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CONTRATO DE PRESTACION DE SERVICIOS DE SALUD No 59940- ! 1 1 5 O -2016
ONTRATANTE
CONSORCIO FONDO DE ATENCION EN SALUD PPL 2015 ACTUANDO COMO
NOMBRE: VOCERA Y ADMINISTRADORA DEL FONDO NACIONAL DE SALUD DE LA
POBLACION PRIVADA DE LA LIBERTAD
NIT 900.919.777-4
REPRESENTANTE LEGAL: MAURICIO IREGUI TARQUINC
CEDULA DE CIUDADANIA: No. 19.410.180 de Bogota
CARGO: Gerente Consorcio FONDO DE ATENCION EN SALUD PPL 2015, Apoderado
General. Escritura Publica No. 4961 del 18 de marzo de 2016
Direccion Calle 72 No 10-03 Piso 9 Bogota
Teléfono 5945111 ext 8034
e-mail L_miregui@liduprevisora.com.co
CONTRATISTA
ENTIDAD PRESTADORA E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO DE SANTANDER
NIT 500006037
Codigo de habilitacion 680010079201
REPRESENTANTE LEGAL: JOSE ORLANDO QUINTERQ CORREA
CEDULA DE CIUDADANIA: 91.232.401 DE Bucaramanga
CARGO: GERENTE (E)
Direccién Calle 31 No. 31 -63
Departamento - Municipio Santander Bucaramanga
Teléfono 6346604 - 63415110
e-mail contratacionsalud@hus.gov.co
DATOS DEL SERVICIO
MODALIDAD DEL CONTRATO POR EVENTO.
POBLACION A ATENDER INPEC

NIVEL DE ATENCION

animans

"
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VIGILADO

CONSIDERACIONES:

1) Que el Articulo 49 de la Constitucion Politica establece que corresponde al Estado organizar, dirigir
y reglamentar Iz prestacién de los servicios de salud a los habitantes, conforme a los principios de
eficiencia, universalidad y solidaridad. 2) Que el Instituto Nacional Penitenciario y Carcelario - INPEC
tiene como responsabilidad ejercer la vigilancia, custodia, atencién y tratamiento de las personas
privadas de |z libertad, de conformidad con las politicas establecidas por el Gobierno Nacional y el
ordenamiento juridico en el marco de la pramocion, respeto y proteccion de los derechos humanos.
3) Que para afianzar el cumplimiento de los imandatos del Estado Social y Democratico de Derecho,
relacionados con el respeto a la dignidad humana v el ejercicio de los derechos fundamentales de la /
poblacion privada de la libertad - PPL, se hizo necesario contar con una entidad especializada en la
gestion y operacion para el suministro de los bienes v la prestacién de los servicios regueridos, que
soporte 2l INPEC para el cumplimiento de sus objetivos, por lo que fue necesario escindir del \NPEC
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algunas funciones. 4) Que por lo anteriormente expuesto, se cred la Unidad de Servicios
Penitenciarios y Carcelarios mediante Decreto 4150 de 2011, “Por el cual se crea o Unidad de Servicios
Penitenciarios y Carcelarios - SPC, se determina su objeto y estructura”, como una Unidad Administrativa
Especial, con personeria juridica, autonomia administrativa y financiera e independiente adscrita al
Ministerio de Justicia y del Derecho. 5) Que el Articulo 4 del Decreto 4150 de 2011 establecid que el
objetivo de la Unidad de Servicios Penitenciarios y Carcelarios - SPC (hoy USPEC de conformidad con
lo establecido en la Ley 1709 de 2014) es: “Gestionar y aperor el suministro de bienes y lo prestacion de los
servicios, la infraestructura y brindor el apoyo logistico y administrativo requeridos para el adecuado
funcionamiento de los servicios penitenciarios y carcelarios a cargo del Instituto Nacional Penitenciario y
Corcelario - INPEC”". 6) Que el articulo 104 de g Ley 65 de 1993 Por lo cual se expide el Codigo
Penitenciario y Carcelario" modificado por el articulo 66 de |a Ley 1708 de 2014 establece: “Servicio
meédico penitenciario y carcelario. El Ministerio de Salud y Proteccion Social y la Unidad de Servirios
Penitenciarios y Carcelarios -USPEC deberdn disefiar un modelo de atencion en salud especial integral,
diferenciado y con perspectiva de género para la poblacidn privada de lo hbertad incluida la que se encuentrag
en prision domiciliaria, financiado con recursos de! Presupuesto General de la Nacidn. Este modelo tendrd como
minimeo una atencion intramural, extramural y una politico de atencion primario en salud..” “Paragrafo 1.
Créase el Fondo Nacional de Salud de las Personas Privadaos de la Libertad, coma una cuenta especial de ia
Nacion, con independencia patrimonial, contable y estadistica, sin personeria juridica, el cual estard constituido
por recursos del Presupuesto General de la Nacidn. Los recursos del Fondo serdn manejodos por una entidad
fiduciaria estatal o de economia mixta, en la cual ef Estado tenga mds del 90% del capital, Para tal efectao, lo
USPEC suscnibird el correspondiente Contrato de fiducia mercantil, que cantendrd las estipulaciones necesarias
para el debida cumplimiento del presente articuly v fiyard la comision que, en desarrollo del mismo, deberg
cancelarse a la sociedad fiduciaria, la cual seré una suma fiya o varioble determinada con base en los costos
administrativos que se generen. Pardgrafo 2. £l Fundo Nacional de Salud de las Personas Privadas de la Libertod,
se encargara de contratar la prestacion de los servicios de salud de todas las personas privadas de la libertad,
de conformidad con el modela de atencicn que se diserie en virtud del presente articulo.” “Pa ragrafo transitorio.
Mientras entra en funcionamiento el modelo de atencién de que trata el presente articulo, la prestacion de los
servicios de salud de las personas privadas de la libertad deberd implementarse de confarmidad con lo
establecido en los pardgrafos 1 a 5 del presente urticulo, de forma gradual y progresiva. £n el entretanta, se
sequird garantizando la prestacicn de los servicios de salud de conformidad con las normas aplicables con
anterioridad o lo entrada en vigencia de la presente ley”. 7) Que el proceso de Seleccion Abreviada No. 058
de 2015 adelantado por la Unidad de Servicios Penitenciarios — USPEC fue adjudicado mediante
Resolucion No. 001257 del veintiuno (21) de diciembre de dos mil quince (2015) al CONSORCIO
FONDO DE ATENCION EN SALUD A LA PPL 2015 suscribiéndose el 23 de diciembre de 2015 el Contrato
de Fiducia Mercantil No. 363 (3-1-40993) de 2015, entre EL CONSORCIO FONDO DE ATENCION EN
SALUD A LA PPL 2015y Iz UNIDAD DE SERVICIOS PENITENCIARIOS Y CARCELARIQS —USPEC; cuyo objeto
consiste en: "ADMINISTRAR ¥ PAGAR CON | OS RECURSOS DISPUESTOS POR EL FIDEICOMITENTE EN
EL FONDQ NACIONAL DE SALUD DE LAS PERSONAS PRIVADAS DE LA LIBERTAD" 8) En consecuencia /f;/
con lo anterior, el Consejo Directivo del Fordo Nacional de Salud de las Personas Privadas de la
Libertad, en desarrollc de sus funciones legales, en sesion del 22 de enero del afio en curso

recomenda: (..) “Para lu atencién en salud extramural de bajo complejidad, contratar a través de una %%
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Invitocion a hospitoles de bajo complejidad. Para lu atencion de mediono y alta complejidad, contratar o trovés
de una invitacion a hospitales de alta y mediana complejidad priorizande las ciudades que son centro de
referencia para la atencion de lo mayorio de la PPL. * (...) 9) Aunado a lo anterior, en |3 reunion llevada a
cabo el pasado 26 y 27 de enero del afio en curso se decidid por parte del comité fiduciario atender
las recomendaciones emanadas por el Consejo Directivo de dicho Fondo. 10) Que el pasado 24 de
febrero del afio en curso en sesién del Consejo Directivo del Fondo, se recomends suscribir los
contratos con la red prestadora de servicios de salud.

Que con fundamento en las anteriores consideraciones, las partes pactan las siguientes:
CLAUSULAS

CLAUSULA PRIMERA.- OBJETO: EL CONTRATISTA se obliga para con EL CONTRATANTE a prestar
directamente, con sus propios recursos tévnicos, cientificos y administrativos, los servicios de salud
relacionados en Anexo Técnico No. 1 (portafolio de servicios), incluyendo el suministro de
medicamentos (intrahospitalarios y los requeridos para concluir el ciclo antibidtico y los
anticoagulantes para una cobertura de 10 dias) para la poblacién privada de Iz libertad a cargo del
INPEC en las condiciones establecidas en el modelo de salud para la poblacion privada de la libertad
adoptado por la Resolucion No 5159 del 2015 del Ministerio de Salud y Proteccion Social.

CLAUSULA SEGUNDA.- DURACION: £l plazo de ejecucion del contrato serd hasta el 30 de noviembre
de 2016, a partir de la suscripcian.

Paragrafo Primero: Concluido el periodo contractual pactado, el contrato se prorrogara de modo
automatico hasta por dos (2) meses-mas, mientras alguna de las partes no notifique a la otra, con
una antelacion de quince dias a la fecha de vencimiento del contrato. Paragrafo Segundo: Vencido el
plazo de ejecucion del Contrato de Fiducia Mercantil y previa instruccion del Fideicomitente, EL
CONTRATANTE cedera su posicion contractuzl en el presente contrato derivado, a quien este
designe. EL CONTRATISTA manifiesta su conocimiento y aceptacion de lo anterior, con la firma del
presente documento.

CLAUSULA TERCERA.- VALOR ESTIMADO DEL CONTRATO: Para todos los efectos legales y fiscales y
cada la modalidad de contratacion y de las formas de reconocimiento y pago, el contrato a ceebrarse/
e

se fija un valor de $ 600.000.000 {SEISCIENTOS MILLONES DE PESOS M/CTE)

CLAUSULA CUARTA.- FORMA DE PAGQ: Las facturas generadas por prestacion de servicios médico -
asistenciales por evento, deberdn radicarse en original y una copia, acompafadas del certificado de
cumplimiento del objeto contractual expedido por el supervisor y de los soportes indicados en el
Anexo 5 de la Resolucion 3047 de 2008 expedida por el Ministerio de la Proteccion Social en

. .
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concordancia con el articulo 21 del Decreto 4747 de 2007, de igual forma debera adjuntarse Ios RIPS
los cuales deberan ser validados en su estructura y ser aceptados por el software validador dal
Ministerio de Salud y de Proteccion Social La radicacian de facturas se hara directamente en las
cficinas de la entidad contratada para realizar |2 auditoria médica. En caso de que la entrega de la
factura y/o cuenta de cobro se efectue extemporaneamente, la fecha de radicacion serd la del primer
dia habil del mes calendario siguiente. Paragrafo. Las cuentas de cobro v facturas por prestacion de
servicos medico - asistenciales se deberan presentar dentro de los plazos contractuales. El
CONTRATANTE no tramitard cuentas que se presenten con posterioridad a los seis (6) meses
siguientes a aquel en que se prestaron los servicios, por cuanto el articulo 72 del Decreto Ley 1281
de 2000 sefiala que el plazo para presentar tales cuentas no puede ser superior a dicho rérmino. EL
CONTRATANTE pagara el valor del presente contrato de acuerdo a la modalidad de evento. En caso
de pago inferior a 30 dias, el contratista acepta el descuento del 20%, sobre el valor de la facturs
radicada. Las facturas que se presenten daboran ser expedidas a nombre de Patrimonio Auténomo

FONDO NACIONAL DE SALUD DE LA POBLACION PRIVADA DE LA LIBERTAD identificado con Nit
830.053.105-3.

CLAUSULA QUINTA.- OBLIGACIONES DEL CONSORCIO: EI CONSORCIO en virtud del presente Cantrato se
tendra las siguientes obligaciones:
~ Pagar al CONTRATISTA el valor previsto en el presente Contrato de Prestacion de Servicios de
conformidad con lo establecido en fas clausulas terceras y cuarta
~ Cantratar la supervision del contrato con cargo a los recursos del Patrimonio Auténomo FONDQ
NACIONAL DE SALUD DE LA POBLACION PRIVADA DE LA LIBERTAD.
~ Informar las instituciones gue hace parte de la red de servicios contratadas paracumplir con
el proceso de reterencia y contra referencia.

# Las demas que le correspondan de acuerdo con la naturaleza del presente Contratc de
Prestacién de Servicios.

CLAUSULA SEXTA.- OBLIGACIONES DEL CONTRATISTA: EI CONTRATISTA en virtud del presente Contrato
se tendra [as siguientes obligaciones:

Obligaciones generales.

® Prestar los servicios de salud habilitados y objeto del contrato, a |a poblacién registrada en
la base de datos suministrada.

+
£

#e

® Cumplir con las normas delsistema Gnico de habilitacion - Resoluciones 4445 de 1996, 2003

de 2014, 3778 de 2014, 226 de 2015, 5158 de 2015, Decreto 1011 de 2006 y mantener las

condiciones de habilitacion de los servicios durante el plazo del contrato. g B/ %

e
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® Mantener la inscripcion en el registro especial de prestadores de servicios de salud (REPS),
acorde con lo dispuesto en el Decreto 1011 de 2008 y la actualizacion de los servicios que
se encuentren habilitados de conformidad con el Art. 10 de |2 Resolucidn 2003 de 2014.

® Mantener las condiciones de habilitacién declaradas durante el plazo del contrato, renovar
la inscripcidn, si a ello hubiere lugar e informar por escrito al gerente del fondo cualquier
novedad que se presente, maximo dentro de los dos dias habiles siguientes a la ocurrencia
del hecho.

¢ Cumplir con los estandares de oportunidad de atencién de conformidad con lo establecido
en la Circular 056 de 2009 de la Superintendencia Nacional de Salud.

* Entregar el listado de contactos responsables de la informacién solicitada en el presente
acuerdo de voluntades el cual debe contener; nombres, cargos, teléfonos v direcciones de
correo electronico.

e Obrar con lealtad y buena fe en las distintas etapas contractuales, evitando dilaciones, y
trabas que puedan presentarse y con la normatividad que regule su profesidn u oficio.

* Comunicar oportunamente cualquier peticion o amenaza de quien, actuando por fuera de
la ley, pretenda abligarlo a hacer u omitir algun acto, de tal forma que se afecten los
intereses del Fondo Nacional de Salud de las personas privadas de |a libertad.

* Abstenerse de dar informacidn a los medios de comunicacian salvo autorizacién escrita del
supervisor del contrato y en general, no divulgar la informacidn que le sea suministrada por
el supervisor del contrato o que conozca en desarrollo del objeto contractual, sin
consentimiento previo por parte del supervisor.

® Guardar confidencialidad sobre los documentos, informes, Yy conceptos elaborados en
desarrollo del objeto contractual y someterlos Unicamente a consideracidn del supervisor
del contrato y/o el Consejo Directivo del Fondo.

* Guardar la debida reserva de los asuntos que conozca con ocasién de la ejecucién del
contrato.

® Garantizar que toda la informacidn que sea recopilada, poseida, manejada, intercambiada,
distribuida o almacenada es pertinente, oportuna, correcta, Gtil, veraz, Ademads, debera _
haber sido obtenida de forma transparente y licita, y debe ser creible, fidedigna, y sin error. / ‘

* Conservar la informacion en un lugar seguro y disponible en el momento necesario, en/
los dispositivos disponibles y sélo para quien lo precise, y esté autorizado en debida forma,
proporcionando herramientasy procesos que permitan encriptarla, descifrarla, actualizarla &

N

y eliminarla. A,y
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Contar con la inscripcidn en el Sistema de Vigilancia en Salud Publica {Instituto Nacional de
Salud) acorde con lo dispuesto en los articulos 12,13 y siguientes del Decreto No. 3518 de
2008, notificar en el sistema SIVIGILA la ocurrencia de los eventos sujetos a vigilancia dentro
de los términos establecidos y suministrar la informacién complementaria que sea
requerida por la autoridad sanitaria para los fines propios del sistema.

Diligenciar los registros clinicos y asistenciales acorde con los estandares definidos en las
Resoluciones 3905 de 1994, 1995 de 1999, la Circular 12 de 1993 expedida por el Ministerio
de Salud (hoy Proteccidn Social).

Prescribir los medicamentos con sujecién a lo establecida en el Decreto No. 2200 de 2005
(Junio 28) y en especial con el capitulo IV- de la prescripcidn de los medicamentos.

Acatar la normatividad vigente y las demas normas que las modifiquen, complementen o
adicionen, con relacién a los registros individuales de prestacion de servicios de salud (RIPS).
Llevar registros de atencién diaria de procedimientos, intervenciones y actividades, asi
tomo mantener informes estadisticos de atenciones y procedimientos practicados.
Suministrar los medicamentos formulados durante y para dar resolucién a la atencién inicial
de urgencias a cargo de la IPS, y se realizara sélo durante |a atencidn intrahospitalaria.
Suministrar al paciente al egreso hospitalario los medicamentos para concluir el ciclo
antibidtico y los anticoagulantes para 10 (diez) dias de cobertura.

Abstenerse de emitir férmulas o solicitudes de servicios, que sean improcedentes segun la
etica profesional y pertinencia médica.

Permitir la verificacion de la ejecucién del contrato mediante las visitas de auditoria
concurrente que se efectien por parte de los auditores, y/o supervisores, suministréndoles
los documentos requeridos para su labor.

Permitir el seguimiento al programa de auditaria para el mejoramiento de lz calidad
{PAMEC).

Permitir el acceso a las historias clinicas, estadisticas, soportes y demds documentos
relacionados con la atencion de pacientesy facilitar de ser necesaria la verificacion y revisién /
de los servicios prestados y eventualmente el acceso a los pacientes para evaluar la calidad #£*
del servicio, segun lo preceptuado en la Resolucién 1995 de 1999 del Ministerio de Saludy,
de la Proteccion Social.

Diligenciar el formulario de solicitud de servicios NQO POS de manera completa, la
descripcidn de los medicamentos debe corresponder a la denominacién genérica, las demas
tecnologias en cddigos CUPS (Clasificacion dnica de procedimientos de salud); los
dispositivos médicos con |a descripcidn que corresponda al registro sanitario del INVIMA.

X
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¢ Notificar mensualmente al contratante los Indicadores Centinela de calidad establecidos en
la Circular 009 de 2012.

¢ Notificar al contratista mensualmente dentro de 5 primeros dias calendario del mes
siguiente los soportes del cargue realizado de las semanas epidemioldgicas del mes anterior
en el SIVIGILA y enviar las tarjetas individuales de tratamiento de los pacientes con
diagnostico confirmado de alglin evento de interés en salud publica.

® Garantizar el envio de la informacién epidemioldgica de casos a notificar, los cuales incluyen
casos sospechosos, prabables y confirmados de eventos de notificacion obligatoria y de
interés en salud publica, en todo caso la IPS reportard Gnicamente lo que la Ley le obliga
€On ocasion a la prestacion de servicios de salud y en la forma gue la normatividad vigente
lo exija.

® Enviarinformes sobre quejas, reclamos y sugerencias de los pacientes en forma trimestral
en medio magnético, de conformidad can la normatividad vigente de la Superintendencia
Nacional de Salud.

* Dar respuesta en un término maximo de dos (2) dias calendario a los requerimientos y
guejas, de los que dé traslado el contratante, con la solucidn estructural y anexando los
soportes que lo evidencien.

® Garantizar el cumplimiento del envio de la informacién en el ANEXO TECNICO Estructura
Registro TIPO 3, relacionado con el monitoreo y seguimiento de las tecnologias en salud.

* Informar al contac center el paciente que requiere de hospitalizacion o traslado a un nivel
de mayor complejidad por complicacidn del estado de salud, asi mismo los pacientes que
no tengan adherencia al tratamiento.

* Asistiraloscomitésy/ o mesas de trabajo citados, con el fin de mantener una comunicacién
permanente, especialmente en lo relativo a hacer seguimiento al contrato y convenir
estrategias y métodos encaminados a garantizar un proceso de mejoramiento continuo en
la prestacidn de los servicios objeto del mismao.

® Llevar un control real de la ejecucién del contrato y presentar informe mensual sobre el
mismo al supervisor y al correo electrénico, a partir del 70% de ejecucion, el informe /
debera presentarse con una frecuencia quincenal. e

e Presentar la facturaciéon mensual con los soportes establecidos en la norma, dentro de Ios//
veinte (20) primeros dias del mes, acorde con los parémetros establecidos en la Decreto
4747 de 2007, las Resoluciones 3374 de 2000, 3047 de 2008 y4331de 2012, Adicionalmente
la IPS debe dar estricto cumplimiento a la trazabilidad de la factura establecida en la

Resolucion 4331 de 2012, que debe contener la totalidad de campos definidos en la k
;/X;x
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estructura responsabilidad del prestador. El no cumplimiento de los requisitos de
presentacion de la facturay sus anexos, sera causal de no aceptacién de Ia misma; la factura
debe adjuntarse por servicio prestado.

* Garantizar el cumplimiento de las Resolucién 3047 de 2008 y 4331 de 2012,

¢ Aportar las RIPS como soporte a Ia prestacion de servicios a cada paciente, acorde con lo
establecido en paragrafo 2, articulo 44 de |3 Ley 1122 de 2007 y el Decreto 4747/2007.

® Aceptar para los procesos de revisign y auditoria de las cuentas, la verificacign de la
informacion presentada en los RIPS, la cual, deberd ser coincidente con los soportes fisicos
de la misma. De no cumplirse lo anterior, se glosara la atencién no soportada.

®  Cumplir, cuando la factura venga acompafiada de |a Epicrisis, con los requisitos establecidos
en la Resolucion No. 1995 de 1999 de lo contrario sera causal de devolucin de las cuentas.

® Asistir, de ser necesario, a las citaciones para conciliacién de glosas en la fecha y hora
indicada por el responsable de la auditoria de cuentas médicas, fondo; de no asistir sin
justificacidn previa minima de un dia Y porescrito por parte del representante del prestador,
se entenderdn por aceptados los valores. En caso de cancelacién de la cita con el lleno de
requisitos anteriormente sefialados, se reprogramara sclo par una vez,

® Para el pago, se requiere la certificacion de cumplimiento de obligaciones expedida por el
supervisor del contrato, dado que es un tramite interno, no se requiere que lo aporte el
prestador.

® Todas las demas y necesarias que se desprendan de la naturaleza del presente contrato.

+~ Obligaciones Especificas.

1). VERIFICACION DE DERECHOS: EL CONTRATISTA, garantizara |a aplicacion del proceso de sclicitud
de autorizacién para la atencidn de los usuarios a través de |3 comprobacion de derechas, previa a
la prestacion del servicio, dicha verificacion se podra hacer a través dela linea de atencidn al
usuaric del Call Center al teléfono (091)7458027.

2) AUTORIZACION DE SERVICIOS: 3. De acuerdo al proceso de atencion de servicios de salud Capitulo
I Decreto 4747/2007 v Resolucidn 3047/2008 para proceso de autorizacién de servicios, se deberd
tener en cuenta la utilizacién de formato de solicitud de atencion de acuerdo al servicio. b, Estos
anexos deberdn enviarse por las rutas que el CONSORCIO indique y se emitira respuesta a la IPS
destino desde el e mail destinado para ta! fin, dentro de los tiempos estipulados en I3 Fesolucion
3047/2008, por medio de direccign electronica suministrados. ¢, En casos de la atencidon de
urgencias, Hospitalizacion y electivos prioritarios dentro de la IPS debers solicitar autorizacion de
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servicios a través de: Correo electrénico consorcicpappl@fiduprevisora.com.co; o Via fax al teléfono
(091) 7458027.

3) REFERENCIA Y CONTRAREFERENCIA DE PACIENTES: Cuando los pacientes requieran una atencion
en salud de mayor complejidad, o cuando los servicios de salud requeridos no puedan ser brindados
en el momento por el CONTRATISTA, se remilira la red contratada informada como primera opcidn
por medio del Anexo Tecnico No. 3 de la Resolucién 3047 de 2008. Se obliga también a coadyuvar
de manera eficiente en la remision y ubicacidn del usuario en los niveles subsiguientes, utilizando la
red de servicios de salud del CONTRATANTE. En caso de no tener la red informada de |a territorial o
la necesidad de hacerlo fuera de la red, se deberd hacer con el Contact Center contratado por el
CUNTRATANTE por medio del Correo electronico o Via fax al teléfono (091) 7458027, anexando
soportes de Historia clinica completos con el servicio solidado. La responsabilidad del manejo vy
cuidado del paciente es del prestador renisor hasta que ingrese y sea admitido en la institucién
receptora, de acuerdo a lo establecido en cl Decreto 4747 de 2007, y demds normas que la aclaren,
adicicnen, modifiquen, sustituyan, o complementen. EL CONTRATISTA debera informar diariamente
al contact center la dispenibilidad de camas por servicio y deberd mantener actualizado el directorio
telefonico y correos electronicos de los contactos para el proceso de referencia y contra referenciae
informar al CONTRATANTE lzs novedades registradas durante la ejecucion del contrato.

4). SERVICIOS NO INCLUIDQOS EN EL PLAN DE BENEFICIOS. Se dara aplicabilidad a lo reglado en la
Resolucion 1479 de 2015 o demas nermas que modifiquen o sustituyan.

5). CALIDAD. Garantizar la oportunidad en la atenciény cumplir con los estandares de calidad,
conforme a lo dispuesto en el Decreto 1011 de 2006, “Por el cual se establece el Sistema Obligatorio
de Garantia de Calidad de la Atencidn de Salud del Sistema General de Sequridad Social en Salud” |a
Fesolucion 2003 de 2014 “Por la cual se definen los procedimientos y condiciones de inscripcion de
los Prestadores de Servicios de Salud y de habilitacidn de servicios de salud” y las dermas que se
encuentran vigentes durante el periodo de contratacién. a. EL CONTRATISTA no podré subcontratar
servicios que no haya inscrito en el registro especial de prestadores de servicios de salud. b, Permitir
a evaluacion médico cientifica por personal diferente al médico tratante, cuando un paciente vaya a
ser sometido a alguna actividad, intervencién o procedimiento de cualquier tipo v que EL
CONTRATANTE lo considere necesario, segun Resolucidn 5261 de 1994 “Por la cual se establece el 4/'
Manual de Actividades, Intervenciones y Pracedimientos del Plan Obligatorio de Salud en el Sistema
General de Seguridad Social en Salud”. c. Garantizar el cumplimiento de |a ley 23 de 1981, (Codigo?
de Etica Médica), en el sentido de qus ningun profesional en entrenamiento tendra responsabilidad
directa en la atencion de los usuarios d. Permitir 1as visitas de auditoria de calidad y concurrencia
cuando asi lo considere el CONTRTATANTE e. Suministrar el censo diario de pacientes hospitalizados.
f. Cumplir oportunamente los planes de mejoramiento establecidos en las auditorias. g Cumplir y
reportar cportunamente los indicadores de la norma (Circular Unica, Indicadores de Calidad v Alert
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Temprana, Indicadores de auterizacidn de servicios Decreto 019 de 2012). h. Responder por las
rregu aridades o reclamaciones que se preserten en desarrolio de {3 atencién gue se abliga a prestar
2 los pacientes y aplicar las medidas correclvas pertinentes, manteniendo indemne al CONSORCIO
FONDG DE ATENCION EN SALUD PPL 2015 ACTUANDO COMO VOCERAY ADMINISTRADORA DEL FONDO NACIONAL
DE SALUD DE LA POBLACION PRIVADA DF LA LIBERTAD y/o FONDO NACIOMNAL DE SALUD DF LA POBLACION
PRIVADA DE LA LIBERTAD de cualquier reclamacion que se le haga como consecuencia del contrato que
se celebra, y por lo tanto deberd tomar v mantener vigente 3 su cargo, ademds de |a garantia que se
estipule en el contrato, la pdliza de Responsabilidad Civil Madica gue amgpare los riesgos derivados
o= ias actividades, intervenciones y procedimisntes en salud. I Prastar la atencion sin condicionar)a
a la provisidn per parte del usuario de suministro, dinero ¢ firma de documentos en blanco. i
Garantizar que los medicamentos utiiizados v suministrados por EL CONTRATISTA para el
tratamiento integral de pacientes; cuenlan con el registro de INVIMA v Buenas Practicas de
Manufactura si es et caso, como prueba de calidad de los mismos. En caso de revocateria de ig
habiitacion de algin servicio por la Secretaria  de Salud, o la presencia de alguna novedad en la
Habilitacion {apertura o cierre de servicios), el prestador debera poner en conocimiento de ello al
CONTRATANTE v se entendera que para los servicios modificados, seran excluidos del contrate 3
partir de la fecha de la revocacion. k. €l prestador de servicios de salud, establecerd ios protocolos en
el marejo de citas médicas para Iz poblacion privada de |5 libertad a cargo del INPEC, con & fin de
dar cumplimiento a los indicadcres de operlunidad de conformidad 3 (s Resolucion 1552 de 2013
"Por medio de la cual se reglamentan parcialmente los articulos 123 y 124 del Decreto-ley 019 de
2012y se dictan otros disposiciones”.

6). AUDITORIA CONCURRENTE: a. Acepter v facilitar lz realizacién del proceso de auditoria
concurrente v del persconal designado por el CONSQORCIO para tal efecto, suministrando la
informacion correspondiente. Las actividades de auditoria serdn orientadas hacia la verificacion de la
calidad de la prestacion de servicios mensual nenta y derrds condiciones indispensables para el pago
de 'os mismos por parte del CONTRATANTE. EL CONTRATISTA garantizara 3 veracidad y
mantenimientc de los servicios ofertados durante 1a ejecuzion dal contrato, de conformidad con o
dispuesto en ef Decrets 1011 de 2006,

7). INFORMES DE EfECUCION Y REPORTES. a. EL CONTRATISTA se obliga a informar mensualmente via
electronica al supervisor del contrate & porcentaje de ejecucion del misme, para que se tomen las
medidas necesarias y pertinentes del caso. bl Garantizar el suministre de la informacion estadistica
(RIPS) segun fo dispuesto en la Resolucion 3374 del 27 do diciembre de 2000 del Ministerio de Salud
y Proteccion Socisl, mensualmente. ¢) Dar curnplimiento s lo reglade en la resolucion 4700 de 2008,
2463 de 2014, 4505 de 2012, 4725 de 2011 v @ la resclucion 247 de 2014 expedida por el Ministeric
de Salud y Iz Proteccion Social, de lo cual se enviars copia de su cumplimiente al supervisor del
contrato, d) EL CONTRATISTA se compromete a reportar Al CONTRATANTE v al ente territorial
correspondiente los incidentes adversos gresentados relacionades con el uso de dispositives
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medicos, dentro del programa de Tecno vigilancia establecido por el INVIMA), EL CONTRATISTA
debera presentar ante el CONTRATANTE, ia infarmacion correspondiente a los medicamentos NO
incluidos en el PLAN de BENEFICIOS suministrados y facturados de acuerdo las normas que rigen la

materia. f) EL CONTRATISTA debe atender oportuna y eficazmente las solicitudes que formule EL
CONTRANTE

CLAUSULA SEPTIMA- RESPONSABILIDAD SOBRE LA INFORMACION: Serd responsabilidad del
CONTRATANTE, el suministro oportuno de loda la informacion completa y pertinente que requiera el
CONTRATISTA para el desarrollo de su labor

CLAUSULA OCTAVA.- SUPERVISION DEL CONTRATO: La supervision de la ejecucion del presente
tontrato estard a cargo de la persona juridica v natural gue se contrate para el efecto, previo anélisis y
recomendacion del Consejo Directivo del Fondo Nacional de Atencign en Salud para |3 pablacion
privada de la libertad. El Supervisor tendrd entre otras las siguientes funciones:

e Impartir instrucciones u érdenes ! CONTRATISTA sobre asuntos de <u responsabilidad y
exigirle la informacién que considere necesaria.

* Adoptar las medidas de control necesarias que garanticen la ejecucion del contrato.

e Expedirla certificacidn mensual y final escrita sobre el cumplimiento del objeto contratadoy
de las obligaciones del CONTRATISTA.

e Verificar permanentemente y dejar las constancias en los informes gue presente, que el
CONTRATISTA se mantiene vigente y al dia los aportes al Sisterna General de Seguridad Social
en Salud y Pension, de conformidad con las normas vigentes al momento de la firma del
presente instrumento asi como aguellas gue se expidan vy le sean aplicables hasta su
terminacion

* Colaborar con el CONTRATISTA para la correcta ejecucidn del contrato, velando porque tenga
acceso a la informacion requerida.

* Exigir el cumplimiento del Contrato en todas v cada una de sus estipulaciones.

e lademas que est'me necesarias para garantizar el cumplimiento del Cantrato.

PARAGRAFO PRIMERO.- En ningun caso podra el Supervisor exonerzar al CONTRATISTA del
cumplimientc o responsabilidad derivada de las obligaciones adquiridas contractualmente o por
disposicion legal, ni tampoco modificar los !e1minos del presente contrato. PARAGRAFO SEGUNDO.-
Toda recomendacion o comunicacién que imparta el Supervisor deberd constar por escrito.
PARAGRAFO TERCERO.- £l Supervisor del contrato, deberd rendir un informe mensual durante el
tiempo de ejecucidn, incluido el informe final, los cuales deberan reposar dentro de |a carpeta del

/

respectivo contrato. # %
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CLAUSULA NOVENA.- MODIFICACIONES AL CONTRATO: Cualguier modificacion al presente se hara
mediante un documento escrito (otrosi) entre las partes, previo requerimiento del Supervisor.

CLAUSULA DECIMA.- MANEJO DE INFORMACION: En virtud del presente contrato el CONTRATISTA v
el CONTRATANTE se obligan a no divulgar ni revelar, en forma alguna, estudios, planes, programas,
know how, negocios, costos, proveedores, clientes e infraestructura, a la cual tendran acceso y que
sera revelada por una parte a la otra, y en general cualquier informacion que pudiese abtener, ya sea
ton autorizacion o sin ella, en desarrollo de las actividades que realicen en cumplimiento del presente
contrato, Para tal efecto, en consideracion a lo establecido en |a legislacion vigente v a 1o dispuesto
por las normas gue regulan la materia, todz informac on gue circule, se conozca, se solicite, se
transfiera a través de canales alternos y medios de distribucién digital o anloga conocidas o por
conocer deberan reunir los siguientes requisitos de confidencialidad, calidad v seguridad:

~ Duracion de confidencialidad: La cbligacién a gue se refiere el apartado anterior, tendra vigencia
aun despues de concluida lza relacion principal entre el CONTRATISTA vy el CONTRATANTE, por
un periodo de tres (2) afios contados a partir de |z fecha de terminacion del presente contrato,
con el fin de proteger la confidencialidad de todas los intereses anteriormente descritos.
~ Informacion confidencial: Tendrd el caracter de confidencial toda informacion que repose en
los archiveos, las bases de datos de afilados 2 la PPL total o parcial, informacion sea esta
comercial, profesional, técnica, administrativa y financiera asi coma z la que tenga acceso la
parte receptora con ocasion de o en desarrollo de las actividedes de esta oferta, cualquiera que
sea la forma en que se pueda llegar a conocer Iz informacién, y cualquierz que <ea el farmato

en gue se conserve eésta, en adelante la Informacion Confidencial.

~ Propiedad Industrial: En virtud de este servicio el CONTRATISTA y el CONTRATANTE se obligan 2
no divulgar ni revelar, en forma alguna, datos, especificaciones, técnicas, secretos, métodos,
sistermas y en general cualguier mecanismao relacionado con la tecnaologia e informacion a la
cual tendran accesoy que sera revelada por una parte a la otra. En caso de existir alguna duda
en cuanto si zlguna informacidon es un secretc comercial esta deberd ser tratada como

confidencial y, por ende, estard sujeta a los términos de este contrato

Los datos, informacion vy resultados que sean revelados por una parte a la otra o a los que tenga #/

acceso el receptor de la misma seran propiedad de |z parte revelante y constituyen un secretg
industrial de estay por lo que el receptor no podra divulgarlos sin |z autorizacidn expresa y por escrito
de la parte revelante. En lo no previsto en esta condicidn, se aplicara lo dispuesto en la Decision 486
de 2000 de la Comunidad Andina “Régimen de Proteccion de Propiedad Intelectual”; Ley 256 de 1996
“Ley de Cempetencia Desleal” v demas leyes civiles, mercantiles v penales que en el futuro las

adicionen, aclaren o modifiquen.
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Exclusiones: No obstante lo previsto anteriormente, esta condicion no aplicara a ninguna
informacion que el CONTRATISTA y/o el CONTRATANTE puedan demostrar que:

e Estaba en el dominio publico al momento de su divulgacion.

¢ Después de su divulgacion, fue publicada, o bien llega a formar parte del dominio publico sin
gue esto represente falta alguna por la parte receptora.

e Fuerecibida después de su divulgacidn de una tercera parte que tenia el derecho legitimo de
divulgar tal informacion.

e Fueindependientemente desarrollada por la parte receptora sin referencia a la informacion
confidencial de |z parte que la suministra.

s Estaba en posesion de la parte receptora al momento de su divulgacion.

Deber de reserva: £l CONTRATISTA y el CONTRATANTE reconocen el dominic de la informacion a
la cual tendran acceso y que sera revelada por una parte a la otra, obligdndose a administrarla,
guardarla, custodiarla y conservarla bajo la mas estricta reserva. Para tal efecto debera usar las
medidas de seguridad que sean necesarias para manejar la Informacién Confidencial,
manteniendo un grado de cuidado eficaz

Manejo de documentacién: Toda documentacién en medio fisico o magnético que reciba el
CONTRATISTA y/o el CONTRATANTE y que serad revelada por una parte a la otra, en desarrollo de
las actividades del presente contrato debera ser devuelta a la parte que la revela. Cuando el
CONTRATISTA v/o el CONTRATANTE tengan conocimiento de la pérdida, destruccion no
autorizada, hurto o robo de los documentos objeto de las transacciones y/u operaciones
celebradas en desarrollo del presente Contrato, la parte que sufra el extravio se compromete a
avisar a la otra en forma telefénica y por escrito el mismo dia en el cual ccurra o conozca del
siniestro. lgualmente, debera presentar copia de la denuncia instaurada sobre el hecho o
siniestro si fuera el caso, a fin de tomar las medidas necesarias tendientes a evitar el uso
fraudulento de los documentos siniestrados, iniciar los trdmites y gestiones pertinentes para
lograr la reproduccion de los documentos hurtados, destruides, extraviados, sin perjuicio de las
acciones de responsabilidad correspondientes.

Efectividad, Confiabilidad y Eficiencia de la Informacion: La informacion que sea recopilada,

poseida, manejada, intercambiada, distnibuida o almacenada debe ser pertinente, oportuna,

correcta, Gtil, veraz. Ademds debera haber sido obtenidza de forma transparente y licita, y deb
ser creible, fidedigna, y sin error.

Integridad y disponibilidad de la Informacién: La informacion debe conservarse en un lugar seguro
y disponible en el momento necesario, en los dispositivos disponibles y solo para quien lo
precise, y esté autorizado en debida forma, proporcionando herramientas y pjocesos que
permitan encriptarla, descifrarla, actualizarla y eliminarla. A,
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~ Consecuencias: El incumplimiento de las obligaciones aqui previstas, dara iugar al pago de una
indemnizacion a favor del CONTRATANTE y/o del CONTRATISTA, por los perjuicios directamente
causados, sin perjuicio de la facultad de hacer cesar los efectos del presente Contrato.

~ Restitucién y/o Destruccion de la Informacion: El CONTRATISTA v/o el CONTRATANTE, se
restituiran mutuamente dentro de los quince (15) dias habiles siguientes a la terminacidn del
Contrato, o cuando la otra parte lo solicite, toda la informacion recibida de éste o por cuenta de
este, ¢ en desarrollo del presente Contrato. En el evento de realizar la destruccion de la
informacién, la parte que la destruya cebera presentar el certificado de Destruccion de la
informacion confidencial dentro de los guince (15) dias habiles siguientes a la terminacion del
Contrato de suministro y/o a la solicitud efectuada por la otra parte

~ MANEIO DE DATOS PERSONALES. EL CONTRATISTA se obliga a mantener la debida reserva, no
divulgar a terceros ni hacer uso para lercerps o para fines distintos al objeto del presente
Contrato, de toda la informacion que otitenga por razdn del mismo, sin perjuicio del traslado de
informacidn a las autoridades competentes cuando a ello haya lugar. Queda expresamente
prohibida la reproduccion y uso de la informacion confidencial por fuera de lo previsto en este
Contrato.
Ala terminacion del presente Contratu, las partes se comprometen a destruir la informacion
confidencial proporcionada por la otra parte, siempre gue las normas legales aplicables asi lo
permitan.
Para los efectos de este Contrato, se entendera como DATOS PERSONALES aquella informacion o
documentacion proporcionada por el CONSORCIO a EL CONTRATISTA, incluyendo cualguiera de
sus ejecutivos, funcionarios, representantes, empleados, consultores y asesores, atinente a Ia
informacion de la poblacion privada la libertad.
Para el efecto, esta informacidon no incluye solamente informacion escrita, también se entiende
como aquellainformacion transferida oralmente, visualmente, electronicamente o bajo cualquier
otro medio o circunstancia. PARAGRAFO. Las partes se comprometen a que en caso de evidenciar
alteracion o manipulacion de la informacidn que cualquiera de las partes entregue a la otra en
desarrollo y ejecucion del presente Contrato, informaran a la otra parte de tal hecho para que
conjuntamente se tomen las medidas necesarias sobre el particular,

CLAUSULA DECIMA PRIMERA.- EXCLUSION DE RELACION LABORAL: Queda expresamente entendido
que no habra vinculo laboral alguno entro ¢l CONTRATANTE y el CONTRATISTA. El CONTRATISTA
dispendra de plena autonomia vy libertad técnica y administrativa para la ejecucion del contrato.

CLAUSULA DECIMA SEGUNDA, INHABILIDADES E INCOMPATIBILIDADES: EL CONTRATISTA afirma bajo
la gravedad de juramento el cual se entiende prestado con la firma de presente documento, que no
estdincurso en ninguna de las causales de inhabilidad o incompatibilidad previstas en la Constitucion \

v laley. g
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CLAUSULA DECIMA TERCERA.- CESION: EL CONTRATISTA no podra ceder total ni parcialmente el
presente contrato, sin que medie autorizacion previa y escrita del CONSORCIO FONDO DE ATENCION

EN SALUD PPL 2015 ACTUANDO COMO VOCERA Y ADMINISTRADORA DEL FONDO NACIONAL DE SALUD
DE LA POBLACION PRIVADA DE LA LIBERTAD.

CLAUSULA DECIMA CUARTA- CAUSALES DE TERMINACION: El presente contrato podra darse por
terrminado en cualquiera de los siguientes eventos:

e Por terminacion del contrato de Fidutia mercantil

e Por mutuo acuerdo entre Ias partes.

* Porcumplimiento del plazo pactado

e Por incumplimientos reiterados del CONTRATISTA previa certificacion del supervisor del
contrato en la cual conste la verificacién de los hechos u omisiones constitutivos de las
causales de terminacidn anticipada, asi como la demostracion de los perjuicios causados al
CONTRATANTE.

« Porla no prestacian del servicio, su ejecucion tardia, defectuosa o en forma diferente a |z
acardada en este contrato.

e Por fuerza mayor o caso fortuito.

e Porincumplimiento del objeto contractual.

e Pordisolucian de |z persona juridica del CONTRATISTA.

e Por las demas causales establecidas erni 1a ley.

CLAUSULA DECIMA QUINTA.- TERMINACION ANTICIPADA. Cualquier de las partes del Contrato podra
dar por terminada la prestacidn de los servicios contratados, total o parcialmente, en cualguier
momento mediante aviso escrito con una anticipacion no menor de quince (15) dias calendario. Sila
terminacion agui prevista procede de parte del CONTRATANTE no dard lugar a indemnizacion alguna
en favar del CONTRATISTA, y se le pagard lo ejecutado hasta la fecha.

/

CLAUSULA DECIMA SEXTA - LIQUIDACION DEL CONTRATO: £l presente contrato se liquidara dentro de’

los cuatro (4) meses siguientes a la fecha de vencimiento del plazo de ejecucion del mismo de
conformidad con lo establecido en el articulo 27 del Decreto 4747 del 2007 Por medio del cual se
regulan algunos aspectos de las relaciones entre los prestadores de servicios de salud y las entidades
responsables del pago de los servicios de salud de la poblacién a su cargo, y se dictan otras
disposiciones”. Si en el plazo fijado no se liquida el contrato por mutuo acuerdo, se procedera al
cierre financiero y contable del contrato, lo cual debera constar en un acta debidamente suscrita por
ol CONTRATANTE v el supervisor, la cual sera comunicada al CONTRATISTA para que ejerza su derecho
de contradiccion dentro de los diez (10) dias siguientes al recibo de la comunicacion via email. Una
ver vencido este término, se entendera aceplada en todas sus partes. g
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PARAGRAFO PRIMERO: Para Ia liquidacién, cuando sea el €aso, se exigira la amplizcion o extensidn de
la garantia exigida en el contrato, que avalaré las obligaciones que deba cumplir el CONTRATISTA, con
posterioridad a la terminacion del presente cantrato, asi como también mantener vigente y al dia los
aportes al Sistema General de Salud y Pensién, todo de conformidad con las normas vigentes al
momente de la firma del presente instrumento asi como aquellas que se expidan y le sean aplicables
hasta su terminacion. PARAGRAFO SEGUNDO: Al acta se anexaran el informe final y certificacion del
supervisor del contrato del cumplimiento del misme, a dicha certificacion se anexaran todos los
sopartes documentales y contables del desarrollo del contrato.

CLAUSULA DECIMA SEPTIMA- SOLUCION DE CONTROVERSIAS: Cualquier diferencia que surja entre las
partes por la ejecucion, interpretacion, terminacién del presente contrato y en general, sobre los
derechosy obligaciones derivados del mismo, se solucionara primerc por las partes, mediante arreglo
directo, la cual tendrd una duracién maxima de diez (10) dias habiles. En caso de no llegar a un
acuerdo, [as partes convienen solucionar!a por la via de la conciliacidn prejudicial. Siagotadala etapa
de la Conailiacion y no se llegare a un acuerdo, las partes acudiran a |a jurisdiccion competente para
que dirima 1a controversia.

CLAUSULA DECIMA OCTAVA.- FUENTE DE LOS RECURSOS: El pago de este Contrato se realizara con
carge a los recursos del FONDO NACIONAL DE ATENCION EN SALUD POBLACION PRIVADA A LA
LIBERTAD, que conforman el fideicemiso, les cuales segdn lo indicado en |z clausula septima del
Contrato de Fiducia Mercantil No. 363 de 2015 (3-1-55940), est&n destinados para |z prestacion del
servicia de salud de la poblacién privada de la libertad.

CLAUSULA DECIMA NOVENA.- INDEMNIDAD: EI CONTRATISTA mantendra indemne al CONSORCIO
FONDO DE ATENCION EN SALUD PPL 2015 ACTUANDO COMO VOCERA Y ADMINISTRADORA DEL FONDO
NACIONAL DE SALUD DE LA POBLACION PRIVADA DE LA LIBERTAD, AL FONDO NACIONAL DE ATENCION
EN SALUD POBLACION PRIVADA A LA LIBERTAD y a la USPEC de cualguier dafio o perjuicio ariginado
en reclamaciones, demandas a accicnes legales por dafios o lesiones a personas o propiedades de
tercerns, durante la ejecucion de! contratu, y hasta la liquidacion definitiva del mismo. £n caso de
que se entable un reclamo, demanda o acciin legal contra los mencionados por los citados dafios ¢ /7
lesiones, este serd notificado al CONTRATISTA, para que por su cuenta adopte oportunamente la
medidas previstas por la Ley para mantener indemne a la Entidad. Si en cuzlquiera de los eventos
antes previstos, el CONTRATISTA no asume debida vy oportunamente la defensa del CONSORCIO
FONDO DE ATENCION EN SALUD PPL 2015 ACTUANDO COMO VOCERA Y ADMINISTRADORA DEL FONDO
NACIONAL DE SALUD DE LA POBLACION PRIVADA DE LA LIBERTAD, AL FONDO NACIQONAL DE ATENCION
FN SALUD POBLACION PRIVADA A LA LIBERTAD v a la USPEC, ésta podra hacerlo directamente, previa
nolificacion escrita al CONTRATISTA, y éste pagaré todos los gastos en que ella incurra por tal motivo.
En caso de gue asi no lo hiciere el CONTRATISTA, El CONTRATANTE tendra derecho a descontar el
valer de tales erogaciones, de cualquier suma que adeude al CONTRATISTA por razén de los trabajos

g
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motivo del contrato, o a utilizar cualquier otro mecanismo judicial o extrajudicial gue estime
pertinente.

CLAUSULA VIGESIMA. MERITO EJECUTIVO: El presente documento, una vez sea suscrito por las
partes, contiene obligaciones claras, expresas v exigibles a cargo de las partes, de acuerdo con el
articulo 422 del Codigo General del Proceso , y por consiguiente, para todos los efectos, presta
mérito ejecutivo para exigir el cumplimiento de las obligaciones surgidas en virtud del presente

contrato. Renunciando EL CONTRATISTA a los requerimientos legales o privados para ser constituida
en mord.

CLAUSULA VIGESIMA PRIMERA.- DOCUMENTOS .- Forman parte integrante de este instrumento todos
los documentos que componen los antecedentes, propuestas, certificados, autorizaciones, asi como
tambien todos los anunciados en las partes enunciative y considerativa del contrato. Igualmente
conformara el expediente del presente, las comunicaciones del suoervisor, sus informes mensuales,
los originales de las garantias constituidas y demas documentos que durante su ejecucion se

produzcan por EL CONTRATISTA, asi como |z correspondencia cruzada entre EL CONTRATISTA v EL
CONTRATANTE.

(e hace parte integral del presente contrato, los siguientes documentos:

eActas del Consejo Directivo del Fondo Nacional de Salud de las Personas Privadas de |z Libertad.
sPropuesta o cotizacion de prestacion de servicios para la prestacion de los servicios en salud.
e(arta de intencion suscrita con el contratista.

eCertificado de Existenciza y representacion legal del CONTRATISTA.

eCertificacion de pago de aportes de parafiscales y/o de Ley del CONTRATISTA.

eCertificado de antecedentes fiscales del CONTRATISTA.

eCopia del Rut del CONTRATISTA.

eCertificado de antecedentes disciplinarios del CONTRATISTA.

eCertificado de Unidad de Vinculados (SARLAFT).

CLAUSULA VIGESIMA SEG UNDA. GASTOS: Tados los gastos que se deriven del presente contrato seran
asumidos por la ENTIDAD EJECUTORA.

CLAUSULA VIGESIMA TERCERA.- DOMICILIO: Para todos los efectos legales, el domicilio del presente
contrato sera la Ciudad de Bogota, D.C.

CLAUSULA VIGESIMA CUARTA.— SARLAFT: (| CONTRATISTA manifiesta que la informacion aportada
verbalmente y por escrito, relacionada con el Sistema para la Administracion del Riesgo del Lavado
de Activos y Financiacidn del Terrorismo -SARLAFT es veraz y verificable, y se obliga,de acuerdo con \
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las Circulares Externas No. 22 y 061 de 2007 de la Superintendencia Financiera de Colombia a: 1)
Actualizar una vez al afio, 1a documentacion e informacién aportada que exige LA FIDUCIARIA para el
conocimierito del cliente, dando cumplimiento a las disposiciones contenidas tanto en e Manual
SARLAFT de LA FIDUCIARIAy las Circulares de la Superintendencia Financiera de Colombia expedidas
con posterioridad a la entrada en vigencia del referido Manual; asi como, todos los demas
documentos e informacién gue LA FIDUCIARIA estime pertinentes. 2) Suministrar los soportes
documentales en los gue se verifique la veracidad de la informacion suministrada. (Documentos de
identificacion, Certificados de Existencia y Representacién, Antecedentes)

PARAGRAFO. En el evento en gue EL CONTRATISTA incumpla Ias paoliticas y procedimientos SARLAFT
arriba indicados, EL CONTRATANTE dara lugar a la realizacion de los reportes ordenados por las
entidades competentes, a la terminacion del presente contrato o la desvinculacion, segun
corresponda

CLAUSULA VIGESIMA QUINTA.- PERFECCIONAMIENTO: E| presente Contrato quedara perfeccionadoy
legalizado con la firma de Ias partes.

CLAUSULA VIGESIMA SEXTA.- MANIFESTACION: Las partes manifiestan libremente que han procedido
alalectura total y cuidadosa del texto del presente contrato, por lo que en consecuencia, se obligan
a todo lo consignado y manifestado.

Para constancia se firma al dia primero del mes de Junic de 2016.

EL CONTRATANTE EL CONTRATISTA

\ \_N_‘\__)\___Ni/ ) ,
MAURICIO IREGUI TARQUINO ™. %+ 10SE O ERO CORREA
Gerente - Apoderado S GERENTE (E)

CONSOREIO FONDO DE ATENC[ON EN E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO DE
SALUD PPL 2015. SANTANDER#

Elabord Richard Giovanmi Espitia barrera

Abogado: CONSORCIO FONDO DE ATENCION EN SALUD PPL 2015

Fevitd Yaneth Patricia Maya Gamez

Coordinadora Juridica CONSORCIO FONDQ DE ATENCION EN SALUD PPL 2015
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