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GOBERNACION DE ANTICQUIA
Republica de Colombia

o INFORME DE SEGUIMIENTO A LA
CONTRATACION ESTATAL

Codigo: FO-M7-P6-016

Version: (3

Fecha de aprobacion:

22/04/2024
NUMERO DE INFORME 1-2024
SUPERVISION X
INTERVENTORIA ]
TIPO DE INFORME PARCIAL X PARA PAGO FINAL [
| PERIODO DE INFORME Desde: 06/05/2024 Hasta; 31/05/2024
PERIODO PARA PAGO Desde: 08/05/2024 Hasta: 31/05/2024

CONTRATO | NUMERO:

4600017014

CONVENIO 0

FECHA DE SUSCRIPCION:

02/05/2024

MODALIDAD DE SELECCION:

Contratacion Directa. Causal de
Contratacion invocada: la celebracién de
“Contrato Interadministrativo” a gue se
refiere el articulo 2° numeral 4 literal c) de la Ley
1150 del 16 de julio de 2007 modificado por el
articulo 92 de ta Ley 1474 de 2011 y el articulo
2.2.1.2.1.4.4 del Decreto Nacional N® 1082 de
2015,

| IDENTIFICACION DEL PROCESO EN SECOP:

Estudio Previc 16632 SECOP i

FECHA DE INICIO DEL CONTRATO/CONVENIO:

06-mayo-2024

OBJETO: Prestacién de Servicios de Salud de mediana complejidad segln el portafolio de servicios
debidamente habilitados, dirigidos a la poblacién no afiliada al SGSSS del Departamento de Antioquia
y a la poblacién migrante sin afiliacion al SGSSS que se encuentre en el territorio antioquefio. ESE

Hospital San Vicente de Paul de Caldas

DEPARTAMENTO DE ANTIOQUIA - SECRETARIA
G oD CONTRATANTE SECCIONAL DE SALUD Y PROTECCION SOCIAL
’ DE ANTIOQUIA
. EMPRESA SOCIAL DEL ESTADC HOSPITAL SAN
CONTRATISTA I NOMBRE. VICENTE DE PAUL DE CALDAS
NIT 890907215-1
INICIAL: CIENTO OCHENTA Y DOS MILLONES DE PESOS
VALOR [$]: ) M/L ($182.000.000). Excluido de IVA
[3]: ADICIONES No. VALOR ADICIONADO % DE ADICION
: N/A N/A
. CIENTO OCHENTA Y DOS MILLONES DE PESOS
VALOR TOTAL: MIL ($182.000.000). Excluido de IVA
REGISTRO RPC NUMERO: Reglftro Presupuestal
PRESUPUESTAL N4500062785
FECHA DE LIBERACION (IMPRESION): 23/04/2024
VALOR Y PORCENTAJE DE ANTICIPO: N/A
; Nueve meses (9) contados a partir de la firma del
PLAZO: INICIAL acta de inicio, sin superar el 31 de diciembre de 2024.
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FECHA DE INICIO

FECHA DE TERMINACION

06-mayo-2024

31-diciembre-2024

PRORROGAS e TIEMPO PRORROGADO | NUEVA FECHA DE TERMINAGION
N/A N/A
HISTORICO DE SUSPENSIONES: No. | FECHA INICIO SUSPENSION | oo B0 o [ Eche Con
| NIA NIA N/A
FECHA DE TERMINACION ACTUAL 31-diciembre-2024
TIENE GARANTIAS VIGENTES, ACTUALIZADAS Y APROBADAS | N/A
SUPERVISOR(ES)/ , FERNANDO FERREIRA PLATA
INTERVENTOR NOMBRE(S)/ RAZON SOCIAL: C.C. 13.889.402
NUMERO CONTRATO INTERVENTOR: N/A
% DE EJECUCION FISICA 0 das 10.83%
% DE EJECUCION DE RECURSOS 3.9%

' :2.”

PARTES

' CUMPL!MIENTO DE LAS OBLIGACIONES ACTIVIDADES O COMPROMISOS DE LAS

l.a ESE presentd a la SS8A (correo electrénico facturaciongant@antioguia.qov.co) 1a facturacion electrénica de
Venta (con validacién previa de la DIAN) del periodo correspondiente del 08 al 31 de mayo de 2024,

correspondiente 2 Prestaciones de Servicios de Salud objeto del presente Contrato,

$7.111.466 con las siguientes facturas:

por un valor total de

LINEA DE PAGO EXTRANJERQOS
N° Factura Valor Valor N"_Nc_)ta Valc:r r_mta Valor en No Valor
factura glosa crédito crédito Acuerdo avalado

3342142 107,200 0 NA 0 0 107,200
3342153 204,000 0 NA 0 0 204,000
3342241 60,800 ] NA 0 0 80,800
3342242 60,800 0 NA 0 0 60,800
3342245 60,800 0 NA 0 0 60,800
3342256 60,800 0 NA 0 ] 60,800
3342258 325,200 0 NA 0 0 325,200
3342374 67,200 0 NA 0 0 67,200
3342484 60,800 0 NA 0 0 60,800
3342675 438,000 0 NA 0 0 438,000
3342836 60,800 0 NA 0 ] 60,800
3342842 60,800 0 NA 0 0 60,800
3342944 5,544,266 0 NA 0 0 5,544 266
TOTAL SIETE MELLObélzssggﬁhg\?s%l\][gﬁénsﬁégltiTRomENTOS 7.111.466
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El cbjeto del contrato se cumple adecuadamente cumpliendo fa calidad, oportunidad en la atencion a la poblacion
correspondiente. No cbstante, se evidencio falencias en el cargue de soportes correspondientes a la factura de los
pacientes, tales como (autorizacion del CRUE, SIRE y documento de extranjeria). Dicha retroalimentacion se

realiza de manera electrénica y por la plataforma de TFE.

2.1.
CONTRATISTA/CONVENIANTE EJECUTOR.

CUMPLIMIENTO DE LAS OBLIGACIONES, ACTIVIDADES O COMPROMISOS DEL

2.1.1. EJECUCION FiSICA Y FINANCIERA DE LOS CONVENIOS/CONTRATOS DERIVADOS DE
CONFORMIDAD CON LO INFORMADO POR EL CONVENIANTE O CONTRATISTA EJECUTOR

% DE EJECUCION FISICA CONSOLIDADA DE LOS

CONTRATOS/CONVENIOS DERIVADOS N/A.
% DE EJECUCION FINANCIERA CONSOLIDADA N/A
DE LOS CONTRATOS/CONVENIOS DERIVADOS
2.1.2. SEGUIMIENTO TECNICO DEL CONTRATO/CONVENIO:
% 9
EJECUCI %
OBLIGACIONES/COMPROMISOS PACTADOS | gypgl | FJECUC MEDIO DE OBSERVACION
DEL COMPONENTE TECNICO PERIODO | , 08 VERIFICACION
|Nr—ggMA LARD
1. Prestar los servicios directamente, por fanto, | 100% | 3.9% | - Revisiony auditoria de | La ESE radico
esta proscrita la subcontratacion del objeto las historias clinicas de los | facturas electronicas
contratado. Solo atendiendo las excepciones usuarios atendidos y | durante el periodo 06
legales del articulo 59 ley 1438 de 2011 y las faCtUFaEOS ege‘ mes a3} demayo de
crientaciones de la Circular 66 de 2010 de la -Revisligr?;rn;a;Jd?foria de Ningﬁna
Superintendencia Nacional de Salud, se las facturas y soportes de
estimara posible la subcontratacion. En estos cada usuario atendido.
casos deben seguirse las condiciones sobre la
habilitacién del servicio.
2. Garantizar eficacia, agilidad y oportunidad en | 100% | 3.8% -La prestacion de los Ninguna.
el acceso a los servicios con horarios amplios y S?WiCiOS s oportuna,
suficientes. : segun las ne_cestg:iades del
3. Prestar los servicios en todos los eventos de | 100% | 3.9% pagcien .
: : : Verificacion del Portafolio | Confrontar soportes
salud susceptibles de ser atendidos en el nivel o o e
niveles de atencién contratado(s). Dependiendo v?geeﬁt?;_lgﬁ igg%a:ﬁgs g,ea:;efgﬁzc}ognsfm
de la complejidad de los servicios habilitados, el niveles de atencion. Pagina de Migracion
contratista contard con el recurso humano vy Colombia, para el
demas estandares de calidad siguiendo las caso de los Migranies
previsiones de la Resolucidn 3100 de 2019, con Fronterizos
capacidad resolutiva y habilitacién de servicios atendidos.
certificada. Verificacion de derechos | Se cumple acorde a
§ i Q Q
‘;' en’;‘ﬁé’;‘?r | ;gd?;r;gi . Sm%‘é‘j‘;o o Ef;;ne‘ftg 100% | 3.9% | o afiliacin al SGSSS de |lo establecido en el
Contrat | fimient d t cada usuario atendido en|presente contrato.
ontrato, para el cumplimiento de esta las Bases de Datos del
obligacion, @ E.S.E consultara en la Base de DNP SISBEN, ADRES-
Datos Unica de Afiliados de la ADRES BDUA y Maestro
hitps:/iwww. adres qov.co/BDUA/Consulta- Compensados.
Afiliados-BDUA), en la base de datos del
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SISBEN certificada en la pagina web del

Pepartamente Nacional de  Planeacion

www.dnp.gov.co), la base de datos de las EPS y

los listados censales municipales (que contienen

0s grupos de poblacion que han sido

dentificados con instrumentos diferentes a [a

encuesta del SISBEN). En todo caso sera el

supervisor quien evaluara la pertinencia de la

verificacion de derechos realizada por la ESE

desde el punto de vista de la calidad de afiliado y

de la entidad responsable del pago.

5. Cumplir con o dispuesto en el Decrete 064 de

2020. Por el cual se modifican los articulos

2.1.3.11, 21313, 2151, 2177, 2178 vy

2.1.3.17, y se adicionan los articulos 2.1.5.4 y

2.1.5.5 del Decreto 780 de 2018, en relacion con

os afiliados al Regimen Subsidiado, la afiliacion

de oficio y se dictan otras disposiciones y con la

Resolucion 1128 de 2020 del Ministerio de Salud

vy Proteccion Social. Por la cual se reglamenta la

afiiacion de oficio al Sistema de Seguridad

Social en Salud de las personas que no se

encuentran afiliada o se encuentran con novedad

de terminacién de la inscripcion en fa EPS.

6. Cumpilir las disposiciones contenidas en el
Decreto 616 de 2022. Por e cual se modifican los
prifculos 2.1.1.3, 2.1.3.11, 2.1.7.7, 217.8 Y se
sustituye el Titulo 5 de la Parte 1 del Libro 2 del
Decreto 780 de 2016, en el sentido de incorporar
a contribucion solidaria como mecanismo de
afiliacion al Régimen Subsidiade del Sistema
General de Seguridad Social en Salud y se dictan
oiras disposiciones,

7. Suministrar Medicamentos, insumos,

actividades, intervenciones y procedimientos que

requiera la poblacion objeto del contfrate, en

concordancia con la prescripcion del médico o

nrofesional de la salud tratante.

8. Cumplir con las disposiciones aplicables al

presente contrato, establecidas en & Decreto

Hd41 de 2022. Por medic del cual se sustituye el

Capitulo 4 del Titulo 3 de la Parte 5 dei Libro 2

Hel Decreto 780 de 2016 relativo a los acuerdos

de voluntades entre las entidades responsables

de pago, los prestadores de servicios de salud y

os proveedores de tecnologias en salud,

expedido por el Ministeric de Salud y Proteccion

Social y demas normas que lo reglamenten o

modifiquen.

9. Entregar a la SSSA vy tener disponible para la

supervision los siguientes documentos: modelo

de prestacidn de servicios de salud, relacion de

100%

100%

100%

100%

100%

3.9%

3.9%

3.9%

3.9%

3.9%

- Validacidon de derechos
de afiliacién al SGSSS en
el Aplicativo Siinformacap
de la SSSYPSA.

Verificacidn de derechos
de afifiacidén al SGSSS en
las Bases de Datos del

DNP  SISBEN, ADRES
BDUA, LMA vy Maestro
Compensados.

Tramites de gestion de la
ESE para las Afiliaciones
al SGSSS, acorde a las
atenciones prestadas.

Revision y auditoria de las
Historias Clinicas de los

usuarios atendidos vy
facturados en el mes
informado.

Monitoreo mensual de fas
obligaciones contractuales
con la Subgerencia
Administrativa y Financiera
de la ESE.

- Monitoreo al Portafolio de
Servicios de Salud vigente
2024 - Revisién en la

Se cumple acorde a
lo establecido en el
presente contrato,

Se cumple acorde a
lo establecido en el
presente contrato.

Se cumple acorde a
lo establecido en el
presente contrato.

Ninguna.

Ninguna.
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sedes y servicios de salud habilitados, capacidad
nstalada y disponible asociada a los servicios
habilitados, la oferta de servicios y tecnologias
en salud, el modelo de auditoria.

10. Codificar las actividades, intervenciones vy
procedimientos de acuerdo con lo establecido en
a Resolucion 2336 de 2023. Por la cual se
establece ia  Clasificacion Unica de
Procedimientos en Salud — CUPS; o en aquellas
normas que ia adicionen, modifiquen o deroguen,
considerande sus anexos, de acuerdo con lo
dispuesto en las normas del sector.
11. La facturacion se realizara teniendo en
cuenta las tarifas pactadas por las paites. No se
acepta la utilizacion de cddigos propios en la
facturacion y todo procedimiento en salud debera
reportarse en la codificacion CUPS. Aplicar o
establecido en el articulo 57 de la Ley 1438 de
011 para el tramite de glosas y utilizar la
denominacion y codificacién de las causas de
devolucion y glosa de las facturas, conforme al
WManual Unico de Devoluciones, Glosas y
Respuestas expedido por el Ministerio de Saludy
Proteccion  Social y demas normas  que
reglamenten la materia.

12. Garantizar el cumplimiento de la Resolucion
1403 de 2007 o las normas que lo modifiguen,
gdicionen o sustituyan, la cual establece el
modelo de gestidn del servicio farmacéutico, con
todos los componentes gue le apliquen. Ademas,
el contratista debe contar con un sistema de
informacién que permita realizar la trazabilidad
de los lotes y las fechas de vencimienio de los
productos, asi como del suministro y el control de
calidad de los mismos.

13. Cumplir lo establecido en la Resolucion 2275
de 2023. " Por la cual se expide la resolucion
inica reglamentaria del Registro Individual de 13.
Prestacion de Servicios de Salud -RIPS, soporte
de la Factura Electronica de Venta -FEV"; y en
ias Resoluciones 4144 da 1999; 3374 y 1077 de
2000 y 1531 de 2014, o la norma que la adicione,
modifique 0 sustituya y reportar Ia informacién de
os Registros Individuzles de Prestacidon de
Servicios de Salud (RIPS), de acuerdo con las
especificaciones técnicas de los dalos de
prestacion de servicios y tecnologias en salud,
expedidos por el Ministerio de Salud y Proteccion
Social. En los campos donde se solicite el vator
del procedimiento, insumo o servicio, se debe
diligenciar la tarifa pactada entre las partes.
Teniendo  en cuenta las  caracteristicas

100%

100%

100%

100%

3.9%

3.9%

3.9%

3.9%

Direccion de Asuntos
Legales de la SSSA de los
Anexos en el Expediente

del presente Contrato.

-Revisién y auditoria de los
RIPS para evaluar calidad
y detectar inconsistencias

en fechas de ingreso y
egreso y valores
reportados.

-Auditoria de la
Facturacion para evaluar
las Tarifas pactadas entre

las partes y los Cédigos
CUPS utilizados en las
Actividades,
Procedimientos e
Intervenciones.

Auditoria de la Facturacion
reportada y de la.
Trazabilidad en la

Plataforma TFE

-Monitoreo al Servicio
Farmaceutico.

Revision y auditoria de los
RIPS para evaluar calidad
y detectar inconsistencias
en fechas de ingreso vy
egreso ¥ valores
reportados.

- Auditoria de la
Facturacidon para evaluar
las Tarifas pactadas entre

las partes y los Cédigos
CUPS utilizados en las
Actividades,
Procedimientos e
Intervenciones.

Se cumple acorde a
lo establecido en el
presente confrato.

Se cumple acorde a
lo establecido en €l
presente contrato.

Se cumple acorde a
lo establecido en el
presente contrato.

Ninguna
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especiales de la poblacién gue se atiende con
cargo al presente contrato, la factura electronica
de venta vy los RIPS, deben ser diligenciados
siempre como monousuario. A partir del 1 de
abril de 2024, se deberd dar cumplimiento a lo
establecido en la Resolucion 2284 de 2023.
14.Ingresar al  sistema de  Vigilancia
Epidemioldgica vigente los evenios de interés en
salud publica de los usuarios atendidos conforme
al Decreto 3518 de 2006, en formatos
actualizado y dando cumplimiento a los
ineamientos de la autoridad compeienie.

15. Aplicar lo que corresponda a los prestadores
de servicios de salud, una vez se expida la
reglamentacién especifica por parte de Ia
autoridad competente, en materia de trémites
para facilitar 1a afiliacion de la poblacién migrante
en  condicion irregular, con ocasidn de la
expedicion del Estatuto de Proteccidn Temporal
para Migrantes Venezolanos.

16. Reportar mensualmente a la supervision del
contrato los usuarios de poblacion susceptible de
afiiar al SGSSS, a los cuales e Hospital le
realizd exitosamente el tramite para su afiliacion,
en cumplimiento de las normas que regulan el
Aseguramiento en Salud. Entregar némero vy tipo
de identificacion del usuario, EPS a la cual se
afilid y fecha de afiliacion.

17. Disponer de ambulancias para apoyar la
remision de pacientes de la poblacion no afiliada
a cargo del Departamento, cuando el CRUE
departamental lo solicite.

18. Cumplir con el Sistema obligatorio de
garantia de la calidad Decreto 1011 de 2006,
Resolucion 3100 de 2019 y demas normas
vigentes,

19. Dar aplicacion de la Resolucion 1995 de
1999. Por la cual se establecen normas para el
manejo De la Historia Clinica vy llevar y custediar
as historias clinicas de los pacientes atendidos
en las condiciones exigidas, de conformidad con
el articulo 34 de la Ley 23 de 1981, el articulo
110 del Decreto 019 de 2012 y el articulo 3 de la
Resolucicn 839 de 2017.

20. Trabajar de manera articulada con los
distintos  actores  responsables de la
mplementacion, funcionamiento y seguimiento
de la Politica de Atencion Integral {(PAIS), Modelo
de Accién Integral Territorial {MAITE) y de las
Rutas Integrales de Atencién en Salud (RIAS),
en cumplimiente de la Resolucion 2626 de 2019,
Resolucion 3202 de 2016 y demas normas que

100%

100%

100%

100%

100%

100%

100%

3.9%

3.9%

3.9%

3.9%

3.9%

3.9%

3.9%

Revision Estadisticas
Epidemioldgicas de la
SSSPSA.

El ESE cumple con la
reglamentacién en materia
de tramite de afiliacion de

Migrantes Irregulares

Revisién correos de
gestién de la ESE
solicitando a las EPS del
Régimen Contributivo yfo
Subsidiado la Afifiacion,

Revision mensual ESE del
Pargue Automotor
Y Ambulancias,

Manitoreo mensual en la
ESE de las obligaciones
pertinentes.

Auditoria mensual en la
ESE de las Historias
Clinicas y su custodia.

Monitoreo mensual en la
ESE.

Se cumple acorde a
lo establecido en el
presente contrato.

Ninguna

Se cumple acorde a
lo establecido en el
presente contrato.

Se cumple acorde a
lo establecido en el
presente contrato.

Ninguna

Ninguna.

Ninguna
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versan sobre la materia o que la reglamenten.

TOTAL

100%

3.9%

Método de calculo del % de ejecucion del periodo informado:
Por tratarse de un contrato para prestacion de servicios de salud, la ejecucién fisica del periodo informado
correspende al cumplimiento de Ias obligaciones contractuales dentro del plazo informade.
Ejemplo: (cantidad de usuarios gue solicitaron la atencion/cantidad total de usuarios atendidos) x 100.
Método de calculo del % de Ejecucidn Fisica del periodo Acumulado:
Por tratarse de un contrato ligado a la duracion {plazo), la ejecucion fisica acumulada corresponde al porcentaje de
plazo informado en la totalidad de ta duracion del contrato. Es decir, total duracion contrato = 248 dias. Total,
duracion periodo supervisado =24 dias. La que equivale al 0.80% del total del contrato.
Las obligaciones/compromisos pactados para el Componente Técnico posee 20 items, y para los 24 dias de
ejecucion informado, le corresponde un 0.48% por cada item, y cada mes se va acumulando hasta llegar al final

del confrato con un 100%.

2.1.2.1 SEGUIMIENTO CONPONENTE SOCIAL DEL CONTRATO/CONVENIO:

N/A

2.1.2.2 SEGUINMIENTO COMPONENTE ANBIENTAL DEL CONTRATO/CONVENIO:

N/A.

2.1.2.3 SEGUIMIENTO AL COMPONENTE DE SEGURIDAD Y SALUD EN EL TRABAJO DEL

CONTRATO/CONVENIO
N/A

2.1.3. SEGUIMIENTO ADMINISTRATIVO Y LEGAL DEL CONTRATO/CONVENIO:

OBLIGACIONES/ICOMPROMISOS CUNPLE/NO i .
PACTADOS DEL COMPONENTE CUMPLE MEDIO DE VERIFICACION OBSERVACION
ADMINISTRATIVO Y LEGAL
1. Apoyar la labor de la auditoria y la | CUMPLE | Respuestade la ES por coreo Ninguna
supervision, brindando la informacion que re;eqit:i?:‘?gn?o?%??a%gg]SSAOS
la Secretaria Seccional de Salud vy ’
Proteccidén Social de Antioguia requiera.
2. Realizar la evaluacion de la CUMPLE Informe de Evaluacion de Satisfaccién de | g enfatizd su
satisfaccion de los usuarios atendidos usuarios y Gestién de PQRSD del envio cada 3
con cargo al presente Contrato cada 3 periodo Enero-marzo de 2024 MEses y Se anexa
meses y enviar un informe escrito con los Monitoreo mensual en cada visita de al presente.
resultados obtenidos a la Direccion de | CUMPLE | supervision. Se cumple acorde
Aseguramiento vy Prestacion de Servicios, a lo establecido
al correo electronico del respectivo en el presente
supervisar y permitir la verificacion de la contrato.
satisfaccién  del  usuaric  atendido
mediante la  aplicacion de  los
instrumentos que el coniratante defina. : - Auditoria de las Historias Clinicas de los
3. Cumplir con el Decreto 441 de 2022 CUMPLE | usuarios atendidos y facturados en el Se cumptle acorde
Articulo 2.5.3.4.3.2 Auditoria. El modelo mes informado. a lo establecido
de auditoria debe contemplar como Verificacién derechos de afiliacion al en el presente
minimo los aspectos administrativos, SGSSS en las Bases de Datos del DNP contrato.
financieros, técnico-cientificos y de 8'SBEN‘ AGDRESMITMA'.WESTO bi
calidad del servicio que hacen parte del empensados y Migracion Lolombia.
Sistema Obligatoric de Garantia de
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Calidad en Salud -SOGCS. La auditoria
de la calidad de la atencién de los
servicios debera desarrollarse de acuerdo
con ‘el Programa de Auditoria para el
Mejoramiento de la Calidad -PAMEC- de
cada uno de los agentes, de conformidad
con lo establecido en el Capitulo 4
“Auditoria para el mejoramiento de la
calidad de la atencion de salud” del Titulo
1 de la Parte 5 del Libro 2 de este
Decreto o la norma que los modifique,
adicione o sustituya. Los proveedores de
tecnologias en salud que suscriban
acuerdos de voluntades y realicen
precesos de auditoria deberan acogerse
a lo previsto en el presente articulo.

4. Aplicar o establecido en las
Resolucion 2208 de 2022 del Ministerio
de Salud y Proteccion Social © en la
norma que las modifigue o las sustituya,
para la facturacidon de los servicios de
salud a cada responsable de pago,
teniendo en cuenta SuS
responsabilidades y competencias dentro
del Sistema General de Seguridad Social
en Salud.

5. Notificar por escrito al contratante, a
través del Centro Regulador de Urgencias
y Emergencias (CRUE), las novedades
en materia de servicios habilitados en un
término maximo de tres {3) dias habiles
siguientes a Ja radicacion de la misma en
lz Secretaria de Salud territorial que le
corresponda. De la misma forma debera
notificar cualquier cambio de direccion de
su sede. El contratante procederd a fa
devolucién de la factura por servicios no
nabilitados o excluidos, que hubiesen
sido cobrados.

6. Permitir al contratante, a través del
supervisor, el acceso a la informacion
relacionada con el estado de salud del

usuario y la prestacion de los servicios de,

salud, facilitando la obtencion de copias
de ia historia clinica y demas documentos
que requiera e} contratante para fines
exclusivos de supervision y auditoria, de
conformidad con la Ley 23 de 1981, el
Decreto reglamentaric 3380 de 1981 y la
Resolucion 1985 de 1998 y demas
normas que los modifiquen, aclaren,
sustituyan o adicionen.

CUMPLE

CUMPLE

CUMPLE

Gestion de las naotificaciones periddicas
al CRUE sobre las novedades
presentadas.

Auditoria de las Historias Clinicas de los
usuarios atendidos y facturados en el
mes informado.

- Revision y control permanente del
correo electrénico
facturaciongant@antioguia.gov.co
para verificar envio de las facturas
electranicas por parte de la ESE.

Se cumple acorde
a lo establecido
en el presente
contrate.

Ninguna.

Ninguna
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7. Enviar a la secretaria Seccional de
Salud del Departamento la factura
electrénica de venta con validacion previa
de la DIAN al comreo elecironico
facturaciongant@antioguia.gov.co segin
la normatividad vigente

8. Cargar en la plataforma “Trazabilidad
de la facturacion electrénica de venta” los
Registros Individuales de Prestacion de
servicios de Sajud (RIPS) v los soportes
de la presiacion del servicio, definidas la
Resolucion 3047 de 2008, o a norma que
la adicione, modifiqgue o derogue, dentro
de los veintidds 22 dias habiles contados
a partir de la fecha de expedicion de la
factura electronica de venta, para
garantizar el adecuado proceso de
radicacion y auditoria de la factura. Para
el cargue de la documentacion en el
aplicativo, se utilizan las credenciales
suministradas por la Secretaria y previa
firma del acuerdo de confidencialidad por
fas partes. .

9. Diligenciar para las facturas con
objecion, la respuesta a glosas en la
plataferma “Trazabilidad de la facturacion
electrénica-TFE”. Realizar la generacién y
cargue de Notas Créditc para las
objeciones aceptadas. Diligenciar para
cada factura, la Consolidaciéon de
Auditoria en la plataforma “Trazabilidad
de la facturacion electronica-TFE”.

10. Enviar al supervisor del conirato los
soportes de page de la seguridad social,
rliesgos profesionales, pensiones vy
aportes parafiscales, conforme al articuio
50 de la ley 789 de 2002 y articulo 1 de la
ley 828 de 2003 y demas normas que
apliguen. Si quien firma el certificade es
el Contador o el Revisor Fiscal, adjuntar
copia de cedula ciudadanta, copia tarjeta
profesional y del certificado de la Junta
Central de Contadores vigente, Cargarlos
en el OneDrive y mantener la carpeta
actualizada en el link que cada supervisor
le entregara a la ESE.

11, Enviar al correo
eliana.murillo@antioquia.gov.co; i}
Relacién de pacientes atendidos para
tratamientos de eventos de alto costo y/o
enfermedades huérfanas; i) Relacion de
pacientes fallecidos atendidos con cargo

CUMPLE

CUMPLE

CUMPLE

CUMPLE

NGO CUMPLE

- Revisién y Auditoria permanente de la
Plataforma "Trazabilidad de la
Facturacion Electronica de Venta”.

- Revision y control permanente del
correo electronico
facturaciongant@antioquia.gov.co
para verificar envio de las facturas
electronicas por parte de la ESE.

- Revisién y Auditoria permanente de la
Plataforma "Trazabilidad de la
Facturacién Electronica de Venta®,

Correo electrénico del ESE enviado ala
SSSPSA, evidenciando el cumplimiento
de esta obligacién.

Cargue de los soportes de pago en €l
OneDrive.

Correo Electrénico con el envio de la
informacion solicitada en esta obligacidn.

Se evidencid
falencias en el
cargue de
soportes
correspondientes
a la factura de los
pacientes, tales
Como
(autorizacion  del
CRUE, SIRE vy
documento de
extranjeria). Dicha
retroalimentacion
se realiza de
manera
electrénica y por
la plataforma de
TFE.

No hubo glosas
en este periodo

Page con PILA de
Junio de 2024

La ESE no reporta
novedad alguna
de este periodo a
la SSSPSA.
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al presente contrato; i} Aplicar o
establecido en las resoluciones 0123 de
2015, 0247 de 2014 y 1393 de 2015,
referente al reporte de pacientes
atendidos con diagnosticos de Hemofilia,
Cancer y Artritis Reumatoide
respectivamente en las fechas
solicitadas. En caso de no tener
pacientes para dichos reportes, enviar
certificado  expedido por la Direccidn
Local de Salud, donde conste lo anterior;
iv relacidn de pacientes activos en el
programa de VIH SIDA en el Ultimo mes,
con  documento de  identificacion,
nombres, sexo, edad, diagnastico
principal y diagndstico relacionado, tipo
de fratamientos y medicamentos que
recibe.

12. Anexar la certificacion de la Direccion
Administrativa y Financiera indique que la
ESE ha preseniado oportunamente los
reportes requeridos por el Sistema de
Informacion Hospitalario - SIHO - Decreto
2193 de 2004, de acuerdo al periodo que
corresponda.

13. Asignar un coordinador para el
conirato y comunicar su denominacion a
la Direccion de Aseguramiento vy
Prestacion de Servicios de Salud de fa
Secretaria  Seccional de Salud vy
Proteccion Social de Anticquia o a los
supervisores designados dentro de los
cinco {5) dias habiles posteriores al inicio
de la ejecucién, que reslizara, entre otras,
las siguientes actividades: a) Coordinar
con los auditores o los supervisores y la
Direccién de Aseguramiento y Prestacion
de Servicios de Salud de ia Secretaria
Seccional de Salud y Proteccidon Social
de Antioguia, las acciones necesarias
para la adecuada ejecucion del Contrato.
b) Reportar al Centro Regulador de
Urgencias, Emergencias y Desastres -
CRUE- de la SSSA v al supervisor, en los
primeros tres (3) dias de ocurrida las
novedades que se presenten en el
portafolio contratado, bien sea por dafio
de equipos, por aperiura o cierre de
servicios. Lo anterior para garantizar la
efectiva orientacion de los usuarios.

14. Reportar oportunamente al supervisor
los eventos centinela y estancias

CUMPLE

CUMPLE

CUMPLE

Direccidén Administrativa y Financiera de
la SSSPSA,

Se envia correo electronico solicitando el
nombramiento del coordinador, o
confirmar el antericr

Correo Electronico del Supervisor de la
SSSPSA.

Ninguna,

Se envia correo
electrdnico
solicitando ef
nombramiento de}
coordinador.

La ESE no reporta
novedad alguna
de este periodo a
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prolongadas, vigilancia vy
seguimiento.

15. Todas las atenciones deben estar
debidamente  autorizadas por el
Departamento-SSSA, v anexar copia de
ta autorizacion a la factura.

16. Generar notas créditc a favor de la
S88A, cuando en desarrollo del proceso
de atencion y de auditoria de cuentas y
supervisién el contrato, se avalen vy
paguen servicios de usuarios que
finalmente, por actualizacion de Ia
informacion de la Base de Datos de
afiliados al sistema resulten
compensados por alguna EPS para el
momento de la atencion.

17. Entregar la totalidad de los soportes
que se requieran para que la SSSA
pueda proceder al recobro de servicios a
otros responsables pagadores, cuando
para dar cumplimentc a una accidn
judicial, a la Secrefaria le correspondié
pagar los servicios de un usuario afiliado
al sistema de seguridad social en salud.
18. Realizar el tramite que le corresponde
per norma para garantizar la afiliacion al
Sistema General de Seguridad Social en
Salud (SGSSS) de las personas que por
su clasificacién en el SISBEN hacen parte
de los potenciales beneficiarios al
Régimen Subsidiado v de las poblaciones
especiales, en el momentc en que
soliciten el servicio de salud en su
institucidén. Para lo anterior dara estricto
cumplimiento de lo establecido en el
Decreto 064 de 2020, 2n relacién con las
afiliaciones al Régimen Subsidiado,
haciendo uso del Sistema de Afiliacidn
Transaccional (SAT) yio de |las
aiternativas  definidas en la norma;
ademas debe orientar a2 los usuarios
acerca del tramite a realizar y dejara
constancia de ello para el supervisor del
contrato.

18. Promover entre la poblacion objeto
del contrato la conformacion de la
Asociacion o Alianza de Usuarios.

20. Atender las convocatorias y/o
requerimientos de la Secretaria Seccional
de Salud y Proteccion  Social de
Antioquia.

21. Ei prestador de servicios de salud

para su

CUMPLE

CUMPLE

CUMPLE

CUMPLE

CUMPLE

CUMPLE

CUMPLE

Soportes Administrativos de la Historia
Clinica y Plataforma Electronica TFE,

Auditoria permanente de la Facturacion
Electronica en la Plataforma Electrénica
TFE.

Entrega via correo electrénico del
Supervisor del Contrato de la SSSPSA.

Tramites de gestion de la ESE para las
Afiliaciones al 3GSSS, acorde a las
atenciones presiadas.

Proceso de Gestion de la Cficina
Orientacion al Ciudadano de la ESE.

Revisién permanente del correo
electronico de la SSSPSA.

Trazabilidad en la Plataforma Electronica

fa SSSPSA.

Se cumple acorde
a lo establecido
en el presente
contrato.

La ESE no reporta
novedad alguna
de esie periodo a
la SSSPSA.

La ESE no reporta
novedad alguna
de este periodo a
la SSSPSA.

Se cumple acorde
a lo esiablecido
en el presente
contrato.

Se cumple acorde
a o establecido
en el presente -
contrato.

La ESE no reporta
novedad alguna
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debe realizar el cobro al usuario de Ia
cuota de  recuperacidn que e
corresponde pagar, de acuerdo con lo
establecido en las normas sobre [a
materia vy aplicar dichos recursos
recaudados como parte del pago del
servicio prestado, lo cual se debe reflejar
en la factura y en el RIPS. En caso de
que el usuario no realice pago alguno por
ta prestacidn del servicio; se debera
proceder por parte del contratista, de
acuerdo con lo establecido en el articulo
253453 Recaudo de pagos
compartidos, del Decreto 780 de 2016
{modificado por el Decreto 441 de 2022),
y debera notificar 2 esta entidad territorial
del no pago por parte del usuario o del
pago parcial de la cuota de recuperacion.
Se debera diligenciar en la plataforma
“Trazabilidad de ta facturacion
electrénica-TFE” el valor recaudado por
paciente y el valor pendiente de recaudar
por concepto de cuota de recuperacion,
En caso de que el usuario sea exento de
pago, diligenciar en ceros.

22. Garantizar la efectiva observancia en
el cumplimiento del articlo 106 de la Ley
1438 de 2011, modificado por el articulo
133 de la ley 1474 de 2011, sobre la
prohibicién  a los trabajadores de
entidades del SGSSS de recibir dadivas o
prebendas.

23. Cumplir con los requisitos para la
prevencion de accidentes y
enfermedades laborales del personal
propio y/o el de los subcontratistas de
acuerdo con lo establecido en el Codigo
Sustantive del Trabajo y demas normas
gue rijan la materia, dando aplicacién en
lo que corresponda al Manual de
Seguridad y Salud en el Trabajo dirigido a
Contralistas del Departamento de
Antioguia.

24. En dado caso que el contratista esté
obligado a la facturacion electronica, esta
factura debera cumplir con ia normativa
vigente y observar que en la misma se
Indique el CUFE: Cédigo Unico de
Facturador  Electréonico, e segundo
elemento es que debe tener un cddigo
QR es un codigo de barras bidimensional
cuadrada que puede almacenar los datos

CUMPLE

CUMPLE

CUMPLE

de Facturacion TFE y en la Auditoria de
las Facturas informadas.

Revisién documentacion en el
Expediente del Contrato Direccion de
Asuntos Legales de [a SSSPSA.

Monitoreo mensual en la ESE en ia
Direccidn Lideres de Calidad.

Revision y Auditoria permanente de la
Plataforma Electrénica de Facturacion
TFE y Trazabilidad con la SSSPSA.

de este periodo a
fa SSSPSA.

Se cumple acorde
a o establecido
en el presente

contrato.

Se cumple acorde
a lo establecido
en el presente
contrate.

Se cumple acorde
a lo establecido
en el presente
contraio.
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codificados y que esté denominada

Factura Electrénica de Venta,
acompaiiada de un archivo gue contiene
un cédigo tipo XLM, entre otros aspectos,
de presentarse el incumplimiento a lo
indicado, sera causal de devolucion de la
factura.

28. Presentar mensualmente un informe
que dé& cuenta del avance fisico,
administrativo, financiero y ambiental de
fa ejecucion del contraio.

26.  Suministrar los  equipos vy
herramientas, personal e instrumentos de
trabajo que requiera para la ejecucion
adecuada de las lakores contratadas
dentro del plazo contractualmente
establecido, ,

27, Mantener en el sitio de los trabajos el
personal requerido para cumplir el objeto
del contrato.

28, Conocer y dar cumplimienio 2 la
normatividad ambiental aplicable para la
gjecucion del proyecto

29. Previo a la suscripcion del Acta de
Inicio, y durante el plazo contractual,
estard a carge del contratista el pago
mensual de salarios, prestacicnes
scciales, parafiscales, riesgos laborales,
dotacién, elementos de proteccion
perscnal, herramientas de trabajo, segln
las actividades a desempefiar y cumplir
con sus abligaciones frente al sistema de
seguridad social integral, parafiscales
(Cajas de Compensacion Familiar, SENA
e ICBF). Para el efectc el Coniratista
debe presentar al supervisorfinterventor
dei contrato, dentro del término
establecido, la documentacion que
acredite el cumplimiento del pago de
estas obligaciones.

30. Atender en forma oportuna las
instrucciones del supervisor del contrato.
31. Informar a la supervision sobre
cualguier anomalia, inconveniente o
dificultad refacionado con los aspectos
sociales y ambientales durante la
ejecucion de las actividades objeto del
contrate, y las posibles soluciones para la
resolucion de los mismos.

32. Velar por la correcta ejecucion vy
cumplimiento de las medidas vy
actividades de prevencién y mitigacion

CUMPLE

CUMPLE

CUMPLE

CUMPLE

CUMPLE

CUMPLE

CUMPLE

CUMPLE

Reporte en medios fisico y electronico
para la SSSPSA.

Monitoreo mensual en la ESE en la
Direceion Lideres de Calidad.

Monitereo mensual en la ESE en Ia
Direccion Lideres de Calidad.

Monitoreo mensualenla ESE en la
Direccion Lideres de Calidad,

Monitoreo mensual en la ESE en la
Direccidn Lideres de Calidad.

Revision permanente del cofreo
electrénico de la SSSPSA.

Revision permanente del correo
electronico de la SSSPSA.

Monitoreo mensual en la ESE en la
Direccion Lideres de Calidad.

Se cumple acorde
a lo establecido
en el presente
condrato.

Se cumple acorde
a lo establecido
en el presente
contrato.

Se cumple acorde
a lo establecido
en gl presente
contrato.
Se cumple acorde
a lo establecido
en &l presente
contrato
Se cumple acorde
a lo establecido
en el presente
contrato.

Ninguna

Ninguna

Se cumple acorde
a lo establecido
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socicambisntal.

33. Garantizar la implementacién de las
medidas necesarias para prevenir la
ocurrencia de posibles accidentes no solo
para irabajadores sino para la comunidad

en general.
34. Los informes, recoleccidn de
inforrmacion, resulfade y  demas

actividades asociadas a la gjecucion del
presente contrato, son de uso exclusivo y
propiedad al 100% del Departamento de
Antioguia, razén por la cual el contratista
debe facilitar todos los documentos,
estudios, bases de datos, resultados vy
demas relacionados al objeto del
presente contrato ¢ bien para reportes y
analisis propios del Departamento o hien
para patente de registro a nombre dei
Departamento, en los formatos solicitados
y sin perjuicio de los derechos de autor
gue para el caso correspondan.

35. Cumplir con los requisitos para la
prevencion de accidentes y
enfermedades laborales del personal
propio y/o el de los proveedores de
acuerdo con lo establecido en el Codigo
Sustantivo del Trabajo y demas normas
gue rijan la materia, dando aplicacion en
lo que corresponda al Manual de
Seguridad y Salud en el Trabajo dirigido a
Contratistas  del Departamento de
Antioguia.

36. La informacion entregadsa durante la
gjecucion  del contrato, goza de
confidencialidad. El contratista manifiesta
gua es juridicamente capaz de
salvaguardar la informacion recolectada vy
suministrada, obligandose a: 1, Guardar
confidencialidad sobre los mecanismos y
sistemas de informacion que se le brinda.
2. Reconocer y dar manejo adecuado a la
informacion recolectada en desarrcllo del
objeto contractual;, 3. Responsabilizarse
por la informacion suministrada; 4.
Suministrar informacion veraz, completa y
correcta, en desarrolio de las diferentes
actuaciones.

37. Estaran a cargo del Contratista y de
acuerdo al régimen tributario los
IMPUESTOS, TASAS Y
CONTRIBUCIONES, establecidos por las
diferentes autoridades nacionales,

CUMPLE

CUMPLE

CUMPLE

CUMPLE

CUMPLE

Monitoreo mensual en la ESE en la
Direceion Lideres de Calidad.

Monitereo mensual en la ESE en la
Direccidn Lideres de Calidad.

Monitareo mensual en la ESE en la

Direccién Lideres de Calidad.

Monitoreo mensual en la ESE en la
Direccidn Lideres de Calidad.

Monitoreo mensuat en la ESE en la

Subgerencia Administrativa y Financiera,

en el presente
contrato.
Se cumple acorde
a lo establecido
en el presente
contrato,

Se cumple acorde
a lo establecido
en ¢l presente
contrato.

Se cumple acorde
a lo establecido
en el presente
contrato.

Se cumple acorde
a lo establecido
en el presente

confrato.

Se cumple acorde
a lo establecido
en el presente
contrato.
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departamentales o municipales.

38. El Contratista, bajo la gravedad de
juramento, manifiesta que ni él ni sus
representanies legales, apoderados,
revisar fiscal o quien haga sus veces: i).
Estan inciuidos en la lista ONU emitida
por el Consejo de Seguridad de las
Naciones Unidas o la lista emitida por la
oficina de control de activos extranjeros
de las Naciones Unidas (OFAC) también
conocida como lista Clinton, ni en
ninguna otra lista restrictiva emitida por
organismos nacionales o internacionales,
policiales, judiciales o de investigacion
con igual fin; i), Man paricipade en
actividades de lavado de activos o
financiacion del terrorismo.

39. De acuerde al regimen tributario
aplicable al caso concreto, el contratista
debe inscribirse en ta Oficina de Industria
y Comercio de los municipios donde se
presta el servicio (en caso de que
aplique}.

40. Garantizar que en [os eventos y
actividades desarrcliadas en el marco de
la ejecucidn del contrato se dé
cumplimiento a los estipulado en la
Ordenanza 01 de 2020 — prohibicidon de
plastico de un solo uso, asi como las
directrices brindadas por el Departamento
de Antioguia sobre la materia.

41. Hacer uso de las marcas y demads
signos distintivos de acuerde con el
Manual de Identidad Grafica del
Departamento de Antioquia, la Ley 2345
del 30 de diciembre de 2023 y la
Ordenanza del 11 de marzo de 2021,

42. las demas que tengan relacién
directa con la naturaleza y objeto del
contrato.

CUMPLE

CUMPLE

CUMPLE

CUMPLE

Monitoreo mensual en la ESE en la
-Subgerencia Administrativa y Financiera.

Manitoreo mensual en la ESE en la

Subgerencia Administrativa y Financiera.

Monitoreo mensual en la ESE en la
Subgerencia Administrativa y Financiera.

Monitoreo mensual en la ESE en la

Subgerencia Administrativa y Financiera.

Monitoreo mensual en la ESE en la
Subgerencia Administrativa y Financiera.

Se cumple acorde
a lo estabiecido
en &l presente
contrato.

Ninguna.

Ninguna

Ninguna

Ninguna

2.2, CUMPLIMIENTO DE LAS OBLIGACIONES, ACTIVIDADES O COMPROMISOS DEL

DEPARTAMENTO DE ANTIOQUIA.

OBLIGACIONES/COMPROMISOS CUMPLE/NO MEDIO DE 2
PACTADOS CUMPLE VERIFICACION OBSERVACION
1.Pagar al contratista, el valor CUMPLE Reqibos _qe Pago a Cop el presente Informe se
correspondiente por los servicios Sgtisfa!c;cson de la| autoriza pago a la ESE Hospﬂal
restados de conf idad | Direccidn San Juan de Dios correspondiente
P enformicad: con o Administrativa y| a 2 atenciones brindas, durante el
acordado y de acuerdo con lo Financiera de SSSA. periodo 08-31 de Mayo de 2024.
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acuerdo a la naturaleza del
presente Contrato de comiin
acuerdo entre las partes, en
cumplimiento de la normatividad
vigentie, especialmente el
Decreto 441 de 2022 y la Ley
1122 de 2007.

electrénicos enviados
ala Gerencia de la
ESE, por parte de la
Supervision del
Contrato SSSYPSA.

220412024
avalado por la supervisién.

. Ejercera el seguimiento, control, CUMPLE Certificados de | Eldia 06/05/2024, se perfecciond
vigilancia, verificacion, asesoria Auditoria  Supervisor | con la firma entre las partes. el
al contrato, por medic de la SSSA. Acta de Inicio, del presente
Supetvision/interventoria externo Acta de Inicio Contrato.

(segln €] case), de acuerdo con perfeccionada con su
la Ley 80 de 1993, Ill. DEL publicacién en la
CONTRATO ESTATAL, en el Plataforma SECOP Il
Articulo 32.

.Presentar informes sobre el CUMPLE informes de Se cumple acorde a lo establecido
desarrollo del contrato y en Seguimiento a la en el presente Condrato.
funcionamiento de la Red de
Servicios.

. _E)’f'gfr al Contratista la ejecucion CUMPLE Informes de Se cumple acorde a lo establecido
idénea y oportuna del objeto del Seguimiento a la en el presente Contrato.
contrato. Contratacion Estatal.

5. Informar por escrito, de manera
oportuna e  inmediata  al CUMPLE Informes de Ninguna
CONTRATISTA las  posibles Seguimiento a ta
irregularidades encontradas Contratacion Estatal.
durante el desarrollo del contrato.

.Veréfiqar la efectiva prgst_acién del CUMPLE Informes de
servicio y el cumplimiento de Seguimiento a la
todos los COMpromisos Contratacion Estatal.
adquiridos  por  parte  del
Contratista, entre otras. Oficio No. Designa al funcionaric FERNANDO

.Asignar un supervisor por parte CUMPLE . 2024020019163 FERREIRA PLATA, como
de la entidad contratante Radicado en Mercurio Supervisor del Contrato No.
Departamento de Antioquia, o con fecha del 4600017014 per parte de la
interventor cuando aplique, para 06/05/2024, expegjldo Secreta(ig Seccional de Salugiy
que ejerza las  respectivas por la Secretaria Prqtecm_on Social de Antioguia.

. Seccional de Salud de | Asignacion del Coordinador del
funciones. Antioquia Contrato 4600017014, por parte de

. Las demas que se generen de CUMPLE Copia de los correns | la ESE el Dr. John Fredy Patifio
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2.3. SEGUIMIENTO FINANCIERO Y CONTABLE DEL CONTRATOQO / CONVENIO:

RESUMEN DE LA EJECUCION FINANCIERA

ENTIDAD DEPARTAMENTO AS;)i(:SIiZ::(;(S) OTROS TOTAL
1. Recursos iniciales
comprometidos $ 182.000.000 | $ 0i% 013 182.000.000
2. Adiciones $ 0% $ 0% 0
3. TOTAL RECURSOS
COMPROMETIDOS $ 182.000.000 | $ $ 0% 182.000.000
4. Anticipos 5 0% % 0:% G
5. Recursos pagados /
desemboisados 3 03 $ 01% 0
6. TOTAL RECURSOS
ENTREGADOS 03 0|3 0 0
7. Recursos gjecutados $ 7.111.466 | % 0 0% 7.111.466
8. Recursos no
ejecutados $ 174.888.534 | § 3 0, % 174.888.534

2.4,  INFORMACION COMPLEMENTARIA: N/A

L

-2 REUNIONES Y/O VISITAS REALIZADAS EN EL PERIODO DE SEGUIMIENTO

B

FECHA

TIPO DE REUNION Y/O VISITA

CONCLUSIONESIOBSERVACIONES

07/05/2024

Acta de inicio del Contraio

Firma de acta de inicio

06/05 al 14/06
del 2024

Radicacion de facturas con cargo al contrato
Realizacién de auditoria de cuentas médicas
Generacion de Certificado de pago.

Certificado de pago (1-C-2024

3. CONTROL DEPAGOS O DESEMBOLSOS .~

FORMA DE PAGO O DESEMBOLSO: Para todos los efectos el valor del presente contrato serd de CIENTO
OCHENTA Y DOS MILLONES DE PESOS M/L ($182.00.000). Por tratarse de servicios de salud estan
excluidos de IVA (Articulo 476 del Decreto 624 del Estatuto Tributario ~ modificado por el articulo 48 de la Ley
488 de 1898 y Ley 1807 de 2012). Los pagos al Contratista por parte de la Secretaria Seccional de Salud y
Proteccion Social de Antioquia se haran en concordancia con los tiempos definidos en las normas que establecen

pagara al CONTRATISTA el valor del presente contrato de la siguiente forma;

El valor del contrato, se pagara previa auditoria a la facturacion enviada por el Prestador de Servicios y el cargue

de los RIPS y los soportes.

1. El Prestador de Servicios de Salud realizara la presentacion de ia Factura Electrénica de Venta por medio

del correo facturaciongant@antioquia.gov.co establecido por la Gobernacién de Antioquia, prosigue con [a
carga de los RIPS y los soportes por medio Plataforma “Trazabilidad de la Facturacion Electronica de

Venta” dentro de los 22 dias habiles siguientes a la fecha de expedicién de fa factura.

fecha y hora, como lo establece la normatividad vigente.

La Secretaria Seccional de Salud y Proteccion Social de Antioguia le asignara un niimero de radicado con
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3. A partir de la fecha en la cual se asigne €l nimero de radicado, el Supervisor auditard cada una de las
facturas presentadas y determinara en concertacion con el auditor del Prestador de Servicios, Ia pertinencia
del pago de las mismas, de acuerdo con las normas que regulan la auditoria de cuentas médicas y fos
referentes de tarifas pactadas. Diligenciara el Certificado de Auditoria de Cuentas Médicas.

4. EI Supervisor del confrato presentara a la Direccion Administrativa y Financiera el Certificado de
Auditoria de Cuentas Médicas de las facturas que hayan surtido el proceso de auditoria y de las cuales
haya determinado el valor a pagar, entregara ademas los soportes requeridos legalimente para el pago.

5. EI Supervisor del contrato presentara un Informe de Seguimiento a la Confratacién los primeros 10 dias
del mes siguiente con la relacién de los Certificados de Auditoria de Cuentas Médicas que entregd a la
Direccion Administrativa y Financiera en el mes anterior, anexando los Recibos a Satisfaccion de dichas
entregas, el balance de los valores facturados, glosados y avalados de forma definitiva por factura y dejara
documentado el resultado de la auditoria y los reconocimientos yfo descuentos a que haya lugar. Debera
llevar el control de los valores en No Acuerdo de cada factura en la Bitacora.

6. El Supervisor de la Secretaria Seccional de Salud y Proteccion Social de Antioquia y el coordinador asignado
por la E.S.E., mantendran una comunicacién constante y oportuna para no afectar los tiempos de la auditoria
y el tréamite de glosa establecidos en el articule 57 de la Ley 1438 de 2011,

PARAGRAFO 1: En todo caso, el pago mensual no podra superar el PAC estipulado.

PARAGRAFO 2: El supervisor del contrato adjuntara el Certificado de Pago de los aportes de sus empleados al

Sistema de Salud, Riesgos Profesionales, Pensiones y aportes a las Cajas de Compensacion Familiar, ICBF y

SENA (Articulo 23 Ley 1150 de 2007), anexando los comprobantes de pago respectivos, Unicamente en el evento

que conforme a la fecha limite de pago de estas obligaciones establecida para el contratista, deba ser actualizadeo

el tltimo paz y salvo verificado. Por lo tanto, no todos los certificados de auditoria de cuentas médicas Hevaran el
mencionado paz y salvo.

Ei Contratista sera responsable de informarse e incluir en su propuesta toda tasa, retribucion, impuesto o

gravamen que corresponda y/o del cual sea responsable, y el Departamento no aceptara reclamacion alguna por

estos conceptos. '

PARAGRAFO 3: Deducciones: Por ser el confrato que se pretende celebrar un Contrato Interadministrativo, esta

exento de las deducciones por concepto de estampillas y se realizara deduccion del 1% correspondiente a la tasa

Pre Deportes y Recreacion.

- . VALOR  VALOR PAGO /| AMORTIZACIO | VALOR NETO COMPROBANTE
- CONCEPTO FECHA CONTRATO | DESEMBOLSO | NANTICIPO | A PAGAR SALDO DE EGRESO
. valorinicial ~ 07/05/2028 | $182.000.000 |- $0 + ] $182.000.000 |

Adiciones NIA 30 $0

Pago No.1/ 14/08/2024

(En informe 02-
Desembolso $0 50 $7.111.466 | $174.888.534

2024).

=1 $174.888.534 $0 $0 $7.111.466

TOTALES |

De conformidad con el Certificado de auditoria de Cuentas Médicas y Recibo de satisfaccion
anexos al informe de Seguimiento, el supervisor/interventor autoriza el pago/desemboltso No. 01-C al
contratistafconveniante, por valor de: SIETE MILLONES CIENTO ONCE MIL CUATROCIENTOS SESENTA Y
SEIS PESOS M/L {$7.111.466), el cual se relaciona en la tabla anterior.

I 4. - VERIFICACION DE PAGOS DE SEGURIDAD SOCIAL Y APORTES DE PARAFISCALES |
El cantratista/conveniante acredita que se encuentra a paz v salvo por concepto del pago de aportes a
los sistemas de seguridad social en salud, pensiones, ARL y parafiscales, de él (y de sus empleados,
segun el caso), de conformidad con lo dispuesto en &l articulo 50 de la ley 789 de 2002 y el articulo 23
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de fa ley 1150 de 2007 mediante el Certificado pago Seguridad Social y aportes Parafiscales donde se
indica que se encuentran al dia y a paz.y salvo por todo concepto relacionado con dichos soportes.
Dicho certificado esta firmado por la gerente y Revisor Fiscal de la ESE San Juan de Dios de Rionegro,

el 04 de Junio de 2024,

Adicionalmente, el supervisor/interventor verificd y revisé las planillas y demas soportes entregados por
el conveniante/contratista que acreditan el pago por concepto de seguridad social y parafiscales del

recurso humano contratado.

5. CONTROL Y MITIGACIONDERIESGOS .~

De conformidad con lo establecido en la normatividad vigente y el Manual de identificacién y cobertura
del riesgo expedido por Colombia Compra Eficiente, la Entidad debera realizar el controt y mitigacion de
los riesgos identificados y clasificados para el proceso de contratacién en la matriz de riesgos del estudio
y documentos previos, razon por la cual esta supervision ha realizado las siguientes acciones de control
y seguimiento a los riesgos previsibles que se han presentado durante la ejecucion y liquidacion del

presente contrato/convenio.

Asi mismo, si durante la ejecucién del contrato se presentan riesgos imprevisibles, que por su misma
naturaleza no fueron contemplados en la matriz de riesgos, también se debera diligenciar la tabla con los

controles y tratamientos respectivos a que hubiere lugar.

DESCRIPCION DEL | QUIEN TIENE
RIESGO TRATAMIENTO/ CUANDC Y COMO SE
RIESGO/ ASIGNADO EL < : EVIDENCIA
RIESGO RIESGO MITIGACION REALIZO EL MONITOREO
; Mensual con el Informe
Etapa Norr?ngzflzgso de Contratante / de Seguimiento a la
Contractual: Legislacion Contratista N/A Contratacion Estatal N/A
Ejecucidn Tgbutaria expedido por el
Supervisor del Contrato.
Contratist Mensual con el Informe
Etapa Baja calidad del Egg ;_Eli 1S &'ztui de Seguimiento a la
Contractual: | preducto entregado San Vi Osfl % N/A Contratacién Estatal N/A
Ejecucion o del servicio Pazl d:eé’ ?d 2 expedido por el
a ada Supervisor del Contrato.
Contratista - Mensual con el Informe
Etapa s . ESE Hospital de Seguimiento a la
Contractual: Varsgg:or:edrecapdrgcws San Vicente de Contratacion Estatal N/A
Ejecucion Paul de Caldas N/A expedido por el
Supervisor del Contrato.
Mensual con el Informe
Etapa Falta de de Seguimiento a la
Contractual: |~ coordinacien | Cgntratante Contratacion Estatal N/A
Ejecucion interinstitucional N/A expedido por el
' Supervisor del Contrato.
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Cambios normativos Ocasional con el Informe
derivados de los de Seguimiento a la
Etapa cambios de las Contratante / N/A Contratacion Estatal
Contractual: politicas Contratista expedido por el N/A
Ejecucién | gubernamentales y Supervisor del Contrato.
de cambios en [as '
condiciones sociales

Nota: Los riesgos que nc han sido relacionados en este numeral, han sido monitoreados por la
supervision del contrato durante la vigencia del contrato, sin embargo, no ha sido necesario implementar
el tratamiento de mitigacion sefialado en la matriz de riesgos de los documentos del proceso de
contratacion, debido a que a la fecha no se han presentado o materializado durante la gjecucion vy
liquidacién contractual.

6. CONTROL Y MITIGACION DEINCUMPLIMIENTOS " |

N/A.

7.~ ANOTACIONES ADICIONALES .~ -~ ...~ 7

- Se le indica al auditor delegado de la institucion, la importancia de informarle a su equipo de
facturacién revisar que cada factura cuente con los documentos minimos para realizar la
verificacion de derechos.

- El presente informe de seguimiento NO GENERA PAGO.

- Se realizo el proceso de auditoria a 13 facturas radicadas dentro de la fecha del contrato, las
cuales no presentan valores glosados.

CUADRO IMPUTACION RUBROS PRESUPUESTALES (CLAUSULA TERCERA)

PROYECTO: 01-0083 Compromiso de Garantizar
la prestacion de Servicios de Salud para la

CONCEPTO - Poblacién a cargo del Departamento de Antioguia. TOTAL SALDO
RUBRO Rubro: 2320202008/131D/0 ~ PS2618/ C19062/01-
0083
TOTAL, AVALADO §7.111.466 $7.111.466 $174.888.534

- La Secretaria Seccional de Salud y Proteccidén Social de Antioquia en aplicacién de los procedimientos
internos, previo al pago efectivo del presente aval, podra verificar el estado de afiliacion del usuario en el
Sistema de Salud y si encuentra que se han reportado novedades que impliquen otro responsable
pagador del servicio, procedera a realizar el ajuste de 1os valores glosados y avalados para pago.
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T R ANEReS

« Original y copia de los Certificados de Auditoria de Cuentas Médicas: Nro. 01-C-2024 (1folio)

o Copia de Recibo de Satisfaccion def pago efectuado porla SSSPA (1 folio)

» Certificado de Pago de Aportes al SGSSS y Parafiscales a junio de 2024, fechado el 12 de junio
de 2024 y su Refacion PILA. (2 folios)

e Copias de la Ceédula de Ciudadania, Tarjeta Profesional y Cemﬁcado Junta Central de
Contadores del Revisor Fiscal de la ESE. (03 folios).
NOTA: La ejecucion PRESUPUESTAL del contrato a la fecha es: 3.9%

Para constancig, sg firma la presente acta el 25/06/2024

Nombre nando Ferreira Plata
SUPERVASGR/INTERVENTOR
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’W Codigo: FO-M2-P5-649
& CERTIFICADO DE AUDITORIA DE CUENTAS
MEDICAS Version: 02
GOBERNACION DE ANTIOQUIA
AEFUBLITA DE COLOMBIA Fecha de aprobaci()n:
Nro. 4 -C - 2024 13/03/2023
FECHA DE VIGENCIA DE PRESTACION DEL e
ELABORACION 14/06/2024 | gpRrvicIO: -. | A2
INSTITUCION ESE HOSPITAL SAN VICENTE DE PAUL DE CALDAS
NIT 890907215
TIPO DE CERTIFICADO | URGENCIAS CONTRATO X
$855A
7 INFORMACION GENERAL DEL CONTRATO T PRESUSHUESTO
CONTRATO O |NUMERO: 4600017014 b
O |FEGHA DE SUSCRIPCION: 02/05/2024
IDENTIFICACION DEL PROCESO EN SECOP: 15632 o LLDD V

OBJETO: Prestacion de Servicios de Salud de mediana complejidad segun el portafolio de servicios debidamente
habilitados, dirigidos a la poblacidn no afiliada al SGSSS del Departamento de Antioquia y a la poblacién Bidrabte 3
sin afiliacion al Sistema General de Seguridad Social en Salud que se encuentre en el territorio antioguefic. ESE

Hospital San Vicente De Paul Caldas

D0

FECHA DE TERMINACION ACTUAL DEL CONTRATO 3111212024
PAZ Y SALVO DE RIESGOS LABORALES, L.LOS APORTES PARAFISCALES X
Y AL SISTEMA DE SEGURIDAD SOCIAL, INCLUIDA LA PLANILLA PiLA

El auditor/supervisor, certifica que las 13 facturas relacionadas a continuacion surtieron del prdceso de auditoria
y pueden continuar framite para pago;

LINEA DE PAGO EXTRANJEROS
oot | o | Nalr AR T Ve o Ve o P vl vt
3342142 107,200 0 NA 0 0 107,200
3342153 204,000 0 NA ¢ 0 204,000
3342241 60,800 0 NA 0 ¢ 60,800
3342242 60,800 0 NA 0 0 80,800
3342245 60,800 0 NA 0 0 60,800
3342256 60,800 0 NA 0 0 60,800
3342258 325,200 0 NA 0 0 325,200
3342374 67,200 0 NA 0 0 67,200
3342484 60,800 0 NA 0 0 60,800
3342675 438,000 0 NA 0 0 438,000
3342836 60,800 0 NA 0 0 60,800
3342842 60,800 0 NA 1 0 60,800
3342944 5,544,266 1] NA 0 0 5,544,266
TOTAL SIETE MILLOI:;lézgll\]ﬁ'ﬁr‘?s%]\llgﬁglsl{l-)sclnjn?_TROCIENTOS e 7.111.466

T

-

(el

FER

AUD

N!?(N}Z’b FERREIRA PLATA

R Y/O SUPERVISOR

o
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JUNTA CENTRAL
. DE CONTADORES

Certificado No:
FEDOGE2ZRESC4S54E0C4
LA REPUBLICA DE COLOMBIA
MINISTERIO DE COMERCIQ, INDUSTRIA Y TURISMO
UNIDAD ADMINISTRATIVA ESPECIAL
JUNTA CENTRAL DE CONTADORES

CERTIFICA A:
QUIEN INTERESE

Que el contador pdblico HERNAN MORA MARTINEZ identificado con CEDULA DE CIUDADANIA
No 19277125 de BOGOTA, D.C. (BOGOTA D.C} Y Tarjeta Profesional No 24697-T Si tiene vigente
su inscripeiGn en la Junta Central de Contadores y desde la fecha de Inscripcion.

NO REG[STRAANTECEDENTES DISCIPLINAREOS************ﬂ**t&—k*é**********

LR X R R R R R R E R NS EE R R R R EE R EEE R R R R R R AN

t*********t‘!bﬁl_'ir**'kU:**'A’ﬁﬁ***#*****'tt*ititi******************ﬂ*****t*

Dado en BOGOTA a los 4 dias del mes de Junio de 2024 con vigencia de (3) Meses, contados a
partir de la fecha de su expedicion,

T

DIRECTOR GENERAL

ESTE CERTIFICADC DIGITAL TIENE PLENA VALIDEZ DE CONFORMIDAD CON LO
ESTABLECIDO EN EL ARTICULO 2 DE LA LEY 527 DE 1929, DECRETO UNICO
REGLAMENTARIO 1074 DE 2015 Y ARTICULO 6 PARAGRAFO 3 DE LA LEY 962 DEL 2005

Para confirmar los datos y veracidad de este certificado, lo puede consultar en la pagina web
www . jcc.gov.co digitando el nimero del cerificado







People do business with people they know, like and trust.

EL SUSCRITO REVISOR FISCAL DE LA

E.S.E. HOSPITAL SAN VICENTE DE PAUL
NIT 890.907.215-1

CERTIFICA QUE:

De acuerdo con ¢l resultado de las pruebas selectivas realizadas sobre los documentos y registros
de contabilidad, de conformidad con las Normas Internacionales de Auditoria y de Aseguramiento

_de 1a Informacidn, certifico que la E.S.E. HOSPITAL SAN VICENTE DE PAUL, ha cumplido
con el pago de los aportes correspondientes a los sistemas de Salud, Riesgos Laborales, Pensiones,
Aportes a la Caja de Compensacion Familiar, Instituto Colombiano de Bienestar Familiar (ICBF)
v Servicio Nacional de Aprendizaje (SENA) del personal vinculado a la entidad al mes de mayo
de 2024,

El pago de dichos aportes e¢s responsabilidad de la Administracién de la Entidad. Mi
responsabilidad de acnerdo con lo establecido en el articulo 50 de la Ley 789 del 27 de diciembre

de 2002, cs emitir un informe certificando ¢l cumplimiento de tales obligaciones.

Los aportes del mes de mayo de 2024 fucron presentados y pagados con éxito el dia siete (67) de
Jjunio de 2024,

Dada en Caldas, a los doce (12) dias del mes de junio de 2024,

Atentamente,

Krestor RM SA

CER-~4884-24

Consultores, Auditores, Asesores
Kreston Coelombia

Micmbro de Kreston International Lid.







informacian de ta Planilla Pagada

Nit de somercio Operador de Informacian
Razdn Social dal Gperador de Infermacion
Descripcién

Fecha

Periado de Cotizacion Otros Riesgos
Periodo de Cotizacidn Para Salud
Empresa

NIT

Cadige Sucursal (Nombre)

Referencia de Page/ Namero Planilia
Tipo de Planilla

Numero Transaceidn Bancaria/ CUS
Banco

Valor

Estade de Ja Transaccion

Direccidn IP de Origen

900089104-5 -
Entace Operative
Pago de SuAporte
2024-06-07, 02:52:07 PM
_mayo de 2024
juniv de 2024
ESE HOSPITAL SAN VIGENTE DE PAUL.
NI 830807215
o
71280758

690777239

.(100?} - BANCOLOMEIA -
§ 1.514.008

Aprobada

WWW, SUAP0ME,Com.co

Nit Cédigo Adninistradory Nimaro Afiliados Velor gin Mora Fatal Intéresss Mora

0 50 0

NgDO 188284 EPS037 - NUEVA EPS A o o : 8 ' 514133800 o .50
NBLODBSTDZ EPS0IC EPSSURA 2 $ 380400 50
SubTotales: $ 1.514.000 50

Total a Pagar: $ 1.514.000

Enlace Dpara_tivo, linea Expertos en BILA; Barrapquilla: 385 24 44 - Bogota; 485 4485 - Bugaramanga: 637 87 37 - Gali: 4355444 - Cartagena: §33 77 27 - Pereira: gg@ma tdet
. 13 27 - Manizales: 892 86 27 - Medellin: 604 2727 - Dasde otras ciudades: 018900 51 59 77,

..







Hit
HEGEP24708
NERBZ2ETEE
MHET0332004
NEO022TS40
NS00 158264
HEQ0251440
HEN1Q37916
NEG0136807
NEDB504350
NE00226715
N&GODER702

MEI0303780

MESOIGHBA1
NES2IFN34
HE3YIBERZE

*

informacion de ka Planiila Pagada

Nit de comertic Gperador de Informacién
Razdn Social dol Operador de informacidn
Descripcidn

Facha

Periodo de Cotizacién Otros Riesgos
Pariodo de Cotizacién Para Salud
Empresa

NIT

Cadiga Susursal (Nambre}

Referencia de Pago/ Namers Planilla
Tipo de Planilia

Némero Transaccién Bancarial CUS
Banco

Valor

Estada de 12 Transaccion

Direccidn IP de Origan

Godigo Adminiswradara
233391 PORVENIR
230201 PROTECCION
7574 COLPENSIONES
3601 EDO BE FENSIONES OBLIGATORIAS COLFONDOS

EFSE3r  NUEVAEFS
EFSO0S  SAMITASEPS
BHOB
EFS002  SALUD TOTAL EPS. S
EFSG40  ALIANZA MEDELLIN ANTIOGUIA BPS SA5
EPS0AZ  CMAC Recsuds Coosalud ADRES EPS 042
EFSG10  EPS SURA

14-i1.  ARL SURA

CCFO4
FASENA SERVIGID NACIGNAL DE APRENDIZASE SEN
PAICDE  IGBF

AOMIMISTRADORA DE LOS RECURSUS 85 ADRES

CAJA DE COMPENSACION FAMILIAR DE ANT

90005S104-5

Enlace Operative

_Pago.de Subporle

2024-06-07, 92:35:54 PM

mayo de 2024,

junio ge 2024

ESE HOSPITAL SAN VICENTE DE PAUL.
NI 8956807215

PO T R PR N )

L PN

{F
71279993
g
880757925
{1007} - BANCOLOMBIA
$ 286.454.300
Aprobada
www.suanorte.com.ce
Rimgre Altiados
28
Tag
51
118
136
126,

136

SubTatalos:
Totat a Pagar:

Vaier gin Mora
525.816.000

| SART4Z.000

535344 400

$ 5515400

$2,999.400
. $4.076 800
£802.100
$.1:343.100
§ 1392 000

§42800

5 71.195.50%
5 13.438,500
$27.239.600
§ 13.621.300
$ 201 425.800

"5 266.484.900

Totaf Inrircsos Mora
 se
30
s0
b1y
50
g0
30
30
§0
s
S0
Bl
s8
se
540

547
% 266.494.200

Entace Operative, Linea Expartas en PILA: Barranquitla: 385 24 44 - Bogota: 485 4485 - Bucaramanga: 697 87 27 - Gall: 455 9444 - Gartagena: 533 77 27 - Porelta: ?ﬁ?

Enlace Operative no se kace responsable da las planillas y pagaos realizados a través de otras operadoeres de Informacién dade que ne figne madios para corrobaras
Ia varacidad de a misma, su alcance se limita a replicar ta Infarmaclén suminisirada directamenta per el clienta.

13 27 - Manizalos: B32 80 27 - Medellin: 604 2727 - Desde otras ciudades: 018000 5199 77,

Agites de ImRrimir. asedliress gue Sea realmente necesario. Prolener ol medio ambients cetd sn nuesiras manos.
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