teniendo cuidado en que se cubra al menos 24 horas de
tratamiento del paciente.

c. En las horas de la mafiana se realizaran ajustes a la formulacién del paciente segun
lo ordenado en la ronda médica.

d. Durante el dia se podran realizar cambios en la formulacién para reflejar ajustes en el
manejo farmacolégico del paciente segun la evolucion clinica del mismo.

e. Si se suspende una medicacion esta orden debe quedar explicitamente determinada
en las 6rdenes médicas y en las indicaciones.

f. En caso de indicacion de medicamentos para varios dias, se podra formular
tratamiento por el término completo de la duracién del mismo.

9. Necesariamente las actividades de medicina general del proceso deben en
coordinacion con las actividades de las especialidades tratantes garantizar la
conciliacién de medicamentosa una vez se defina el manejo del paciente. A mas
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tardar esta conciliacién debe hacerse al momento de ordenar hospitalizaciéon del
paciente o hayan trascurrido 24 horas desde su ingreso, lo que ocurra primero.

3.1.2.1.4 Registros de la historia clinica digital: diligenciar de manera completa y legible
soportando con firma digital los registros de la Historia Clinica, entre ellos:

a.
b.

C.

Registro de Triage

Registro de historia clinica de ingreso, la cual debera quedar vinculada al registro de
triage.

Evolucién Diaria de Pacientes: la cual se debe realizar siguiendo la metodologia
SOAP: Subjetivo, Objetivo, Andlisis y Plan; en el analisis siempre debe justificarse
por qué el paciente debe seguir hospitalizado.

. El paciente debera ser valorado diariamente hasta que egrese fisicamente del

Hospital.

. Solicitud de interconsulta a la especialidad requerida, debe quedar registrada en la

hoja de evolucién incluyendo el motivo por el cual solicita la interconsulta,
adicionalmente debera ordenarse en el formato de ORDENES MEDICAS. Esta orden
debera cumplirse en el servicio donde se encuentre el paciente independiente de su
sitio de internacién. ;

Valoraciones prequirdrgicas: Es obligaciéon del. cirujano que planea el
procedimiento indicar que especialidades o subespecialidades deben valorar su
paciente previo a la realizacién del turno quirargico. '

. Lista de chequeo pre quirirgico: Se realizara a todo paciente que va a llevarse a

cirugia. Excepto la urgencia absoluta.

. Valoracién pre anestésica: Debe ser ordenada una vez el cirujano haya elaborado

el turno quirdrgico y obtenido el consentimiento informado.

Justificacion de medicamentos NO POS o MIPRES: El medicamento NO POS
debe estar justificado en las hojas de evolucion del paciente manifestando los
beneficios que el uso de los mismos .implica para el manejo del paciente;
adicionalmente debe diligenciarse siempre el formato oficial del Hospital Universitario
San José de Popayan Empresa Social del Estado y realizarse férmula individual de
cada medicamento NO POS y el paquete ser entregado al Jefe de Enfermeria
encargado del paciente. Este proceso quedara sujeto a los ajustes que
normativamente se expidan por el Ministerio de Salud y Proteccién Social.
Justificacién de uso de antibiético controlado: El uso del antibiético debe estar
justificado en las evoluciones médicas, indicando el motivo por el cual se elige, con el
soporte del comité de infecciones se debe registrar en las érdenes médicas. El
formato de justificacién sera diligenciado por el médico que ordena el uso del
antibiético. '

. Orden de hospitalizacién del paciente: Una vez superada la urgencia vital y/o

maximo las primeras 24 horas desde su ingreso, todo paciente debe tener una
conducta definida, si esta conducta implica que el paciente debe seguir dentro de las
instalaciones del Hospital, se debe justificar en la evolucién el motivo, realizar la
anotacién en las ORDENES MEDICAS y diligenciar el FORMATO DE ORDEN DE
HOSPITALIZACION EN LA HISTORIA CLINICA DIGITAL.

Consentimiento informado: debera ser diligenciado por el profesional que realizara
el procedimiento y es requisito previo para entregar el turno quirargico al area de
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quiréfanos. Se exceptua el diligenciamiento del consentimiento informado en los
casos que la Ley asi lo permita.

.Descripciéon de procedimiento: Diligenciado por el profesional que realizdé el

procedimiento en el formato de historia clinica digital disefiado para tal fin.

. Formatos del Sistema de Referencia y Contrarreferencia: en el caso de la

referencia se debe especificar claramente la causa de la remision y/o conducta que
necesita el paciente.y no se puede prestar en este centro, en el caso de contra
referencia el plan de manejo que debe seguir el paciente.

. Nota de Salida del paciente: En la cual se debera especificar: el estado del

paciente a la salida, las recomendaciones a seguir, plan de controles e incapacidad
si da lugar a ello.

. Plan de egreso: En el cual debera consignarse el manejo farmacolégico y no

farmacolégico del paciente asi mismo como el cuidado profesional, auxiliar y técnico
que requiera el paciente y la intensidad del mismo.

3.1.2.1.5 Indicadores de Calidad del Servicio: Son los indicadores que nos informan
sobre la adecuada prestacién del servicio de medicina general dentro del proceso de
urgencias entre los mas importantes tenemos, asi mismo son los indicadores con los que
se evaluara la prestacion del servicio:

Tiempo puerta triage: con un maximo de 15 minutos promedio

b. Tiempo Triage Consulta:
Para triage 1: Atencion inmediata
Para Triage 2: 30 minutos

Para triage 3: 2 horas. "'~

c.
d.

Tiempo Consulta Definicién de conducta: Maximo 6 horas.

Tiempo puerta electrocardiograma: (en los casos de dolor toracico de posible
origen cardiaco): 10 minutos.

e. Tiempo puerta TAC de cerebro (en los casos de ACV): 45 minutos.

f. Tiempo de inicio de antibi6tico luego de diagnéstico de sepsis: 1 hora.
g.
h
i

Tiempo de Puerta - diagnéstico de dolor abdominal: 6 horas.

. Reingresos menores a 72 horas: Menos del 1%.
i. Oportunidad en el manejo del Infarto agudo de miocardio: > 90% teniendo como

puntos a evaluar. « Toma de electrocardiograma en los 10 primeros minutos al
ingreso, « Calculo de la probabilidad de origen coronario del dolor toracico, « Céalculo
del riesgo de muerte y complicaciones por el SCA, + Realizacién de diagndstico
clinico, * Realizacién de diagnéstico laboratorio, « Administracién de medicamentos:
aspirina, Clopidogrel, Oxigeno, Anticoagulacién, Nitroglicerina, Atorvastatina,
Realizacién de procedimientos, Fibrindlisis o Cateterismo, Ingreso a UCI (si aplican).

. Calidad del registro en la historia clinica: el cual debe tener un cumplimiento

mayor de 80%.

. Adherencia a las guias clinicas del servicio: el cual debe tener una adherencia

mayor al 85%. Las desviaciones que surjan con respecto a las guias deben ser
justificadas plenamente en la historia clinica.

Asistencia a reuniones de mejoramiento: Las cuales se realizaran como minimo
una vez al mes (pudiendo ser divididas en dos grupos para facilitar la asistencia de
TODO EL PERSONAL.) '
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m. Reuniones de capacitacién continuada: Las cuales se programaran una vez por
semana.

n. Asistencia a las sesiones breves programadas desde la oficina de aseguramiento
de la calidad.

o. Cumplimiento de protocolos y procedimientos institucionales.

p. Realizacién de acciones de mejora en casos de que se presenten quejas o
deficiencias en algun proceso. '

q. Participacién en las auto rondas y rondas de seguridad institucional.

3.1.2.1.6 Poner a disposiciéon de los afiliados vinculados para la ejecucion del contrato
sindical los instrumentos adecuados y demés materiales para la realizacion de las labores
ademas de los elementos dispuestos en el Sistema de Seguridad y Salud en el Trabajo.

3.1.2.1.7 -El Sindicato debera garantizar la asistencia de sus asociados conforme al
cronograma de capacitaciones establecido por el Hospital —el cronograma se entregara a la
organizacién quien a su vez socializard el mismo a sus asociados- el cual tiene como
propdsito garantizar el uso y manejo adecuado de los equipos médicos que deban
manipular.

3.1.2.1.8.-El Sindicato debera garantizar el buen uso de los equipos y cualquier dafio a los
mismos imputable a alguno de sus asociados generara la correspondiente glosa que sera
calculada en relaciéon al costo ocasionado con el dafio y la prestacion del servicio que se
vea afectada. o

3.1.2.1.9.- La organizaciéon debera firmar el formato de entrega de elementos que se
realizara para la prestacién de los servicios a cargo de la organizacion y de igual forma
ayudar en pro del buen uso de los mismos.

3.1.2.1.10 La organizacién debera entrega las certificaciones actualizadas de los cursos o
entrenamientos especiales que requiera el proceso donde desarrolla sus actividades; la no
actualizacién de dichas certificaciones generara incumplimiento de las obligaciones del
contrato. .

3.1.2.1.11 La organizacién realizara un cronograma del plan de capacitacion y entregara
las evidencias del mismo de forma trimestral a la Oficina de Talento Humano del Hospital.

NOTA: El no cumplimiento de estas obligaciones serd tomado como incumplimiento del
Contrato y generara las glosas o descuentos respectivos al pago; asi como la aplicacion de
las garantias cuando a ello hubiere lugar.

3.1.3 OBLIGACIONES DEL HUSJ

a. Pagar el servicio efectivamente prestado.
b. Ejercer la supervision del contrato.
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4 DOCUMENTOS Y REQUISITOS QUE DEBE APORTAR EL CONTRATISTA.
4.1 Documentos Generales:

a. Carta de presentacion de la propuesta, firmada por el proponente e indicando su nombre
y numero de identidad. ‘

Esta carta debe ser firmada y diligenciada en forma clara y legible, y en ella el proponente
deberda manifestar que no estd incurso en ninguna de las inhabilidades e
incompatibilidades previstas en la ley para la presentacion de la propuesta ni para la
celebracién del contrato y, que en caso de sobrevenir alguna inhabilidad o incompatibilidad,
se hara responsable frente al Hospital, y frente a terceros por los perjuicios que se
ocasionen

b. La persona juridica, debera anexar certificado de existencia y representaciéon legal
expedida por el 6rgano competente, y si de dicho documento se desprende que las
facultades del representante legal estan restringidas, deber4 anexar la autorizacién
encaminada a la presentacion de la oferta.

Si el oferente es un Sindicato debe aportar:

o Certificado expedido por la coordinadora del grupo de archivo sindical del
Ministerio del Trabajo donde se deje constancia del registro de quien tiene la
calidad de presidente de la organizacién sindical.

o Constancia del Depésito del Acta de Registro del Sindicato expedida por la Direccion
Territorial del Cauca ~ Ministerio de la Proteccién Social.

o Constancia del Depésito del Acta de Constitucion de la Junta Directiva del Sindicato
expedida por la Direccién Territorial del Cauca — Ministerio de la Proteccién Social,
donde conste que la asociacién sindical.

c. El representante legal de la persona juridica debera aportar copia del documento de
identificacién, de la libreta militar si es var6n menor de 50 afios, copia del pasado judicial,
antecedentes disciplinarios, fiscales vigentes constancia de medidas correctivas

d. Acta de afiliados que autorizan la celebracién del contrato

e. Listado de Participantes en Asamblea General que autorizan la celebracién del Contrato
f. Estructura y capacidad Administrativa de la Asociacién Sindical

g. Pago de los aportes de sus afiliados participes a los sistemas de salud, riesgos
profesionales, pensiones y aportes a las Cajas de Compensacién Familiar, Instituto
Colombiano de Bienestar Familiar y Servicio Nacional de Aprendizaje, conforme a lo
establecido en el articulo 50 de la Ley 789 de 2.002

h. Estatutos de la organizaci6n sindical vigentes que rigen su funcionamiento

i. Fotocopia del Registro Unico Tributario (RUT).
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4.2 DOCUMENTOS TECNICOS

a. Relacion de los afiliados participes o asociados con que cuenta el proponente y que
destinara a la ejecucion del contrato, discriminando las dreas en donde estaran prestando
el servicio, indicando las empresas a las cuales los afiliara para garantizar la Seguridad
Social (Salud, Pension, ARP).

b. Presentar las Hojas de Vida de los afiliados o personas con las que la empresa prestara
el servicio y que fueron relacionados en el literal a del punto 4.2. de los presentes estudios,
con el animo de verificar la idoneidad del contratista y brindar la seguridad a los usuarios
que acuden a nuestra Instituciéon para lo cual deben cumplir los siguientes requisitos que
seran verificados por el proceso de talento humano, el cual debera -certificar el
cumplimiento de los requisitos exigidos:

Criterio Evaluado Si | No OBSERVACIONES

Formato unico de hoja de vida

Documento de identificaciéon

Antecedentes judiciales

Antecedentes Fiscales

Antecedentes disciplinarios

Libreta militar a hombres menores de 50 arios.

Diploma

Acta de grado

Olo|NjO|IBIWIN|=

Nacional

10 | Extranjero convalidado

11 | Resolucién para el ejercicio de la profesion

12 | Constancia de inscripcion ante el ente territorial

13|RETHUS

14 |MIPRES

15 | Certificado de Soporte Vital Avanzado

16 | Certificado de formacion en violencia sexual

Las hojas de vida que no anexen los documentos exigidos por la institucion para verificar
requisitos no seran tenidas en cuenta y por lo tanto no se dara cédigo para prestar los
servicios contratados en aras de salvaguardar la seguridad de. nuestros usuarios; sin que
ello pueda entenderse de forma alguna como una disposiciéon contraria a la autonomia de
la organizacion. -

4.3 Requisitos de Talento Humano:

La organizacién debera presentar para la ejecucion del contrato:




FO-ARH-01

j L ses SUBGERENCIA CIENTIFICA Verson:

BB Juatas mejoramos i sclad®

o El Plan de Bienestar Social dando respuesta a las necesidades identificadas y
definir el cronograma para la ejecucién de las actividades que contribuyan a
mantener y mejorar condiciones que favorezcan el desarrollo integral, el
desempefio eficaz y el compromiso del talento humano que presta sus servicios o
ejecuta sus actividades en la Institucion.

e Un plan de capacitacién anual que contenga como minimo: Capacitacién en el
sistema Unico de Acreditacién, seguridad del paciente, comunicacién asertiva y
buen trato, requisitos del sistema Unico de acreditacién que les aplica, trabajo en
equipo y actualizacién de conocimientos y normas de los servicios ofertados,
teniendo en cuenta todas las evidencias que soporten las actividades ejecutadas,.

e Un plan de vigilancia, control y seguimiento del cumplimiento del objeto y
obligaciones del contrato, determinando las estrategias, el cronograma, el plan de
control y plan de mejoramiento.

Un régimen disciplinario.

Un programa de salud ocupacional.

Procesos y registros de reclutamiento y seleccién de personal dispuesto para la
ejecucion del contrato, procesos de induccion y re-induccion.

e Un sistema periédico de evaluaciéon de personal que garantice el cumplimiento
objetivo, idéneo y de calidad de los servicios ofertados.

¢ Listado de equipos que la organizacién ponga a disposicién por su cuenta para la
prestacion del servicio.

Los documentos aqui relacionados debe estar actualizados para el afio 2018 y en caso de
sufrir modificacién durante la ejecucién del contrato deberd anexar o informar en su
momento oportuno a la Institucién de los cambios realizados.

Nota: De conformidad con el Decreto 019 de 2012, si los documentos exigidos reposan en
los archivos de nuestra institucién, mediante documento se debera informar cual de elios

se encuentra en nuestra custodia, debiéndose anexar solo aquellos que requieran
actualizarse '

4.3.3 REGISTRO RETHUS: EI Contratista u Organizacion Sindical, debera garantizar que
los afiliados se encuentren debidamente registrados en el Registro Unico de Talento
Humano en Salud (RETHUS), si ello se requiere legalmente, de acuerdo a la Resolucién
1328 de 2016, expedido por el Ministerio de Salud y Proteccién Social.

4.3.4 REGISTRO MI PRES:; El contratista u Organizacién Sindical debera garantizar que
los afiliados se encuentren debidamente registrados en el aplicativo MIPRES, necesario
para que el delegado de la IPS, active el usuario a los responsables de ordenar y prescribir
los medicamentos NO-POS en la entidad, de acuerdo con la Resolucién 0532 de 2017,

expedido por el Ministerio de Salud y Proteccién Social, sujeta a cambios y nuevas
disposiciones.

La Institucién realizara el andlisis de la organizacion sindical conforme al decreto 036 de 2016
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4.4 Requerimientos de Seguridad y Salud en el Trabajo:

1. Certificacion de realizacion de titulacion de anticuerpos de superficie para Hepatitis B
para el personal expuesto a peligro biolégico (Personal asistencial, servicios generales).
Min Proteccion Social 2010. Anexar por escrito relacién de resultados de titulacién de
anticuerpos de cada trabajador y vacunacion de quien lo requirié

2. Copia de acta de conformacién del COPASST vigente

3. Copia de acta de conformacion del Comité de Convivencia Laboral Vigente

4. Compromiso por escrito de cumplimiento de normas de bioseguridad: No usar manillas,

collares, aretes largos; mantener las ufias cortas sin esmalte de colores, el cabello siempre
debe estar recogido.

5. Copia del Sistema de Gestion de la Seguridad y Salud en el Trabajo en medio
magnético.

6. Para el personal de mantenimiento certificado de aptitud médica para trabajo en alturas
realizado por médico especialista en salud ocupacional.

7. Compromiso por escrito de participacion de los afiliados en la Brigada de Emergencias
del Hospital y de adherirse al Plan Hospitalario para Emergencias

5. Tipologia Contractual
Contrato Colectivo sindical.
6. Plazo de Ejecucion

Siete (07) MESES del 01 de Junio de 2018 al 31 de diciembre de 2018, previa legalizacién
del contrato.

7. Lugar de Ejecucién

Popayan, Cauca

8. VALOR ESTIMADO DEL CONTRATO Y JUSTIFICACION

El valor estimado del contrato a celebrar es de MIL DOSCIENTOS VEINTISIETE MIL
MILLONES TRESCIENTOS MIL CUATROCIENTOS OCHENTA PESOS M/CTE
($1.227.300.480.00), calculado a partir de los valores que el Hospital ha venido pagando
en estos procesos.

Las horas maximas proyectadas mensualmente en la ejecucién del contrato suman un total

de 5760; las cuales se ajustaran de acuerdo con la necesxdad que cuente el Hospital con
relacién a los diferentes procesos contratados.




FO-ARH-01

'51"2"3‘%%‘5‘}"2 SUBGERENCIA CIENTIFICA Versién: 1

7 Peatos mejorumat it saiud®

9. Forma de pago:

El Hospital pagara al contratista el valor del objeto del contrato en cuotas mensuales
vencidas, previa presentaciéon de la respectiva factura con cumplimiento de las normas
tributarias y luego de la certificacion por parte de los supervisores asignados_y todos

aquellos que se exiiali conforme al tramite de cuentas de la institucién que
evidencien a_cabalidad .el efectivo cumplimiento de cada una de las actividades
pactadas contractuaimente.

EL HOSPITAL se reseﬁ'ié el derecho de descontar del valor facturado por EL
CONTRATISTA, el valor correspondiente a las horas o a las actividades en relacién con las
cuales no exista el debido soporte de prestacion efectiva del servicio.

EL HOSPITAL se reserva el derecho de descontar del valor facturado por EL
CONTRATISTA el valor correspondiente a las glosas realizadas por los Aseguradores, que
con posterioridad a la respectiva Auditoria conjunta y en concordancia con las normas que
rigen el Sistema General de Seguridad Social en Salud queden en firme y cuya razén de
aceptacion se encuentre en relacion directa con el servicio prestado por el contratista

A no ser que existan instrucciones en contrario por la Junta Directiva del Hospital
Universitario San José de Popayan Empresa Social del Estado, los Unicos Manuales
Tarifarios vigentes para la entidad son el Manual establecido por el Decreto 2423 de 1986,
los acuerdos o nuevos tarifarios expedidos y el manual tarifario interno en lo no normado
por los anteriores. Se entlende por tarifario todo el contenido del Decreto 2423 de 1986, en
todo su articulado. :

El pago se realizara tenieﬁdb en cuenta el siguiente detalle por especialidad:

El pago se realizar4 mensualmente y el valor sera el que resulte al multiplicar el nimero de
horas efectivamente certificadas por el supervisor del Contrato, por el valor de la tarifa de
la hora vigente que es igual a:

Para el proceso de medicina General, el pago se realizar4 por MONTO VARIABLE en
mensualidades vencidas, calculadas al multiplicar el nimero de horas efectivamente
realizadas y certificadas por el Supervisor. El valor hora es de TREINTA MiL
CUATROCIENTOS TREINTAY NUEVE PESOS M/C ($30.439.00).

Se deja la claridad las horas proyectadas en la ejecucion del contrato suman un total
maximo de 5760 mensualmente; para lo cual la organizacién no podra superar este
numero de horas, so pena de no ser reconocidas por el Hospital.

PARAGRAFO PRIMERO:: Para la ejecucmn de las horas antes mencionadas, el
contratista debera tener en cuenta el anexo niimero 1 que hara parte integral del contrato,
donde se relacionara el tope de horas méaximo a realizar en cada uno de los procesos
contratados; de la misma manera y de acuerdo a las particularidades en la prestacion del
servicio de salud contratado como el incremento en la demanda del servicio, entre otras,
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existen momentos en que se requiere variar las condiciones del contrato en los diferentes
meses que conlleven a prestar un eficiente servicio a los pacientes que acuden a la
institucién, de requerirse horas por fuera del maximo establecido, antes de ejecutarlas se
debe informar al subgerente cientifico con la justificacion pertinente y tener su visto bueno
y el de la gerencia, so pena de que el incumplimiento de este procedimiento no permita
reconocer el pago de tales horas.

PARAGRAFO SEGUNDO: PAGO DE OBLIGACIONES A FAVOR DE EL SINDICATO:
Para el pago de las obligaciones a favor de EL SINDICATO, ese debera acreditar que se
encuentra a paz y salvo en el pago de aportes a Seguridad Social, asi como el pago de los
aportes parafiscales propios del SENA, ICBF y Caja de Compensacién Familiar cuando
corresponda. El Supervisor del Contrato es el directo responsable de verificar el
cumplimiento de estas obligaciones y es quien avala con su firma los pagos totales o
parciales, pues con ella se entiende que da un recibido a satisfaccién

10. FUNDAMENTOS JURIDICOS QUE SOPORTAN LA MODALIDAD DE SELECCION.

En el presente asunto se utlizara la modalidad de seleccion denominada
CONTRATACION DIRECTA, pues, se trata de la celebracién de un contrato de prestacion
de servicios profesionales, al respecto dispone el art- 19 del Estatuto de Contratacién del
HUSJ ESE

ARTICULO 19. CONTRATACION DIRECTA. Es el procedimiento en el cual se
celebra directamente el contrato sin que se requiera pluralidad de propuestas. Son
causales de contratacion directa en razén a la naturaleza y la cuantia las siguientes:

19.1 Por la naturaleza:

19 1.2 Los contratos de prestacion de servicios profesnonales de apoyo a la gestién
y para la realizacién de trabajos artisticos, los cuales se podrén celebrar con
personas naturales o juridicas que acrediten |done|clad 0 experiencia para ejecutar
el objeto contractual.

11. FACTORES DE SELECCION DEL CONTRATISTA

Para la presente contratacion de prestacion de servicios profesionales, se hara uso de la
modalidad de seleccién de contratacion directa, sin que se deban prever factores de
seleccion pues no se requiere pluralidad de ofertas.

12. ANALISIS DE RIESGOS
Se adjunta matriz que contiene el andlisis de riesgos en la contratacién

13. GARANTIAS QUE SE EXIGIRAN EN EL CONTRATO: DEPENDIENDO EL SERVICIO
A CONTRATAR SE SOLICITARAN LAS GARANTIAS

Cumplimiento.- El valor del amparo de cumplimiento de las obligaciones surgidas del
contrato no sera inferior al monto de la clausula penal pecuniaria y en todo caso no
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podra ser inferior al diez péf ciento (10%) del valor del contrato, y su duracién debera
ser como minimo igual al plazo del contrato mas el plazo previsto para su liquidacién.

Calidad del servicio.- El valor de la garantia sera igual al treinta por ciento (30%) del
valor del Contrato asegurado y su vigencia sera igual al termino de duraciéon del
contrato, hasta su liquidacioén.

Pago de salarios, prestaciones sociales e indemnizaciones laborales.- El
Contratista debera constituir una péliza de pago de salarios, prestaciones sociales e
indemnizaciones laborales por valor del amparo de salarios y prestaciones sociales e
indemnizaciones no sera inferior al treinta por ciento (30%) del valor total del contrato y
debera extenderse por el plazo del contrato y tres (3) afios mas.

Responsabilidad Civil Extracontractual por valor asegurado de Trescientos Salarios
Minimos Legales Mensuales Vigentes (300 SMLMV), vigente por el término del
contrato y dos afios més,

14. CONTROL Y VIG.ILANCIA DEL CONTRATO:

La Supervision de la ejecucion del contrato sera ejercido por quien la Gerente designe.

Popayan,




