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ASPECTOS GENERALES DEL ESTUDIO PREVIO

1. DEFINICION O IDENTIFICACION DE LA NECESIDAD Y ANALISIS DEL SECTOR
ATENCION INTEGRAL DE SERVICIOS DE SALUD PARA LA PREVENCION Y
ATENCION DE LOS PACIENTES CON HEMOFILIA Y OTROS TRASTORNOS DE
LA COAGULACION i, ERTENEClENTES AL SUBSISTEMA DE SALUD DE LA
POLICIA NACIONAL A TRAVES DEL ACUERDQ MARCO DE PRECIOS CCET
203-AMP-2021 ./
1.1. EAMILIAS
DESCRIPCION . FAMILIA, AS -_
RA - Servicios Servicics hospitalarios
GENERAL DEL 85101501 7 Ser\snciios de Integrales de Cegtrsosade de emergencia o
OBJETO aud Salud - aud . quirdrgicos
.. Servicios Servicios ¢linices
Servicios de Centros de o
85101502 , Integrales de especializados
Saiud Salud -~ Satud privados
L Servicios ..
/ Servicios de Centros de Servicios de
85101503 Sajud ~ Integrales de Salud 7 consultorios médicos
alud - s
El valor estimado de la contratacion es la suma de DOS MIL DOSCIENTOS
SESENTA Y TRES MILLONES OCHOCIENTOS NOVENTA MIL CIENTO DOCE
PESOS/(2.263.890.112,00)fﬁONEDA GAL COLOMBIANA EXCLUIDO DE IVA, -
distribuidos de la siguiente manera:
2025
;TEM RUBRO Y VALOR UNITARIO VALOR TOTAL,
Y DESAGREGACION UNIDAD DESCRIFCION RECURSO LANTIDAD ESTIMADO ESTIMADG
LOTE PRESUPLIESTAL EXCLUIDG DE IvA EXCLUIDO BE IVA
ATENCION INTEGRAL
DE SERVICIOS DE
SALUD PARA LA
PREVENCION ¥
ATENCION DE LOS
0301 H&?S'Fﬂ%‘g%s ; £ :
1.2. 1| “Seavicios o 4 DS | TRASTORNOS OE L w® ' 1 1.697.917.584,00' | 1.697.817.584,00 4"
VALOR sALo e LSHSIGON,
ESTIMADO SALUD DE LA POLICIA
MNACIONAL, A TRAVES
DEL AMP CCE—ZUE-J,
AMP-2021,
VALOR TOTAL ESTIMADO T 1697.817,56400F
2026
TTEM RUBRC Y . VALCOR UNITARIO VALCR TGTAL
Yio DESAGREGACION UNIDAD DESCRIPCION RECURSO CANTIDAD ESTIMADG EXCLUIDO ESTIMADO
LOCTE PRESUPUESTAL DE VA EXCEUIDO DE IVA
ATENCION
INTEGRAL DE
BERVICIOS DE
SALUD PARA LA
02-02-02-008-03-01 DISAN PREVENCION Y . 1
1 SERVICIOS DE ARAST ATENCION DELOS € S 1 $565,972.528,00 | $ 565.972.528,00 #|
SALUD HUMANA FACIENTES CON
HEMOFILIAY
OTRCS
TRASTORNDOS DE
LA COAGULACION
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1,
PERTENECIENTES
Al SUBSISTEMA
DE SALUD DE LA
POLICIA
NACIGNAL, A
TRAVES DEL AMP
CCE-203-AMP-2021,

VALCR TOTAL ESTIMADD

$ 565,872.525,00 7

El artictlo 476 del Estatuto Tributario que a ta fecha se encuentra vigente, indica:

“Articulo 476. éervfcios excluidos del impuesto sobre las ventas. Nota 1 Se exceptian del
impuesto a las ventas los siguientes servicios y los bienes relacionados a continuacién: Los
servicios médicos, odontologicos, hospitalarios, clinicos y de laboratorio, para la salud
humana...” Acorde con este numeral la exclusion del IVA aplica a todos los servicios médicos
y de salud humana,

1.3.
CERTIFICACION
PLAN ANUAL DE
ADQUISICIONES,
GASTOS DE
FUNCIONAMIENT
O Y/O INVERSION
Y/O  VIGENCIAS
FUTURAS

- DeBEHIBCIGH. L ValsEURaND |

" Vatartotal

ATENCION

INTEGRAL  BE
SERVICIOS  DE
SALUD PARA LA
PREVENCIGN Y
ATENCION  DE
LOS PACIENTES
CONHEMOFILIAY
OTROS
TRASTORNOS DE
/ 18 LA 1
COAGULACION ¥,
PERTENECIENTE
s AL
SUBSISTEMA DE
SALUD DE LA
POLICIA
NACIONAL, A
TRAVES DEL AMP
CCE-203-AMP-
2021, <

20/02/2G2 I'e DISAN

¢
§1.697.047.584,0
5 s 0

- $1.897.917.584,0
ARAS] e

TOTAL

$1.697.917.584,0
i}

Nota: mediante comunicacion oficial GS-2025-008199-DISAN de fecha 03 de febrero de 2025
se autorizo el apaf/aycamiento de vigencia futura para el afic 2026, donde se incluye &l valor
de $565.972.528,

1.4.
CLASE DE P
CONTRATO ¢

Prestacidn de servicios — orden de compra /

1.5.

PERFIL Y
CALIDAD DE LOS
PROPONENTES

De acuerdo a la normatividad dada por Colombia compra eficiente, Unica vy
exclusivamente podran cotizar para este proceso las empresas selsccionas en el
Acuerde Marco de Precios CCE-203-AMP-2021 de la Tienda Virtual del Estado
Colombiano de la Agencia Nacional Colombia Compra Eficiente, que cumplan con
todos los requisitos exigidos para el mismo.

1.6.IDENTIFICACION DE LA NECESIDAD Y JUSTIFICACION

La hemofilia es una enfermedad hereditaria caracterizada por la deficiencia del factor Vil (hemofilia A) o el
factor IX (hemofilia B) de la coagulacién; esta deficiencia se debe a un defecto en los genes localizados en
el brazo largo del cromosoma X. La herencia se transmite ligada al cromosoma sexual X, siendo entonces
los hombres los principales afectados, pero las mujeres son quienes portan y trasmiten la enfermedad. La
deficiencia es el resuliado de las mutaciones de los respectivos genes de los factores de la coagulacion,
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L.a hemofilia tiene una frecuencia estimada de aproximadamente 1 caso por cada 10.000 nacimientos.
Segun las estimaciones que surgen de las encuestas mundiales que realiza la Federacién Mundial de
Hemofilia (FMH) cada afio, la cantidad de personas con hemofilia en el mundo es de aproximadamente
400.000 individuos. La hemofilia A es mas frecuente que fa hemofilia B y representa entre el 80 y el 85%
de la poblacién total de personas con hemofilia. Por lo general, la hemofilia afecta a los individuos varones
del lado materno. No obstante, los genes que codifican para los factores VIl y IX son proclives a nuevas
mutaciones y 1/3 de los casos surgen como consecuencia de mutaciones espontaneas cuando no existen
antecedentes familiares. Es fundamental contar con un diagnéstico preciso de hemofilia para poder
elaborar un plan de fratamiento adecuado. Puede considerarse la posibilidad de padecer hemofilia en casos
de pacientes con antecedentes de: propension a la aparicién de hematomas durante la primera infancia;
hemorragias “espontaneas” (hemorragias sin razén aparente o conocida), en especial en las articulaciones,
musculos y tejidos blandos; hemorragia excesiva posterior a un traumatismo o una cirugia. Alrededor de
dos tercios de los pacientes presentan antecedentes familiares de hemorragias. El diagndstico definitivo
dependera de la cuantificacion del factor para demostrar la deficiencia de factores VIl o IX.

La hemofilia se clasifica en hemofilia A (hemofilia clasica), es la forma mas comun de la enfermedad y se
debe a la falta o deficiencia del factor VIl de coagulacion y Hemofilia B (enfermedad de Christmas), este
tipo de hemofilia es menos comdn que fa hemofilia tipo A y se debe a la falta o deficiencia del factor 1X de
coagulacion. Los signos comunes de la hemofilia son hemorragias frecuentes en las articulaciones y otros
tejidos, frecuentemente afecta las rodillas, los codos y los tobillos, hemorragias debajo de la piel
{moretones) o en los muisculos y los tejidos blandos, que provocan una acumulacién de sangre en el drea
(hematoma) o en los tefidos subcutaneos, hemorragias en la boca y las encias y hemorragias dificiles de
detener después de que se caiga un diente, hemorragias después de recibir inyecciones, como las vacunas,
hemorragia en la cabeza del recién nacido después de un parto dificl, hematuria, hematoquecia,
hemorragias nasales frecuentes o dificiles de detener, se presenta ademas, dolor y rigidez en las
articulaciones y musculos afectados por la hemorragia. Se pueden presentar infecciones debido a la
acumulacion de sangre en los tejidos, Io que puede aumentar el riesgo de aparicién de infecciones.

Los trastornos hereditarios de la coagulacion implican para el SSPN problemas en lo referente a costos y
a la necesidad de un buen manejo. Los desdrdenes son eminentemente tratables, aun en sus formas mas
severas. Sin tratamiento adecuado, producen incapacidad crénica y minusvalia alrededor de la edad adulta
temprana y muerte prematura. Aun cuando el tratamiento adecuado es costoso, el ratamiento inadecuado
lo es aun mas, tanto para los individuos y sus familias como para la comunidad. En la actualidad el
Subsistema de Salud de la Policia Nacional cuenta con 85 pacientes que presentan:

Cuarenta y dos (42) enfermedad de von Willebrand, veinte (20) hemofilia tipo A, siete (7) hemofilia tipo B,
cuatro (4) Portadora de hemofilia tipo A, tres (3) portadora de hemofilia tipo B, ocho {8) ofras deficiencias y
uno (1) hemofilia adquirida. Se encuentran distribuidos en las ciudades de Bogots, Cundinamarca, Tolima,
Caqueta, Caldas, Quindio, Risaralda, Narifio, Valle de Cauca, Norte de Santander, Santander, Antioguia,
Cordoba, Meta, Atlantico, Sucre, Valledupar y requieren un conjunto de atencién integral que incluya
meédicos y otros profesionales de la salud y procedimientos especificos para el apoyo diagnéstico vy
terapéutico en el seguimiento de la enfermedad.

Actualmente en el ambito nacional, se cuenta con 85 pacientes, los cuales vienen siendo atendidos a través
de la red externa existente en las ciudades anteriormente mencionadas. Se requiere atencion integral yla
realizacion de las actividades, intervenciones, procedimientos dentro del tratamiento médico de la hemofilia
y otras coagulopatias, los cuales se distribuyen asi:
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o REGIONAL: - o o .o PACIENTES o oo
Regional 1 28
Bogota 27
Cundinamarca 1
Regional 2 8
Tolima 7
Cagueta 1
Regional 3 14
Caldas 8
Quindio 2
Risaralda 4
Regional 4 12
Narifio 2
Valle del Cauca 10
Regional:5 2
Norie de Santander 1
Santander 1
Regional-6 11
Antioquis 5
Coérdoba &
Regional 7 3
Meta 3
Regional-§ 7
Allantico 5
Sucre 4
Valledupar 1
Fuente: Informacién comités GUSES
Actualmente se cuenta con 49 ﬁwujeres y 36/hombres, para un total de 85 pacientes.
- DISTRIBUCION POR GENERO
BMUJERES BHHOMBRES
Fuente: Informacién comités GUSES
Por ciclo de vida se distribuyen de la siguiente manera:
ST U GRUPOS DE EDAD 2 FEMENINO . MASCULING . TOTAL
0 A 5 ANOS: PRIMERA INFANCIA 0 2 2
06 A 11 ANOS: INFANCIA 4 5 9
12 A 17 ANOS: ADOLESCENGIA 1z 7 19
18 A 28 ANOS: JUVENTUD 9 13 22
29 A B8 ANQOS: ADULTO 2G 6 26
60 ANOS Q MAS: VEJEZ 4 3 7
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Fuente: Informacion comités GUSES

La profilaxis es el tratamiento con concentrado de factor que se aplica via intravenosa a fin de prevenir
posibles hemorragias, fue concebida a partir de la observacion que los pacientes con hemofilia moderada
y nivel de factor de coagulacién >1 Ul/dl rara vez padecen hemorragias esponténeas y tienen una mejor
preservacion de la funcién articular. En cuanto a la profilaxis, esta previene la aparicion de las hemorragias
y la destruccion de las articulaciones, el cual es el objetivo de los tratamientos destinados a preservar las
funciones muisculo-esqueléticas normales. Demostrando que el reemplazo profilactico del factor de
coagulacion resulta muy efectivo, incluso cuando los niveles de factor no logran mantenerse por sobre 1
Ulidl en todo momento. En los pacientes que presentan episodios de hemorragias reiteradas,
especialmente en las articulaciones diana, la profilaxis a corto plazo durante cuatro a ocho semanas puede

utilizarse para interrumpir el ciclo hemorragico y combinarse con fisioterapia intensiva o sinovidrtesis. (O,
2012).

Se ha demostrado que la profilaxis no revierte el dafio articular ya estabiecido; no obstante, disminuye la

frecuencia de las hemorragias y puede retrasar la progresién de la enfermedad articular y mejorar la calidad
de vida,

Tfétamrenfo pdr episodios (“a

demands") Tratamiento que se aplica cuando hay evidencia clinica de una hemorragia.
Tratamiento regular v continuo que comienza a aplicarse ante la ausencia de una
Profilaxis continua enfermedad articular osteo-cartilaginosa documentada, determinada mediante un
Profilaxis primaria examen fisico y/o estudios con imagenes y antes de que exista evidencia clinica

de una segunda hemorragia en alguna articulacion grande, a partir de los 3 afios.
Tratamiento regular continuc que comienza a aplicarse después de que se han
producido 2 o mas hemorragias en alguna articulacion grande y antes del inicio de
una enfermedad articular documentado mediante un examen fisico y estudios con

Profilaxis secundaria

imagenes.
Tratamiento regular continuo que comienza a aplicarse a continuacion del inicic
Profilaxis terciaria de Ia enfermedad articular que se ha documentado mediante un examen fisico y
radiografias simples de las articulaciones afectadas.
Profilaxis intermitente Tratamiento gue se aplica para prevenir hemorragias durante perfodos que no
{"periddica™) excedan 45 semanas por afio.

Fuente: Guias para el tratamiento de la hemofilia.

Actualmente se cuenta con 12 pacientes en profilaxis, ubicados en las siguientes regionales:

ANTIOQUIA
BOGOTA 3 1
CALDAS 1
NARINO 1

RISARALDA
SANTANDER
TOLIMA
VALLE DEL CAUCA
CAQUETA 1

iU TOTAL

—

[RE JRE N JRES JTY

wr el alal sl aimlal

Fuente infofmacbn comztes GUSES '




Pagina 6 de 65
ELABORAR ESTUDIOS PREVIOS CONTRATOS

CODIGO: 1LE-FR-0071

FECHA: 17/06/2024 ELLABORACION DE ESTUDIOS PREVIOS PARA

. CONTRATOS o >
VERSION: 10 POLICIA NACIONAL

Se hace relacion del promedio de los factores por unidad por mes, que se encuentran suministrando a los
pacientes con este tipo de diagnostico:

FACTOR MEDIDA | PROMEDIO/MES
FACTOR VIl RECOMBNANTE (ADVATE) 500 Ul 60000 Ui
FACTOR Vil DE LA C(O)é%g_i}._&%l()i\i RECOMBINANTE 500 U 4000 Ul
FACTOR VIl RECOMBINANTE (ADYNOVATE) 1600 Ut 44000 Ut
FACTOR IX{OCTANINE F) 500 Ut 6000 U
EMICIZUMAR (HEMLIBRA) 60 MG 285 MG

Fuente: Informacion verificacion técnica GUSES

La atencion integral en “Centros de Atencion integral de Hemofilia”, con requisitos administrativos exigidos
por el Ministerio de Salud y de la Proteccién Sacial, como recomendacién de la Federacion Mundial de
Hemofilia capitulo Colombia, busca manejar de forma coordinada todos los problemas que puedan ocurrirle
a un individuo con un diagnostico de trastorno de coagulacién. Por lo tanto, abarca desde el diagndstico
hasta los problemas musculo esqueléticos, desde la terapia domiciliar, movilidad v fisioterapia, hasta los
efectos emocionales y psicolégicos de vivir con un trastorno para el individuo y su familia.

Actualmente en Colombia la atencién a los pacientes con hemofilia sigue siendo un reto, la hemofilia A y
B, junto con la enfermedad de Von Willebrand, son los trastornos hemorrdgicos hereditarios mas
frecuentes, se estima que el costo anual promedio de la atencién por cada paciente con hemofilia A con
inhibidores de alta respuesta ascisnde a US $498.847, vy en las personas con hemcfilia B severa es de US
$198.733. En Colombia, el 48,98% de las personas reportadas como casos nuevos de hemofilia tienen
entre 0 y 4 anos. En el caso de las mujeres, la mayoria tenia enire 29 a 59 afos,
(hitps://cuentadealtocosto.grg/, 2022)

La hemofilia es un trastorno de la coaguiacion congénito de la sangre que, debido a su evolucién clinica,
las caracteristicas individuales de cada persona y sus complicaciones, a menudo resultan en deficiencias
fisicas o mentales que conducen a la restriccion de las actividades, que pueden afectar las funcionss diarias
vy la calidad de vida y estabilidad emocional de las personas que la padecen.

Dicha enfermedad supone un gasto en salud importante para el Sistema de Salud, debido al elevado precio
del tratamiento, especialmente del factor de coagulacion, que causa mas del 90% de los costos directos de
la atencion medica de estos pacientes, quienes lo requieren a lo largo de su vida para evitar o minimizar
las complicaciones de las hemorragias.

En Colombia, segun el informe “Situacion de la hemofilia y ofras coagulopalias en Colombia 2023"
publicado por la Cuenta de Alto Costo, entre el 1° de febrero de 2022 vy el 31 de enero de 2023.

En el 2023 se audito el 100% de los pacientes reportados y se identificd un aumento del 14.77% de los
casos en comparacion con el periodo anterior, Se identificaron 642 personas que ingresaron como nuevas
a la cohorte, de los cuales 151 correspondieron a hemofilia A, 24 a hemofilia B, 380 a enfermedad de Von
Willebrand, 39 fueron portadoras y 48 de otras coagulopatias.

La hemofilia A es la coagulopatia mas frecuente y representa un 67,82% de los casos reportados, seguido
por la hemofilia B, con un 14,57%. Antioquia y Bogota, D.C. registraron la prevalencia e incidencia
estandarizada mas altas de coagulopatias con 5,42 y 4,10 casos nuevos por 1.000.000 de habitantes,
respectivamente.
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De los casos nuevos de coagulopatias informados en el periodo 2023, la mayoria eran mujeres, mientras
gue en hemofilia fueron hombres. La edad de las portadoras (24 afios) y de los pacientes con cualquier tipo
de coagulopatia (18 afios) fue superior a la de aquellos con hemofilia (10 y 5 afios para A y B,
respectivamente).

En cuanto a la incidencia de la hemofilia y otras coagulopatias durante este periodo, la incidencia cruda de
las coagulopatias fue de 3.70 casos nuevos por cada 1.000.000 de habitantes, mientras que la de hemofilia
A fue de 0.83 y la de hemofilia B fue de 0.12. Con respecto al periodo anterior del 11.70% y del 50.00% en
la hemofilia A y B, respectivamente.

De los casos de prevalencia de la hemofilia y otras coagulopatias segtn el sexo, en los hombres fue 1.40
y 9.50 veces mayor que en las mujeres, respectivamente. Comparativamente con el periodo anterior, esta
medida para la hemofilia severa en los hombres incremento en 2.85%, mientas que en las portaderas lo
hizo en 3.74%. La region central registro 30.09% del total de los casos de coagulopatias, pero fue en
Bogota, D, C, la que tuvo mayor prevalencia estandarizada, mientras que la Amazonia-Orinoquia presento
la estimacion més baja. Entre los departamentos, Risaralda con 23.55 casos por 100.000 habitantes (iIC
95%: 20,52- 26,88) y Bogota, D, C, con 17.02 (IC 95%: 16.00-17,97) tuvieron las medidas més altas.

En el periodo 2023, se reportaron 24 defunciones por todas las causas, o cual correspondié a una
mortalidad cruda de 0.46 fallecidos por cada 1.000.000 de habitantes v a un incremento de 2.22% con
respecto al 2022. El 66.67% eran hombres y la mediana de la edad fue de 61 afos. La mayoria de las
muertes se presentaron en las personas con Enfermedad de Von Willebrand y hemofilia A y B {33.33%,
29.17% y 20.83% respectivamente).

En relacidn con el tratamiento, los esquemas profilacticos han demostrado ser altamente efectivos en la
reduccion de los sangrados y de las complicaciones a largo plazo como fa artropatia hemofilica crénica,
principalmente en la enfermedad severa. En este reporte se identificé que el esquema de profilaxis mas
utilizado en estos casos fue la profilaxis secundaria o terciaria en el 77.52% de las personas, seguido por
fa primera (22.33%), este comportamiento fue similar entre los dos tipos de hemofilia.

La enfermedad de Von Willebrand (EvW) plantea mayores dificultades diagnésticas, dada la
.| heterogeneidad, el gran espectro de sintomas y que requiere la evaluacién de la historia de sangrados y
las pruebas diagnosticas, que no son realizadas en laboratorios convencionales. Este registro identificé
1.678 casos prevalentes de EvW, los cuales aumentaron con relacion al afio anterior. Con respecto a la
incidencia, se ha evidenciado una tendencia a la disminucion en los casos, lo cual puede estar relacionado
con las dificultades en el diagndstico. Es fundamental que todos los actores involucrados en la gestion de
los pacientes con esta coagulopatia contintien trabajando activamente en el compromiso para fortalecer el
reporte, y la calidad de los registros clinicos en el diagnéstico y seguimiente de esta enfermedad, debido a
que estos aspectos contintan representando dreas de mejora para garantizar la continuidad de la atencion
de los pacientes. (htips://cuentadealtocosto.org/, 2022). La enfermedad de von Willebrand es el trastorno
hereditario més frecuente de las proteinas de la coagulacién en los seres humanos. Existen 3 tipos: 1, 24,
2B, 2N, 2M, y 3. Esta asociada a mutaciones en el cromosoma 12, en la regién p13.2, que codifica para el
factor de von Willebrand (VWF), el cual se sintetiza en las células endoteliales y megacariocitos.

La prevalencia de las coagulopatias es de 9.65 casos por 100.000 habitantes y de la hemofilia fue de 5.21
por cada 100.000 habitantes, asi las cosas, a 31 de enero de 2021, segtn el reporte a la cuenta de altc
costo, fue la hemofilia A con el 44% de los casos de coagulopatias, seguido de la enfermedad de von
Willebrand con el 35% y la hemofilia B con el 10%. De estas, el 92,8% son hombres con mas del 50% de
casos distribuidos entre los 5y los 29 afios, mientras que, en las mujeres la mayoria de los casos ocurren
entre los 25 y los 44 afios.
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En Colombia, ailrededor del 52% de las personas con hemofiia, presentaron la forma severa de la
enfermedad, con un 56% en la hemcfilia A v un 36% en la hemofilia B. Este dato es similar al reportado en

el registro mundial de trastornos hemorragicos de la Federacitn Mundial de la Hemofilia con un estimado
del 53%.

En el 2021, el 37% de las personas con hemofilia en profilaxis sin inhibidores tuvieron acceso a los
medicamentos incluidos en el Plan de Beneficios. Este porcentaje fue del 4% en las personas con
inhibidores de baja respuesta y del 26% en los de alta respuesta. (bftps://cuentadealtocoste.org/, 2022)

En el Subsistema de Salud de la Policla Nacional, la mayor proporcion se encuentra en Bogotd, con 27
pacientes, con un porcentaje del 33% con respecto al total de usuarios con esta patologia, con relacion a
la prevalencia de esta enfermedad se estima que por cada 100.000 usuarios del Subsisterna se presentan
16 casos en la poblacion para esta ciudad.

La Direccion de Sanidad de ia Policia Nacional debe prestar los servicios de salud que estan contemplados
en el Acuerdo 002 del CSSMP que establece en su articulo primero: EL PLAN DE SERVICIOS DE
SANIDAD MILITAR Y POLICIAL, el cual es definido como "ef conjunto de servicios de atencién en salud al
gue tiene derecho cada afiliado del Sistema de Salud de las Fuerzas Militares y de la Policia Nacional
(SSMP) v sus beneficiarios y el mismo conjuntc de servicios al que esta obligado el Sistema a garantizarles,
con sujecion a los recursos disponibles en cada uno de fos Subsistemas, para la prestacion de servicios de
salud’; en el Paragrafo del Articulo 2° se establece:

"Entiéndase como atencion integral las actividades asistenciales médicas, quirtirgicas, odontologicas,
hospitalarias y farmacéuticas, contenidas en el Flan de Servicios de Sanidad Militar y Policial, que se
suministra dentro del pals”; en el ARTICULO 9.- se estipulan las ACTIVIDADES, INTERVENCIONES Y
PROCEDIMIENTOS asl: "Adoptase fas actividades, intervencionies y procedimientos del Plan de Servicios
de Sanidad Militar y Policial, aquellas incluidas en fa Clasificacion Unica de Procedimientos en Salud
vigente, establecida por ef Ministeric de Salud, para la atencion por el SSMP”, dentro del cual se encuentran
contemplados para la atencién integral en hemofilia; siguiendo asi mismo las especificaciones técnicas
del caldlogo del acuerdo marco de precics para el Tratamiento de Hemofilia CCE-203-AMP-2021.

El Ministeric de Salud a nivel Nacional hizo publico el Protocolo Clinico para fratamiento con Profilaxis de
Personas con Hemofilia a Severa Sin Inhibidores en marze del 2015 por las sociedades clentificas para el
diagndstico, evaluacion vy tratamiento del paciente con hemofilia, guia que establece en forma clara los
diferentes criterios clinicos por NIVEL DE EVIDENCIA a realizar en un paciente a quien se estudia y se
trata para esta patologia.

El tratamiento de las personas con diagnodstico de hemofilia debe ser integral, con lo cual se pretende
prevenir hemorragias y dafio articular para ics episodios hemorragicos, manejo de complicaciones como
dafo articular, desarrollo de inhibidores e infecciones virales transmitidas por productos sanguineos v la
atencion psicosocial de la persona con su diagndstico y su familia.

Un aspecto que limita el acceso oportuno al tratamiento profilactico es el diagnéstico tardio, por lo tanto, se
busca gque, homologando los lineamientos para el diagnéstico temprano, seguimiento y tratamiento clinico
de los usuarios del Subsistema de Salud tengan facil acceso a los diferentes servicios requeridos para el
control de esta patologia.

Para alcanzar los objetives es necesario realizar un abordaje integral, para ello se requiere un equipo
interdisciplinario de profesionales que se ajuste a los protocolos y guias de manejo establecidos por el
sistema de salud. El equipo interdisciplinario debera contar con experiencia v capacidad para atender la
salud fisica y psicosocial del paciente v su familia en caso de ser requerido; asi mismo, debera educar al
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paciente y su familia en relacién a la condicion de salud, la adherencia al tratamiento farmacoldgico y no
farmacolégico, la identificacion de factores de riesgo v su intervencién. Con ia aplicacion de esta guia a la
totalidad de pacientes que presentan hemofilia en el Subsistema de Salud de la Policia Nacional, se
considera que la oportunidad, la pertinencia seran base del seguimiento vy control de los mismos,
permitiendo asi que se cumplan los objetivos trazados frente a las politicas de salud publica por parte de
la Direccion de Sanidad de la Policfa Nacional.

El presente proceso se realiza teniendo en cuenta que esta patologia es de alto costo y se encuentra
ofertada en la plataforma de Colombia Compra Eficiente, lo que permite conocer los precios de los
diferentes oferentes que se encuentran en el mercado y de esta manera obtener precios favorables para la
institucién ofreciendo un manejo integral a los pacientes que padecen de esta patologia. ~

Por Jo anterior de acuerdo con el principio de planeacién y para la continuidad de los servicios de salud,
resulta conveniente realizar el proceso contractual a través del Acuerdo Marco de Precios para el
Tratamiento de Hemofilia y otros Trastornos de la coagulacién CCE-203-AMP-2021,"el cual tiene como
fecha maxima de colocacion de érdenes de compra el 16/03/2025;/95 de acl;rar que actualmente se cuenta
con la Orden de Compra 114813 cuya vigencia va hasta el 30/06/2025, ‘motivo por e cual el presente
proceso iniciaria su ejecucion el 01/07/2025 €on un plazo de ocho (08) meses hasta el 28/02/2026.

2. ANTECEDENTES ADMINISTRATIVOS DEL PROCESO

Para realizar : el analisis de los antecedentes administrativos se consultdé la  péagina
www.colombiacompra.gov.co revisando érdenes de compra que se suscribieron para las vigencias (2021,
2022, 2023 y 2024} celebradas por la Policia Nacional, con objeto igual o similar y especificaciones técnicas
similares a las requeridas en el presente estudio, encontrando lo siguiente:

“ENTIDAD Y
< UNIDAD? S
EL CONTRATISTA
MEDICARTE EL TRATAMIENTO DE CUMPLIO CON LAS | EL CONTRATO SE
O.C 82255 del HEMOFILIA Y  OTROS
SAS/ bar122021 /| TRASTORNOS — DE i | OBLIGACIONES Y | EJECUTS SIN
DISAN COAGULACION i ACTIVIDADES OBJETO | CONTRATIEMPO
: DE CONTRATO.
SE ENCUENTRA EN
EL CONTRATISTA HA | EJECUCION, NO HAN
MEDICARTE EL TRATAMIENTO DE CUMPLIDO AL | PRESENTADO
0.C 114813 dei HEMOFILA Y  OTROS
SAS/ '/ MOMENTO CON LOS | NINGUNA SITUACION
23/08/2023 TRASTORNOS  DE LA
DISAN COAGULACION i SERVICIOS QUE AFECTE LA
) CONTRATADOS PRESTACION DEL
SERVICIO

- Informacién verificada y aprobada por jos funcionarios duefios de fa necesidad que firman el presente estudio previo.

3. FUNDAMENTOS JURIDICOS QUE SOPORTAN LA MODALIDAD DE SELECCION

Teniendo en cuenta que, en la Tienda Virtual del Estado Colombiano, se encuentra vigente ef Acuerdo Marco
de Precios (AMP) CCE-203-AMP-2021, hasta el 16 de marzo de 2025 y el articulo 2.2.1.2.1.2.7 del Decreto

1082 de 2015 "Por medio def cual se expide el Decreto Unico Reglamentario del Sector Administrativo de
Planeacién Nacional” contempla lo siguiente;

“PROCEDENCIA DEL ACUERDO MARCO DE PRECIOS. Las entidades estatales sometidas al
Estatuto General de Contratacién de la administracién pablica estédn obligadas a adquirir Bienes y
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Sarvicios Uniformes y No Uniformes de Comun Utilizacion, a través de los Acuerdos Marco de Precios
previamente justificados, disefiados, organizados y celebrados por la Agencia Nacional de
Contratacion Publica - Colombia Compra Eficiente”

Iguatmente, el articulo 2.2.1.2.1.2.9. del citado Decreto hace referencia a la utilizacion dei Acuerdo Marco de
Precios asi:

“Utilizacion del Acuerdo Marco de Precios, Colombia Gompra Eficiente debe publicar el Catélogo para
Acuerdos Marco de Precios, y la Entidad Estatal en la etapa de planeacién del Proceso de
Contratacion esta obligada a verificar si existe un Acuerdo Marco de Precios vigente con el cual la
Entidad Estatal puseda satisfacer la necesidad identificada.

Sief Catalogo para Acuerdos Marco de Precios contiene el bien o servicio requerido, la Entidad Estatal
de que trata el inciso 1 del articulo 2.2.1.2,1.2. 7 del presente decreto ests obligada a suscribir el
Acuerdo Marco de Precios, en la forma que Colombia Compra Eficiente disponga, v luego puede
colocar la orden de compra correspondiente en Jos términas establecidos en el Acuerdo Marco de
Precios. Las Entidades Estatales no deben exigir las garantias de que trata la Seccion 3 del presente
capitulo, que comprende los articulos 2.2.1.2.3.1.1 al 2.2.1.2.3.5.1 del presente decreto, en las
ordenes de compra derivadas de los Acuerdos Marco de Precios, a menos gue el Acuerdo Marco de
Precios respectivo disponga lo contrario”.

La Circular Externa Unica Cédigo CCE-EICP-MA-06 Versian 03 de 27 de diciembre de 2023 expedida por la
Agencia Nacional de Colombia Compra Eficiente, instituye el régimen de obligatoriedad en cuanto el uso de
los acuerdos marco por parte de la totalidad de entidades estatales sometidas al régimen general de
contratacion en los siguientes términos:

“Conforme al inciso segundo del literal a) y j) del articulo 2.2 de la Ley 1150 de 2007, para la
adquisicion de bienes y servicios de caracteristicas técnicas uniformes y no uniformes las entidades
deberan hacer uso de procedimientos de subasta inversa o de instrumentos de compra por catalogo
derivados de la celebracion de Acuerdos Marco de Precios o de procedimientos de adquisicion en
bolsas de productos, en las condiciones que disponga el reglamento.

Esta disposicion se complementa con el parégrafo 5 ibidem, modificado por ef articulo 41 de la Ley
1955 de 2019, el cual dispone que los Acuerdos Marco de Precios permiten fijar las condiciones de
oferta para la adquisicién o suministro de bienes y servicios de caracteristicas técnicas uniformes y
no uniformes de comtn ulifizacién a las entidades estatales durante un periodo de tiempo
determinado, en la forma, plazo y condiciones de entrega, calidad y garantia establecidas en el mismao.
En este sentido, la seleccion de proveedores como consecuencia de la realizacion de un Acuerdo
Marco de Precios les daré a las entidades estatales que suscriban el acuerdo, la posibifidad que,
mediante Grdenes de compra directa, adquieran los bienes y servicios ofrecidos”,

La Directiva de la Procuraduria General de la Nacion No. 020 del 11 de noviembre de 2022 cuyo asunto es
“USO DE LOS ACUERDOS MARCO DE PRECIOS” dispone:

“PRIMERQ: EXHORTAR a los representantes legales, ordenadores del gasto y demés servidores
publicos de las entidades estatafes de las ramas del poder pablico, en sus diferentes Grdenes,
sectores y niveles; érganos auténomos y de confrol, y particulares que ejercen funciones puiblicas o
administran recursos publicos, a que adquieran los bienes y servicios que requiere la Entidad que

representan por medio de los Acuerdos Marco de Precios celebrados por la Agencia Nacional de
Contratacion Pablica ~ Colombia Compra Eficiente-."
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4. CRITERIOS DE SELECCION

4.1, ESPECIFICACIONES TECNICAS MINIMAS
La atencion integral de servicios de salud para la prevencion y atencién de los pacientes con hemofilia y otros
trastornos de la coagulacion Il, pertenecientes al Subsistema de Salud de la Policia Nacional, debe cumplir con

las caracteristicas técnicas y condiciones del servicio establecidas en los Acuerdos Marcos de Precios de a
Tienda Virtual de Colombia Compra Eficiente - CCE-203-AMP-2021. ,

4.1.1. EXPERIENCIA PROPONENTE

41.1.1.  EXPERIENCIA GENERAL

NOAPLICA

4.1.1.2. EXPERIENCIA EXPECIFICA

NO APLICA

4.1.2. NIVEL DE EDUCACION O NIVEL ACADEMICO
NO APLICA

4.1.3. EXPERIENCIA

NO APLICA

4.1.4. EXPERIENCIA DEL PERSONAL

NO APLICA

4.1.5. CAPACIDAD OPERATIVA

NO APLICA

4.1.6. OTRAS CONDICIONES TECNICAS VERIFICABLES

Las relacionadas en el Acuerdo Marco para la adquisicion de (i) atencién integral de servicios de salud para la
prevencién y atencion de los pacientes con hemofilia y otros trastornos de la coagulacion I, pertenecientes al
subsistema de salud de la policia nacional, las cuales estan relacionadas en la Gufa para comprar en la Tienda
virtual del Estado Colombiano del Acuerdo Marco de Precio CCE-203-AMP-2021 d& la Agencia de Contratacion
Estatal Colombia Compra Eficiente.

4.2.  CONDICIONES TECNICAS ADICIONALES DE CALIFICACION Y SU JUSTIFICACION
NO APLICA

4.3.  EVALUACION ECONOMICA Y FINANCIERA
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4.3.1 EVALUACION ECONOMICA

La forma de evaluacion del presente proceso sera seleccionando ai proveedor que haya ofertado el menor
precio para la atencion integral de servicios de salud para la prevencion y atencién de los pacientes con
hemcfilia y otros trastornos de la coagulacién Il, pertenscientes al subsistema de salud de la policia nacional,
en concordancia con lo establecido en los Acuerdos Marcos de Precios de la Tienda Virtual de Colombia
Compra Eficiente - CCE-203-AMP-2021

4.3.2 VERIFICACION FINANCIERA

NO APLICA
4.3.3 FACTORES ADICIONALES DE CALIFICACION Y SU JUSTIFICACION

NG APLICA
4.3.3. CRITERIOS DE DESEMPATE

Dando aplicacién a lo establecido en los Acuerdos Marco de Precios para la atencion integral de servicios de
salud para la prevencion y atencién de los pacientes con hemofifia y ofros trastornos de la coagulacion 1,
pertenecientes al Subsistema de Salud de la Policia Nacional CCE-203-AMP-2021, en la Clausula 6
Actividades de la Enfidad Compradora en la Operacion Secundaria, en €l numeral 6.7:

“En caso de empate, la Entidad Compradora agotard los factores de desempate establecidos en los
numerales 1 al 11 del articulo 35 de la Ley 2068 de 2020, tomando como referencia lo establecido en la
operacion secundaria en caso tal que se presente. Si persiste el empate y de acuerdo con lo establecido
en el numeral 12 del articulo 35 de la Ley 2069 de 2020, Colombia Compra Eficiente establece el siguiente
mecanismo:

0 La Entidad Compradora ordenaréd a los Proveedores empatados en orden alfabético segun el
nombre registrado en la TVEC. Una vez ordenados, la Entidad Compradora le asigna un nimero
entero a cada uno de estos de forma ascendsnte, de tal manera que al primero de la lista le
corresponde gl nimero 1.

(if) {Seguidamente, la Enlidad Compradora debe tomar la parte entera (niimeros a la izquierda de la
coma decimal) de ia TRM del dia del cierre de plazo de Cotizacion. La Enfidad Compradora debe
dividir esta parte entera entre el numero total de Proveedores en empate, para posteriormente
tomar su residuo y utilizarlo en la seleccion final,

(i) Realizados estos célculos, la Entidad Compradora seleccionara a aquel Proveedor que presente
coincidencia entre el nimero asignado y el residuo encontrado. En caso de que el residuc sea
cero {0), la Entidad Compradora seleccionara al Proveedor con el mayor nimero asignado.

{iv) La Entidad Compradora podra citar a fos proponentes para que asistan al desempate, en todo
caso se debera contar con la presencia def jefe de Control Interno o quien haga sus veces.

Paragrafo: Para los fines del caso, y evitar confusiones con el céiculo del residuo, se recomienda
utflizar la funcién de "=RESIDUO (}” de Microsoft Excel para determinario.”

5. CONDICIONES DE LA ORDEN DE COMPRA

Las condiciones de las érdenes de compra que surfan como resultado del presente’ proceso, estan
determinadas por lo establecido en el Acuerdo Marco de Precios £CE-203-AMP-2021.
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5.1. LUGAR DE PRESTACION DEL SERVICIO /

El lugar de prestacién del servicio sera en las ciudades que se relacionan a continuacién y de acuerdo a lo
indicado en el cuadro de cobertura por departamento, donde se encuentren pacientes en la actualidad con este
tipo de diagnostico, en caso de que se presenten pacientes nuevos en otros departamentos, el operador se
compromete a prestar el servicio en la ciudad capital, asi:

PRI Bogoté -~
Regional 1. Cundinamarca
Huila
‘Regionat2 =~ . Caguetd
R et Tolima -
. . Caldas
Regional 3 Quindio
L L Risaraida ~ .
. : Narifio
' Reg__uor;aM- Valle del Cauca -
) 5 Norte de Santander
Regional 5 - Santander
. Antioquia ~
.Reg',"“a' 6 o Cdrdoba
-Regional 7 s Meta -~
N Atlaritico ¢
R U Magdalena
Reg:on_gf 8 gucre
o i T Valledupar
NOTA 1. Si en alguna de las ciudades de prestacion del Tratamiento no existe i Servicio requerido, o
el proveedor no tiene una relacién comercial con un tercero que si la tenga en esta ciudad, el
Proveedor debe prestar el Tratamiento a los Pacientes en la sigulente ciudad mas cercana.. .
NOTA 2: El proveedor asumira los gastos de trastado y alojamiento {si lo requiere) del Paciente y su
acompanante desde el domicilio del Paciente al Jugar de prestacidn del servicio, cuando la sede del
Proveedor esté en una ciudad o municipic diferente al domicilio del paciente siempre v cuando el
paciente esté dentro de la Region de cobertura del Proveedor, El acompafiante solo es necesario
cuande el Paciente es menor de edad, perscna en condicion de discapacidad ¢ adulto mayor. -

5.2. FORMA DE EJECUCION

Los componentes del servicio deberan prestarse en los departamentos que se mencionan de acuerdo con lo
sefalado en la tabla del numeral 5.1 “LUGAR DE PRESTACION DEL SERVICIO” y la ejecucion de las drdenes
de compra resultantes del proceso que nos ocupa, debera ser en las condiciones y con las garantias exigidas,
tanto por Colombia Compra Eficiente, como por la Direccion de Sanidad. /C

5.3. PLAZO DE EJECUCION /

El plazo de ejecucion de la orden de compra, sera de ocho (08)14;/eses‘/a/partir del 01 julio de 2025 una vez sea
emitida la carta de inicio de ejecucion, previa aprobacion de las garantias por parte de la Direccion de Sanidad v
realiz‘a}do los tramites establecidos en el acuerdo marco para prorroga en tiempo, hasta el 28 de febrero de
2026.
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54. FORMA DE PAGO /

La Direccion de Sanidad pagaré al CONTRATESTA el presente confrato en pagos mensuales en la Cjudad de
Bogota D.C, dentro de los treinta (30) flas habiles siguientes a la presentacion de la factura comercial previa
expedicion del recibo a satisfaccion expedido por el Supervisor del Contrato, cumplidos los tramites
administrativos vy fiscales vigentes conforme con los cupos de PAG autorizados por la Direccién del Tesoro
Nacional, teniendo en cuenta el derecho a turno y la programacion del plan anual de caja (PAC). En caso que el
CONTRATISTA presente los documentos requeridos para el pago a mas tardar el dia veinticuatro {24) del mes
en el cual se venci¢ el plazo de ejecugion, o del mes siguiente si ef plazo es posterior al dia 24, el pago se

realizard dentro de los sgsenta (60) dias habiles siguientes. En todo caso, los pagos estan sujetos a la
disponibilidad de PAC.

El contratante pagaré al coniratista después de cada factura presentada en Bogota segin la prestacién de
servicios realizada, dentro de los treinta (30) dias habiles siguienies a la presentacién de la factura comercial en
la Direccidn Q;/Sanidad de la Policla Nacional anexando a la misma los documentos que a continuacion se
relacionan:

El proveedor debe radicar la facturacion con sus soportes, en la ventanilla tnica de Central de Cuentas de la
Direccion de Sanidad, siguiendo los lineamientos de la “procedimiento de Lineamientos para la recepcion,
radicacion y obligacién de Cuentas medicas”, cbdigo 1LF-PR-0008 del 15 de AGOSTO de 2024, Una vez
radicados, central de cuentas entrega la facturacidén v sus soportes al Grupo Auditoria Cuentas Médicas vy
Concurrencia (GUMEC) de la Direccién de Sanidad.

El Prestador del Servicio de Salud de la Red externa, debera cargar jos Registros Individuales de Prestacion de
Servicios de Salud (RIP3) en el médulo de radicacién cuentas médicas de la Direccién de Sanidad,

La radicacién debe venir acompafada del formato Excel {impreso y magnético) por cada orden de compra
con los siguientes datos:

JCATENGON. | pe e | - (OPS) J{CODBOCEDE PACTURA |-

EDAD

- NBNIDUAL:

Se debe anexar la siguiente documentacion:

s Parafiscales de! mes de la prestacidn del servicio,
Factura individual por usuario, conforme a lo establecido en el Estatuto tributario.
Soportes de las atenciones prestadas (anexo 5) de la Resolucion 3047 de 2008 “Por medio de la cual
se definen ios formatos, mecanismos de envio, procedimientos y lérminos a ser implementados en
las relaciones enire prestadores de servicios de salud y entidades responsables del pago de servicios
de salud, definidos en el Decreto 4747 de 2007 del Ministerio de Proteccidn Social.

54.1. FACTURACION ELECTRONICA

El Proveedor de acuerde con las disposiciones tributarias debera realizar el manejo de las facturas
electronicas segun la regulacion aplicable.

De acuerdo al Sistema Integrado de Informacidon Financiera — SIF Nacién CIRCULAR EXTERNA 042i
SISTEMA DE FACTURACION ELECTRONICA DEL SIIF NACION del 26 de diciembre del 2023

‘La Administracion def SIIF Nacion informa que a partir del T de enero de 2024 el proceso de emision
¥ recepcidn de factura electronica de venta, cambia st modo de operacién y pasa de “Proveedor
tecnologico” a “Software propio”, es decir, que a partir de ésta fecha todo el procese de generacion,
transmision, validacion, expedicion y recepcion de facturas electronicas de venta, notas débito, notas
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crédito y demas instrumentos electronicos que se deriven de la factura electronica de venta con
validacion previa a su expedicion pasaré a ser asumido en su totalidad por el SIIF Nacion.

Por lo anterior las entidades deberén regirse a la circular externa 042 para el proceso de SISTEMA DE
FACTURACION ELECTRONICA.

Dar cumplimiento a lo establecido en la resolucion 2275 del 28/12/2023 “Por la cual se expide la resolucion
Unica reglamentaria del Registro Individual de Prestacion de Servicios de Salud -RIPS, soporte de la Factura
Electronica de Venta -FEV en salud y se dictan ofras disposiciones”, y las que la modifiquen o sustituyan.

5.4.2. AUDITORIA DE CUENTAS

La facturacién presentada por el proveedor, estara sujeta a la auditoria de cuentas médicas, para lo cual el
responsable de la ventanilla Gnica - central de cuentas de la Direccién de Sanidad, tramitar la cuenta para
que se realice la auditoria, como se indica en el Articulo 57 de la Ley 1438 de 2011 "Por medio de la cual se
reforma el Sistema General de Seguridad Social en Salud y se dictan ofras disposiciones”, posteriormente se

remitiré al supervisor con el fin que el supervisor emita el recibo a satisfaccion, para continuar con el tramite
de pago.

5.4.3. OBJECIONES Y GLOSAS

En el evento que se evidencien glosas en las cuentas presentadas, éstas se tramitaran de conformidad con
lo establecido en el Articulo 57 de la Ley 1438 del 19 de enero de 2011 y en caso de no respuesta se acudira
a lo contemplado en el decreto 441 de 2022, “Articulo 2.5.3.4.4.2 Aceptacion de las giosas. La aceptacion de
las glosas por parte def prestador de servicios de salud ocurre de forma expresa cuando dicha entidad informa
de ello a la entidad responsable de pago, o de forma téacita, si transcurridos los plazos previstos en ef articufo

57 de la Ley 1438 de 2011, ef prestador de servicios de salud no se pronuncia respecto de las glosas
formuladas.”

CONCILIACION DE GLOSAS

» Enelevento que se evidencien glosas a las cuentas presentadas, estas se tramitaran de conformidad
con lo establecido en el Articulo 57 de la Ley 1438 del 19 de enero de 2011, donde se encuentra
estipulado que, posterior a la notificacion de la glosa el contratista tendra quince (15) dias habiles
para indicar aceptacion o justificacion de la no aceptacion. Dentro de los diez (10) dias siguientes a
ta recepcién de la respuesta de glosa la auditoria de cuentas decidira si levanta total o parcialmente
fas glosas o las deja como definitivas, en caso tal de reiterarse la glosa se procedera a citar para
conciliacion de estas al contratista en los siguientes quince (15) dias habiles a la recepcion de la
misma por el contratante, la cual se hard por escrito y/o correo electronico.

» El Grupo Auditoria Cuentas Medicas y Concurrencia (GUMEC), entrega a la supervisidn nacional la
certificacion de auditoria o la conciliacion de la glosa segun corresponda, realizada en el formato 1LF-
FR-0132, con el fin de que la supervision genere el recibido a satisfaccion en el formato 2BS-FR-
0045, donde se incluyen las glosas generadas, y se realizara la verificacion técnica de la supervision.

Posterior a esto se entregaran todos los soportes a central de cuentas para que se surta el tramite
del pago.

» Es responsabilidad del supervisor del contrato, mantener comunicacién permanente y conocimiento
del estado de ejecucion del contrato, con el Grupo Auditorfa Cuentas Médicas y Concurrencia y central
de cuentas, con fin de verificar qué facturacién se presenté con cargo al contrato, cudl generé glosa
y dara fe de la veracidad y legalidad de lo recibido para su pago.
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VALORES INDIVIDUALES ATENCIONES DE CADA PAQUETE Se requiere conocer sl valor individual de
las atenciones inmersas en cada paquete, de tal forma que en caso fortuite o de fuerza mayor que no se

preste alguna de las atenciones, se pueda descontar del valor del paguete al momento de hacer ia Auditoria
de fa Facturacion.

La Direccion de sanidad podra realizar el descuento de las atenciones inmersas en los paguetes, no
realizadas a los usuarios teniendo en cuenta los valores ofertados por los oferentes en el presente estudio,
vigente al momento de la prestacion.

5.5. SUPERVISOR

La Supervision nacional del contrato estara en cabeza del jefe del Grupo Soporte y Seguimiento Servicios
Alto Impacto, o quien haga sus veces o quien con posterioridad designe el Director de Sanidad, ademas
contara con el apoyo técnico de un (01} profesional en medicina, el cual dara tramite a las dependencias de
la Direccion de Sanidad encargadas de realizar los tramites de pagos y auditoria de cuentas.

5.51. COMITE DE SEGUIMIENTO

"CLAUSULA 14: Acciones del comité de seguimiento: La Entidad Compradora y el Proveedor deben
realizar un comite de seguimiento a la gestién clinica del Paciente, los comités de seguimiento deben
tener la siguiente periodicidad: (i} el primer comité al inicio de la ejecucion de la Orden de Compra; (ii)
el segundo comite un (1) mes después del inicio de la efecucion de la Orden de Compra; (iif) los
demas comités con una periodicidad frimestral; y (iv} de manera extraordinaria cuando fa Entidad
Compradora fo requiera para hacer seguimiento a los Pacientes. A este comité debe asistir personal
médico calificado de cada una de las partes, con el fin de verificar la evolucion de los Pacientes y
hacer recomendaciones de Tratamiento.

Por parte del Proveedor, al comité de seguimiento deben asistir al menos un (1) profesional en
medicina con experiencia mayor o igual a un (1) afio en gestion de Pacientes con hemofilia y otros
frastornos de coagulacion

Por parte de la Entidad Compradora, al comité de seguimiento debe asistir el supervisor de la Orden
de Compra y al menos un (1} médico especialista en gestion de Pacisntes con hemofifia y otros
trastornos de coagulacion.

Medliante resolucion No. 252 del 31/05/2022, "Por la cual se conforma la supervision nacional y local,
el apoyo técnico & la supervision, el comité de seguimiento, para la prestacion de servicios de salud
por concepto de atencion integral a los usuarios y beneficiarios del subsistema de Salud de la Policia
Nacional que presenten patologias de alfo costo hemofilia y ofros trastornos de la coagulacion”

El comité de seguimiento debera:

1. Realizar el registro y seguimiento de todas las actividades del tratamiento realizadas al
pacients.

Establecer las metas y analizar los resuitados de los indicadores de gestién clinica.

Revisar los procesos de gestion de calidad y gestion de ja atencién a los Pacientes.

Hacer seguimisnto a la adherencia de los Pacientes.

Discutir otros temas del manejo de los Pacientes considerados relevantes por fas paries o
que pusdan tener un impacto sobre ef precio del Tratarmiento.”

S
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5.5. OBLIGACIONES DEL CONTRATISTA

Las relacicnadas en la "Cldusula 11 Obligaciones de los Proveedores” de la Minuta del Acuerdo Marco de
Precios para el Tratamiento de pacientes la atencién integral de servicios de salud para la prevencién y
atencion de los pacientes con hemofilia y otros trastornos de la coagulacién i, pertenecientes al Subsistema
de Salud de la Policia Nacional CCE-203-AMP-2021.

5.6. OBLIGACIONES DE LA POLICIA NACIONAL

_ p
Las relacionadas en la “Cléusula 12 Oblfigaciones de las Entidades Compradoras” de la Minuta del Acuerdo
Marco de Precios para la atencion integral de servicios de salud para la prevencion y atencién de los pacientes
con hemofilia y ofros trastornos de la coagulacion It CCE-203-AMP-2021.

6. FORMAY PROCEDIMIENTO DE ADJUDICACION

La adjudicacion del proceso se hara en forma total para PAIS, siguiendo los lineamientos del Acuerdo Marco
de Precio CCE-203-AMP-2021, en donde se escogera oferta de menor valor total, aclarando gue los valores
reflejados en el catéloge de precios corresponden al precio techo permitido a cada proveedor, tal como o
indican los Acuerdos Marco de Precios.

7. ESTIMACION, TIPIFICACION, ASIGNACION DE RIESGOS Y DETERMINACION DE GARANTIAS.

De conformidad con lo indicado en el “Manual para fa Identificacion vy Cobertura del Riesgo en los Procesos
de Contratacion”, publicado por la Agencia Nacional de Contratacién — Colombia Compra Eficiente, se
establece la matriz de riesgos indicada en dicho Manual y conforme a los lineamientos y metodologias
expuestos en ¢l mismo.

En el Anexo Estimacién, Tipificacién, Asignacion de Riesgos y Determinacion de Garantias, se incluyen todos
los riesgos identificados del Proceso de Contratacién, estableciendo su clasificacién, la probabilidad de
ocurrencia estimada, su impacto, la parte que debe asumir el riesgo, los tratamientos que se puedan realizar
y las caracteristicas del monitoreo mas adecuado para administrario.

I, ESTUDIO DEL SECTOR
1. ANALISIS DE LA DEMANDA

Tratamlento de pacientes
la atencion integral de
servicios de salud para la

Seleccién P 9
/1 PN DISAN AMP h prevencién y atencion de Por MEDICARTE .
82285 002 2022 , Abreviada los pacientes can paguete $ 6.400.401,599,93 SA o Ninguna
AMP N
hemofilia ¥ otros
trastornos de la
coagulacién i} /

Tratamiento de pacientes
la atencidn integral de
servicios de salud para la

Seleccién : i Al momento ha
<1 GCCE - 203 AMP h prevencion y atencion de Paor | MEDICARTE h
114813 2021 ¢ Abfﬁlgda las cacientes con paquste $ 5.860.362.481,17 SA cumpilido con o
§ establecido.
hemofifia y oiros
trastornos de la

coagulacion ll 7
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En el afio 2021 Colombia Compra Eficiente (CCE) abrié una licitacion para la Estructuracion del Acuerdo
Marco de Precios para la atencién integral de servicios de salud para la prevencién y atencidn de los pacientes
con hemofilia y otros trastornos de la coagulacién I, pertenecientes al subsistema de salud de la Policia
Nacional CCE-203-AMP-2021, donde CCE realizd un estudio de mercado para seleccionar a los Proveedores
para €l territorio nacional,

Teniendo en cuenta el objetivo de la Direccidn ds Sanidad, el cual siempre va en procura de prestar la mejor
atencidn a sus usuarios, requiere contratar los servicios con entidades exiernas especializadas en el
tratamiento de los pacientes con hemofilia y otros trastornos de la coagulacion, para confinuar enfocada en
garantizar la salud fisica, emocional y psicosocial, mejorar su calidad de vida y reducir la morbilidad y
mortalidad de estas patologias, a traveés de un tratamiento integral que incluye:

Conjunto integral de servicios para pacientes:

Realizacion de laboratorios para tamizaje,

Realizacién de laboratorios para confirmacion de diagnostice.

Valoracion y manejo por hematologia.

Valoracién y manejo por grupo osteo-muscular (ortopedia, terapia flsica, terapia ocupacional)
Valoracion y manejo individual y grupal {familia) por trabajo social

Valoracién y manejo por dolor y cuidados paliativos.

Valoracién por psicologia.

Consulta por medicina general.

Valoracidn por odontologia.

Valoracion por nutricion y distética.

Aplicacion del medicamento domiciliatio ¢ en la IPS {de acuerdo a las necesidades del paciente)
incluyendo insumos para la aplicacién.

Apovyos diagnosticos (laboratorio clinico e imagenes diagnasticas).

Consejeria genética.

Asesocria en planificacion familiar.

Manejo del episodio agudo. Esie manejo contempla el suministro de medicamento y el traslade en
ambulancia a la institucién de referencia de acuerdo a la red de servicios establecida por el
contratante.

Seguimiento al paciente por enfermeria.

Suministro de factores de coagulacion.

Manejo del episodio agudo.

Programa de capacitacion al paciente, cuidador, ndcleo familiar.

Carnetizacion al paciente.

Acompafamiento hospitalario.

Reporte de indicadores de alfo costlo.

Reporte de indicadores de gestidn clinica.

Actividades de adherencia del Paciente al Tratamiento.

® 2 & & & & & 2 » B+ »

e & & 2

2. ANALISIS DEL MERCADO

DESCRIPCION DEL MERCADO

Haciendo uso de los acuerdos marco de precios suscritos por Colombia Compra Eficiente (CCE), para la
atencion integral de servicios de salud para la prevencion v atencién de los pacientes con hemofilia y otros
trastornos de la coagulacién i, como lo son el CCE-203-AMP-2021, se verificaron que los Proveedores
MEDICARTE 8.A e IPS ESPECIALIZADA S.A,, se encuentran habilitados en los correspondientes catalogos.
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3. ANALISIS DE LA OFERTA

IDENTIFICACION DEL PROVEEDOR: Podran participar todas las personas juridicas, nacionales o
extranjeras con representacion o sucursal en Colombia, que se encuentren como proveedores del Acuerdos
Marco de Precios CCE-203-AMP-2021 la atencién integral de servicios de salud para la prevencitén y atencién
de los pacientes con hemofifia y otros trastornos de la coagulacién I,

Existen en el mercado empresas con la capacidad de atender la necesidad del presente estudio para la
atencion integral de servicios de salud para la prevencion y atencién de los pacientes con hemofiliay
otros trastornos de la coagulacion Ii, que brindan cobertura a la demanda, lo cual puede significar obiener
adecuado precio en el mercado.

Los gastos de traslado del paciente, el Proveedar debe asumir los gastos de traslado y alojamiento (si el
Tratamiento lo requiere) del Paciente vy su acompafiante desde la residencia del Paciente al lugar de
prestacion del servicio, cuando la Sede del Proveedor esté en una ciudad o municipio diferente al lugar de
residencia del Paciente siempre y cuando el Paciente esté dentro de la cobertura del Proveedor. El
acompanante sélo es necesario cuando el Paciente es menor de edad, persona en condicion de discapacidad
o adulto mayor. El traslado y alojamiento solo debe ser prestado por el Proveedor cuando se presente alguna
de las siguientes condiciones: (i) el Paciente reside en una ciudad o municipio de la Regién en la que el
Proveedor no tiene Sede y la Entidad Compradora solicita que ef Proveedor asuma el traslado y alojamiento;
o (iii) el Proveedor no tiene una Sede en una ciudad o municipio definido en la Tabla 1.

COMO LO ENTREGA: La entrega de los servicios para los usuarios con hemofilia y otros trastornos de la
coagulacion |l del Subsistema de Salud de la Policia Nacional, se realizara por parte del oferente que resulte
adjudicatario; de acuerdo con las necesidades del servicio y requerimientos establecidos de la entidad, los
cuales se encuentran plasmados en este Estudio Previo y en las condiciones de los AMP suscritos para
proveer este servicio.

Cabe indicar que los Acuerdos Marco de precios para el Tratamiento de Pacientes con hemofilia y otros
trastornos de la coagulacion 1l establece que las Entidades pueden adquirir el servicio de atencidén integral,
gue incluye entrega de factores, examenes para confirmacién de diagnostico, valoracion por hematologia y
grupo interdisciplinario, apoyos diagnésticos (laberatorio e imagenes), asesoria, manejo de episodios agudos,
acompanarniento hospitalaria,

TECNICO: Se requiere de un programa de atencion integral que garantice la continuidad de 1a prestacion del
servicio de manera oportuna y eficaz, a fravés de un equipo interdisciplinario para ta atencion de los usuarios
a nivel nacional que estan diagnosticados con hemofilia y ofros trastornos de la coagulacion I

ANALISIS DE LA ESTRUCTURA DE COSTO: De acuerdo a las necesidades de los usuarios, para la
prestacion del servicio de tratamientos de hemofilia y ofros trastornos de Ia coagulacion I, el pliegc de
condiciones y los mismos AMP celebrados por la Agencia de Colombia Compra Eficiente, se establecieron
las especificaciones técnicas y las condiciones adicionales que generan costos para el proveedor como son,
el disponer de un grupo de profesionales idoneos para la atencion de pacientes, tener las sedes necesarias
en cada una de las ciudades de las diferentes Regiones, las cuales deben estar habilitadas en todos los
servicios ofertados, aunado al suministro de los medicamentos y {ratamientos adecuados para mitigar los
riesgos de empeoramiento de las condiciones de salud de estos usuarios, asi como también los equipos
médicos con los que debe contar, entre otros, que hacen parte de toda la logistica necesaria para la prestacién
del excelente servicio que se requiere, costos y gastos que el proponente debe tener en cuenta para
determinar los precios que oferte.

COSTOS DE CPORTUNIDAD: El costo de oportunidad esta dado en que existen en el mercado locat varias
empresas que ofrecen estos servicios, teniendo asi pluralidad de oferentes y competencia de precios, Io cual
se traduce en beneficio para la Entidad Compradora.
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VALORACION DE BENEFICIOS: El propésito de la contratacion para la atencidn a los usuarios del SSPN
con diagndstico de hemofilia y otros trastornos de la coagulacidn I presentado en &l estudio previo, es
garantizar ¢l bienestar de los pacientes, mejorar su calidad de vida, disminuir las complicaciones y las muertes
pramaturas que conllevan estas patologias.

COSTOS INDIRECTOS: El proponente para su oferta debe tener en cuenta los costos de personal, polizas,
costos administrativos, gastos de viajes y viaticos, ademas de los que considere, para la prestacion del
servicio, teniendo en cuenta que la Direccion de Sanidad de la Policia Nagcional en ningin momento
reconocera pagos adicionales, diferentes a los precios acordados en la orden de compra y dando aplicacién
a la normatividad vigente.

4. MONEDA A CONTRATAR
La oferta debe ser presentada en moneda legal colombiana.
5. ANALISIS DE PRECIOS (NO APLICA)

5.1 PRECIOS REFERENCIA SECOP (OTRAS ENTIDADES)

| NGmERO DEL cONTRATO

NA N/A N/A

No aplica, teniendo en cuenia que el proceso se adelantara a través de los Acuerdos Marco de CCE-203-
AMP-2021, dando aplicacion al catadlogo actualizado para hemofilia y otros trastornos de la coagulacién I,
pertenecientes al subsistema de salud de la policia nacional. £En 1al sentido, los precios de otras entidades no
representian valores de referencia para la contratacion que nos ccupa.

. informacién verificada y aprobada por los funcionarios duefios de la necesidad que firman el presente estudio previo,

5.2. PRECIOS HISTORICOS

OC 82255 DE 2021 /

- VALOR .
- UNIFARIO
¢ PROYECTADO -
DIRECCION DE Orden de Compra . ; . : o —
1 SANIDAD - No. 62255 suscrﬁa e Tratamiento integral Hemofilia leve y EvW §79.278.20 § 108.893,32
MEDICARTE 0071272021 tipa ty I (mensual) s T
DIRECCION DE Orden de Compra . , -
2 SANIDAD - No. 82255 suscrita ef Tratamiente integral Hemofiia moderada y $ 204.565,12 $ 280.965,08
MEDICARTE 09/1212021 EviWipa lit (mensual}
DIRECCION D& Grden de Compra Tratamianto integral Hemdfilia severa
{\JES?DI\:E&Q‘EE’T;E No. 80292321335201[“3 e (mensual $ 440,748,00 $ 605.385,95
DIRECCION DE Orden de Compra
SANIDAD - No. 82255 suscrita el ADVATE 500 Ul $ 501.375,00 $529.552,28
MEDICARTE 091122021
DIRECCION DE Orden de Compra
: EMICIZUMAB 150.0000mg/1.0000 mi
j@g?ﬁ%}; o, 8{)292{5:2;1652?&3 al (HEMLIBRA) VIAL 1.0000 mFCAJA X 4 $ 28.084.305.54 § 29.662.643,51
DIRECCION DE Orden de Compra
N ; EMICIZUMAB 30.0000mg/1.0000 ml
nf;g?:gTE No. Sgérﬁgfzgsztznia & (HEMLIBRA) VIAL 1.0000 my/CAJA X 1 $ 5.616.860,55 $ 5.932.528,11
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DIRECCION BE Orden de Compra
7 SANIDAD - No. 82255 suscrita &f HAEMATE P. 500 UL $ 806.358,43 $ 851.675,77
MEDICARTE 09/12/2021
DIRECCION DE Orden de Compra
8 SANIDAD - No. 82255 suscrita &f 'MMUNAngggggégﬁR VI DE $ 403.606,88 $426.289,58
MEDICARTE 09/12/2621
DIRECCION BE Orden de Compra
9 SANIDAD - No. 82255 suscrita of Novgiﬁﬁggfggiggﬁ’%&s’%ﬁgNTE $ 418.000,00 $ 441.49%,60
MEDICARTE 08/12/2021
DIRECCION DE Orden de Compra
10 SANIDAD - No. 82253 suscrita ef NOVOSEVEN RT 1 MG $1.813666,50 |  $1.915.504,58
MEDICARTE 0971212021
DIRECCION BE Orden de Compra
12 SANIDAD - No. 82255 suscrita el NOVOSEVEN RT 2 MG $3.627.333,00 | $§3.851.189,11
MEDICARTE 09/12/2021
DIRECCION BE Orden de Compra
12 SANIDAD - No. 82255 suscrita el GCTANINE £ 500 U1 $ 429.875,00 $ 454,033,098
MEDICARTE 09/12/2021

Nota: Para los items 1 a 3, por tratarse de servicios, se realiza actualizacion de precios aplicando e} IPC de los afios 2021
(5,62%), 2022 (13,12%), 2023 (9,28%) y 2024 (5,2%); para los demas items, por tratarse de medicamentos con precios
regulados, se discrimina el valor inicial y con el que se finalizo la orden de compra.

OGC 114813 DE 2023

Qrden de Compra No.

Precto mensual de tratamiento integral por

SANIDAD -MEDICARTE

23/08/2023

DIRECCION DE ! paciente sin suministro del Faclor de
T | SANIDAD -MEDICARTE 114813 susarita el coagulacicn (Hemofiliz leve y EVW tipo |y §89.672.38 §107.303.41
23/08/2023 i
Precio mensual de tratamiento integral por
) DIRECCION DE quffe‘?g gf;gﬁ{: Ne. paciente sin suministro del Factor de § 231.971.85 § 276.863.27
SANIDAD -MEDICARTE coagulacion (Hemofilia moderada y EvW T e
23/08/2023 i
DIRECCION DE Orden de Compra Neo. Precio mensual de tratamiento integral por
3 SANIDAD -MEDICARTE 114813 suscrita e paciente sin suministre del Factor de $408,528,71 $ 596.547,43
23/08/2023 coagulacion (Hemofilia severa)
Orden de Compra No.
DIREGCION DE . EMICIZUMAB 150.0000mg/4,0000 mi
* | SANIDAD MEDICARTE | 114813 susaraof {HEMLIBRA) VIAL 1.0000 mifCAJAX 1 | $30300.550.20 1 $30.762.436.74
Orden de Compra No.
DIRECCION DE a EMICIZUMAB 150.0000mg/4.0000 m
5 | SANIDAD -MEDICARTE 11aBS Susarta o (HEMLIBRA) VIAL 0.7000 myCAJAX 1 | ©21:210.38400 |  521.547.705,19
QOrden de Compra No.
DIRECGION DE 4 EMICIZUMAR 150.0000mg/1.0000 i
° | sANIDAD MeDiCARTE | 114813 suscrta ol (HEMLIBRA) VIAL 0.4000 miCAJAX 1 | 51272021870 §12312.97470
Crden de Compra No.
DIREGCION DE : EMICIZUMAB 20.0000mg/1.0000 !
" | saniDAD-MEDICARTE | 14813 suscita ol (HEMLIBRA) VIAL 1.0000 miCAJA X 1 | S 6080308801 $6.156.486,20
Orden de Compra No.
8 DIRECCION DE 114813 suscrita el NOVOSEVEN® RT 2 MG $3.788.620,53 $4.044.033.48
SANIDAD -MEDICARTE
~ 23/08/2023
Orden de Compra No.
9§ | AN e oAre | 134818 susciita o BENEFIX 2000 Ut $3.511.865,00 $ 3.369.278,00
23/08/2023
Orden de Compra No.
10 | AL ebioAarE | 114813 susarita o RIXUBIS ® 2600 Ul § 3.087.483,84 $3.215.129,00
23/08/2023
Orden de Compra No.
DIRECCION BE .
M oo DE 114813 suscrita el XYNTHA® 2000 Ul § 1.654.431,68 $ 1.880.038,00
23/08/2023
Orden de Compra No.
12 DIRECCION DE 114813 suscrita el FEIBA 1000U $2.366.627,34 $2.306.982,53
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DIRECCION DE

Ordends CompraNo. |

| vaLor unmARID

PROYECTADO A
.

13 114813 suscrita of NUWIQ 2060 Ul $2.112.150,68 $2.234.919,20
SANIDAD -MEDICARTE Saeranos
Orden de Compra Mo.
14 BIRECCION DE 114813 suscrita ef NOVOSEVEN RT 1 MG $ 1.804.309,82 $2.022.016.74
SANIDAD -MEDICARTE
23/08/2023
Orden de Compra No.
15 DIREGCION DE 114813 suscrita & ADYNOVATE® 2000 1U / VIAL $2.175.877,62 $2.074.376,80
SANIDAD -MEDICARTE
23/08/2023
Orden de Compra No,
16 DIRECCION DE 114813 suscrita el BENEFIX® 1000 U1 $ 1.626.548,00 $1.684.639,00
SANIDAD -MEDICARTE pAReis
DIRECCION DE Crden de Compra No, NOGVOEIGHT® 1500 Ui POLVO Y
17 | s o 114813 suscrita el SOLVENTE PARA SOLUCION PARA § 1.324.474,80 $1.324.474,80
23108/2023 INYEGCION 1
Orden de Compra No,
DIRECCION DE " XYNTHA ® 1000 U3 SOLUCION
18 SANIDAD -MEDICARTE 114813 suscrita 2l NYECTABLE 5827.215,84 $ 940.018,00
23/08/2023
Orden de Compra No.
19 DIRECCION DE 114813 suscrita el ADVATE® 1000UI $ 1.031.379,30 $1.095.777,93
SANIDAD -MEDICARTE
93/08/2023
Orden de Compra No.
20 DIRECCGION DE 114843 suscrita ol ADYNOVATE® 1000 3U / VIAL $ 1.087.938,81 $1.408.010,00
SANIDAD -MEDICARTE
23/08/2023
Qrden de Compra No.
21 DIRECCION DE 114813 suscrita ol KOVALTRY @ 1000 Ui $ 1.267.440,00 $ 1.204.068,00
SANIDAD -MEDICARTE
23/08/2023
Ordenh de Compra Mo.
2 | A o o e 114813 suscrita el FEIBA 500 U $1.183.313,67 $1.198.491,26
23/08/2023
Crden de Compra No.
S AN%&%"_‘;‘% gERTE 114813 suscrita el NUWIQ 1000UI $ 1.059.579,84 $ 1.117.458,60
23/08/2023
IRECOION DE Grden de Compra Mo, NOVOEIGHT® 1000 Ul POLVO ¥
2 | S ANDAY MEDIGARTE 114813 suscrita el SOLVENTE PARA SCLUCION $ 882.983,20 $ 882.983,20
23/08/2023 INYECTABLE
Orden de Compra No.
DIRECCION DE . IMMUNATE® 1000 Ul FAGTOR Vill DE
25 | o aNDAD SEARTE 114813 suscrita ef oS $ 812.406,23 $ 892.753,05
23/08/2023
Orden de Compra No,
DIRECCION DE : FACTOR HUMANG ANTIHEMORILICO
26 SANIDAD -MEDICARTE 114813 suscrita ef METODO M HEMOFIL M $ 896.090,85 $903.684,72
23/08/2023
Orden de Compra No.
27 DIRECCION DE 114813 suscrita ef HAEMATE P, 600 U.L. $ 838.705.65 $ 864.645,46
SANIDAD -MEDICARTE
23/08/2023
Orden de Compra No.
2 | ECOIONDE | 114813 suscrita ef BENEFIX® 500 U, $813.274,00 $842.319,50
23/08/2023
Grden de Compra Ng,
29 DIRECCION DE 114813 suscrita el OCTANINE F ® 1000 Ui $841.157,68 $919.316,48
SANIDAD -MEDICARTE
2308/2023
Orden de Compra No.
B | s DT | 114813 suscrita el WILATE®1000 $874.216,74 $928.314,25
23/08/2023
Orden de Compra No.
31 DIRECCION DE 114813 suscrita ol BERIATE® POLVC CON SOLVENTE $ 385,597 .44 $ 404.788,65
SANIDAD -MEDICARTE
23/08/2023
Orden de Compra No.
DI :
32 RECCION DE 144813 suscrita el RIXUBIS ® 500 Ul $774.870.72 § 804,032,265
SANIDAD -MEDICARTE
23/08/2023
Orden de Compra No.
33 DARECGOION DE 114813 suscrita GCTANATE 1000 Ui, $ 841.157,68 $821.301,12
SANIDAD -MEDICARTE
2310812023
Orden de Compra No.
DIRECCION DE : XYNTHA ® 500 Ul SOLUGION
3| AN eI TE 144813 suscrita el $413.607,92 $ 470.008,00

23/08/2023

INYECTABLE
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EM .
GIRECCION DE Orden de Compra No. |z MBINATE® (RECOMBINANTE) 500
35 114813 suscrita el g $ 492.054,50 $ 554.505,00
SANIDAD -MEDICARTE ul
23/08/2023
Orden de Compra No.
3B | SaniOAD visbionirs | 114813 suscrita el ADVATE® 500 Lt § 515.889,66 $547.888,96
23/08/2023
Crden de Compra No.
37 DIRECCION DE 114813 suscrita el ADYNOVATE 5008 IU / VIAL $ 543.969,41 $ 554,505,00
SANIDAD -MEDICARTE
23/08/2023
Orden de Compra No.
B | ANEIJEIJRAEDCCI’\:;‘IKEJS! ngTE 114813 suscrita e KOVALTRY ® 500 Ul $633.086,28 $ 602.034,00
i 23/08/2023
Orden da Compra No.
2 | sANAD oboaRTE | 114873 suscria NUWIQ 500 Ul § 529.789,92 $ 602.034,00
23/08/2023
Orden de Compra Na.
DIRECCION DE . IMMUNINE ® 500 U.1. CONCENTRADO
40| S ANDAD DT 114813 suscrita el D FAGTOR IX § 560.782.85 $ 553.351,63
23/08/2023
Orden de Compra No.
DIRECCION DE i IMMUNATE 50G Ul FACTOR VI DE
41 SANIDAD -MEDICARTE 114813 suscrita el COAGULACION $ 408.203,07 % 446,376,563
23/08/2023
Orden de Compra No.
42 DIRECCION DE 114813 suscrita el OCTANINE® F 500 US $420.579,28 $ 477.830,50
SANIDAD -MEDICARTE
23/08/2023
DIRECCION DE Orden de Comgpra No. NOVCEIGHT® 500Ul FOLVO Y
2| AN o 114813 suscrita el SOLVENTE PARA SOLUGION $441.491,60 $ 441.461.60
) 23/08/2023 INYECTABLE
Orden de Compra Ne. :
44| AN CDGARTE | 194813 suscria el WILATE 500 UI $436.121,10 $484.579,28
23/08/2023
Orden de Compra No.
5 | AN onoe | 11481 suscrita el BENEFIX® 250 U.J. § 406.637,44 § 421.159,75
23/08/2023
QOrden de Compra No, .
45 | SaNIDAD wieoreeRTe | 114813 suscrita ef OCTANATE 500 UL $388.681,60 § 410,650,56
23/08/2023
Crden de Compra No.
DIRECCION DE :
47| A N OE 114813 suscrita el RIXUBIS® 250 Ut $ 385.935,36 $392.272,68
23/08/2023
: Orden de Compra No.
DIRECCION DE .
| SANIOND MEDeRTE 114813 suscrita of BERIATE® 500U.1 $370.092,48 $373.115,32
23/08/2023
a0 DIRECCION DE G?‘ETS??B Sompra Nf' FANHDI 500 U.l, FACTOR Vil $ 326,006 30 $ 337.984.00
SANIDAD -MEDICARTE o ANTIHEMOFILICO 008, 984,
230812023
Orden de Compra No.
DIRECCION DE . XYNTHA® 250 Ul SOLUCION
S R S 114813 suscritz el e $ 206.804,40 $ 235.004,50
23/08/2023
QOrden de Compra No.
51 | SaNIDAD vioionaTe | 14613 suscrita el ADVATE® 250 Ul $257.845,29 $273.944.48
23/08/2023
Orden de Compra No,
52 DIRECCION DE 114813 suscrita ef ADYNOVATE® 250 IUMVIAL $274.985,19 $ 277.252.50
SANIDAD -MEDICARTE
23/08/2023
Crden de Compra No.
53 | SANIOAD oo | 414812 suscrta el KOVALTRY ® 250 Lt $316.543,14 $301.097.00
23/08/2023
Crden de Compra No,
54 | s pnAD T | 114813 suscria ef NUWIQ 250U $264.894,96 $291.511,20
23/08/2023
DIREGCION DE Orden de Compra Ne. NOVOEIGHT® 250 Ul POLVO Y
5 | sanoAD HoOoTE 114813 suscrita el SOLVENTE PARA SOLUGION $220.748,24 $ 220.745,80
23/08/2023 INYECTABLE
Orden de Compra No.
56 DIRECCION DE 114813 suscrita el OCTANINE F ® 260 Ul $210.289,20 $229.829,12
SANIDAD -MEDICARTE b
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VALOR UNITARIO
b e R
DIRECCION DE . IMMUNATE® FACTOR VIl DE
5T | GANIDAD MEDICARTE 114813 suscrita ef AGLLACIGN 20 1 $203.104,99 $ 223.188,79
23/08/2023
Orden de Compra No.
58 DIRECCION BE 114813 suscrita el OCTANATE 250 UL, § 210.289,20 $ 205.325,28
SANIDAD -MEDICARTE
23/08/2023
DIRECCION DE Orden de Compra No. AIMAFDGE 500 LLL POLVO PARA
59 | oANIDAD TASDIGARTE 114813 suscrita el RECONSTITUIR A SOLUCION DE $ 208.071,00 $ 204.902.80
23/08/2023 INFUSION INTRAVENOSA
Crden de Compra No.
DIRECCION DE . FANHDI 250 U.L. FACTOR Vill
80 | sANIDAD -MEDICARTE st ANTIHEMOFILICO §174.157.38 $168.992.00

Nota: Para los items 1 a 3, por tratarse de serviclos, se realiza actualizacién de precios aplicande el PG de 2023 {9,28%)
y el aumento del SMMLY de 2024 {9,5%), este ultimo aumento en SMMLV se realiza atendiendo la aclaracion No., 01 de
fecha 13 de junio de 2024, en la cual la Agencia Nacional Colombia Compra Eficiente, en el numeral 5 indica: “Colombia
Compra Eficiente debe actualizar a mas tardar el guinto (5} dia habil de enero de cada afic el precio del conjunio integral
de servicios para Pacientes con base en el incremento del SMMLV decretado anualmente por el Gobiemo Nacional. La
actualizacion de estos precios aplica sobre todas las Ordenes de Compra en ejeaucfon a partir de las facturas presentadas
con posterioridad a fa actualizacién realizada por Colombia Compra Eficiente.”

Para los demas items, por tratarse de medicamentos con precios regulados, se discrimina el valor inicial y con el que se
ejecuta actualmente la orden de compra.

+ Informacion verificada y aprobada por los funcionarios duefios de Ia necesidad que firman el presente estudic previo,
5.3. PRECIOS DE CATALOGO O PORTALES WEB

CCE-203-AMP-2021 (ACTUAL-EZADO A 2025)

CANTIDAD ..

: ESTIMABA

MES:

' "'?#Ebwémrfé e

ESPE CIALIZ‘A

APS-

CBAC

VALGR‘MES

- MDICARTE

VALGR MES_

NMALOR A

U TENEREN
| cuenta

Precic mensual de
tratamiento integral por
paciente sin suministro
del Factor de
coagulacién  (Hemofilia
iave y EvW tipo 1 v 1}

PAQUETE

88 -

$ 132.080

$653.225

§9.114.141 4

§45.072.525

$132.088

Precio mensual  de
tratamiento integral por
paciente sin suministro
del Factor de
coagulacién  {Hemofilia
moderada y EvW tipo
1)

PAQUETE

$ 340.813

§ 852.193

$2.044.878

$5.113.188

$ 340813

Precic mensual de
tratamiento inlegral par
paciente sin suministro
del Factor de
coagulacion  (Hemofilia
seveta)

PAQUETE

$ 734.389

$1.143.014

$ 6.609.051

$ 10.287.126

$734.33¢

Precio de Valoracitn y
manejo por hematologia
por paclente

N/A

$184.739

$ 283.371

$ 184.730

$ 282371

§184.739

Precio de Valoracion y
manejo por grupo osteo-
muscular {ortopedia,
terapla _fisica, terapia

A

$ 216.453

§ 379.508

$216.453

$ 378.508

$ 216.453
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acupacional } por

pacients

Pracio de Valoracién
por irabajo social por
paciente

N/A

$30.790

$ 46.603

$82.370

$ 139.809

$30.7¢0

Precio de Consulta por
psicologia por paciente

N/A

$36.948

$48.400

$73.896

$ 96.600

$ 36,948

Precic de Valoracién
par medicina general
par paciente

NIA

§46.185

$75.0789

$48.185

$75.07¢

$ 46.185

Precio de Valoracidn
por  odontologia  por
pasiente

NIA

$61.580

$143.543

$ 184,740

$430.628

$61.580

10

Precio por Valoracion
por nuiricidn vy dietética
por paciente

NIA

$ 36.948

$ 54.888

$ 221.688

$ 329.328

$ 36.948

11

Precio  de
diagnosticos
(laboratorio  clinico =
im#genes diagndsticas)
por paciente

Apoyos

NIA

$ 195,516

$208.905

$391.032

$417.810

$ 195.516

12

Precio por Consejeria
genética por paciente

NIA

$ 138.555

$ 182,709

8692775

§915.545

$138.555

13

Precio por Asesoria en
planificacién familiar por
paciente

N/A

§ 15.395

$ 182.709

$230.925

$2.740.635

$15.395

14

EMICIZUMAB
150.0000mg/1.0000 mi
(HEMLIBRA) VIAL
1,0000 mFCAJA X 1

NIA

$37.743.848

$ 36.426.904

$37.743.848

$ 36.426.904

$37.743.848

18

EMICIZUMAB
150.00G0mg{1.0000 ml
(HEMLIBRA) VIAL
0.7000 mi/CAJA X 1

NIA

$ 26.420.693

$ 25,498,832

$52.641.388

§ 50,897,664

$ 26.420.6893

16

EMICIZUMAB
150.0000mg/1.0000 mi
(HEMLIBRA) VIAL
0.4000 miCAJA X 1

N/A

$ 15.097.539

$ 14.570.762

$30.185.078

$20.141.524

$ 15.097.539

EMICIZUMAS
30.0000mg/4.0000 il
(HEMLIBRA) VIAL
10000 mI/CASA X 1

NA

-y

$7.548.768

$ 7.285.380

$7.548.769

$7.285.380

$7.548.769

NOVOSEVEN® RT 2

NIA

M

$5.037.445

$4.785.574

$ 10.074.580

$8.571.148

§ 5.037.445

BENEFIX 2000 Ul

NIA

$ 4.374.551

$ 3.987.091

$4.374.551

3 3.987 0N

$ 4.374.551

RIXUBIS ® 2000 Ut

NIA

$ 3.805.85%

$3.945.720

$ 3.805.85%

$3.945.720

& 3.805.859

XYNTHA® 2000 U

NiA

$2.224 772

3 2,866,989

2.224.772

b 2.866.999

$2.224.772

FEIBA 10000

NIA

2.887.204

$ 2.836.509

b 2.836.509

$ 2.887.204

NUWIQ 2000 Ut

$ 2644729

L
$2.887.204
$5.699.414

b 5.269.458

$ 2.845.707

NOVOSEVEN RT 1 MG

NIA

g
$2.849.707
$2.518.723

$2.392.787

§$2.518.723

2.392.787

§2.518.723

ADYNOVATE® 2000 U
FVIAL

N/A

Y [RPRR JP FNCY ) [P PR Y

$2.624.731

$2.484.748

§2.624.731

$2.454.748

$2.624.731

BENEFIX® 1000 Ul

N/A

$2.187.275

$ 1.993.545

$2.187.275

§ 1.993.545

$2.187.275

27

NOVOEIGHT® 1500 Ui
POLVO Y SOLVENTE
PARA SOLUCION
PARA INYECCION

N/A

$ 1.781.067

$ 1.567.339

$1.781.067

$ 1.567.339

$ 1.781.067

28

XYNTHA ® 1000 !
SOLUCION
INYECTABLE

/A

$ 1.112.386

$ 1.433.49%

$4.449.544

$ 5.733.998

$1.112.386

28

ADVATE® 1000UI

N/A

$1.312.365

$ 1.296.707

$ 30.184.395

$25.824.261

$1.312.365

30

ADYNOVATE® 1000 |U
FVIAL :

N/A

$1.312.365

$ 1.359.560

$ 10.498.620

$

10.878.880

$1.312.365

31

KOVALTRY @ 100G Ui

NFA

§ 1.499.546

$ 1.424.854

$ 1.49¢.846

g

1.424.854

$ 1.496 846

FEIBA SO0 U

NA

$ 1.443.802

31418254

$1.443.802

b 1.418.254

33

NUWIG 1000U8

N/A

$ 1.424.854

$1.322.384

$ 1.424.854

b 1,322.364

$ 1.443.602
$ 1.424.854

34

NOVOEIGHT® 1000 Ui
POLVO Y SOLVENTE

N/A

o feajabal o

$ 1.187.378

$ 1.044.893

$ 1.187.378

$1.044.893

3 1.187.378
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WMODAUIDAD | CANTIDAD. TVALORA
: ENEREN
PARA SOLUCION
INYECTABLE
MMUNATE® 1000 Ul
35 |FACTOR VI DE NIA 1 $1.056.454 |  $1.003.800]  §1.056484| $1.093.800| $1.056.454
COAGULACION
FACTOR  HUMANO
ANTIHEMOFILICG
36 | AT OO0 el N/A 1 $1.003.200|  $1.060.380 | $1.093.200 | $1.089.390 | §1.093.200
M
37 | HAEMATE P, 560 U WA i $1.023.192 | 51.065.304 | §14.324.088 | § 14746056 | 8 1.025.155
38 | BENEFIX® 500 Ul NIA 2 $1.093.838 $696.773 2.187.276 | $1.093.5¢6 | §1.093.638
33| OCTANINE F @ 1000 Ul NA 7 $1.131.134 | §1.087.388 1431.134 | $1.087.888 | $1.131.134
40 | WILATE®1000 NiA i $1.112.386 | 5 1.098.535 1.112.386 1§ 1.008.536 | § 1.112.386
BERIATE® ~ POLVO
a1 | R TE NIA 1 $476.013 $ 959.102 $479.013 |  $o50.102 1  $478.013
32 | RIXUBIS ®500 Ul WA 3 § 851465 $ 86,430 § 657485 986430 | 5951.465
43 | OCTANATE 1000 UL N/A 1 §095.807 $971.900 $ 999,807 971900 | $960.807
XYNTHA ® 500 Ul
44 | SOLUCION NiA . $ 556.193 $ 716.750 $556,193 | $716750 |  §556.193
INYECTABLE
RECOMBINATE®
45 | (RECOMBINANTE) 500 NIA 1 $ 656,183 $ 750.585 $656.183 |  $750.585 |  §656.183
ul
16 | ADVATE® 560 Ul A ] $656.183 §648.353 $656.183 | 56483531 §856.453
47 C&{NO"”E 5008 1L/ NIA 1 $ 656,183 $ 679.830 $656.183 | $679.930 |  $656.183
48 | KOVALTRY ® 500 Ul RiR i $740.023 $712.427 5740023 | $712.427 | §749.923
49| NUWIQ 500 Ul NiA 1 §712.497 $712.427 T12A27 | 8712457 | $712.427
MMUNINE ® 600 UL
50 | CONCENTRADO OE NIA 1 $595.115 $654.818 $695.115 | §$654.518 |  $695.115
FACTOR IX
IMMUNATE 500 ULl
51 {FACTOR Vil DE NIA 2 § 528,227 $566.661 |  §1.056454 | $1.133322|  $528.207
COAGULACION
52 | OCTANINE® F 500 Ul A 3 § 565567 §571.141 | $2.260.068 | §2.084.664 | G 666547
NOVOEIGHT® 50001
53 ggé\;o Y z%‘i\{@gﬁ NIA 1 $ 593.680 $522.446 $593.680 | $522446|  $593.689
INYECTABLE
54 | WILATE 500 Ul NiA 7 5 573.435 $576.731 573435 | $576.731 573,435
55 BENEFIX® 250 UL NIA ] 5 546.810 b 498,966 546.819 | % 498.386 546.810
56 | OCTANATE 500 UL, NIA ; $459.949 5 485.950 499.949 | § 485.950 300.948
57 | RIXUBIS® 250 Ul NI, 3 $475.732 £ 464,202 475.732 | $464202 | S 475737
58| BERIATE® 500U, NIA [ $ 456.203 § 441,537 5456203 | § 441532 | §456.203
FANHDI 500 Ui
50 | FACTOR vill N/A 5 § 437.455 $399.950 |  $2.187.275 | $1.999795|  $437.455
ANTIHEMOFILICO
XYNTHA® 250 Ul
60 | SOLUCION NIA 10 $ 278.036 $358.374 |  $2.780.860 | $3.583740|  $276.008
INYECTABLE
51 | ADVATE® 250 Ul NIA 3 § 328,081 S 324177 5084373 89725311  § 328,001
62 | pOVROVATE® 250 NIA 2 $326.081 $ 339,965 $656.182 |  $679.930]  §328.001
3 [ KOVALTRY ® 250 Ul ik 3 $374.967 §356.913 $374.060 | $356.213 | $374.062
84 [ NUWIQ 250U NIA 1 $356.213 § 344.965 $356.213 1 $2344.9651  $356.913
NOVOEIGHT® 250 Ul
65 | potvO Y SS%’LYE';'(;E NIA 2 $296.845 $ 261.223 $593.600 1 $522.446]  §296.845
INYECTABLE
§6 | OCTANINE £ ® 250 Ui NIA 2 $ 282,783 5271972 § 505506 | $540.044 | § 262783
IMMUNATE® FACTOR
67 | Vil DE COAGULAGION NIA 3 $ 264,114 § 263.222 $792.342 | $780.666|  $264.114
250 L4
58| OCTANATE 250 Ui, KA 3 $240.974 §242.975 § 746955 | § 728,095 | §249.974
AMAFIX® 500 UL,
69 ;gé\nj)?\ssmum PAR’; N/A 3 $ 246,225 $ 242.475 $738.675 | 727425 §246.225
SOLUCION DE
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FANHOI 250 UL
70 | FACTOR Vil NIA 2 $212.478 $ 199.979 $ 424.956 $ 399.958 $212.478
ANTIHEMOFILICO

332562245 | $150.082.86 |
0 3,00

TOTALES $150.082.863 | §148.736461 | §282.986.264

Para el andlisis de precios del catdlogo para la ATENCION INTEGRAL DE SERVICIOS DE SALUD PARA
LA PREVENCION Y ATENCION DE LOS PACIENTES CON HEMOFILIA Y OTROS TRASTORNOS DE LA
COAGULACION Ii, PERTENECIENTES AL SUBSISTEMA DE SALUD DE LA POLICIA NACIONAL, se
tom¢ el menor valor cotizado por mes, en aplicacion al principio de economia y de acuerdo con lo establecido
en la guia para elaboracion de estudios previos de la Policia Nagional.

¢ Informacién vérificada y aprobada por los funcionarios duefios de la necesidad que firman el presente estudio previo.

5.4. PRECIOS DE MERCADO

No aplica, teniendo en cuenta que el proceso se adelantara a través de los Acuerdos Marco de Precios CCE-
203-AMP-2021, dando aplicacidn al catélogo para la atencion integral de servicios de salud para la prevencién
y atencion de los pacientes con hemofilia y otros trastornos de la coagulacion Hl, pertenecientes al Subsistema
de Salud de la Policia Nacional, https.//www.colombiacompra.gov.co/tienda-virtual-del-estado-
colombiano/salud/iratamiento-de-la-hemofilia-ii-y-otros-trastornos-de

*  Informacion verificada y aprobada por los funcionarios duefios de Ia necesidad que firman el presente estudio previo.

5.5 ANALISIS DEL VALOR ESTIMADO

Para el Acuerdo Marco de Precios CCE-203-AMP-2021

Phochi EXCLUIDO.DE IVA-

Precio mensual de tratamiento integral por

1 paciente sin suministro del Factor de

coagulacidn {(Hemofifia leve y EvW tipo | y

i)

Precio mensual de tratamiento integral por
paciente sin suministro def Factor de

z coagulacién (Hemofilia moderada y EvW N/A $ 276.863,27 N/A $340.813 $340.813

tipo i)

Precio mensual de tratamiento integral por

3 pacienie sin suministro del Factor de N/A % 596.547 43 N/A $ 734.339 $ 734.339

coagulacion (Hemofilia severa)

Precio de Valoracion y manejo por
4 hematologia por paciente NIA 50 N/A $ 184,739 $184.739

N/A $ 107.303,41 N/A $ 132.089 $132.089

Precio de Valoragién v manejo por grupo '

5 ostec-muscutar (ortopedia, terapia fisica, N/A $0 N/A $216.453 $216.453
terapia ocupacional) por paciente

& Precio de Valoracién_ por trabajo social por NIA $0 N/A $30.780 $ 30.760
pacients

7 Precio de Consulta por psicologia por
paciente

8 Precio de Valoracidn por medicina generat
por pacienta

N/A 50 NfA $36.948 $36.948

NIA 50 N/A $48.185 $46.185
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ELABORACION DE ESTUDIOS PREVIOS PARA

PRECIOSDE. |
CATALOGO

VALOR

STIMADO,

HISTORICOS: . ‘(inédicarte) | EXCLUIDO DE VA,
g Precio de Valoraclop por odoniclogia por NIA $0 NIA % 51.580 $ 61.580
pacienta
19 Precto por Valoracion por nulricién y NIA $0 NIA $ 36.046 $36.948
dietética por paciente
Precio de Apoyos diagnésticos {laboratorio
11 clinico & imdgenes diagnosticas) por NIA 50 NIA $195.518 §195.516
paciente
12 Precic por Consgjeraa genética par NIA $0 NA $ 138.555 $ 138,555
pagienie
13 Precio por Asesoria en .piamﬂcamém familiar NiA 50 N/A $ 15.365 $ 15.395
por paciente
EMICIZUMAR 150.0000mg/1.0000 mi
14 (HEMLIBRA) VIAL 1.0000 rl/CAJA X 1 N/A $30.782.436,74 NIA $37.743.848 $ 37.743.848
EMICIZUMAB 150.0000mg/4.0000 ml
15 (HEMLIBRA) VIAL 0.7000 m/CAJA X 1 NIA § 21.547.70519 N/A $ 26.420.693 $ 26.420.693
EMICIZUMAR 150.0000mg/1.0000 mi
16 (HEMLIBRA) VIAL 0.4000 mECAJA X 1 YA $12.312.874,70 N/A $ 15.097.53¢ % 15.097.5390
EMICIZUMAR 30.0000mg/1.0000 ml
17 (HEMLIBRA) VIAL 1.0000 mHCAJA X 1 NIA $ 6.156.486,20 N/A $7.548.769 $ 7.548.769
18 MOVOSEVENE RT 2 MG NIA § 4.044.033,48 N/A $5.037.445 $ 5,037 445
18 BENEFIX 2000 Ui NiA § 3.369.278,00 N/A $ 4.374.551 $ 4.374.551
20 RIXUBIS ® 2000 Ul NIA 3 3.216.129,00 N/A $ 3.805.859 § 3.805.859
29 XYNTHA® 2000 Ul NiA $ 1.880.038,00 N/A $2224772 §2.224772
22 FEIBA 1000U NIA $ 2.398.582,53 NiA $ 2.887.204 $ 2,887.204
23 NUWIQ 2000 Ui NIA $ 2.234.818,20 N/A $ 2.848.707 $2.849.707
24 NOVOSEVEN RT 1 MG N/IA $2.022.018,74 NIA $2.518.723 $ 2.518.723
25 ADYNOVATE® 2000 11 / VIAL NiA $2.074.378,80 NIA 5 2.624.731 $ 2.624.731
26 BENEFIX®& 100C Ul NiA $ 1.884.638,00 NiA $2.187.275 $ 2.187.275
NOVOEIGHT® 1500 Ul POLVC Y
27 SOLVENTE PARA SOLUCION PARA NIA $1.324.474.80 NIA $1.781.067 $ 1.781.067
INYECCION
XYNTHA ® 1000 Ul SOLUCION
28 INYECTABLE NIA $940.018,00 NIA $1.112.388 $1.112.386
29 ADVATE® 1000Ul NIA $ 1.095.777,93 N/A $ 1.312.365 $ 1.312.365
30 ADYNCOVATE® 1000 IU / VIAL NIA $ 1.109.090.00 N/A $ 1.312.365 $1.312.365
31 KOVALTRY @ 1000 Ul NIA § 1.204.068,00 NIA § 1.485.846 $ 1.499.846
32 FEIBA 500 U NIA $ 1.198.491,26 N/A $ 1.443.602 $ 1.443.602
33 NUWIQ 1000U1 NiA $1.117.459,60 N/A $ 1.424.854 $ 1.424.354
NOVOEIGHT® 1000 Ui POLVO Y
34 SOLVENTE PARA SOLUGION NIA $ 882.983,20 N/A $1.187.378 $1.187.378
INYECTABLE
IMMUNATE® 1000 Ul FACTOR VIit DE
35 COAGULACION NiA $ 892.753,05 NIA $ 1.056.454 $ 1.056.454
FACTOR HUMANG ANTIHEMOFIICO $ 603.684,72
36 METODO M HEMOFIL M N/A N/A $ 1.093.200 $1.093.200
37 HAEMATE P. 500 U1, NIA 3 864.645.46 N/A $1.023.192 $1.023.192
38 BENEFIX® 500 U L NIA § 842.319,50 N/A $ 1.093.638 $ 1,093,638
39 CCTANINE F ® 1000 Ul NIA $818.216,48 N/A $1.131.134 $1.131.134
40 WILATE®1000 NIA $928.314,25 N/A $1.112.388 $1.112.386
47 BERIATE® POLYO CON SOLVENTE NIA $ 404.788,65 N/A $479.013 $479.013
42 RIXUBIS ® 500 Ui NfA § 804.032,25 N/A $951.465 § 951.465
43 QCTANATE 1000 UL N/A § 821,301,112 N/A $ 959.897 $ 999.897
XYNTHA ® 500 Ul SOLUCION
44 INYECTABLE N/A $ 470.009,00 NiA $ 556,193 $ 556.193
RECOMBINATE® (RECOMBINANTE) 500
45 (RECOMBINANTE) & NIA $ 554.505,00 N/A $ 656,183 $ 656.183
46 ADVATE® 500 Ul NIA $ 547.888,96 MiA § 656.183 $ 656.183
47 ADYNOVATE 5008 U [ VIAL NIA § 554.505,00 N/A $ 656,183 $ 656,183
48 KOVALTRY ® 500 Ul NiA $ 602,034,000 N/A § 740.923 $749.923
48 NUWIQ 500 Ul NIA $ 602.034,00 NiA §712.427 $ 712427
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T IMMUNINE ® 600 U, CONGENTRADG —
50 DE FACTOR IX NIA $ 553.351,63
HAMUNATE 500 Ul FACTOR Vil DE
51 COAGULAGION NIA % 446,376,53 N/A $ 528.227 $528.227
52 OCTANINE® F 506 Ul NIA $ 477.930,50 N/A, $ 565,567 $ 565.567
NOVOEIGHT® 500U POLVO Y
53 SOLVENTE PARA SOLUCHON N/A 5 441.491.60 NiA $ 593.689 $ 583.689
INYECTABLE
54 WILATE 560 Ul NiA $484.579.28 NIA $573.435 $573.435
55 BENEFIX® 250 UL}, NIA $421.159,75 N/A % 546,819 $ 546.819
56 CCTANATE 508 Ul NiA $ 410.650,56 N/A 5499949 5 498,949
57 RIXUBIS® 250 U} NIA $ 39227268 NiA $475.732 $475.732
58 BERIATE® 5001 NIA $372.115,32 NiA % 456.203 $ 456,203
FANHDE 50Q U.1. FACTOR VIII
59 ANTIHEMOFILICO NIA % 337.984,00 NIA $437.455 $ 437.455
XYNTHAS® 250 Ul SOLUCION
[314] INYEGTABLE NIA $ 235.004,50 NiA $ 278.088 $ 278,006
61 ADVATE® 250 U} NIA $ 257.845,29 N/A $ 328.0914 $ 328.001
62 ADYNOVATE® 250 IUNIAL NJA $271.985,18 N/A $328.091 § 328.091
83 KOVALTRY ® 250 Ul N/A $318.543,14 N/A $ 374,962 $ 374.962
64 NUWIQ 250 N/A § 264.894,96 N/A $ 356.213 $ 356.213
NOVOEIGHT® 250 Ul POIVO Y
65 SOLVENTE PARA SOLUGION NIA $220.746,24 NIA $ 296.845 $ 295.845
INYECTABLE
66 QOCTANINE F & 250 Ul N/A $ 210.289,20 N/A $ 282783 $ 282.783
IMMUNATE® FACTOR VI BE
87 COAGULACION 250 Ui NiA $223.188,79 NIA $ 264,114 §264.114
68 QOCTANATE 250 UI. NIA $ 205.325,28 NIA $ 249.974 $ 240,974
AIMAFIX® 500 U1, POLVO PARA :
3] RECONSTITUIR A SOLUCION DE NIA $204.902,80 MN/A $ 2468.225 $ 246.225
INFUSION INTRAVENCSA R
FANHDI 256 U.l. FACTOR Vil}
70 ANTIHEMOFILICO NIA $ 168.892,00 N/A $212.478 $212.478

Para el analisis del valor estimado de cada uno de los bienes, servicios o paguetes, se tomaron los precios
del catalogo de los Acuerdos Marco de Precios CCE-203-AMP-2021 y no el valor histdrico, debido a o
establecido en el AMP, quien son los encargados de realizar Estudio de la oferta y la demanda de tales bienes
y servicios y publicarlos en la plataforma, precios que constantemente son actualizados.

+  Informacidn verificada y aprobada por los funcionarios duefios de la necesidad que firman el presente estudio previo.

5.6 VALOR ESTIMADO DE LA CONTRATACION

Et valor estimado de fa contratacion es la suma de DOS MIL DOSCIENTOS SESENTA \}TRES MILLONES
OCHOCIENTOS NOVENTA MIL CIENTC DOCE PESOS {$ 2.263.890.112,00) "MONEDA LEGAL

COLOMBIANA EXCLUIDO DE IVA, asi:

VALGR
fTEM RUBRO Y ' UNITARIO Vﬁét_sc;ﬁﬁ 1:3;;!_
YIO | DESAGREGACION | RECURSO DESCRIPCION UNIDAD CANTIDAD ESTIMADO EXCLUIDO DE
LOTE | PRESUPUESTAL EXCLUIDO DE WA
IVA
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02-02-02-009-G3-01
1 SERVICIOS DE
SALUD HUMANA

16

HEMOFILIA Y QTROS
TRASTORNOS DE LA
COAGULACION 1,
PERTENECIENTES AL
SUBSISTEMA DE SALUD
DE LA POLICIA
NACIONAL, A TRAVES
DEL AMP CCE-203-AMP-
2021.

DISAN
ARASI]

$2.263.890.112,00

A CONTRATOS P
VERSION: 10 POLICIA NACIONAL

ATENCION  INTEGRAL

DE  SERVICIOS DE

SALUD PARA LA

PREVENCION Y

ATENCION DE LOS

PACIENTES CON

$2.263.880.112,00

VALOR TOTAL ESTIMADO

$2.263.880.112,00

.,

.
Ef articulo 476 del Estatuto Tributario gue a la fecha se encuentra vigente, indica: “Articulo 476. Servicios excluidos del
impuesto sobre las ventas. Nota 1 Se exceptian del impuesto a las ventas los siguientes servicios y los bienes
relacionados a confinuacion: Los servicios médicos, odontolégices, hospitalarios, ciinicos y de laboratorio, para la salud
humana...” Acorde con este numeral la exclusién del IVA aplica a todos los servicios médicos y de salud humana.

A continuacién, se discrimina el nimero de atenciones proyectadas manera mensual, asi:

-FEGHA DE ACTLUALIZACION. . |. . 10/12/2024 -
CACTIVOINOMBRE: | MEDIBDA DEL | CESTIMADO ™
COMERCIAL o oo B FACROR .- PARAB ~
il s T AANTICHERPO - MESES
Precio mensual de iratamientc
integral  por  paclenie  sin
AMTH-01-01 N/A MNA suministra  del  Factor de NiA 89 $9.114.141 $72.913.128
coagulacion (Hemofilia leve y .
EvW tipo Ly 1}
Precio mensual de tratamienio
integral  por pacienle  sin
AM-TH-01-02 MA NIA suministro  del Faclor de N/A ] $2.044.878 $16.359.024
coagulacién {Hemofilia mederada
y EvW ipo iiD)
Precic mensual de tratamiento
T a4 integral  por  paciente  sin
AM-TH-G1-03 NA NFA suministro dei | Factor  de N/A 9 $ 6.808.051 $52.872.408
coagulacion {(Hemefilia severa)
Precio de Valoracidn v manejo
AM-TH-01-04 NIA NI por hematologia por paciente NIA ! $184738 §1477.812
Precio de Valoracidn y manejo
R . por arupo osteo-muscular
AM-TH-01-05 NfA N/A (ortopedia, lerapia fisica, terapia NIA 1 §216.453 $ 1.731.624
ocupacional) por paciente
Pracio de Valoracién por trabajo
AM-TH-01-06 N/A NIA social por pacients NIA 3 $92.370 § 738.960
AM-TH-01-07 NIA N/A E;f‘gg 4o Gonstila por palcciogia N/A 2 $73.896 $ 591,168
Precic de Valoracidén por
AM-TH-61-08 N/A N/A medicina general por paciente NIA 1 546,185 $ 369.480
L0 Precic de Valoracidn  por
AM-TH-01-09 NIA N/A odontologta por padiente N/A 3 $184.740 $1.477.920
e Precic  por Valoracién  por
AM-TH-01-10 N/A N/A nutricién y dietéfica por paciente N/A & § 221.688 $1.773.504
Precio de Apoyos diagnosticos
AM-TH-01-11 NiA N/A {laboratotio clinico e imégenes NIA 2 $3081.032 $3.128.256
diagnosticas) por paciente
AM-TH-D1-12 NA NIA :;‘;gcg:;;ec““%je”'ﬁ genéfica A 5 $ 692,775 $ 5.542.200
CTH.04. Precio por Asssoria en
AM-TH-0%-13 N/A NA planificaclén familiar por pacients NIA 15 $230.925 $ 1.847.400
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EMICIZUMAB
T - Anticuerpa | 150.0000mg/1.0000 ml
AM-TH-02-01 | Emicizumab | O donal | (HEMLIBRA} ~ VIAL  1.0000 ML 1 $37.743.848 |  $ 301.950.784
mIfCAJA X 1
EMICIZUMAB
L Anticuerpo | 150.0000mg/1.0000 ml
AM-TH-02-02 Emicizumab moncclonal | (HEMLIBRA}  VIAL C.7000 ML 2 552,841,386 | $422.731.088
MICAJA X 1
EMICIZUMAB
L9 - Anticuerpo | 150.0000mg/1.06000 ml
AM-TH-02-03 | Emicizumab monodlonal | (HEMLIBRA)  VIAL  0.4000 ML 2 $30.195.078 | §$241.560.624
mIfCAJA X 1
EMICIZUMAB
Y - Anficuerpo | 30.0000mg/1.0000 mi
AM-TH-02-04 Emicizumab monaclonal | (HEMUBRA)  VIAL  1.0000 ML 1 $ 7.548.788 $ 60.320.152
mIICAJA X 1
AM-TH-02-05 Factor VIl i Recombinante | NOVOSEVEN® RT 2 MG Mg 2 $ 16.074.890 § 80.599.120
AM-TH-02-06 Factor [X__ | Recombinante | BENEFIX 2000 Ul Ui 1 $ 4.374.551 $ 34.996.408
AM-TH-02-08 Factor X | Recombinante | RIXUBIS @ 2000 Ul Ul 1 $ 3.805.859 $ 30,446,872
AM-TH-02-09 Factor Vil | Recombinante | XYNTHA® 2060 Ul Ui 1 $2.024.772 § 17.798.176
AM-TH.02-10 23::;2 Hemaderivado | FEIBA 1000U ui 1 §2.887.204 1 §23087.652
AM-TH-02-11 Fagtor Vill | Recombinants | NUWIQ 2000 U1 Ut 2 55605414 | §45595.312
AM-TH-02-12 Fagtor VIt | Recombinante | NOVOSEVEN RT 1 MG Mg 1 5 2,518.723 $20.149.784
AM-TH-02-13 Factor VIl | Recombinante | ADYNGVATE® 2000 1U / VIAL ut 1 2.624.731 $ 20.997.548
AM-TH-02-14 Factor IX__ | Regombinante | BENEFIX® 1060 Ul Ul 1 2.187.275 $ 17.498.200
NOVOEIGHT® 1500 Ul POLVO
AM-TH-02-18 Factor VIt | Recombinante | Y SOLVENTE PARA SOLUCION ul 1 $ 1.781.067 $ 14.248.536
PARA INYECCION
AM-TH-02-17 | Factor VIl | Recombinante flf};,NET(:,’lB@LEOUG Ul SOLUCION ul 4 $4.449544 |  $ 35596352
AM-TH-02-18 Factor VIlI | Recombinante | ADVATE® 1000Ut Ul 23 $30.184.385 | $ 241.475.160
AM-TH-02-19 Factor VIl | Recombinanle | ADYNCVATE® 1000 1L / VIAL ul 8 $ 10.498.920 $ 83.091.360
AM-THO2-20 Facter VIl | Recombinante | KOVALTRY ® 10060 Ul Ul 1 $1499846| §11.998.768
AM-TH-02-21 Factor VIIi__| Recombinanie | FEIBA 500 U Ul t $1.443602 | % 11548816
AM-TH-02-22 QE;:;‘: Hemoderivado | NUWIQ 1000U1 ui 1 $1424.854 |  $ 11,398,832
NOVOEIGHT® 1600 Uf POLVO
AM-TH-02-23 Factor VIl | Recombinante | Y SOLVENTE PARA SOLUCION Ut 1 $1.187.378 § 0.490.024
INYECTABLE
) IMMUNATE® 1000 Ul FACTOR
AM-TH-02-24 Factor VIl | Recombinante | yu'se'Cona i acion Ui 1 $ 1.066.454 $ 8.451.632
Factor VIt FACTOR HUMANO
AM-TH-02-25 " Hemoderivade | ANTIHEMOFILICO METODC M Ut 1 $ 1.093.200 $ 8.745.600
Combinados HEMOFIL M
AM-TH-0Z-26 Factor VIl | Hemoderivade | HFAEMATE B. 500 U.1. U 14 $14.324.688 | § 114.557 504
Factor Vil .
AMETH-02-27 | v ol | Hemoderivado | BENEFIX® 500 U1 ul z $2.187.276 $ 17.498.208
AM-TH-02-28 Factor IX___ | Recombinante | OGTANINE F ® 1000 Ul Ul 1 § 1.131.134 $ 9.049.072
OAM-TH-02-29 | Factor X | Hemoderivado | WILATE®1000 [V 1 §1.112.388 $ 5.890 088
Factor VIl i BERIATE®  POLVO  CON
AM-TH-02-30 Combinadas Hermoderivade SOLVENTE ul 1 $479.013 $3.832.104
AM-TH-02-31 Factor VIl | Hemoderivado | RIXUBIS & 5G0 U! Ul 1 $ 551.465 $7.611.720
AM-TH-02.-32 Factor IX | Recombinants | OCTANATE 1000 UL ul 1 $ 995.897 §$7.990.176
. XYNTHA ® 500 Ul SOLUCIGEN
AM-TH-02-33 Fa{iztor Wil Hemaoderivado INYECTABLE LA 1 $ 556.183 $4.449.544
) RECOMBINATE®
AM-TH-02-35 Factor vill Recombinante (RECOMBINANTE) 500 UI ul 1 $ 656.183 $5.249.464
AM-TH-02-36 Factor VIl | Recombinante | ADVATE® 500 Ui Ul 1 $ 656.182 $5.249.464
AM-TH-02-37 Factor VIl __{ Recombinante | ADYNOVATE 500@ [U 7 VIAL ul 1 $ 656.183 $ 5.249.464
AM-TH-02-38 Factor VIl | Recombinante | KOVALTRY ® 500 Ul Ul 1 $749.923 $ 5.000 384
AM-TH-02-39 Factor VI | Recombinante | NUWIQ 500 Ul Ul 1 b 712.427 § 5.685.416
IMMUNINE  ® 800 UL - )
AM-TH-02-40 Factor VHI Recombinante | CONCENTRADO DE FACTOR Ui 1 $695.115 $ 5,560,920
%
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1011212024

. UNIRAD .DE - s VALOR
“MEDIDADE : ESTIMADO b
"FACTOR 7 PABAB.
. y L TANTICHERPO" SRy i -MESES -
IMMUNATE 500 Ut FACTOR Wilt
AM-TH-02-41 Factor iX Memoderivado DE COAGULACION Ut 2 $ 1.056.454 % 8.451.532
Factar Vil .
AM-TH-02-42 Combinados Hemoderivado | OCTANINE® F 500 U} ui 4 $ 2.262.268 $ 18.088.144
NOVOEIGHT® 500Ul POLVO Y
AM-TH-02-43 Factor iX Hemoderivado | SOLVENTE PARA SCLUCION ul 1 $593.688 3 4.7492.512
INYECTABLE
AM-TH-02-44 Factar vill Recombinante | WILATE 560 Ul Ul 3 $ 573.435 $ 4.587.480
Factar Vil
AM-TH-02-45 Combinades Hemoderivado | BENEFIX® 25¢ 1.1, ul 1 $546.819 $4,374.552
AM-TH-02-46 Factor IX Recombinante | OCTANATE 500 Ul U} 1 $489.949 $ 3,990,592
AM-TH-02-47 Factor VI Hemoderivado | RIXUBIS@ 250 Ul Ui 1 5 475,732 $ 3.805.856
AM-TH-02-48 Factor X Recombinante | BERIATE® 500U, 1, ]} 1 $ 456,203 $ 3.648.624
) FANHD] 500 Ul FACTOR vili
AM-TH-02-49 Factor VI Hemoderivado ANTIHEMOEILICO Ui 5 $2.187.275 $ 17.498.200
Factor Vil XYNTHA® 250 Ul SOLUCION
AM-TH-02-50 Combinados Hemoderlvado INYECTABLE Ll 10 $ 2.780.980 $22.247 680
AM-TH-02-51 Factor Viil Recombinante | ADVATE® 250 Ul Ul 3 $984,273 5 7.874.184
AM-TH-02-52 Factor Vil Recombinante | ADYNOVATE® 250 1UMIAL ul 2 3 656.182 $5,249.456
AM-TH-02-53 Factor Vil Recombinante | KOVALTRY @ 250 LI Ul 1 $ 374,962 $ 2.995.696
AM-TH-02-54 Factor Vil Recembinante | NUWIQ 250Ut yl 1 $ 356.213 $2.845.704
NOVOEIGHT® 250 Ul POLVO Y
AM-TH-02-55 Factor VHI Recombinante | SOLVENTE PARA SOLUCION Ul 2 § 593.690 $ 4.740.520
INYECTABLE
AM-TH-02-56 Facior VIIL Recombinanie | OCTANINE F ® 250 Ui 8] 2 $ 565.566 $4.524,528
. IMMUNATE® FACTOR Vil DE
AM-TH-D2-57 Factor [X Hemoderivado COAGULACION 250 Ui Ul $782.342 $6.338.736
Factor VIi )
AM-T+{-02-58 Combinados Hemodsrivado | OCTANATE 250 LY, Ul 3 $749.922 $5.999.376
AIMAFIX® 500 Ul POLVO
- PARA RECONSTITUIR A
AM-TH-02-5% Facior VIH Hemoderivado SOLUGCION DE INFUSION 92} 3 $738.875 § 5.909.400
INTRAVENOSA
. FANHOE 250 UL FACTOR Vill
AM-TH-02-60 Factor £X Hemoderivado ANTIHEMORILIGO Ui 2 $ 424,956 $3.399.648
$282.986.264-] $ 2.263,890.112
La distribucion presupuestal es la siguiente:
“VALORTOTAL 2026 . .|
: : ' e :-TOT NERAL
RIDIAENES o SES | ESTIMADO PARA2 MESES |, TOTAL, GE
$ 282.986.264,00, 1 697 917.584, 90 V $ 565.972.528,007 2 263 390 112 007

+« Informacién verificada y aprobada por los funcion ids d\‘a"c de la necesidad que firman el presente estudio previo.

1

JAS ROJAS
Impacto

L{SZ—‘Q’

CPS LUZ DARI CASTELLARES REYES
Médico Apoyc a la Estructuracion del Estudio Previo
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Documentos Anexos al Estudio Previo:

Los documentos seleccionados en Ja siguiente lista, aplican para el proceso de Acuerdo Marco de Precios
cuyo objeto LA ATENCION INTEGRAL DE SERVICIOS DE SALUD PARA LA PREVENCION Y ATENCION
DE LOS PACIENTES CON HEMOFILIA Y OTROS TRASTORNOS DE LA COAGULACION I,
PERTENECIENTES AL SUBSISTEMA DE SALUD DE LA POLICIA NACIONAL A TRAVES DEL AMP CCE--
203-AMP-2021,

Aplica

BAEA O EE O EE

Aplica

OO0 B E 8B O OO0 BB

Anexos
(Los anexos se imprimen junto con el estudio previo)
Certificacion de la necesidad 7

Especificaciones técnicas minimas «

Constancia de idoneidad y experiencia (aplica para prestacion de servicios
profesionales)

Estimacion, tipificacién, asignacion de riesgos y determinacion de garantias «
Analisis del riesgo y forma de mitigarlo.

Ficha técnica

Obligaciones de la policia nacional (no aplica para minima cuantia)”

Obligaciones del contratista (no aplica para minima cuantia)~

Formularios adjuntos al estudio previo
(Seleccionar los formatos que aplican para el proceso de seleccién)

Factores de verificacion y ponderacién.
Apoyo a la industria nacional
indicacién de trato nacional

Experiencia del proponente

Certificacion de contratos para acreditacion de experiencia proponente extranjero sin
sucursal o domicilio en Colombia 7

Clasificacién proponente extranjero

Acuerdo de confidencialidad (obligatoric) /

Sistema de gestién de la seguridad y salud en el trabajo (obligatorio) ~
Compromiso anticorrupcidn (obligatorio)

Capacidad financiera

Certificacion de compromiso del fabricante y/o oferente
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O Carta de compromiso postventa

Otros documentos adjuntos al Estudio Previo

Cotizaciones ~
Comunicaciones Cficiales .
Plan de compras
Numero SISCO




ELABORACION DE ESTUDIOS PREVIOS PARA CONTRATOS

CERTIFICACION DE LA NECESIDAD
{APLICA; COMPRAVENTA. SUMINISTRC Y PRESTACION DE SERVICIOS) SO

POLICIA NACIONAL

En mi calidad de jefe Grupo Soporte y Seguimiento de Alto Impacto de la Direccidn de Sanidad de la Policia
Nacicnal, manifiesto con la suscripcién de esta CERTIFICACION que, verificada fa Planta de Personal, no
existe el suficiente'personal idéneo y la infraestructura Gue pueda brindar el servicio para la atencion integral
ambulatoria de pacientes con HEMOFILIA Y OTROS TRASTORNOS DE LA COAGULAGION I y por tal razén

la inica forma de resolver la necesidad es mediante la contratacién del servicio, para cubrir el servicio a partir
del mes de julio de 2025.

Teniente coronel AN

Jefe Grupo Soporte \

A ROJAS ROJAS
Servigios de Alto Impacto
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ESPECIFICACIONES TECNICAS MINIMAS _
POLICIA NACIONAL

Para el presente proceso aplican la totalidad de las especificaciones técnicas establecidas en el
Acuerdo Marco de Precios para la PREVENCION Y ATENCION DE LOS PACIENTES CON HEMOFILIA Y
OTROS TRASTORNOS DE LA COAGULACION II, PERTENECIENTES AL SUBSISTEMA DE SALUD DE
LA POLICIA NACIONAL A TRAVES DEL AMP CCE-203-AMP-2021, entre las cuales se encuentran las
siguientes:

TABLA 1. CONJUNTO INTEGRAL DEL SERVICIO PARA PACIENTES

COMPONENTE | DESCRIPCION

El tamizaje se compone de: {i) examenes que permitan confirmar o descartar ef diagnostico de
hemofilia u otro trastorno de coagulacidn, (i) valoracion y concepto por hematélogo.

+ Los examenes contemplan como minimoe.

+ Elisa para VIH

« Hepatitis B

» Serologia VBRL (PRP)

* Hemograma

«PT

PTT

» Cuantificacion de factor

+ Inhibidores

« Cofactor de ristocetina (con este examen pueden descartar EVW)

+ Pruebas de funcion plaguetaria

Servicios para el Los servicios para el tratamiento del paciente hemofflico comprenden lo siguiente:

tratamiento del » Valoracién y manejo por hematologia

paciente hemofilico | - Valoracion y manejo por grupo ssteo-muscular (orfopedia, terapia fisica, terapia ocupacional)

« Valoracion y manejo individua! v grupal (familia) por trabajo social

« Valoracién y manejo por dofor y cuidados paliativos.

« Valoracion por psicologia

» Consuita por medicina general

+ Valcracién por odontologia

« Valoracién por nutricién y dietética

+ Aplicacién del medicamento domiciliario o en la IP3 (de acuerdo a las necesidades det paciente)
incluyendo insumos para ta aplicacion

+ Apoyos diagndsticos {laboratorio clinico e imagenes diagnosticas)

» Consejeria genética

+ Manejo del episodio agudo. Este manejo contempla el suministro de medicamento y el traslado
en ambulancia a la institucion de referencia de acuerdo a la red de servicios establecida por el
contratante,

« Seguimiento al paciente por enfermeria.

Suministro de » Suministre de acido tranexamico en los casos requetidos

factores de « Suministro de romiplostim en los casos requeridos

coagulacion + Suministro de desmopresina en los ¢asos requeridos

s Terapia hormonal con anticonceptivos o dispositivos intrauterinos con progesterona en los casos
requeridos.

» Repaosicion de reservas de hierro en los casos requernidos.

Suministro de factores de coagulacion en los siguientes escenarios:

* Suministro ambulatorio del factor de coagulacién para su posterior aplicacion.

» Suministro del factor de coagulacion en el marco de un programa de atencidn integral

Tamizaje
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TABLA 2.

COMPONENTES Y VALORACION DURANTE EL TRATAMIENTO

COMPONENTE . [~

 DESCRIPCION

Confirmacion de
diagnéstico,

La confirmacién de diagnéstico estd compussta de exdmenes que permitan confirmar o

descartar el diagnostico de hemofilia u otro trastorno de coagulacién, asi como Iz valoracion
y concepto por el hematdlogo, El Praveedor debe realizar estos examenes a cada uno de los
pacientes en el momento en que ingresan al programa, estableciendo o confirmando la
severidad de la patologia, e identificandc las posibles comorbilidades, limitaciones ylo
discapacidad del paciente. La confirmacion de diagnéstico comprende las siguientes
actividades.
» Prueba Elisa para ViH
Prueba de hepatitis B
Prueba de serologia VDRL (PRP)
Hemograma
Tiempo de sangria
Recuento plaquetario
Retraccion del coagulo
Tiempo de protrombing (PT)
Tiempo de protomblastina parcial
Activado (PTT)
Cuantificacion de factor
Pruebas de mezclas para el PTy el PTT
Tiempo de trombina
Actividad de factor Vil
Actividad de factor IX
Ensayos de fibrindgenos
Pruebas de inhibidores
Inhibidores
Pruebas de funcién hepatica
Pruebas de funcién renal
Cofactor ristocetina {si aplica)
Factor Von Willebrand (si aplica)
Concepto de hematologta, definicién del plan de mansio de acuerdo con la severidad
v condicion del Paciente, vy definicion del tratamiento.

4 & & & & & 0 2 B P B S """

Valoracién y manejo por
hematologia

Consulta realizada por profesional médico hematdloge, con experiencia certificada en
hemofilia, quien debe generar un plan de manejo para el Paciente.

Ef medico hematdlogo es quien encabeza el manejo del Paciente.

Valoracion y manejo por
grupo osteomuscular
{ortopedia, terapia fisica,
terapia ocupacional)

Consulta realizada por profesional médico ortopedista, con experiencia certificada en
Hemofilia, quien debe generar un plan de manejo para el Paciente de acuerdo z las
necesidades osteomusculares y de movilidad identificadas.

El plan de manejo debe ser ejecutado y/o dirigido por terapeutas fisicos y/u ocupacionales,
Las frecuencias son definidas por parte del médico ortopedista tratante de acuerdo a las
necesidades del Paciente.

Valoracién por trabajo
sccial

Identificacion de las necesidades psicosociales del Paciente y su familia que pueden llegar a
afectar la adherencia al tratamiento e inciden directamente en ) estado de salud del Paciente,
asi como la definicién de las intervenciones a realizar desde este ambito.

En particular, la valoracidn por trabajo social debe realizarse en ef domicilio de! Paciente y
debe contener como minimo: (i} la informacién general de la historia clinica del Paciente; (i)
evaluacion de las condiciones socicecondmicas, habitacionales, culturales, familiar y
ambientales del Paciente; vy (iii} propuesta de intervencion para el Paciente.

Consulta por psicologia

Cansulta realizada por profesianal en psicologia con experiencia en manejo de Pacientes con
Hemofilia, en la periodicidad en que el Paciente lo requiera.
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COMPONENTE

DESCRIPCIGN

Valoracidn por medicina
general

Seguimiento y acompafiamiento del Paciente realizado por el médico general, en ia
periodicidad necesaria para garantizar ia adherencia al tratamiento y el seguimiento a
indicadores de gestidn clinica.

Valoracion por
odontologia

Consulta realizada por profesional en odoniologia con experiencia en manejo de Pacientes
con Hemofilia, quien debe brindar educacion y asesoria al Paciente an salud oral.

Valoracidn por nutricién
y dietética

Consuita realizada por profesional en nutricion y dieiética con experiencia en manejo de
Pacientes con Hemofilia. En la consulia debe establecerse el estado nutricional del Paciente,
identificar sus requerimientos proteico-caléricos y definir recomendaciones nutricionales para
el Paclente, en la periodicidad necesaria.

Apoyos diagnésticos
{laboratoric clinico e
imagenes diagnodsticas)

El apoyo diagnéstico comprende: (i} los examenes de laboratorio clinico descritos de la
seccitn de confirmacién de diagnéstico de esta tabla; y (i} las imagenes diagndsticas de baja
complejidad que requiera el Paciente para confirmar su diagnéstico y durante su tratamiento,
Este servicio debe ser prestado en el sitic mas cercano al domicilio del Paciente o con toma
de muestras domiciliaria en el caso de laboratorio clinico, vy con la periodicidad que el
Paciente reguiera de acuerde con la clasificacion de la severidad de la patolegia yio la
indicacion del médico tratante.

Las imagenes diagndsticas de baja complejidad estan definidas en la Resolucion 1441 de
2013 del Instituto Nacional de Salud como aquellas obtenidas mediante radiaciones
ionizantes, con equipos de radiologia convencional y/o portatil.

Consejeria genética

El Proveedor debe brindar consejeria genética al Paciente v a su nicleo familiar. Esta
consultoria la debe realizar un médico general al inicio del Tratamiento.

En la consejeria, el médico debe dar informacion sobre la eticlogia de la enfermedad v los
riesgos asociados, e identificar posibles portadoras de Hemofilia a quienes debs direccionar
a su respectiva EPS. ’

Asesoria en planificacion
familiar

Consulta realizada por un médico general, el cual debe realizar la prescripcion del tratamiento
en caso de ser requerido por el paciente. La asesoria en planificacién familiar yfo control de
la natalidad al Paciente al menos una vez durante el Tratamiento, y en las demas ocasiones
que el Paciente lo requiera, los controles pueden ser realizados por el equipo de enfermeria.

Manejo del episodic
agudo

Es una actividad encaminada a preservar las condiciones de salud del Pacients,
disminuyendo la posibilidad de secuelas y comorbilidades, mediante la determinacion
inmediaia de la necesidad de aplicacion de Factor de Coagulacion al Paciente y/o traslade a
centro asistencial.

La atencion inicial del evento agudo debe realizarse donde el Paciente fo requiera y por parte
de personal entrenado (médico o enfermera) dispuesto por el Proveedor.

Si el Paciente lo requiere, el Proveedor debe realizar el traslado en ambulancia al centro
asistencial, segin la red de servicios establecida por la Entidad Compradora,

Seguimiento y control
del Paciente

El seguimiento y control del Paciente involucra &i registro de todas las actividades realizadas
al Paciente cada 2 meses, el cumplimiento del plan de maneje, asi como, &l analisis de los
resultados de los indicadores de gastién clinica de la seccion IL.0 sobre reporte de informacién.

Linea de atencién

El Proveedor debe contar con una linea 018000 y un nimero celular de atencion telefdnica a

los Pacientes y a la Entidad Compradora con una disponibilidad de 24 horas, de lunes a
domingos.

telefonica ) o . »
La linea debe permitir: (i} acceso a consulta de informacién sobre el tratamiento recibido de
los Pacientes; (i) consultas necesarias en la atencion de urgencias; (fii) peticiones y quejas;
v {iv} programacion de citas, procedimientos y aplicacién de Factores de Coagulacion.
El Pr igu ici itacion;
Programa de Proveedor debe ofrecer los siguientes servicios de capacitacion;

capacitacién al Paciente,
cuidador, nucleo familiar
y otfros

« Realizar periiles e identificar necesidades de educacién del Paciente y su cuidador.
Con base estos perfiles ¢l Proveedor debe realizar talleres da autocuidado v auto
infusidn, con una pericdicidad trimestral, a menos que la Entidad Compradora
indique una frecuencia menor,
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* Realizar capacitaciones a Pacientes, cuidador y nlcleo familiar sobre temas de
interés en: Asesorfa genética, generalidades de la patologia, manejo de Factores
de Coagulacion, entre otros. Esto con una periodicidad trimestral, a menos que fa
Entidad Compradora indique una frecuencia menor.

ldentificar necesidades de educacion en el entorno laboral y/o escolar del Paciente. Si el
Proveedor cuenta con el consentimiento informado def Paciente, debe realizar capacitaciones
para sensibilizar y orientar a estos grupos sobre las generalidades de Ia patologia y el trato al
Paciente. Esto con una periodicidad semestral, a menos que la Entidad Compradora indigue
una frecuencia menor.

Carnetizacion

Ei Proveedor debe cametizar a los Pacientes de tal forma que, ante situaciones de
emergencia, el carnet permita identificar en el Paciente: (i) diagnéstico; (i} clasificacion de la
enfermedad; (iil} estado de inhibidores; (iv) Factor de Coagulacion que recibe; (v) dosis
recomendada en casc de hemorragias graves; moderadas y leves; y {vi} los datos para
comunicarse con el equipo médico tratante del Proveedor.

Acompaiiamiento
hospitalaric

En caso de hospitalizacion del Paciente, ol Proveedor debe brindar acompaifiamiento médico
con el fin de hacer seguimiento y propiciar la des hospitalizacién temprana. Durante la
hospitalizacion el Proveedor debera suministrar los Factores de Coagulacion pactados en la
orden de compra,

Si el paciente es trasladado a una institucién de referencia de acuerdo con la red de servicios
Establecidos por el contratante y si esta institucion lo permite, &l proveedor administrara el
factor de coagulacion durante el tiempo que este hospitalizado el paciente, si por el contrario
lz institucion de referencia no lo permite, el proveedor solo realizara el acompafiamiento v el
seguimiento post egreso.

TABLA 3. FRECUENCIAS MINIMAS PARA EL TRATAMIENTO

PROTOCOLO - |-

. DEFINICION .

Tratamiento por
episodios {episodios)

Tratamiento que se aplica cuando hay evidencia clinica de una herncrragia

Profilaxis primaria

Tratamiento regular y continuo que comienza al aplicarse ante la ausencia de una enfermedad
articular osteo-cartilaginosa documentada, determinada mediante un examen fisico y/o estudios
con imagenes, y antes de que exista evidericia clinica de una segunda hemorragia en alguna
articutacion grande, a partir de los 3 afios.

Profilaxis secundaria

Tratamiento regular continuo que comienza a aplicarse después de que se han producidc dos
(2} 0 mas hemorragias en alguna articulacién grande y antes del inicio de una enfermedad
articular documentado mediante un examen fisico y estudios con imagenes.

Profilaxis terciaria

Tratamiento reguiar continuo que comienza a aplicarse a continuacion del inicio de la enfermedad
articular que se ha documentado mediante un examen fisico vy radiografias simples de ias
articulaciones afectadas,

Profilaxis intermitente
{“periddica”)

Tratamiento que se aplica para prevenir hemorragias durante periodos que no excedan 45
semanas por afio.
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TABLA 4. FRECUENCIAS RECOMENDADAS DE LOS SERVICIOS PARA EL TRATAMIENTO DE LOS
PACIENTES CON HEMOFILIA Y OTROS TRASTORNOS DE COAGULACION

Severidad Consuita s . N
del trastorno| 'Consulta .| g??u_!t? Valoracién |  Valoracién | . trabajo Meti;clon \F;;lrfg;gasl
de . '_hg‘ﬁi_é’t?jé'gi;a ‘o ﬁb‘pidié. nutricional pdontb-lﬁgica _._soclaly 'mh'ibigores W C) i
coagulacién:| e e : psicologia

Semestral y
Hemofilia . . . sitiene
Mensual Trimestral | Trimestral Semestral Trimestral historia de Semastral
seveta o
inhibidores
trimestral
Anual si Semestratl si
tiene requiere

Hemofilia profilaxis y uso de

moderada y Trimestrai Semestral | Semestral Semestral Semestral | trimestral si factory

EvWV Tipo i tiene anual sino

historia de reguiere
inhibidores factor

Hemofilia Segun Seguin

levey EvW Semestral Anual Anual Semestral Anual . .

fipo 1y N necesidad necesidad

TABLA 5. ESPECIFICACIONES TECNICAS PARA EL MANEJO Y SUMINISTRO DE FACTORES DE

COAGULACION

CARACTERISTICA | g : _
PELFACTORDE | = i, . DESCRIPCION
CCOAGULACION . | "0 B A S e o
Fecha de Todos los facteres y medicamentos relacionados deben contar con fecha de vencimiento. La misma

vencimiento

debera ser de minimo seis {6) meses a partir del momento de la compra.

Envase, embalaje y

empaaque

Segln las caracter(sticas de cada Factor de Coagulacion, éstos deben estar embalados
empacados en condiciones gue garanticen la integridad del Factor de Coagulacién y faciliten su
manipulacion durante el almacenamiento, distribucidn y dispensacion.

El Proveedor implementard todos los mecanismos téchicos para entregar los Factores de
Coagulacion preservando sus condiciones iécnicas.

Cadena de frio

El Proveedor debera garantizar la conservacion de la cadena de frio durante el procesc de
comercializacion del Factor de Coagulacién en el pais hasta su entrega y/o administracion al
Paciente. El Proveedor debe contar con los dispositivos empleados {termémetros, neveras y geles|
refrigerantes) para el control de la cadena de frio, llevando un registro de la temperatura desde ef
inicio del transporte hasta la entrega.

Para los casos de auto infusion del Factor de Coagulacion, definidos en esta tabla, el Proveedor
debe capacitar al Paciente sobre la preservacién de ia cadena de fric y entregar al usuaric los
Factores de Coagulacién con las condiciones adecuadas para mantener |a cadena de fric durante
el transporie.

Titular del Registro

Sanitario

Todos los Factores de Coagulacion entregados deben contar con registro INVIMA vigente.
Ademaés, durante la ejecucion del Acuerdo Marco, Coiombia Compra Eficiente o la Entidad
Compradora podran verificar que el titular det Registro Sanitario mantenga éste vigente durante el
Acuerde Marco. Cuando ei Registro Sanitario se encuentre en tramite de renovacion o modificacién,
el Proveedor debe presentar a la Entidad Compradora la copia del Registro Sanitario vencido y Ia
copla de [as respectivas autorizaciones o de las solicitudes efectuadas ante e INVIMA, conforme
lo establecen el Decreto 677 de 1995y el Decreto 1782 de 2014 del Ministerio de Salud y Proteccion
Social y demas normas que los sustituyan, compiementen o modifiguen.
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Tiempos de entrega

Los Factores de Coagulacién deben ser entregados y administrados de manera oportuna de
acuerdo a las condiciones del Paciente.

En caso de evente agudo (urgencias) el tiempo de entrega del Factores de Coagulacion sera de
maximo dos (2) horas desde el momento en que es identificada la necesidad de su administracién
por parie del equipo tratante del Proveedor o desde el momento en que el Paciente informa al
Proveedor.

El Proveedor debe garantizar la aplicacién controlada de los Factores de Coagulacién, ya sea en
la sede del Proveedor o en el domicilio del Paciente con el acompafiamiente de una enfermera,
dejando constancia de la aplicacidén en la historia clinica del Paciente. En caso de terapia ITi

Administracion del | (Induccién de Inmunotolerancia), iz aplicacion del Factor de Coagulacién debe ser hospitalaria y en

Factor de caso de evento agudo, en el lugar que requiera sl Paciente.

Coagulaciony | El Paciente puede hacer auto infusion de Factores de Coagulacion sélo en casos excepcionales
programa de como vacaciones del Paciente, de fuerza mayor o si el comité de seguimiento autoriza ia auto
seguimiento a | Infusion. Para ello, el Proveedor debe capacitar al Paciente v a su cuidador con los conocimientos

Pacientes necesarios para su correcta aplicacién.

El Proveedor debera contar con un programa de recoleccion de residuos peligrosos, tanto en las
sedes donde presta el servicio, como en ¢l domicilio del Paciente en caso de que haya lugar a Ia
atencién domiciliaria.

Inventario de E! Proveedor debe mantener un inventario de 100Ukilograme Paciente de los Factores de
Factores de Coagulacion gue usa en el tratamiento en cada Sede. El inventario debe tener en cuenta todas las
Coagulacién Ordenes de Compra vigentes del Proveedor y podré ser verificado por la Entidad Compradora o

por Colombia Compra Eficiente en cualquier momento.

TABLA 6. FACTORES DE LA COAGULACION

ITE

. PRINCIPIO ACTIVO / NOMBRE COMERCIA

—

Precio mensual de tratamiento i'nt'e'graf' fadr pacienfé sin sumi'ni.stro del Factor de coagu.la.ciéh {Hemofilia 1.e.ve y EvW
tipo Ly ID

Precio mensual de tratamiento integral por paciente sin suministro del Factor de ceagulacién (Hemofilia moderada
y EvW tipo 1l

Precio mensual de tratamienio integral por paciente sin suministro del Factor de coagulacion (Hemofilia severa)

Precio de Valoracién y manejo por hematologia por paciente

Precio de Valoracién y manejo por grupo osteo-muscular (ortopedia, terapia fisica, terapia ocupacional) por
paciente

Precio de Valoracion por trabajo social por paciente

Precio de Consulta por psicologia por paciente

Precic de Valoracion por medicina general por paciente

Wl ~Njor| i [=lw| M

Precio de Valoracion por odontologia por paciente

—
fate ]

Precio por Valoracion por nutricién y dietética por paciente

—
—_

Precio de Apoyos diagnésticos (laboratorio clinico e iméagenes diagnosticas) por paciente

—
e

Precio por Consejeria genética por paciente

-
w

Precio por Asesorfa en planificacion familiar por paciente

JUEY
Fey

EMICIZUMAB 150.0000mg/1.0000 ml (HEMLIBRA} VIAL 1.0000 mICAJA X 1

-
w

EMICIZUMAB 150.0000mg/1.0000 ml (HEMLIBRA) VIAL 0.7000 ml/CAJA X 1

-
(o2}

EMICIZUMAB 150.0000mg/1.0000 mi (HEMLIBRA) VIAL 0.4000 mHCAJA X 1

-1
~J

EMICIZUMAB 30.0000mg/1.0000 ml {HEMLIBRA) VIAL 1.0000 mI/CAJA X 1

-
Qo

NOVOSEVEN® RT 2 MG

-
w0

BENEFIX 2000 Ui

B2
[w]

RIXUBIS ® 2060 Ul
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21

XYNTHA® 2000 Ul

22

FEIBA 000U

23

NUWIQ 2000 W

24

NOVOSEVEN RT 1 MG

25

ADYNOVATE® 2000 IU / VIAL

26

BENEFIX® 1000 Ul

27

NOVOEIGHT® 1500 Ul POLVO Y SOLVENTE PARA SOLUCION PARA INYECGION

28

ELOCTATE® 1000 Ul

28

XYNTHA ® 1000 Ul SOLUCION INYECTABLE

30

ADVATE® 1000UL

31

ADYNOVATE® 1000 1U / VIAL

32

KOVALTRY ® 1000 Ul

33

FEIBA 500 U

34

NUWIQ 10001

35

NOVOEIGHT® 1000 Ul POLVO Y SOLVENTE PARA SOLUCION INYECTABLE

36

IMMUNATE® 1000 Ul FACTOR Vil DE COAGULACION

37

FACTOR HUMANO ANTIHEMOFILICO METODO M HEMOFIL M

38

HAEMATE P. 500 U.L.

39

BENEFIX® 500 UL

40

OCTANINE F ® 1000 Ul

41

WILATE®1000

42

BERIATE® POLYO CON SOLVENTE

43

RIXUBIS ® 500 U1

44

OCTANATE 1000 UI.

45

XYNTHA ® 500 Ui SOLUCION INYECTABLE

46

RECOMBINATE® (RECOMBINANTE) 500 Ul

47

ADVATE® 500 Ul

48

ADYNOVATE 500® iU / VIAL

49

KOVALTRY ® 500 U1

50

NUWIQ 500 Ut

51

IMMUNINE ® 600 U.l. CONCENTRADO DE FACTOR iX

52

IMMUNATE 500 Ul FACTOR Vil DE COAGULACION

53

OCTANINE® F 500 Ul

54

NOVOEIGHT® 500Ul POLVO Y SOLVENTE PARA SOLUCION INYECTABLE

55

WILATE 500 Ul

56

BENEFIX® 250 UL

57

OCTANATE 500 UL

58

RIXUBIS® 250 Ul

59

BERIATE® 500LL1.

60

FANHDI 500 Ul FACTOR VI ANTIHEMOFILICO

61

XYNTHA® 250 Ui SOLUCION INYECTABLE

82

ADVATE® 250 Ul
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63

ADYNOVATE® 250 IU/VIAL

64

KOVALTRY ® 250 UI

65

NUWIQ 250Ul

66

NOVOEIGHT® 250 Ut POLVO Y SOLVENTE PARA SOLUCION INYECTABLE

67

OCTANINE F ® 250 W/}

68

IMMUNATE® FACTOR Vill DE COAGULACION 250 Ul

69

OCTANATE 250 UL

7G

AIMAFIX® 500 U.I. POLVO PARA RECONSTITUIR A SOLUCION DE INFUSION INTRAVENOSA

71

FANHDI 250 ULl FACTOR VIll ANTIHEMOFILICO

TABLA 7. INDICADORES DE GESTION CLINICA

NOMBRE DEI

Tasa de sangradc
general en
Pacientes en
profilaxis

DICADOR (SUBDIVISION | [CALCLLO Y DESCRIPCION . .
N° total de episodios de sangrado en
Tasa de sangrado general Numerador Pacientes hemoafilicos con inhibidores

en Pacientes hemofilicos
con inhibidores (alia
respuesta} en profilaxis
durante el periodo

(alta respuesta) en profilaxis durante el
periodo

Denominador

N° totai de Pacientes con diagnéstico de
hemofiia con  irhibidores (alta
respuesta) en manejo con profilaxis,
durante el periodo

Tasa de sangrado general
de tipo espontaneo en
Pacientes hemofilicos con
inhibidores (alta respuesta)
en profilaxis durante el
periodo

Numerador

N° total de episodios de sangrado de
tipo  espontdneo en  Paclentes
hemofilicos con inhibidores {alta
respuesta) en profilaxis durante el
periodo

Dencminador

N” total de Pacientes con diagndstico de
hemofilia con  inhibidores  ({alta
respuesta} en manejo con profilaxis,
durante el periodo

Tasa de sangrado general
en Pacientes en profilaxis
sin inhibidores

Numerador

N° total de episodics de sangrado en
Pacientes hemofilicos sin inhibidores en
profilaxis durante el periodo

Denominador

N*® total de Pacientes hemofilicos sin
inhibidores en profilaxis durante el
pericdo

Tasa de sangrado general
de tipo espontaneo en
Pacientes en profilaxis sin
inhibidores.

Numerador

N°® total de episodios de sangrado de
tipo  espontdnec en  Pacientes
hemcfilicos sin inhibidores en profilaxis
durante el periodo

Denominador

N° total de Pacientes hemofilicos sin
inhibidores en profilaxis, duranfe el
pericdo

Tasa de sangrado
articular en
Pacientes en
profilaxis

Tasa de sangrado articular
en Pacientes hemofilicos
con inhihidoras {alta
respuesta) en profilaxis.

Numerador

N° total de episodios de sangrado
articular en Pacientes hemofilicos con
inhibidores (alta respuesta) en profilaxis
durante el pericdo

Denominador

N° total de Pacientes hemofilicos con
inhibidores  {alta respuesta) en
profilaxis, durante el periodo

Tasa de sangrade articular
de tipo espontdneo en
Pacientes hemeofilicos con

Numerador

N° total de episcdios de sangrado
articular de tipo espontanec en
Pacientes hemofilicos con inhibidores
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inhibideres (alta respuesta)
en profilaxis.

{alta respuesta) en profilaxis durante el
periodo

Denominador

N°® total de Pacientes hemofilicos con
inhibidores  (alta  respuesta) en
profilaxis, durante el periodo

Tasa de sangrado articular
en Pacientes hemofilicos
sin inhibidores en
profilaxis.

Numerador

N° tolal de episodios de sangrado
articular en Pacientes hemofilicos sin
inhibidores en profilaxis durante al
periodo

Denominador

N° total de Pacientes hemofilicos sin
inhibidores en profilaxis, durante el
periodo.

Tasa de sangrado articular
de tipo espontanec en
Pacientes sin inhibidores
en profilaxis

Numerador

N°® toial de episcdios de sangrado
arficuiar de tipo espontaneo en
Pacientes hemofilicos sin inhihidores en
profitaxis durante el periodo

Denominador

N° total de Pacientes hemofilicos sin
inhibidores en profilaxis.

Proporcién de
Pacientes
hemofilicos en
profilaxis con
artropatia
hemofilica cronica

Proporcién de Pacientes
en profilaxis con artropatia
hemofilica crénica

Numerador

N°® de Paclentes hemofflicos en
profilaxis con artropatia hemofitica

Denominador

Total de Pacientes hemofiicos en
profilaxis

Proporcién de
Pacientes con
hemofiliia severa
sin inhibidores en

Proporeidn de pacientes
menores de 18 afios con
hemofilia severa sin
inhibidores en manejo con

Numerador

N° de Pacientes con hemofilia severa
sin inhibidores en profilaxis

Denominador

Total de Pacientes con hemofilia severa

m;g?ijlg ):*gn profilaxis sin inhibidores.
Proporcion de Proporcién de Pacientes N* de Pacientes con hemofilia
Pacientes evaluados por equipo MNumerador evaluados por un equipo
avaluados por interdisciplinario en el interdisciplinario en el periodo
equipo periodo
interdisciplinario Denominador | Total de Pacientes con hemofilia,
en &l periodo.

Alenciones por
hematologia en el
periodo

Promedio de atencicnes
por hematologia en
Pacientes con hemofilia
leve — moderada

Numerador

Sumatoria del nfimero de atenciones
por hematologia en fos Pacientes con
hemofilia leve - moderada en el periodo

Denominador

Total de Pacientes con hemofilia leve —
moderada

Promedio de atenciones
por hematologia en
Pacientes con hemofilia
severa

Numerador

Sumatoria del ndmero de atenciones
por hematologia en los Pacientes con
hemoiilia severa en el periodo

Denominador

Total de pacientes con hemofilia severa.

Atenciones por
odontslogo en &l
periodo

Promedio de atenciones
por odontologia en
pacientes con hemofitia —
leve — moderada

Numerador

Sumatoria del nimero de atencionss
por odontologia en los pacienies con
hemcfilia leve — moderada.

Denominader

Total de pacientes con hemofilia leve —
moderada,

Promedio de atenciones
por odontelogia en
pacientes con hemofilia -
leve — moderada

Numerador

Sumatoria del nlimero de atenciones
por odontologia en los pacientes con
hemofilia severa.

Denominador

Total de pacientes con hemofilia severa.
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Tasa de
hospitalizacién por
8 sangrado en
Pacientes con

hemofilia

Tasa de hospitalizacién
por sangrado en Pacientes
con hemofilia en manejo
con profilaxis.,

Numerador

N° de pacientes con hemofilia en
maneje con profilaxis que fueron

| hospitalizados.

Denominador

Total de pacientes con Hemofilia en
manejo con profifaxis.

Tasa de hospitalizacion
por sangrado en pacientes
con hemofilia en manejo
episodios.

Numerador

N° de pacientes con hemofilia en
mansjo  episodios  que  fueron
hospitalizados.

Denominador

Total de pacientes con Hemofilia en
manejo episodios.

Porcentaje de
pacientes
hemofilicos en
9 manejo con
profilaxis que se
infunden de forma

Porcentzje de pacientes
hemofilicos en manejo con
profilaxis que se infunden
de forma independiente en

Numerador

N° de pacientes hemofilicos en manejo
con profilaxis que se infunden de forma
independiente en el hogar.

Denominador

N°® total de pacientes hemofilicos en

independiente en el hogar. profilaxis reportados.
el hogar
Porcentaje de N* de pacientes hemofilicos que se
pacientes . . Numerador infunden en el hogar con asistencia de
hemofilicos que se Porcentaj‘g de pacientes enfermeria
; hemofilicos gue se
10 infunden en el infunden en el hogar con
hogar con . . ., - N° total de pacientes hemofilicos
asistencia de asistencia de enfermeria. Penominador reportados en el periodo.
enfermeria
Porcentsje de NGimero de pacientes hemofilicos
pérdida en el Porcentaje de pérdida en Numerador reportados como en abandono en el
11 | seguimiento de los el seguimiento de los | periodo.
pacientes pacientes hemofilicos. . Numero total de pacientes hemofilicos
hemofilicos. Denominador reportados en el periodo,

Proporcién de
pacientés con

Proporcién de pacientes
con hemofilia A que
desarroliaron inhibidores

Numeradar

Nimero de pacientes con hemofiia A
que presentaron inhibidores de alta

12 desarrolio de o : respuesia.
inhibidores en el € alia respuesta. Denominador Total de pacientes con hemofilia A que
periodo. tienen prueba de inhibidores.
. 5 Nimerc de pacientes con hemofilia A
Z‘ﬁ;gegf;: gr? Incidencia de artropatia en Numerador que presentaron diagndstico de
13 op . pate artropatia durante el periodo de reporte.
pacientes con pacientes con hemofilta A Nuamero total de pacientes con hemofilia
hemofilia A Denominador A ep
. . iy Total de personas que cumplen con
Adhe'rfengsa ala Adherenma a !g atencin Numerador adherencia en el periodo con hemofilia
atencion integral integral en pacientes en severa
14 en pacientes en profilaxis con hemofilia Total de perso on ol periodo oon
profilaxis severa Denominadaor ol ae p nas P
hemcofilia severa.

~0 - REPORTE DE INFORMACION - ..~

Registros Individuales de .
Prestacién de Servicios de

Salud

Registros Individuales de Prestacion de Servicios de Salud — RIPS, de acuerdo a la
Resolucién 3374 de 2000 del Ministerio de Salud.

REPORTE DE INFORMACION
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CAC

La informacion de Pacientes diagnosticados con hemofilla v oiras coagulopatias
asociadas a déficits de faclores de la coagulacion a la CAC, segun la Resclucion 123 de
2015 del Ministerio de Salud y Proteccion Social.

Superintendencia de Salud

La Informacion para ka inspeccién vigilancia y control, segun ia circular Gnica externa No.
047 de 2007.

Sistema Nacional de
Vigilancia en Salud Piblica -
SIVIGILA

La informacion sefialada en el Decreto 3518 de 2006 por &l cual se crea y reglamenta el
sistema de vigilancia en salud publica y se dictan ofras disposiciones.

Enfermedades de interés en
salud pablica

El reporte relacionado con el registro de las actividades de proteccion especifica,
deteccion temprana y la aplicacién de las guias de atencion integral para las
enfermedades de interés en salud publica segin la Resolucién 4505 de 2012 del
Ministerio de Salud y Proteccion Social.

Informacion del médico tratante! Los Faciores de Coagulacidn que prescribe cada médico tratante con su respectiva

cantidad de Ul o MG y frecusencia por paciente.

Declaramos, bajo nuestra responsabilidad personal, y comprometiendo la responsabilidad instifucional de las
personas juridicas que representamos, que cumplimos con el 100% de las especificaciones técnicas
relacionadas en el presente anexo y que la informacién antes consignada es totaimente cierta, y puede ser

verificada.

El proponente:

Firma del representante legal del proponente

Nombre o razén social del oferente: Diligenciar el nombre completo del proponente
Identificaciéon (NIT [ C.C 11 C.E [I): Diligenciar la identificacion del proponente
Nombre Representante Legal: Diligenciar el nombre completo del representante legal

fdentificacion (C.C {0 C.E. U1} Diligenciar el documento de identificacion del representante legal
Direccion: Diligenciar la direccion del proveedor

Teléfono: Diligenciar teléfonos de contacto del proveedor

Email; Diligenciar correo electrénico de notificasiones

&

/

CPS LUZ DARI CASTELLARES REYES
Médico Apoyo a la Estructuracion del Estudio Previo
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: POLICIA NACIONAL

En fa definicion de los pardmetros de mecanismos de cobertura de los riesgos deberan efectuarse dentro de
los terminos definidos en 1a Parte 2 — Titulo 1 — Capitulo 1 — Seccion 1 — Subseccién 8 del Decreto 1082 de
2015.

GARANTIAS DEL PROCESO
ETAPA PRECONTRACTUAL (NO APLICA)
ETAPA CONTRACTUAL (Establecida en los AMP)
Garantia de Cumplimiento a Favor de las Entidades Compradoras

Los Proveedores deben constituir una garantia de cumplimiento dentro de los TRES (3) DIAS HABILES
siguientes a la colocacion de la Orden de Compra a favor de la Entidad Compradora, por ei valor, amparos y
vigencia establecidos en la siguiente Tabla.

BpET TSuCEnE Vigentia .
zénﬁitfiemo we 10% det Vaior de Iz Crden de Compra Duracitn de Ja Orden de Compra v.seis (8) meses mas.
Calidad del Servicic 5% det Vaior de iz Orden de Comprs Buracion de ia Orden de Compra v seis {8) meses mas,
pago ds salarios,
prestaciones -
sociales legales e 5% del Velor de la Orden de Compra Duiracidn de la Orden de Compra y fres {3) sfos mas.
indemnizaciones
laborales

Fuente: Colombia Compra Eficiente

El valor de los amparos de la garantia de cumplimiento es calculado de acuerdo con el valor de fa Orden de
Compra.

La vigencia de la garantia y sus amparos debe iniciar desde la colocacion de la Orden de Compra sin perjuicio
de realizar los ajustes necesarios para dar cumnplimiento a lo pactado.

Los Proveedores deberan ampliar la garantia dentro de los TRES (3) DIAS HABILES siguientes a la fecha en
la que la Orden de Compra sea modificada, adicionada y/o prorrogada. La vigencia de la garantia debe ser
ampliada por los plazos sefialados en la tabla anterior,

NOTA: En todo caso de conformidad al Decreto 1082 de 2015 la garantia de cumplimiento debe estar vigente hasta la
liquidacidn.

En caso de declaratoria de incumplimiento que afecte la garantia de cumplimiento o alguno de sus amparos, el
Proveedor debera ajustar la suficiencia de la garantia, en los amparos respectivos, de forma tal gue cumpla
con lo sefialado en la Tabla después de haber sido afectada.

Clausula 21 Declaratoria de Incumplimiento

En caso de incumplimiento de las obligaciones generales establecidas en los numerales 11.1 al 11.37 de la
Clausula 11 por parte del Proveedor del Acuerdo Marco, Colombia Compra Eficiente puede adelantar el
procedimiento establecido en la ley para la declaratoria del incumplimiento, la cuantificacion de los perjuicios
de este, y para hacer efectiva las multas establecidas en la Clausula 22 e imponer la clausula penal sefialada
en la Clausula 23,

En caso de incumplimiento de las obligaciones establecidas en los numerales 11.38 al 11.70 de {a Clausula 11
por parte del Proveedor respecto de la Orden de Compra, la Entidad Compradora debera adelantar el
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procedimiento establecido en 1a ley para la declaratoria del incumplimiento, la cuantificacion de los perjuicios
de este, y para hacer efectiva las multas establecidas en la Clausula 22 e imponer la clausula penal sefialada
en la Clausula 23.

Para el cobro de la clausula penal, multa ¢ caducidad, se podra acudir al procedimiento establecido en el
articulc 86 de la Ley 1474 de 2011, en armonia con el articulo 17 de la Ley 1150 de 2007,

CLAUSULAS SANCIONATORIAS
Clausula 22 Multas y Sanciones

Las partes pactan las siguientes multas imponibles al Proveedor por el incumplimiento declarado
por:

22 .1 Colombia Compra Eficiente:

¥ Muitas: Colombia Compra Eficiente puede imponer al Proveedor multas de hasta el 10% de la
suficiencia del amparo de cumplimiento de la garantia de cumplimiento otorgada por ¢l Proveedor,
cuando incumpla alguna de las obligacicnes del Acuerdo Marco contenidas en los numerales 11.1 al
11.37 de la Clausula 11 correspondiente a las Obligaciones Generales y relacionadas con el Acuerdo
Marco.

v Colombia Compra Eficiente podra imponer multas al proveedor de hasta 20 SMMLV cuando no haya
cotizado en al menos, tres (3) evenfos de cotizacion en el término de un afio, contado a partir de la
primera cotizacion.

El Proveedor debe pagar a Colombia Compra Eficiente las muitas pactadas en la presente cldusula.

22.2 1 as Entidades Compradoras:

- Multas: La Entidad Compradora puede imponer al Proveedor multas de hasta el 10% del valor de la Orden de
Compra, cuando el Proveedor incumpla alguna de las obligaciones del Acuerdo Marco contenidas en los

numetales 11.38 al 11.70 de la Cldusula 11 correspondiente a las Obligaciones Especlficas y relacionadas con
la orden de compra.

Los valores de las multas impuestas al Proveedor, sefialadas en la presente clausula seran pagados a la
Entidad Compradora en caso de que el incumplimiento del Acuerdo Maco derive directamente del
incumplimiento de las obligaciones de la Orden de Compra, caso en el cual dichos valores podran ser
compensados con las sumas que le adeude la Entidad Compradora al Proveedor.

El page de dichas multas no exonera al Proveedor de ejecutar las obligaciones a su cargo en virtud de la
suscripcicn del Acuerdo Marco y de las Ordenes de Compra.

Clausula 23 Clausula Penal

En caso de que el Proveador incumpla parcial o totalmente las obligaciones establecidas en los numerales 11.1
al 11.37 de la Clausula 11 del Acuerdo Marco, Colombia Compra Eficiente podra hacer efectiva la clausula
penai por una suma equivalente hasta el 10% de la suficiencia del amparo de cumplimiento de la garantia de

cumplimiento otorgada por el Proveedor. La clausula penal también puede ser impuesta por el mismo valor por
parte de Colombia Compra Eficiente, cuando el Proveedor incurra en mora o retardo en el cumplimiento de

dichas obligaciones. En este case, la clausula penal seré pagada a favor de Colombia Compra Eficiente.
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La clausula penal también puede ser impuesta por el mismo valor por parte de Colombia Compra Eficiente,

cuando el Proveedor se abstenga de responder a las solicitudes de cotizacién y sea reportado por las Entidades
Compradoras.

En caso de que el Proveedor incumpla parcial o totalmenie las obligaciones establecidas en los numerales
11.38 al 11.70 la Clausula 11 del Acuerdo Marco, la Entidad Compradora podré hacer efectiva fa clausula penal
por una suma equivalente de hasta el 10% del valor total de la Orden de Compra que incumplié. La clausula
penal también puede ser impuesta por el mismo valor por parte de la Entidad Compradora, cuando el Proveedor
incurra en una mora ¢ retardo en el cumplimiento de dichas obligaciones. En este caso, la clausula penal sera
pagada a favor de la Entidad Compradora.

En ninguno de los casos expuestos anteriormente, el pago o deduccidn de la clausula penal significara la
exoneracion del cumplimiento de las obligaciones del Acuerdo Marco ni de las Ordenes
de Compra.

Para el cobro de la Clausula Penal, se podra acudir a los mecanismos establecidos en el articulo 17 de la Ley
1150 de 2007.

+  Informacion verificada y aprobada por los funcionarios duefios de la necesidad que firman ef presente estudio previo,

Teniente Coronel
Jefe Grupo So

ANNA ROJAS ROJAS
) t,b Alto impacto
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ELABORACION DE ESTUDIOS PREVIOS PARA CONTRATOS

OBLIGACIONES DE LA POLICIA NACIONAL

POLICIA NACIONAL

Las obligaciones del contratante estan descritas en la “Clausula 12 Obligaciones de las Entidades
Compradoras”, en el Acuerdo Marco de Precios CCE-203-AMP-2021 de la Tienda Virtual de Estado
Colombiano de Colombia Compra Eficiente, ademas de las siguientes:

1. Informar al Proveedor el cambio de residencia del Paciente cuando tenga conocimiento de dicho
cambio y determinar la modificacién de la Orden de Compra cuando el cambio: es a una ciudad o
municipio en la misma regién; o es a una ciudad o municipio de una Regidn diferente.

2. Asegurar que los Pacientes que reciban Tratamiento de didlisis peritoneal automatizada den uso
apropiado sobre los equipos e insumos que sean entregados y devolverlos a fos Proveedores en el
mismo estado reconcciendo el desgaste natural por su uso.

3. Indicar a los Pacientes beneficiarios los deberes que deben cumplir respecto del 8GSSS, en especial
los contemplados en el Articulo 160 de la Ley 100 de 1993. 13.13 Solicitar la autorizacitn previa y
expresa a la IPS hospitalaria en la que atienden el Paciente, para que el Proveedor pueda realizar la
Interconsulta hospitalaria por nefrologia.

4. Informar oportunamente a Colombia Compra Eficiente cuaiguier evento de incumplimiento de las
obligaciones del Proveedor en el formato establecido para tal efecto por Colombia Compra Eficiente y
demas descritas en Clausula 12 Obligaciones de las Entidades Compradoras.

5. Las siguientes son las obligaciones de las Entidades Compradoras gue se vinculen al presente
Acuerdo Marco, indistintamente de su obligatoriedad de uso de instrumentos de agregaciéon de
demanda:

5.1 Conocer y dar cumplimiento a la totalidad de los documentos gue hacen parte del Acuerdo Marco:

Minuta.

Catalogo.

Simulador.

Guia de compra.

Documentos del proceso licitatorio CCENEG-044-1.2021.

9.2 Tramitar ante el drea competente de la Entidad Compradora la aprobacion de las garantias allegadas
por el Proveedor para el inicio de la ejecucion de la Orden de Compra; dicha aprobacién dehera ser
realizada por la Entidad Compradora durante los TRES (3) DIAS HABILES SIGUIENTES al recibo de
la pdliza. )

5.3 Realizar de forma adecuada y debidamente soportada el analisis de las condiciones econémicas del
sector, producto de la etapa previa de planeacién de cada entidad estatal, y de esta manera poder
establecer los precios techo de referencia que seran indicados en el formato de solicitud de cotizacién
del acuerdo marco.

5.4 Entregar a. Colombia Compra Eficiente un reporte del Tratamientos al amparo del Acuerdo Marco, con
los inconvenientes recurrentes durante la vigencia de este en dos {2) oportunidades: (i) SEIS (6)
MESES antes del vencimiento del Acuerdo Marco; vy (i} diez (10) DIAS HABILES después del
vencimiento del plazo del Acuerdo Marco. :

9.5 Informar al Proveedor el cambio de domicilio del Paciente, cuando tenga conocimiento de dicho cambio.

5.6 Disponer de las instalaciones y los medios para que el Proveedor realice las capacitaciones y
entrenamientos al personal que designe.00

5.7 Entregar a los Proveedores los comprobantes de descuentos y retenciones efectuados al pagar las
facturas de acuerdo con lo dispuesto en el articulo 28 del Decreto Ley 019 de 2012, y publicar el mismo
en la Tienda Virtual del Estado Colombiano.




ELABORACION DE ESTUDIOS PREVIOS PARA CONTRATOS

OBLIGACIONES DE LA POLICIA NACIONAL A ¥

POLICIA NACIONAL

5.8 Conocer el Catalogo y operar adecuadaments la Tienda Virtual del Estado Colombiano.
5.9 Cumplir con el procedimients establecido en la Clausula 6 del presente Acuerdo Marco.

5.10 Contar con la Disponibilidad Presupuestal (CDP) antes de colocar la Orden de Compra y realizar el
correspondiente certificado de Registro Presupuestal (RP) antes de! inicio de la ejecucion de la Orden
de Compra.

5.11 Entregar a cada Proveedor la totalidad de formatos e informacion {plazos, petiodos de pago, efc.)
relacionada con el tramite interno para el page de las facturas, una vez se cuente con la aceptacion de
ia Orden de Compra.

5.12 Hacer el registro presupuestal de la Orden de Compra de acuerdo con la normativa aplicable.

5.13 Poner a dispusicién de los Proveedores el Registro Presupuestal de la Orden de Compra.

5.14 Si los Procesos de Contratacion de la Entidad Compradora estan sujetos a gravamenes adicionales
{estampillas), la Entidad Compradora debe indicarlos en la Solicitud de Cotizacion vy en la solicitud de
Orden de Compra, sefialando el porcentaje y forma de calculo de estos, de tal manera que sean claros
para los Proveedores sin gue ello sea excusa para no realizar los descuentos del caso en el momento
del pago.

5.15 Adelantar oportunamente el tramite para registrar al Proveedor en sus sistemas de pagoe, si la Entidad
Compradora no es usuaria de SiiF.

5.16 Hacer entrega al Proveedor de la totalidad de informacion, formatos aplicables, tiempos de radicacion,
nombre de supervisor, representante legal de la entidad, etc., para el tramite de las facturas ante Ia
Entidad Compradora y la persona que servira de enlace.

5.17 Designar un supervisor o interventor para las Ordenes de Compra expedidas y ejecutadas bajo el
Acuerdo Marco, El supervisor o interventor designado para la Orden de Compra debera ejercer el
seguimiento, vigilancia y control de la referida de acuerdo con lo establecido en la Ley 1474 de 2011 y
los manuales de cada Entidad Compradora.

5.18 Adelantar las acciones por cuenta propia que procedan en caso de incumplimientc de acuerdo con el
procedimiento estabiecido en el articulc 86 de la ley 1474 de 2011.

5.19 Informar a Colombia Compra Eficiente cuando de inicio al procedimiento, dentro de los CINCO (5) DIAS
HABILES siguientes de la expedicién del Acto Administrativo Sancionatoric debe ser enviado a
Colombia Compra Eficiente, en sl gue se evidencie las sanciones impuestas derivadas del
incumplimiento de las chligaciones del Proveedor.

5.20Publicar en la Tienda Virtual del Estado Colombiano el Acto Administrativo Sancionatoric mediante el
cual la Entidad Compradora impone sanciones al Proveedor como consecuencia de un incumplimiento.

5.21Publicar en la Tienda Virtual del Estado Colombiano la garantla de cumplimiento a favor de las
entidades compradoras debidamente aprebada por cada orden de compra generada bajo el Acuerdo
Marco, de conformidad con lo descrito en el Pliego de condiciones.

5.22 Aprobar o rechazar las facturas en la oportunidad indicada para el efecto en la Clausula 10
incorperando los descuentos a los que haya lugar.

5.23 Pagar oportunamente el valor de las Ordenes de Compra en las condiciones pactadas al Proveedor.

5.24 Realizar oportunamente la Programacion de PAC para el pago de las facturas a los Proveedores,

5.25 Abstenerse de generar nuevas Solicitudes de Cotizacion y emitir nuevas Ordenes de Compra si esta
en mora en el pago de una o varias Ordenes de Compra en la Tienda Virtual del Estado Colombiano,
en el caso de Entidades no obligadas.

5.26Infoermar oportunamente a Colombia Compra Eficiente cualguier evento de incumplimiento de las
obligaciones del Proveedor en el formato establecido para tal efecto por Colombia Compra Eficiente.

5.27 Informar a Colombia Compra Eficiente de manera inmediata cuando conozca de posibles hechos de
colusién, corrupcion o cualquier hecho delictivo que se presente entre los Proveedores del Acuerdo
Marco de Precios, o entre estos y terceros.

5.28 Por ninglin motivo, la Entidad Compradora podra tener contacto, solicitar ayuda o cualguier tipo de
asesoramiento de los Proveedores previo a la adjudicacién de la Orden de Compra.
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5.29Ante cualquier duda sobre el funcionamiento del Acuerdo Marco, colocacién de Solicitudes de
Cotizacion, ta Entidad Compradora lo hara exclusivamente a través de Colombia Compra Eficiente vy
su mesa de servicio.

5.30Informar a Colombia Compra Eficiente mediante el formato de reporte de posible incumplimiento
cuando alguno de los proveedores del Acuerdo Marco se abstenga de responder g las solicitudes de
cotizacion. ‘

5.31 Cumplir con los plazos previstos en el presente Acuerdo Marco.

5.32 Seleccionar al Proveedor que cotiza el menor precio para el Tratamiento.

5.33 Verificar que el Proveedor cumpla con las condiciones del Catalogo.

.34 Verificar que el Proveedor entregue el certificadao de paz y salvo de los aportes al sistema de seguridad
social y de salud de sus subordinados de manera anexa a la factura.

5.3%Informar oportunamente a Colombia Compra Eficiente cualquier evento de incumplimiento de las
obligaciones del Proveador en el formato establecido para tal efecto por Colombia Compra Eficiente,
€aso gus no se cuente se hara mediante comunicacién oficial.

5.36 Cumplir con las disposiciones del Acuerdo Marco durante la vigencia de todas las Ordenes de Compra.

5.37 Cumplir con los Términos y Condiciones de Uso de la Tienda Virtual del Estado Colombiano.

5.38 Informar a Colombia Compra Eficiente TREINTA (30) DIAS CALENDARIO después del vencimiento
del Acuerdo Marco si existen Proveedores con obligaciones pendientes de ejecutar e iniciar el proceso
de incumplimiento correspondiente.

.39 Entregar el comprobante de pago a los Proveedores MAXIMO OCHO {8) DIAS CALENDARIO después
de realizado el pago efectivo.

5.40Finalizar y liquidar la Orden de Compra en la Tienda Virtual del Estado Colombiano una vez culmine la
ejecucion y pago de esta, y liberacion de recursos si es procedente.

5.41 Publicar la garantia de cumplimiento especifica de la Orden de Compra en la TVEC.

5.42 Notificar, enviar o informar de manera oficial al Proveedor los datos de una persona de contacto
(funcionario de Planta preferiblemente, considerando la rotacion de los Contratistas de Prestacion de
Servicios) que haga las veces de enlace, administrador, supervisor y/o apoyo a la supervision.

9.43Las comunicaciones realizadas al proveedor deberan ser realizadas a traves del Supervisor,
Representante Legal y/o Ordenador de! Gasto de la Entidad Compradora.

6. Las demas que se deriven de la naturaleza del Acuerdo Marco Y que se encueniren en los
7. documentos del proceso.

Clausula 14 Acciones del Comité de Seguimiento

La Entidad Compradora y el Proveedor deben realizar un comité de seguimiento a la gestidn clinica del Paciente
Los comités de seguimiento dehen tener la siguiente periodicidad: (i} el primer comité al inicio de la ejecucion
de {a Orden de Compra; (i) el segundo comité un (1) mes después del inicio de la gjecucion de la Orden de
Compra; (iii) los demas comités con una periodicidad trimestral: y (iv) de manera extraordinaria cuando la
Entidad Compradora lo requiera para hacer seguimiento a los Pacientes. A este comité debe asistir personal
médico calificado de cada una de las partes, con el fin de verificar la evolucién de los Pacientes y hacer
recomendaciones de Tratamiento.

Por parte del Proveedor, al comité de seguimiento deben asistir al menos un (1) profesional en medicina con
experiencia mayor o igual a un (1) afo en gestion de Pacientes con hemofilia y otros trastornos de coagulacion

Por parte de fa Entidad Compradora, al comité de seguimiento debe asistir el supervisor de la Orden de Compra
y al menos un (1) médico especialista en gestién de Pacientes con hemofilia y otros trastornos de coaguiacion.

Para el caso de las Fuerzas Militares, el comité de seguimiento debe ser presentado por el proveedor por cada
Entidad Compradora por separado (Fuerzas Militares), donde se especifique la distribucién de pacientes
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incluyendo la distribucién del tipo de terapia renal y debera ser por regional y por orden de comprg;
independientemente que las tres fuerzas tengan el mismo NIT.

El comité de seguimiento debera:

Realizar el registro y seguimiento de todas las actividades del tratamiento realizadas al paciente
Establecer las metas y analizar ios resuliados de los indicadores de gestion clinica.

Revisar los procesos de gestion de calidad y gestion de la atencion a los Pacientes.

Hacer seguimiento a la adhersencia de los Pacientes.

Discutir otros temas del manejo de los Pacientes considerados relevantes por las partes o que puedan
tener un impacto sobre el precio del Tratamiento.

kM-
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POLICIA NACIONAL

OBLIGACIONES DEL CONTRATISTA

Las obligaciones del contratista estan descritas en la “Clausula 11 Obligaciones de los Proveedores” de los
Acuerdos Marco de Precios CCE-203-AMP-2021 de la Tienda Virtual de estado colombiano de Colombia
Compra Eficiente, ademas de las siguientes:

1.

Responder ante la Entidad Compradora y ante terceros por la divulgacion indebida o el manejo
inadecuado de la informacion entregada por la Entidad Compradora para el desarrollo de las
actividades coniratadas, Prestar el Tratamiento de acuerdo a las condiciones y especificaciones
técnicas previstas en los Documentos del Proceso, prestar dentro del Tratamiento el conjunto integral
del servicio a los pacientes con hemcfilia y otros trastornos de coagulacién, a Pacientes en TRR
dialitica y los examenes de laboratorio en las condiciones definidas del Acuerdo Marco de Precios,
Prestar dentro del Tratamiento el servicio de didlisis aguda en las condiciones definidas en la Tabla 3
Prestar denfro del Tratamiento el servicio de consulta individual por nefrologia e interconsuita
hospitalaria por nefrologia en las condiciones definidas en la Tabla 4, Adoptar las guias v protocolos
expedidos por el Ministerio de Salud y Proteccion Social para el manejo de Pacientes en TRR dialitica
Y sus respectivas actualizaciones, dentro de los dos (2) meses siguientes a su promulgacion y cumplir
con los lineamientos e indicadores de calidad del Ministerio de Salud vy Proteccién Social y la CAC,

Mantener las Sedes presentadas con la Oferta y contar con Sedes en las ciudades de la Tabla 5 del
AMP, estas dltimas pueden ser propias o de terceros, de tal manera que garanticen el Tratamiento a
los Pacientes en todas las ciudades de prestacion del Tratamiento de la Regién del Proveeder, de
acuerdo a las Ordenes de Compra de las Entidades Compradoras.

El Proveedor debe entregar al Paciente los medicamentos que estén dentro de los siguientes grupos
farmacolédicos, de acuerdo con la condicion clinica del Paciente, siempre y cuando estos hayan sido
formulados por el médico nefrélogo:
* Antimicrobianos: tratamiento de infecciones, secundarias a la terapia (infeccidn de orificio
salida de catéter, bacteriemias secundarias a catéter vascular, fistula arteriovenosa o injerto)

¢ Analgesicos, antiinflamatorios (no esteroides) y antiespasmdédicos

+ Suplemento nutricionat para administracion enterat si Hlegara a estar indicada
* Antiacidos, laxantes y antidiarreicos cuando sea requerido

« Tratamiento de deficiencias vitaminicas secundarias a la terapia dialitica

e Tratamiento con anti- histaminicos cuando este indicado

¢ Anti- hipertensivo y cardiovascular

+ Antianémicos

+ Hipoglucemiantes e hipolipemiantes

s Suplemento nutricional para administracion oral.
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FACTORES DE VERIFICACION Y PONDERACION

Bogota. D,C, 18 de febrero de 2025

Sefiores,

POLICIA NACIONAL ~ DILIGENCIAR LA UNIDAD A LA QUE PRESENTA LA OFERTA
Ciudad,

Referencia: experiencia del proponente del proceso de Elegir la modalidad de contratacion., Namero Diligenciar
el namero del process cuyo objeto es: Transcribir el objeto del proceso

Todas las ofertas presentadas validamente en el proceso de contratacién serén analizadas por los evaluadores
designados por la Policia Nacional para tal efecto, aplicando los mismos criterios para todas ellas, procurando
con ello una seleccién objetiva que le permita asegurar ia escogencia dei ofrecimiento mas favorable para la
Entidad y la realizacién de los fines que se buscan con la contratacién, de conformidad con lo establecido en el
Estatuio General de Contratacion.

La Direccién de Sanidad evaluara Gnicamente las Ofertas de los Proponentes que hayan acreditado los
requisitos minimos habilifantes,

Las ofertas deben presentarse en los téminos establecidos en el presente pliego de condiciones como el
formato para presentacion de la Oferta.

La omision de la informacion requerida en este anexo, NO SERA SUBSANABLE POR SER FACTOR DE
PONDERACION, en todo caso, la no presentacién de la informacion requerida no restringe la participacion del
proponente, ni es causal de rechazo de la propuesta.

La propuesta seleccionada sera aguella que obtenga los mayores puntajes al consolidar los aspectos téchicos
Y economicos.

Estaran habilitados para acceder a esta ponderacién econémica los oferentes que hayan cumplido con lodos
los parametros exigidos de caracler técnico, juridico vy financiero.

Firma del representante legal del proponente
Nombre o razon social del oferente: Diligenciar el nombre completo del proponente
ldentificacion (NIT £ C.C 3 C.E O); Diligenciar la identificacién del proponente

Nombre Representante Legal: Diligenciar el nombre completo del representante legal
Identificacion (C.C LI C.E. [0) Diligenciar el documento de identificacién del representante legal
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FORMULARIO CERTIFICACION DE CONTRATOS PARA ACREDITACION DE EXPERIENCIA
PROPONENTE EXTRANJERO SIN SUCURSAL O DOMICILIO EN COLOMBIA

 par

SRS PR
POLICIA NACIONAL

Ciudad, seleccionar la fecha.

Sefiores.

POLICIA NACIONAL — DILIGENCIAR LA UNIDAD A LA QUE PRESENTA LA QFERTA
Ciudad.

Referencia: Certificacién de contratos para acreditacién de experiencia proponente exiranjerc sin sucursal o

domicilio en Colombia, del proceso de Elegir la modalidad de contratacion., Namero Diligenciar el nimero del
proceso cuyo objeto es: Transcribir el objeto del proceso

Valor en Pesos
. Contratos relacionados Colombianos de los
Contr§tt_)s ralac:or}ad?s con con la actividad Participacion porcentual contratos ejecutados
la actividad de estudios en . .
. . estudios y disefios del proponente en el {valor del contrato
Moneda del Pais de Origen . :
(A) convertidos a Moneda contratista plural (C) ponderado porla
Legal Colombiana {B) participacién) (D)
(B*C)=D
Contrato contrato contrato contrato
Contrato contrato contrato contrato
Contrato contrato contrato contrato
Contrato contrato contrato confrato
Contrato contrato condrato contraio
Total Contrato contrato

El proponente:

Firma del representante legal del proponente

Norbre o razoén social del oferente: Diligenciar el nombre complete del proponente
Identificacion (NIT 00 C.C O C.E O3): Diligenciar la identificacion del proponente

Nombre Representante Legal: Diligenciar ef nombre completo del representante legal

Identificacién (C.C O C.E. O) Diligenciar el documento de identificacion del representante legal

Firma del Contador ptblico y/o Revisor fiscal
Nombre: Diligenciar el nombre completo del proponente
ldentificacion (C.C O C.E. O0) Diligenciar el documento de identificacion del representante legal

Cargo: Diligenciar cargo
Numero de la Tarjeta Profesional: Diligenciar el nimero de la tarjeta profesional

NOTA: los representantes de los integrantes del Oferente plural deben suscribir cada uno el presente documento
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FORMULARIO ACUERDC DE CONFIDENCIALIDAD

POLICIA NACIONAL

Ciudad, seleccionar la fecha.

Sefiores.

POLICIA NACIONAL — DILIGENCIAR LA UNIDAD A LA QUE PRESENTA LA OFERTA
Ciudad.

Referencia: Acuerdo de confidencialidad del proceso de Elegir la modalidad de contratacidn., Namero
Diligenciar el nimero del proceso cuyo objeto es: Transcribir el objeto del proceso

Elflos) suscrito(s) a saber: Nombre del representante legal de la sociedad, asociacién o perseona juridica
proponente, o nombre del representante leqal del consorcie o unién temporal proponente). domiciliado en
Domicllic de la persona firmante , identificado con Documento de identificacién de la persona firmante v lugar
de expedicion, quien obra en calidad de representante legal Selecclonar la opcion correspondiente, si se trata
de persona juridica, caso en el cual debe identificarse de manera completa dicha sociedad, consorcio, union
temporal, o asociacién, indicando instrumento de constitucién y haciendo mencién a su registro en la camara
de comercio del domicilio de la persona jurfdica), que en adslante se denominara el proponente, manifiesta(n)
su voluntad de asumir, de manera unilateral, el presente compromiso, teniendo en cuenta las siguientes
consideraciones:

Primero: que la Policia Nacional adelanta un proceso de contratacion a través de la modalidad de Elegir la
modalidad de contratacion, para la celebracién de un confrato estatal para. Transcribir el objeto del proceso.

Segundo: gue el proponente entiende que parte de la informacion a la cual tendrd acceso por causa o con
ocasion de los procesos de contratacion descritos en el numeral anterior se encuentra sujeta a reserva legal
por tratarse de aclividades relacionadas con la defensa y seguridad de la nacion,

Clausula primera. Compromisos asumidos.
El proponente, mediante suscripcién del presente documento, asume los siguientes compromisos:

1. Mantener en reserva y no divulgar la informacion confidenciat revelada por la policia nacional o por
terceros formalmente designados para el efecto.

2. Mantener en reserva y no divulgar ni utilizar, en provecho propio o de terceros y para fines distintos a
los previstos en el contrato, la informacién que le sea entregada directamente por la policia nacional
ylo sus designados.

3. Mantener en reserva y no divulgar por ningin motive la informacién que personalmente conozca o
llegare a conocer en desarrollo y ejecucion de las actividades que le competan por causa o con ocasidn
del contrato.

4. Mantener en reserva y no divulgar la informacion protegida por derechos de autor o por secreto
industrial de acuerdo a la normatividad vigente y que haga parte de la informacion confidencial.

5. Reconocer que &l recibo de la informacién confidencial no concede, ni expresa ni implicitamente,
autorizacion, permiso o licencia de uso de marcas, patentes, derechos de autor, o de cualquier otro
derecho de propiedad industrial o intelectual de la Policia Nacional.
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FORMULARIO ACUERDO DE CONFIDENCIALIDAD

8.

10.

1.

12.

13.

Suscribir, con antelacién a la revelacion de la informacién confidencial, los acuerdos de
confidencialidad que se ajustan a todo lo dispuesto en el presente acuerdo con todos sus empleados
ylo farniliares de los mismos, contratistas, subcontratistas, proveedores y demas personas naturales o
juridicas que haya involucrado, involucre o flegare a involucrar en la ejecucion de las actividades gue
le correspondan para el cumplimiento del objeto del contrato.

El proponente mantendra una lista de usuarios de la informacién confidencial que sera entregada
al proponente cuando lo sclicite.

Utilizar Gnica y exclusivamente la informacién confidencial gque conozca o llegare a conocer, en
desarrolio y ejecucién de lo que le competa en relacién con el contrato.

No utilizar la informacién confidencial que conozca o llegare a conocer, en desarrollo y ejecucion del
contrato, en provecho propio o de terceros y para fines distintos a los previstos en el mismo,
prohibiéndose la divulgacion inclusive para fines académicos.

Adoptar y mantener mecanismos internos de seguridad adecuados para proteger la confidenciatidad
de toda la informacién que conozca o llegare a conocer en desarrollo del contrato.

No usar la informacién confidencial de modo que pueda ser de alguna manera, directa o

Indirectamente, perjudicial para ios intereses de la policia nacional.

No acceder, copiar, reproducir, distribuir o transmitir por ningtin medio conocido o por conocer la
informacién confidencial, en todo o en parte, sin previo y escrito consentimiento de la Policia
Nacional,

Cumplir con la confidencialidad en las mismas condiciones y formas, y con el mismo cuidado con que
realiza la proteccion de la informacidn confidencial.

El proponente:

Firma del representante legal del proponente

Nombre o razén social del oferente: Diligenciar ef nombre completo del proponente
ldentificacion (NIT T C.C O C.E 0): Diligenciar la identificacion del proponente

Nombre Representante Legal: Diligenciar el nombre completo del representante legal
ldentificacion (C.C O C.E. O) Diligenciar el documento de identificacion del representante legal
Direccién: Diligenciar |a direccion del proveedor

Teléfono: Diligenciar teléfonos de contacto del proveedor

Email: Diligenciar correo electrdnico de notificaciones




ELABORACION DE ESTUDIOS PREVIOS PARA CONTRATOS

HACE
oSy BRTRN

FORMULARIO SISTEMA DE GESTION DE LA SEGURIDAD Y SALUD EN EL TRABAJO Syt
1A NACIONAL

POLIC

Ciudad, seleccionar la fecha.

Sefiores.
POLICIA NACIONAL — DILIGENCIAR LA UNIDAD A LA QUE PRESENTA LA OFERTA
Ciudad.

Referencia: presentacion sistema de gestion de la seguridad y salud en el frabajo para el proceso de Eledir la
modalidad de contratacidon. Numere Diligenciar el numero del proceso cuyo objeto es: Transcribir el objeto del
procesoc

El{los) suscrito(s) a saber: Nombre del representante legal de la socledad, asoclacion, persona juridica,
consorcio, union temporal . domiciliado en Domicio de la persona firmante., identificado con Documentos de
identificacidon y lugar de expedicion, quien obra en calidad de {representante legal de la sociedad, del consorcio,
de la union temperal, o de la asociacion proponente, si se trata de persona juridica, caso en el cual debe
identificarse de manera completa dicha sociedad, consorcio, unidn temporal, o asociacidn, indicando
instrumento de constitucién y haciendo mencion a su registro en la camara de comercio del domicilic de a
persona juridica), quien en adelante se denominara el PROPONENTE, manifiesta(n) su voluntad de asumir, de
manera unilateral, el presente compromiso, teniendo en cuenta las siguientes consideraciones:

L.a Policia Nacional, mediante la Resolucion 03843 del 09/08/2019, preve en el Articulo 2°, lo relacionado con
la “Politica del Sistema de Gestién de la Seguridad y Salud en el Trabajo de la Policia Nacional”, en lo
siguiente:

“La Policla Nacional de Colombia, en el egjercicio de su funcion de mantenimiento de seguridad y
convivencia ciudadana, manifiesta su compromisc con la proteccion de la seguridad y salud en el
trabajo de fodos los funcionarios uniformades, no uniformados, coniralistas y trabajadores en misién,
mediante fa identificacion de peligros, evaluacion y valoracion de los riesgos laborales en todos los
niveles de la Institucion; para ello destinaré el capital humano, financiero y techolégico, que permita el
cumplimiento de los requerimientas legales y las acciones de mejora continua”,

PERSONA JURIDICA

Una vez leida y conocida la Politica que define la Policia Nacional para el Sistema de Gestién de Seguridad vy
Salud en el Trabajo certifico que cumplo con los requisitos legales aplicables a mi actividad econdmica, clase
de riesgo y tamanio de la empresa, actualizando los documentos técnicos y cumplimientos asociados al objeto
del presente contrato.

PERSONA NATURAL

Una vez leida y conocida la Politica que define la Policia Nacional para el Sistema de Gestion de Seguridad y
Salud en el Trabajo, certifico que cumplo con los requisitos legales aplicables a la actividad econdmica y clase
de riesgo para la cual fui contratado, asi mismo me comprometo a cumplir con las actividades y
recomendaciones establecidas por el Sistema de Gestién de Seguridad v Salud en el Trabajo en el marco del
objeto del presente contrato y de las instalaciones policiales en donde preste mis servicios.

Nota: seleccionar, segin corresponda.

De igual manera en la ejecucion del contrato adicional a los requerimientos exigidos para su ejecucion, la
persona natural o juridica debera:

. Cumpiir con las obligaciones del SGSST, que las narmas legales vigentes v/o la Policia Nacional haya
considerado en el contrato y acorde a la exposicién del contratista o subcontratista a los riesgos
encontrados en el centro de trabajo donde desarrolla la actividad. '
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FORMULARIO SISTEMA DE GESTION DE LA SEGURIDAD Y SALUD EN EL TRABAJO

+ Participar en las actividades que la Policia Nacional desarrolle en materia de promocion y prevencién
de riesgos laborales,

¢ Cumplir con el uso continuo y permanente de los elementos de proteccion personal, durante la
ejecucion contractual, acorde a los peligros y riesgos relacionados la tarea contratada.

+ Conocer y participar en todas las actividades del plan de emergencia que se programen por parte de
la Policia Nacional y los brigadistas de los centros de trabajo en donde desarrollaré las actividades.

« Notificar a la mayor brevedad, al supervisor del contrato, la ocurrencia de incidentes, accidentes de
trabajo o el diagndstico de enfermedades laborales, asi como las condiciones de peligro que detecte
durante la ejecucién de la actividad contratada.

» Practicarse o practicar a sus trabajadores (segtin sea el caso), los examenes médico ocupacionales ¥
complementarios que correspondan, de acuerdo a la actividad contratada y objete del contrato.

« Diligenciar los formatos del SGSST de la Policia Nacional o el contratante, que le sean aplicables a la
ejecucion de la tarea contratada.

» Entregar los documentos que evidencien cobjetivamente los aportes al Sistema de Seguridad Social
Integral, segun los requisitos legales y las obligaciones como confratista, efectuando los pagos a la
ARL de acuerdo a la clase de riesgo de la actividad desarrollada.

Las personas juridicas deben diligenciar la lista de chequeo que evidencie el cumplimiento a la Resolucién
0312 del 2019 “Por la cual se definen jos Estandares Minimos del Sistema de Gestion de Seguridad y Salud en
el Trabajo SG-SST, considerando lo siguiente:

1. Estandares minimos para empresas, empleadores y contratantes con diez {10) o menos trabajadores,
clasificadas conriesgo |, 1 6 1l

2. Estandares minimos para empresas de once (11) a cincuenta (50) trabajadores clasificadas con riesgo
Liall

3. Estandares minimos para empresas de mas de cincuenta (50) trabajadores clasificadas con riesgo i,
I, HI, IV 6 V y de cincuenta (50) 6 menos trabajadores con riesgo IV & V.

La verificacién al cumplimiento de lo antes descrito sera efectuada por el supervisor del contrato.

Ei proponente;

Firma del representante legal del proponente

Nombre o razén soctal del oferente: Diligenciar el nombre completo del proponente
ldentificacion (NIT [0 C.C O C.E 3): Diligenciar la identificacion del proponente
Nombre Representante Legal: Diligenciar el nombre compieto del representante legal

ldentificacién (C.C 0 C.E. O) Diligenciar el documento de identificacion del representante legal
Direccién: Diligenciar la direccién del proveedor
Teléfono: Diligenciar teléfonos de contacto del proveedor

Email: Ditigenciar correo slectrdnico de notificaciones

Nota: Este formulario se actualizaré por parte de las unidades duefias de la necesidad en coordinacion con el respongable c}ei_ Sisterna de
Gestién de SS8T de la unidad, cada vez que se requiera, de acuerdo con la actualizacion de la normatividad, politica y objetivos del SG-
SS8T de la Policia Nacional
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POLICIA NACIONAL

Ciudad, seleccionar la fecha.

Sefiores.

POLICIA NACIONAL — DILIGENCIAR LA UNIDAD A LA QUE PRESENTA LA OFERTA
Ciudad.

Referencia: Compromiso anticorrupeion del proceso de Elegir la modalidad de contratacién., Numero Diligenciar
el nimero del procesc cuyo objeto es: Transcribir el objeto del proceso

El (los) suscrito{s) a saber Nombre del representante legal de la scciedad, asociacion, persona juridica,
consorcio, unién temporal .: domiciliado en Domicio de la persona firmante., identificado con Documentgs de
identificacion y lugar de expedicion, quien obra en calidad de {representante legal de la sociedad, del consorcic,
de la union temporal, o de la asociacion proponents, si se trata de persona juridica, caso en el cual debe
identificarse de manera completa dicha sociedad, consorcio, unidn temporal, o asociacidn, indicando
instrumenio de constitucidn y haciendo mencion a su registro en la camara de comercio del domicilio de la
persona juridica}, que en adelante se denominard el proponente, manifiesta(n) su voluntad de asumir, de
manera unilateral, teniendo en cuenta las siguientes consideraciones:

PRIMERO: que la POLICIA NACIONAL - DILIGENCIAR LA UNIDAD A LA QUE PRESENTA LA OFERTA,
adelanta un proceso de seleccion para la celebracién de un contrato estatal,

SEGUNDO: que es interés del proponente apoyar la accion del estado colombiano, y de la POLICIA NACIONAL
- DILIGENCIAR LA UNIDAD A LA QUE PRESENTA LA OFERTA para fortalecer la transparencia en los
procesos de contratacién, y la responsabilidad de rendir cuentas;

TERCERO: que siendo del interés del proponente participar en el proceso de seleccidn aludido en el
considerando primero precedente, se encuentra dispuesto a suministrar la informacién propia gque resulte
necesaria para aportar transparencia al proceso, y en {al sentido suscribe el presente compromiso unilateral
anticorrupcion, que se regira por los sigulentes compromisos:

COMPROMISOS ASUMIDOS.

Ei proponente, mediante suscripcion del presente documento, asume los siguientes compromisos:

Nos comprometemos a no ofrecer y no dar dadivas, schornos o cualguier forma de halago, retribuciones o
prebenda a servidores pblicos © asesores de la Entidad Contratante, directamente o a través de sus
empleados, contratistas o tercero.

Nos comprometemos a no efectuar acuerdos, o realizar actos o conductas que tengan por objeto o efecto la
colusién en el presente Proceso de Contratacion.

Nos comprometemos a revelar la informacion que sobre el presente Proceso de Contratacion nos soliciten los
crganismos de control de la Repiblica de Colombia.

Nos comprometemos a comunicar a nuestros empleados y asesores el contenido del presente Compromiso

Anticorrupcion, explicar su importancia y las consecuencias de su incumplimiento por nuestra parte, y la de
nuestros empleados ¢ asesores.

Conocemos las consecuencias derivadas del incumplimiento del presente compromiso anticorrupcion.

El proponente no ofrecerd ni dara sobornos ni ninguna otra forma de halago a ninglin funcionario ptiblico en
relacion con su propuesta, con el proceso de contratacion, ni con la ejecucién del contrato que pueda ceilebrarse
como resultado de su propuesta,

El proponente se compromete a no permitir que nadie, bien sea empleado de la compafila o un agente
comisionista independiente, o un asesor o consulicr 1o haga en su nombre;
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El proponente se compromete formalmente a impartir instrucciones a todos sus empleados, agentes y asesores,
y @ cualesquiera otros representantes suyos, exigiéndoles el cumplimiento en todo momento de las leyes de Ia
Republica de Colombia, especiaimente de aquellas que rigen el presente proceso de seleccién v la relacién
contractual que podria derivarse de ella, y les impondra las obligaciones de:

No ofrecer o pagar sobornos o cualquier halago a los funcionarios de LA UNIDAD EJECUTORA, ni a cualquier
otro sérvidor publico o privado que pueda influir en la adjudicacion de la propuesta, bien sea directa o
indirectamente, ni a terceras personas gue, por su influencia sobre funcionarios publicos, puedan influir sobre
la aceptacian de la propuesta.

No ofrecer pagos ¢ halagos a los funcionarios de la POLICIA NACIONAL - UNIDAD EJECUTORA durante el
desarrollo del contrato que se suscriba si llegase a ser aceptada su propuesta.

Asimismo, debe tener en cuenta que los acuerdos contrarios a la libre competencia, es decir, aquelios que
tengan por objeto la colusion (convenio o contrato hecho en forma fraudulenta o engafiosa) en los procesos o
los que tengan como efecto la distribucién de adjudicaciones de contratos, distribucion de concursos o fijacion
de términos de las propuestas,1 son sancionables por la Superintendencia de industria y Comercio.

El proponente se compromete a que los recursos utilizados para las gestiones pre-contractuales o confractuales
derivadas del presente proceso no provendran de actividades ilicitas tales como el lavado de activos,
testaferrato, trafico de estupefacientes o defitos contra el orden constitucional, o que de alguna manera
contrarien las leyes de la RepUblica, la moral o las buenas costumbres.

El proponente asume a través de la suscripcion del presente compromiso, las consecuencias previstas en la
solicitud de oferta del proceso de contratacién, si se verificare el incumplimiento de los compromisos
anticorrupcién,

En constancia de lo anterior, y como manifestacion de la aceptacién de los compromisos unilaterales
incorporados en el presente documento, se firma el mismo en la ciudad de (ciudad donde se firma el presente
documento) a los (dia del mes en letras y nimeros, dias del mes de del afio).

El proponente:

Firma del representante legal del proponente
Nombre o razén social del oferente: Diligenciar el nombre completo del proponente

ldentificacion (NIT O C.C O C.E O): Diligenciar la identificacién del proponente
Nombre Representante Legal: Diligenciar el nombre completo del representante legal
Identificacion (C.C O C.E. O) Difigenciar el documento de identificacién del representante legal

Direccion: Diligenciar la direccion del proveedor
Teléfono: Diligenciar teléfonos de contacic del proveedor
Email: Diligenciar correo electrénico de notificaciones

NOTA: para ¢l caso de ofertas conjuntas, suscribirén ef presente documento todas jos gue conforman el consorcic o ynien temporal a
traves detl integrante. representante leaal o apoderade

' Decreta 2753 de 1992, Ads, 44 y 47.




