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CONTRATO DE PRESTACION DE SERVICIOS DE SALUD No. l% gabd 5DE 2016
CELEBRADO ENTRE POSITIVA COMPANIA DE SEGUROS S.A. Y RESPIRA,R ?AS
Con NIT No. 830502601-2

Entre los suscrltos a saber CHARLES RODOLFO BAYONA MOLANO mayor de edad
identificado con la cedula de ciudadania No 79.332.772 expedida en Bogota_ quien en calidad
de Vicepresidente Técnico, nombrade mediante Resoluciéh No 0290 del 4 de:Marzo de 2018,
pesesionado mediante acta No 327 del 04 de Marzo de 2016, debidamente autorizado
mediante la resolucién de delegacién No 2166 del 09 de septlembre de 2015, obrando en
nombre y representacion de POSITIVA COMPANIA DE SEGUROS S.A, con NIT No
860.011.153-6, atendiendo a su naturaleza de Sociedad Andnima con régimen de- Empresa
Industrial y Comercial del Estado que para los efectos del presente contrato se denominard,
POSITIVA S.A, y por la ctra parte, LUCIA CRISTINA LOZANO ROA, mayor de edad y
domiciliado(a) en Ct 15A 1E 31 Los Caobos, , de CUCUTA, identificado(a) con Cédula de
Ciugadania No. 52255720 expedida en Bogota qmen obra en su calidad, Representante Legal
de RESPIRAR SAS, con NIT. No. 830502601-2, entidad gque en adelante se -denominara el
CONTRATISTA; con fundamento en los articulos 168 de la Ley 100 de 1993, del Decreto 1295
de 1994, Ley 1562 de 2012, y demas normas concordantes y reglamentanas las cualés

facultan a las A.R.L para ‘stiscribir convenios con las I.P.S. para la prestacion de los servicios

de salud derivadas de riesgos Iaborales y de los portafolios de servicios de la aseguradora, en
concordancia con lo establecido en el Manual de Contratacién de la Compafiia, que establece
la posibilidad de adelantar la contratacién a través procedimiento de invitacion directa en los
casos de confratos de asistencia o de prestacién de servicios especiales: para los asegurados o
afiliagos, hemos acordado celebrar el presente contrate, el cual esta regido por las clausulas

‘que se transcriben a continuacion y, en lo no previsto en ellas, porlas normas legales vigentes

sobre a matéria, dentro del marco del Sistema General de Seguridad Social.

CLAUSULA PRIMERA; OBJETO DEL CONTRATO

Regular fas relaciones entre POSITIVA y el CONTRATISTA y especificamente, la prestacidn
de los servicios de salud para los afiiados a POSITIVA, que accedan a los servicios del
CONTRATISTA en calidad de asegurados ‘a los ramos: Administracion de Riesgos

Laborales (ARL -por causa exclusiva de un accidente de trabajo, una enfermedad

profesional), Accidentes Personales (AP Educativo Generacion Positiva, AP Colectivos,
AP Corto Plazo, AP Individual), Vida Individual, Vida Grupo, Planes de Sa!ud

{complicaciones quirtirgicas, de cirugia estética y bariatrica), encontrandose excluidos del

presente contrato los servicios y todas aquellas actividades, procedimientos e intervenciones
que no tengan por objeto contribuir at diagnostico, tratamiento o rehabilitacion de la patoiogla
derivada del evento calificado ‘como profesional o los servicios considerados como
experlmentales cosmeéticos, suntuarios o los amparados por las demas polizas de la

Compaitia. Para tal efecto POSITIVA se compromete a'pagarle al CONTRATISTA el valor de

los servicios.de salud en caso de la atencion de:

» Portafolio de servicios de rneumologia, examenes respiratorios y programa de
rehabilitacion pulmonar.
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Portafolio- de servicios de neumologia

890202 Consulta de prlmera vez por medicina especializada.
890302 | Consulia de control o séguimientd:pormedicina éspecializada
' B93805 | Espirometria o-curva flujo de volumen:pre-y post biéncadilatadores
893818 | Medicion no invasiva de co2 o capnografia.
893821 | Prueba de broncomotricidad con ejercicic y monitoreo
894102 | Ergoespirometria o prueba ergometiica {test de ejercicio)
893702 | Volumenes pulmonares por gases pre y post broncodilatadares.
893808 | Capacidad difusion monoxido earbono
‘B93B10 | Medicion fuerza muscular respiraloria pim-pem
893813 [ Resistencia dé las vias aereas pre.v. post broncodilatadores
891702 | Estudio polisomnografico compléte cen oximetria
891703 | Polisomiicgrafia conditlitacion de cpap . i
933500 | Programa rehabilitacion pulmonar integral'12- sesmnes mensuales

El programa de rehabilitacion pulmonar consta de:

893805. Espirometria.

893821 Prueba.de broncomotricidad con ejercicio’y manitoreo
933600 Terapia rehabilitacion cardiaca

894102 Prueba ergometrica (test de ejercicio pulmonar)
893812 Registro de oximetria cltansa

Que preste a sus afiliados por causa éxclusiva de una atencion a los ramos Administracion de
Riesgos Laborales (ARL. -por causa exclusiva de un accidente de trabajo, una
enfermedad profesional), Accidentes Personales (AP Educativo Generacion Positiva, AP
Colectivos, AP Corto Plazo, AP Indiwdual), Vida Individual, Vida Grupo, Planes de Salud
'(compltcamones quirdrgicas, de cirugia estética y bariatrica), y el CONTRATISTA se
compromete a prestar a los afiliados de POSITIVA, que accedan a sus servicios, todos. los
servicios _gque se encuentren dentro de su Portafolio de servicios debidaments
habilitados, y disponibilidad de los mismos; los servicios deberan estar habilitados -en
cumpllmlento con lo establecido en los Decreto 4445 de 1994, Decretos 1011 de 2008, Decreto
4445 de 1994, 1441 de 2013 y su anexo técnicos y demas normas -aplicables, con el
cumplimiento de los requisitos técnicos y normativos definidos en la normativa vigente.

El formato de habilitacion hace parte integral del presente contrato como anexo. El Portafolio
de Servicios hace parte integral del presente contrato como anexo.

PARAGRAFQ PRIMERO: Las prestaciones asistenciales se otorgaran de acuerdo a lo previsto
en el Decreto 1011 de 2.006, Ley 1122 de 2007, Decreto 4747 de 2.007, Resolucién 4331 de
2012, Resolucién 5521 del 2013, Resolucion 5592 del 2015, Ley 1438 de 2011 y las normas
legales que. las. modifiquen, -aclaren, adicionen, complementen deroguen y demas normas:
legales vigentes aplicables.
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PARAGRAFO SEGUNDO: En caso de que se reqmera el traslado del pacaente a otra entldad
POSITIVA dispondra de su red de prestadores de servicios de salud que garantizan Ia_
disponibilidad y suficiencia de los servicios, asi como la disponibilidad de la red de transporte y
comunicaciones.

PARAGRAFO TERCERO: Son sujetos de la coberiura de prestaciones asistenciales descritas
€n esta clausula, las personas naturales definidas como afiliados a POSITIVA COMPANIA DE
SEGUROS S.A., en los ramos Administracién de Riesgos Laborales (ARL --por causa
exclusiva de un accidente de trabajo, una enfermedad profesional), Accidentes
Personales (AP Educativo Generacion Positiva, AP Colectivos, AP Corto Plazo, AP
Individual), Vida Individual, Vida Grupo, Planes de Salud (complicaciones quwurgtcas,
de cirugia estética y bariatrica), ylo portafolic de. la aseguradora. Para el ramo
Administracién de Riesgos Laborales; cuyo empleador las haya afiliado a POSITIVA, de
acuerdo-a lo definido eh el articulo 13 del Decreto 1295 de 1994, 1562 de 2012 y las normas
gque lo modifiquen o complementen.

PARAGRAFO CUARTO: La prestacién de. los servicios asistenciales depende de la
demanda, pof lo tanto El CONTRATISTA acepta que con ocasidn a la existencia del siniestro
'POS[TIVA remitird-a sus Asegurados. _

CLAUSULA SEGUNDA: COMUNICACION DEL. ACCIDENTE

En el evento de atender a un afiliado de POSITIVA por presunto accidente laboral,
enfermedad profesional, accidente escolar, el CONTRATISTA debera reporiar a POSITIVA
todos estos eventos o patologias de los. cuales se presuma o se tenga sospecha de su origen
profesional por parte del médico tratante de la IPS, sobre la atencién prestada en la urgencia,
se debe dar aviso inmediato a las lineas de call center 018000111170, 3307000 en Bogota
D.C, o a través del aplicativo “POSITIVA CUIDA” www.positivacuida.positivaentinea.com.co |
para efectos de acreditacidén de derechos, solicitud de informacién de montos de cobertura en
accidentes escolares y la respectiva autorizacion del servicio..

PARA LA ATENCION DE FISCALIA GENERAL DE LA NACION en la urgencia, se debe dar
aviso inmediato a las lineas de call center 0180000915809, 6000532 en Bogotéd D.C, al #566-
Tigo, Movistar, Claro, o a través del  aplicativo  “POSITIVA  CUIDA"
www. positivacuida.positivaenlinea.com.co , ‘para efectos de acreditacion de derechos, v la
solicitud de la respectiva autorizacion del serwcto

Si no-se produce el respectivo aviso, POSITIVA se reserva los derechos de pago sobre dicha
cuenta: En el caso ‘en el gue el paciente requiera estancia por tiempo superior a 24 horas
(observacién, hospitalizacion) se debe dar aviso inmediato de igual manera a ias lineas de call
center 018000111170, 3307000 en Bogota D.C. o a través del aplicativo “POSITIVA CUIDA"
www positivacuida, posmvaenllnea COMm.co .

En todos los casos debera seguirse el procedimiento definido en el Decreto 4747 de 2.007 y la
Resolucion 3047 de 2.008, y fas normas que los complementen o modifiquen.

Para dptima prestacion del servicio-y garantizar cobertura, el CONTRATISTA podra acceder en
los casos de atencidn al Ramo de ARL al fisico del FORMULARIO UNICO DE REPORTE DE
ACCIDENTES DE TRABAJO (FURAT), expedido por POSITIVA. Esta solicitud. la debe hacer
directamente a POSITIVA a la Linea 018000111170, en ningun caso al Afiliado.

PARAGRAFO PRIMERO: En el evento de atender a un afiliado de POSITIVA. por presunto
Accidente Escolar, el CONTRATISTA_ no requiere hacer reporte a POSITIVA, solamente
garaniizar la correspondiente acreditacion de derechos, existencia de Pdliza con la entidad
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estudiantil, monto de amparo del evento y vigencia de cobertura del evento Para Io cual podra
comunicarse a la Linea 018000111170, via celular #533.

CLAUSULA TERCERA: CONDICIONES PARA LA ATENCION DEL AFILIADO

Los requ" |to la at 'nC|on d los afiliados. a la ASEGURADORA  son:

apresantamén del documento de identidad

'HPresenlacién del carng. que lo” acredite coma. afifiade a POSITIVA, si &
_Husuario lo poria.
. Jverificacien  de derechos de afiliades de POSITIVA mediante
- comunicaclén af cali center o1 8000111 1?0 2307000 en Bogo{a D.C., vy los
- ‘Bmecanismos tecnoldglcos existentes. 'El procésa de verificacion serd
" Jposterior a la seleccion 'y clasificacidn del paciente, “triage™ y no podra ser,
C“jeausa bajo ninguna cxrcunstancia para pospaner la atencion inicial de
urgenclas
JOrden de servicios o Autonzacnén expedida por POSITIVA, para la|
-rArealizacidn de todas las aclividades y procedimleritos diferentes a las
:flatenciones relacionadas con 1la urgencia, inc?uyéndose las que se
Hencuentran fusra dél Plan. Obligatorio de Saiud POS. El proceso- de
Hautorizacion debe realizarse de :acuardo -a lo definido’ en el Decreto 4747

de 2007 y la Resolucidn 3047 de z.008 ¥ las nofmias que |os
foompiementen o ‘modifiquen Las solicitudes de sarvicios electivos o
pustericres” a la ateéncion- de urgencias se tramitaran de acuverdo a lo
definido por el Decreto 4747 de 2,007 y las normas que io complementan
o modifican.

En ios procedimientos de hospitailzamon debe solimtarse ‘autorizacion
adicional, de. igual manera para la reaiizacién de estudios de diagnésllco
y/o complementacion terapeutica considerados de alta camplajidad, vy X X
para las procedimientos quirargicos adicionales a los autofizados o .no ’
relacionados con el diagndstlco que fustifica la actual ‘hospitalizacian.

PARAGRAFO:.E| CONTRATISTA no podra solicitar ningdin deposrto ni efectuar ningtin cobro
al afiiado a POSITIVA que acceda al servicio por un accidente de trabajo o enfermedad
profesional. _ o

CLAUSULA CUARTA: CONDICIONES PARA LA REMISION DEL AFILIADO

El CONTRATISTA debera prestar al paciente afiliado a POSITIVA la atencidn integral de
urgencias. En el evenfo que el CONTRATISTA no cuente con los medios o tecnologia
necesarios para continuar con la atencion del paciente deberd remitirlo a otra I.P.S. gue si
redina dichas condiciohes:y que ésté adscrita a la E.P.8. a la cual esté afiliado e! afiliado o-a la
Red Alterna de POSITIVA, aplicando siempre el sistema de referencia y -contrarreferencia,
segun los procedimientos establecidos y el régimen de responsabilidad consagrado en el
Decreto 4747 de 2007. Lo anterior, excepto en aquellos casos en que sl tratamierito de
urgencia especifico que requiere el afiliade haga necesaria su remision a una I.P.S. no adscrita
a la red asistencial de la E.P.S a que se encuentre afiliado el paciente: atendido o a la Red
Alterna de la ASEGURADORA, circunstancia que debera ser avisada por el CONTRATISTA a
POSITIVA y E.P.S. dentro de los dos (2) dias hébiles siguientes a su ocurrencia. Para todos
los casos el CONTRATISTA podra solicitar a POSITIVA a través de su Linea 018000111170
realizar el proceso de referencia y contrarreferencia. Los eventos en los cuales POSITIVA
apoye el proceso de referencia y contrarreferencia solicitada por el CONTRATISTA, este apoyo
no-compromete:la responsabilidad de la ASEGURADORA, ni releva la del CONTRATISTA.
Cuando la reniision se realice a una L.P.S. no adscrita a Ia red asistencial de la E.P.S. a la que
se encuentre afiliado el paciente atendido o a la Red Alterna de la ASEGURADORA y la
remisién sea necesaria pero no urgente para su realizacién, ¢l CONTRATISTA debera cbtener
autorizacién previa de POSITIVA.
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CLAUSULA QUINTA: TARIFAS

POSITIVA reembolsara al CONTRATISTA el valor de los servicios de acuerdo con las tarifas:
Para el ramo ARL-RIESGOS LABORALES y todos los demds ramos c¢on los que cuenta la
compaifiia dentro de su portafolio: Las tarifas institucionales son a; tarifario 1SS 2001 + 45%
al momento de la prestacién de servicios. Medicamentos e insumos a tarifas institucionates.
Para los demas productos segun discriminacion las tarifas seran las que convengan las partes.
Las tarifas seran negociadas cada vez que fas partes asi lo convengan y se ajustaran una véz
sean avaladas por POSITIVA.

[8o0202 [ _ S
CONSULTA  DE  GONTROL 6 SEGUIMIENTO — FoR MEDICINA |
soosoz | CONSULIR o . 1 $.18.140
| ESPIROMETRIA O CURVA FLUJO DE VOLUMEN PRE ¥  FOST | —
893805 | BRONCODILATADORES 1 §46.372
893818 | MEDICION NO INVASIVA DE CO3 O CAPNOGRAFIA 7 $ 133,905
893821 | PRUEBA DE BRONCOMOTRICIDAD. CON EJERGIGIG Y MONITOREG 1 $132.726
834102 | ERGOESPIROMETRIA O PRUEBA ERGOMETRICA (TEST DE EJERCIGIO) |7 $111,462
[ VOLUMENES _ PULMONARES  POR  GASES PRE Y POST | —
893702 | gRONCODILATADORES ' 1 § 204,760
793806 | CAPAGIDAD DIFUSION MONOXIDO CARBONO. 1 §79.912
893810 | MEDICION FUERZA MUSCULAR RESPIRATORIA FIM-PEM T 3 31,559
893813 | RESISTENCIA DE LAS VIAS ACREAS PRE Y POST BRONCODILATADORES. |4 “$53.483
861702 | ESTUDIO POLISOMNOGRAFICO COMPLETO GON OXIMETRIA 1 % 617.765
891703 |- POLISOMNOGRAFIA.CON TITUCAGION DE CPAP-. T ~175.950,555 .
—r0q | PROGRAMA REFABILITACION PULMONAR INTEGRAL 12 SESIONES | - —
933500 | PROGERAMA 1 $ 804.316

(593805 | ESPIROMETRIA
93821 PRUEBA .DE BRONCOMOTRICIDAD CON EJERCICIO Y MONITOREG
933600 TERAPIA REHABILITACION CARDIACA
894102 PRUEBA ERGOMETRICA (TEST DE EJERCICIO PULMONARY)
893812 REGISTRO DE OXIMETRIA CUTANEA

PARAGRAFO PRIMERO: En todo caso, la facturacion deberd cefiirse a lo estipulado en los
articulos y clausutas del manual de tarifas y portafolio del CONTRATISTA y sdlo podra salirse
de estos parametros cuando las partes asi [o convengan,

CLAUSULA SEXTA: LUGAR Y FECHA PARA PRESENTACION DE CUENTAS DE
SERVICIOS ASISTENCIALES

Las partes convienen que la presentacion de las cuentas de cobro y/o facturas fisicas para
cualquiera de los ramos de ARL y SEGUROS DE VIDA se efectuara en las oficinas.sucursales
de POSITIVA, de acuerdo con la siguiernite relacidn. En consecuencia es expresa la mencién en’
el sentido gue en CASA MATRIZ de la Compafia no se recibira este tipo de documentacion
(facturas, ni respuestas a glosas):

DIRECTORIO SUCURSALES
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EONIC
5779933

AV # 18 -89 PISO 1 BARRIO
NORTE DE SANTANDER - CUCUTA " BLANCO

Estas facturas se podran presentar tinicamente en horario laboral dentro de los primeros 20
dias calendarics de cada mes (esta fecha no se prorroga en caso de ser fin de semana o dia
festivo). Para el mes de diciembre, la Compariia se reserva el derecho de modificar diche
margen por efecto de los cierres.contables,

Con excepcion de la modificacion de diciembre, las ofras condiciones NO aplican para la
presentacion de FACTURAS ELECTRONICAS, dado que este proceso se efectla a través del
sistema de informacion y que se encuentra disponible 7x24.

PRESENTACION Y PAGO DE CUENTAS DE SERVICIOS ASISTENCIALES ARL

El pago de los servicios se hara de acuerdo a los términos establecidos en los Decretos 046 de
enera de 2000, Ley 1122 de 2007, Decreto 4747 de 2.007 y la'Ley 1438 de 2011..

El CONTRATISTA en las fechas senaladas de corte; se compromete a enviar a POSITIVA una
‘cuenta de cobro yfo factura general, anexando los siguientes documentos por cada afiliado
atendido, de acuerdo a lo definido por fa Resolucién 3047 de 2008 o las normas que la
modifiquen, adicionen o sustituyan: (el detalle de soportes por servicio se encuentra
relacicnado en el Manual de Radicacién de-acuerdo cen lo tipificado en la normay):

» Factura o documento equivalente, para cada paciente atendido.

o Detalle de cargos, en el caso que la factura no lo detalle.

» Autorizacién si aplica.

« Informe de la atencién de urgencias, resumen de atencion o epicrisis. Para casoes de
procedlmaentos qmrurgicos anexar hola de gastos de consumo de material y la
descripcin quirtirgica.

+ Fotocopia de la hoja de administracién de medicamentos. _

» Resuitado de los examenes de apoyo diagnostico; excepto los contemplados en los
articulos 99y 100 de la Resolucion 5261 de:1.994 0 la horma que la modifique, adicione
o sustituya. Deberan. estar comentados en la historia clinica o epicrisis.

Descripcidn quirdrgica si aplica.

Registro de anestesia si aplica.

Fotocopia de la férmula médica para medicamentos U oxigeno.

Hoja de traslado en el casa: de servicio de ambulancia:

Comprobante de recibido del usuario.

-Soportes de compra de material de osteosintesis o prétesis (copia de la factura).
Fotocopia de la factura por el cobro al SOAT yio FOSYGA,. en caso de accidente de
transito..

El CONTRATISTA debe anexar la informacion sefialada en la Resolucidn 03374 de Diciembre
27 de 2000 (Registro Ihdividual de Prestacion de Servicios de Salud "RIPS™) y la circular 025 de
2001 en comento, con el registro de los pacientes atendidos y facturados en este periodo de
tiempo. Este cargue puede efectuarse en cualquier momentd por medio del aplicativo web
POSITIVA CUIDA. N _ S
PRESENTACION Y PAGQC DE GUENTAS DE SERVICIOS ASISTENCIALES POR AP
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ESCOLARES NUEVA GENERACION POS[TNA
El page de los servicios se hard de acuerdo.a los termlnos establecidos en los Decretos 046 de
enero de 2000, Ley 1122 de 2007 v |a Ley 1438 de 2011.
El CONTRATISTA en las fechas sefialadas de corte, se compromete a enviar a POSITIVA una
cuenta de cobro y/o factura general en la que se discrimine claramente que se-trata de un
evento de VIDA — AP ESCOLARES, anexando los siguientes documentos por cada afiliado
atendido:

» Factura o documento equivalente, para cada paciente atendido..
Copia del carnet del estudiante y/o péliza.
Detalle de cargos, en el caso que |a factura no lo detalle,
Informe de la atencion de urgencias, resumen de atencidn o epicrisis.
Fotocopia de la hoja de administracién de medicamentos.
Resultado de los examenes de apoyo diagndstico. Deberan estar comentados en la
historia clinica o epicrisis.
Descripcién quirtrgica si aplica.
Registro de anestesia si aplica.
Fotocopia de la formula médica para medicamentos u oxigeno.
Hoja de traslado en el caso de servicio de.ambulancia.
Comprobante de recibido del usuario.
Soportes de compra de material de osteosintesis o prétesis (copia de la factura).
Fotocopia de la factura por el cobro al SOAT y/o FOSYGA, en caso de accidente de
transito.
PARA TODOS LOS PRODUCTOS ARL (RIESGOS LABORALES) ~ AP ESCOLARES
NUEVA GENERACION POSITIVA _
EL CONTRATISTA podra elegir el mecanismo de facturacion entre presentacion fisica de
facturas o facturacién electrénica, en todo caso:
Se determinara como fecha de radzcacmn de la factura o cuenta de cobro aquelia fecha én que
la misma es presentada por el CONTRATISTA y recibida por POSITIVA, y para todos los
efectos ésta debera ser la fecha.que-permitan clasificar la edad de la cartera, y asi efectuar fos
pagos en los plazos establecidos.
Las condiciones .del tramite de las facturas seran las. incluidas en la Ley 1122 de 2007, el
Decreto 3260 de 2004, Decreto 4747 de 2007, Resolucidén 3047 de 2.008 y las normas que fa
modifiquen, adicionen o sustituyan; asi:
- Una vez radicadas las cuentas, POSITIVA tendra un plazo de veinte (20) dias habiles -a partir
de: la fecha de radicacion de Ia factura para formular y comunicar al CONTRATISTA las
cbservaciones sobre las facturas, las cuales pueden ser devolucion, aceptacion o glosa. Esta
Comunicacion se efectuara UNICAMENTE por medio del Portal Web de la. COMPANIA, en &l
aplicativo POSITIVA. CUIDA. Para .su conhsulta cada entidad deberd crear fos usuarios que.
requieran consultar la informacion. http://positivacuida. positivaenlinea.com.co
-L.as facturas devueitas no se consideraran preseniadas para los plazos de pago definidos por
la norma.
-Una vez formuladas las glosas a una factura, POSITIVA no podréa formular nuevas glosas a la
misma faciura, salvo las que sufjan de hechos detectados en la respuesta dada a la glosa
inicial.
-EI CONTRATISTA debe dar respuesta a las glosas presentadas dentro de los quince (15) dias
habiles siguientes a-su recepcidén. Cuando se trate de glosas parciales igualmente podra usar
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el Apllcatlvo POSITIVA CUIDA'_. http./positivacuida. positivaenlinea.com.co para enviar la

correspondiente respuesta. _ _

-Una vez recibida la respuesta de las glosas, POSITIVA decidira si levanta total o parcialmente.

las glosas o las deja como definitivas dentro de fos diez (10) dias habiles siguientes a su

recepeion. '

-Los valores por las glosas levantadas. deberan ser cancelados dentro de-los cinco (5) dias

habiles siguientes informando de este hecho al CONTRATISTA.

-En el evento que la glosa u objecién presentada sea consecuencia de discrepancias en el

origen del accidente ¢ enfermedad, los dias establecidos en los incisos anteriores. se

adicionaran al tiempo necesario para poder agotar todas. las- instancias hecesarias para .su
definicion.

-Resuelta la controversia, el pago se realizard en el mes siguiente, si se definié el origen como

profesicnal. _ _ _

-El pago de las cuentas se hara a través de giro interbancario.

PARAGRAFO SEGUNDO: Hace parte integral del presente contrato, el Manual de radicacién

de cuentas de POSITIVA. ' _

CLAUSULA SEPTIMA: FACTURACION ELECTRONICA

El contratista:podra facturar los servicios prestados en virtud del presente contrate a través de

FACTURA ELECTRONICA, para lo cual se compromete a dar cumplimiento a lo estipulado en

la ley 527 .de 1999, ley 1273 de 2009, ley 1581 de 2012, el Decreto 1929 de 2007 y en lo

estipulado en la Resolucion 14465 de 2007 de la DIAN. O en las normas que las: modifiquen,
adicionen o sustituyan.

F’ARAGRAFO l.as partes acuerdan gue si se opta por la MODALIDAD DE FACTURACION

ELECTRONICA, a través de acta se ‘estipularan los requisitos minimos como los son: fecha a

partir de la cual rige, causales de terminacion de esta modalidad; los intervinientes en el

proceso, ias. operacrones de venta a fas que aplica, los procedimientos de expedicion, entrega,
aceptacion, conservacion y exhibicién, el formato electrénico de conservacion, Ia tecnologia de
informacion usada,

Igualmente, en el acta deberd proveerse un procedimiento de contingencia, aplicable cuando

se presenten situaciones que no permitan Hevar a cabo los procedimientos y medios

acordados para dar cumplimiento a la presente clausula.

CLAUSULA OCTAVA: OBLIGACIONES DEL CONTRATISTA

El CONTRATISTA se obliga con POSITIVA a: _ _

1. Prestar los servicios asistenciales establecidos en la clausula-primera del presente contrato,
a los afiliados & POSITIVA que accedan a su red asistencial por causa profesional, con [a
mayor diligencia en atencidn a los principios basicos de calidad y eficiencia y utilizando el
equipo humano, técnico y profesional idéneo para la prestacion de dichos servigios. y con la
tecnologia medla disponible en el pais.

2. Colaborar para permitir el acceso de los medlcos la comision laboral de POSITIVA v el
personal de -auditoria concurrente, .a su red asisténcial, donde se encuentre el afiliado
atendido, su historia clinica y demas documentos pertinentes, para fines exclusivos de
auditoria medica.

3. Aplicar el sistema de referencia y contrarreferencia en los casos gue sea necesario la
remision de pacientes.

4. Cumplir con_ los estandares de calidad establecidos para la atencion de usuarios de
POSITIVA: citas de consulta externa de especialidades médicas maximo 2 dias hdbiles,
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cita inicial de f|5|0terap|a mammo 1 dia habll e[ementos de osteosmteSis y prétesis maximo
1 dia habil, formulacion de medicamentos genéricos (salvo lo descrito en la CLAUSULA
PRIMERA, paragrafo segundo del presente contrato), y los indicadores dé calidad déefinidos
en el Sistema de Informacién para la Calidad del Sistema Obligatotio de Garantia de
Calidad de la Atencién en Salud:

Suministrar los tratamientos que requieran los usuarios y que sean pertinentes de -acuerdo
al'diagnastico emitido y con racionalidad técnico cientifica, asi mismo informar al usuario 10s
aspectos relacionados -con su salud y dar cumplimiento a los derechos de los pacientes
establecidos en la legislacion vigente.

- Informar a POSITIVA el diagnéstico confirmado o presuntivo de cualquier enfermedad. de

origen profesional, en el momento en gue este se realice. _
Difundir el presente. contrato a-sus trabajadores, para que é&stos tengan conocsimiento de las
norimas y alcances gle se deben tener en cuenta para la prestacion de los servicios a los
afiliados a POSITIVA que accedan a los servicios por causa profesional. Para tal efecio,
POSITIVA sumninistrara el material necesario para fa divulgacién del contrato y sefialara los
parametros establecidos para la correcta gjecucion del mismo.

Garantizar el manejo racional de los recursos aplicando la pertinencia medica en la solicitud
y formulacién de examenes diagnésticos, procedimienitos medico quirdrgicos y suministro
de medicamentos.

Enviar a POSITIVA las solicitudes que esta haga de Historia Clinica, valoraciones médicas
y/o. de. especrahstas resultados de examenes, en un término no mayor a cinco dias
calendario.

Suministrar inforracién clara y concreta: sobre Prondstico, Probabilidad de Rehabilitacidn v
posibles secuelas de pacientes que sean solicitados por POSITIVA, utilizando la
clasificacion y terminologia de los procedimientos realizados de acuerdo-a los manuales y
disposiciones legales vigentes. _ _
Mantener vigente su habilitacion y actualizar sus licencias de funcionamiento de acuerdo.
con los servicios de salud que prestan, de igual forma abstenerse de prestar servicios a
través de personas en entrenamiento o sin el cumplimiento de los estandares establecidos
en la normatividad vigente.

Cumplir con las recomendaciones y requerimientos formulados por el departamento de
auditoria medica dentro del proceso de verificacidn de garantia de calidad.

Confirmar que quien se presenta parala atencién de urgencias efectivamente se-encuentra
afiliado a POSITIVA exigiendo el camé que identifica al trabajador como afiliado a
POSITIVA y en caso de no presentar carrié indagando direc¢tamente con POSITIVA.
Conocer y aplicar las disposiciones expedidas por las autoridades del pais a gue estén
obligadas con ocasidn del presente contrato.

CLAUSULA NOVENA:  OBLIGACIONES DE POSITIVA
POSITIVA se obliga con el CONTRATISTA a:

1.

2.

Caricelar oportunamente las cuentas de cobro presentadas por el CONTRATISTA de
‘acuerdo con las condiciones establecidas en fa clausula séptima del presente contrato.
POSITIVA esta obligada a cubrir los costos de los. servicios de salud autorizados: y abjeto de
este contrato. Si el paciente o sus familiares desean servicios adicionales a los estipulados
dentro del régimen de Riesgos Profesionales, no seran-asumidos por POSITIVA.

ltustrar a sus afiliados -sobre [os procesos a seguir para el acceso a la red asistencial
adscrita al CONTRATISTA en caso de accidente de- trabajo 0 enfermedad profesional.
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4. 'Mantener vigente su autorlzac:lon de funcmnamlento y demas reqmsnos Iegales

5. POSITIVA se compromete a informar oportunamente cualquier cambio que afecte el
modelo de atencion, asi mismo expedir carta de. presentacion del Auditor de Servicios
Médicos designado por POSITIVA.

6. Informar al CONTRATISTA el disefio-y organizaciéon de la red de servicios incluyendo el
nombre, ubicacion y nivel de complejidad de cada uno de ellos.

7. Informar los cambios de la poblacién abjeto de atencién de este contrato.

CLAUSULA DECIMA: VALOR DEL CONTRATO

E! valor del presente contrato es de cuantia indeterminada y correspondera -al valor de los

servicios asistenciales efectivamente prestados por el CONTRATISTA a los afiliados de

POSITIVA, los cuales estan inciuidos en las facturas pagadas y en las glosadas pendientss de

pago, durante la vigencia del presente contrato.

PARAGRAFO: Los pagos gue se generen con ocasion a la ejecucion del presente contrato, se

haran con cargo a la reserva constituida para cada siniestro.

CLAUSULA DECIMA PRIMERA: DURACION

El presente contrato tendrd una duracién de UN (1) afio, previo su perfeccionamiento y

legalizacion. El plazo de duracion del presente contrato podra prorrogarse por mutuo.acuerdo

de las partes, mediante la suscripcién del respectivo otrosi.

PARAGRAFO: La duracién del contrato no incluye. la vigencia de las tarifas. Las tarifas podran

variarse en cualgquier momento por mutuo acuerdo entre las. partes.”

CLAUSULA DECIMA SEGUNDA: LUGAR DE EJECUCION

El lugar de ejecucion del presente contrato serd en las .instalaciones de FL

CONTRATISTA sede: C! 15A 1E 31 Los Cacbos Clicuta, en la ciudad de Clicuta, Teléfono:

5722683-3176428407 y las demdas sedes que hagan parte de/ portafolio y estén plenamente

habmradas

CLAUSULA DECIMA TERCERA: SUPERVISION

La Supervisidn de este contrato por parte de POSITIVA COMPARNIA DE SEGUROS S. A, sera

realizada por el GERENTE SUCURSAL frente a [a- prestacidn de los servicios y los aspectos

tecnicos y operativos y EL-GERENTE DE INDEMNIZACIONES. Para el pago de las-cuentas.

CLAUSULA DECIMA CUARTA: GARANTIAS _

POSITIVA no asume responsabilidad por-la prestacién de servicios asistenciales suministrados

directamente por el CONTRATISTA. Dicha responsabilidad seré asumida directamente por el

CONTRATISTA. Adicionalmente, el CONTRATISTA respondera civilmente por todos los. dafios

0 perjuicios causados a los trabajadores beneficiarios de este contrato, que se vean afectados

por |la. mala calidad de los servicios objeto del mismo, por lo que debe anexar al presentg

contrato 1a copia de la Péliza de Responsabilidad Medlca que posea, en la que se encuentren.

amparados los profesicnales de la salud que prestan sus servicios en la misma.

PARAGRAFO.PRIMERO: La garantia estipulada en esta clausula requerira la aprobacién por

parte de POSITIVA. La poliza no expirara por falta de pago de la prima o por revocatoria de

una de'las partes que en este acto intervienen.

PARAGRAFO SEGUNDO: E| hecho de la constitucién de estas garantias no exonera a EL

CONTRATISTA, de sus responsabilidades legales con todos los riesgos asegurados.

PARAGRAFO TERCERO: Ser4 de cargo de EI CONTRATISTA el pago oportuno de las primas

y erogaciones de constitucion y mantenimierito de la garantia, para lo cual debe anexarla a

cada poliza, anexé o modificacion, el recibo .de pago. Igualmente debera reponer los valores

asegurados cuando ¢l valor de los mismos se vea afectado por razén de siniestro.
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PARAGRAFO CUARTO: EL CONTRATISTA debera entregar la pO[[Z&I deb[damente
constituida y firmada.

CLAUSULA DECIMA QUINTA: . JINDEMNIDAD:
EL. CONTRATISTA con la aceptacmn del presente: CONTRATO, se obliga 'a mantener a
POSITIVA libre de-cualquier dafio o perjuicio originado en reclamaciones de terceros y que se
deriven de sus actuaciones. o de las de sus CONTRATISTAS -0 dependientes.
CLAUSULA-DECIMA SEXT SPONSABILIDA
EL CONTRATISTA se ob[rga a efectuar su trabajo con el maximo de resporisabilidad ai
dedicarse a la ejecucién de las labores profesionales previstas en la clausula primera, teniendo
en-cuenta las directrices generales que POSITIVA le imparta. Cuando se compruebe que hubo
una neghgencra o descuido por parte de algun profesional de:EL CONTRATISTA y ello causara
un perjuicio a POSITIVA ésta podra repetir lo pagado contra EL CONTRATISTA. Los perjumtos
a gue hace referencia esta clausula deberan ser declarados por autondad ‘competente.”
CLAUSULA DEGIMA SEPTIMA: .. INHABILIDADES E INCOMPATIB
Para la contratacién de POSIT]VA e apllcara al reglmen jUI’[dICO de inhabilida es e
incompatibifidades previsto en ta Constitucion y en las leyes para fa contratacion estatal.

En cuanto a las inhabilidades e incompatibilidades sobrevinientes en el curso del proceso de
seleccion, o una vez adjudicado el contrato'y antes dé su perfeccionamiento, el oferente debera
renunetar a su participacién y a los derechos derivados de la misma.

Si llegase a sobrevenir inhabilidad o incompatibilidad en el contratista, éste cedera el contrato.
previa autorizacion escrita de POSITIVA.

Si la inhabilidad o incompatibilidad sobreviene en uno de log miembros de un consorcio o
union temporal, éste cedera su participacién a un tercero, previa autorizacién escrita de
POSITIVA.

CLAUSULA DECIMA OCTAVA:

= NOEXCLUSIVIDAD:

Por este contrato POSITIVA no se obhga a encomendar en forma exciusiva a EL
CONTRATISTA todos los dasuntos en los cuales requiera los servicios para los mismds efectos
aqui contratados. Asf mismo, no surge para EL CONTRATISTA, la obligacién de prestar sus
servicios en 1 forma exclusiva a F’OS[TIVA

LAUSULY IMA: JSION:DE ;RELACION LABORAL::
Ef presente Contrato no genera rel ion Iaboral ent. as partes, tampoco generara relacion
laboral alguna con el personal que las partes utilicen para [a gjecucion del presente Contrato,
Los compromisos que. s& derivan del presente Contrato no afectan de ninguna manera Ia
autonomia institucional de las partes, las partes manifiestan expresamente que ninguno de sus
funcionarios, empleados, agentes, dependientes o contratistas adquiriran por la celebracién dei
presente contrato relacién laboral alguna con las ofras partes. En la ejecucion del presente
Contrato ias partes actuaran con autonomia, en consecuencia, el personal vinculado por las:
partes a las .actividades de -este Contrato, corresponde a la exclusiva autonomia,
responsabilidad y competencia de cada una de ellas tal y como las normas legales Y la ética
profesional prescriben para esta clase de actuaciones de quienes intervienen en él y quienes
tendréan una relacion de cardcter exclusivamente de colaboracidn en el desarrollo de las
acciones, y por lo tanto, no genera, ningdn tipo de vinculacdién laboral o ‘contractual con la ofra
parte:
CLAUSULA VIGESIMA: SOLUCION.DE.C
Los conflictos que suijan durante [a gjecucion del contrato se solucionaran en primera instancia
mediante-el didlogo directo entre las partes. Todas las diferencias que ocurran entre las partes
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con ocasidn del presente contrato, que no puedan solucionarse mediante el arreglo directo en
un plazg que no podra exceder de dos (2) meses, contados a partir de la fecha en que una de
las' partes manifieste a la ofra la existencia a su juicic de una diferencia, seran resueltas a
través de los. mecanismos alternativos dé solucion de. conflictos au__to_r_lzados por la legislacion
colombiana, ' '
CLAUSULA VIGESIMA PRIMERA: TERMINACION -
POSITIVA, podra dar por terminade el presente contrato antes cle sU fmallzac:on o no
prorrogarlo; por las siguientes causas: -a) Si-se presenta un cambio de normatividad que afecte
de cualquier manera el desarrollo del objeto dél presente contrato; b) Si EL CONTRATISTA no
curriple estrictamente con las pollt[cas de POSITIVA COMPANIA DE SEGUROS S.A; c) SiEL
CONTRATISTA incumple alguna o algunas de las obhgacmnes emanadas de este contrato o
tas que de él se deriven. e) Por mu lerdo entre
CLAUSULA VIGESIMA SEGUND QUIDACIO e
El presente Contrato sera liquidado de comun acuerdo por las partes dentro de los seis (6)
meses siguientes a su terminacidn
CLAUSULA VIGESIMA TERCERA:: - - :
El CONTRATISTA no podra ceder el presente contrato a persona alguna sin el consentimiento
previo y escrito de POSIT[VA

La mformac:on o Ios datos a-Jos cuales tuviere acceso ELL PRESTADOR DE SERVICIO durante
la- ejecucion del contrato, serdn mantenidos en forma absolutamente confidencial. Esta
confidencialidad contlnuara aun terminado y liquidado el contrato. Ademas EL PRESTADOR
DE ‘SERVICIO se obliga a no utilizar, ni a divulgar a terceros parcial o totalmente cualquier
informacion de clientes, politica o procedimiento, que con ocasion del presente contrato:le fuere
dado-a conocer por F’OSITIVA con lo cual a partir de la fécha EL PRESTADOR DE SERVICIO
ylo sus funcionafios se entiende. que han sido adverfidos de tal clasificacion de
confidencialidad. La violacion de esta Clausula serd causal inmediata para dar por terminado el
contrato ‘e iniciar acciones de indemnizacién civil y/o penal segdn el caso. De igual manera y
para el efecto que EL PRESTADOR DE SERVICIO pueda garantizar la reserva,

confidencialidad y preservacién de los conocimientos tecnlcos y secretos industriales, politicas'
-orgamzac;ona!es e informacién de clientes de PQSITIVA, EL PRESTADOR DE SERVICIO
tomaré todas [as precauciones Utiles y razonables tendientes a evitar la utilizacion o dwulgamon'
de informacién propia de POSITIVA. La obligacién de reserva permanecerd mientras el
contrato este vigente y alin con posterioridad a la terminacién del mismo por dos (2) afios: Esta
clausula y sus implicaciones, aplican de manera igual para toda agquella informacion o detalles
técnicos o comerciales que sean entregados o se sean de cohocimiento desde EL
PRESTADOR DE SERVICIO a POSITIVA. La informacion generada, procesada y/o
almacenada en el servicio prestado es propiedad dé POSITIVA.

PARAGRAFO PRIMERO Proteccién de los datos personales: En el evento que EL
PRESTADOR DE SERVICIO en virtud del desarrollo del presente contrato conozca datos
personales de terceros, se obliga a dar cumplimiento a lo establecido en la. Ley 1581 de 2012,

y lo consagrado en el Manuat Interno de Politicas y Procedimientos para la Proteccion de Datos
Personales de POSITIVA COMPANIA DE SEGUROS S.A.

CLAUSULA VIGESIMA QUINTA: 'RESTRICCIONES SOBREEL SOFTWARE:EMPLEADO:
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Para el manejo de Ia informacion y d.'e.l software EL'CONTRAT.IST;A se obliga a acatar la hofma

legal existerite y los reglamentos internos de POSITIVA so pena de las sanciones penales y

admlnlstratlvas aque haya Iugar
: VIC

EL CONTRATISTA se obliga a acatar los parametros y exigencias establecidos en la
reglamentacmn interna- de. POSITIVA en lo que corresponde a las normas de seguridad
informatica y fisicas. Cualquier vulneracidn de dichas exigericias sera.causal de incumplimiento
del contrato, por lo cual POSITIVA podra darlo por terminado y en caso dado exigir las
garantias de que trata el presente documento, si es del caso, dara lugar al framite de las
sanciones penales y/o administrativas del caso.

CLAUSULA'VIGESIMA SEPTIMA:-. . SANCIONES -

En caso -de incumplimiento parcial o total de las obligacionés contraidas por EL
CONTRATISTA, en virtud del presente Contrato, y sin que sea necesario requerimiento alguno
o constitucién en mora, POSITIVA podra cobrar al contratista a titulo de clausula penal
pecuniaria, la suma equivalente al diez por ciento '(10%) del valor total de la presente
Aceptacidn de Oferta, como estimacion anticipada y parcial de los perjuicios que le cause. Para
el ¢obro de la clausu[a penal, POSITIVA apllcara el procedimiento previsto en el Articulo 86 de.
la. Ley 1474 del 2011. Lo anterior, sin perjuicio det derecho a reclamar la reparac:ton integral del
perjuicio causado en lo gue exceda del valor de la clausula penal. Ese mismo procedimiento se
aplicara para la.declaratoria de incumplimiento del contrato por parte del contratista.

PARAGRAFO: EL CONTRATISTA y POSITIVA acuerdan que. en caso de incumplimientos
parciales, POSITIVA podra optar por aplicarle al CONTRATISTA las. sanciones gue se
establezcan en los acuerdos de niveles de servicio que se suscriban entre las partes, de
acuerdo con &l procedimiento que alli se defina,

Ademas de la conﬂdenmahdad a qu ompromete EL , en el evento que
para la prestacion del servicio POSITIVA deba entregar documentos o base de -datos, sera
necesario que. previo inicio. de la ejecucion del contrato, se levante acta de. entrega en la cual
se detalle la clase. de informacion que contiene y'la cantidad y calidad de los mismos. Esta
acta debera ser:suscrita por quien ejerza la supervlsmn del contrato y el representante legal de
EL CONTRATISTA. Al final del plazo de ejecucion, EL CONTRATISTA deberd hacer
devolucion de los datos entregados y fa base de los mismos, en las mismas condiciones que
fueron entregados, se pena de incurrir EL GONTRATISTA en incumplimiento del contrato,
salvo quie durante la ejecucién se haya hecho devolucion previa de los mismos, 0 se haya
ordenado la destruccién, caso en el cual debera dejarse corstancia-en el acta de recibo que
para tal efectc se SUSCFIba

PARAGRAFO PRIMERO: En casc de extraviarse documentos o informacién de la base de
datos que le-hayan sido entregadas a EL CONTRATISTA, este debera proceder a informar en
forma. inmediata a POSITIVA, a través de quien ejerce la SUPERVISION del presente contrato,
y en caso de ser necesario, formular la respectiva denuncia penal.
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PARAGRAFO SEGUNDO: Es: condlclon mdtspensable para poder llqwdar el contrato y ordenar'
el dltimo pago a EL CONTRATISTA, que se haya suscrito acta de devolucién de documentos y
base-de datos-en las condlm_ones establecidas en la presente clausula

EL CONTRATISTA se compromete a tener planes de ccn |ngen0|a y'contlnwda el sennmd,

‘ante la ocurrencia de cualquier imprevisto que-pueda sucederse en la ejecucion del presente

contrato.
PARAGRAFO: E| Supervisor del Contrato, en cualquier momentoe dentro de la ej'ecu__c_ic';n del
mismo, efectuara visita a las instalaciones de la empresa Confratista, con el fin de verificar la

existencia y operatividad de los: citados planes.

CLAUSULA TRIGESIMA: - ... .GASTOS:E IMPUESTOS =

Son de cargo de EL CONTRATISTA los- gastos que demande. la formallzacnon det presente
contrato.

CLAUSULA TRIGESIMA PRIMERA:: AUDITORIAS . L R
Teniendo en cuenta el objeto del presente contrato, EL CONTRATISTA en cualqmer tlempo
podra ser auditado por parte del CONTRATANTE o por parte de-los organismos de control
tanto internos como externos, con el fin de verificarse el cumplimiento de las obligaciones del

El adjudicatario y el personal que utilice para el desarrollo de [a presente aceptacnon en todo
momento tomaran las medidas nécesarias para dar la suficiente seguridad a sus empleados y
terceros. Se recomienda voluntariamente establecer actividades orientadas a la conservacidn
del medio amblente o

EL CONTRAT!STA se obhga a presentar los documentos que acrediten el cumpllmle to de los
requisitos y obligaciones en materia de’ Seguridad, Salud Ocupacional y Medio Ambiente,
definidos por Positiva en el Manual de Requisitos y Qbligaciones de Contratistas en Seguridad
y Saiud -Ocupacional y Medio Ambiente de POSITIVA, copia magnética del cual se entrega, el
cual declara recibido con la suscripcién del presente: contrato.

De acuerdo con el mencionado Manual el CONTRATISTA debera entregar los siguientes.
documentos:

TIPO B
Prestacién servicios
fuera Positiva

REQUISITOS PN PJ
Certificacién de competencias (Si Aplica) X
Hojas de vida con soportées del perfil de cada persona

vinculada en. donde acredite la Educacidn, Formacion, X
Habilidades y Experiencia (Si Aplica)

Afiliacién y pagos a seguridad social X
Presentacion de la Matriz de Peligros y Riesgos en el inicio |

de la contratacion; donde el contratista identifique peligros, X
riesgos y se establezcan los controles
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| ambientai)

&) POSITIVA

COMI’AN[A DL SLCLIROE.

CONTRATO DE PRESTACION DE SERVICIOS DE SALUD No. il DE 2016
GELEBRADO ENTRE POSITIVA COMPARIA DE SEGUROS S.A. Y RESPIRAR SAS.
Con NIT. No. 830502601-2 § 2 CKE il

Plan de manejo y dtspos;cmn final de residuos generados por |
la labor contratada (Si aplica segun alcance del capitulo

Certificacién de Disposicidn Final de residuos generados por
causa de los mantenimientos (SI aplica segun alcance del
capitulo ambiental)

CLAUSULA TRIGESIMA QUINTA:

CLAUSULA TRIGESIMA: CUARTA:: APORTES: SISTEMA DE SEGURIDAD: SOCIAL
EL CONTRATISTA acreditara durante Ia ejecuc del contrato; estar al dia en pagos al
Sistema Integral de Seguridad Social y Parafiscales, en la certificacion debera informar el
numero de validacion de los pagos al operador Ioglstlco ¥ entregar en copia el reporte impreso
del PILA.

ERFECC]ONAM]ENTO - LEGALIZACIO! L
Este contrato se entenderd perfeccionado v legalizado en la fecha en que sea firmado por las

partes

CLAUSULA TRIGESIMA SEXTA:  DOMICILIO GONTRACTUA _
Para todos los efectos legales Ias partes acuerdan como dom|c:|ho contractual la ciudad de
Bogota, D.C.

En constancia se firma el presénte contrato, a los

RESPIRAR SAS

4 Yot daconal

CHARLES/RODOLFO BAYONA MOLANO  LUCIA CRISTINA LOZANO ROA
Vlcepres;dente Técnico Representante Legal

Revis@{éﬂzabe’th Duran — Profesionat Espedalizado
Revisg, Gefman Femandez-Gerente Medico

Aprobé: Ana Ruiz-Profesionai Especializado dt Comprasy. Contratacion
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