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CONTRATO DE PRESTACION DE SERVICIOS No. CELEBRADO
ENTRE POSITIVA COMPANIA DE SEGURQOS S.A. Y CLINICA TRAUMANORTE S.A.S.
Entre los suscritos a saberr JORGE ALBERTO SILVA ACERO, mayor de edad, identificado
con la cedula de ciudadania No 19.459.141, quien en calidad de VICEPRESIDENTE
TECNICO, nombrado mediante resolucion No 1051 del 14 de diciembre de 2018 y posesionado
mediante Acta No 534 del 18 de diciembre de 2018, debidamente autorizado mediante
resolucion de delegacidn No 2166 del 09 de septiembre de 2015, actia en nombre y
representacién legal de POSITIVA COMPANIA DE SEGUROS S.A. con NIT 860.011.153-6,
atendiendo a su naturaleza de Sociedad Anénima con Régimen de Empresa Industrial y
Comercial del Estado, que para los efectos del presente contrato se denominara POSITIVA, y
por la otra parte, OLIVERIO JIMENEZ PAVA, también mayor de edad, identificado con fa
cédula de ciudadania No. 92.372.643 en calidad de Representante Legal de CLINICA
TRAUMANORTE S.A.S.-. con NIT No. 901.100.223-3, quien para los efectos del presenie
contrato se denominarad EL CONTRATISTA; con fundamento en los articulos 168 de 1a Ley 100
de 1993, dei Decreto Ley 1295 de 1994, Ley 1562 de 2012, y demas normas concordantes y
reglamentarias, las cuales facuitan a las A.R.L para suscribir convenios con las L.P.S. para la
prestacion de los servicios de salud derivadas de riesgos laborales y de los portafolios de
servicios de la aseguradora, en concordancia con o establecido en el Manual de Contratacion
de la Compafiia, que establece la posibilidad de adelantar la contratacion a traves
procedimiento de invitacion directa en los casos de contratos de asistencia o de prestacian de
servicios especiales para los asegurados o afiliados, hemos acordado celebrar el presente
contrato, el cual esta regido por las clausulas que se transcriben a continuacion y, en lo no
previsto en ellas, por las normas legales vigentes scbre la materia, dentro del marco dei
Sisterma General de Seguridad Social.

CLAUSULA PRIMERA. - OBJETO DEL CONTRATO.

Regular ias relaciones entre POSITIVA y EL CONTRATISTA y especificamente, la prestacion
de los servicios de salud para los asegurados y/o afiliados a” O§ITIVA, que accedan a los
servicios de EL CONTRATISTA en calidad de asegurados, a 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 quirdrgicas, de cirugia estética y bariatrica) y demas Ramos de Seguros
autorizados a Positiva, encontrandose excluidos del presente contrate los servicios y todas
aquellas actividades, procedimientos e intervenciones que no tengan por objeto contribuir al
diagnéstico, tratamiento o rehabilitacién de la patologia derivada del evento calificado como
profesional o los servicios considerados como experimentales, cosméticos y suntuarios. Para 1al
efecto, POSITIVA se compromete a pagarle a EL CONTRATISTA ei valor de los servicios de
salud, en caso de la atencién de:

Consulta Prioritaria

Hospitalizacion

Unidad de cuidado intensivo

Unidad de cuidado intermedio

Consulta Externa 1
« Medicina general P
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e Qdontologia
« Ortopedia y traumatologia
+ Oftalmologia
» Odontologia
» Cirugia general
» Rehabilitacion
o Terapia respiratoria
s Psicologa
+ Terapia fisica
+ Fonoaudiclogia
s Apoyo diagnostico
» Servicio farmacéutico
» Restc de servicios del Portafofio que cuenta con habilitacion con cumplimiento normativo
de habilitacién, de acuerdo a la oferta de servicios presentada por EL CONTRATISTA vy
que forma parte integrante del contrato.

PARAGRAFO PRIMERO: Las prestaciones asistenciales se otorgaran de acuerdo a lo pravisto
en el Decreto 1011 de 2.006, Ley 1122 de 2007, Decreto 4747 de 2.007, Resolucion 4331 de
2012, Resolucian 5521 del 2013, Resolucidn 5592 del 2015, Ley 1438 de 2011 y las normas
legales que las modifiquen, aclaren, adicionen, complementen, deroguen y demas normas
legaies vigentes aplicables,

PARAGRAFO SEGUNDO: En caso de que se requiera el traslade del paciente a otra entidad,
POSITIVA dispondra de su red de prestadores de servicios de salud que garantizan la
disponibilidad y suficiencia de los servicios, asi como la disponibilidad de la red de transporte y
comunicaciones,

PARAGRAFO TERCERO' Son sujetos de la cobertura de prestaciones asistenciales descritas
en esta clausula. las personas naturales definidas como afiliados a POSITIVA., en los ramos: ;
Administracién de Riesgos Laborales (ARL -por causa exclusiva de un accidente de
trabajo, una enfermedad profesional), Accidentes Personales (AP Educativo Generacién
Positiva, AP Colectivos, AP Corto Plazo, AP Individual), Vida Individual, Vida Grupo,
Planes de Salud (complicaciones quirirgicas, de cirugia estética y bariatrica) y demas
Ramos de Seguros autorizados a Positiva, de acuerdc a o definido en el articulo 13 del
Decreto 1295 de 1994, 1562 de 2012 y las normas gque lo modifiqguen o complementen.

PARAGRAFO CUARTO: La prestacidon de ios servicios asistenciales depende de la
demanda, por lo tanto, EL CONTRATISTA acepta que con ocasion a laexistencia
del siniestro POSITIVA remitira a sus Asegurados.

PARAGRAFO QUINTO: Para mayor iiustracion y definicién de los términos del presente
contrate, se entiende que :0s estudios previos y la oferta de servicios, hacen parte integral de
presente contrato, asi como los demas documentos que se sefialen que cumplen con §
condicidn.

CLAUSULA SEGUNDA. - COMUNICACION DEL ACCIDENTE.

POSITIVA 2
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En el evento de atender a un afiliado de POSITIVA por presunto accidente iaboral,
enfermedad profesional, accidente escolar, EL CONTRATISTA debera reportar 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 atencion prestada en la urgencia,
se debe dar aviso inmediato a las lineas de cali center 018000111170, 3307000 en Bogota D.C,
o a través del aplicativo "POSITIVA CUIDA" www.positivacuida positivaenlinea.com.co , para
efectos de acreditacion de derechos, solicitud de informacion 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 0180000815809, 6000982 en Bogota D.C, al #566
Tigo, Movistar, Claro, o a través del apiicativo "POSITIVA  CUIDA”
www.positivacuida.positivaenlinea.com.co , para efectos de acreditacion de derechos, y la
solicitud de la respectiva autorizacién del servicio.

Si no se produce el respectivo aviso, POSITIVA se reserva los derechos de pago sobre dicha
cuenta. En el caso en el que el paciente requiera estancia por tiempo superior a 24 horas
{observacion, hospitalizacidn) se debe dar aviso inmediato de igual manera a las lineas de call
center 018000111170, 3307000 en Bogota D.C. o a través del aplicativo "POSITIVA CUIDA”
www.positivacuida positivaenlinea.com.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 las normas que los complementen o modifiquen.

Para optima prestacion del servicio y garantizar cobertura, EL CONTRATISTA podrd acceder
en los casos de atencion 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: En el evento de atender a un afiliado de POSITIVA por presunto Accidente
Escolar, EL CONTRATISTA no requiere hacer reporte a POSITIVA, solamente garantizar la
correspondiente acreditacion de derechos, existencia de Podliza con la entidad estudiantii, monto
de amparo del evento y vigencia de cobertura del evento. Para lo cual podréd comunicarse a la
Linea 018000111170, via celular #533.

CLAUSULA TERCERA. - CONDICIONES PARA LA ATENCION DEL AFILIADO.

Los requisitos para la atencion de los afiliados a POSITIVA son:
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PARAGRAFO: EL CONTRATISTA no podra solicitar ningiin depésito, ni efectuar ningun cobro
al afliado a POSITIVA gue acceda al servicio por un accidente de trabajo o enfermedad
profesional.

CLAUSULA CUARTA. - CONDICIONES PARA LA REMISION DEL AFILIADO,

EL CONTRATISTA debera prestar al paciente afiliado a POSITIVA la atencién integral de

—

urgencias. En el evento que EL CONTRATISTA no cuente con los medios ¢ tecnoiogia
necesarios para confinuar con la atencion del paciente debera remitirto a2 otra L.P.S. que si
relna dichas condiciones y que esté adscrita a la E.P.S. a la cual esté afiliado 0 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 Decretc 4747 de
2007. Lo anterior, excepto en aquellos casocs en que el tratamiento de urgencia especifico que
requiere el afiliado haga necesaria su remision a una 1.P.S. no adscrita a la red asistencial de la
£.P.S a que se encuentre afiliado el paciente atendidc o a la Red Alterna de Ia
ASEGURADORA, circunsiancia que debera ser avisada por EL CONTRATISTA a POSITIVA v
E.P.8. dentro de los dos (2) dias habiles 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 apoyen el
proceso de referencia y contrarreferencia solicitada por EL CONTRATISTA, este apoyo ho
compromete la responsabilidad de la ASEGURADORA, ni releva la de EL CONTRATISTA.

Cuando ia remisidn se realice a una LLP.8. no adscrita a la 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
remision sea necesaria pero no urgente, para su realizacién, EL CONTRATISTA debera
obtener autorizacion previa de POSITIVA.

CLAUSULA QUINTA. - TARIFAS.

POSITIVA reconocera el valor de los servicios prestados por EL CONTRATISTA, con base a
las tarifas negociadas con EL CONTRATISTA, segun el acuerdo tarifario del anexo N.1, gu
forma parte del presente contrato.
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SERVICIO TARIFA OBSERVACIONES

servicics asistenciales ANEXD 1

Honorarios medicos ANEXO 1 -
laboratorias

Apoyo diagnostico ANEXO 1 imagenclogia
Terapias

Apoyo terapéutico ANEXO 1 Nutricién

Psicologia
Medicamentos ANEXO 1 -
Dispositives medicos ANEXO 1

POSITIVA y EL CONTRATISTA establecen de mutuo acuerdo que las tarifas que se pacten en
el contrato seran negociadas cada vez que las partes asi lo convengan y se ajustaran una vez
sean avaladas por Positiva. Cualguier ajuste tarifario que se acuerde podra darse en cualquier
momento durante la ejecucion del contrato y serd realizado por el Vicepresidente Técnico y EL
CONTRATISTA mediante actas o fichas de negociacién, las cuales haran parte integral del
contrato, sin necesidad de documento adicional.

PARAGRAFO: Aquellos insumos, procedimientos o servicios habilitados por la IPS que no
hayan sido pactados dentro del contrato con Positiva, en primer término, es decir el 1er servicio
asignado y/o autorizado, segun pertinencia médica, se pagara segun tarifario SOAT vigente.
Posterior a esto se debe realizar proceso de negocion de tarifa entre POSITIVA y EL
CONTRATISTA. Los insumos, procedimientos o servicios que no estén contratados deben
tener aval de la Gerencia Medica para la prestacion del servicio. En todo casc, 1a facturacion
debera cefirse a lo estipulado en la presente clausuia y solo se podra salir de estos parametros
cuando las partes asi lo convengan. No se pagaran las complicaciones medicas gue hayan
sido declaradas por autoridad competente como imputables a EL CONTRATISTA.

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

Las partes convienen que la presentacion de las facturas fisicas para cualquiera de los ramos
de ARL y demas autorizados a POSITIVA se efectuara en las oficinas sucursales de POSITIVA.
En consecuencia, es expresa la mencion en el sentido que en CASA MATRIZ de la Compania
no se recibira este tipo de documentacién (facturas, ni respuestas a glosas), salvo autorizacion
expresa del Vicepresidente Técnico.

Las facturas se podran presentar Unicamente 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 Compania se reserva el derecho de maodificar dicho
margen por efecto de los cierres contables.

Con excepcion de la modificacion de diciembre, las otras condiciones NO aplican para !
vresentacion de FACTURAS ELECTRONICAS, dado que este proceso se efectia a través d
sistema de informacion y que se encuentra disponible 7x24.

PRESENTACION Y PAGO DE FACTURAS DE SERVICIOS ASISTENCIALES ARL \
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E! pago de los servicios se hara de acuerdo a los términos establecidos en los Decretos (46 de
enerc de 2000, Ley 1122 de 2007, Decreto 4747 de 2.007 y la Ley 1438 de 2011 y demas
disposiciones legales vigenies aplicables.

EL CONTRATISTA en las fechas sefialadas de corte, se compromete a enviar a POSITIVA una
factura general, anexando los siguientes documentos por cada afiliado atendido, de acuerdo a
lo definido por la Resoiucion 3047 de 2008 o las normas que la modifiquen. adicionen o
sustituyan: (el detalie de sopories por servicio se encuentra relacionado en el “INSTRUCTIVC
PARA PRESENTACION Y TRAMITE DE CUENTAS MEDICAS POR IPS, PROVEEDORES Y
RECOBROS EPS, ANTE POSITIVA):

Factura o documento equivalente, para cada paciente atendido.

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

Autorizacién si aplica,

Informe de la atencion de urgencias, resumen de atencidn o epicrisis, Para casos de
procedimientos quirurgicos anexar hoja de gastos de consumo de material v a
descripcidn quirurgica.

+ Fotocopia de la hoja de administracion de medicamentos.

e Resultado de los examenes de apoyc diagndstice, excepto los contemplados en los
articulos 99 y 100 de ia Resclucién 5261 de 1.994 o la norma que la modifique, adicione
o sustituya. Deberan estar comentados en la historia clinica o epicrisis.

Descripcion quirdrgica si aplica.

Registro de anestesia si aplica.

Fotocopia de la férmula 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 protesis (copia de la factura).
Folocopia de la factura por el cobro al SOAT y/o FOSYGA, en caso de accidente de
transito.

* & & @
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EL CONTRATISTA debe anexar la infermacion sefalada en la Resolucion 3374 del 2000
(Registro individual de Prestacion de Servicios de Salud "RIPS"} y demas disposiciones legales
vigentes aplicables, con el registro de los pacientes atendidos y facturados en este periodo de
tiempo. Este cargue debe puede efectuarse en cualquier momento por medio del aplicativo web
POSITIVA CUIDA.

PRESENTACION Y PAGO DE FACTURAS DE SERVICIOS ASISTENCIALES POR AP
ESCOLARES NUEVA GENERACION POSITIVA

El pago de los servicics se hara de acuerdo a los términos establecidos en los Decretos 046 de
enero de 2000, Ley 1122 de 2007 y la Ley 1438 de 2011,

EL CONTRATISTA en las fechas sefaladas de corte, se compromete a enviar a POSITIVA un
factura general en ia que se discrimine claramente que se trata de un evento de VIDA — KP
ESCOLARES anexando los siguientes documentos por cada afiliado atendido:

POSITIVA ¢



@) POSITIVA

COMPARNIA 0r SECLIROS

-
CONTRATO DE PRESTACION DE SERVICIOS No.  + = ~ 104 CELEBRADO
ENTRE POSITIVA COMPANIA DE SEGUROS S.A. Y_CLINICA TRAUMANORTE S.A S.

Factura o documento equivalente, para cada paciente atendido.
Cada factura debera relacionar el N° de la Pdliza.
Copia de la autorizacion del servicio expedida por POSITIVA
Detalle de cargos, en el caso que la factura no lo detalle.
Informe de la alencion de urgencias, resumen de atencidn o epicrisis.
Fotocopia de fa hoja de administracion de medicamentos.
Resultado de los exdmenes de apoyo diagnostico. Deberan estar comentados en fa
historia clinica o epicrisis.
Descripcion quirtirgica si aplica.
Registro de anestesia si aplica.
Fotocopia de Ia formula médica para medicamentos u oxigeno.
Hoja de trasiado en el caso de servicio de ambulancia.
Comprobante de recibido del usuario.
Soportes de compra de material de osteosintesis o protesis (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 facturacion electronica. en todo caso:

Se determinard como fecha de radicaciéon de la factura aquella fecha en que la misma es
presentada por EL CONTRATISTA y recibida por POSITIVA, y para todos los efectos esta
debera ser la fecha que permita clasificar la edad de la cartera, y asi efectuar los 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, Resolucion 3047 de 2008, las normas que la
modifiquen adicionen o sustituyan y las demas normas legales vigentes aplicabies, asi:

- Una vez radicadas las facturas, POSITIVA tendra un plazo de veinte {20) dias habiles a partir
de !a fecha de radicacién de la factura para formular y comunicar a EL CONTRATISTA las
ohservaciones sobre las facturas, las cuales pueden ser devolucién, aceptacion o glosa.

-E| estado de las facturas y las notificaciones de glosa se efectuara UNICAMENTE por medio
del Portal Web de POSITIVA, en el aplicativo POSITIVA CUIDA.
nttp://positivacuida positivaenlinea.com.co Para su consulta cada entidad debera crear los
usuarios que requieran consultar la informacién. http://positivacuida. positivaenlinea.com.co

. Las facturas devueltas no se consideraran titulos valores exigibles hasta su nueva
presentacién, bajo las condicicnes y términos establecidos por la fey.

-Una vez formuladas las glosas a una factura, POSITIVA no podra formular nuevas glosas a |
misma factura, salvo ias que surjan de hechos delectados en la respuesta dada a fa glos

POSITIVA 7 \
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inicial. Las notificaciones ce glosas (de la auditoria retrospectiva) se efectuaran unicamente por
medio del portal WEB http//positivacuida positivaenlinea.com.co, de la compania, de acuerde
con les parametros de integracion y agilidad consagrados en la Resolucion 3047 de 2008, no se
remitirdn notificaciones por correo fisico.

EL CONTRATISTA debe dar respuesta a las glosas presentadas dentro de los quince (15) dias
habiies siguientes a su recepcion, lo podra realizar a través del portal WEB Positiva Cuida 1
http://ipositivacuida.positivagntinea.com.co o de forma fisica; estas deben ser individuales por
cada factura; incluir el nimero de radicado que registra en la notificacion de glosa emitida por
nuestra entidad y radicadas en los puntos autorizados.

-Una vez recibida la respuesta de las glosas, POSITIVA decidira si levanta totai o parcialmente
las glosas o las deja como definitivas dentro de los diez (10) dias hahiles siguientes a su
recepsion.

-Los valores por las glosas levantadas deberan ser cancelados dentro de los cinco (5) dias
habiles siguientes informardo de este hecho a EL CONTRATISTA.

-En el evento que la glosa u objecidon presentada sea consecuencia de discrepancias en el
origen del accwdente ¢ enfermedad, los dias establecidos en ios incisos anteriores se
adicionaran al tiempo necesario para poder agotar todas las instancias necesarnas para su
definicion.

-Resuslta la controversia, el page se realizara en el mes siguiente, si se definié el arigen como
prcfesional.

-El pago de las facturas se hara a traves de giro interbancario. Para descargar los pagos para
los ramos de ARL, vy Accidentes Personales deke ingresar al siguiente link
pitos Jhwww positiva gov.co/ARL fsevicios-en-linea/Paginas/Renoie-de-pagos-proveedores-
prestaciones-asistenciales.aspx ; estos seran actualizados el primer dia nabil de la semana.

PARAGRAFO: EL CONTRATISTA debera cumplir con el procedimiento y las directrices
previstas en el "INSTRUCTIVO PARA PRESENTACION Y TRAMITE DE CUENTAS MEDICAS
POR IPS, PROVEEDCORES Y RECOBROS EPS, ANTE POSITIVA." que es aplicable al servicio
contratado en desarroliado del presente contrato, copia del cual se le hace entrega en ia fecha
de firma del presente contrato y declara EL CONTRATISTA conocer y acepiar.

CLAUSULA SEPTIMA: FACTURACION ELLECTRONICA

Si de conformidad con las normas legales vigentes EL CONTRATISTA debe cumplir con el
proceso de facturacidon electronica o decide adoptar dicho mecanismo, aunqgue éste no le sea
fegalmente obligaterio, debera atender e! procedimiento adoptado para tal efecto por PGSITIVA.
En el evento en que no proceda el proceso de facturacion electronica de acuerdo con o antes
mencionado, EL CONTRATISTA debera aplicar el proceso de radicacion en fisico de las
facturas adoptado por POSITIVA para tal efecto

CLAUSULA OCTAVA. - OBLIGACIONES DEL CONTRATISTA. —
§
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EL CONTRATISTA se obliga con POSITIVA a

POSITIVA &

1.

10.

Prestar los servicios asistenciales establecidos en la clausula primera del
presente contrato, a ios asegurados y/o afiliados a POSITIVA que accedan a su
servicio por causa profesional, con la mayor diligencia en atencidon a los
principios basicos de calidad y eficiencia.

Colaborar para permitir el acceso de los médicos, la comisidn laboral de
POSITIVA y el personal de auditoria concurrente, donde se encuentre el afiliado
atendido, su historia clinica y demas documentos pertinentes, para fines
exclusivos de auditoria médica.

Difundir el presente contrato a su perscnal de apoyo, para gue éstos tengan
conocimiento de las normas y aicances que se deben tener en cuenta para la
prestacion de los servicios a los asegurados y/o afiiados a POSITIVA gue
accedan a los servicios por causa profesional. Para tal efeclo, POSITIVA
suministrara el material necesario para la divulgacién del contrato y sefalara los
pardmetros establecidos para la correcta ejecucion del mismo.

Garantizar el manejo racional de los recursos aplicando la pertinencia médica en
fa solicitud y formulacion de examenes diagndsticos, procedimientos medico
quirdrgicos y suministro de medicamentos.

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

Cumplir con la Resolucion 1995 de 1999, en especial con el "Articulo 15,
Retencion y tiempo de conservacion. La historia clinica debe conservarse por
un periodo minimo de diez (10) afics, contados a partir de la fecha de la Ultima
atencion.

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 ¢ sin el gumplimiento de
los estandares establecidos en la normatividad vigente. Cualquier novedad de
habilitacion debe ser comunicada a POSITIVA de manera inmediata.

Cumplir con ef INSTRUCTIVO PARA LA RECEPCION Y RADICACION DE
SOLICITUDES DE AUTORIZACION EN POSITIVA y el INSTRUCTIVO PARA
PRESENTACION Y TRAMITE DE CUENTAS MEDICAS POR IPS,
PROVEEDORES Y RECOBROS EPS. ANTE POSITIVA

Conocer y aplicar las disposiciones expedidas por las autoridades def pais a que
estén obligadas con ocasion del presente contrato.

Cumplir con los requerimientos del Sistema de Gestion de Calidad. Seguridad,
Salud en el Trabajo y Medio Ambiente-CASISOMA, para garantizar un esquem

de abastecimiento alineado con el cumplimiento de la politica de gestion integral.
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11. Informar de manera inmediata a la Companfia de cualguier situacidén que pueda

afectar la prestacién del servicio.

12. Soportar la prestacién de todos los servicios brindados a los asegurados en la
herramienta transaccional CUIDA 2.0, y como soportes de la factura si son
requeridos en la forma de pago.

13 EL. CONTRATISTA debe hacerse cargo de todas las autorizaciones emitidas
durante la vigencia del contrato, En caso de que el contrato se termine y queden
autorizaciones pendientes, EL CONTRATISTA debera hacerse cargo de ellas en
sy totalidad.

14. Emitir respuesta oportuna a las PQR, solicitudes o requerimientos que realice ia
compafiia en 3 dias.

15. Implementar las acciones de mejora y correctivas que se requieran a través del
Supervisor y/o Interventor sequn el caso.

16. El. CONTRATISTA debe propender por maniener una comunicacion fluida con
POSITIVA, en el momento gue sea contaclade y/o requenido por nuestro
personal médico y administrativo. Donde se debe dar respuesta de fondo, frente
al servicio gue se esté brindando al paciente que muestra inconformidad con la
atencion que en ese momento esta recibiendo. Lo anterior sera terido en cuenta
al momento de evaluacion del contratista, frente a los criterios de calidad de la
atencion.

17.Conocer y cumplir el MANUAL PARA LA GESTION DE RIESGOS DEL
NEGOCIO de POSITIVA, del cual se le entrego copia 2 EL CONTRATISTA,
quien manifiesta haberlo recibido mediante {a firma de este contrato.

ESPECIFICAS

1. Para aguellas IPS que prestan servicios habilitados de Consulta Prioritaria y Urgencias,
podran entregar los medicamentos a los afiliados de POSITIVA asi:

DiAS MEDICAMENTOS DOSIFICACION SEGUN FORMULA
MEDICAMENTOS QUE CUBRA LAS PRIMERAS 48 HORAS
LUNES A VIERNES
ANTIBIOTICO ESQUEMA COMPLETO
QUE CUBRAN EL FIN DE SEMANA Y LAS
MEDICAMENTOS SIGUIENTES 48 HORAS
FINES DE SEMANA
ANTIBIOTICO ESQUEMA COMPLETO
QUE GUBRAN EL FIN FESTIVO Y LAS
MEBICAMENTOS
DIAS FESTIVOS SIGUIENTES 48 HORAS
ANTBIOTIOO ESOUEMA COMPLETO

POSITIVA 10
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« Paralos medicamentos que se entreguen no se requiere autorizacion, se entienden

autorizados dentro de |a autorizacion de la consulta prioritaria o la atencion de urgencias.
el pago del medicamento se hara con referencia a !a tarifa pactada entre las partes.

2. Cumpiir con los estandares de calidad establecidos para la atencidn de usuarios de
POSITIVA: citas de consulta prioritaria 8 horas, odontologia general y medicina general 1
dia habil, cirugia programada 2 dias habiles, imagenologia 1 dias habiles, consuita
externa de especialidades médicas medicina interna, pediatria, cirugia general de 5 dias
habiles y ortopedia 3 dias habiles, y los indicadores de calidad definidos en el Sistema de
Informacion para la Calidad del Sistema Obligatorio de Garantia de Calidad de la Atencion
en Salud.

3 Cumplir con las recomendaciones y requerimientos formulados por el departamentc de
auditoria medica dentra del proceso de verificacidn de garantia de calidad.

4. Suministrar los tratamientos que requieran los usuarios y que sean pertinentes de acuerdo
con el diagnostico emitido y con racionatidad técnico-cientifica, asi mismo informar al
usuario los aspectos relacionados con su salud y dar cumplimiento a los derechos de los
pacientes establecidos en la legisiacion vigente.

5 |Informar a POSITIVA el diagnostico confirmado o presuntivo de cualquier enfermedad de
origen profesional, en el momento en que éste se realice.

6. Suministrar informacion clara y concreta sobre Pronostico, Probabilidad de Rehabilitacion
y posibles secuelas de pacientes que sean solicitados por POSITIVA, utilizando la
clasificacion y terminologia de los procedimientos reatizados de acuerdo con los manuales
v disposiciones legales vigentes. si aplica.

7. Cumplir con el Decreto 2200 del 2005 emanadc por el Ministerio de |a Proteccidn Social,
Por el cual se regiamenta el servicio farmacéutico y se dictan otras disposiciones. En
particular, con la prescripcion en dencminacion comun internacional y la formula médica y
aqueilos que apliquen.

8. Aplicar ei sistema de referencia y contrarreferencia en los casos que sea necesario la
remision de pactentes,

ENTREGABLES DE EL CONTRATISTA.

Resultado indicadores calidad mensual.

Reportar eventos adversos ocurridos a pacientes de positiva
Reportar novedades de la herramienta transaccional CUIDA 2.0
Reportar novedades en la habilitacién de servicios, cuando aplique.
Reportar novedades en los contactos y sedes.

Los reportes se deben informar a la firma interventora.

DA WN

CLAUSULA NOVENA. - OBLIGACIONES DE POSITIVA.

POSITIVA se obliga con EL CONTRATISTA a.

POSITIVA 11
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+ Cancelar oportunamente las facturas presentadas por EL. CONTRATISTA de acuerde
corn las condiciones establecidas en la clausula sexta y séptima del presente contrato.

+ POSITIVA esta obligada a cubrir los costos de los servicios de salud autorizades y
objeto 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.

« lustrar a sus afiliados sobre los procesos a seguir para el acceso a la red asistencial
adscrita a EL CONTRATISTA en casc de accidente de trabajo o enfermedad
profesional.

+ Mantener vigente su autorizacion de funcionamiento y demas requisitos legales.

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

« Informar a EL CONTRATISTA el disefio y organizacién de la red de servicios inciuyendo
el nombre, ubicacion y nivel de complejidad de cada uno de ellos,

e Entregar a EL CONTRATISTA copia del INSTRUCTIVO PARA LA RECEPCION Y
RADICACION DE SOLICITUDES DE AUTORIZACION EN POSITIVA. y el
INSTRUCTIVO PARA PRESENTACION Y TRAMITE DE CUENTAS MEDICAS POR
IPS, PROVEEDORES Y RECOBROS EPS, ANTE POSITIVA, informar a EL
CONTRATISTA en forma oportuna las medificaciones que se realicen a estos

* Informar los cambios de la poblacion objeto de atencion de este contrato.

« POSITIVA tendra en cuenta situaciones excepcionales que puedan afectar el contrato,
casos de fuerza mayor que se escapan dei control del proveedor

CLAUSULA DECIMA. - VALOR DEL CONTRATO.

El vator 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 incluidos en las facturas pagadas y en las glosadas pendientes de
pago, durante la vigencia det presente contrato.

PARAGRAFO: Los pages que s& generen con ocasion a la ejecucion del presente contrato, se
haran cen cargo a la reserva constifuida para cada siniestro.

CLAUSULA DECIMA PRIMERA. - DURACION.

El presente contratc tendra una duracién de tres (3) afos, previo su perfeccionamiento
y legalizacion. £l plazo de duracion del presente contrato podra prorrogarse por mutuo acuerdo
de las partes, mediante {a suscripcion del respectivo otrosi.

PARAGRAFO: La duracién del contrato no incluye la vigencia de las tarifas. En todo caso,
cualquier prorrcga del contratc o modificacion diferente a |la de las tarifas, debera constar por

escrite mediante un otrosi.

CLAUSULA DECIMA SEGUNDA. - LUGAR DE EJECUCION.

POSITIVA 2
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E! lugar de ejecucion del presente contrato serd en la Carrera 5 N° 14 -46 Mariquita - Tolima

iPS !

El contratista podra mantener actualizada su informacion de contacio, enviando su informacion al
novedades.proveedores@positiva.gov.co

L.os numeros de contacto para efectos administrativos son:

RAZON SOCIAL SEGUN RUT o NIT

[
i CLINICA TRAUMANORTE $ A S i 901100223-3

! :
CORREQ ELECTRONICO
INSTITUCIQHAL PARA . ] : SEDES H
... .DIRECCION | INFORMACION GENERAL  MUNICIPIO  TELEFONO | HABILITADAS _ HORARIO DE ATENCION
i | l LUNES A VIERNES
r 8 C00am 1200 pm
CARSE_F:‘E 5N info@traumanprie com Marigurta 2520101 1 2:00 pm 2 6 60 pm
! SABADOS
! i 8.00 AM-12:00 PM
CONTACTOS PRINCIPALES: NOMBRE COMPLETO Tgéﬁ;’oiif CORREQ ELECTRONICO
Represeniante legat QOliveno Jimener Pava 3152479256 gerenciag@lraymangrte com
Gerenie COliveng Jimenez Pava 3152479266 gerencia@traumangrie com
ggx:go general para Cudiquier Larena Diaz Vega 3184375376 administracion@iraumanorte com
Contratacion Letdy Tovar 3104809055 talentohymang@@iraymanane com
Taento humano Leidy Tovar 3104805055 lalgniohumanp@iraymanorte.com
) . 3104291569 . ‘
Admisiones Wilfredo Garavifio 3155112266 referengia@traumanone.com
Facturacdn y glosas Angeta Maria Gaieano Triana 3184071448 facturacion@®iraymanorte com
Consulta 2xierna Suny Raga 3152427224 calidad@traumanaore com
Asignacton de citas medicas Cnstian David Fernandez 3152427224 citas@iraumanaorte.com
Atencitn al usuario i Angela Delfina Garc a Mogollon 3155322169 info@jragmangnie.com
Querdtanc y programacion ge P 3224076271 .
orrugia Luisa Fernanda F‘?rja 3188042505 cirygia@traymanone com
Encargaco@coordinacién médica | Ana Carclina Cashilo 3182800373 coorgd:nacicnmedicaf@iraumancrie com
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CLAUSULA DECIMA TERCERA. - INTERVENTORIA.

El seguimiento y control de gjecucion del contrato, estara a cargo del Supervisor y/o interventor
que el Vicepresidente Técnico designe mediante comunicacién. Asi mismao, el Vicepresidente
Tecnico tiene la facultad de modificar fa designacion mencionada en cualquier momento durante
la vigencia del contratc dando aviso al supervisor y/o interventor, por Ic menos con 15 dias de
anticipacion a la fecha en oue se establezca hacer efectiva dicha mcdificacion

CLAUSULA DECIMA CUARTA. - GARANTIAS.

POSITIVA no asume responsabilidad por la prestacion de servicios asistenciales suministrados
directamente per EL. CONTRATISTA. Dicha responsabvlidad serd asumida directamente por EL
CONTRATISTA. Adicicnalmente, EL CONTRATISTA respondera civimente por todos los
dafios o perjuicics causados a los aseguradeos y/o afiliados que reciban la prestacién del
servicio de salud en desarrolio de este contrato y que se vean afectados por 1a maia calidad de
ios servicios objeto del mismo, por lo gue se debe anexar al presente contrato la copia de la
Poliza de Responsabilidad Civil Médica o de responsabilidad civil profesional clinicas vy
hospitales. Para la legalizacion de este contrato, POSITIVA verificara que la mencionada poliza
cumpla con ias siguientes condiciones: 1) Se encuentre expedida por una compafia de segures
legalmente autorizada en el pais; 2) El asegurado debe corresponder 8 EL CONTRATISTA, 3)
Debe tener como Beneficiarios a los terceros, 4) Se dehe encontrar vigente en la fecha de firma
del presente contrato, 5) Ei riesgo asegurado debe corresponder a la indemnizacién de los
perjuicios que cause el asegurado con motivo de una responsabilidad civil profesional en gque
incurra con relacion a terceros, de acuerdo a la ley como consecuencia de un serfvicio médico,
quiruargico, hospitalizacion, dental, de enfermeria, laboratorio o asimilados, prestados dentrc de
los predios asegurados, &) La direccion del riesgo asegurado debe corresponder a la direccion
de la sede principal en la cual se prestaran los servicios de salud, 7) Se encuentre firmada por
la Compafiia de Segurcs y EL CONTRATISTA.

PARAGRAFO PRIMERO: EI hecho de la constitucion de estas garantias no exonera a EL
CONTRATISTA, de sus responsabilidades legales con todos los riesgos asegurados.

PARAGRAFO SEGUNDO: Sera de cargo de EL. CONTRATISTA el pago oportuno de ifas
primas y erogaciones de constitucién y mantenimiento de la garantia, para lo cual debe
anexarla a cada pdliza, anexco o modificacién, el recibo de pago. Igualmente debera reponer los
valores asegurados cuanda el vaior de los mismos se vea afectado por razdn de siniestro. EL
CONTRATISTA debera mantener la poliza vigente durante todo el plazo del contrato.

CLAUSULA DECIMA QUINTA. - INDEMNIDAD.
Cada una de las partes mantendra indemne a la otra frente a cualquier dafio o perjuicio
originado en reclamaciones de terceros y que se deriven de sus actuaciones o de las de sus

CONTRATISTAS o dependientes.

CLAUSULA DECIMA SEXTA. - RESPONSABILIDAD.

POSITIVA 113



@) POSITIVA

COMPANIA DL SEGLIROS

[
o . -

CONTRATO DE PRESTACION DE SERVICIOS No. ‘ 70 0 CELEBRADO
ENTRE POSITIVA COMPANIA DE SEGUROS S.A. Y CLINICA TRAUMANORTE S.AS.

EL CONTRATISTA se obliga a efectuar su trabajo con el maximo de responsabilidad al
dedicarse a la ejecucion de las labores profesionaies previstas en la clausula primera, teniendo
en cuenta las directrices generales que POSITIVA le imparta. Cuando se compruebe gue hubo
una negligencia 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 perjuicios
a que hace referencia esta clausula deberan ser declarados por autoridad competente.

CLAUSULA DECIMA SEPTIMA. - INHABILIDADES E INCOMPAT!BILIDADES,

Para ia contratacion de POSITIVA se aplicard e! régimen juridico de inhabilidades e
incompatibilidades previsto en la Constitucion y en las leyes para la contratacién estatal.

En cuarto a las inhabilicades e incompatibilidades sobrevinientes en el curso del proceso de
seleccion, o una vez adjudicado el contrato y antes de su perfeccionamiento, el oferente debera
renunciar a su participacion y a los derechos derivados de la misma,

Si llegase a sobrevenir inhabilidad o incompatibilidad en EL CONTRATISTA, éste cedera el
contrato previa autorizacién escrita de POSITIVA.

Si la inhabilidad o incompatibilidad sobreviene en uno de los miembros de un consorcio © union
temporal, éste cedera su participacion a un tercero, previa autorizacion escrita de POSITIVA.

CLAUSULA DECIMA OCTAVA. - NO EXCLUSIVIDAD.

Por este contrato POSITIVA no se obliga a encomendar en forma exclusiva a EL
CONTRATISTA todos los asuntos en los cuales requiera los servicios para los mismos efectos
aqui contratados. Asi mismo, no surge para EL CONTRATISTA, la ohligacion de prestar sus
servicios en forma exclusiva a POSITIVA,

CLAUSULA DECIMA NOVENA. - EXCLUSION DE LA RELACION LABORAL.

El presente Contralo no genera relacidn laboral entre las partes, tampoco generard relacion
laboral alguna con el personal gue las partes utilicen para la gjecucion del presente Contratc.
Los compromisos que se derivan del presente Contrato no afectan de ninguna manera fa
autonomia institucional de las partes; las partes manifiestan expresamente que ninguno de sus
funcionarios, empleades, agentes, dependientes o contratistas adquiriran por la celebracion del
presente contrato relacion laboral alguna con las otras partes. En la ejecucidn del presente
Contrato 'as partes actuaran con autonomia, en consecuencia, el personal vinculado por las
partes a las actividades de este Contrato, corresponde a la exciusiva 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
tendran una relacién de caracter exclusivamente de colaboracion en el desarrollo de las
acciones, y por lo tanto, no genera, ningun tipo de vincutacion laboral o contractual con la ofra
parte.

CLAUSULA VIGESIMA - TERMINACION.
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Las partes podran dar por terminado el presente contrato antes de su finalizacién, o no
prorrogarlo, por las siguientes causas: a) Si se presenta un cambio de normatividac que afecte
de cualguier manera el desarrollo del objeto del presente contrate; b) Si EL CONTRATISTA no
cumple estrictamente con las politicas de POSITIVA.; ¢) Si cualquiera de las Partes incumplen
alguna © algunas de las obligaciones emanadas de este contrato o las que de él se deriven. d)
La inclusidon cualquiera de !as paries, sus socios 0 accionistas, subcontratisias, empleados,
administradores y/o representantes legales, revisores fiscales y/o contadores en la lista OFAC
(Office of Foreign Assets Control}, lista ONU, o en cualquier lista de igual o similar naturaleza,
de cardcter nacional o internacional sera considerada como una causal de terminacion
anticipada del contrato que no dara lugar a indemnizacion alguna a favor de la ofra parte. Be
igual forma, se considerara como una causal de terminacion anticipada del contrato que ne dara
lugar a indemnizacion aiguna, el inicio de investigaciones y/o la emision de sentencias judiciales
relativas Trafico de migrantes; Trata de personas, Extorsion; Enriquecimiento ilicito,
Financiacion del terrorismo y administracidn de recursos relacionados con actividades
terroristas,; Trafico de drogas toxicas, estupefacientes o sustancias psicotropicas; Delitos conira
el sistema financiero; Secuestro extorsivo; Rebelion; Trafico de armas; Trafico de mencres de
edad, Delitos contra ia administracion publica; y Actividades vinculadas con el producto de
delitos ejecutados bajo concierto para delinquir.

PARAGRAFO. En caso de que ef contrato finalice antes de cumplirse el plazo de! mismo, se
realizard la respectiva terminacion anticipada y su posterior liquidacién, con base en las
actividades desarrolladas hasta ese momento.

CLAUSULA VIGESIMA PRIMERA- LIQUIDACION.

La fquidacion del presente contrate se realizara por mutuo acuerdo dentro de los 4 meses
siguientes a la expiracion del término previsto para la ejecucion del contrato. La liquidacion del
contrato de manera unilateral, procedera en aquellos casos en que EL CONTRATISTA no se
presente a la hquidacién por mutuo acuerdo, pese a los requerimientos realizados por escrito
por parte de la Compania, o cuando las partes no lleguen a un acuerdo sobre su contenicdo. La
Compandia tendra la facultad de liquidar de forma unilateral el contrato dentro de los 2 meses
siguientes al vencimiento del plazo inicialmente previsto para la liquidacion de mutuo acuerdo.

CLAUSULA VIGESIMA SEGUNDA. - PROHIBICION DE CESION.

EL CONTRATISTA no podra ceder el presente contrato a persona alguna sin el consentimiento
previo y escrito de POSITIVA.

CLAUSULA VIGESIMA TERCERA., - SEGURIDAD Y CONFIDENCIALIDAD.

De conformidad con la comunicacién escrita suscrita por el Doctor Luis Ernesto Rodriguez
Ramirez- Gerente Médico de POSITIVA con la referencia "CLAUSULA DE SEGURIDAD DE LA
INFORMACION INT. #0809 DEL 15 DE ABRIL DE 2019 que forma parte integrante del
presente contrato, se deja constancia gue con base en el memorando interno #0809 del 15 de
abril de 2019 de la oficina de gestion integral del riesgo, con respecto a la cldusula de seguridad
de la informacion, y teniendc en cuenta que el proveedor no accede a informacion public
reservada o clasificada de POSITIVA, no le aplica la clausula de seguridad de ia informacion
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CLAUSULA VIGESIMA CUARTA: PROTECCION DE DATOS PERSONALES

En el contexto de la ejecucion del presente Contrato, sera necesario la recoleccion y
almacenamiento de los datos personales de individuos que desarrollen negocios con EL
CONTRISTA y POSITIVA y de sus subalternos o empleados, para lo que las partes se obligan
a dar cumplimiento a lo establecido en la Ley 1581 de 2012, y todas aquellas que la
reglamenten, modifiqguen o supriman. En este mismo contexto, las Partes se comprometen a la
implementacion de medidas de seguridad para la proteccién de los datos que se obtengan en
virtud de este Contratc y de esta forma eviten la circulacion, acceso, adulteracién o modificacion
no autorizada de los datos personales.

Los datos que reciban las partes deberan ser tratados unica y exclusivamente para las
finalidades necesarias para desarrollar el objeto del presente contrato, respetando el derecho a
la intmidad de los titulares de los datos personales, de quienes haran el tratamiento de acuerdo
con lo establecido en la Ley 1581 de 2012 y el Decreto 1C74 de 2015

En caso de que en el desarrcilo del contrato se presente por cualguiera de las partes un
incidente de seguridad con los datos personales, debera reportario de inmediato al oficial de
proteccion de datos personales de cada una de las partes.

Las Partes garantizaran el ejercicio de los derechos de los titulares de los dates en relacién con
la informacion personal de conformidad con lo establecido en la Ley 1581 de 2012 y el Decreto
1074 de 2015 y las demas normas que modifiqguen, adicionen o complementen sus
disposiciones: Conocer, actualizar y rectificar sus datos personales, en lo que sea de su
competencia. Este derecho se podra ejercer, entre otros frente a datos parciales, inexactos,
incompletos, fraccionados, que induzcan a error, o aqguelios cuyo Tratamiento esté
expresamente prohibido o no haya sido autorizado.

Seran obligaciones de las PARTES:

« Dar cumplimiento a las obligaciones y reglamentaciones para la proteccion de datos
personales que resulten aplicables.

« Garantizar |a reserva, confidencialidad y preservacion de la informacién de tipo personal
a la que tengan acceso en virtud del presente contrato.

e Dar el tratamiento adecuado a los datos personales transmitidos, exclusivamente para el
cumplimiento dei objeto del presente caontrato.

« Adoptar y mantener medidas de seguridad y proteccion que sean necesarias para
garantizar la proteccion de los datos personales transmitidos bajo el contrato.

« Mantener la confidencialidad de los datos personales transmitidos, bajo las abligaciones
y lineamientos establecides en el presente contrato. LAS PARTES no podra revelar,
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fransferir o transmitir a terceros los datos personales transferidos, transmitidos o

revelados, ni subcontratar su tratamiento.
s Establecer y mantener una politica de tratamiento de datos personales

CLAUSULA VIGESIMA QUINTA - MULTAS.

En este contrato se pactan multas en el evento en el que EL CONTRATISTA presente
incumplimiento parcial, mora o retardo en el cumplimiento de cualguiera de las obligaciones def
contrato celebrado, previo adelantamiento del procedimiento de sanciones por incumplimiento
en garantia del debido preceso. En taies eventos el supervisor del contrato o interventer debera
informar del retardo o0 mora por parle de EL CONTRATISTA en el cumpimiento de las
obligaciones pactadas en el presente contrato y pagara a POSITIVA una suma equivalente al
uno por mil (1X1000) del valor de la facturacién radicada en el mes anterior, por cada dia
calendarnio que transcurra desde |a fecha prevista para el cumplimiento de esas obligaciones vy
hasta cuando éstas efectivamente se cumplan, sin que el total de las mismas exceda el 20% del
valor total del contrato. En los contrataos de cuantia indeterminada, se tendra como valor limite
para tal efecto, ia suma establecida inicialmente para efectos de la constitucion de la garantia.
Para efectos de la efectividad de la mulla, se acudira al juez competente para que finalmente
decida sobre el incumplimiento de las obligacionas a cargo de EL CONTRATISTA.

PARAGRAFQ: El pago de las muitas no exonerara a EL CONTRATISTA del cumplimiento de
sus obligaciones emanadas del contrato. EL CONTRATISTA mediante la firma del presente
contrato, renuncia a la reconvencién en mora por el incumplimiento de las obligaciones
pactadas.

CLAUSULA VIGESIMA SEXTA. - CLAUSULA PENAL PECUNIARIA.

En este contrato se pacta la Clausula Penal Pecuntaria en el evento en que EL CONTRATISTA
no diere cumplimiento a las obligaciones del contrato celebrado, que genere perjuicios para la
Companfia, previe adelantamiento del procedimiento de sanciones por incumplimienic en
garantia de! debido proceso. Para efectos de la efectividad de la clausula penal pecuniaria, se
acudira at juez competente para que finalmente decida sobre el incumplimiento de las
obligaciones a cargo de EL CONTRATISTA.

PARAGRAFO PRIMERO: La tasacion de la clausula penal atendera criterios de oportunidad.
razonabilidad, proporcionalidad y gravedad del incumplimiento y sera hasta la suma equivalente
al veinte (20%) del valor total facturado al momento del incumplimiento del presente contrato. La
imposicion de esta pena pecuniaria se considerard como una estimaciéon anticipada de
perjuicios que EL CONTRATISTA cause a POSITIVA. El valor pagado como clausuia penal no
es obice para demandar ante del juez del contrato, la indemnizacion integral de perjuicics
causados si estos superan el valor de la clausula penal.

PARAGRAFO SEGUNDO: Ei pago de la clausula penal no exonerara a EL CONTRATISTA
dei cumplimiento de sus obligaciones emanadas del contrato. EL CONTRATISTA mediante |
firma del presente contrato, renuncia a la reconvencion en mora por el incumplimiento de
obligaciones pactadas.
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CLAUSULA  VIGESIMA SEPTIMA. - PROCEDIMIENTO SANCIONES  POR
INCUMPLIMIENTO. -

POSITIVA podra declarar el incumpiimiento cuantificando los perjuicios del mismo, imponer las
multas pactadas en el contrato y hacer efectiva la clausula penal, de acuerdo con el siguiente
procedimiento; a. Evidenciado un posible incumplimiento de las obligaciones a cargo del
CONTRATISTA. POSITIVA citard 2 EL CONTRATISTA vy al garante o compafiia de seguros
que expidié la péliza de responsabilidad civil médica o de responsabilidad civit profesiona! de
clinicas y hospitaies, a audiencia para debatir lo ocurrido. En la citacion, se hara mencion
expresa y detallada de los hechos gue la soportan, acompafiando el informe de interventoria y/o
de supervision en el que se sustente la actuaciéon y enunciard las normas (civiles y/o
comerciales) o clausulas posiblemente violadas y las consecuencias que podrian derivarse para
EL CONTRATISTA en desarrolic de la actuacién contractual. En la misma se establecera el
lugar, fecha y hora para la realizacion de la audiencia, la que podra tener lugar a la mayor
brevedad posible, atendida la naturaleza del contrato y la periodicidad establecida para el
cumplimiento de las obligaciones contractuaies. b. En desarrollo de la audiencia, el Gerente de
Apastecimiento Estratégico presentara las circunstancias de hecho que motivan la actuacion
contractual con fundamento en el informe presentado por el supervisor y/ o interventor del
contrato, enunciard las posibles normas (civiles y/o comerciales) o ciausulas posiblemente
vicladas y las consecuencias que podrian derivarse para EL CONTRATISTA en desarrollo de la
actuacion contractual. Acto seguido, se concedera el uso de la palabra al representante legal de
EL CONTRATISTA o a quien lo represente, y al garante, para que presenten sus descargos, en
desarrollo de lo cual podra rendir tas explicaciones del caso, aportar pruebas y controvertir las
presentadas por la Compafia ¢. Una vez evacuada la practica de tas pruebas ¢ recibidos 1os
medios aportados por los interesados, se cerrara la audiencia para que la Compafiia mediante
decision contractual motivada que constara por escrito, proceda a resciver sobre la exigibilidad
o no de la sancion o declaratoria o no del incumplimiento. En el evento en que se resuelva que
no hubo incumplimiento se procedera a archivar la actuacion contractual. En el evento en que
se decida que hubo incumplimiento contractual, en el mismo documento, se hara la tasacion de
la suma a pagar a favor de POSITIVA y a cargo de EL CONTRATISTA, como consecuencia del
incumplimiento de acuerdo con las estipulaciones contractuales. d. La decision, se informara
mediante comunicacion escrita la cual sera remitida al domicilio de EL. CONTRATISTA. e EL
CONTRATISTA podra presentar un escrito de reconsideracién ante la Compaiiia, dentro de los
cinco (5) dias habiles siguientes a la fecha de adopcion de la decision que declara el
incumplimiento contractual. En el evento en que una vez declarado el incumplimiento
contractua! EL CONTRATISTA no presente mediante escrito la reconsideracion o lo haga de
forma extemporanea, se entendera que esa decision se ratifica y se procedera para su posterior
cobro. En el evento en que se presente en tiempo y por escrito la reconsideracion la Compafiia
procedera a resolverlo dentro de los quince (15) dias habiles siguientes a su recepcion. El plazo
anteriormente descrito podra ser prorrogado por un término igual al inicialmente pactado. f. En
cualquier momento del desarrclio de la audiencia contractual, el Gerente de Abastecimiento
Estratégico podra suspender la audiencia cuando de oficio o a peticion de parte, ello resuite en
su criterio necesario para allegar o practicar pruebas gue estime conducentes y pertinentes, o
cuando por cualquier otra razén debidamente sustentada, ello resulte necesario para el correcto
desarrollo de la actuacion contractual. En todo caso, al adoptar la decision, se sefalara fecha y
hora para reanudar la audiencia. POSITIVA podra dar por terminado el procedimiento en
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cualquier momento, si por algun medio tiene conocimiento de la cesacion de situacion de
incumplimiento.

PARAGRAFO: La citacion al garante que expidi6 la péliza de responsabilidad civil médica o de
responsabilidad civit profesional de clinicas y hospitales que se menciona en la presente
clausula, tendra como Unico objetivo el de informarle de un presunto incumplimiento o siniestro
en el marco de la actuacion contractual. Por lo tanto, la comunicacion a dicho garante sélo
tendra el efecto de citacién y no de notificacién y la no asistencia de éste a la audiencia, no
constituira causal para su no realizacién, de tal forma que el procedimiente de que trata esta
ciausula puede cumplirse sélo con EL CONTRATISTA.

CLAUSULA VIGESIMA OCTAVA. - CONTINUIDAD DEL SERVICIO. -

EL CONTRATISTA se compromete a garantizar la continuidad del servicio ante {a ocurrencia
de cualquier imprevisto que pueda sucederse en la ejecucidn del presente contrato, salvo
eventos de caso fortuito y fuerza mayor.

CLAUSULA VIGESIMA NOVENA. - GASTOS E IMPUESTOS.

Los gastos y/o impuestos que se generen con ocasion a la formalizacion y/o ejecucien del
presente contrato, serdn asumidos por la parte a quién legalmente le corresponda dicha
respensabilidad.

CLAUSULA TRIGESIMA - AUDITORIAS.

Teniendo en cuenta el objeto del presente contrato, EL CONTRATISTA en cualquier tiempo,
podra ser auditado por parte de POSITIVA o por parte de los organismos de control tanto
internos como externos, con el fin de verificarse el cumplimiente de las obligaciones del
presente contrato.

CLAUSULA TRIGESIMA PRIMERA. - SISTEMAS INTEGRADOS DE GESTION.

EL CONTRATISTA vy el personal que utilice para el desarrollo del presente contrato, en todo
momento tomaran las medidas necesarias para dar la suficiente seguridad a sus empieados y
terceros. Se recomienda voluntariamente estabiecer actividades orientadas a la conservacion
del medio ambiente.

CLAUSULA TRIGESIMA SEGUNDA. - MANUAL DE REQUISITOS Y OBLIGACIONES DE
CONTRATISTAS EN SEGURIDAD, SALUD OCUPACIONAL Y AMBIENTE.

EL CONTRATISTA se obliga a presentar los documentos gue acrediten el cumplimiento de los
requisitos y obligaciones en materia de Seguridad, Salud Ocupacional y Medio Ambiente,
definidos por POSITIVA en el Manuai de Requisitos y Obligaciones de Contratistas en
Seguridad y Salud Ocupacional y Medio Ambiente de POSITIVA, copia magnética del cual se
entrega, el cual declara recibido con la suscripcion del presente contrato.

EL CONTRATISTA debera entregar los siguientes documentos, segun corresponda:
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TIPO B
Prestacion servicios

REQUISITOS -

fuera Positiva
PN PJ

Cemiicado de hebililacidn ce requisitos y condiciones técnicas suscrito por el Gerente

Medico X

Paz y salvo de pago Oe saluc y parafiscales suscrie por el Representante legal yvio Revisor X

fiscaies por 10% Giimos 6 meses anteriores a la ofera para persona juridica

Certitcado de la ARL dei conlratista de cumpiimento de sistema de gestion er segurdad X

sccial v salud

CLAUSULA TRIGESIMA TERCERA. - APORTES AL SISTEMA DE SEGURIDAD SOCIAL.

EL CONTRATISTA acreditard durante la ejecucion del contrato, estar al dia en pagos al
Sistema Integral de Seguridad Social y Parafiscales: Para tal efecto, debera aportar con ia
factura de pago la certificacion expedida por el Revisor Fiscal y/o Representante Legal de
encontrarse al dia en los pagos a la Seguridad Social y Parafiscales, en la cual debera informar
el nimero de validacién de los pagos al operador logistico y entregar en copia el reporte
impreso del PILA, correspondiente al mes de presentacion de ia factura.

CLAUSULA TRIGESIMA CUARTA. - SARLAFT

EL CONTRATISTA declara que mantiene y ejecuta buenas practica en sus procesos, dirigidos
a evitar que sus operaciones puedan ser utiizadas como instrumento para el ocultamiento,
manejo, inversiéon o aprovechamiento en cualquier forma, de dinero u otros bienes provenientes
de actividades del lavado de activos, 1a financiacion del terrarismo y/o sus delitos conexos. Lo
anterior deberd constar en certificacion expedida por el representante legal de EL
CONTRATISTA, adjunta como anexo a este contrato.

EL CONTRATISTA en relacion con el Sistema de Administracion de Riesgos del Lavado de
Activos y ia Financiacién del Terrorismo de POSITIVA , se obliga a lo siguiente:

4 A actualizar su informacion, minimo una vez al afio, incluida la relativa a su composician
accionaria, informacion financiera, cambios en representantes legales, composicion de
junta directiva y cualquier otra informacion que sea susceptible de cambio. Adicional a lo
anterior, EL CONTRATISTA se obliga a entregar en cualquier momento a informacién
que sea requerida por la Compafiia y que se considere relevante para la administracion
del riesgo de lavado de activos y la financiacién del terrorismo.

2. A interponer las consideraciones relativas a la gestion del riesgo del lavado de activos y
la financiacion del terrerismo frente al cumplimiento de metas comerciales.

3. A identificar y reportar de manera oportuna cualquier operacién, actividad o actuacion
que seglin su percepcion tenga caracteristicas de inusual o sospechosa.

4. A asistir a las capacitaciones que sean dispuestas por la Compania para fortalecer,
ampliar y/o actualizar temas relacionados con la gestion del riesgo de favado de activos
y la financiacién del terrorismo. ;
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5. A cumplir con los requenmientos que la Compafia realice en relacion con la gestion del
riesgo de lavado de activos y la financiacion del terrorismo, y que constituyan un
mecanismo razonable para disminuir el riesgo de ser utilizada como vehiculo para el
lavado de activos y/o la financiacion del terrorismo.

CLAUSULA TRIGESIMA QUINTA. - PERFECCIONAMIENTO, LEGALIZACION Y
EJECUCION

Este contrato se entendera perfeccionado en la fecha en que sea firmado por las partes y se
legalizara en la fecha de verificacion de la pdliza. No se requiere acta de inicio para su
ejecucion,

CLAUSULA TRIGESIMA SEXTA. - DOMICILIO CONTRACTUAL

Para todos los efectos legaies las partes acuerdan como domicilic contractual la ciudad de
Bogota, D.C.

En constancia se firma el presente contrato, a los
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