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Este formato debe ser utilizado para la presentacion de informes de supervision a contratos de bienes y servicios, interadministmf?v%s;ﬂnrrl:‘nm :
de compras, diferentes a los de interventoria y de obra.

No. GS-2024- UPRES-GUSAP ;
San Juan de Pasto, 24 de abril de 2024

Sefior mayor

CRISTIAN HERNANDO ALVAREZ ZAMBRANO
Jefe Regional de Aseguramiento de Salud No.4
Avenida 10N No. 16N-21 B/Granada .
Cali (Valle del Cauca) i

' ASUNTO: Informe de supervision del contrato 66-7-200221-23 — marzo 2024.

' TIPO DE INFORME

PERIODICO _ x OFINAL __

Periodo del informe de supervision

Desde | 01/03/2024 | Hasta [ 31/03/2024 ] !-

En cumplimiento a los articulos 83 y 84 de la Ley 1474 de 2011 “Por la cual se dictan normas orientadas
fortalecer los mecanismos de prevencidn, investigacion y sancion de actos de corrupcion y la efectividad clel
control de la gestion publica”, asi como de la Resolucion No.03049 del 30 de julio del 2014 “Por la cual se
adopta el Manual de Contratacion de la Policia Nacional’, Resolucion 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 Supervision 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 supervision, 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:

Se notifica al sefior Patrullero LUIS ALBERTO TERMAL PORTILLA, responsable SST UPRES NARING :
contrato de apoyo terapéutico en CIREN ABA bajo No. 66-7-200221-23. entidad CIREN ABA

Periodicidad establecida para la entrega del informe de supervisién:  MENSUAL |

No. de informes de supervision presentados y publicados en SECOP II: 01

(GS-2023-181607-DENAR - Informe de supervision DICIEMBRE 2023
(55-2024-022607-DENAR - Informe de supervision CIREN ENERO 2024
GS5-2024-042503-DENAR - Informe de supervision CIREN FEBRERO 2024

Informacion del contrato u orden de compra SN

| Contrato No. / Orden 66-7-200221-23
de compra No.
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\ BOBLACION EN SITUACION DE DISCAPACIDAD TOTAL O PARCIAL PERMANENTE O
Objeto del Contrato / | TEMPORAL, USUARIOS Y BENEFICIARIOS DEL SUBSISTEMA DE SALUD DE LA POLICIA
|| instrumento de | NACIONAL. UNIDAD PRESTADORA DE SALUD NARINO; SEGUN PROTOCOLOS ESTABLECIDOS
| agregacion de la TEGNICA v CIENTIFICAMENTE EN EL AMBITO NACIONAL CONSIGNADOS EN EL ACUERDO
| orden de compra NO. 005 DEL 27 DE ABRIL DE 2001 POR EL CUAL SE ESTABLECE EL PLAN DE SERVICIOS DE
\ SANIDAD MILITAR Y LOS QUE NO SE ENCUENTRAN EN EL ACUERDO NO. 002 DEL 27 DE
ABRIL DE 2001 QUE SEAN APROBADOS POR COMITE TECNICO GIENTIFICO DISAN — BOGOTA
O AQUELLOS AMPARADOS POR ACCION CONSTITUCIONAL DE TUTELA.

SENTRO INTEGRAL DE REHABILITACION Y EDUCACION NEUROLOGICA

CIREN ABA SAS L

ANA MILENA REVES SANTACRUZ \
|

Representante legal

\

|| Vel o inictal W) del | SESENTA MILLONES DE PESOS. |
H $ 60.000.000,00 l
i compra e

l

[Valor adiciones del
contrato u orden de | NO APLICA.
compra

Valor total del
contrato u orden de
compra
Plazo de ejecucién
inicial

Fecha de inicio del
plazo de ejecucion

—
SESENTA MILLONES DE PESOS.
$ 60.000.000,00

CINCO (05) MESES

|

ll del contrato u orden 01/12/2023 1\
|decompra | A\t AW \
Fecha de |
i terminacion del plazo \
X de ejecucion  del 30/04/2024

contrato u orden de \
compra (pactada \
t

inicialmente)

Fecha de inicio del
plazo de ejecucion | NO APLICA.
" _de la(s) adicion(es)
| Fecha de i
- terminacion del plazo l

|| de ejecucion de la(s) NO APLICA. : ‘l

]‘ adicién(es) N

|| Adiciones NO APLICA. \

\Wodlflcatorlos NO APLICA. l
rorrogas NO APLICA.

{ Otros NO APLICA

1. DESARROLLODELA SUPERVISION AL CONTRATO U ORDEN DE COMPRA l‘
i 1.1 Acciones adelantadas: ‘1

| . . )
 para el mes de marzo de la vigencia 2024, la entidad CIREN ABA. no presentd novedades con la cuenta de
‘ cobro. \

i 2. VERIFICACION DEL CUMPLIMIENTO DE LAS OBLIGACIONES CONTRACTUALES ‘f
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CUMPLIMIENTO OBLIGACIONES LEGALES DEL CONTRATISTA

OBLIGACIONES DEL CONTRATISTA , T
LEGALES CUMPLIO OBSERVACIONES
Cumplir cabalmente con sus obligaciones, frente al \)\
Sistema de Seguridad Social Integral y parafiscales
(Cajas de Compensacion Familiar, Sena e ICBF), por S No presentaron Certificacién de
cuanto el cumplimiento de ésta obligacion es parafiscales
requisito  indispensable para la realizacién de
cualquier pago.
Mantener activa la cuenta corriente o de ahorros e
reportada para los pagos con el fin de evitar Sl ¥ "ef'f'ca la Presenta(clenta.
traumatismos en el proceso de ejecucién del contrato encontrandose activa.
El contratista debera establecer canales de acceso y Se ‘tqma O\ con el area
comunicacion, que garanticen la oportunidad en el Sl gdmmlstratrva de la entidad CIREN. a -
agendamiento y la atencion de los usuarios. f'grij/i.gue se preste oportunamente\ei
S ICIO. i
El' contratista se obliga a canalizar toda Se mantiene constante comunicacion :
comunicacion relacionada con la ejecucion del sl con el area administrativa a fin de dar |
contrato o del resorte administrativo a través del oportunidad en la prestacion de los '
supervisor o Coordinador de contrato. servicios de apoyo terapéutico.
El contratista dispondrd de una persona encargada I
de la Coordinacién del contrato, con una linea |
telefénica directa que  garantice el acceso a la . ’
informacién y consulta necesaria  para resolver f’e cuenta con fa {oke 3015.257926‘ a1
cualquier inquietud e informar novedades sobre in de gestionar 1a oportunidad en la ;
procedimientos, tratamientos, quejas, S S;eStigoT Se ssemirqos Se slatug i‘fng i
programaciones y en general para la atencion de los P (1 d ° du gal'? N € gond ;
usuarios. Esta linea telefonica sera de manejo por restacora de Salu Qe Htengan |
parte de los auditores y personal de referencia y un adecuado servicig, :
contra referencia de UNIDAD PRESTADORA DE i
SALUD NARINO. |
3 1
El contratista se compromete a cargar la cuenta de Sl Slec\;ernzzad? fogta%agﬂ:?ae Sﬁ\gﬂitg {
cobro en la plataforma SECOP H. (cuent% de cobro) 9 ’ |

CUMPLIMIENTO ESPECIFICACIONES TECNICAS

ESPECIFICACIONES TECNICAS MINIMAS

CUMPLIO

OBSERVACIONES

orden de compra)

DE CARACTER TECNICO:_(transcribir las establecidas en el anexo de especificaciones técnicas del contrato u

EL SERVICIO DEBE SER PROPORCIONADO BAJO
RESPONSABILIDAD DEL PRESTADOR CONTRATADO.
con cumplimiento de requisitos segun lo contemplado por el
Ministerio de la Proteccion Social, en el Decreto 1011 del
2006; Resolucion 2003 del 2014 y todas aquellas normas
legales que deroguen o establezcan estadndares de calidad
en prestacion de servicios de salud. Estos pueden ser
verificados en cualquier momento por parte del grupo de
Auditores de la UNIDAD PRESTADORA DE SALUD
NARINO incluyendo LA ATENCION DE LOS EVENTOS
ADVERSOS GENERADOS DURANTE EL MANEJO DEL
PACIENTE ENTENDIDO COMO *“EL DANO NO
INTENCIONAL CONSECUENCIA DEL CUIDADO MEDICO
O TODO AQUEL DERIVADO DE LA ATENCION EN SALUD
Y NO DE LA ENFERMEDAD MISMA DEL PACIENTE,
SITUACION QUE CORRERA POR CUENTA DEL
CONTRATISTA PREVIO ANALISIS DEL CASO ENTRE
AUDITORIA DE ENTIDADES, SE ACLARA QUE LA
RESPONSABILIDAD FINANCIERA SERA ASUMIDA BAJO

St

Por parte de la empresa CIREN
ABA, ha prestado a los usuarios de
la Unidad Prestadora
Narifio, los servicios de
terapéutica de manera oportuna.

I
de Salhid
a")(i\',’(\. B




GS-2024-064136-DENAR

———
Pagina 4 de 9 ELABORACION, EJECUCION Y LIQUIDACION DE

"Codigo 2BS-FR-0019 CONTRATOS \

| Fechal 12-03-2021 INFORME DE SUPERVISION DE CONTRATOS U e |
Version: 5 ORDENES DE COMPRA POLICIA NACIONAL |

ORDEN JUDICIAL QUE ASI LO DETERMINE.

Mantener vigentes los permisos, licencias y titulos

La entidad contratada mantiene al

especiales exigidos por la ley y las autoridades SI dia sus permisos administrativos.
administrativas o sanitarias.
Debera contar con personal idoneo responsable del proceso
de referencia y Contra referencia y atencion al usuario, con Los servicios prgstados a los
el fin de garantizar una comunicacion efectiva y agil con la Sl usuarios de la Unidad Prestadora
UNIDAD PRESTADORA DE SALUD NARINO  para el de Salud Narifio, han sido efectivos.
manejo de la prestacion del SErvicio. J
En coordinacién con el area de
£l CONTRATISTA NO PODRA CONTINUAR PRESTANDO [ﬁ;ﬁ:ﬁgﬁ'j < Cgig;amereggﬁfj'ieii
LOS SERVICIOS OBJETO DEL PRESENTE CONTRATO, S| cantidad de presupuesto gastado, a
UNA VEZ SE HAYA AGOTADO EL PRESUPUESTO fn de generar los  actos
ASIGNADO AL MISMO, administrativos contractuales para
adquirir adiciones.
La atencion por consulta externa debe prestarse previa
autorizacion expedida solamente por el Funcionario de |
Referencia y Contra referencia de la  UNIDAD
PRESTADORA DE SALUD NARINO, anexando copia del Se mantiene un estricto control con
carné del usuario por ambas caras 0 constancia vigentg, la asignacion de servicios, siempre
advemas copia de dgcumento de |d'ent|dlad del usuario y cuando los usuarios de la Unidad
(cédula de ciudadania, tarjeta de identidad o registro S| Prestadora  de  Salud  Narifo
civil.).Usuarios que no cumplan estos requisitos, no deben presenten la documemacic’)r;
ser atendidos. En caso tal que los usuarios no tengan aun su respectiva para la prestadora del
carné por tramite, pueden presentar constancia VIGENTE, miSmo
expedida unicamente por las Oficinas de Talento Humano de ’
los Comandos de Departamentos de Policia y Comandos de
las Metropolitanas, Caja de Sueldos de Retiro (CASUR) o |
Caja General de Pensionados de la Policia (CAGEN).
Todo cambio de horario de atencion y/o lugar de prestacion
del servicio debera ser notificado a la Jefatura de la UNIDAD
| PRESTADORA DE SALUD NARINO o al sefior Supervisor
i de Contrato con un minimo de 96 horas previas al cambio.
£l contratista dispondra de una persona encargada de la ¢\ V- .
Coordinacion del contrato, con una linea telefonica directa La cemypicacion _contlnua e'n‘tre
. . L supervisor y contratista ha permitido
que garantice el acceso a la informacion y consulta Sl .
A Lo . . generar contratiempos  con los
necesaria para resolver cualquier inquietud e informar usuarios que se reasignan citas
| novedades sobre procedimientos, quejas, programaciones y '
| en general para la atencion de los usuarios. De ello debera '
| hotificar a la UNIDAD PRESTADORA DE SALUD NARINO !
mediante documento escrito una vez le sea entregada la |
respectiva carta de inicio del contrato
Una vez ejecutado el 100% del contrato, el Contratista se A través del area de referencia y
compromete con el contratante a no continuar prestando los contra referencia UPRES NARINO,
servicios objeto del contrato. Los servicios prestados por Sl se controla la cantidad de!
fuera del contrato que no cumplan con las anteriores presupuesto gastado, a fin de no
_condiciones, no seran pagados por el contratante prestar el servicio en relacion.
‘ £] oferente debera disponer de los especialistas en cada El talento humano de la empresa
'l area, personal profesional de salud con experiencia, | g CIREN ABA, ha permitido abarcar
las necesidades de los usuarios que
permitira dar cumplimiento al objeto del presente contrato requieren apoyo terapeutico. B
EL DILIGENCIAMIENTO DE ALGUN TIPO DE FORMATO
INSTITUCIONAL bien sea para justificar ~medicamentos Dentro del area de referencia y
fuera del manual unico de medicamentos, formatos en papel 3| contra referencia existe capital

de seguridad para medicina laboral, justificacion  de
prestaciones excepcionales, formatos de farmaco vigilancia
JAMAS DERIVARA EN LA EXPEDICION DE UNA NUEVA

humano, que permite coordinar 'y
verificar este tipo de autorizaciones.

.

L ‘ personal de apoyo técnica asistencial y administrativo que le
l

l

\

|
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ORDEN  DE SERVICIOS POR PARTE DEL
CONTRATANTE. E! diligenciamiento de estos formatos no
debera sobrepasar los cinco (5) dias habiles

El contratista se obliga a REMITIR todos los RIPS de las
atenciones a los usuarios de la UNIDAD PRESTADORA DE
SALUD NARINO, anexos a las cuentas de cobro y junto con
los indicadores solicitados por la UNIDAD PRESTADORA
DE SALUD NARINO durante los cinco primeros dias habiles
del mes y paralelamente a los correos electronicos
alexandra.arevalo4832@correo.policia.gov.co  Ademas se
debe incluir en el archivo AF de los RIPS el numero del
contrato que afecta la cuenta de cobro.

Sl

Por parte de la empresa CIREN
ABA, durante los 05 primeros de
cada mes, radica en el area de
contratos de la UPRES NARINO,
las cuentas respectivas a fin de
generar contra tiempos.

2.1 NOVEDADES SITUACIONES ANORMALES O DE RELEVANCIA
No presentaron cuenta para el mes de marzo de 2024.

3 AVANCE DE LA EJECUCION DEL CONTRATO U ORDEN DE COMPRA:
A la fecha de corte del presente informe de supervisién han transcurrido (93) dias calendario desde que inicio |
el plazo de ejecucion del contrato u orden de compra, restando (57) dias calendario para que finalice el plazo |
de ejecucion de 150 dias. ' |

4 TRAMITES Y VERIFICACION DE PAGOS:
La Policia Nacional REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD No.4 pagara el valor del contrato ai |
CONTRATISTA en la ciudad de Cali, mensualmente, dentro de los sesenta (60) dias calendarios siguientes a |
la presentacion de la factura comercial en original y dos copias, que debera ser radicada en la ventanilla Unica
de la oficina central de cuentas de la UNIDAD PRESTADORA DE SALUD NARINO, dentro de los primeros
cinco (05) dias habiles de cada mes, anexando certificacidon de pagos parafiscales. ElI RECIBO A
SATISFACCION (RAS) expedido por el supervisor del contrato, una vez cumplidos los tramites
administrativos y fiscales vigentes. -

En el evento de que la facturacion la efectiue un consorcio o union temporal bajo su propio NIT. de
conformidad con lo establecido en el articulo 11 del decreto 3050 de 1997, la factura, ademas de senalar el
porcentaje o el valor del ingreso que corresponda a cada uno de los miembros del consorcio o union
temporal, indicara el nombre o la razon social y NIT de cada uno de ellos, estas facturas deben de cumplir
con los requisitos sefialados en las disposiciones legales y reglamentarias.

Ei CONTRATISTA y posterior CONTRATISTA en caso de estar obligado a la implementacion de la
facturacion electrénica, se obliga a cumplir con la emision de la facturacion electronica, para lo cual debera
coordinar con el supervisor de contrato para la recepcion de la misma. Dando cumplimiento asi a la Directiva
Presidencial 09 del 17 de septiembre de 2020 y la circular externa 053 del 01 de diciembre de 2020 expedida
por el MINHACIENDA, Decreto 358 del 5 de Marzo de 2020, en concordancia, con lo dispuesto en la
Resolucion No. 000042 del 5 de Mayo de 2020".

NOTA: Las facturas que se radiquen por fuera del término anteriormente sefialado se entenderan comn
radicadas en el mes siguiente. Para mayor informacién al respecto, se podra comunicar a la linea telefonicn
No. 6605795, Oficina Central de Cuentas.

PROCEDIMIENTO TECNICO-ADMINISTRATIVO PARA EMISION DEL RAS EN LA REGIONAL DE
ASEGURAMIENTO EN SALUD NO. 4.

Una vez radicada la factura por parte del CONTRATISTA, el Coordinador de la Ventanilla Unica — Central de
Cuentas de la Unidad Prestadora de Salud Narifio, debera remitir la cuenta al Supervisor del Contrato, quien
dentro de los tres (3) dias habiles siguientes a su recepcién debera revisar los documentos y soportes para
expedir el Recibo a Satisfaccién Técnico—Econdmico y devolverla junto con los soportes a la Central de
Cuentas, para continuar con el tramite correspondiente.
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Si los documentos en referencia son devueltos por la Unidad Prestadora de Salud Narifio, por inconsistencias
como la falta de informacion o mal diligenciamiento de los mismos, la Unidad Prestadora de Salud Narifio, se
obliga a la asignacién nuevamente del turno, siempre y cuando se hubieren subsanado las observaciones y
se haya cumplido con el tramite documental dentro del plazo indicado.

Todas las demoras que se presenten por estos conceptos seran de responsabilidad del CONTRATISTA,
guien no tendra por ello derecho al pago de intereses o compensacion de ninguna naturaleza.

AUDITORIA DE CUENTAS: Los responsables de la Ventanilla Unica de la Central de Cuentas de la Unidad
Prestadora de Salud Narifio, tramitara a la auditora de cuentas del Proceso Financiero la cuenta acompafada
del Recibo a Satisfaccion Técnico - Economico para realizar la auditoria, la cual sera expedida dentro de los
seis (6) dias habiles siguientes a la recepcion de la cuenta y sera devuelta junto con los soportes a la Central
de Cuentas, para continuar con el tramite de pago respectivo.

TRAMITE DE GLOSAS: En el evento que se presenten glosas a las cuentas presentadas, estas se tramitaran
de conformidad con lo establecido en la Ley 1438 del 19 de enero de 2011 "Por medio de la cual se reforma
el Sistema General de Seguridad Social en Salud y se dictan otras disposiciones”. En su articulo 57 “Tramite
de Glosas”, cuyo texto es el siguiente:

“ARTICULO 57. TRAMITE DE GLOSAS. Las entidades responsables del pago de servicios de salud dentro
de los veinte (20) dias habiles siguientes a la presentacion de la factura con todos sus soportes, formularan y
comunicaran a los prestadores de servicios de salud las glosas a cada factura, con base en la codificacion y
- alcance definidos en la normatividad vigente. Una vez formuladas las glosas a una factura no se podran
formular nuevas glosas a la misma factura, salvo las que surjan de hechos nuevos detectados en la respuesta
dada a la glosa inicial.

El prestador de servicios de salud debera dar respuesta a las glosas presentadas por las entidades
responsables del pago de servicios de salud, dentro de los quince (15) dias habiles siguientes a su recepcion,
indicando su aceptacion o justificando la no aceptacién. La entidad responsable del pago, dentro de los diez
(10) dias habiles siguientes a la recepcion de la respuesta, decidira si levanta total o parcialmente las glosas
o las deja como definitivas.

Si cumplidos los quince (15) dias habiles, el prestador de servicios de salud considera que la glosa es
subsanable, tendra un plazo maximo de siete (7) dias habiles para subsanar la causa de las glosas no
levantadas y enviar las facturas enviadas nuevamente a la entidad responsable del pago.

Los valores por las glosas levantadas total o parcialmente deberan ser cancelados dentro del mismo plazo de
los cinco (5) dias habiles siguientes, a su levantamiento, informando al prestador la justificacion de las glosas
1 0 su proporcion, que no fueron levantadas.

Una vez vencidos los términos, y en el caso de que persista el desacuerdo se acudira a la Superintendencia
Nacional de Salud, bien sea en uso de la facultad de conciliacion o jurisdiccional a eleccion del prestador, en
los términos establecidos por la ley.

£| Gobierno Nacional reglamentara los mecanismos para desestimular o sancionar el abuso con el tramite de ;
glosas por parte de las entidades responsables del pago.”.

. FACTURACION — RADICACION DE CUENTAS

La radicacién de la facturacidon (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:
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* Relacion general de pacientes atendidos, detallando el Certificado de Atencién del Paciente, por cada uno
de ellos discriminada en nombre completo, documento de identificacion del paciente, fecha de atencién al
paciente, valor de la factura y firmada por el usuario o acudiente.

* Requisitos establecidos por la DIAN.

» Soportes de ley para la auditoria de cuentas definidos en el Decreto 4747 de 2007, Anexo 5 de la
Resolucién 3047 MINPROTECCION de 2008 y demas normas que las aclaren o modifiquen. La factura
debe venir debidamente firmada por quien la expide, legajada con gancho totalmente plastico. foliada n |
forma consecutiva en la parte superior derecha de cada hoja lapicero negro: para evitar perdida i
soportes individuales y hacer el seguimiento de los mismos en caso de inconsistencias.

» Presentar original de la autorizacion del servicio.

» Informacion de prestaciones de servicios de salud - RIPS. El RIPS debe cumplir con lo estipulado en la
Resolucion 3374 MINSALUD de 2000, resolucién 951 de 2002 y demas normas que lo reglamenten o
modifiquen.

» Si el CONTRATISTA no presenta la factura dentro del término de los cinco (05) primeros dias de cada |
mes, el tramite y el pago de la factura se realizaran hasta el mes siguiente.

= La presentacion de las facturas por los servicios causados en ningun caso debera superar los treinta (27 -

dias posteriores a la prestacién de los servicios.

e La radicacion de la cuenta se debe hacer anexando el formato en Excel de radicacion de PG

‘ debidamente diligenciado.

« EL CONTRATANTE dara tramite a las facturas que no presenten objeciones. i

En todo caso debe cumplir con los siguientes requisitos especificos: |

Factura en original y dos copias que cumpla con los requerimientos de ley, a nombre de la Policia Nacional — |
Regional de Aseguramiento en Salud No. 4 o Policia Nacional, segun sea el origen del usuario beneficiado i
Discriminado de la factura.

Anexar a la factura certificado de cumplimiento de aportes parafiscales, fotocopia del pago de parafiscales
(Uno por cada mes independiente del nimero de facturas presentadas), documento del representante legal.
certificacion bancaria y relacion de la informacion del medio magnético.

Orden de prestacion de los servicios expedida y- autorizada por el Grupo Regional Redes Integrales Servicios
de Salud de la Unidad Prestadora de Salud Narifio, debidamente firmada por el usuario o acudiente.

Los servicios cobrados deben ser relacionados en los RIPs con la tarifa y el respectivo Cédigo CUPS por
cada procedimiento o servicio prestado y de conformidad al objeto del contrato. :
Soportes de los servicios facturados los cuales deben tener completamente diligenciado el certificado de
atencion del usuario con la firma del mismo, uno por toda la atencion gue corresponda con el documento de
identificacién del usuario o en su defecto la del acudiente.

Resumen de la Historia Clinica o epicrisis, para procedimientos quirurgicos y eventos de hospitalizacion con

sus respectivos soportes.
En los eventos de urgencias, aportar el registro de atencion de URGENCIAS con sus respectivos soportes.

Los soportes que se requieren para desarrollar la actividad de auditoria medica de cuentas como son:
« Historias clinicas.

* Autorizaciones.

+ Documento de identificacion.

Deben venir en CD debidamente marcado y en unidad de conservacidn plastica en polipropileno y otro |
polimero quimicamente estable. E! archivo de medios magnéticos como CD debe cumplir con las
caracteristicas descritas en el Acuerdo 049 del 5 de mayo de 2000 del Archivo General de la Nacion.

La radicacion de la facturaciéon generada por la atencién de los usuarios de la Unidad Prestadora de S;lud
Narifio, se debera presentar en la ventanilla de central de cuentas de Unidad Prestadora de Salud Narifio,
ubicada en la carrera 35 No 19-119, tercer piso de la ciudad de Pasto, en horario administrativo.
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Cédigo: 2BS-FR-0019 CONTRATOS
Fecha: 12-03-2021

INFORME DE SUPERVISION DE CONTRATOS U
ORDENES DE COMPRA

POLICIA NACIONAL

Version: 5
"PLATAFORMA SECOP Il |
LBl CONTRATISTA a quien se le adjudique el presente Proceso debera cargar la respectiva cuenta de cobro
en la PLATAFORMA SECOP |l con el fin de que esta sea verificada por el supervisor del Contrato y poder
realizar el respectivo Pago.

En el caso que el contratista haya cambiado de representante legal, ademas de la documentacion anterior, se
debe anexar certificado de representacion legal expedido por la autoridad correspondiente, donde este
estipulada la nueva representacion, asi como la fotocopia de la cédula de ciudadania de éste.

Los pagos se haran a la siguiente cuenta:
NOMBRE BENEFICIARIO: CIREN ABA SAS
CUENTA No. 466648870

TIPO DE CUENTA: CORRIENTE

| ENTIDAD FINANCIERA: BANCO DE BOGOTA

4.1. Ejecucion Financiera y Pagos:

a. Balance general de pagos y entregas
Valor en pesos % del valor del contrato u
orden de compra
Valor total del contrato u orden de compra $ 60.000.000,00 100 % B
Valor total de las entregas $ 53.156.593,00 86 %
Valor total facturado $ 53.156.593,00 86 % L
' Valor facturado pendiente de pago $ 25.341.697,00 42 %
| valor pagado $ 53.156.593,00 89 % B
‘Valor pendiente de entrega $ 6.843.407,00 11 %

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 ejecucion del contrato u orden de compra unicamente del periodo que esta informando)
No. de acta o

constancia de Valor recibido Fec.hq de Valor facturado No. factura Valor pagado Vak_)r {oorden de
L recibido deducciones pago
recibido
/O—§3E264f81N1AL- $11.347.080 05/04/2024 $11.347.080 01 $11.347.080 o]
70’%22%’3“‘ $13.994.617 05/04/2024 $13.994.617 02 $13.994.617 0

4.2 Entrada de Bienes (NO APLICA)

: 5 RECOMENDACIONES
| Para la ejecucion del contrato se puede observar que el contratista ha cumplido cabalmente con las

~condiciones técnicas, econdémicas y juridicas pactadas en el contrato, asi mismo durante el desarrolio de la

| ejecucion no se han presentado situaciones de relevancia que afecten el cumplimiento del objeto contratado.

| Es de precisar que el contratista ha sido resolutivo en los requerimientos que se le han hecho frente a la

| prestacion del servicio a los usuarios y beneficiarios det Subsistema de Salud de la Policia Nacionai en el
Departamento de Narifio.

6 CONCLUSIONES

| El supervisor, debera marcar con una (x) las casillas segun corresponda al periodo entregado, con el fin de
L que la administracion tenga claridad frente al cumplimiento o no del contratista. El no diligenciamiento sera

| causal de la devolucion del respectivo informe de supervision.

(
\
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Cédigo: 2BS-FR-0019 CONTRATOS
jesha: 12-03-2021 INFORME DE SUPERVISION DE CONTRATOS U
Version: 5 ORDENES DE COMPRA POLICIA NACIONAL
] | Certifico con la firma del presente informe, que el contratista cumplic con las !
El contratista Sl X cIéusuIa; y especificaciones ltécnicas del contrato. en fa fecha o 'fQ(‘,'h{s.‘.
cumplio con lo ——— | establecidas, para lo cual relaciono y anexo los documentos soportes (técnicas

obligatorios  establecidos en las especificaciones técnicas, incluyendo las |

A |

lecid n
establecidg) ¥ ambientales, de seguridad y salud en el trabajo y otros). [
l

las clausulas
contractuales

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

Atentamente,

Firma

Patrullero LU - LLA
Responsable SGSST UPRES NARINO

Supervisor contrato No. 66-7-200221-23 - CIREN ABA.
Correo electronico: denar.upres-sst@policia.gov.co
No. Celular: 3152122840
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PROCESO ADQUIRIR BIENES Y SERVICIOS

a 12-03-2021 AR A ———
——r——r—~—~—«~—-~—-~—f{ CONSTANCIA RECIBO A SATISFACCION DE BIENES O SERVICIOS

‘:\/(\,7"7'.;:16!7' 3 |
: e L T e N e
B N e e -
- Sdad v fecha: San Juan de Pasto. 16 de abril de 2024
e I T o e -\ R (= e
Unidad | REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD NO. 4

Marque el tipo de .

Ti
! ipo de contrato _contrato

LQﬁxzungzne@ - B -\

| ontrafode obra__ T o0 T N\
Hia de contrate | | Contrato de copsultoria o

| | Contrato de prestagion de servicios AN X

| | Contrato de compraventa W

i - Contrato-de suministro ——cC e

S Nvm?}_@mrato interadministrativo A\

Lontrato /aceplacion de  oferia U 066-7-200221-23

joX

e compra No.

N° 70-REGIONAL-0324-011 x@\M'

CENTRO INTEGRAL DE REHABILITACION Y EDUCACION NEUROLOGICA CIRERN i
SAS : .

Q™ —_—_——
NIT. 900632798-5
|| "PRESTACION DE SERVICIOS DE SALUDEN AYUDA TERAPEUTICA QUE INGILTIVE Vi ¢
TRATAMIENTO Y CONTROL INSTITUCIONAL Y DOMICILIARIO. PARA A PORL
SITUACION DE DISCAPACIDAD TOTAL O PARCIAL PERMANENTE O TEMPORAL, (<

I Constancia de recibido No.

|
I Contratista-

" NIT del contratista:

; ROTOCOLOS ESTABLECIDOS TECNICA Y CIENTIFIC
EL AMBITO NACIONAL CONSIGNADOS EN EL ACUERDO NO. 002 DEL 27 DE ABRIL DIt 2007 -
EL CUAL SE ESTABLECE EL PLAN DE SERVICIOS DE SANIDAD MILITAR VY L -

‘ nstrumento de. agregacion y nimero

cdel Acuerdo Marco  de Precios .
2 s0lo para  ordenes  de No Aplica
f , 5 ;
Valor del contrato / aceptacion de .
~ “farta uorden de compra: $60.000.000 - SESENTA MILLONES DE PESOS.
1 Plazo de ejecucion: 01 de diciembre de 2023 al 30 de abril de 2024 o hasta agotar el valor de presupueste
S | e .
a de vencimiento {(aplica solo 2\ 2
Srntdengpdiibmera) (NGBS« | AN
- Lugar de ejecucién yio entrega San Juan de Pasto
‘"\,A%_ji;}%'pﬁ%ﬁ;}?ia'“&éT'"’;Tazo de | Afa fecha no se han presenlado situaciones de incumplimiento en el plazo de ejechcion i
1___5'_ eion SI__ NO_X_ contrato.
N v i A
e bfo:ﬁ;tos“pe;V'5°;§fg°gd‘”aqdfg Patrullero LUIS ALBERTO TERMAL PORTILLA
;_.<.f_f§£i”%’11!>eﬁi-__~ 7| Responsable SGSST UPRES NARINO
Fecha de entrega certificada: Marzo de 2024
}' ;/"- B A L — Descripcidn l I Valor II W
P Maler que se esta certificando con I3 . del  bien o | Valor Valor i amortizar VO
i resente constanaia de recibido de Unidad | Recurso Servicios recibico i Facturaco yic A
Ll viaencia 2024, _____*___,/______‘_4_ rﬂg}_qi_bfdgf—_‘_‘_ } ‘ - K descontar i
: A ASES i Servicios de A\® M A\ .
I\ A L/\8594 [ 16 Salud $11.347.080 ' $11.347 080 [l 0 »_j 5 xe(\V
“ota da recepeion de bienes NO APLICA
R T\ Yo ) _ ——— WD T SRS VA \ § \ i — e
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PROCESO ADQUIRIR BIENES Y SERVICIOS
1-(,L=dxgo: 2BS-FR-0045
i echa 12-03- 2021 »
L T 1 CONSTANCIA RECIBO A SATISFACCION DE BIENES O SERVICIOS s
rHONAA W ; POLICIANACIONAL
Mo, FACTURA | FECHA DE FAGTURA VR. FACTURADO VR. GLOSA VR.APAGAR
 4/04/2024 54298 0 . 54.098
4/04/2024 800.000 o0 1800.000 _
| 4/04/2024 159272 0 459272 |
4/04/2024 159.272 0 159272 |
| 4/04/2024 800.000 0 00000
4/04/2024 22.624 0 22624 |
4/04/2024 199.090 0 199090
~ 4/04/2024 63347 . 0 63347
| 4104/2024 159272 0 159272
4/04/2024 159.272 0 159272
20831 4/04/2024 159.272 0 159.272.
29832 4/04/2024 159.272 0 159.272 |
29833 4/04/2024 159.272 0 159272 |
29834 4/04/2024 159.272 0 159272 ;
4/04/2024 199.090 0 199090
4/04/2024 19.909 0o 19609
4/04/2024 199.090 0 | 199.090
 4/04/2024 199.090 0o | 199.080
4/04/2024 80.000 0 80.000 !
4/04/2024 800.000 0 800000
4/04/2024 159.272 0 159.272 |
4/04/2024 159,272 0 159272
4/04/2024 159,272 0 159272 |
29844 4/04/2024 159.272 0 159272
29845 4/04/2024 45248 0 45248
29846 4/04/2024 159.272 0 159 272
: 0 4/04/2024 22.624 0 22624
C T 4/04/2024 159.272 A 159.272
©4/04/2024 45.248 o [ aszas
| 4/04/2024 800.000 0 800.000
- 4/04/2024 199.090 o T 199080
U 4/04/2024 199.090 0 199.090
PRT 4/04/2024 159,272 0 59272
29854 | 4/04/2024 768.000 0 768.000
29855 | 4104/2024 768.000 0 768,000
29856 | 410412024 139.363 0 139.363
b0g57 | 4/04/2024 199.090 0 S 19900
) 4/04/2024 199.090 0 199.090
4/04/2024 169.272 0 169.272 -
4/04/2024 159272 0 159,272
T\ 4/04/2024 ~ 159272 o 159272
o 4/04/2024 T sooooo 40} 800000
C T a0apo24 R 2 D S =X
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(Codigo: 2BS-FR-0045

I
PROCESO ADQUIRIR BIENES Y SERVICIOS ;
|
|
|

T echar 12-03-2021 ! ’
o = CONSTANCIA RECIBO A SATISFACCION DE BIENES O SERVICIOS
K ‘f;[ﬁmﬂ:ﬂ ——— <{ S R POLICIA MAT
9864 | 4042024 | 159272 | 0T e
I _4/04/2024 # 55075 T R
} f 4/04/2024 [ 19909 0 |
L | 4/0412024 [ 54.298 0 |
| | 4/04/2024 j 52 604 5 |
J 410412024 | 45248 0 s oam
20870 |- 4042024 - | 238908 | 0 T Sag e
Valor total bienes y/o servicios I 11.347.080 0 | S

recibidos

,_{

CONCEPTO DE CUMPLIMIENTO: EN LA PRESENTE ENTREGA SE CUMPLIO A CABALIDAD CON EL OBJETO
CONTRACTUAL). Por medio de la presente constancia de recibo a satisfaccion y en mi condicion de supervisor acredita
el cumplimiento de las obligaciones del contratista y certifico que los bienes y servicios relacionados cumplen con las
especificaciones técnicas contratadas. De igual forma solicito se Tramite cuenta con Compromiso QUIPLS 833
Compromiso SIIF 8924

Obligacién Contractual o especificacion técnica CUMPL o ! Ob@my'ar ones y
- Si_. No .¢ ... Evidencias,

1’ No f

! -
[ ! Prastar los servicios durante el plazo de ejecucion del contrato, y cumplir con )

=\ ) Sl CUMPLE
: el objeto contractual conforme a lo pactado 7

Presentar la facturacién correspondiente al mes causado dentro de los
]‘ primeros Cinco  (5) dias habiles del mes siguiente en la Ventanilla Unica i
I Central de Cuentas de la unidad prestadora de salud Narifio, organizada de '
) J acuerdo con la normatividad descrita en la ley general de archivo, LEY 594 s CUMPLE i
{ DE JULIO 14 DE 2000 DEMAS NORMAS QUE LA SUSTITUYAN O
’ MODIFIQUEN. En esta facturacion debe aparecer el numero de contrato
| vigente al que se carga la cuenta, cumpliendo con los requisitos legales
| vigentes en original y dos copias s
| En caso de constituirse tna glosa, el representante de la entidad contratada
“ en Ia reunion conciliatoria debera allegar copia de pago o certificacién de Sl CUMPLE
_l.aportes parafiscales actualizada AN ;
I El oferente debera presentar certificado de la ARL( SURA, COLMENA, !
I COLPATRIA, POSITIVA, entre otras), donde se reporte que cuentan con
| 4 | SISTEMA DE GESTION EN SEGURIDAD Y SALUD EN EL TRABAJO SI CUNMFLE
i } SGSST, de acuerdo a lo establecido en la Resolucion 0312 DEL 13 de
Ly febrero de 2019,

8]

Atentamente,

’/fm\%w/,'ﬂq/
P"a‘trt-Hero_L,U,LS"AI__BERTO TERMAL PORTILLA
Resppnsableé SGSST UPRES NARINO
Supenvisor contrato No. 086-7-200221-23 — CIREN ABA.

re qu’g_ﬂ \oé‘f\ |
(5 (oa /2=



000 00¢

0000¢

060661

060661

BTOTOEnT Sy

$2OTICOILT

O,)/«m?nm

'GS-2024-064136-DENAR

i CINIIWICIO0U O ODILSONOVIO

30 YHO3d

606 61 H 60661 NOIOYATYAS reoe
060661 060 6ol NOIDVNTYAZ & < Ciaely pEGZILONLL ¢ ()|
- e e )
ROV G S Lo A TG
N N 1 “WNOIDYINO0 ON3dW3S3A 15 O - SHOVATYD
¢LC 6S] VN L2651 ROIVAT¥AR “knpul Va0 31n b21 525 CSG Wrvaes 3w PEOUR0Ie0 5
TYNOIDYANDO WiAWNZ ..
WIN ¢le 66 viN .2 661 IWHOBINI ¥OISI3 Vidvaal [ZARTL v T3 +202/20/90 o
. . - § GOS WYOZIN SHOVAWD
JN ¢LC6S \z L2 6S) OIS OI0IONG S Vidvaa L P2 YL00E0 A OAR SN 7 2
s ¢LC 651 vin 2.7 661 WHOLINI VOIS VIgvyaL 60991 231 1 coTaoosy W 202120192 202G "
i - . £ GOS wy93lL ), UYECDS3 A
M ¢LT6St [ZXASEN ¥ OID0ICIGNY ONGS Wieve31 seoesiiit SCAVYT ONIXYI V20ZI20/<a o
NSRS A TN 4
: . TWNOIIVANTO ONISWISEG K ©vsCo83 N W
2,266 ¢LC 661 > Shiday ks co0 ot EitL el s on 5202/20/22 ¢
NIV NN S |
. : s Vil VvIstd YNVIL pa ey
LPECY i /vC €9 . sonvics p— €2OTRAE L €
1
060661 060661 Zze s ot e AONZAYN F20220122 i
vy ¥2¢9¢e (AR A $30VGIT¥I0ZES3 SVaL0 ECe P ZEvnRN £TOTRO%E: B
z %0 3G ¥LINSNOS..
VRISV
000008 000008 nmwmﬂﬂhmwm\m L v202iz0re FZULIT0I5G s
: . . CioVandC ONICWISIC 136 . YE3EeYD .
¢LC 651 ¥ 2LC 65 WAz Shnpul W<~noLz_ - OVIIAY MEOr recznong v
AN~ ViAo
¢LC 866G 2.2 66 («u,uommmwmmwoow:& S05'€36 950 (m,,wm_wm.mw_@,_:w $202/L0IE 2TOTUL0 t
:
000°00¢ 000 00% oor ot Y202120/67 z
86¢ ¥S 86¢ v§ 13 VISIIVIDIEE HOd 052 422 PED L ¥ZOTZCIG STOEEGINC '
724 vHSNIEG 3G VLTSNSO
h4:]e) Iy
i mmmuwwm BVOVd ¥ WA 85&%“ . oavaniovd ¥n NOIOYOIJILNSOI'ON | 3IN2I0vd 3yawon | NORYZWOLAY 0 0o vpoay ‘N

al1S3 C 7 NEONOESIEH0T £ 266 1ETY
Goi% OLNv: NIGNCdSE

+0 CL3ED2C 13 N2 SCGY TvN3S
1534 OQIS NYH 509¥ ¢ 3CT N 1¥Cd0S 3

TOIDIAMZE 3T NOISYITIYd ¥ SO CINIFMoK
T¥4 S3BOIWA $OT A OLVRINGD 20 NCIONILY ¥ ¥ 3CHOJSTHHO0D 3IND 90I03W YIHCLIGNY 20 Y15 30 OLNMd 13 30530 VIMYIINOD 35 “TYNOISYN ¥101704 ¥ 36 GNIWE 3¢ 731SISaNs 13C SORvnen

N20Q SO 3G ONN YCY D SOLISINGSY SO NOD NITIRNAD S3TND SO $31¥0S0E SAS SOQYDIsidIA A SYeN12vS TV SYOVSIASY 300 ¥YCI1430 OLINYZ ¢ 366 ¥202 5C VHBY 3G 50 3G 8567 NGOV IIGWE ©X

00 UG OOV YEYE EELT

£¥C06 1IN NIRIQ ¥ IICCICUNIN NGOV INGE A NCIT

av

3% 2C WHSIINI OHIN

4niovd 3

SCNGIOYIZY




~

GS-2024-064136-DENAR

s X 156,272 ¢ ) 50.272 W
e 10RT 45248 0 ; A 45748
! N R o i~ T |
. . VALUACITN i A a9 :
2 29846 1 7 J i v 169.272 0 m A _ 159.272 :
“Coumacing ! i
FRIVERA VEZ ! i
7 29847 Garpa2024 05020202 1021 288 787 SCIALIDADES 22 624 G _ A 22624 | EoMOTIVO DE GLOSA
LOGIA
28 29848 10212024 120212024 1030 045 400 TERAPIA FISICA INTEGRAL 159272 15/0472022 0 A 159.272 TIVO DE GLOSA
“~CONSULTA DE PRIMERA VEZ . B !
2 29849 410412024 1200212024 1030.022 848 POR ESPECIALISTA EN 45248 0 45248 <1 MOTIVO DE Gt QSA ,,
| EUROLOGIA PEDIATRICA !
T RS TRACTON o
30 29850 0410472024 20202024 S8 HENAD 1.030.022.343 mpummmm.%w_.mwm%m”‘nm)% 800.000 15/64/222¢ 0 A 800.000 SINMOTIVO OE GLOSA W
AR CROHAAD R :
= : :
31 20851 40812028 05/02/2024 1 080 070 597 ,mﬁumwom%ﬁw;\r%%n_wﬂ 199.080 15/0a12024 0 NiA 199.090 A,,
¥ NETZOMINACION i
i e - i
32 29852 0410412024 05/02/2024 1.080.070.607 (RA7IA meWw,waWwoo_; 199.080 1516472024 0 NIA 199.090 DE GLOSA rA ;
- - , i
1 29853 0410412024 3170112024 1080.055.569 ' um»u,ﬂ‘mwu,ﬂw”wwwrmoo_n» 159.272 150412024 0 NiA 159.272 31N MGTHVO DE GLOSA W.
24 29854 2410472024 010272022 1030023 72 amm»vﬂﬂ.‘momﬂwwwwmwo@n) 768.000 1510412024 0 NiA 768.000 51% MOTIVO DE GLASA
: : TENCION [VISITA] .
¥ 29855 10412024 1.030.023 772 DOMICLIARIA, POR TERAPIA 768.000 1510412024 0 A 768.000 SN MOTIVO DE GLOSA
OCUPACIONAL +
TERAPTA JCUPACTONAT T
oT 1o INTEGRAI EVALUACION o - Cro
% 29856 (1410412024 roesorams | e ACIONAL 139.363 1500412924 0 139.363 SIN MOTIVO DE GLISA
A SRR N
cars " s or NTEGRAL Incluye: EVALUACION - VA Si MO .
o 29857 0410412024 1310272624 1030023075 | T O e A CIONAL 189.090 1510472024 0 tia 199.090 518 MOTIVO DE GLOSA ]
Sl Al Y DETEOMINACINN .
3 290858 0410412024 0610212024 1.030.023.075 qmm%_mﬂmmﬂwm/cmwwwoo_g 199.090 1510412024 0 NIA 199.090 SiN MOTIVO DE GLOSA i
TTERAFA UCOPRCIONAT
- \J INTEGRAL 1 EVALUACION ) o0s Lo
3 29859 6410412024 0810172624 TR 200 e P ACIONAL 159.272 1510472022 0 A 159.272 SIN MOTIVO DE GLOSA
I £LMICINNSL Y NETEDMIBC IO ]
a0 29860 04/04/2024 09/01/2024 mo/\m%.»_:mwmﬂ,gmm 1117 032.290 qm?pﬂﬁmwﬂwwwoo_mwooﬁp 159272 1510472024 0 NIA 159.272 SIN MOTIVO DE GLOSA
a1 29861 0470412024 050112024 o y%mw,,sz 1.117.032.260 TERAPIA FISICA INTEGRAL 159272 1516412024 0 NiA 159.272 SIN MOTIVO DE 5LOSA
AN ST RACTON N
42 29862 0416412024 1310212024 1085 269.337 mmmw%my“%mr%mﬂwm» 800.000 151641202+ 0 A 800.000 SN MOTIVO DF GLOSA
) b 710 iCans Lvay —
! i
b 29863 0410412024 1081285 013 ATEGRAL SO, 159272 0 NiA 159272 SINMOTIVO DE GLOSA !
! 29864 1081282.012 b ITEGRAL 159272 0 hEA 159.272 SINMCTIVO DE

TYTTEERPTA OUOPACTONAD
B AL uye EVALUACICH
10 DCUPACIO

159.272

159.272

SINMCTIVO DE GLsA

29366 \, : = 16.909 _ 0 i 19.909
29867 ” Y ~ P 54253 2 . 54298

R
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ELABORACION, EJECUCION Y LIQUIDACION DE CONTRATOS

DLANHLA ,T\SIGNAC@N TURNO-TRAMITE DE CUENTAS

No.

< dettyncionarin a quien se

TURNO No. 2035 (Consecutivo Anual -DIRAF)  N/A

No. REGISTRO QUIPU (aplica para
DISANY:

! FECHA OF RECIBIDO :

A\ \‘:\:')) q } . C@O NUMERO DE RADICADO SIIF:

VLR b GF AMORTIZARA CON ELPAGO A CONTRATISTA:
g Qaen
NIT DEL CONTRATISTA: gy 2 ‘_2»{](:%
i S CUENTA PE CQRRO v(noé D) 2. \ Y

POCUMENTOS PARA £ TRAMITE DE CUENTAS

SR ATIST A SOLICITS 1A JEMON DEDERITHOS £CCNOMICCS DEL CONTRATO S MO X

o CMORIL0OS DEL CONTRATO £STA AUTORIZADA POR EL ORDENADOR DEL GASTO &) NG X
LoRE ACIONAR NONMBRE NIT Y CUENTA RANCARIA DEL TERZERD CESIONARIO
NJA CUENTA BANCARIA: _ o\t
' il
i L\ f. STRATA OUE SDPDRTA EL TRAMITE DE PAGO (REGISTRADO EN SECOPY @ 1 _ R
e
LoE ATURS T EYOFDRIDA PCRIL SlIF‘E?VISORJ’COORD\N/\DOR/!?\'FERVEN".’)Q DEL CONTRATO & SAT\SFACQON (ORIGINAL) 11 ~
ie oA TE ADORTER PARAFISCALES VIGENTE, Of FECHA:
L E PETIDG SAD BEL SERVICIO V/O BIZN N/A
EXNa nooL Dy DEL BEN LAPLICA PARA DISAN): N/A
CARMITIAL FARTRATO, ATICIGN D PROARCGA - UBIICADA EN SECOP
S 4T S EA DEARRGAAS VO MEDIFICACINNES PURLICADDS EN SE0ON
e AFIFLPE ORIGINAL DEL PAGO DE INDUSTRIA Y CONSTRUCCION FIC, CONTRATOS DE OBRA. 1 M
2 . 1
c iy mE ZATTURAS V/O CESION DE DERECHOS ECONOMICOS. PUBLICADO EN SECOP 1oN/A
o NCARIA PEL CESIONARIO DEL ENDOSO Y/O CESION DE DERECHOS, PUBLICADA EN SECOP. N/A }
g
.- - smrrart£L CUMPLIMIENTO DE PAGO APORTES 58LUN Y OPENSIOAL RENT TRACIAN SERVICIOS [ORIGINALY. i

e Ra el

CrE ArIONTS

CEICIARIC DEL PAGO SE ENCIENTRA ACTIVA EN SIIF




- GS+-2024-064136-DENAR 9

FENTRO INTEGRAL DE REHABILITACION
Y EDUCACION NEUROLOGICA - CIREN ABA SAS |
NIT:900632798-5 BAGINA 1 DF 1

" CUENTA DE COBRO. ]

VERSION 1 DE 2014

THIENTA DE (‘QBRG NO 70_REGIONAL_0324_01
ENTH‘AD PMPONSABI 3 rm PACO

OMARE: CIRENABASAS. I s
DALCCION.  CARRERA 20 N® 19-45 B/ LAS CUADRAS | TELEFONO:

3':2,3

\1
N
TN
o
e
ul
-\;
\AJ
O
N
LAY
;..;

“ERIODO FACTURADO: | ﬁ  MARZO/2024AUDITORIA |

CUPE CONCEPTO - CANT ViU 1 V/TOTAL
saa701 | ABMINISTRACION (APLICACION) DE PREUBA NEUROPSICOLOGICA ( CUELAQUIER TTUTTST T $80.000,000 $4.080.000,00
S TIPQY(CADAUNAY ) VL. \ N AN N Y ~,) A
190364 CONSULTA DE CONTROL O DE SEGUIMIENTO POR ESPECTALISTA EN MEDICINA L1 $63.347,00 $63.347,00:
U FISICA Y REHABILITACION | . ‘. w
CONSULTA DE CONTROL O DE SEGUIMIENTO POR ESPECIALISTA EN MEDICINA
| FISICA'Y REHABILITACION A - Dt - N
$00275 0 CONSLULTA DE CONTROL P()R NF UR"'L Ofﬂl\ P[DYAT RI« A Y 1 445, 248,00, S48 248,00
Ga0797 | CONSULTA DE CONTROL POR NEURCPSICOLOGIA T ¥ P Y N el £726724,00
it | CONSULTA DE CONTROL POR PSIQUIATRIA INFANTIL . A T §54.298,00,  $108.596,00
0275 | ttONsuLTA DE VALORACION POR NEUROLOGIA PEDIATRICA | T 44824800 $60.436,00
B90297 romun h DE VALORACION POR NEUROPSICOLOGIA 12 T 6200624,000 445.248,00

937000 | 3sesxom E LENGUAE Y FONGAUDIOLOGIA DOMICILIARIA |32 | $24.00000  $768.000,00

o (C R e T ST e
237000 iSESION.;I“EE‘R)S,PiA'LéF\iGUAA}EDY FONOAUDIOLOGIA S S doouam 4226853500
CECION TERAPIA OCUPACIONAL Tha é’i'ér.éoé,bdiwéi.éﬁé,ezé,oﬁ

1 " r
' f"s CLIGN TERAPIA GEUPACIONAL DOMICILARIA T T s 2400000 476800000
T T 411.347.080,00
I | L s

REGIONAL DE ASEGURAMIENTO ENSAL §11.347.080,00

~ ONCE MILLONES TRESCIENTOS CUARENTAY SIETE MIL OCHENTA PESOS M/CTE

iMC Mf (&

AN A M!LE NA REYES SANTACRUZ
REPRESENTANTE LEGAL IPS CIREN ABA 5AS

REGIOMAL S i o MARZO/2024AUD1 G\ POS

HR CARZTRA 20 N°16-45 B/ LAS CUADRAS_TEL: 77226557_3023195352_WW/W.CIRENARA. COM_CIRENABA@HOTMAIL.COM_PASTO- NARINO-COUTGMEBIA
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Interssi - Declaracidn y Pago de Seguridad Social

EEALLE PLANILLA
OPERADROR Z INFORMACION

Hazdn social: CIREN ARA 5AS

Tdenriticucidn: NI-300632798

Cadign dependuencia o snearsal 0

NMombye depondencla o sacursal; 0

vide gesevacion del reporte: 2024-04-01 g

bmiie de pago: 2024.03.32 ’
2024.083-20

i Pugada

i i prnsid
Y v

eReEs )
e planillis: I

Chase de planitha: Nomad
Mumpra de Is planilie 20347670

NUMERO
Dy
ATILIADO

TOTAL
TERESE,

OMDO
OLIDARIDAY

L NIT ngf’)MBHF,

SURBSISTENCIA

., TROTECCION

P\( 1 ’R()I S20R.000

S0

,‘101\'); - _
POR\ NIR S0
\ mxmfwmdnﬂ\ S
S04 lengaaenodl Colombiana de 50

Pensiones

Subtotal Pensidn

PROMOTORA DE
SALUD SANITAS

EpRees feonns ol $72R.000

TUEVA E M"RL.

; ; A .
LEPSO37 490015626 PROMOTORADE | S0 50 32000 5 532.000
i SALUDS.A, 4
§ | AEMPRESA |
TESG4T - [900156264] PROMOTORADE & 2 5 Su ; $0 0 $104.000 i $104.000
| SALUD SA.LEPSS | i ‘
EPSIC ENTIDAD :
PROMOTORADE 1 W 50 S2.000 852000

SALUD

Limpresa %Inmm do

SISA 000§ R1A6 D00
saluid e Narino ; \

2 - (N 2l
COMPANIA DE
QFUUROS

Subtotal

OR35S

‘~=uhim_ui(’._,i’ ‘
GRANTOTAL

TR et b e s L R S AR 15 8 T e i (D e AR



GS- 2024 064136-DENAR

diggo: ?R% FP 0045

PROCESO ADQUIRIR BIENES Y SERVICIOS

‘2 O'% 20?]

Ny 3

CONSTANCIA RECIBO A SATISFACCION DE BIENES O SERVICIOS

1 POL!C[{\J}{{-.-.T, it

Sruddad y fecha:

San Juan de Pasto, 16 de abril de 2024

REGIONAL DE AQFGURAMIENTO EN SALUD NO. 4

Tipo do contrato

Tipaade Contrato | Marcque el tipo de

‘
} — contrato
I,Q'_(io;”_f_“ compra PP\ ; eoexel
[ Contrato de obra - B ‘ AL
Contrato de consultoria P - )
X

C}ggtﬁraﬁtxo de prestacion de servicios f
Contrato d@_@_@p‘pmventa ‘

Contrato de suministro PR\ )
Contrato interadministrativo | o

/aceptacion de oferta u

et
¢
rrden de compra No.

066-7-200221-23

Cons!;ncra de recibido No.

N° 70-REGIONAL-0324-02

CENTRO INTEGR/\L DE REHABILITACION Y EDUCACION NEUROLOGICA ClRi ' -

SAS o

NIT. 900632798-5

“PRESTACION DE SERVICIOS DE SALUD EN AYUDA TERAPEUTICA QUE INCLUYE VAL G
TRATAMIENTO Y CONTROL INSTITUCIONAL Y DOMICILIARIO. PARA A PORLAGH
SITUACION DE DISCAPACIDAD TOTAL O PARCIAL PERMANENTE O TEMPORAL LS

BENEFICIARIOS DEL SUBSISTEMA DE SALUD DE LA POLICIA NACIONAL, UNIDAD PREGTAI
DE SALUD NARINO; SEGUN PROTOCOLOS ESTABLECIDOS TECNICA Y CIENTIFICAMEN T
EL AMBITO NACIONAL CONSIGNADOS EN EL ACUERDO NO. 002 DEL 27 DE ARRIL DF
EL CUAL SE ESTABLECE EL PLAN DE SERVICIOS DE SANIDAD MILITAR Y LOS QU .
ENCUENTRAN EN EL ACUERDO NO. 002 DEL 27 DE ABRIL DE 2001 QUE SEAN APROBANCA £
COMITE TECNICO CIENTIFICO DISAN - BOGOTA O AQUELLOS AMPARADOS POR A«
CONSTITUCIONAL DE TUTELA,

Instrumento de agregacion y numero

del Acuerdo
Yalls]

Precios
de

Mearco de
para  ordenes

Valor del contrato / aceptacion de

afrrin worden de compra:

No Aplica

$ 60.000.000 - SESENTA MILLONES DE PESOS.

. Plazo de ejecucion:

01 de diciembre de 2023 al 30 de abril de 2024 o hasta agotar el valor de pmsupneem

Fecha de vencimiento (aplica solo
para ardenes de compra)

.

No Aplica

Lugar de ejecucién y/o entrega

San Juan de Pasto

de

e

ajc

plimiento  del  plazo

6N S NO_X__

A la fecha no se han presentado situaciones de incumplimiento en el plazo de cjocia:
contrato

‘Nembre del supervisor/coordinador

Patrullero LUIS ALBERTO TERMAL PORTILLA

riel contrato v cargo que N
 Ausonneia. 17 1 Responsable SGSST UPRES NARINO
Fecha de entrega certificada; Marzo de 2024
o f Descripcion [ Valor i \\<
Jalor fue se esta certificando con la . del bien o | Valor Valor amortizar |
> 2 i F A pan
hre‘mtp constancia de recibido de Unidad | Recurso servicios recibido Facturado y/o H Valora pag
‘a vigencia 2024, recibidos descontar
| e S}MgREr . s
RASES 4 % serviclosde | g13 004617 | 513004617 0 N P
PR A\ A | Salud ]

Acta de recepcion de bienes

L

NO APLICA




GS-2024-064136-DENAR

cagma 2 de 3

Sadigo: 2BS-FR-0045

PROCESO ADQUIRIR BIENES Y SERVICIOS

;Fécha: 12

-03-2021

Version: 3

CONSTANCIA RECIBO A SATISFACCION DE BIENES O SERVICIOS

POLICIA NACIONAL

s
|

 NoFACTURA e enA VR. FACTURADO | VR. GLOSA VR. A PAGAR
29871 4/04/2024 199.090 0 199.090 ]
29572 4/04/2024 199.090 0 199.090 j
24373 4/04/2024 199.090 0 199.090
| 29874 4/04/2024 240.000 0 240.000 i
29875 4/04/2024 240.000 0 240.000
29876 4/04/2024 240.000 0 240.000 B
29877 4/04/2024 784.000. 0 784.000
29878 4/04/2024 784.000 0 784000
29579 4/04/2024 240.000 0 240.000
29880 4/04/2024 800.000 0 800.000
29887 4/04/2024 159.272 0 159 272 -
29882 4/04/2024 271.490 0 271490
| 29883 4/04/2024 199.090 0 199.090 B
29884 4/04/2024 199.090 0 199.090
29885 4/04/2024 199.090 0 199.090 ]
29586 4/04/2024 800.000. 0 800.000
29887 4/04/2024 159.272 0 159.272
29888 4/04/2024 298.635 0 298.635
29889 4/04/2024 360.000 0 360.000
29890 4/04/2024 360.000 0 360.000
29891 4/04/2024 159272 0 159.272 -
| 29892 4/04/2024 159.272 0 159.272 B
| 4/04/2024 159.272 0 159.272
4/04/2024 159.272 0 159.272
 4/04/2024 240.000. 0 240.000
| 4/04/2024 199 090 0 199.090
410472024 199 090 o 199.090 ,
4/04/2024 199 090 0 199.090 g
4/0412024 199.090 0 199.090 N
4/04/2024 199.090 0 199.090 ]
4/04/2024 240.000 0 240.000 )
4/04/2024 240.000 0 240.000
4/04/2024 240.000 0
L 2e904 4/04/2024 199.090 0
20905 4/04/2024 159272 0
29906 4/04/2024 159272 0 )
29907 4/04/2024 80000 |0 i B
125908 4/04/2024 199.090 0 199.090
25909 4/04/2024 199.090 0 199.090
29910 4/04/2024 45248 0 45248
g 29911 4/04/2024 159 272 0 159.272 -
| 29912 4/04/2024 159,272 0 159272
29913 4/04/2024 159.272 o 159.272
29914 4/04/2024 199 090 R 199.090
29915 4/04/2024 199090 0 199090
29916 _4/04/2024 400.000- | o 406.000
29917 410472024 199090 0 oo 199090
20918 4/04/2024 | 199090 | 0 199.090




GS-2024-064136-DENAR

Pagina3de 3 :
e e ] PROCESO ADQUIRIR BIENES Y SERVICIOS \
(WI!(’\ 2BS-FR-0045 |

N 12 03-2021
] CONSTANGIA RECIBO A SATISFAGCION DE BIENES O SERVIGIOS |

M (=) A e L POLICIA MAT
29919 | 4/04/2024 | 199.090 1 0 oy O\ 199.090
29920 | 4042024 199.090 | 0 1991 090
2992" ... A04/2024 . ....800000 i 0 - 80005
29922 4/04/2024 159272 0 i _muL
29923 4/04/2024 199.090 0 | 199.090
29924 4/04/2024 B 199.090 0 199.090 )
| Valor total bieres y/o servicios 13.994.617 0 ] 13.994.617
recibidos 0 | o

PONCERTO DE CUMPLIMIENTO: EN LA PRESENTE ENTREGA SE CUMPLIO A CABALIDAD CON £i OBJI
CONTRACGTUAL)Y. Par medio de 13 presente constancia de recibo a satisfaccion y en mi condicion de suparvicor anee i
~umplimiento de las obligaciones del contratista v certifico que los bienes y servicios relacionadna oty 's

neoidficaniones t(’*rmcas contratadas. De igual forma sohcido s2 Tramite cuenta con Compromiao (3
ampromiso Sii- 8924,
"-*'"""‘““(;b“ acion Contractual o especificacion técnica CUMPLIO | GWObservac;ib{{Es’?'m
‘ 9 P Si_ No_ Evidencias -
Pr r los servici ran | 1Ci6 | contr umplir co -
[ estar los servicios durante el plazo de ejecucioén del contrato, y cumplir con S| CUMPLF

el objeto contractual conforme a lo pactado
Presentar la facturacidn correspondiente al mes causado dentro de los
primeros Ginco  (5) dias habiles del mes siguiente en la Ventanilla Unica
Cemra\ de Cuentas de la unidad prestadora de salud Narifio, organizada de
acuerdo con la normatividad descrita en la ley general de archivo, LEY 594 S| CUMPL
DE JULIO 14 DE 2000 DEMAS NORMAS QUE LA SUSTITUYAN O v
MODIFIQUEN. En esta facturacion debe aparecer el niumero de contrato
vigente al que se carga la cuenta, cumpliendo con-los requisitos legales
_vigentes en original v dos copias
f2n caso de constituirse una glosa, el representante de la entidad contratada
31 en la reunion conciliatoria debera allegar copia de pago o certificacion de St CUMPLE
' aportes parafiscales actualizada.
=l oferente debera presentar certificado de la ARL( SURA. COLMENA,
COILPATRIA, POSITIVA, entre otras), donde se reporte que cuentan con
4 SISTEMA DE GESTION EN SEGURIDAD Y SALUD EN EL TRABAJO Sl CUMPLE
¢ SG3ST, de acuerdo a lo establecido en la Resolucion 0312 DEL 13 de
. febrero de 2019,

RO S

Atentamente,

//
\/:.f::::_ e

Pq{rLJIT‘EFCS’tU‘IS ALBERTO TERMAL PORTILLA
R/ésponsable SGSST UPRES NARINO
Sjupervisor contrato No. 066-7-200221-23 — CIREN ABA.

. 't PV\C:\NT( \Q’j)‘
L3 (o [rs
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GS-2024-064136-DENAR

Y

ELABORACION, EJECUCION Y LIQUIDACION DE CONTRATOS

» ZBS-FR-0021
03-2021

PLANILLA ASIGNACION TURNO-TRAMITE DE CUENTAS

Fadicaco GECOP No,

s eapelides dal funcionario a quien se

1onents

71 Sincinnarie

VAR PAGO:

Oy AN

VAR O

1 SF AMORTIZARA CON EL PAGO A

AR

SCTHAASY O CHUENTA DE COBRO

T

TURNO No. ZOSO\ {Consecutivo Anual -DIRAF)  N/A
¥

No. REGISTRO QUIPU (aplica para ?)y

DISAN):
O% very i)

FECHA DE RECIBIDO :

NUMERO DE RADICADO SIIF:

CONTRATISTA:

O Iye
doOey

NIT DEL CONTRATISTA:

DOCUMENTOS PARA EL TRAMITE DE CUENTAS

SUCTRITRATISTA REALIZO EL ENCOSO DE LA FACTURA O CUENTA DE COBRO

SSANTRATISTA SOLICITO LA CESION DE DERECHOS ECONOMICOS DEL CONTRATO

RECHOR ECONOMICOS DEL CONTRATO ESTA AUTORIZADA POR EL ORDENADOR DEL GASTO

YSATA A (RELACIONAR NOMBRE, NIT Y CUENTA BANCARIA DEL TERCERD CESIONARIO
SICARIQ DEL PAGD) N/A

Sozas NEL RFGISTRO PRESUPUESTAL DEL CONTRATO QUE SORORTA EL TRAMITE DE PAGO (REGISTRADO EN SECOP)

ZioACION DE APORTES PARAFISCALES VIGENTE, DE FECHA:

A DE RECIRIDO EXPEDINDA FOR EL SUPERVISOR/COORNDINADOR/INTERVENTOR DEL CONTRATO A SATISFACCION (ORIGINAL)

Sl NO X
Sl NO X
N NO X

CUENTA BANCARIA;

2Ar

2 onHAERTI OO0 PEDIDD SAP DEL SERVICIO Y/O BIEN:

N/A

S NURIERSD DE ENTRADA QUIPU DEL BIEN (APLICA PARA DISANY:

N/A

1EN DE GARANTIA, CONTRATO, ADICION O PRORROGA -PUBLICADA EN SECOP

SANTREATA, ADICIONES, PRORROGAS Y/O MODIFICACIONES. PUBLICADOS EN SECOP

L ORIGINAL DEL PAGO DE INDUSTRIAY CONSTRUCCION FIC, CONTRATOS DE OBRA

S TMPRTSO DE FACTURAS V/O CESION DE DERECHOS ECONOMICOS. PUBLICADO EN SECOP

M BANCARIA T}:E' CESIONARIO DEL ENDCSO Y/O CESION DE DERECHOS, PUBLICADA EN SECOP

8 Of QUS ACREDITAN EL CUMPLIMIENTO DE PAGO APORTES SALUD Y PENSION, REMUNERACION
31 ARTICULO 4 DELDECRETC 2271 DEL 18 DE JUNIO DE 2009,

CASTRVACIONES

SERVICIOS (ORIGINAL).

A DEL BENEFICIARIO DEL PAGO SE ENCUENTRA ACTIVA EN SHF

+ NOMBRES DEL FUNMCIOMARIO GUE TRAMITA (A CUENTA)

i
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940701 | ADMINISTRACION (APLICACION) DE PREUSA NEUROPSICOLOGICA ( CUELAQUIER | 36 | © $80.000,00  $2.880.000,00
| TIPO) (CADA UNA) - *‘ :

790275 CONSULTA DE VALORACION POR NEUROLOGIA PEDIATRICA [ 1 7 saso4s00

© $45.248,00

TROS PROCEDIMIENTOS DIAGNOSTICOS EN DESEMPENO FUNCIONALY 16 T 498,000,000 $1.568.000.00
EHABI TACION/ TIFLOLOGIA - N |

9327000 DE LENGUAJE Y FONOAUDIOLOGIA DOMICILIARIA 30 $24.000,00  $720.000,00

031001 | SESION TERAPIAFISICA 519,909,000 $2.150.172,06.

| SESION TERAPIA FISICA DOMICILIARIA 135 524000000 $840.000,00

e \ , i
a37000 ION TERAPIA LE L oe2 | :519.909,00%
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237302 SESION TERAPIA GCUPACIONAL D141 1 419900000 s2.m07
599113+ SESION TERAPIA OCUPACIONAL DOMICILIARIA - a5 .«1:24,090,()5{

G44201  TERAPIA DE REHABILITACION COGNITIVA POR NEUROPSICOLOGIA 10 s27.14900
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