Pégina 1 de 3

Cédigo: 2BS-FR-0045

PROCESO ADQUIRIR BIENES Y SERVICIOS
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Mersién: 3

CONSTANCIA RECIBO A SATISFACCION DE BIENES O SERVICIOS

Ko
Py e,

POLICIA NACIONAL

Ciudad y fecha:

Bogota, D.C Diciembre de 2023

Unidad:

HOCEN

Tipo de contrato

Tipo de contrato

Marque el tipo
de contrato

Orden de compra

Contrato de obra

Contrato de consultoria

Contrato de prestacion de
servicios

Contrato de compraventa

Contrato de suministro

Contrato interadministrativo

Contrato  /aceptacidbn de
oferta u orden de compra No.

PN HOCEN 86-7-20522-23

Constancia de recibido No.

05

Contratista:

BIOMOLECULAR DIAGNOSTICA SAS

NIT del contratista;

NIT 800.110.259-7

Objeto  del contrato o
aceptacion de oferta:

PRESTACION DE SERVICIOS DE LECTURA HISTOPATCLOGICA DE BIOPSIAS
RENALES PARA PATOLOGIAS GLOMERULARES Y TRASPLANTE A CARGO
DEL SERVICIO DE NEFROLOGIA DEL HOSPITAL CENTRAL DE LA POLICIA

NACIONAL

Instrumento de agregacién y
nimero del Acuerdo Marco
de Precios (aplica solo para
ordenes de compra):

N/A

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

$13.000.000,00

Plazo de ejecucidn:

25/05/2023 al 29/12/2023
Adicién 07/09/2023 al 29/12/2023

Fecha de vencimiento (aplica

s N/A
solo para oérdenes de compra)
L d j o ! < . . : ;
e:’?rae;a © ejecucion yio Servicio Nefrologia Hospital Central Policia Nacional

Incumplimiento del plazo de
gjecucion SI____NO__

N/A

Nombre del
supervisor/coordinador  del | DR. JAVIER ALEXIS GALEANO RODRIGUEZ
contrato 'y cargo que
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desempefia;

Fecha de entrega certificada:

Noviembre 2023

Descripcién o a)fcl%zir
. del bien o -
Valor que se esta certificando Unidad | Recurso senvicios Valor recibido | Valor facturado desigjntar Valor a pagar
con la presente constancia de HBEiciiey .
recibido de la vigencia 2024 Prestacion  de
Servicios
HOCEN 16 | profesionales $1.150.000,00 | $1.150.000,00 N/A $1.150.000,00
Médico
Nefrdlogo
Acta de recepcidn de bienes N/A
No. factura Fecha factura Valor factura Nota crédito o débito Valor neto
FE1 6356 21/12/2023 $1.150.000,00 $1.150.000,00

Valor total bienes y/o servicios recibidos

$1.150.000,00

CONCEPTO DE CUMPLIMIENTO: Por medio de la presente constancia de recibo a satisfaccién y en mi condicién de supervisor
acredito cumplimientos de las obligaciones del contratista y certifico que los bienes y servicios cumplen con las especificaciones
tecnicas contratadas y estipulados en el contrato, pago de los aportes al sistema general seguridad social, avalo el pago de la
Factura No. FE1 6356, de fecha 21 Diciembre de 2023, de acuerdo con la verificacién del cumplimiento de las condiciones y
obligaciones estipuladas en el contrato o acuerdo marco de precios. Asl;

CUMPLIO Observaciones
N° | Cédigo Descripcién Cantidad | Valor unidad | Valor Total y Evidencias
898101B
898102B
1 | s9ato3p | ESTUDIO DE BIOBSIA 1 $1.150.000,00 | $1.150.000,00 sI
898104B
898107B
$1.150.000,00
TOTAL ‘
NOTA:

Para la radicacién de la constancia de recibo a satisfaccién, el supervisor deberé acompanarla, con el informe de
supervisién correspondiente al periodo o la entrega certificada, junto con la publicacion de la factura por parte del
contratista en el SECOP Il — Plan de pagos.

CPS JAVIER ALEXIS GALEANO RODRIGUEZ

Responsable del Servicio de Nefrologia
Supervisor De Contrato 96-7-20522-23
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No. GS-2023- DISAN
Bogota D.C. 05 de Diciembre de 2023

Coronel

CARLOCS ALIRIO FUENTES DURAN
Director Hospital Central

Bogota D.C

ASUNTO: informe de supervision del contrato u orden de compra No.96-7-20522-23
TIPO DE INFORME
PERIODICO __ OFINAL _x__

Periodo del informe de supervisién

[ Desde. [ 01/ Noviembre /2023 |Hasta T 30/ Noviembre /2023 ]

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 prevencién, investigacion y sancién de actos de corrupcion y la efectividad del
control de la gestion publica”, asi como de la Resolucién No.03049 del 30 de julio del 2014 “Por la cual se
adopta el Manual de Contratacién 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 Nacional adoptado mediante
Resolucion No. 03049 de 2014”, y la “Guia 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 sustituyan, sin perjuicio de las funciones establecidas contractualmente y aquellas inherentes a la naturaleza
del ejercicio de la supervisién, me permito presentar el correspondiente informe del contrato u orden de compra
del asunto a través del cual se detalla, el seguimiento y el grado de cumplimiento de las obligaciones
establecidas en el respectivo contrato u orden, asi:

INFORMACION GENERAL:

Mediante orden interna No. 2562 05 de julio 2023 asume como Director, el sefior coronel CARLOS ALIRIO
FUENTES DURAN, obrando en calidad de director Hospital Central de la Policia, nombré como supervisor
del contrato al responsable del servicio de Nefrologia

¢ Periodicidad establecida para la entrega del informe de supervision: _Mensual_

e No. de informes de supervisién presentados y publicados en SECOP |I: 05

informe de supervisién del mes Junio o del periodo comprendido entre 01/06/2023 y, 30/06/2023

1
presentado mediante comunicacién No. Sin radicar Informe.

2. Informe de supervisién del mes Julio-o del periodo comprendido entre 01/07/2023 y, 30/07/2023
presentado mediante comunicacidn No. Sin radicar Informe.

3. Informe de supervision del mes Agosto o del periodo comprendido entre 01/08/2023 y, 30/08/2023
preseniado mediante comunicacién No. Sin radicar informe.

4. Informe de supervision del mes Octubre o del periodo comprendido entre 01/10/2023 y, 30/10/2023

presentado mediante comunicacién No. Sin radicar Informe.
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Informacion del contrato

u orden de compra

Contrato No. / Orden
de compra No.

96-7-20522-23

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

PRESTACION DEL SERVICIO DE LECTURA DE HISTOPATOLOGIA
DE BIOPSIAS RENALES PARA PATOLOGIAS GLOMERULARES Y
TRASPLANTE A CARGO DEL SERVICIO DE NEFROLOGIA DEL
HOSPITAL CENTRAL DE LA POLICIA NACIONAL.

Contratista

BIOMOLECULAR DIAGNOSTICA S.A.S.

Representante legal

ZULMA LILIANA MENDEZ CAMPQOS

Valor inicial del | $13.000.000,00
confrato u orden de
compra

Valor adiciones del
contrato u orden de
compra

$4.500.000.00

Valor total del contrato
u orden de compra

$17.500.000.00

Plazo de ejecucion
inicial

215 Dias

Fecha de inicio del
plazo de ejecucién del
contrato u orden de
compra

25 de Mayo de 2023

Fecha de terminacion
del plazo de ejecucién
del contrato u orden de
compra (pactada
inicialmente)

29 de Diciembre de 2023

Fecha de inicio del
plazo de ejecucion de
la(s) adicién(es)

07 de Septiembre de 2023

Fecha de terminacién
del plazo de ejecucion
de la(s) adicién(es)

29 de Diciembre de 2023.

Adiciones Sl

Modificatorios N.A.
Prorrogas N.A.
Otros N.A.

1. DESARROLLO DE LA'SUPERVISION AL CONTRATO U/ORDEN DE COMPRA

1.1 Acciones adelantadas:

2. VERIFICACION DEL CUMPLIMIENTO DE LAS OBLIGACIONES CONTRACTUALES

CUMPLIMIENTO OBLIGACIONES LEGALES DEL CONTRATISTA

OBLIGACIONES DEL CONTRATISTA

OBLIGACION

CUMPLIO

Sl NO

OBSERVACIONES
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1. Cumplir con el objeto contractual. X
2. Obrar con lealtad y buena fe en las distintas etapas contractuales, evitando dilaciones y X
trabas
3. Responder en los plazos que EL HOSPITAL CENTRAL establezca en cada caso, los X
requerimientos de aclaracién o de informacién que le formule.
4.

Cumplir cabalmente con sus obligaciones, frente al Sistemna de Seguridad Social Integral y
parafiscales (Cajas de Compensacion Familiar, Sena e ICBF), por cuanto el cumplimiento | X
de esta obligacién es requisito indispensable para la realizacién de cualquier pago.

Constituir en debida forma y aportar al Grupo de contratos del Hospital Central o quien haga
sus veces, dentro de los tres (3) dias habiles siguientes a la suscripcién de la Carta de
Aceptacion, la Garantia Unica.

Guardar la confidencialidad de toda la informacién que le sea entregada y que se encuentre
bajo su custodia o que por cualquier otra circunstancia deba conocer o manipular y
respondera civil, penal y disciplinariamente por los perjuicios de su divulgacion y/o utilizacion
indebida que por si 0 por un tercero se cause a la administracion o a terceros.

No acceder a peticiones o amenazas, de quienes actuando por fuera de la ley pretendan
obligarlo a hacer u omitir algiin acto o hecho, el CONTRATISTA debera Informar de tal X
evento al HOSPITAL CENTRAL de la Policia Nacional y a las autoridades competentes para

que se adopte las medidas necesarias.

Mantener activa la cuenta corriente o de ahorros reportada para los pagos con el fin de evitar X
traumatismos en el proceso de ejecucién de la Carta de Aceptacién.

El contratista debera cumplir con la normatividad ambiental y de saneamiento basico vigente,
en la cual se incluye el Decreto Ley 2811 de 1974, Ley 9 de 1979, Decreto 1594 de 1984,
Decreto 351 de 2014, Resolucién 1164 de 2002, las normas universales de bioseguridad,
relacionadas con las obligaciones de cada persona para la conservacion del ambiente, de
los recursos naturales, participacién activa en la prevencién de la contaminacion, uso
racional del agua, la energia, segregacion adecuada de residuos hospitalarios, y demas
actividades que incluyan o relacione su actividad; ademas de las normas que las modifiquen,
reglamenten y/o sustituyan.

10.

Cumplir las obligaciones en materia de Seguridad y Salud en el Trabajo y los lineamientos X
del gobierno nacional en el tema del COVID.

1.

Para la facturacion de los servicios contratados, se debe tener en cuenta los lineamientos y
parametros contemplados en la circular externa 016 del 09 de marzo de 2021 establecidos
por el Ministerio de Hacienda y Crédito Publico, por medio del cual se implementa el modelo
de recepcion de facturas de venta, notas débito y/o notas crédito, la cual es de obligatorio X
cumplimiento, de acuerdo con la Directiva Presidencial 09 del 17 de septiembre de 2020
“Lineamientos para el Pago de Proveedores del Estado” y la Resolucion No. 000042 del 05
de mayo de 2020, "Por la cual se desamollan los sistemas de facturacion, los proveedores
tecnoldgicos” y el registro de la factura electrénica de venta

12.

El CONTRATISTA deberd garantizar la sostenibilidad de los precios para evitar el
incremento de los mismos durante el tiempo que dure la ejecucidn de Ia carta de aceptacién
de la oferta. Estaran a cargo del CONTRATISTA los costos de transporte, movilizacion, X
seguros, fletes, que se causen con motive de la prestacion del servicio relacionado del
presente proceso (futuro contrato). Estos costos se entenderan incorporados al valor total
de la Carta de Aceptacion incluyendo los impuestos.

13,

En relacion con las labores, el CONTRATISTA debe mantener limpios y ordenados durante
la prestacion del servicio, los accesorios, equipos e instalaciones; En caso de que se
presenten condiciones de inseguridad por incumplimiento de lo anterior por parte del X
CONTRATISTA y si después de notificarle, no corrige la situacién, el Hospital Central de la

Policia Nacional podra suspender la prestacién del servicio hasta tanto el CONTRATISTA
realice la labor solicitada.

14.

Cumplir con las Obligaciones sefialadas en la Ley 1562 de 2012, Decreto 1072 de 2015,
Resolucion 0312 de 2019, Decreto 723 de 2013, Circular Unificada de 2004 de la Direccién | X
General de Riesgos Profesionales y demas normatividad que las modifiquen o deroguen.

15.

En el planeamiento de las actividades el CONTRATISTA debe observar todas las
disposiciones legales sobre seguridad y ejercer un control permanente de los factores que
puedan afectar la salud o la vida de los trabajadores propios del contratista, segun X
Resolucién 2400 de 1979 titulo IV De la ropa de trabajo-equipos y elementos de proteccién
personal de acuerdo con las obligaciones en materia de Seguridad y Salud en el Trabajo y
los lineamientos del gobierno nacional en el tema del COVID

16.

El CONTRATISTA debera informar al supervisor de la carta de aceptacion de la oferta,
cuando el estado de ejecucién de la Carta de Aceptacién se encuentre en setenta (70%) por X
ciento, a fin de evitar sobre ejecucion del objeto contractual. En consecuencia, el

CONTRATISTA se compromete a no continuar prestando el servicio objeto del presente
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proceso cuando se haya ejecutado la totalidad de los recursos asignados o una vez vencido
el plazo de ejecucién. La ejecucion de la Carta de Aceptacién por fuera del extremo
contractual o sin |a existencia de recursos disponibles, no sera pagada por la entidad.

17.

Si durante el tiempo de ejecucion surge alguna eventualidad de fuerza mayor o caso fortuito
que afecte la actividad del mismo, el CONTRATISTA debera informar por escrito al
supervisor, con el fin de definir la solucién de mutuo acuerdo, si es viable.

18.

El contratista debera acatar los lineamientos del Régimen de proteccién de datos y demas
aspectos relacionados con el tratamiento de la informacion que les sea aplicable, en el marco
de la ley estatutaria 1581 de 2012 y de la ley 1712 de 2014, del capitulo 25 titulo 2 del libro
2 de la parte 2 del decreto 1074 del 2015 y las normas que la modifiquen, reglamenten o
sustituyan en virtud de lo cual se hacen responsables de la privacidad, seguridad y
confidencialidad y la Resolucion No. 08310 de 2016 por la cual se expide el Manual de
Seguridad de |a Informacién para la Policia Nacional.

19.

Las demas contenidas en el articulo 5° de la Ley 80 de 1993, asl mismo, sera civil y
penalmente responsable por sus acciones u omisiones en la actuacion contractual

20.

Poner a disposicion del CONTRATISTA la prestacion del servicio que se requieran para |
ejecucion y entrega del objeto contratado.

21,

Una vez se surta el proceso de contratacion estatal, asignar un supervisor, a través de quien
el - HOSPITAL CENTRAL DE LA POLICIA NACIONAL, mantendrd la interlocucion
permanente y directa con el CONTRATISTA.

22,

Ejercer el control sobre el cumplimiento de la Carta de Aceptacién a través del supervisor
designado para el efecto, exigiéndole la ejecucion idénea y oportuna del objeto a contratar.

23.

El supervisor de la Carta de Aceptacion tiene la obligacion de revisar durante la ejecucion
de la carta de aceptacion de la oferta el Boletin de Responsabilidades Fiscales, el certificado
de Antecedentes Disciplinarios, certificado de Sistema de Registro Nacional de Medidas
Correctivas (RNMC) a efectos de validar si el contratista tiene alguna INHABILIDAD E
INCOMPATIBILIDAD

24,

Recibir a satisfaccién la prestacién del servicio por el CONTRATISTA, cuando estos
cumplan con las condiciones establecidas y en especial las especificaciones u obligaciones
técnicas contenidas en el Anexo y Formularic ESPECIFICACIONES TECNICAS MINIMAS,

25,

Adelantar las gestiones necesarias para el reconocimiento y cobro de las sanciones
pecuniarias y garantias a que hubiere lugar, para lo cual el supervisor dara aviso oportuno
al HOSPITAL CENTRAL DE LA POLICIA NACIONAL, sobre la ocurrencia’ de hechos
constitutivos de mora o incumplimiento.

26.

Pagar al CONTRATISTA en la forma pactada y con sujecién a las disponibilidades
presupuestales y de PAC previstas para el efecto.

27,

Tramitar diligentemente las apropiaciones presupuestales que requiera para solventar las
prestaciones patrimoniales que hayan surgido a su cargo como consecuencia de la
suscripcién de la carta de aceptacion. .

28.

Solicitar y recibir informacion técnica respecto la prestacion del servicio y demas
abligaciones del CONTRATISTA en desarrollo del objeto contractual

29.

Aquellas obligaciones propias que coadyuven al cumplimiento de las obligaciones
contractuales.

30.

Rechazar la prestacion del servicio cuando no cumplan con los requerimientos técnico
exigidos.

31.

El supervisor de la Carta de Aceptacion expedira el recibo a satisfaccion técnico econdmico
respeclivo, con la periodicidad que se establezca en el plan de pagos durante la ejecucion
de la Carta de Aceptacion , debiendo enunciar en forma puntual la ejecucion fisica de la
Carta de Aceptacion , relacionando para ello los aspectos de carécter técnico, administrativo,
financiero y legal del negocio juridico, lo anterior en cumplimiento de la resolucién 00090 del
15 de enero de 2018 "Por Ja cual se actualiza, modifica y complementa el manual de
contratacién de la Policia Nacional” y Resolucién 00021 del 08 de Marzo de 2019 “Por la
cual se establecen las instancias de apoyo para la contratacién del Hospital Central de Ia
Policia Nacional HOCEN "y las obligaciones contenidas en los articulos 83 y 84 de la Ley
1474 de 2011.

32. Cumplir con las Obligaciones sefialadas en la Resolucion No. 00090 del 15 de enero de 2018

“Por la cual se actualiza, modifica, y complementa el Manual de Contratacién de la Policla
Nacional, adoptado mediante la Resolucién No. 03049 de 2014", Resolucion 021 del 08 de
marzo de 2019 Por /a cual se establecen las instancias de apoyo para la contratacién del
Hospital Central de la Policla Nacional HOCEN y los articulos 83 y 84 de la Ley 1474 de
2011.

33. Cumplir con las Obligaciones sefialadas en la Resolucion No. 00090 del 15 de enero de 2018

“Por la cual se actualiza, modifica, y complementa el Manual de Contratacién de la Policla
Nacional, adoptado mediante la Resolucién No. 03049 de 2014”, Resolucién 021 del 08 de
Marzo de 2019 Por Ja cual se establecen las instancias de apoyo para la contratacién del
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Hospital Central de la Policia Nacional HOCEN vy los articulos 83 y 84 de la Ley 1474 de
2011.

34. El supervisor de la Carta de Aceptacion publicara los respectivos informes de supervision en
la plataforma virtual SECOP I, en la fecha de su expedicion, o a mas tardar en el plazo del
respectivo proceso, sin que para el efecto se sobrepase el término que se refiere el articulo
2.2.1.1.1.7.1 del decreto 1082 del 2015.

CUMPLIMIENTO ESPECIFICACIONES TECNICAS

ESPECIFICACIONES TECNICAS MINIMAS

REGISTRO ESPECIAL DE PRESTADORES DE SERVICIOS DE SALUD: El oferente debera anexar a 12 oferta inscripcion
en el Registro Especial de Prestadores de Servicios de Salud, de conformidad con la Ley 10 de 1990 “Por la cual se reorganiza
1 el Sistema Nacional de Salud y se dictan otras disposiciones”, Decreto 780 de 2016 “Por medio del cual se expide el Decreto
Unico Reglamentario del Sector Salud y Proteccion Social’ y en concordancia con el Articulo 2.2.1.2.1.2.2.1 del Decreto 1082

de 2015 "Por medio del cual se expide el Decreto Unico Reglamentario del sector Administrativo de Planeacién Nacionaf'.

INSTALACIONES: Las instalaciones del oferente en las cuales se llevaran a cabo los procedimientos descritos en el presente
anexo, deben ubicarse en el perimetro urbano de la ciudad de Bogota, D.C. y cumplir con las normas de habilitacion vigentes
establecidas por el Ministerio de la Proteccion Social y la secretaria de Salud de Bogota.

El oferente debe contar con los siguientes ambientes, aéreas o espacios exclusivos, delimitados y sefalizados:
= Areade Microscopio de luz.
e Areade Microscopio de inmunofluorescencia
e Areade Microscopio electrénico

El oferente debera aportar la siguiente informacion del lugar de prestacién del servicio objeto del presente proceso asi:

. Direccién:
2 ° Teléfono:

= Nota: Este sera objeto de verificacion por el comité evaluador téenico y después de ser adjudicado por el supervisor
de la carta de aceptacion de la oferta cada vez que este lo requiera.

EQUIPO: Para la prestacion del servicio del presente proceso, es requisito minino que €l oferente cuente con los siguientes
equipos:

. Microscopio de luz.

. Microscopio de inmunofluorescencia

e  Microscopio electrénico

Nota: Para lo anterior el oferente debera diligenciar el FORMULARIO CERTIFICACION DE LA CAPACIDAD TECNICA.

RECURSO HUMANO, IDONEIDAD Y EXPERIENCIA: El oferente, para la prestacion del servicio dispondra de médico
patdlogo con entrenamiento en nefropatologia, para lo cual debera anexar con la propuesta en la plataforma SECORP II, la hoja
de vida, diploma profesional y especialidades, con minimo un (1) afio de experiencia en los procedimientos objeto del presente
proceso. Dicha experiencia serd demostrada con la presentacion de certificaciones expedidas por las entidades para las
cuales el profesional haya prestado sus servicios.

Nota 1: El Oferente debera diligenciar y adjuntar con la propuesta el FORMULARIO PERSONAL, EXPERIENCIA Y TIEMPOS
DE DEDICACION MINIMOS.

Nota 2: En caso de reemplazo del personal, el CONTRATISTA debera comunicarlo con un minimo de veinticuatro (24) horas
de antelacion al supervisor de la carta de aceptacion de la oferta, quien debera cumplir con el mismo perfil y requisitos previstos
en las especificaciones técnicas del presente proceso.

El oferente (futuro contratista) garantiza que realizara los procedimientos de lectura histopatolégica de biopsias renales para
4 patologias glomerulares y trasplante en horario de 8 am a 5 pm, el horario sera definido de acuerdo a la disponibilidad del
recurso fisico del oferente debiendo realizar minimo de cinco (5) lecturas al mes los cuales deben ser enviados al correo
yira.lozano@correo.policia.gov.co teléfono 2202529.

Para la prestacion del servicio, ¢l oferente (futuro contratista) debera:

5 1. Para patologias renales glomerulares: Presentar el informe preliminar entre las 72 horas a 98 horas después de
tomada la muestra, segin la complejidad de la patologia e informe definitive hasta 10 a 15 dias posteriores,
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2. Para patologia del trasplante: Presentar el informe preliminar entre las 48 horas a 72 horas después de tomada la
muestra, e informe definitivo hasta 10 a 15 dias posteriores.

El oferente, permilird y facilitaré Ia visita a las instalaciones ofrecidas, con el fin que el comité evaluador verifique la informacion
requerida en el FORMULARIO CERTIFICACION DE LA CAPACIDAD TECNIGA.

El Oferente (futuro contratista) debera garantizar que el papel utilizado para la presentacion de los informes es libre de cloro
elemental, preferir papel que sea fabricado con residuos agroindustriales, papel reciclado o madera de fuentes forestales
sostenibles.

El Oferente (futuro contratista) debera asumir como su responsabilidad cualguier infraccién ambiental por omisién de permisos,
concesiones o licencias ambientales que hubiese sido necesaria tramitar antes del inicio del servicio.

El OFERENTE debera cumplir con la implementacién del Sistema de 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 Reglamentaric del
Sector Trabajo” y la Resolucién No. 0312 de 2019 “Por la cual se definen los Estédndares Minimos del Sistema de Gestion de
la Seguridad y Salud en el Trabajo”, y adjuntara a la propuesta los siguientes documentos:

1. Certificado no superior a tres meses emitido por la Administradora de Riesgos Laborales (ARL) sobre la Evaluacion Inicial
de los Estadndares Minimos del Sistema de Gestién de la Seguridad y Salud en el Trabajo (SGSST), donde conste una
calificacion se encuenire 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 consorcio). La calificacion total de la Evaluacién Inicial del SGSST seré objeto
de verificacién durante la ejecucion de la carta de aceptacion de la oferta.

2. El oferente deberé anexar el soporte del registro de la autoevaluacion del SGSST ante el Ministerio de Trabajo.

3. FORMULARIO SISTEMA DE GESTION DE LA SEGURIDAD Y SALUD EN EL TRABAJO, firmado por el representante
legal.
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El oferente (futuro contratista) en caso de ser adjudicatario se compromete a que si con ocasion de la prestacion del servicio
utiliza elementos estos deberdn estar libres de mercurio en cumplimiento de la Resolucién 0447 de 2018 y presentara el
correspondiente soporte donde permita evidenciar su cumplimiento como manuales de fabricacién ylo etiquetas.

Por ofro lado el contratista deberd cumplir con la normatividad ambiental vigente relacionada con vertimientos, gestion de
residuos, emisiones atmosféricas, saneamiento basico, manejo de sustancias quimicas como son las siguientes: Constitucién
Polftica, Decreto Ley 2811 de 1974, Ley 99 de 1993, Ley 9 de 1979, Ley 253 de 1996, Ley 55 de 1993, Ley 430 de 1998,
Decreto 2 de 1982, Decreto 1594 de 1984, Decreto 948 de 1995, Decreto 1575 de 2007, Decreto 3930 de 2010, Decreto 4741
de 2005, Decreto 1609 de 2002, Decreto 351 de 2014, Resolucién 1164 de 2002, Resolucion 222 de 2011, Resolucion 1223
de 2014, Resolucion 631 de 2015, y demés que le apliquen, deroguen y/o modifiquen. Asi como asumira cualquier infraccion
o multa ambiental que se genere por conductas inseguras (vertimientos intencionales o accidentales de sustancias quimicas,
abandono de insumos o residuos sin etiquetas, retiro de residuos sin autorizacion, transporte de residuos en vehiculos no
autorizados, vehiculos con emisiones atmosféricas representativas y demas que conduzcan a generar mayor impacto al medio
ambiente o coloquen en riesgo la salud humana, que por ende representen incumplimiento normativo para el Hospital Central
y en general para la Direccién de Sanidad de la Policia Nacional.”

11

El oferente no debera presentar sanciones vigentes en el registro tnico de infractores (RUIA) ambientales del Ministerio de
Ambiente y Desarrallo Sostenible por el concepto que se va a contratar, la cual se encuentra disponible en la p4gina web de
la Agencia Nacional de Licencias Ambientales ANLA www.anla.gov.co, (link: “trémites y servicios”, luego clic en "RUIA” y
escoger la opcion "RUIA VITAL” para lo cual anexaré el pantallazo, el cual sera objeto de verificacién por el supervisor de la
carta de aceptacién.

Nota: El comité evaluador técnico realizara la consulta en la pagina web
http:/lvital. minambiente.gov.co/SILPA UT PRE/RUIA/ConsultarSancion.aspx?Ubic=ext, con el fin de verificar que al
oferente no le registren infracciones y/o sanciones vigentes, de acuerdo a lo establecido en la Resolucion 415 de
2010.

12

Para la acreditacién de la experiencia el oferente debera presentar maximo cinco (5) certificaciones de contratos celebrados
ylo ejecutados, con entidades publicas y/o privadas, cuyo objeto sea igual o similar al objeto de la presente contratacion, la
sumatoria de la cuantia de las certificaciones debera ser mayor o igual al setenta por ciento (70%) del valor del presupuesto
asignado al proceso representado en SMMLV, estas certificaciones deberan contener la siguiente informacion:

El oferente acreditara la experiencia a través de certificaciones de contratos que deben contener la siguiente informacién y
diligenciar el FORMULARIO EXPERIENCIA DEL PROPONENTE:;

Nombre del contratante - NIT

Nombre del contratista - NIT

Objeto del contrato.

Fecha de expedicién de la certificacion
Detalle de los servicios prestados.
Numero del contrato (si aplica).

Valor del contrato en pesos colombianos.
Plazo de ejecucion.

Fecha de Iniciacién del contrato.

e @ & @& °® ° ° @ @
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e  Fecha de Finalizacion del contrato.

= Anotacion de cumplimiento del objeto contratado.

«  Nombre, firma y documento de identificacion del Representante Legal o por quien haga sus veces o por el
Apoderado debidamente facultado para ello.

e  Teléfono, correo electrénico y direccién del Contratante.

El Hospital Central de la Policia Nacional, se reserva el derecho de verificar el contenido de las anteriores certificaciones, en
el caso de no poderse corroborar dicha informacién, la certificacion no sera tenida en cuenta. Si son contratos realizados bajo
la modalidad de Consorcio 0 de Unién Temporal, el Hospital Central de la Policia Nacional tomara para la verificacién, el
porcentaje (%) de participacién en la ejecucion del contrato del oferente que haga parte del Consorcio o de la Unién Temporal,
y luego sumara el valor obtenido para asi establecer el total acreditado. Para lo anterior, deberd presentar el documento que
acreditd la conformacion del Consorcio o de la Unién Temporal, donde debera constar el porcentaje de participacion de cada
uno de los integrantes para la ejecucién de la carta de aceptacion

De igual manera se acepta que los oferentes que tengan una fecha de creacién inferior a 3 afios puedan acreditar su
experiencia a través de la experiencia de sus socios o accionistas constituyentes teniendo en cuenta numeral 2.5, del numeral
2, del Articulo 2.2.1.1.1.5.2,, del Decreto 1082 de 2015 el cual cita “Certificados de Ja experiencia en la provision de los
servicios que ofrecerd a las Entidades Estatales, los cuales deben ser expedidos por terceros que hayan recibido tales
servicios y deben corresponder a contratos ejecutados o copias de los contratos cuando el interesado no puede obtener tal
certificado. El interesado debe indicar en cada certificado o en cada copia de los contratos, los servicios a los cuales
corresponde la experiencia que pretende acreditar, identificandolos con el Clasificador de Servicios en el tercer nivel. Si la

constitucién del interesado es menor a tres (3) afos, puede acrediter la experiencia de sus accionistas, socios o
constituyentes.”

Nota 1: Para el ¢caso de la acreditacion de experiencia especifica, en cuanto a certificaciones, el Hospital Central de la Policia
Nacional no aceptara ni tendra en cuenta las siguientes:

=  Certificaciones de subcontratistas, de subcontratos, por tanto, estas deberan ser directas.

*  No se aceptan, ni se tendrdn en cuenta certificaciones con enmendaduras e ilegibles y que no contengan como
minimo la informacién solicitada o que presenten inconsistencias o que induzcan a error al Hospital Central de la
Policia Nacional.

= No se aceptan certificaciones de contratos en ejecucion.

Nota 2: Podra acreditarse la experiencia especifica cuando lo exigido haya sido desarrollado ylo ejecutado como miembro
bajo la modalidad de consorcio o unién temporal, en ese caso se tendra en cuenta para efectos de experiencia tnicamente el
porcentaje de participacién del proponente en la forma asociativa, para lo cual debera anexar a la propuesta el documento
que acreditd la conformacion del Consorcio o Unién Temporal, donde debera constar el porcentaje de participacién de cada
uno de los integrantes para la ejecucion de la carta de aceptacion.

Nota3: En caso de consorcios o uniones temporales o cualquier otra forma asociativa, la experiencia especifica sera la
sumatoria de |a experiencia de sus integrantes; sin embargo, todos los miembros deben aportar experiencia.

Nota 4: No se aceptaran auto certificaciones.

El oferente debera diligenciar y adjuntar con la propuesta el FORMULARIO CARTA DE PRESENTACION DE LA

3 | PROPUESTA.
14 El oferente deberé diligenciar y adjuntar con la propuesta el FORMULARIO ORIGEN LICITO DE LOS RECURSOS.
15 El oferente debera diligenciar y adjuntar con la propuesta el Formulario CARTA DE COMPROMISO — DECLARACION DE
CONFIDENCIALIDAD Y COMPROMISO CON LA SEGURIDAD DE LA INFORMACION CONTRATISTAS O TERCEROS.
Si durante la ejecucién de la Carta de Aceptacion surgen INHABILIDADES E INCOMPATIBILIDADES, el oferente (futuro
16

contratista) debe informar al supervisor de la Carta de Aceptacién y a la Direccion del Hospital con el fin de adelantar el tramite
correspondiente.

a)

NOVEDADES, SITUACIONES ANORMALES O DE RELEVANCIA

El contrato se ejecutd en su totalidad con un saldo para liberacién de $250.000 y un tiempo restante de 65 dias.

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

A la fecha de corte del presente informe de supervisién han transcurrido (150) dias calendario desde que

inici6 el plazo de ejecucion del contrato u orden de compra, restando (65) dias calendario para que finalice
el plazo de gjecucion.
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4. TRAMITES Y VERIFICACION DE PAGOS:

CLAUSULA CUARTA. - FORMA DE PAGO

El Hospital Central de la Policia Nacional pagara al CONTRATISTA el valor del contrato, en la ciudad de
Bogota, D. C., de manera mensual, después de la prestacién del servicio, dentro de los treinta (30) dias
habiles siguientes a la radicacion y asignacion del turno para el pago respectivo, previa presentacion de los
siguientes documentos:.

A. Presentacién de la factura dentro de los cinco primeros dias héabiles del mes, con los siguientes
soportes: la informacién estadistica mensual consolidada en un archivo plano, que debe ser enviado al
correo electronico,

Recibo a satisfaccion técnico econémico (RAS) emitido por el Supervisor del Contrato.

Certificacién del contratista de encontrarse al dia en el pago de aportes al Sistema de Seguridad Social en
Salud, pensiones y riesgos profesionales; respecto al pago de parafiscales se aplicara lo contenido en el
articulo 65 de la ley 1819 de 2016 y demas normatividad vigente.

NOTA 1: El supervisor de contrato sera el responsable del envié de la informacién magnética, al Grupo
Financiero - auditoria de cuentas.

Los anteriores documentos deben ser tramitados en la Ventanilla Unica — Central de Cuentas del Hospital
Central, 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 veinte (20) del mes los pagos mensuales se realizaran dentro de los (60)
dias habiles siguientes a la fecha de la radicacién. En todo caso, los pagos estén sujetos a la disponibilidad
de PAC (Programa Anual Mensualizado de Caja) y ubicacién de los recursos por parte del Nivel Central.

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

LOS PAGOS SE HARAN A LA SIGUIENTE CUENTA:

NOMBRE BENEFICIARIO: BIOMOLECULAR DIAGNOSTICA S.A.S
BANCO: BANCOOMEVA

TIPO DE CUENTA: Corriente

NUMERO DE CUENTA: 051701255406

4.1. Ejecucidn Financiera y Pagos:

a. Balance general de pagos y entregas

% del valor del contrato u

or esos
Yaloran peso orden de compra

Valor total del contrato u orden de compra $ 17.500.000,00 100%
Valor total de las entregas $ 17.250.000,00 98,57%
Valor total facturado $ 1.150.000,00 6,57%
Valor facturado pendiente de pago 0 -
Valor pagado 0 -

Valor pendiente de entrega $250.000,00 1,43%
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b. Detalle de las entregas, valores facturados y pagos efectuados en el periodo informado (la
supervision debera relacionar de manera discriminada lo correspondiente a la ejecucién del
contrato u orden de compra unicamente del periodo que esta informando)

No. de acta o vatiar Val No.
; i recibido d\ar
constancia l::z:::.:: fa;alror d No. factura Valor pagado | deducci oréien
de recibido : Yrato ones "
pago
005 $1.150.000,00 15 de $1.150.000,00 FE1 6356 $1.150.000,00 0
Diciembre

4.2 Entrada de Bienes (verificar que los bienes hayan ingresado a los estados contables, si aplica)
5. RECOMENDACIONES
N.A

6. CONCLUSIONES

El supervisor, debera marcar con una (x) las casillas segln corresponda al periodo entregado, con el fin de
que la administracién tenga claridad frente al cumplimiento o no del contratista. El no diligenciamiento sera
causal de la devolucién del respectivo informe de supervision.

Certifico con la firma del presente informe, que el contratista cumplié con las

El contratista Sl x cléusula_s y especificaciones técnicas del contrato, en la fecha o ’feclhas
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  clhusulas ambientales, de seguridad y salud en el trabajo y otros).

contractuales

NO En caso de incumplimiento parcial o total del contrato, se informé mediante
comunicacién oficial No. del , dirigida al
ordenador del gasto, las obligaciones incumplidas.

Atentamente,

Firma 4@

CPS JAVIER ALEXIS GALEANO
Responsable del sevicio Nefrologia - HOCEN
Supervisor del contrato no. 96-7-20522-23
Correro Hocen.demed@policia.gov.co

No. Celular: 3022917875
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Contador Publico - Universidad Piloto de Colombia
Especialista en Revisoria Fiscal y auditoria Internacional -
Universidad Externado de Colombia

Bogota D.C., 25 de Septiembre de 2023

Senores i

HOSPITAL CENTRAL POLICIA NACIONAL
NIT 830067597-4

Ciudad

CERTIFICADO DE APORTES PARAFISCALES
Y SEGURIDAD SOCIAL
Apreciados sefiores:

En mi calidad de Revisora Fiscal de la sociedad Biomolecular Diagnostica SAS, identificada con NIT No.
900.110.259-7, Certifico, que cumpliendo con lo requerido en el articulo 50 de la ley 789 de 2002, se estan
efectuando las provisiones o pagos, segiin corresponda, de las prestaciones sociales y también los pagos de
salarios, liquidaciones aportes al sistema de salud, riesgos profesionales, pensiones, aportes a las cajas de
compensacién familiar, Instituto colombiano de Bienestar Familiar, Servicio Nacional de Aprendizaje (SENA),
aportes parafiscales de todos sus empleados y todas las obligaciones laborales a cargo de la sociedad, asi como
a la fecha y durante los tiltimos seis (6) meses, se encuentra al dia con el pago de estas obligaciones de tipo
laboral.

A continuacidn, relacionamos las planillas presentadas y pagadas en lo corrido del afio 2023, con los siguientes
datos, asi:

Mp 125662-T
§2)5%

Mes No. De Planilla Valor Pagado | Fecha del Pago

Febrero de 2023 9448261033 $17.100.700.00 14 de marzo de 2023
9447672746 $ 9.753.000.00

Marzo de 2023 9449697974 $16.782.000.00 19 de abril de 2023
9448839267 $ 9.765.500.00

Abril de 2023 9450909786 $ 353.500.00 15 de mayo de 2023
9450191504 $ 9.753.200.00
9450893898 $19.743.300.00

Mayo de 2023 9451695212 $ 9.753.200.00 15 de junio de 2023
9452283566 $19.322.800.00

Junio de 2023 9453642769 $18,762.000.00 18 de julio de 2023
9452907734 $ 9.764.900.00

Julio de 2023 0454931191 $18.766.500.00 15 de agosto de 2023
9454215125 $9.753.200.00

Adicionalmente certifico que, conforme a lo establecido por la legislacién sobre Seguridad Secial, Ley 100 de
1993, todos los empleados de la Sociedad, se encuentran afiliados al Sistema de Seguridad Social Integral, con
el objeto de garantizarles el cubrimiento de las contingencias econémicas y de Salud.

Declaro que esta certificacion es expedida para la celebracién, renovacién, liquidacién y cada uro de los pagos
que se efectien al contrato, de acuerdo con las condiciones pactadas en el mismo.

Cordialmente,
4 7
i /Aponte Duarte

.C.52.123.386 de Bogota
MP.125662-T

Calle 60 sur No. 588-33 Ta 3 apto 703 Celular 310-3030{60
BOGOTA - COLOMBIA
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Facturacién Biomolecular Diagnéstica <facturacionbiomolecular@gmail.com>

M Gmail

Documento Recepcion Gestionado

26 de septiembre de 2023, 19:08

factura.electronica@olimpiait.com <factura.electronica@olimpiait.com>
Para: facturacionbiomolecular@gmail.com, bio.melecular@yahoo.es

Bogota, 9/26/2023 7:07:56 PM

Reciba un saludo cordial BIOMOLECULAR DIAGNQOSTICA SAS:

HOSPITAL CENTRAL POLICIA NACIONAL ha Aprobado la Factura FE15891.

Nota: La informacion transmitida a fravés de este correo electronico es confidencial y esta dirigida Unicamente a
su destinatario. Su reproduccion, lectura o uso esta prohibido.

T ' HOSPITAL CENTRAL POLICIA NACIONAL

3505560923

e MINISTERIO DE HACIENDA Y
M/ CREDITO PUBLICO

-

Si presenta inconvenientes por favor comuniquese con el supervisor aprobador

® 2021 Factura Electronica By Olimpia IT

https://mail.google .com/mail/u/0/?ui=2&ik=a1faB2f679&view=Ig&permmsgid=msg-f:1778147166516255855
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BIO-MOLECULAR DIAGNCSTICA S.AS.
NIT: 900.110.259-7
NO SOMOS GRANDES CONTRIBUYENTES
NO SOMOS RESPONSABLES DE LV.A.
NO SOMOS AUTORETENEDORES
CRA 19A 85-11 P3
TEL: 300 26 64

cendipatfacturacion@hotmail.com

Resolucion habilitacion de facturacion No 18764061175123 del 04/12/2023 al 03/12/2024 facturacion en electronica desde el No FE1
6.251 hasta el No FE1 7000. Vigencia 12 meses

Razon Social: HOSPITAL CENTRAL POLICIA NACIONAL
Nit : 830067597-4
Direccion CR 68 BBIS N 44 58

Teléfenos 2202600
Ciudad BOGOTA
Correo: hocen.direceepolicia.gov.co

Forma de Pago:

[ rreEm N h DESCRIPCION

| CANTIDAD | VALOR UNITARIO VALOR TOTAL

FACTURA ELECTRONICADE N° FE1 6356
VENTA :

FECHA: Diciembre 21 DE 2023
Vencimiento: 20 01 2024

L. 1 ESTUDIO DE BIOPSIA RENAL

1.00 1,150,000.00 1,150,000.00

{V 9 9 a;.m*

~~SON: N MILLON CIENTO CINCUENTA MIL PESOS MICTE VALOR BRUTO *,150,000.00
IV.A. 19% 0.00

La Presente factura de venta se asimilz para todos los efectos legales |[RETENCION EN LA FUENTE 0.00

a una letra de cambio de conformidad con el articulo 774 del codigo  ICUGTA MODERADORA 0.00
de comercio TOTAL DESCUENTO 0.00
TOTAL NETO 1,150,000.00

ofiecisiz=r
!}an\“éstﬁ 3& LADDUATIRFID D8 PAYOLONS,

FIRMAY SERLG PEEHENDESOR

b
Bicx-NRa

y / Fa _—
RECIBIDO f”’ lern]T2 772 fre—o I
nomore(s) v Apellido(s) 4= 7 £+2 /_)’;/L/ZTZ 4 )7, 2

IDENTIFICACION [0 = 65654053

FECHA

Cra. 12 A o, #5171 Riogens
igls.. U0 2064 - 300 J54 58

[CUFE:  [2b39de0fcB55346c9d328570a60482689326ed684aa8d8b62(17dd42468bc1531cTo461e127d46309371636460f 1B & 3

Fecha y Hora de Validacion: 2023 12 21 15:35:42
Fecha y Hora de Timbrado: 2023-12-21

Documento Impreso por: PROAsistemas S.A Nit: 800.042.928 -1, Software Contzable Helisa, Proveedor

Tecnologico: ATEB COLOMBIA S.AS

il REPRESENTACION GRAFICA DE LA FACTURA ELECTRCNICA !t
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| DIRECCION DE SANIDAD No Orden
ORDEN DE SERVICIO ANATOMIA PATOLOGICA] _ 2311002163

echa de Bminresidn

{ POLICIA NACIONAL HOSPITAL CENTRAL 2023/11/22 10:02:13a.m.

Paciente :  CC 7164800 EDGAR WILCHES GONZALEZ a: 7164300 TF 00 |

|Tipo de Plan : EPS

Plan: PLAN INTEGRAL DE ATENCION Tipe Vinculacion : BENEFICIARIO Calegoria : /A
Fecha de Evolucion : 2023/11/22 Edad: 51 A?os Sexe : By - asculino - /
Ubicacion _ 1- URG ADULT - OBS 1-18 Ambito : Hospitalario DA -Kenlilf
Servicio Soiicitade
Catastrofica Codige Prestacion Cantidad Trioridad
NO 898101B #**ESTUDIO DE COLORACION BASICA. EN BIOPSIA I TIORMAL
NO 898102B **ESTUDIO DE COLORACION HISTOQUIMICA EN ] NORMAL
BIOPSIA
NO 898103B **ESTUDIO DE COLORACION i MORMAL
INMUNOHISTOQUIMICA EN BIOPSIA A
NO 898104B **ESTUDIO DE COLORACICN DE /11 NORMAL
INMUNOFLUORESCENCIA EN BIOPSIA
NO 8981068 **ESTUDIO DE CITOMETRIA DE FLUIC EN BIOPSTA / ’ 1 NORMAL
6“;‘,) 898107B #*ESTUDIO DE MICROSCOPIA ELECTRONICA EN g 11 NORMAL
- BIOPSIA /
Eogngc TLfézgggsMGONszez Descripcién N |
Im o 2 DROME NEFROTICO: NO ESPECIFICADA /[ 1 ... o
= Fecha Ingreso:28/11/2003 YA il
[ phing: |
e s%iB 515;;203344 {GAS CARLOS EDUARDO [/ :
CA  Gailio Plan: BOGOTA GENERAL . Pigimlde?

HistoTec:






DIRECCION DE SANIDAD
s ORDEN DE SERVICIO DE IMAGENES
POLICIA NACIONAL | HOSPITAL CENTRAL

Mo Orden

2211025375
Techa de Tmnresian

2023/11/28 07:31:43a.m.

sescereane

Paciente : CC 7164800 EDGAR WILCHES GONZALEZ
Tipo de Plan : EPS

Plan: PLAN INTEGRAL DE ATENCION
Fecha de Evolucion : 2023/11/28

Ubicacion PISO 4 HOCEN - 406 B

Tine Vinculacidr : BENEFICIARIO
Edad : 51 A?0s Sexo :
Ambito : Hospitalario

Neo. Historin 1 7164800 PF 00

Cateporia 1A

Masculino

QObservaciones

0 Rl (\.‘)‘id"lm
R WEEHI NS e

ORDENADO
TAVERA CORDERQ JULIAN GUSTAVO

C:\IPS\Reportes\rptpatol.rpt

— et
S0C ()(\‘:‘do

Pagina 2 de 7



[ P' ina 1.de - /”J;—‘-fték:
i LIe . ) Haenta ,cof.‘\_,

= ' PROCESO: PROCEDIMIENTOS DE PERSONAL ,f}if«'i‘l i f}‘
Codigo: 2PP-FR-0021 ((w“‘ : (38
Fecha: 11-05-2015 Vo g

echa: 11-05- : P— paa )
CONSTANCIA DE CARNE EN TRAMITE 5‘——14’ ,

Version: 0 POLICIA MACIONAL

| Fecha de expedicion: 26 de Octubre de 2023 Fecha de vencimiento: 26 de Febrero def 2024

Motivo de la Solicitud; PRIMERA VEZ
Namero Camé: 48107377 Teléfono 3102422879  Ciudad: BOGOTA, D.C. - BOGOTA, B.C.

El Suscrito RESPONSABLE IDENTIFICACION POLICIAL Hace constar que:

El Sefior(a) PT. WILCHiES CARO EDGAR DAVID CC. 1016062755 Situacion laboral LABORANDO
Solicita la elaboracion det documento de identificacion policial y-a la-fecha se encuentra en-tramite.
Para el beneficiario WILCHES GONZALEZ EDGAR documento de identidad No.7164800, pérentesco PADRE

<l NOTA
[ ENTREGO CARNET

Wncz W’Z Wanca f%zuzéfzaf@g
PT. MARIA CONSUELO HERNANGEZ ALMANZA PT MARIA CONSUELO HERNANDEZ ALMANZA
RESPONSABLE IDENTIFICACION POLICIAL RESPONSABLE IDENTIFICACION POLICIAL

Elaboro
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Tipo de Plaw = EPS
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PERCUTANEA _J_“ i ] _
Fecha Cimgia: 2023/11/28 Hoea : 02:00 Heimigrvencion NOo
Amiito HOSPITALARIO
St Ouipdirgica
Tino de Sclicitnd ELECTIVA Tipe de Apestesia LOCAL ASISTIDA
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Fecha de Bvolucidn :2023/11/28 07:29:550 10, Tatadl 1 S1 ATos
Uhicacitm PiS0 4 HOCENM - 406 B ~ "' aliae o i-;iﬁ.?_liitfﬁ}jrir_}__

Cadiige T rocedfmisnin E { 'mdiding? E Lo l: W3

R S SN S —
g ;
552603R  |#**RIOPSIA DE RINON VIA. JY"VU HA | A
% PERCUTANEN | S l R

Fecha Clvugia 2 2023/11/28 Hoen < 0%:00
Ambito HOSPITALARIO
Tino de Sclicitnd ELECTIVA Tipe dr Ancstesia LOCAL ASTET LM

LUGAR DE BEALIZACION

Tipe de Sala SALADE PROCEDIMIENTOS HOSPITAL CERTIZAL

{emiye Meslicn

Ohservaciones

; S
 — o R

ORDENADO POR T T o

c\ips\Reportes\QrikP00Z rpt

Mao. Tiisioria

7164200 PF 00

IERHCTARIO W atemerin 1A
S Mascihno
lmfopd et iien ’ Trinnidind
R . WSR-S s
WIA TR a MORMAL
"
— S S, S —
T nnd arvE e O

Jarpin Upsipais

0

giea

. AT
AT
R o _J@g-u_\,l‘-?‘
R
L T LR
_ e RO L\ (\ru\ o
-— S e \,U\.éf‘-
WhEC ke ‘-‘"Ue_) a1b
sy aprd MY
HERT “n‘we(“(’;’ LoV
Pasing



o




=

EDGAR WILCHES GOMAMHI-ZA-

L Togpeso:20/14/2023

238120344

T TOT A N T NT AT T ROGOTR
DOT TOT A NASCTONAT Seds: ROG ~ LACTONAL
e iiois g ~.Z:\.ﬂ_. BN AN S plaT: Bla?ai(_)LIﬁ%éngr_“n%ENERm_
— AT A « Y ~apbro nlan:
DIRECCION DE SANIDAD Grgang: RINON
7 s ey S HistoTec:
O TS RAACENES DIAGNOS T A%
SERVICIO DE RIAGENES DIAGNOS

T T AL CENTRAL

&
/;{E;‘?@RSA CLNICA NRO. ©C 7164300

ESTUDIO: BIOPSIA DE RINON VIA PERCUTANEA

NOMBRE: EDGAR WILCHES GONZALEZ

DOCUMENTO: CC 7164800 EDA: 31 AMOS

FECHA ESTUDIC: 2022-11-28 BROCEDENCIA: HOSPHALIZACH M
FECHA

MACIMIENTOC: 1972-02-22 LT OIS b R

sequra e
(COVI 18] y elfecer niveles

Este estudio imagenoldgico se realizé tenizndo £ cuenta los proiocoios de tinsaguridad inslilucionales gui2 amn '
Jouerdo a las recomendaciones dadas por la CM3, con 2l abjelive de limitar 2 riesgo de expansicn riel vittis SARG- oy

splimos de proteccion a lcs pacientes, 2 nuesiros colzboradores v al pablico en yeneral.

BIOPSIA RENAL CONM GUIA ECOGRAFICA

Se reaiiza valoracion ecografica del rine serdo 2l ¢ @l s L oitite f w AR sarigsn, s allerackoy

acogenicidad.
e SES-

agiiia HEUCHT 18 5 cdel polo

ey s exmbyre Yies sl raeay R
oats ashipliods E .—"h){ufgif"‘:_

Previs sepsia v antisepsia y bajo anestesia local y con guia ecegrafica se realiza biopsis
inferior del rinon izquierdo obteniendo 3 cilindros que s2 enviz en fiasco con soludcion safl

Procedimiento sin compiicaciones inmediatas.
Se deja paciente en observacion para revaioracion ecografica.
Se recomienda reposo por 2 dias v resfriccion de actividad fisica de contaclo duranie una semana .

Se dan explicacicnes v senales de alarma.

) i = A J ~ i " 1y = R
C o) SR Lpeses SFN 35 T g ts 9T on
/q ;) ,‘:_/ K‘ )1 “\ f L 55\‘ r\(% [:‘

informe firmado elecirénicamente por:
GIMENA ALEXANDRA RAMIREZ FONSECA
MEDICO RADIOLCGO

MNo. registro: 46672202

Fecha y hora de firma: 28-11-2023 09:09

Faciente: EDGAR WILCHES GONZALEZ Paging 1 de 1






DIRECCION DE SANIDAD

FRECTLA IMPRESION
23-Noviembre-2023

/ 3 4 v
POLICIA NACIONAL EPICRISIS Phgina | de S
IDENTIFICACION
Nro HC TP. IDENTIFICA Mro IDENTIFICA NOMPRE V APELLIDOS SEXO ERAD ACTUAL
7164800 PF 00 CEDULA CIUD. 7164800 EDGAR WILCHES GONZALEZ MASCULING 31 Afos O Meses 1 Dia
LVENTO No. 3 PLAN PLAN INTEGRAL DE ATENCION E
FECHA DEL EVENTO TIPO CONSULTA ORIGEN CONSULTA  AMBITO CTUDAD HEP
2023/11/21 08:36:09p.m. INDEFINI INDEFINIDO HOSPITALARIC  BOGOTAD.C. HOBPITAL CENTRAL
DO
EVOLUCION No. 10 -CAMA No. OBS1-13 - FECHA EVOLUCION 2023/11/23 12:03:2%p.m. ‘;
INFORMACION MEDICO |
TP. IDENTIFICA  Nre IDENTIFICA NOMBRE ¥ APELLIDOS ESPECTALIDAL SURESTECTALIDAD
CEDULA CIUD. 1018447426 JULIAN GUSTAVC TAVERA MEDICINA GENERAL MEDICINA GENERAL
- CORDERO

L INFORMACION GENERAL

s

DIRECCION CL 38 ANO. 83 C 30 SUR REIMGRESO {— )
TELEFONO 0 =
MUNICIPIG BOGOTA (DISTRITO CAPITAL) zomA [ ] suma.  rncRESO 1ra vEZ 0]
DEPARTAMENTOQ BOGOTA (DISTRITG CAPITAL) | }, ] LIRBADMA
Ii. INGRESO
FECHA 2023/11/21 HORA  20:32
F.‘.ODIGO DESCRIPCION FirQ PR’(NCIPAI_}
[N049  |SINDROME NEFROTICO: NO ESPECIFICADA TAPRESTON a1 ]
CAUSA EXTERMA DE INGRESQ: OTRA |
v e —re |
- ]
III. EGRESO E
FECHA 2023/11/23 HORA  12:06
( CODIGO DESCRIPCION ; TIFO i PRIFCIPAL
NO49 SINDROME NEFROTICO: NO ESPECIFICADA | CONFIRMADD BEPETT a1
N189 INSUFICIEMCIA RENAL CRONICA NO ESPECIFICADA | commmrmane repeTs i MO i
COMPLICACIONES  ____.__________
RECOMENDACIONES ----------n----
Y PLAN DE MANEJO
CONDICIONES DEL EGRESQ ~~~ -
S - |
IV. SERVICIOS
CODIGO SERVICIO L BIAS
HO12 URGENCIAS 0 DIAZ 3 HORA 10 MINUTOS
LHOlZ URGENCIAS ADULTOS | 7 DIRS 15 HORA 34 MINUTOS







=Ty

POLICIA NACIONAL

DIRECCION DI SANIDAD

EPICRISIS

IDENTIFICACION

Nro HC
7164800 PF 00 CEDULA CIUD.

7164800

TP. IDENTIFICA Nro IDENTIFICA.

NOMBRE ¥ APELLIDOS
EDGAR WILCHES GONZALEZ

SEXO
MASCULINO

TCHA MNAL

YRHARTARIY)

FECHA IMPRES

i
1
H
i
E P -Boviembre-2
H

Pagina 5 de 5

IGN
023

EDAD AUTIIAT,
51 AZus @ Meses 1 Dia

HBPM 40 MG SC CADA DIA
ESPIRONOLACTONA 100MG VO DIA
BISACODILO 5 MG AL DIA
PENDIENTE ANAs,ENAs, ANCAS P Y
PENDIENTE ECOCARDIOGRAMA TT
PENDIENTE BIOPSIA RENAL

SS PARACLINICOS CONTROL

CONTROL DE SIGNOS VITALES - AVISAR CAMBIOS

IX. DESTINO

VIVO
| DESTINO
L

DIAS DE INCAPACIDAD IE
PACIENTS FUGADO

L

=

JULIAN GUSTAVO TAVERA CORDERO

MEDICO

FIM DEL REPORTE

REGISTRO MEDICO
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Bio-Molecular

agnostics e BB 000RERE

Fecha Toma:

Peticién No: 23B120344 Fecha de Ingreso: 28/11/2023
Paciente: EDGAR WILCHES GONZALEZ Fecha de Salida: 19/12/2023
Documento: CC 7164800 Sede: BOGOTA
Empresa: BIO POLICIA NACIONAL Edad: 51 Afios 0 Me Genero: M
Estado: RUTINARIO Centro Plan BOGOTA GENERAL
Autorizacion: Especimen Enviado RINON
Dx Clinico: Médico: NT
CIE10:
REPORTE DE ANATOMIA PATOLOGICA

DESCRIPCION MACROSCOPICA: ;

Se recibe 1 frasco en solucién salina con 3 fragmentos filiformes que miden 0.7x0.1 cm. Se procesa

para estudio de microscopia de luz, inmunofluorescencia y microscopia electrénica.

DATOS CLINICOS:

Paciente de sexo masculino con 51 afios de edad, con cuadro de sindrome nefrético en estudio.

Hipertensién arterial. Perfil inmunologico e infeccioso negativo,

DESCRIPCION MICROSCOPICA:

MICROSCOPICA DE LUZ:

Se realiza estudio histoldgico en multiples cortes que incluyen coloraciones de hematoxilina y eosina

y especiales (PAS, Tricromico y Plata Metenamina).

Los cortes muestran fragmentos de corteza renal constituida por hasta 8 glomérulos evaluables;

(nimero mayor de glomérulos en Ia totalidad de niveles evaluados). Hay representacién de la

corteza yuxtamedular. B

Glomérulos con esclerosis global: 1

Glomérulos con esclerosis segmentaria: 3

Mesangio: No se observa ensanchamiento de |a matriz, tampoco hipercelularidad.

Espesor de las Membranas Basales Capilares Glomerulares: No hay engrosamiento, desdoblamiento

ni se ven espiculas.

Inflamacion glomerular: adherencia segmentaria en Ia capsula de Bowman vy esclerosis.

Tubulos: No se observa atrofia

Cilindros hialinos frecuentes. Cristales, inclusiones, vacuolas de reabsorcién: No se observan.

Intersticio: ocasionales linfocitos focales.

Fibrosis: No se observa

Vasos: Se observan 2 arterias y arteriolas con severo engrosamiento de la miointima, cambio hialino

de la pared y marcada estrechez de la luz.

Las coloraciones especiales de Pas, Tricromico y Plata (Jones): Resaltan los cambios con

depdsitos fusinofilicos con el tricromico en el material hialino.

INMUNOFLUORESCENCIA DIRECTA: '

Numero de glomérulos evaluados: 2

IgA: Negativo

IgG: Negativo

IgM: Negativo

C3: Negativo
Fecha de impresion: .

Tunja Pereira Manizales Armenia
Av. Universitaria No. 47 - 12 Av 30 de Agosto No 48-32 Cra. 23 No. 63 - 09 - Edificio el Cra 14 No 9-18

Local 5y 6 Tel:745 4386 Tel: 336 6659 Castillo Cons 202 Tel: 745 9780
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Bio-Moleculsr
Dagndstica  cecd@umws s

Fecha Toma:
Peticion No: 23B120344 Fecha de Ingreso: 28/11/2023
Paciente: EDGAR WILCHES GONZALEZ Fecha de Salida: 19/12/2023
Documento: CC 7164800 Sede: BOGOTA
Empresa: BIO POLICIA NACIONAL Edad: 51 Afios 0 Me
Estado: RUTINARIO Centro Plan BOGOTA GENERAL
Autorizacion: Especimen Enviado RINON
Dx Clinico: Médico: NT
CIE1l0:

Genero: M

REPORTE DE ANATOMIA PATOLOGICA
C4: Negativo
Cl1g: Negativo
Fibrindgeno: Negativo
Kappa: Negativo
Lambda: Negativo

ESTUDIO DE MICROSCOPIA ELECTRONICA (ULTRAESTRUCTURA):
El material fijado en glutaraldehido e incluido en plastico y sometido a cortes semifinos y ultrafinos
no contiene glomérulos evaluables.

MEMBRANAS BASALES CAPILARES:

ESPESOR: nm. No valorables

Rango normal para edad y sexo del paciente: ( +/ - 50 nm) No valorables
CARACTERISTICAS DE LA MEMBRANA BASAL CAPILAR:
Engrosamiento: No valorables

Desdoblamiento: No valorables

Depdsitos: No valorables

CELULA EPITELIAL VISCERAL O PODOCITO:

Pérdida de Pedicelos: No valorables

Transformacién Vellosa: No valorables

Hipertrofia: No valorables

Desprendimiento: No valorables

CELULA ENDOTELIAL: No valorables

Inclusiones Tubuloreticulares: No valorables

Depdsitos subendoteliales: No valorables

MESANGIO: No valorables

Ensanchamiento: No valorables

Proliferacion celular: No valorables

Depdsitos: No valorables

Células Inflamatorias: No valorables

TUBULCINTERSTICIO:

Membranas basales tubulares: De aspecto usual

Capilares peritubulares: Normales

Inclusiones: No se observan

Fecha de impresién:

Tunja Pereira Manizales Armenia
Av. Universitaria No. 47 - 12 Av 30 de Agosto No 48-32 Cra. 23 No, 63 - 09 - Edificio el Cra 14 No 9-18
Local 5y 6 Tel:745 4386 Tel: 336 6659 Castillo Cons 202 Tel: 745 9780






Bio- Wﬁmiaa‘:ular
Diagnoshica oW

Fecha Toma:

Peticion No: 23B120344 Fecha de Ingreso: 28/11/2023

Paciente: EDGAR WILCHES GONZALEZ Fecha de Salida: 19/12/2023

Documento: CC 7164800 Sede: BOGOTA

Empresa: BIO POLICIA NACIONAL Edad: 51 Afos 0 Me Genero: M
Estado: RUTINARIO Centro Plan BOGOTA GENERAL
Autorizacion: Especimen Enviado RINON

Dx Clinico: Médico: NT

CIE10:

REPORTE DE ANATOMIA PATOLOGICA

COMENTARIO: los hallazgos en la biopsia corresponden a una glomeruloesclerosis focal y
segmentaria cuyas caracteristicas favorecen una etiologia primaria, sin embargo recomendamos
estricta correlacion clinica. Hay tambien severos cambios de Nefroangioesclerosis hipertensiva,
DIAGNOSTICO:

BIOPSIA RENAL. ESTUDIO DE MICROSCOPIA DE LUZ, INMUNOFLUORESCENCIA
DIRECTA Y MICROSCOPIA ELECTRONICA:

- GLOMERULOESCLEROSIS FOCAL Y SEGMENTARIA
- NEFROANGIOESCLEROSIS SEVERA DE ORIGEN HIPERTENSIVO:
- VER DESCRIPCION MICROSCOPICA Y COMENTARIO.

Co-0

g
e

CARLOS OROZCO.
NEFROPATOLOGO

Pereira ’ Manizales Armenia
Av 30 de Agosto No 48-32 Cra. 23 No. 63 - 09 - Edificio el Cra 14 No 9-18

Tel: 336 6659 Castillo Cons 202 Tel: 745 9780






