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ASUNTO: informe de supanvitidn del contrato No 85-7-20071-20
| TIPO DE INFORME

| PERIODICO__X_ O FINAL
r
Periodo del intorme de supervision

010672021 [Hasta | 30/06/2021 ]

En cumplmento 2 los articules 83 y 84 de la Ley 1474 de 2011 “Por la cual se dictan normas crientsdas =
fortalecer los mecanismos de prevencidn, investigacion y sancion de actos de corrupcion y la efectivitied del
ConD’ oe iz gestdn pudlca’, asl como de la Resolucion No 03049 del 30 de julio del 2014 “Por la cusl se
azopta e’ Manua! ce Contratacion de la Policla Nacional’, Resolucidn No. 00090 del 15/01/2018, *Por la cust
s¢ aclyslza modfica y complementa el Manual de Contratacidon de la Policla Nacional adoptado medisnte
Resolrodn No 03049 de 20147, y la "Gula para el ejercicio de las funciones de Supervision e Interventoris de
{05 comiratos ool £5ta0o” expedida por Colombia Compra Eficiente, o las normas que las modifiquen. adicicren
© sustituyan sm penuicio de las funciones establecidas contractualmente y aquellas inherentes a la naturaslezz
gel eercitio ge 13 supenvision, me permito presentar el correspondiente informe del contrato u orden de comprz
' cel @sunto @ taves del cual se detalla, el seguimiento y el grado de cumplimiento de las coligacicnes
| estabieszas en el respectvo contrato u orden, asl-

A AL

INFORMACION GENERAL:

« Wedmante acia No 0259 de fecha 18 de noviembre de 2020, el seflor Subcomisario RUBELIO HUMBERTO |
CARDONA MANJARRES Responsable Contratos UPRES Tolima, la seflorita Patrullera MONICA ANDREA
GONZALEZ BLANDON analista de contratos nombré como supervisora del contrato de prestacion de
servicios del asunto a la sefiora S 184 YADIRA OZAETA PEFIA.

+ Periodicidad establecida para la entrega del informe de supervision: mensual

» No. de informes de supervision presentados y publicados en SECOP I1: 7

Ho. ~ KADICADO GEFOL FECHADE | PERIODO REPORTADD |

. | PRESENTACION
1 - W 24/05/2021 871172030 of 30113030 ||
P—Z: - — Py 24/05/2021 OV 272020 gl 31122000 !
4 . 2410512020 0110172031 4l 31013081
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g 24/05/2021 01/02/2021 al 28/02/2021
> GS-2021-123027 DETOL 19/11/2021 01/03/2021 al 31/03/2021
5 GS-2021-123174 DETOL 19/11/2021 01/04/2021 al 30/04/2021
GS-2021-124415 DETOL 23/11/2021 01/05/2021 al 31/05/2021

Informacion del contrato u orden de compra

Contrato No.

85-7-20071-20

Objeto del Contrato /
instrumento de
agregacion de la orden
de compra

“CONTRATAR EN LA CIUDAD DE IBAGUE, LA PRESTACION DE LOS
SERVICIOS DE CIRUGIA ORAL Y MAXILOFACIAL, CON EL FIN DE
ATENDER LAS NECESIDADES DE LOS USUARIOS DEL SUBSISTEMA DE
SALUD DE LA POLICIA NACIONAL EN LA UNIDAD PRESTADORA DE

SALUD TOLIMA”

DENT’'S ESTETICA DENTAL S.A.S
LINA MARIA CALLEJAS HERNANDEZ

Contratista
Representante legal

Valor inicial del | $43.000.000,00
contrato u ordcen de

compra

Valor adiciones del | $21.500.000,00
contrato u orden de

compra

Valor total del contrato | $64.500.000,00

u orden de compra

Plazo de ejecucion | SEIS (6) MESES Y TRECE (13) DIAS
inicial

Fecha de inicio del | 18 DE NOVIEMBRE DE 2020

plazo de ejecucicn del

contrato

Fecha de terminacion | 31 DE MAYO DE 2021
del plazo de ejec:cidn
del contrato

Fecha de inicio del
plazo de ejecuci®n de
la(s) adicién(es)

Fecha de termir ~cidn
del plazo de ejecucién
de la(s) adicién(c )

01 DE JUNIO DE 2021

31 DE AGOSTO DE 2021

001 DE FECHA 24 DE ABRIL DE 2021 POR VALOR DE $21.500.000,00

Adiciones
Modificatorios N/A
Prorrogas
Otros N/A

A:7/DESARROLL" DE LA SUPERVISION AL CONTRATO U/ORDEN DE/COMPRA

1.1 Acciones ade' "ntadas:

La supervision debcra realizar un resumen cronologico de las actuaciones adelantadas en ejercicio de las
funciones, debiendo plasmar datos de relevancia, como por ejemplo fechas, nimeros de oficios, nimeros de
actas, mensajes de - orreo electronico, documentos que den cuenta de las actuaciones adelantadas entre otras.
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Se realiza seguimiento en el cumplimiento de las especificaciones técnicas

2. VERIFICACION DEL CUMPLIMIENTO DE LAS OBLIGACIONES CONTRACTUALES

CUMPLIMIENTO OBLIGACIONES LEGALES DEL CONTRATISTA

OBLIGACIONES DEL CONTRATISTA
LEGALES

CUMPLIO

OBSERVACIONES

1 Con el objeto de garantizar el
cumplimiento de las obligaciones
emanadas del presente contrato, el
CONTRATISTA se compromete a suscribir
a favor del CONTRATANTE y a
satisfaccion del mismo, la Garantia Unica,
cuyo objeto sera respaldar el cumplimiento
de todas y cada una de las obligaciones
que surjan del Contrato. Esta Garantia
consistira en una Poliza expedida por
Compaiila de Seguros o Entidad Bancaria
legaimente establecida en Colombia,
cuyas polizas matrices se encuentren
aprobadas por la  Superintendencia
Financiera, la cual debera presentarse
dentro de los Tres (3) dias habiles,
siguientes a la notificacion de la aceptacion
de la oferta.

2. Cumplir con el sistema obligatorio de
Garantia de Calidad, los requisitos del
sistema Unico de habilitacion y las
condiciones  sanitarias, que fijen las
autoridades competentes tanto del orden
nacional como territorial.

3. Designar un funcionario que cumpla
funciones de enlace con el supervisor,
tanto para la atencion de pacientes como
problemas administrativos financieros.

4. Prestar unico y exclusivamente el
servicio dispuesto mediante autorizacion
firmada por el facilitador o coordinador del
establecimiento de Sanidad Policial y/o
Medico de referencia del UNIDAD
PRESTADORA DE SALUD TOLIMA.
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5. Cumplir con las condiciones técnicas y

el recurso humano ofrecidos al momento
de presentar la propuesta.

6. Presentar plan de contingencia en el
evento de casos de fuerza mayor con los
profesionales

7. Informar al supervisor del contrato
designado por el ordenador del gasto una
vez éste se encuentre ejecutado en un
Cincuenta (50%) y Ochenta (80%)

8. Prestar en forma continua y permanente
los servicios a los usuarios del Subsistema
de Salud de la Policia Nacional - UPRES
Tolima, bajo los principios de eficacia,
universalidad, calidad y solidaridad.

9. Prestar el servicio siempre que el usuario
presente la orden expedida por la oficina de
referencia y contrarreferencia de la UPRES
Tolima y la documentacion para la
acreditacion de derechos de los usuarios.

10. El contratista debe allegar durante los
primeros cinco (5) dias habiles del mes
subsiguiente a la emision de la factura, esta
con los soportes RIPS, formato en Excel de
la siguiente informacion en el siguiente
orden: numero de factura, fecha de la
factura, fecha de prestacion del servicio,
nombre del usuario, documento de
identificacion, diagnéstico, procedimiento y
valor facturado, el RAS técnico econdmico,
con el fin de radicar la factura en la
ventanilla Unica de radicacion.
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CUMPLIMIENTO ESPECIFICACIONES TECNICAS

ESPECIFICACIONES TECNICAS MINIMAS

CUMPLIO

OBSERVACIONES
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"DE CARACTER TECNICO: (transcribir las
_contrato uorden de compra) * . .

establecidas en el anexo de especificaciones técnicas del
TR B oSS L e PTG i 2

1.

El contratista cuenta con portafolio de servicios que

relacione capacidad instalada, servicios de salud
ofertados habilitados e inscritos en el de registro de
prestadores de servicios de salud de la secretaria de
salud del Departamento del Tolima, lineas telefénicas
disponibles de referencia y contra referencia y de
informacidn al usuario, dentro de este deben estar
contemplados los siguientes requisitos:

Direccion y teléfonos (Fijos y/o méviles) en donde
puedan localizarse para la programacion de servicios.
Horarios de Atencion para los usuarios

Modalidad para la asignacion de citas y o visitas
(Telefonica y/o Presencial)

Instrucciones para solicitud y programacion de
procedimientos y visitas

Entrega de copia de servicios prestados

Linea de atencién a nuestros usuarios y proceso de
quejas y reclamos.

Nuestra direccion Carrera 5 numero 40-42 Barrio Macarena parte alta,
Teléfono 2643091 - 2701765
Horario de atencion: Lunes a Viernes: 8 a 12amy de 22 6:30 pm
Sabado: 9aipm
Para el periodo de cuarentena se atendera de Lunes a Viernes de7ama3l

pm jornada continua y los sébados de 9 ama 1 pm

El contratista debe ajustarse segun lo contemplado
por el Ministerio de Salud y de Proteccion Social y
todas aquellas normas legales que deroguen,
Modifiquen o establezcan estandares de habilitacion
para la prestacion de Servicios de Salud sin causar
traumatismo en la prestacion del mismo. Dando
aplicacion a lo establecido por el Ministerio de Salud
y de la Proteccion Social y mantener dicha
habilitacién durante la ejecucion del contrato.

Dispondra de un folleto informativo para todos los
usuarios del Subsistema de la Policia Nacional con la
siguiente informacion:

Direccion y teléfonos (Fijos y/o moviles) en donde
puedan localizarse parala programacion de servicios.

- Horarios de Atencidn para los usuarios

- Modalidad para la asignacion de citas y o visitas
(Telefénica y/o Presencial)

- Instrucciones para solicitud y programacién de
procedimientos y visitas

- Entrega de copia de servicios prestados

- Linea de atencién a nuestros usuarios y proceso
de quejas y reclamos.

La Institucion Prestadora de servicios de salud debe
disponer del talento humano necesario y competente
para la prestacion de los servicios de salud ofertados,
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y el personal asistencial que presta directamente los
servicios de salud a los usuarios debera cumplir con
los requisitos exigidos por el Estado para ejercer la
profesién u oficio e igualmente cumplir con lo

establecido por el Ministerio de Salud y Proteccién
Social.

La experiencia minima del personal asistenclal en
atencion de pacientes minimo de un afio.

5. Debera realizar el registro en historia clinica de todas
las atenciones y procedimientos realizados a los S|
pacientes del Subsistema de Salud de la Policla
Nacional cumplira con lo establecido en la resolucién
1995 de 1999 en cuanto al manejo conservacion y
custodia de la historia clinica.

6. El contratista debe dar aplicabilidad al programa de S
auditoria para el mejoramiento de la calidad de la
Atencion de Salud, acorde al Decreto 1011 de 2006
del Ministerio de la Proteccion Social “...Por el cual
se establece el Sistema Obligatorio de Garantia de
Calidad de la Atencion de Salud del Sistema General
de Seguridad Social en Salud...”

De acuerdo con lo anterior debe anexar con la oferta
minimo los siguientes documentos:

- Allegar la certificacion del PAMEC emitida por el
ente territorial.

- Copia de protocolo de atencion segura de
pacientes.

7. Informar al supervisor del contrato una vez se
encuentre ejecutado en un Cincuenta (50%) y Si
Ochenta (80%).respectivamente.

8. Prestar Unico y exclusivamente el servicio dispuesto
mediante autorizacion escrita y firmada por el Medico Si
de Referencia y Contra referencia de la UPRES
Tolima.

9. Facturar los servicios de salud prestados de acuerdo
a la clasificacion utilizando los cédigos Unicos de S|
procedimientos en salud (CUPS), tarifa pactadas y en
forma independientes los servicios prestados,
presentar en medio magnético el soporte respectivo
que permita el cargue de la informacion en el
aplicativo dispuesto por la Policia Nacional.

10. Formular los medicamentos en nombre genérico y no Si
comercial, verificando que esten incluidos en el
Manual de Medicamentos de la Policia Nacional
vigente en el momento del inicio del contrato y
durante la ejecucion del mismo el cual sera
entregado antes de la fecha de iniciacion del contrato.
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11. Presentar en medio magnético la relacion de los —[
servicios habilitados y contratados utilizando los
codigos Unicos de procedimientos en salud (CUPS), Sl

con el respectivo valor segln tarifa pactada, que
permita el cargue de la informacién en el aplicativo
dispuesto por la Policla Nacional para la respectiva
actualizacion de los contratos.

12. Prestar en forma continua y permanente los servicios S|
a los usuarios del subsistema de salud de la Policia
Nacional- UPRES Tolima, bajo los principios de
eficacia, universalidad, calidad y solidaridad.

13. El contratista debera cumplir con todas aquellas
normas legales vigentes que en Materia ambiental SI
apliquen, por tal motivo y por tratarse de una
prestacion de servicio de salud deberan dar
aplicacion al PGIRH segun lo establece el ministerio
de salud y la proteccién social.

En cumplimiento a la Resolucién 1142 de 2002, Decreto
351 de 2014, debe contar con un plan de gestion integral
de residuos so¢lidos generados en atencion de la salud y
otras actividades (PGIRASA). Contar con un gestor de
residuos solidos peligrosos con caracteristicas biologicas
como los descritos dentro del Decreto 4741 de 2005.
Anexar soportes.

14. En atencién la pandemia por COVID-19 se debe dar SI
aplicabilidad a los lineamientos para prevencion
control y reporte de accidente laboral por exposicion
ocupacional al SARS CoV-2 (COVID-19).

1.1 NOVEDADES, SITUACIONES ANORMALES O DE RELEVANCIA

En este mes se realizan pagos de glosas del mes de enero por valor de $413.846,00 y febrero por valor de
$35.057,00, se hace correccion en el monto de facturacion pagado en el mes de mayo se pasé por
$25.763.942,00 y el valor correcto es de $34.994.470 y monto del valor total de entregas se pasé por
$46.087.709,00 y el correcto es de $46.088.709,00

3. AVANCE DE LA EJECUCION DEL CONTRATO U ORDEN DE COMPRA:

A la fecha de corte del presente informe de supervision han transcurrido (223) dias calgndario desqe que
inicié el plazo de ejecucion del contrato u orden de compra, restando (60) dias calendario para que finalice

el plazo de ejecucion.

4. TRAMITES Y VERIFICACION DE PAGOS:

La Regional de Aseguramiento No. 2 - Unidad Prestadora de Salud Tolima, pagara al CONTRATISTA el valor
del contrato que resulte del presente proceso, en la ciudad de Neiva - Huila, de manera mensual, de_ntro de Iqs
sesenta (60) dias calendario siguientes a la radicacion y asignacién del turno para pago respectivo, previa

Escaneado con CamScanner




Pagina 8 de 12 .| ELABORACION, EJECUCION Y LIQUIDACION DE
Cédigo: 2BS-FR-0019 CONTRATOS

Fecha: 12-03-2021 INFORME DE SUPERVISION DE CONTRATOS U
Version: 5 ORDENES DE COMPRA

presentacion de la factura acompaiada de constancia de recibo a satisfaccién de los servicios prestados,
expedida por parte del supervisor del contrato junto con la acreditacién del contratista de encontrarse ql diaen
el pago de aportes relativos al Sistema de Seguridad Social en Salud, pensiones y riesgos profesionales;
respecto al pago de parafiscales se aplicara En virtud de lo consagrado en el articulo 23 de la Ley 1150 de
2007 y Decreto 1273 de 2018, el CONTRATISTA debera acreditar el cumplimiento de sus obligaciones con los
Sistemas de Seguridad Social en Salud, Pensiones, Riesgos Profesionales, Aportes a las Cajas de
Compensacion Familiar, Instituto Colombiano de Bienestar Familiar (I.C.B.F.) y Servicio Nacional de
Aprendizaje (SENA), mediante certificacion suscrita por el Representante Legal del CONTRATISTA o su
Revisor Fiscal - si lo tuviere — en la que conste tal situacion. "En el evento en el que la facturacion la efectie el
consorcio o unién temporal bajo su propio NIT, de conformidad con lo establecido en el Decreto 358 de 2020,
la factura, ademds de sefialar el porcentaje o valor del ingreso que corresponda a cada uno de los miembros
del consorcio o unién temporal, indicaré el nombre o razén social y el NIT de cada uno de ellos. Estas facturas
deberan cumplir los requisitos sefialados en las disposiciones legales y reglamentarias. En el evento previsto
en el inciso anterior, quien efectte el pago o abono en cuenta deberd practicar al consorcio o unién temporal la
respectiva retencion en la fuente a titulo del impuesto sobre la renta y complementarios, y correspondera a
cada uno de sus miembros asumir la retencién en la fuente a prorrata de su participacién en el ingreso
facturado.” documentos que deben ser tramitados en la Ventanilla Unica — Central de Cuentas del Grupo de
Apoyo Administrativo UPRES, donde de conformidad con lo establecido en el articulo 19 de la Ley 1150 de
2007 “Derecho a Turno” se le asignara un numero de radicacién. En caso que el CONTRATISTA presente los
documentos requeridos para el pago después del dia seis (6) del mes los pagos se realizaran dentro de los
(60) dias habiles siguientes a la fecha de la radicacion. En todo caso, los pagos estan sujetos a la disponibilidad
de PAC y ubicacion de los recursos por parte del Nivel Central. La factura debe cumplir con los requisitos
establecidos en el anexo No. 5 de la Resolucion 3047 del 14 de agosto de 2008 emanada del Ministerio de la
Proteccion Social. Los soportes de las facturas se presentaran legajados en carpeta 4 aletas en cartulina
blanca tipo propalcote maximo 250 folios por carpeta, leqajado a tamario oficio, sin documentos en
formato fax, dando cumplimiento a la Ley de Archivo Documental del Archivo general de la Nacion,
anexando copia del contrato..

Los pagos previstos se acreditaran a la cuenta a favor del CONTRATISTA, o en otro banco o cuenta que éste
designe con anterioridad al vencimiento del pago, con sujecion a lo previsto en las disposiciones cambiarias,
por medio de aviso escrito con no menos de sesenta (60) dias de anticipacién, acomparado de certificacion
bancaria original con fecha de expedicién no superior a treinta (30) dias calendario, a nombre de la firma
Contratista. Todos los pagos efectuados tendran los descuentos de ley.

PROCEDIMIENTOS TECNICO-ADMINISTRATIVOS PARA EMISION DEL RAS

El contratista debe allegar durante los primeros 5 dias calendario del mes subsiguiente a la emisién de la
factura, formato en Excel de la siguiente informacion en el siguiente orden: nimero de factura, fecha de la
factura, fecha de prestacién del servicio, el RAS técnico econémico, con el fin de radicar la factura en la
ventanilla tnica de radicacion. '

SOPORTES DE LAS FACTURAS PARA EL MECANISMO DE PAGO

. Factura conforme al codigo del comercio (X usuario)

. Recibo a satisfaccion suscrito por el supervisor del contrato

. Comprobante de recibido del servicio firmado por el usuario y/o acudiente con nombre completo y
numero de teléfono.

. Autorizacion expedida por el area de referencia y contra referencia de la unidad prestadora de
salud Tolima donde se indique el servicio a satisfacer.

. Certificacion de la cuenta bancaria vigente (no superior a 3 meses)

DOCUMENTOS ADICIONALES A LA CUENTA DE COBRO.
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* Fotocopia del documento de identidad y carné y/o constancia de afiliacién vigente del usuario.

* Acreditacién del contratista de encontrarse al dia en el pago de aportes relativos al sistema de seguridad

social en salud, pensiones y riesgos profesionales; respecto al pago de parafiscales se aplicara lo
dispuesto en la normativa legal vigente.

Una vez radicada la factura por parte del adjudicatario contratista, el Supervisor del Contrato dentro de los (5)
cinco dias habiles siguientes a su recepcion

a Satisfaccion Técnico-Econdmico y devolver la cuenta junto con los soportes a la Central de Cuentas para
continuar con el tramite de pago respectivo

El recibo a satisfaccion, aunque se encuentre suscrito por el supervisor del contrato, no implica el recibo o
aprobacion definitiva por parte de la POLICIA NACIONAL y por consiguiente, no exime al CONTRATISTA de

Su responsabilidad en cuanto a la calidad del servicio prestado o de cualquier otra obligacién contractual o de
responsabilidad civil.

Si los documentos en referencia son devueltos por la REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD No. 2 -
UNIDAD PRESTADORA DE SALUD Tolima, por inconsistencias como Ia falta de informacién o mal

diligenciamiento de los mismos, la REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD No. 2 - UNIDAD
PRESTADORA DE SALUD Tolima, se obliga a la asignacion nuevamente del turno, siempre y cuando se
hubieren subsanado las observaciones y se haya cumplido con el tramite documental dentro del plazo indicado.

Todas las demoras que se presenten por estos conceptos seran de responsabilidad del CONTRATISTA, quien

acompariada del recibo a satisfaccion técnico, para q
en el Articulo 57 de |a Ley 1438 del 19 de enero de 2011.

PARAGRAFO 2: TRAMITE DE GLOSAS

En el evento que se presenten glosas a las ¢

_ uentas presentadas, esta i i
tiempos establecidos en el Articulo 57 de la L ; Jo g0t 1, € conformidad oo

ey 1438 del 19 de enero de 2011.
PARAGRAFO 3: CONCILIACION DE GLOSAS

Escaneado con CamScanner



S .Lm“\“_m‘___,, e
’_\

Paginat0de 1 EL i
ABORACION, EJECUG o
i | - ION Y LIQUIDACION DE g
EOdgo.ZBSJWLOO19 CONTRATOS

echa: 12-03-2021 . e N7

Versoms | 'NFORME DE SUPERVISION DE conTRATOS U gurh
sion: 5 ORDENES DE COMPRA POLICIA NACIONAL

En el evento que se presenten glosas a |as Cuentas presentadas

57 de 1a le 1438 , estas se tramitaran de conformidad con lo
_pos_terior a la notificacion de I y del 19 de enero de 2011. Donde se encuentra

glosa el contratista tendra quince (15) dias habiles para indicar ace i
g : ptacién o
ptacion. Dentro de los siete (7) dias habiles siguientes a la recepcion de la respuesta

giosd s cidira scij levanta total o parcialmente las glosas o las deja como definitivas,
5 € proceder a citar para conciliaci ; T
quince (15) dias habiles 3 | _ p onciliacion de estas al contratista en los siguientes

estipulado que

Si no se llegara a una conciliacion efectiva en I3 REGIONAL O UPR igui [ [
: . ES, |
Auditoria Médica de Ia Direccién de Sanidad. " #oulemia Instancia es el Grupo d

CAUSALES DE NO PAGO

. Todo_ ser_\{icio ambulatorio (primera vez o control) u hospitalario que no cuente con formato de
autorizacién por parte de la central de autorizaciones de Ila USP.

* Todo procedimiento adicional no

lod autorizado, salvo que se haya prestado atendiendo un riesgo
Inminente para la vida del paciente.

* Atenci6n del evento adverso prevenible; El contratista debe reportar dentro de los cinco (5) dias a su
ocurrencia, eventos adversos e incidentes presentados en la ejecucién del contrato, con su respectivo
analisis e implementacion de un plan de mejora al supervisor del contrato y al ordenador del gasto,
asumiendo los costos de atencién del evento adverso” dicho reporte se debe consignar en el formato
3SS -FR-0006 “ reporte de incidentes y eventos adversos” el cual se adjuntara a la minuta contractual.

* Bien o servicio electivo, fuera del plan de beneficio del SSPN, que no haya sido diligenciado en el
formato del Comité Técnico Cientifico CTC DISAN y aprobado por esa instancia del nivel central.

e Bien o servicio para administracién urgente o tutela, que esté fuera del plan de beneficio del SSPN,
cuando luego de haberse prestado la atencion con la inmediatez requerida, no haya sido reportado en
el formato del Comité Técnico Cientifico CTC DISAN (El concepto de favorabilidad para estos casos
que emita el CTC, obrara como herramienta de mejoramiento y supervisién, mas no como causal de
no pago).

e Las contempladas en la Resolucion 3047 MINPROTECCION_ ~de 2008, Resolucion 416
MINPROTECCION de 2009 y demas normas que las modifiquen o adicionen.

ici individual y separados de
de ALTO COSTO, TUTELAS Y CTC, deben se_r.facturados de manera in Ju :
ILOSdS:r:lv;Zosirvicios incluidos en el Plan de Beneficios, identificando la factura con el servicio prestado segtn
coosrres onda. Dicha factura debera traer los respectivos soportes establecidos en la Forma de pago del presente
contraE) inclﬁidas las lecturas de apoyo diagnéstico (Imagenologia) y anexo un cuadro en EXCEL con la
siguiente informacion:

‘bre /|'de [De - lad |or |a desal SRR
‘del | docu | ident :
_Usua' | ment | ificac |

‘rio’ o |ion.

Escaneado con CamScanner



Pagina 11 de 12 ELABORACION, EJECUCION Y LIQUIDACION DE
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Fecha: 12-03-2021 INFORME DE SUPERVISION DE CONTRATOS U Vi
ya—— ORDENES DE COMPRA POLICIA NACIONAL

Si no se llegara a una conciliacién efectiva en la REGIONAL o UPRES, la siguiente instancia es el Grupo de
Auditoria Médica de la Direccion de Sanidad.

NOTA: La facturacion debe ser cargada al sistema con el fin de que se ejecute dentro de la misma Y que
posibilité su pago y futura liquidacion una vez terminado

NOMBRE BENEFICIARIO: DENTS ESTETICA DENTAL SAS
CUENTA No. 236023628

TIPO DE CUENTA: CORRIENTE

ENTIDAD FINANCIERA: BBVA

4.1. Ejecucion Financiera y Pagos:

_a. Balance general de pagos y entregas

% del valor del contrato u

Valor en pesos orden de compra

Valor total del contrato u orden de compra $ 64.500.000,00 100%
Valor total de las entregas $ 54.421.304,00 84%
Valor total facturado $ 8.332.595,00 0%
Valor facturado pendiente de pago $ 19.426.834,00 ) 30%

Valor pagado $ 448.903,00 : ) 7%
$  10.078.696,00 ; 16%

Valor pendiente de entrega

~ b. Detalle de las entregas, valores facturados y pagos efectuados en el periot oinformado
< (la supervision debera relacionar de manera discriminada lo orrespondien -ejecucion
del contrato u.orden de compra tunicamente del periodo que esta inform NS
“No. de acta Valor : Jassviaa s Valor T
N0 recibido Fecha de Valor Nyl e SN N Yorden
_constancia recibido facturado ' N_of faggura <d‘?‘i"“°~°,"?"9 | de pago
‘de recibido : ‘ ; SRR
Mediante
correo
electrénico
de fecha
23/08/2021
la Tesorera
- $413.846 $ 368.323,00 $ 45.523,00 140347921
sanidad $ 35057 05/02/2021 :ﬂggg; 78 31.195,00 $3.856,00 140351021
seccional :
Huila envia
relacion de
pagos _

4.2 Entrada de Bienes (verificar que los bienes hayan ingresado a los estados contables, si aplica)

5. RECOMENDACIONES
Ninguna
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6. CONCLUSIONES

El supgrvlsor, debera marcar con una (x) las caslllas segun corresponda al periodo entregado, con el fin de que
la administracion tenga claridad frente al cumplimlento o no del contratista, El no diligenclamiento sera causal
de la devolucion del respectivo informe de supervision.

Certifico con fa firma del presente Informe, que el contratista cumplié con las
El contratista sl X clausulas y especificaciones técnicas del contrato, en la fecha o fechas

cumplié con lo ——— | establecidas, para lo cual relaciono y anexo los documentos soportes (técnicos
establecido en obligatorios establecidos en las especificaciones técnicas, Incluyendo las
las  clausulas amblentales, de seguridad y salud en el trabajo y otros).
contractuales
NO En caso de incumplimiento parclal o total del contrato, se informé mediante
| comunicacién oficlal No. del , dirigida al

ordenador del gasto, las obligaciones Incumplidas.

Atentamente,

Firma 1 —
Grado y Nombres W&Ge}o fecc.
Cargo ON, c .

Supervisor Contrato u o%en de Compra No. 8S- —?Oof)l-?(_) . -
Correo electronico: o . OWeta 1028 correo.(ao{.owa -Co,

No. Celular: 3112405y &
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