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Esté formato debe ser utillzado para la presentacién de informes de- supervls!on a contratos. de blenes y servlclos, lnteradmlnlstrativos ¥ ordenes
de compras, dlferentes alos de Interventoria y de obra oL e, AT o

No. GS-2022 :0BREST - DE(DE,UPRES/JEFAT ERIEERE
Monteria, 22 de diciembre de 2022 syt o A

Teniente Coronel e o
OCTAVIO OLAYA USECHE LLoaET e
Jefe Regional de Aseguramiento en Salud No. 6. .

Envigado, Antioguia

ASUNTO: informe de supervisién del contrato No 65-7-20156-22
TIPO DE INFORME o o v
PERIODICO _x__ O FINAL __ . T )
Periodo def informe de supervisién

01/11/2022 __ [EHastasl 30/11/2022 |

En cumplimiento a los articulos 83 y 84 de la Ley 1474 de 2011 “Por la cual se dictan normas orientadas a
fortalecer los mecanismos de prevenc;én investigacion y sancién de actos de corrupcion y la-efectividad del
control de la gestién publica”, asi como de la Resolucién No.03049 del 30 de julio del: 2014 “Por la“cual se
adopta el Manual de Contratacion de la Policia Nacional’, Resolucién No. 00090 del 15/01/2018,*Por la cual
se actualiza, modifica y complementa el Manual de Contratacién de la Policia Naciorial adoptado mediante
Resolucién No. 03049 de 2014", y la “Gufa para el ejercicio de las funciones de Supervisién e Interventoria de
los contratos del Estado” expedida por Colombia Compra Eficiente, o las normas que las modifiquen,adicionen
o} sustltuyan sin perjumo de las funciones establecidas contractualmente y aquellas inhérentes-a la naturaleza
del ejercicio de la supervision, me permito presentar el correspondiente informe del contrato u orden de.compra
del asunto a través del cual se detalla, el segu;m:ento y el grado de cumphmxento de Ias obhgacxones
‘establecidas en el respectivo contrato u orden asf: :

R

INFORMACION GENERAL:

e Mediante comunicacién GS-2022- 086468~DECOR el sefor (a) Teniente Coronel, OCTAVIO OLAYA
USECHE, obrando en calidad de Jefe Regional de aseguramiento en salud No. 6, nombrd como’
supervisor del contrato u orden de compra del asunto al sefior (a) Submtendente CESAR DAVID
HERRERA ALMANZA

e Periodicidad establecida para la’entrega del informe de supervisién: mensual <"

EAI

+ No. de informes de supervision presentados y publicados en SECOP Ii: 2 I RO

« Informe de supervrsmn septiembre, periodo comprendido entre el 01 al 30 de septiembre de 2022, reportado
mediante comumcacnon oficial GS-2022- 088579 DECOR GS 2022 088584 -DECOR | ' "

« “Informe de: superwsron octubre, penodo oomprend|do entre el 01 al 31 de octubre de” 2022 reportado
med!ante comumcamon oficial GS-2022-088584 -DECOR ., = . = .- _ - S

Informacién del contrato u orden de compra
Contrato No. / Orden | 65-7-20156-22-
de compra No.
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Objeto del Contrato / | PRESTACION DE 'LOS- SERVICIOS" DE - "APOYO DIAGNOSTICO 2
instrumento de | PROCEDIMIENTOS ESPECIALIZADOS DE MEDICINA NUCLEAR GOMO SON:
agregacién de la | (BAMAGRAFIAS, ESTUDIOS,:RASTREOS; 'RENOGRAMAS, ' PERFUSIONES
orden de compra ETC.),

Contratista INSTITUTO DE MEDICINA NUCLEAR MEDINUCLEAR SA

Representante legal HERNAN GUILLERMO BERROCAL FERNANDEZ
Valor inicial del

contrato u orden de % 35.000.000,00 _
compra , e
Valor adiciones del
contrato u orden de | N/A
compra
Valor total del | 35.000.000,00

contrato u orden de TR
compra
Plazo de ejecucion T
inicial 31/12/2022

Fecha de inicio del LR e T e f

plazo de ejecucién

del contrato u orden 16/09/2022 S S W T

de compra
Fecha de terminacién {. - . -~ . .~ o . ST e, e e
"del, . plaz_o_::;: oo de (. : R S . S L P et
ejecucion - ;. del '34/12/2022 B r‘ R ST
~contrato.u orden de | =~ T ST LA e TSR
compra - . (pactada:|:: L e C R I ' o
‘inicialmente). - o 2 . : ; o .
Fecha de:inicio del.| N/A - ST e e
plazo de ejecucién de:| . .o S

1 la(s) adicién(es) - [ .- Lo e
Fecha de terminacién [-N/A -

fat T

det plazo de

ejecucion de la(s) ,
adicion(es) T
Adiciones _ N/A 4 , e
Modificatorios JANA i e
Promogas TRA — — Tt
Otros = NATTTTTTT - - et -

1.1 Acciones adelantadas: - P Ty

La superwsmn debera reahzar un resumen cronoiogloo de Ias actuauones adeiantadas en ejercmlo de ias
funciones, debiendo plasmar datos de relevancia, como por ‘ejemplo fechas, nimeros de oficios, niimeros de |-
actas, mensajes de correo electronico, documentos que den cuenta de las actuaciones gd'elanvtadas; entre otras.

+ Mediante correo electrénico se socializo a la entidad Ia forma de cérho debe presentar 14 facturacién. con
el fin de evitar el retroceso de dicho proceso y evitar demoras en el tramite de pago.

2. VERIFICACION DEL CUMPLIMIENTO DE LAS OBLIGACIONES CONTRACTUALES <




oy
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CUMPLIMIENTO OBLIGACIONES LEGALES DEL CONTRATISTA

.

OBLIGACIONES DEL CONTRATISTA LEGALES CUMPLIO® | OBSERVACIONES

Cumplir con el objetocdntractual. Do S cie L
o ~ sl e

Obrar con lealtad y buena fe en fas dzstmtas etapas contractuaies I R -
evitando dilaciones y trabas : - : NIA’ |

Responder en los plazos que la POLICiA_ NACIONAI__ :,establezca!_en“ T .,-; .
cada caso, los requerimientos de aclaracién o de.informacion que. le |... g, ~ NA
formule

Cumplir cabalmente con sus oblngacnones frente al Sistema’ de
Seguridad Social Integral y parafiscales (Cajas de Compensac:on
Familiar, Sena e ICBF), por cuanto el cumpllmlento de esta obligacion |

- gt | T NA
es requisito indispensable para |a realizacion de cualqwer pago A B ‘

Constituir en debida forma y aportar ¢ al Grupo Contractualy Seguimiento | . 7 o
de la UNIDAD EJECUTORA o quien haga sus veces, dentro’de los tres | R :
(3) dias habiles siguientes a la suscrlpcron del contrato la Garanha' L..Sl L NA
Unica. . ' ' ‘

Guardar la confidencialidad de toda la informacién que’le seaentregada’| ™ -

y que se encuentre bajo su custodia o que por cualquier otra
circunstancia deba conocer o manipular-y respondera civil, penal y [© o
disciplinariamente por los perjuicios ‘de su divuigacién ylo utshzacmn Covsl N/A
indebida que por si o por un teroero se cause a Ia admlmstramon ° al Ty o

s . v

terceros.

No acceder a peticiones 0 amenazas, de quienes actuando pb'r fuera de
la ley pretendan obligarlo a hacer u- omitir algin- acto o-hecho; el A & B
CONTRATISTA deberd Informar de tal evento a la UNIDAD | - B N,A"
EJECUTORA de la Palicia Nacional y a las autondades competentes sk e o
para que se adopte las medidas necesarlas e

Mantener activa la cuenta corriente o de ahorros reportada para los |-
pagos con el fin de evitar traumatlsmos en el proceso de ejecucion del I Y NA
contrato. S L w8l w4

Restituir a LA POLICIA NACIONAL ios-elementos 'que‘haya.colocado a : Y
su disposicién para el desarrollo del objeto contractual, cuando se lo S| NIAC
requiera o al finalizar el contrato, en caso de que se hayan suministrado | ¢ S o

CATALOGACION. - EL CONTRATISTA deberd « proporcionar  la | =i w0 | "%
informacién necesaria para denominar, clasificar; identificary numerar- |- s
los articulos de abastecimiento relacionados y/o incluidos en el objeto-| - =+ =i 8
del contrato, dentro del plazo y en las condiciones sefaladas por el | - '
Supervisor, quien acreditard el cumplimiento: de la presente: clausula, e
.| mediante un certificado en que conste la entrega total de la informacién S| ONIA
requerida. La presente certificacién sera necesaria para la liquidacion SRR I
del contrato. Entendiéndose no finalizada la entrega de los bienes |-
objeto del contrato, en tanto no se c:umplan las obhgacnones detta| -
clausula de catalogamon , T
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Incluir todas aquellas obllgamones que el contratista debe cumplir.con:
el fin de alinear la actlwdad contrac:tual a las buenas pract:cas en
materia-ambiental.- .-, s N

MATERIA AMBIENTAL en la adquisicién de mater[al pellgroso
medicamentos vencidos, 'y demas blenes considerados como
contaminantes del med:o ambiente, - con ' sujecién a la legislacion -
ampiental; la responsabilidad sera deI contratista, para que éste, una
vez terminada la vida Util de los bienes que provea a la entldad los.
reciba nuevamente y proceda a realizarla disposicion final adecuada -
se deberé incluir dentro de las obligaciones del contratista: ~ -

v Las relacionadas con la aphcacmn de buenas .practicas, . .,

ambientales, de acuerdo con el tipo de't servicio a contratar

¥ Indicar que cualquier infraccion ambiental por omision de [ "

permisos, concesiones o licencias ambientales, que hublese’ .
sido necesario tramitar antes, durante'y al fi nallzar él contrato, | © .
seréd asumida como su responsabllidad y sobre el partlcular

como la periodicidad con que se debe presentar informes.

v' La obligacion de presentar las actas de disposicién final
correspondientes y las licencias ambientales de quienes
realizaran dicha disposicion, ya sean contratistas nacionales o
extranjeros,

¥v" Enlos casos de tener personal ba;o su responsabllidad debera

contemplar capacitaciones en’ temas ambientales como:| . .

impactos ambientales, manejo de residuos sélidos, liquidos,
escombros entre otros, donde se realice el manejo y actuacion
de los mismos, e igualmente identificar los elementos utilizados
(quimicos, eléctricos, manufacturacion entre otros), para el bien

0 servicio que se va a realizar de acuerdo a cada actividad-_,'-

especifica que se desarrolle.

v" Solicitar al contratista en lo posjble el. anaIISIs de cnclo de v1da; A

del producto y/o servicio a contratar segiin corresponda -

v Dar cumplimiento al decreto 351 del 2014 resolucién 1164 del | ,
2002, decreto 4147 del 2005 y: normas. complementarsas en-ji:

matena ambiental.

v La empresa contratista debera posee empresa autorizada por
la autoridad ambiental, para la recoleccion y disposicion final de
los residuos pel;grosos en cualqu|er momento podra ser objeto
de revista :

+ FEtapa precontractual, . celebracuén y ejecucmn del |
contrato: la documentacién que se-relacionaa continuacién |
debera presentarse al momento radicar la propuesta frente at-|.. .

pliego de condiciones segun cronograma. o e

Certificado no superior a tres meses emitido por la |-
Administradora de Riesgos .lLaborales. (ARL) sobre ila

Evaluacion Inicial de los Estén_dares Minimos del Sistema:de
Gestion de la Seguridad y Salud en el Trabajo (SGSST),.donde

Si

conste una calificacién que. se .encuentre en una escala de }. - -

valoracion “Aceptable” (puntaje mayor a-85%) y mantener la
calificacion y evidencias ‘a disposicién (para el caso de
consorcio o uniones temporales se debera presentar el
certificado por cada empresa que conforma la unién temporal o

<o

NIA




Péagina 5 de 12 ELABORACION, EJECUCION-Y. LIQUIDACION DE
Cédigo: 2BS-FR-0019 ~CONTRATOS

Fecha: 12-03-2021 _ INFORME DE SUPERVISION DE:CONTRATOS U
Vorsiom 5 .+ ORDENES DE'COMPRA

POLlClA NACIONAL

consorcio). La calificacién total de la' Evaluacidn Inicial -del
SGSST sera objeto de verificacion durante ta ejecucion .de!
contrato.

Formulario de compromiso fi rmado por ei representante lega1
de la empresa (segun anexo)

COVID, contempladas en la resolucion 1462 de 25 de’ agosto 2020 (MIN_ . Sf
PROTECCION SOCIAL), resolucion’ 1513 de 2020 } . o

Para la facturacion de los bienes o servicios contratados se debe teper { =
en cuenta los lineamientos y parametros conternplados en la circular R
externa 016 del 09 de marzo de 2021 establécidos por &l Mlnlsterlo de |. _

Hacienda y Crédito Publico, por medio del cual se lmplementa el |
modelo de recepcién de facturas de venta, notas débito y/o’ notas_
crédito, la cual es de obligatorio cumphmlento de acuerdo con la

Directiva Presidencial 09 del 17 de septiembre de 2020 “Lineamientos | = S )

para el Pago de Proveedores del Estado” y la Resolucidn No. 000042
del 05 de mayo de 2020, “Por la cual se desarrolfan los sistemas de
facturacidn, los proveedores tecnoldgicos’ y el reg|stro de Ia factura

electronica de venta R PTE A

i NIA

Las demas obhgaclones del CONTRATISTA contenldas en eI art!cu!o'_ '

5° de la Ley 80 de 1993, asi mismo, sera civil y penalmente responsable ‘ él :

por sus acciones U omisiones en Ia actuacion contractual

L NIA

La Calidad .del servicio tendrd  como. sustento ‘los atributos - de
oportumdad continuidad, peértinencia, seguridad del paciente,

suficiencia -e ‘integridad, racionalidad |6gica ‘cientifica, sahsfaccwn deI__ SI '

usuario, efectividad, eficiencia, equrdad yaceptabllldad

A

En el caso que un especialista solicite ayudas diagnostlcas ol
procedimientos quirtirgicos, también debe anexar por escrito y con le’tra

legible la justificacién clinica de dicha sollcntud N R - 8l

N/A

La orden de servicio debe ser d|l|gencuada en.su totahdad con- nombre -
del usuario, documento de identificacién; d|agnost|co servicio sohcxtado

con firma y el sello del profesional tratante. o ' "SI¢ 3

NACL

El Contratista debe diligenciar en forma*completa sin excepcion el
formato 013 de referencia y autorizaciones, el cyal sera entregado yi{ . -
revisado por la oficina de referencia y contrarreferencna ademds sera |, S
soporte obligatorio de cuenta, asi, mlsmo debe ser diligenciada la :
Historia Clinica y el RIPS relacmnado -

NIA

El Contratista debe dar Cumpllm:ento ala cn’cular 030 de 19 mayo de‘ o

2006, indicadores de calidad . : Sl

WN/A B

El oferente se obliga a reportar dentro de Ios‘siguientes‘c;inco dias a,Su J:
ocurrencia, eventos adversos e incidentes presentados en-ejecugion del ,
contrato, con su respectivo analisis’ e implementacién de un- plan de S|
mejora; al supervisor del contrato y ordenador del gasto, asumiendo los |
costos de la atencion en salud derivados del evento adverso ". dicho

- NIA
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reporte se debe consignar en el formato 3SS - FR 006 " REPORTE-‘ -

DE INCIDENTES Y EVENTOS ADVERSOS. -

El oferente se compromete a darle aplicabilidad a Ja resolucién 3280 del | ;

02/08/2018 sobre la atencion integrala la pobIaCIon matemno périnatal o ’

por medio de la cual se adoptan los lineamientos técnicos y operativos |

de la ruta integral de atencién para la promocién y mantenimiento de la ... S . NIA

salud y ruta integral de atencion en salud para la poblaclon matemo | - : '

perinatal y se establecen las directrices para su operacion. A -

EI OFERENTE debera cumplir con la implementacién del Slstema de I

Gestion de la Seguridad y Salud en el Trabajo, de acuerdo a lo |

establecido en el Decreto No: 1072 de 2015 “Por medio del cual se. - . :

expide el Decreto Unico Reglamentario del Sector Trabajo” vy . a. Sl NIA .

Resolucion No. 0312 de 2019 “Por Ja cual se definen los’ Estandares |..

Minimos del Sistema de Gestién de la Segur/dad v Salud eri el Trabajo" ..

Garantizar las acciones dirigidas a la proteccidn de los nifios, nifasy |.,.. . . .

otfros grupos de la poblamon contra enfermedades prevembles . S[ B . . .NA

mediante:la vacunacion sin barreras. Lo

CUMPLIMIENTO ESPECIFICACIONES TECNICAS' o "

ITE : ,

M DESCRIPCION DE CONDICIONES TECNICAS CUMPLE OBSERVACIONES
El Contratista se:compromete a cumplir con -el sistema obligatorio de .
garantia de calidad (decreto 1011 del 2006- Resolucuon 3100 del 2019) fos EL CONTRAT STA

1 requisitos minimos esenciales y las ‘condiciones sanitarias- que fijen ias’ : CUMPLIO
autoridades competentes tanto en el orden nacional:como territorial; .esto - SATISFACTOR]AMENT
es, debera habilitar ante las autoridades. de salud iocales los servac:os PR .. ||ECON'SUS
ofertados ~oSE L OBLIGACIONES
El Contratista se compromete a lmplementar y a dar ‘uso adecuado al dee o | CONTRACTUALES
médulo de Imégenes Diagnosticas del Sistema de |nformacnon enSaludde| . S - e

2 la Policia Nacional (SISAP) mientras se encuentre dentro de las|
instalaciones al Establecimiento de Sanidad Policial Complementario y al -
reportar al Supervisor del Contrato cualqu;er mconsnstenma que se_ =
presente, )

‘3 Identifica la persona(s) contacto y teléfonos para los casos en los que se
requiera (citas, precisar informacion, cédigos, procedimientos, etc.)
El oferente presenté el Anexo portafolio de servicios propios con codigo |-

4 |(CUPS o Propio), descripcién del, procedimiento con inclusiones: y .
exclusiones, valor en pesos y tarifa global que oferta. 3

5__| El oferente presenta formulario de compromiso de| SGSST

' 6 LEl Oferente ‘presentd documento’ garantizando la, oportunldad para.la|. -
atencién? :
El Contratista se compromete a cumplrr con el programa de Gestién e - N
Residuos Hospitalarios ' Decreto 2676 de 2000, Gestién de residuos

7 | quimicos decreto 4147 de 2005, programa ‘de recnclaje decreto 400 de |*

) 2008, proteccién radioldgica, protocolos de proteccién radiologica
(medlmon de radiacion a los trabajadores, ambientales-dosimetros) ’
El Contratista se compromete a garantizar la oportunidad para Ia asignacién

8 |de la cita para la realizacién. de -los procedimientos dlagnéstlcos .
ambulatorios de [, I, I y IV nivel noniayor 'a 48 horas lE '
El Contratista se compromete a garantizar la dportunidad-para la entrega ‘

-9 | de resultados de los procedimientos diagnésticos ambulatorios de I ll Iy
IV nivel no mayor a 48 horas. PR . ) ”
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10

Reportar mensualmente en medio fisico o magnético a garantia de calidad

de RASES N° 6 UPRES DECOR, lo§ ‘eventos :adversos y el seguimiento |- .*.% ...

correspondiente, segtin la Resolucién 1446 de 2006.

11

La atencién de los eventos -adversos .generados ‘durante la atencién| ™

entendido como “el dafio o complicacién no mtenmonal consecuencia del
cuidado médico o todo aquel derivado del ctidado de la salud y no de” ia
enfermedad misma del paciente”, correréan por cuenta del prestador. -

Facilitar los indicadores de calidad en la prestacién SOGCS.

2

13

El CONTRATISTA, designara un funcionario quien se encargara de "

solucionar cualquier inconveniente o inquietud que se deriven de la

prestacién de los servicios del contrato que llegare a suscribirse|” ..

suministrando los siguientes datos: NOMBRE:
c.C expedida en
Teléfono , E-mail

14 .

=15

El oferente.presenta formulano de compromiso del SGSST
Modelo de prestacion de servicios de salud. - ° b

16

Soporte de la suficiericia para prestar los servicios por contratar eshmada
a partir de la capacidad Instalada y fi frmada por el representante Iegal

17

Proceso de atencion al usuario .

18

El CONTRATISTA -se compromete a presentar al supervisor Ios

indicadores de calidad los pnmeros cinco (5) dias habiles de cada mes. en
medio magnéticos y fisico asi; indicador de satisfaccién, del usuario,
porcentaje 'de oportunidad de atencién de usuarios, hospitalizados,
urgencias y ambulatorios, numero de’ estudios solicn‘ados numero de

estudios realizados, complicaciones en la realizacién de los pmcedlmlenfos B
| acompafiado del- plan de mejoramiento de- ser requerido, rumero de

estudios reportados sobre nimero de estudios entregados, diez primeros
estudios soljcitados, diez primeros profesionales con mayor demarnda, diez
primeras especialidades médicas cop -mayor demanda, diez primeros

diagnésticos con CIE. 10, indicadores de riesgos y todo lo sclicitado por la.
Super Salud y Secretaria de . Salud.. Estos |nd|cadores deben ser| ..

clasificados entre Rayos X, Doppler Duplex Ecografia.

19

.| INSUMOS Para el presente_proceso dé contratacion, el valor de los| .
insumos, medios de contraste y medicamentos que se requieran en [os

procedimientos deberan ser presentado en la OFERTA ECONOMICA

20

El contratista debera hacer entrega de los protocolos de proteccién renal

para los usuarios que.requieran estudios cton medios de contraste donde -

se describa la proteccién previay posterio. -~ "~

21

A

.El- contratista se compromete "a. enfregar las' lmagenes impresas

inmediatamente. (en acetatos,” papel o CD segin requerimiento y.
necesidades de los servicios) los cuales deben.estar empacados en bolsas

plasticas. de polietileno calibre: 2, con manija para transporte. de color|. .-
1 blanco, para ro{u}ar con Ia fecha, datos del paCIente \2 tlpo de examen| .

pracncado

22 .

El Contrafista se compromete a suspender la prestaczon del servicio objeto _,'

del presente contrato, una vez esté agotado el valor del mismo, salvo 'en

- | casos de Urgencia' médica, debidamenté ‘justificada de acuerdo con las i
- | disposiciones: expedidas por la Superintendencia Nacional de Salud y{~
previa autorizacion .del Supervisor del Contrato; El Contratista se |

compromete a informar por escrito al Supervisor del contrato cuando el
estado de ejecucion del contrato se encuentre en un 70%, . Los servicios

prestados por fuera del contrato que no cumpla con Ias anteriores [ -

condiciones, no serén pagados por el CONTRATANTE.

23

El' Contratista se compromete a que los  profesionales medlcos
especialistas de la firma, asistan a las reuniones, juntas médicas, comités

ylo actividades programadas donde sea necesaria su partlapacmn previa

programacnon por parte del: superwsor deI contrato et
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1.1 NOVEDADES, SITUACIONES ANORMALES O DE RELEVANCIA
El contratista cumplié satisfactoriamente.con sus obligaciones cont[éotuales.'
2. AVANCE DE LA EJECUCION DEL CONTRATO U ORDEN DE COMPRA: -

A la fecha de corte del presente informe de supervision han transcurrido (73)-dias calendario desde que
inici6 el plazo de ejecucién del contrato u orden de compra, restando (31) dias calendario. para que finalice
el plazo de ejecucion. T A L L ‘

3. TRAMITES Y VERIFICACION DE PAGOS:  * ~o -~ ~* o o - |
e ; A | o Tl
3.1 FORMA DE PAGO

.

e

La Regional de Aseguramiento en Salud No.8, pagara el-valor del contrato. que resulte-del-presente proceso a
favor del contratista en la ciudad de Monteria, en pagos mensuales. con:base en la-facturacion soportada
presentada por el contratista durante los primeros cinco, (5) dias-habiles del mes siguiente a la prestacion.de
los servicios, dentro de los sesenta (60) dias:habiles; siguientes a 1a presentacion-de .Ia factura comercial
respectiva en la ventanilla Unica central de cuentas de la Unidad Prestadora De Salud Cérdoba, luego de ser
auditada la facturacién debe ser enviada a la Regional de Aseguramiento en Salud N°6, tina vez cumplidos los
trémites administrativos y fiscales vigentes y quela Direccién ‘del Tesoro Nacional sitde los correspondientes
recursos del PAC autorizado a la institucion. En consecuencia, no obstante, la programacion de PAC cuya
autorizacion es competencia del Ministerio de Haclenda.y Crédito PUblico.a través de ia Direccién del Tesoro
Nacional, no sera impedimento para la ejecucion del objeto contractual. . | .

La radicacion de la facturacion (impresa y en.medio magnético) de los servicios prestados se debe:hacer dentro
de los cinco (05) primeros dias habiles del mes siguiente a la prestacion del servicio, la cual-como minimo debe
cumplir con: relacién general de pacientes atendidos, detallando el nimero de |a factura por cada uno de ellos
discriminada y firnada por el usuario o-acudiente. Esta informacién se debe presentar en fisico'y medio
.magnético en Excel listado discriminando ntlimero de factura, fecha de factura, edad, riombre del paciente,
identificacién, atencidn recibida (descripcion del CUPS) diagnostico'y valor facturado.”

De acuerdo con la circular externa No. 016 del sistema integrado deinformacion Financiera SIiF Nacién de
fecha 09 de marzo de afio 2021; solicita a todos los Representantes legales, secretarios generales, ordenadores
del Gasto, Areas Financieras, Coordinadores y usuarios del SIIF Nacién; con.el fin.de, realizar el proceso de
recepcion de Facturas electrénicas de venta, notas debido y notas crédito. La administracién del SIIF nacién |-
implemento el “Modelo de Recepcién de Facturas de Venta, notas debido y /o notas crédito”, el cual aplica de
forma obligatoria a partir del 01 de abril de 2021 para todas las entidades que hacen:parte del .presupuesto
General de la Nacién (PGN), de conformidad con lo-establecido en la Directiva Presidencial 09-de septiembre
del 2020. Aquellos Proveedores o Contratistas que tengan identificado en-el RUT la responsabilidad 52 —
Facturador electrénico (emisor), deberan eritregar factura eléctrénica de-venta por los bienes y/o servicios
ofrecidos a las entidades del &mbito SIIF Nacién, como también las notas débité y/o notas crédito; a través del
buzén dispuesto para el efecto por’ €l Ministeric 'de ‘Hacienda y Crédito Publico, para'lo cual Ja informacion
tributaria de los terceros creados en el SliF Nacién se actualizard con base en Ios. datos de la DIAN mediante
un Servicio Web. Asi las cosas, las entidades ejecutoras del PGN, al.realizar el registro.de la obligacion o del |
egreso de una caja menor, el sistema identificard si el tercero beneficiario de la misma .es sujeto.a facturar
electrénicamente, y al verificarlo solicitara-la consulta y. vinculacion de la(s) factura(s) electrénica(s) de venta
en estado “"Aprobada” (s) por el supervisor y/o tacitamente, segln lo define la norma; para.continuar con el
proceso de pago. SO R e T P

REQUISITOS ESTABLECIDOS PORV,HLA DISAN:

1. Soportes de ley para la auditoria de cuentas definidos en el decreto 4747 .de 2007, anexo 5 de la resolucion |
3047 min proteccion de 2008, Ley 1438 de 2011 y demdas normas que |as aclaren o modifiquen. ’

2. Lafactura debe venir debidamente firmada por quien la expide, en carpeta legajada con gancho totalmente
plastico, foliada en forma consecutiva en la parte superior derecha de cada hoja lapicero negro; para evitar
pérdida de soportes individuales y hacer el seguimiento de los mismos en caso de inconsistencias.
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3. Presentar original de la autorizacién del servicid:: . - AL T :

4. Informacion de prestaciones.de servicios de salud - RIPS El RIPS debe cumpllr con lo estlpulado en la
resolucion 3374 min salud-de 2000 y.demas normas- que lo reglamenten o modifiquen. :

5. Si el contratista no presenta la factura dentro del término de los cinco (05) primeros dias habiles de cada
mes, el tramite y el pago de la factura se, realizaran hasta LOS 60 DIAS HABILES SIGUIENTES.

6. lLa presentaclon de las facturas por los servicios causados en ningun caso debera superar los trelnta (30)
dias calendario posterior a la prestacién de los servicios.

7. Laradicacién de la cuenta se debe hacer anexando el formato en Excel de radicacion de IPS, debldamente
diligenciado.

8. Eil contratante dara tramite a las facturas que no. presenten objeciones.

DOCUMENTOS REQUERIDOS Y/O‘CONDICIONES PARA PRESENTAR LA FACTURA: "
Las facturas a entregar deberan estar cargadas al méduio de SISAP WEB de la Policia Naclonal en el srgunente
link: https://frecum:policia.gov.co: 8080/cm/reculesta/eroqm aspx '

BN

Se anexa Guia para ingresar al modulg, las entidades-que ain no cuentan con USUARIO y CONTRASENA
deberan enviar la siguiente mformacnén al correo: decor.upres-rem@policia. qov co de Ia persona que
se encargara de realizar esta actividad, con el fin de ser asugnado : .

CODIGO OE,
HABILITACION

NIT | 1PS NOMBRES' CEDULA'“ TELEFONO_OFICINA FEE:HA_!NYCIQ "FEéHAHFINA EMAIL

'y NIT del prestador. debe estar pre-impreso. .

Las facturas deben estar dirigidas a la REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD NUMERO
SEIS, NIT 811.032.059-3

El CD con la informacion de los RIPS de igual forma debe llegar anexo a la.factura | - »

Una vez estén radicadas en el modulo, las facturas f[s;cas deben traer el pre-radlcado |mpreso como
tapa de las facturas a entregar - »

El correo para recibir la facturamon electromca es decor upres~rcm@pol|c|a gov.co

Las fechas establecidas para‘recibir facturacion estas defi mdas en &| archivo adjunto -

De acuerdo a la Ley General de Archivos para entidades del estado, las facturas deben estar-‘

, legajadas al lado, Izquierdo con gancho plastico con un maxime de 250 fOIIOS

No se perm|ten facturas de multiusuarios - . e i : _
Las entidades que son sin animo de lucro deben anexar copta del acto admlnlstratwo TR

- Siempre $e debe anexar el certificado de paraf iscales -

Denominacion: la factura debe denommarse expresamente factura de venta y debe estar pre lmpreso.
Identificacion del prestador de SerV|C|os debe |nd|carse claramente apelhdos ‘nombre o razén social

Debe indicarse en-nombre de Ia Pohcia Nac:onal y la correspondtente Regional de Aseguramxemo en

i saludNo 6., : . - . +

Firma del usuario que rec:blo los servicios:o eI acompanante (en caso de no contar con esta f rma
debe tener comprobante de recibido del servicio por-parte -del-paciente). i

Numeracién consecutiva: numeracion consecutiva pre-impresa que debe corresponder a la
numeracion autorizada por la Direccién General de Impuestos y aduanas® nacionales (algunos |
prestadores para diferenciar las facturas por rubros emplean pref jOS alfabetlcos pero estos no deben
exceder las cuatro'letras). "

Fechade su expedicion: que corresponda ala prestamon del servnqo

Descripcion detallada de los servicios prestados: relacién pormenorlzada de los servicios prestados al

. usuario, discriminando el valor unitario de los servicios y la cantidad de los mismos. ...
~Valor total de los Servicios: sumatoria de |os valores totales por servicio. -

- i T, - . . (RS P i oo [
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DEBE ANEXARSE ADICIONALMENTE A LA FACTURACION: . - T : SN -

. El listado ‘completo de inasistencia discriminado por fecha; hora, especialidad,usuario y documento de
identidad del mismo. que: haya.incumplido una cita con especialista”o para ‘la realizacién de cualquier

.- procedimiento programado. .. .: o . o o SO R g o

* El consolidado de |os reportes de casos objeto-de SIVIGILA, de acuerdd al Decreto 1562-de 1984 y'los que

" le siguen; adicionaimente se reportara semanalmente cada lunes al'Regional de Aseguramiento en Salud
Nn 6, - :‘-‘2~. ‘v ! o R LR ‘ N

» El'Reporte de indicadores de seguimiento -a riesgos-de acuerds‘a la Resolucion 1043 de-2006 - Circular
Gnica y siguientes. o

» Elreporte indicador de alerta temprana de actierdo:a la Circular 056-de 2009 y siguientes. - -

+ Las novedades en. el estado.de- habilitacion de acuerdo al-Decreto .2003 .de 2014y subsiguientes.
Adicionalmente se reportaré el mismo dia que se reporte Ja novedad en la secretarjade salud, ... .

» Los reportes de eventos adversos de acuerdo a la Resolucién 1446.de 2006 y documentos relacionados.
Adicionalmente se reportara el mismo dia en que ocurra el evento. ' o 7

».. El reporte-de gestion.de eventos -adversos.de acuerdo:a la Resolucion 1446. de 2006 y. documentos
-relacionados., . .. .. . oo G e B T R SRT

* El reporte del perfil de morbilidad {10 primeras-causas) por: servicios: urgencias - consulta. externa -
hospitalizacion — cirugfa de acuerdo al Decreto 1562 de 1984 y los que le siguen.

» Elreporte de gestién de indicadores de gestion de servicios de acuerdo a las necesidades del Subsistema

de salud de la Policia Nacional: giro cama, promedio dias estancia, reingreso hospital, reingreso urgericias,

pacientes remitidos a ll, Il y IV nivel, proporcion de cesdreas. . o .
+ "Anuniciar el monto y el porcentaje de ejecucion econdmico acumulado del contrato, -~
AUDITORIA DE CUENTAS. e o
La factgracibn presentada estara sujeta a la auditoria de cuentas, para lo cual el responsable de Ja ventanilla
dnica - central de cuentas da La Regional de Aseguramiento en Salud No, 6 - Unidad Prestadora de Salud
Cordoba, tramitard la cuenta acompariada del recibo a satisfaccion, .para.que se realice la auditoria, como se
indica en el Artjculo 57 de la Ley 1438.de 2011, .~ ’ T
OBJECIONES YGLOSAS. ~ =~ ~* =7 = = = - 0
En el evento que se presenten glosas €r'las cuentas presentadas, estas se tramitaran de conformidad en lo
establecido en el Articulo 57 de la Ley 1438 del 19 de enero de 2041. ~* - = i = i
CONCILIACION DE GLOSAS © .= =t o o AR
En el evento que se presenten glosas a las cuentas presentadas, estas se tramitaran de conformidad con lo
establecido en el articulo 57 de la ley 1438 del 19 de enero de 2011. Donde se.encuentra estipulado que
posterior a la notificacién de la glosa el contratista teridra quince (15) ‘dias habiles para indicar aceptacion o
Justificacion de la no aceptacién. Dentro de los diez (10) dfas siguientes'a la recepcién de la respuesta de glosa
la auditoria de cuentas decidiré si levanta total o parcialmente las glosas-o las deja como definitivas, en caso
tal de reiterarse la glosa se.procedera a citar para conciliacion de estas al contratista en los siguientes quince
(15) dias habiles a la recepcion de la misma por el contratante, la cual se hara por escrito. Si no se llegara a
una congiliacion efectiva en la Regional de Aseguramiento en-Salud No. 6, |a siguiente instancia es el Grupo
de Auditoria Médica de la Direccién de Sanidad. . o e T r et R
Documentos requeridos: .~ .. . et e
» Factura de venta original que cumpla con l0s requerimientos de ley. . L
» Recibido a satisfaccidn técnico - econémico expedido por el supervisor del contrato. - - .
» Copia de la historia clinica en la que se soporte cada uno de las atenciones prestadas a.los .usuarios, con
firma y seflo del profesional que realiza la actividad y recibido a satisfaccién del acudiente del paciente.
* Autorizacién del servicio en original. 7 " S ' ' ’ :
s Orden médica. =~ ~* - R o o ’ o
+ Acreditacién del Contratista de ericontrarse al dia efi el pago de aportes relativos al Sistema de Seguridad
Social en Salud, Pensiones y Riesgos profesionales, respecto al pago dé parafiscales se aplicara lo contenido
en el Articulo 114-1 del Estatuto Tributario, adicionado por el articuio 65 de Ia Ley 1819 de 2016.

e
K

L
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CAUSALES DE NO PAGO P - o ' IR

Todo servicio ambulatorio (primera vez o control) u hospltalarlo que no cuente con formato de autonzacton por
parte de la central de autorizaciones de la USP. e ‘

Toda-urgencia; que-no cuente -con -cédigo -de- notn“ cacion por parte de-la- central de auionzacnon de la USP,
salvo que se hayan agotado los procedimientos de notificacion establecados en el Decreto 4747:de 2007 y
Resolucion 3047 de 2008 del Ministerio de la Proteccion Social.

Prestaciones en los servicios de urgencias mas alla del servicio de clasificaciéon de TRIAGE y de la consulta
médica de urgencias, siempre y cuando no superen las pautas de auditoria de pertinencia dadas para ser
consideradas como una urgencia, conforme a la normatividad vigente.

Atencion mas alla de la atencién inicial de urgencias, si no se han surtido los tramites de notlf cacion previstos
en el decreto 4747/2007.

Los costos por atencién de los eventos adversos, generados durante la prestacién de-un servicio, correran por
cuenta del prestador. Entendido el evento adverso como se estipula en la Resolucion 4816 del 27 de noviembre
de 2008 “Daiflo no intencionado al paciente, que ocurre como consecuencia de la utilizacién de un
dtsposmvo médico”. La Auditorfa de Cuentas Médicas de la Regional de Aseguramlento en Salud No.6
concurrira en el analisis y cumplimiento de lo aqui oonsagrado sobre dicho proceso.

Servicio electivo, fuera del plan de beneficio del SSPN, que no haya sido diligenciado en el formato del comité
técnico cientifico y aprobado por esa instancia de la Direccion de Sanidad.

Servicio para administracién urgente o tutela, que esté fuera del plan de beneficio del SSPN, cuando {uego de
haberse prestado la atencién con la inmediatez requerida, no haya sido reportado ‘en el formato del comité
técnico cientifico CTC (el concepto de favorabilldad para estos casos que emlta eI CTC, obrara como
herramienta de mejoram|ento y Supervisién, mas no como causal de no pago).

Las contempladas en la Réesolucion 3047 de 2008, Resoiuc:on 416 de 2009 del Mlnlsteno de la Proteccmn
Social y demas normas que las modifiquen o adicionen. ‘

La REGIONAL DE ASEGURAMIENTO-EN SALUD N° 8,-pagara el valor del.contrato que resuite del presente
proceso a favor del contratista en la ciudad de Monteria, en PAGOS MENSUALES con base en la facturacion
soportada presentada por el contratista durante los primeros cinco (5) dias habiles del mes siguiente a la
prestamon de los servicios 'y todos ‘los reportes estadisticos mencionados en el presente estudio de
conveniencia y oportunidad, dentro de los TREINTA (30) DIAS HABILES, siguientes a la presentacién de la
factura comercial respectiva en la ventanilla tnica de radicacion de cuentas de la Unidad Prestadora de Salud
Cérdoba, luego de ser auditada la facturacion debe ser enviada a la. Regronal de Aseguramiento en Salud N°
6, una vez cumplidos los tramites administrativos y fi scales vigentes y. que la Direccién del Tesoro Nacional
sxtue los correspondientes recursos del PAC autorizado a fa institucién. En consecuencia, no obstante, la
programacién de PAC cuya autorizacion es competencia del Ministerio de Hacienda y Crédito Plblico a través
de la Direccién del Tesoro Nacional, no sera impedimento para la ejecucion del objeto contractual.

4.1. Ejecucion Financiera y Pagos:
En este espacio se debe informar el valor total de los pagos efectuados,,valor del mismo y porcentaje_, asi:

a. Balapce general de pagos y entregas e = S ‘
o
Valor en pesos .ﬁ del valor del contrato u orden de
compra

Valor total del contrato u orden de

compra $ 35.000.000,00 100%
Valor total de las entregas $ 17.684.831,00 51%
Valor total facturado $ 17.684.831,00 0%
Valor facturado pendiente de pago $ 3.208.184,00 9%
Valor pagado $ 14.476.647,00 41%
Valor pendiente de entrega $ 17.315.169,00 59%
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‘a. Detalle delas entregas, valores: facturadosy pagos efectuados en el periodo. informado
“(la-supervision debera relacionar. de manera: discriminada-lo. correspondiente a la: ejecucion:-
.del: contrato u orden de compra umcamente del periodo que esté informando) ' ,

Valors- :
No de acta 6. B d S Valor ;
i ; reclbido o Fecha de . Valor " No orden de
T | | |l | e o) "
4 .y FEMBOZZ |- T I -
RAS 03 3208184 A4NYVR22 | ey gay | FEMBOST $14476647 _ 5790600 ' gggg;zgg
: "FEMB08S . 1

NOTA: en caso de que se esté presentando el informe final, se deberé dlllgent:lar el cuadro antenor con Ia recop/laczon de foda
informacién del contrato, . I .

. 4.2 Entrada de Bienes (verificar que los bienes hayan ingresado a los estados, contables s: apllca)
4. RECOMENDACIONES | R S ',_ff DU

El desarrollo del presente contrato ha.sido normal a Ia fecha no se ha tenido nlnguna clase de mconvenlentes
se sugiere seguir manteniendo,una comunicacién fluida con el supervnsor para evitar la sobre eJecucnon del
mismo. , - R S ey :

5. CONCLUSIONES

£l superwsor debera marcar con una (x) las casillas segun corresponda al per;odo entregado con el fin de que
la administracién tenga claridad frente al cumpllmlento o no del contratista. Elno d[llgenuam;ento serd causal
de la devolucién del respectlvo informe de supervisién. . :

SRS , “ Certifico ‘con la firma. del presente informe, que el contratista cumplié con las
| El - contratista | SI: X . - ‘| cldusulas -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 especﬁ'cacrones tecn:cas _incluyendo - las
1 las clausulas | | amblentales de segundad y salud en el trabajo y otros) i
contractuales™ . .
' I NO___ " | En caso de mcumpllmlento narcxal o Total del contrato se lnformo mediante
s " | comunicacion oficial No. - - - del - d|ng|da al

ordenador del gasto, las obligaciones incumplidas. - C -

1 .. ) : .. T

Atentamente,

Firma
SI CESAR DAVID HERRERA ALMANZA

Correo cesar.herrera3752@correo.policia.gov.co
Supervisor Contrato 65-7-20156-22

Tel 3003620126
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Ciudad y fecha:

Monterfa, 16 de noviembre de 2022~

Unidad:

REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD No.6

Tipo de contrato

"I | Contrato interadministrativo. .

__Marque el tipo de’

Tipo de contrato - contrato

Orden de compra
Contrato de obra
Contrato de consultoria :
-Contrato de prestacion de servicios X
Contrato de compraventa
Contrato de suministro.

Contrato /aceptacidn de oferta u
orden de compra No.

65-7-20156:22° o e

Constancia de recibido No.

13

Contratista;

INSTITUTO DE MEDICINA'NUCLEAR MEDINUCLEAR S.A

NIT del contratista;

900120098-0

Objeto del contrato o aceptaaon de
oferta:

PRESTACION DE LOS SERVICIOS DE APOYO DIAGNOSTICO Y

‘PROCEDIMIENTOS ESPECIAL]ZADOS DE ‘MEDICINA NUCLEAR

COMO  SON! (GAMAGRAFIAS
RENOGRAMAS PERFUSIONES ETC)

ESTUDIOS, RASTREOS, |

del Acuerdo Marco de Precios (aplica
solo para 6rdenes.de -compra);

Instrumento de’ agregacton y numero:_ '

N/A

Valor del contrato / aceptacion  de
oferta u orden de compra:

$ 35.000.000.00

Plazo de ejecucion: 31/12/2022
Fecha de vencimiento (aplica solo -
. N/A
para drdenes de compra)
Lugar de ejecucién y/o entrega MONTERIA

En caso de haberse presen‘té"d»o‘ un: inchanimie’nto por parte del
contratista, en la entrega de Jos bienes y/o prestacién de los servicios
contratados dentro del plazo de ejecucién establecido en el contrato u

del contrato y cargo que desempefia:

Incumplimiento  del plazo de AT N PR ,
. . orden de compra, se deberé relacionar la comunicacién oficial con el
gjecucion SI__NO_X___ . Lo '
cual se presentd a la ordenacién del gasto el reporte de la novedad,
Anexar soportes del tramite .de: incumpliimiento a la dependenua
juridica de la unidad o a Célombia Compra’ Eficiente.
Nombre del supervisor/coordinador | Subintendente CESAR DAVID HERRERA'ALMANZA

Auxiliar de Referencia UPRES DECOR
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Fecha de entrega certificada: Del: 16/09/2022 - Al: 31/12/2022 e
Descrip- Valofa
Valor que se esta certificando con 18 || yysed | reoumo | ‘sene | velorsocisido Vaor | @™o | vaiors
presente constanua de re0|b|do de la e | senidios ] descomar | PR
vtgenc:la RASES 6 - Prestacién | i
- 16 T de $3,208.184 $3.208.184 N/A $3,208.184
- servicios. - :
Acta de recepcion de bienes N/A
. : ‘ o e oo -+ 1y -Nota crédito o
No. No. factura Fecha factura Valor factura “ débito Valor neto
1 FEM8022 28/10/2022 $ 1.400.416 - --$0,00 - $ 1.400.416
2 FEM8057 . 29/10/2022 $  299.127 . 80,00 . |- § 299.127
3 FEMB089 31/10/2022 $ 1.508.641 $0,00 'S 1.508.641
“Valor total bienes y/o servicios . G A A :
recibidos $3.208.184 0 R 3.208,7184

,

CONCEPTO DE CUMPLIMIENTO El contratlsta cumpllo con ias condu:lones técnicas y condiciones - estipuladas
establecidas en el contrato, el serwcxo se presto de manera oportuna y con calldad _se realizaron las actividades dentro

del plazo

establecido,

KPR

Por medio de la presente constancia de recibo a satisfab?:ién y én mi cdridimén de s'uperwsor acredito el cumplimiento de
las obligaciones del contratista y certifico que los bienes y servicios relacionados cump en ‘con Ias espec:f‘cacmnes'

técnicas

contratadas.

0’

No.

Obligacién Contractual o especificacion técnica

CUMPLIO
Si___No___

Observaciones y Evidencias .. -

La oportunidad para el servicio, serd con base en
el portafolio de servicios ofertado, no podré ser
superior a 8 dias

Si

cumple

El oferente debe garantizar la prestacion del
servicio ofertado, durante la totalidad del tiempo
contractual; ante la no prestacidén. del- servicio
ofrecido se incurriré en incumplimiento lo que sera
causal-- aplicacién - -de las clausulas de
lncumpl|m|ento establecidas en el'contrato’’

T sl

cumple ¢ =

1.

El contratista’ deberda asignar un - coordinador:o

sqpervisor idéneos del contrato. para la: prestacion -

de| servicio, garantlzando su disponibilidad con un
sistema de comunicacion y ‘ubicacién (telefono
celular; teléfono fijo, correo electrdnico,).

-cumple

Durante el plazo “de ‘la ejecucion :del -contrato- y

adiciones a que hubiere .lugar.. EL. contratista

| debera contar con la habilitacion'de los servicios a |-

prestar, soportade  por el registro (nico de
habrhtacmn para cada uno de los servicios a

s

cumple -

.t

Ak e
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PROCESO ADQUIRIR BIENES Y SERVICIOS
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CONSTANCIA RECIBO A SATISFACCION DE BIENES O SERVICIOS

EHITER
POLICIA NACIONAL

contratar en su IPS sede principal y cada una de
las IPS sedes alternas que en su oferta pone a
disposicién de los usuarios del Subsistema de
Salud de la Policia Nacional

El oferente debe de contar con una oficina de

Superintendencia Nacional de Salud e INVIMA,
Indicadores de calidad, eventos adversos, reportes
de tecno vigilancia y reactivo vigilancia.

5 atencién al ciudadano y que este resuelva Si Cumple
cualquier inconveniente que se presente.
El contratista debera enviar los cinco (05) primeros
dias de cada mes el cumplimiento de reporte a los
entes de vigilancia y control como la .
6 Si cumple

NOTA: para la radicacién de la constancia de recibo a satisfaccién, el supervisor deberad acompafiarla, con el informe de
supervision correspondiente al pericdo o la entrega ceriificada, junto con la publicacion de la factura por parte del

contratista en el SECOP || — Plan de pagos.

Subintendente CESAR DA RERAALMANZA
Auxiliar de Referencia y Contrarreferencia UPRES DECOR

Supervisor del contrato 65-7-201566-22
Correo cesar.herrera3752@correo.policia.gov.co
Tel 3003620126




