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Versién: 5 ORDENES DE COMPRAC POLICIA NACIONAL
No.,GS:2024- REGIONAL DE-ASEGURAMIENTO EN.-SALUD N° 3

Pereira, 15 de agosto de 2024

Sefer’Mayor )

SAIRA YULIEHT SEPULVERA FLOREZ

Jefe Regional de Aseguiramiento en Salud N%3

Pereira

ASUNTO: informe de supervision del contrato No. 86:7-20047-24.
TIPO DE INFORME

PERIODICO X O FINAL

Periodo del informe de supervision

1 30/06/2024 |

£n cumplimiento a g8 articulos 83 y 84 dela\Ley 1474 de 2011 ‘Porla cual se dictan normas’ orientadas a
fortalecer los.métanismos de prevencidn,-investigacion y sangion de actos de corrupcién'y 1a efectividad del
control e Ia“gestién publica”, asi como de la Resolucion No:03049 del 30 de julia del 2014 “Por la cualcse
adepta el Manual de Contratacion de la Policia Nacignal’, Resolucion No. 80090 del 15/01/2018, Pafla cual
se ‘actualiza, modifica.y\eomplementa el Manual de Contratacién de.laPolicia Nacional adoptado mediante
Resolucién No, 63949°de 2014”, y la “Guija'para el ejercicio de las\funciones de Supervisjothe Interventoria de
los contratdsidel Estado” expedida por.Colombia Compra Eficiente, o las normas que;Jas-modifiquen, adicionen
o susfitiyan, sin perjuicio deJagfunciones establecidas:gontractualmente y aguellas 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)séguimiento y el grado-'de cumplimiento delas’ obligaciones
establecidas-ef ‘el respectivo contrato u‘orden, asi: '

INFORMACION GENERAL:

Mediante comunicacion oficial N° GS-2024-008913- REGI 3 detj 23/05/2023 la sefiora’ capitan DIANA
CAROLINABETANCUR PIEDRAHITA obrando en calidadide-jefe Regional de Aseguramiento en Salud No:3
(E),(mombré como superviset del contrato u orden de'compra del asunto al sefior intendente JULIAN ANDRES
RIVEROS, jefe de la Regional de Incorporacion No.-3 (E).

o Periodicidad establecida para la entrega del informe de supei’visién: MENSUAL

+INo. de informes de supervisiéon presentados'y publicados en SECORII: 02

1. Informe@e supervision del mes WAYO del periodo comprenHido entre el 29/05/2024%y el 31/05/2024,
el cUal se radico mediante €6municacion oficial N°.G&5-2024-014064-REGI3, ¢secargb en SECOP I,

Informacion del contratou orden de compra

Contrato.'No. / Orden
de.cdmpra No. 86-7-20047-24

Objeto del Contrato /| PRESTACION DE SERVICIOS PARA LA REALIZACION DE LOS EXAMENES
instrumento de | MEICOS ESPECIALIZADOS Y PARACLINIGOS, A LOS ASPIRANTES QUE
PARTICIPAN-EN LAS DIFERENTES CONVOCATORIAS REALIZADAS EN EL MARCO
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agregacién de la orden | DEL PROCESO DE SELECCION POR PARTE DE" LA REGIONAL~ DE
de-compra INCORPORACION No. 3-GRUPO 1 LABORATORIO™

IPS HORIZONTE SOCIAL LA ESPERANZA SOCIEDAD POR AGGIONES
Contratista SIMPLIFICADA

NIT 904:011.395-1

LINA MARCELA LOPEZ GASTRO

C.C 1.061.743.662 expedida en Aguadas.

Valor inicial del | NOVENTA Y\USEIS MILLONES (\OCHOCIENTOS CUARENTA MIL
contrato u ‘orden de | OCHOCIENTOS QUINCE . .PESOS MONEDA LEGAL  VIGENTE
compra ($96.840.815,00) para la vigencia 2024.

Valor ~ adiciones del
contrato u orden\de | No aplica
compra

Representante legal

NOVENTA Y SEIS MILLONES OCHOCIENTOS CUARENTA .MIL
OCHOCIENTOS QUINCE PESOS MONEDA LEGAL VIGENTE
($96.840.815,00).paraa vigencia 2024.

07 MESES Y08 DIAS

Valortotal del contrato
worden de compra

Plazo de ejecucion
inicial

Fecha de inicio del
plazo de ejecucion del
contrato u orden) de
compra

Fecha- de'‘terminacion
del'plazo de ejecucién
del contrato u ordende | 31/12/2024
compra {pactada
inicialmente)

Fecha® de inicio del
plazo de ejecucion de | No aplica
la(s) adicion(es)

Fecha de terminacién
del plazo de ejecucion | Nogaplica
de'la(s) adicion(es)

23/05/2024

Adiciones No aplica
Modificatorios No aplica
Prorrogas No-aplica
Otros No aplica

1. DESARROQLLO DE LA SUPERVISION AL CONTRATO U ORDEN DE COMPRA .-, '~

1.1 -Acciones adelantadas:

Se ha tenido contacto-de manera constante ¢on el contratista, verificando los pormenores de'fas obligaciones
contractuales; $e’ha verificado la ateheidén que brindan a Jgs aspirantes y si se ercuentra dentro de los
parametros establecidos en el.contrato, asi mismo a travésde correo electronico, deanera previa a la atencién
de-lésaspirantes se envia ellistado con los datos de {gs)mismos para su atepcion, no se ha presentadd. ningun
ineonveniente en la ejeclicion del contrato.

2. VERIFICACION DEL CUMPLIMIENTO DE LAS OBLIGACIONES CONTRACTUALES

CUMPLIMIENTO OBLIGACIONES LEGALES DEL-CONTRATISTA
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OBLIGACIONES DEL CONTRATISTALEGALES

CUMPLIO

OBSERVACIONES

Cumplir con el’objeto contractual.

SI

NINGUNA

Obfar-con lealtad y buena feCen las distintas etapasccontractuales,
evitando dilaciones y trabas.

SI

NINGUNA

Responder enclos plazos que el CONTRATANTE establezca encada
caso,. los\ requerimientos de_aclaracion o de informacign-que le
fornute.

Sl

NINGUNA

Se compromete a cuniplir con lo establecidg en’el decreto 1703/02
y la Ley 510/03'én-lo referente a la afiliacion y aportes al Sistema
general dexSeguridad Social del personal a su cargo. A certificar la
afilia¢ion a una ARP del tode personal contratado y apresentar junto
¢on la factura copia de-la planilla unica de pago:

SI

NINGUNA

Constituir en debida'‘forma y aportar al Grupo de contratos, dentro
de los tres (03) dias habiles siguientesia’la suscripcion del contrato,
la Garantia Unica y cancelar los ‘pagos a que hubiere lugar tales
eomo publicacion en el Diario Unico de Contratagién Publica.

SI

NINGUNA

Guardar la confidencialidad de toda la informacion que le sea
entregada y qué seencuentre bajo su,custadia o que por cualquier
otra circlfistancia deba conocetzo-‘manipular y respondera civil,
penaly disciplinariamente por los perjuicios de sw. divulgacion y/o
utilizacion indebida, gque-por si o por un tercero se cause a Ia
administracién paterceros.

Sl

NINGUNA

No acceder a peticiones 0 amenazas, de quienes actuando.por fuera
de tedey pretendan obligarloga hacer u omitir algin.acto 6 hecho, el
CONTRATISTA debera;Informar de tal evente'a-la Direccion de
Sanidad de la Palicia-Nacional y a las autoridades competentes para
que se adoptélas medidas necesarias

S1

NINGUNA

El contratista debe cumplir.conda Resolucion 3100 del 2019 vy
Resolucion numero 1445del 2006 (estandares de calidad).

St

NINGUNA

Debera dar cumplimiento a la normatividad que sobre gestign
ambiental_se(éncuentre vigente y en)especial a las disposiciones
referentes-al manejo de los residuos peligrosos que sean'generados
¢omo consecuencia de Jagjecucion del contrato, cuando haya lugar.

SI

NINGUNA

Cualquier infraccién™ ‘ambiental por . omisién de permisos;
concesiones. do licencias ambientales, ue~hubiese sido necesario
tramitar antes, durante y al finalizar'la ejecucion del contrato, sera
astmida como su responsabilidad.

Sl

NINGUNA

Realizar los examenes [unicamente al personal relacionado por el
CONTRATANTE enlos listados enviados.

Sl

NINGUNA

Cumplir con todos los requisites técnicos establecidos en ‘el'contrato.

Sl

NINGUNA

El contratista se obliga a responder laboralmente por la vinculacion
del talento humano que contrate, el cual‘no tendra ningln vinculo
laboral con‘la entidad contratante!

Sl

NINGUNA

ENcontratista se obliga a cumplir con las normas_sobre‘seguridad y
salud en el trabajo y~bioseguridad para los (trabajadores que el
contrate, garantizgddo su vinculacion al sistema de seguridad social;

Si

NINGUNA
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El contratista se obliga a que desde el inicio del contrato su personal
este-excelentemente presentado, uniformado e identificado con el
carnet de la empresa‘donde conste el nombré ¢ompleto, nimero de
identificacion, tipo de actividad que desémperie.

S|

NINGUNA

El oferente se compromete a certificar que el personal que.contrate
para; la  ejecucion del ~ébjeto contractual, posee poliza de
responsabilidad civil-ypenal, Poliza de ~résponsabilidad civil
profesional duranté toda la vigencia del ¢ontrato.

NINGUNA

El contratista se compromete a_infefmar al Supervisor del contrato
cuando el estado de ejecucion'del mismo presente un rango de
gjecucion entre el 50%( el 70%. Y 100% CUANDO LLEGUE AL Sl
100% NO SE PRESTARA MAS SERVCEIOS, PUES NO SE
RECONOCERA'SU PAGO.

NINGUNA

El contratista se compromete a ¢amplir con el sistema obligatorio de
garantia de calidad, log> fequisitos minimosgsenciales y las
condiciones sanitarias’ gue fijen las autoridades competentes tanto SI
en el orden nacignal como territorial. D&‘acuerdo a la Resolucién
3100 del 2019

NINGUNA

El contratista debe suministrar todos los elementos de bioseguridad
(gafas, tapabocas, guantes y demas elementos que se requieran SI
ara la prestacioncdel servicio).

NINGUNA

Responder emlos plazos que la REGIONAL DE ASEGURAMIENTO
EN SALUD NRO. 3, establezca en'¢ada caso, los requerimientos de Sl
aclaracion o de informacigmgue le formule el supervisor del contrato

NINGUNA

Prestar los servicios©objeto del contrato..en “forma permanente;
eficiente, amable'y’ con excelente trato) 'dentro de los horarios' de
atencion:estipulados para cada servicio, de manera oportuna y con
calidad, si discriminacion frente a otro tipo de aspirantes que atienda.

SI

NINGUNA

Atender a los usuarios ¢on la mayor diligencia y-cuidado, utilizando
el equipo humane'y-técnico idoneo para\cada uno de los serviciés
contratadosy ‘sin perjuicio del cumplimiento estricto de,todas’ las
normas que le impongan las disposiciones legales.y éticas o de Sl
caracter sanitario vigentes-en la actualidad o gue se expidan en el
futuro, asi como+\os deberes que impone la sana practica
rofesional, ghorden publico, lo moraky lasbuenas costumbres.

NINGUNA

La atencién-de los eventos adversos generados durante/a-atencion
entendido como “el dafio o complicaciépn/>ho intencional
consecuencia del cyidado médico o todo aquetderivado del cuidado Sl
de la salud y ng\dela enfermedad misma 'del paciente”, correran por
cuenta del.prestador.

NINGUNA

Mantener “vigentes los permisos, licencias y titulos especiales
exigidos por la ley y las-autdridades administrativas’o sanitarias. S

NINGUNA

Deben contar con'la habilitacion de los sgivicios a prestar, soportado
por registro Unico de habilitacién-para cada uno de los sefvicios a
contratar'en su IPS sede prifcipal (Anexar formulario delinscripcion S|
y.cdmplimiento con los requisitos de habilitacion(para los servicios
ofrecidos).

NINGUNA

Participar en (as'reuniones mensualescon el supervisor del contrato,
Jefe de la*Regional de Aseguramiento en Salud No. 3, auditor de
calidad, auditor de cuentas médicas y oficina atenciémal usuario; por S
parte de la IPS contratada asistira el gerente)'el coordinador del
convenio, auditor<de calidad, jefe de facturacion; en caso- de

NINGUNA
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ausencia del gerente este designaré una persona cop capacidad de
téma de decisiones, dondesharan entrega del valorfacturado a la
fecha y analisis, de“la ejecucion del. contrato, verificando el
cumplimiento delos’compromisos adquiridos en el contrato.

Toda fotd¢opia que se requiera para |a legalizacion del pago'debera
ser-asumida por la entidad contratada.

St

NINGUNA

Se solicita la -respectiva retroalimentacién™ en el caso de
observaciones,(quejas o sugerencias.que ‘el personal de aspijrantes
coloque &n*los buzones que para tal fin tenga la entidad contratista.

SI

NINGUNA

Darcumplimiento a la Resolucion 0312 del 2019 *Por la cual se
definen los estandarés- minimos del sistema-de gestion de Ia
Seguridad y Salud'en el Trabajo SG-SST\

SI

NINGUNA

El contratista debe cumplir con lo.establecido en el numeral sexto de
la.résolucion 00090 del 15¢de enero del 2018, con ocasion a la
tealizacion de la liquidacion en los 60 dias siguientes vencido el
plazo de ejecucion. .

St

NINGUNA

Certificado cumplimiento de las_obligaciones del Decreto 4741 de
2005 “Por“el cual se reglamenta“parcialmente la prevencion y el
manejo de los residuos(oodesechos peligrosgsygenerados en el
marco de la gestion integral’, firmado por elfepresentante legal dg
la entidad.

Sl

NINGUNA

Certificado-cumplimiento de las @bligaciones del Decreto.'351 de
2074'Por el cual se reglamenta la gestion integral de los residuos
generados en la atencion en salud y otras agtividades” firmado por
el representante(legal de la entidad.

St

NINGUNA

El contratista‘debera dar cumplimiento a lo establecido en el artlculo

sanciones establecidas/delmismo.

2.2.1.2.4:2.16 del decreto, 1860 de 2021, so pena imponer las Sl

NINGUNA

CUMPLIMIENTO ESPECIFICACIONES TECNICAS

ESPECIFICACIONES TECNICAS MINIMAS

CUMPLIO

OBSERVACIONES

De acuerdo al grupo‘a“ofertar, las entidadegs ‘deben mantener
vigentes los permisos, licencias y todoclo‘gque se requiera por el
Ministerid:@e ‘Salud y/o entidades. competentes para llevar-a\cabo
la~ejecucion del contrato. Igualmente, cumplir a cabalidad con la
formatividad que rige-Ta-’ prestacion del servicio~propio de la
especialidad.

SI

NINGUNA

Prestar los ‘servicios de examenesCespecializados, clinicos-'y
paraclinicos que oferte de acuerdo a la Resolucion N°01086 del
28/04/2022, “Por la cual,'se“expide el Protocolo,de>Seleccion del
personal de la Policia)Nacional”.

Sl

NINGUNA

Lo contratistasdeberan cumplir durante toda la ejecucion. del
contrato 6an'1a Resoluciéon 3100°de-2019 “ Por la cual secdefinen
los procedimientos y condiciones de inscripcion de los prestadores
de servicios de salud.y.d& habilitacién de los setvicios de salud y
de habilitacion de\los servicios de salud y:se.adopta el Manual de
Inscripcion-de-Prestadores y Habilita¢ion de Servicios de Satud” ,
consla normatividad establecida’/por el Ministerio de Salud, ley,
decretos y demas normasquerelacionen la prestagién-del servicio
de acuerdo al grupo, a ofertar.

Sl

NINGUNA
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EL CGONTRATISTA, garantiza la prestacion de_los Servicios
ofertados dentro de la,propuesta y con las -tarifas pactadas,
comprometiéndose @ ~sostener los precios~ durante toda la
ejecucion del eontrato. La Regional de Aseguramiento en Salud
N°3 NO réconocera ningln reajuste-de tarifas o precios durante la Sl NINGUNA
vigencia del contrato, por lo>tanto, el contratista debe: proyectar el
valor de la oferta por el tigmpo de ejecucion del edntrato respectivo.
Estos valores noestaran sujetos a modificaciones por concepto de
inflacion y. por Ringlin motivo se considera costos adicionales!
La Oportunidad de atencién,es de minimo (35) aspirantes por dia
(de)ldnes a viernes y el dfa) sabado cuando por.necesidades en el
desarrollo de la convatcatoria sea requerido), de acuerdo al horario
acordado con el'supervisor designade;\garantizando la calidad)en
la prestacién-del servicio con el ntimero de profesionales y‘equipo Sl NINGUNA
ofertado, previa coordinaciofn“con el supervisor deb contrato y/o
persona encargada, \«el” proceso de. ingorporacion, dicha
coordinacion también sera realizada para\la asignacion de horarios
ara la realizacion de los examenes,
Brindar la atencion a los aspirantes con calidad, de forma oportuna,
amable y cordial, sin ningtn tipo de discriminacidn y con la mayor
diligencia y cuidado,-utilizando el equipohumano, profesional
tecndlogo_y t€cnico idéneo para cada uno de los servicios
contratados; sin perjuicio del-cumplimiento estricto de todas las Sl NINGUNA
normas que le impongan (as disposiciones legalés<y éticas o de
caracter sanitario vigentes en la actualidad o que se expidan en el
futuro, asi como'‘'los deberes que impone la sana practica
profesionalzel orden publico, la moral'y las buenas costumbres.
Cumplir con los protocolos.y.guias de atencidn establecidos para
la prestacion del servicio,as cuales deben estar disponibles en el
sitio ofertado. Igualmente, podran ser solicitadas por el comité Sl NINGUNA
técnico durante-el término de la evaliiacion, de igual manera, ‘por
el supervisor del contrato durante la ejecucion del mismo.
Designar un funcionariojquien en representacign de la IPS y/o
profesional, se . entcargue de forma permanente de las
coordinaciones necesarias para la realizacion de las valoraciona's S| NINGUNA
Nombre: DANIEL ALEJANDRO MOLANO
Telefonos: 3012923656
Correo electronico: danielmolano@saludhorisges:org
Prestar los servicios-durante el plazo de gjecucion del contrato-de
acuerdo a o\ presentado en lacoferta de servicios ysen' las
instalgéiones segun lo estipulado en el pliego de condiciones, los
cuales hacen parte integral-del presente documerito’ asi mismo en SI NINGUNA
caso fortuito o fuerze\mayor el contratista informara al contratante
la novedad @cutrida para suspender’ momentaneamente Ja
restacion 'del mismo.
El(CONTRATISTA se compromete a presentar  la) facturacion
correspondiente al. mes‘causado dentro de los primeros cinco (05)
dias del mes sjguiente en la ventanilla Unica’de la Oficina Central
de Cuentas.'de la Unidad Prestadora de Salud Caldas,
acompanada de la siguiente infoffacion:
Eecha de prestacion del séfvicio.
Relacion de los pacientes atendidos con nimero de identificacion.
Procedimientos(realizados de acuerdo-al objeto del contrato.

Sl NINGUNA
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Presentar Factura que cumpla.con'les requisitos legales vigentes,
asi(como todos los documentos que soporten1os eventos
facturados en la .misma, acompafadas. de\<la fotocopia del
documento de identidad del usuario y carne.

Fotocopia ‘de -los soportes de la prestacion de cada uno. de' los
servicios facturados, firmadopar el profesional de salud-que realizo
la atencion y firma del paciente o acudiente quetomo el servicio.
Estos mismos de actierdo a lo que establecéla’ Ley 594 del 14 de
julio del 2000 “ley de archivo gestion documental”.

EL contratista se compromete a Informar al supervisor del contrato,
cuando el estado de ejeclcion del contrato se encuentre en un
cincuenta, setenta (70%) por ciento. De- igual manera debera
informar por escfito cuando el contrato-§e' haya ejecutado enun
cien (100%)’por ciento y se obliga<al contratante a no céntinuar
prestando los servicios objeto,del presente contrate;’con el fin de
evitar la sobre ejecucién’del contrato y evitarincurrir en faltas
penales. Salvo (de que se trate de un)caso de urgencia
debidamente justificado.

Sl

NINGUNA

Teniendo en cuenta el decreto 019 del 2012 “por el cual se dictan
narmas para suprimir o reformar tramites innecesarios existentes
en la administracign(publica”, el contratista-dgbera implementar la
verificacion de(l@huella dactilar por medios'electronicos y fotografia
digital -tomada en el momento encque el aspirante presente la
valoraciéon, el cual debe(\quedar impreso en el5formato de
resultados de los examenes practicados.

Sl

NINGUNA

Diligenciar en, forma-correcta los formatos de resultados de los
examenes'realizados, con letra clara.'y legible, informandae;todos
los/iterms solicitados, sin tachones, ni uso de corrector

Queda totalmente prohibido ofrecer tratamientos’ 0 examenes
adicionales.

Sl

NINGUNA

Los conceptos- deben ser coherentes entre cada parametro
evaluado y'el diagnéstico finalde la valoracion.

Sl

NINGUNA

Suministrar a cada aspirante-dna manilla de identificacion, para un
solo uso, con cierre~de-seguridad basado,eniun fuerte adhesivo
que impide su transferencia a otra persona, Tesistente al agua; @l
rasgado y ‘@ta tension, con numerocde serie, para el contral-en la
realizacion de las valoracieriés’y evitar suplantaciones) las cuales
seran adquiridas por,las tPS y/o profesionales>a quienes se les
adjudique el contrato:

Sl

NINGUNA

Cumplir cony el Sistema Obligatorio, de” Garantia de Calidad,‘los
requisitos minimos esenciales(y,las condiciones sanitarias que fijen
las-autoridades competentes, tanto en el orden'\nmacional como
territorial.

S|

NINGUNA

Con el fin_devverificar los servicios habilitados por la entidad; el
contratista‘debera cumplir con.la Resolucion 3100 del 2049 o’con
la,norma que esté vigentg,\asi’ mismo adjuntar la_certificacion de
inscripcion en el registro 'especial de prestadores’de servicios de

salud, con expedicion vigente, en donde*se identifiquen los
servicios habilitados para la prestagién de los mismos. En caso,de
quge elservicio sea subcontratade; ‘debera adjuntar adicienalmente
el registro especial de la entidad que prestara el servicio. De igual
manera el comité deverificacion técnico hara, la‘verificacion de la
inscripcién desla,entidad en el REPS.

Sl

NINGUNA
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En euanto a los servicios ;stbcontratados, el contratista debera
anexar certificacion firmada por el representante legal, en la cual
manifiesta que cuenta con contrato vigerte eon la entidad quien
prestara dichos-'servicios. Igualmente;” anexara el contrato'o
convenio donde se evidencie-la refacion contractual entre 4as dos
entidades y la certificacion de inscripcion en el registro’especial de
prestadores de servicios de salud vigente,y—que los servicios
pactados en_ef)'contrato son congruentes con los servicios,
procedimientos’ o items solicitados,.en la invitacién del presente
proceso. El contrato deber&garantizar la cobertura oportuna,
segura e integral duranté‘toda la ejecuciéon del/futuro contrato a
celebrar con LacNacion — Policia Nagional — Regional De
Aseguramienté)'En Salud N°3, en (todo caso el servicio(sera
prestado en' el Departamento.de Caldas.

Ef Contratista debera ¢ontar con la Constaneia‘dé Inscripcion en el
Registro Espeecial' de Prestadores expedido’ por la Secretarja-de
Salud vigeate al momento de la‘presentacion y que su vigencia
aceja‘el tiempo del contratoadesarrollar. En caso.déprorroga en
tiempo este item se debg cumplir para el tiempo d¢ la prorroga.

La institucion contratista, debera estar HABILITADA para prestar
los servicios de’salud que ofrece, ante-el Ente Territorial de Salud
respectivo, tener implementado Sistema de Garantia-de Calidad,
Sistema de Informacion para la calidad, Plan de;Auditoria para el
mejoramiento de laCalidad, Programa de Seguridad del Paciente
y Sistema de dnformacion Gerencial,cacorde con las exigencias
definidas ‘por el Ministerio de Salud'y de la Proteccion ‘Secial o
qui€n‘haga sus veces.

Cumplir con las obligaciones de pagar mensualmente los aportes
de afiliacion y  cotizacion a los sistéfmas de salud, riesgos
profesionales, pensiones y aportes-a‘las Cajas de Compensacion
Familiar, Instituto Colombiand de Bienestar Familiar y Servicio
Nacional de Aprendizaje;jcuando a ello haya lugar.de acuerdo con
el articulo 50 de la\ley-"789 de 2002, Ley 828 de julio 10 de 2003 y
de la Ley 100-de 1993; para_takdn' debera allegar com'{a
correspondiente  factura certificacion donde conste ©dicho
cumplimiento firmada por el Representante Legal y\revisor fiscal si
conforme a las normas‘pertinentes estuviera obligado a tenerlo.

Si

NINGUNA

Comunicar por,(gscfito al contratante,(\éUalquier cambio en.da
informaciémpstministrada para el desarrollo del presente contrato.

Sl

NINGUNA

El contratista debera diligengiar los formatos de-consentimiento
informado por cada .aspirante en aquellos, gXamenes que lo
requieran. En el caso-de los adolescentes préximos a cumplir su
mayoria de edad, se hace necesdrio que los padres.o dos
representantes legales sean quienes deban prestar la autarizacion
para~la realizacion de_,Cualquier procedimiento, @) ‘tratamiento
meédico, denominade ¢omo “Consentimiento Sustituto”. Esta figura
se identifica enlla “doctrina con el pombfe de consentimiento
orientado ‘hacia el futuro.

Sl

NINGUNA

Losexamenes que no reunan los requisitos de.\ calidad y
confiabilidad, deberan -ser'practicados nuevamente’ sin costo
adicional para la Regional de Aseguramiehto-en Salud No.3, ni
para el personahde aspirantes.

SI

NINGUNA
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“Con_la présente contrataciéon se“busca la realizacion'de los
examenes especializados( \clinicos y para - clinicos, para los
aspirantes hombres y\nujéres, que son necgsarios en el Proceso
de Seleccion dePersonal de la Policia\Nacional, conforme_ |9
establecidéen los Decretos 094<de' 1979, 1796 de 2000.y la
Resohucion 01086 del 2022.

La-practica de los mencionados examenes, el contratista debera
velar y garantizarya la Policia Nacional’ — Direccion de
Incorporacién, gue, en la realizacion de dichos examenes, no._se
presentaran suplantaciones por parte de los aspirantes, ‘para lo
cual previo a la practica de‘cada uno de ellos, se débera realizar la
respectiva identificacién-del aspirante y toma de-huella dactilar, lo. | .
cual debera quedar registrado en el resultado’ del mismo; tal como' | -
lo disponé“ta Resolucién 01086 <cde 2022. “Cada profesional
pertéheciente a la entidad/contratada que realice>un examen,
debera colocar en eldormato de resultado,de los examenes
clinicos, especializatios paraclinicos, su\\firma y sello como
responsable,de-esta actividad, adiciohalmente tomara la firmea'del
aspirante en este mismo formato, como mecanismo de-control y de
seguridad.”

REQUISITOS MINIMOS NECESARIOS PARALA REALIZACION: |+
DE LOS EXAMENES ESPECIALIZADOS, CLINICOSY |
PARACLINICOS (EN CASO QUEAPLIQUE)

\efificar la identidad del_aspirante a quien se le va,a realizar el
examen, por medio de |& presentacion de la ceédula de ciudadaniay
fotografia en_el)formato de resultadgs)'de’ examenes clinicos;
especializados y paraclinicos.

Informar con anterioridad, al-supervisor del contrato,,I6s requisitos
dé Bioseguridad que depen-cumplir los aspirantes para poder asistir
a la cita. )
Solicitar al aspirante la presentacion della-manilla de identificagion. |
Registrar en el formato de resuitado del examen realizado porla IPS
y/6_profesional la firma, huglla'y fotografia digital del-aspirante; asi
¢omo la firma, sello yregistro profesional de.quign-realizé el examen. |,
En los examenes de interconsulta la-{PS-y/o profesional debe'|:
realizar vérificacion de cada aspifante con cédula de ciudadania,
mariia y formato de examendinterconsulta; la cual-debe llevar la St NINGUNA
firma y sello del profesional de la Regionab de Incorporacion
responsable de |avaloracion médica.

No entregar résultados de interconsulta-alos aspirantes.

Solicitar fotocopia de la cédula-de ciudadania del aspirante.

Enviar al supervisor del eantrato en el municipio.de Manizales, los
resultados de los,@xamenes en sobre -sellado, por medio de |
mensajeria o gstafeta de la entidad; los\Cuales deben ser remitidos\
en orden alfabético, de acuerdo alilistado enviado por el funcionario
de Ja“Policia Nacional desighado por el supervisor.del ‘contrato,
manteniendo la confidencialidad de los mismos;-por ringun motivo
se enviaran con &l aspirante.

Garantizar {a entrega de los resultados.de los examenes en un plazo '
maximo de dos (2) dias habiles, posterior a la realizacion del
examen.

Las placas radiologicas’ deben tener impresa(de forma digital el
nombre del aspirante, numero de cédula y fécha de la valoracién,

Sl NINGUNA
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y las mismas deben ser impresas en'papel que retina las siguientes
caracteristicas:

‘Mohawk Fine Papers Color Copy 98 Bright White Paper (8.5 x e ()8
500 Sheets) paquete de 500 hojas.de-papel blanco brillante de ‘8.5 x
11 _~Color Copy 98 de Mohawk Fine Papers. Disefiado para
impresoras y fotocopiadotas en color de alta reselueidn. este medio
esta hecho de fibras de alfa celulosa virgen.{no recicladas) que dan
como resultade una superficie de impresién suave y duradera. El
produgto resultante tiene un gramaje de 90 gsm y un qrosor de 3.7
mily Con una opacidad del\94% y un acabado de. superficie mate
tenue, este papel.es ideal para uso general\de oficina. como la
impresién de documentos de texto o informes, Gracias a la adicion
de agentes abrillantadores Spticosel papel presenta un brillo del
98%.para obtener imagenes: nitidas y claras. El papel’Color Copy
Bright White tiene la certificacion Green-e. lo.que significa_que el
100% de la energia necesaria para produciflo se combina conla
energia eglica para una huella sostenible”.

El contratista a quien se adjudique €l contrato de laboratorio clinico,
realizara el examen FTA-ABS confirmatorio sin costo alquno para
el contratante y el aspirante, en caso que’el VDRL arroje un
resultado positivo:

El contratista a quien se adjudique'elcontrato de laboratorio clinico,
deberé& contar con todos lo§*iRsumos necesarios para’la toma de
los examenes (tubos.dé vacio para la recoleccidn de muestras de
sangre, asi como' el envase recolectorcde “muestras de orina) y
todos aqugllos elementos requeridos para una adecuada
realizacion de los examenes;

El eontratista debe tenerimplementado el programa’de Sistema de
Gestion de la Seguridad y Salud en el Trabajo SG-SST.

El contratistaiho-puede estar reportado en el Registro Unico-de
Infractores\“ Ambientales (RUIA) {ley 1333 del 21-de jllio de
2009) 'y debera compromiéterse a cumplir con todas las normas
ambientales durante-el'desarrollo del presente)eontrato.

Sl NINGUNA
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2.1 NOVEDADES, SITUACIONES ANORMALES O DE RELEVANCIA

No'presentan novedades
3 AVANCE.DE'LA EJECUCION DEL'CONTRATO U ORDEN'-DE COMPRA:

A lafecha de corte del presente informe de supervision han transcurrido (38)\dias calendario desde que’iniciod
el'plazo de ejecucidondelContrato u orden de compra, restando (180) dias-calendario para quefinatice el plazo
de ejecucion.

4 TRAMITES Y VERIFICACION DE PAGOS:

El pago por la prestacion de los servicios objeto del contrato se efectuara en pagos parciales errmoneda legal
colombiana dehtro de los (45) dias caléndario siguientes a la radicacion de la respectivafactura en la ventanilla
de Central de Cuentas de la Unidad! junto con los documeritos requeridos para el pago, de acuerdo al derecho
aturno’y la programacion del'\plan anual de caja (PAC).

L




GS-2024-014092-REGI3

Pagina 11 de 14 ELABORAGION, EJECUCION Y LIQUIDACION DE

Codigo: 2BSFR-0019 CONTRATOS

Fecha: 12-03-2021 INFORME DE SUPERVISION DE CONTRATOS U ")
Versién: 5 ORDENES DE COMPRAC POKIEIA NACIONAL

Los pages prévistos se acreditaran afa cuenta que el CONTRATISTA designe con anterioridad al vencimiento
del pago, con sujecion a lo_previsto en las disposicignes-cambiarias, por medio,de aviso escrito con6,menos
de-treinta (30) dias de anticipacion, acompanada de certificacion banparia a nombre de la Firma Contratista.
Todos los pagos efectuados tendran los descuentos de ley.

De igual forma,-en cumplimiento a la:Guia de Lineamientos para.la radlcacmn y obligacién’de Cuentas Médicas
(IAR-GLJ=0002) de la Policia Nacional, el contratista debéra tener en cuenta las(etras Condiciones asi-

« o Eactura (de acuerdo ala normatividad establecida'y los requisitos de Ley articulos 616- 1,616-3\617 y 618
E. T; articulos 772,773,774 Cédigo de Comercio, Modificado Ley 1231-de 2008), este documento debe estar
a nombre de latRegional de Aseguramiento en Salud No. 3, con'el respectivo NIT y seportes de conformidad
con lo_establecido en la Resolugion 3047 de 2008 MINSALUD; Instructivo 013 de 2013 — DISAN o la-.norma
que la-adicione, modifique o(sustituya.

Teniendo en cuenta. el\Decreto 2242 de 2015.\"Por el cual se reglamentan las condiciones _detexpedicion e
interoperabilidad-de'‘la-factura electronica con-fines de masificacign'y control fiscal" en el Articulo 3, punto 2 -
paragrafo |,'que a la letra dice:

"El obfigado a facturar electronicamente debera entregaral adquiriente una representacion grafica de la(factura
electronica en formato impreso o en formato digitat...", las unidades de7la’ Direccién de Sanidad, deberan
verificar si los proveedores estan obligado$)a facturar electronicamente y cumplan cohCel protocolo de
habilitacion cemo’facturador electrénico 'segun indicaciones, del Decreto en mencion,

NOTA= De conformidad con'lo-establecido en la CIRCULAR 042 SISTEMA(INTEGRADO DE INFORMACION
FINANCIERA — SIIF. NACION del 26 de Digientbre de 2023, el proceso para la validacion.dé documentos
electrénicos anteyla'DIAN para las entidades ejecutoras del Presupuesto General de laNaciéh se realizara a
través del Sistema Facturacion Electronica SIIF Nacion:habilitado en la DIAN2como Software Propio,
"FACTURADOR SIIF NAGION”. Por consiguiente/2Jas entidades deberdnCajustarse a los requisitos y
parametros alli establecidos para el tramite de, factdracion electronica, iguatmente para las entidades que no
estan obligadas a facturar electronicamentg deberan cumplir con el proceso de emision de dochimento soporte.
Para la estructura del presente texto el .contratista debera comunicarse con el supervisor designado.

PROCEDIMIENTO TECNICO-ADMINISTRATIVO.)-PARA LA EMISION DEL RAS (RECIBO A
SATISFACCION): Una'vez radicada la facturaypor parte del adjudicatafio tontratista y realizada)la auditoria de
cuentas por parte del médico auditor, el supervisor del contrato, (previa revision de los dogumentos y soportes,
expediran el“recibo a satisfaccion ‘técnico-econdmico .y posteriormente tramitaran’la cuenta junto con‘los
soportes a la central de cuentas-para continuar con el tramite de pago respectivo.

LAS FACTURAS)DEBEN SER ENTREGADAS EN MEDIO FiSIdO LOS PRIMERQS('CINCO (5) DIAS
HABILES DE.CADA MES.

AUDITORIA DE CUENTAS:

El médico auditér ~verificara el 100% dé) contenido de las facturas radicadas en el mes con sus respectivos
soportes, siempre y cuando se-cumplan los tiempos de radicacion, siguiendo los.lineamientos contemplados
en-e) Decreto 4747 de 2007 ‘expedido por el Ministerio de Salud, “Por medio del cual se regulan,alguhos
aspectos de las relaciones entre los prestadores-de servicios de salud yas entidades responsables'del pago
de los servicios,.de_saltd de la poblacién asti'cargo, y se dictan otras disposiciones”, o la norme‘gue la adicione,
modifique o 8ustituya, la Resolucion8047 de 2008 expedidapor'el Ministerio de Salud>“Por medio de la cuaf
se definen los formatos, mecanismos de envio, procedimientos y términos. atser implementados enas
relaciones entre prestadores’ de servicios de salud\y ‘entidades responsaples‘del pago de servicios'de-salud,
definidos en el Decréto 4747 de 2007”, o la nerma que la adicione, medifique o sustituya y el instructivo 013 de
2013 DISAN-AGESA “Modificacién al-modelo de regulacién péra la prestacion de semvicios de salud en el
Subsistema‘de salud de la Policia-Nacional”, o la norma gue'la adicione, modifique o-sustituya, realizando-gl
cierre-del ciclo de la auditorja\de-cuentas en los tiempgs, establecidos en la Ley (1438 de 2011, vigente, ask:
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“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 com 'todos sus soportes, formdlaran y
comunicaran a los prestadores de servicios de’salud las glosas a cada factura, con base en'la codificacion y
alcance definidos-enla normatividad vigente. Una vez formuladas las glosas a unacfactura no se podran
formular nuevas glosas a la misma‘factura, salvo las que slifjan de hechos nuevos ‘detectados en la respuesta
dada'a'la glosa inicial.

El’prestador de servicios de salud debera,dar respuesta a las glesas presentadas porifas entidades
responsables del pago de servicios de safud,-dentro de los quince\(15) dias habiles siguierites a su recepcion,
indicando suyaceptacion o justificanda'la no aceptacion. La-entidad responsable dehpago, dentro de los diez
(10) dias habiles siguientes aJayrecepcion de la respugsta, decidira si levanta-tétal 0 parcialmente las glesas o
las deja como definitivas.

SET=ES

Si cumplidos los‘quince (15) dias habile’s, el prestador de servicios de salud considera que la glosa_es
subsanable;“tendra un plazo maximo de siete (7) dias habiles para subsanar ls”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 deberdn'ser cancelados dentro\del'mismo plazo de
los cinco (5)dias habiles siguientesya'su levantamiento, informando al prestador lajustificacion de las glosas
0 su pfoporcién, que no fuerom levantadas”. (En esteldltimo evento se procedera a citar al prestadersa una
eoneiliacion directa en las dependencias de sanidad policial, que no debie superar los sesenta (60) habiles
posteriores a la radicacion).

“Una vez vencidos los términos, y eh el caso de que persista el desacuerdo se acudira a la Superintendencia
Nacional de Salud, bien se@)éh uso de la facultad,de-conciliacién o jurisdiccienal a eleccién del préstador, en
los términos establecidos por la Ley.

El GobierngNacional reglamentard [os' mecanismos para désestimular o sancionaf @-abuso con el tramite‘de
glosas,por parte de las entidades responsables del pago”.

REQUISITOS PARAEL PAGO

Darle-aplicabilidad a la ley 594 de 2000 Ley General de"Archivo: de la siguienteimanera: la presentacion-de las
cuentas medicas presentadas a La REGIONAL DE)ASEGURAMIENTO,EN-SALUD N° 3, cuya-actividad es
imprescindible en los(procesos de organizacién.archivistica, y la cual tien€ dos finalidades principales: controlar

la cantidad de folios de una unidad de conservacion dada. Igualfente entregar la documeéntacion en tamafo
carta.

Ellcontratista estara enda-obligacion de radicatlas cuentas generada§ en la oficina de centralde cuentas
REGIONAL DE_ASEGURAMIENTO EN SALUD N° 3 dentro de\los’5 primeros dias habilés de cada mes,
cumpliendo.con tos siguientes requisitos:

a.7Refacion general de pacientes atendidos, detattando el numero del contrato; numero de la factura por cada
uno de ellos discriminada'y firmada por el,ustiario o acudiente. Esta.infdrmacion se debe presentar en fisico y
medio magnético'en Excel. Listado discriminando numero de factura, fecha de factura; nombre del paciente,
identificacion;"atencion recibida.y valer facturado, segin medeld anexo:

<
a y 5 n o
< w 14 z
3 8 w [ = ) < S 2 < 8 S < o
S Ww_o o | wog =] oQ o — ) P ] %) < <
z 0zl |azg| < 2 =Y} w oo < < < = 25
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b). Factura de venta original o documento equivalente que cumpla coh los requerimientos\d€.ley, junto con la
documentacion ‘seporte para el respectiVo tramite para el pago(la cual debera publicarse’ en la plataforma del
Sistema Electronico para la Contratacion Publica (SECQP I1).
c). Certificacion donde conste)que el contratista se enguentra al dia en el pago de aportes parafiscalés relativos
al-Sistema de Seguridad-Social Integral, asi-como los propios del Sena, ICBF y Cajas_de Gompensacion
Familiar, cuandey'corresponda, expedide por el representante(legal y/o revisor fisedl'de acuerdo a la
normatividad'vigente.

d). Refacion de Pacientes aterdidos en EXCEL de acyerdo al formato establecigo por la Direccion de S5hidad,
elccual sera allegado viaicorreo electronico, una vez suscrito el contrato.
v' Estadistica mensuial en un archivo plano\el cual debe venir en thedio oOptico e impreso\gue contenga la
siguiente informacion: - Nimero de consecutivo. - Apellidos:y-Nombre. - Numero de ldéntificacion. - Edad del
usuarie.(; Fecha del servicio. »,Diagnostico. - Procedimignto. - Cédigo del Progedimiento. - Fecha. - Nifmero y
valar.’) Esta debe entregarse .dentro de los cinco (5) ‘primeros dias habiles-de cada mes o cuando-se Soliciten
cortes parciales. El presente informe hace parte-integral de los soportes de la factura.
e) Anexar el Original de la autorizacion delservicio.
f) Cargue delos Registros Individuales de Prestacion de Servicios de Salud (RIPS) ef-el mddulo de radicacién
cuentas médicas de la Direccidon-de Sanidad (en caso, quie aplique).
g)~ Recibido a satisfacciéhexpedido por el supérvisor del contrato (posterlor a la auditoria\de la Unidad
Prestadora de Salud Caldas.
h) Si el contratista no presenta la factura dentro del términozde tos cinco (05) primeros dias de cada mess @l
tramitenycel pago de la facturasérealizara hasta el messiguiente.
i) EL CONTRATANTE daratramite a las facturas gue no presenten objecioneés.
J) La presentacion delas facturas por los sefvicios causados en pingun caso debera superdn os treinta dias
(30) posteriores(a’la prestacion de los. servicios.
k) Factura que no cumpla con les requisitos legales vigentes'no sera radicada

PEATAFORMA SECORIF: El contratista deberd cargar las respectivas factiras en la plataforma)en el punto 7-
EJECUCION DEK(CONTRATO, “Plan dePagos”, con el fin de ser verificada por el supervisor del contrato,
aprobada y posteriormente realizar &lipago respectivo.

NOMBRE BENEFICIARIO: IPS HORIZONTE,SOCIAL LA ESPERANZA" SOCIEDAD PQR>ACCIONES
SIMPLIFICADA )

BANCO: JURISCOOP S.A

TIPO DE,CUENTA: AHORROS

NUMERO DE CUENTA: 58500117544

4.1. EjecuciéonyFinanciera y Pagos:

a. Balance general de pagos y entregas _ (QOV'~
: % del valor del
Valoren-pesos contrato u orden de
compra
Valor total del contrato/u-orden de compra $96.840.815,00 100%
Valor total de Jas entregas $0,00 £ 0%
Valor total facturado $0.00 0%
Valor facturado pendiente de pago $0,00 0%
Valor pagado $0,00 0%
Valor pendiente de entrega $96.840.815,00 100%
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)2 b. Detalle de las entregas, valores fact#ﬁ&s y pagos efectuados en el periodo info
(la sup debera rela0|on anera dlscnmlna%\} orrespondlente a ucion
del to u orden de cq |camente del Q ue esta mformadyi
No. de acta" o £
oL Valor Eecha de Valor (1 No Valor |~ \ﬁor No. orden.
constancia recibigo:.‘ |~ recibido facturaLﬁ) factura paga_p;i} deducciones de pégo
de recibido PRO\4 o et
Verificar el
N/A N/A NIA N/A N/A N/A N/A SECORA

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

5 4/'RECOMENDACIONES

El contrato se hadesarrollado de acuerdo@lo pactado, no hay recomendaciones adicionales hasta el momento.
6 (CONCLUSIONES

El supervisor, debérd marcar con una (x) las'casillas segun corresponda al periodo entregade, con el fin de que

la administracidn'tenga claridad frente ‘al’cumplimiento o no del ‘eontratista. El no diligenciamiento sera causal
de la.devolucién del respectivoiinforme de supervision.

Certifico concla’firma del presente informe; que el contratista-cumplio con las

El contratista Sl X cléusulag y ‘especificaciones .técnicas del contrato, enla)‘\fecha o 'feqhas
cumplié'€on lo ——— | establecidas, para lo cual rélaciono y anexo los documentos soportes (técnicos
establecido en obligatorios establecidos en las especificaciones-técnicas.

las  clausulas
contractuales.

NO En-case de incumplimiento parcial o total del contrato,{se”informé mediante
comunicaciéon oficial _No. del , dirigida al
ordenador del gastg, 1as obligaciones incumplidas:

Atentamente,

Firma

Gradg ,Nombres: INTENDENTE/ JULIAN ANDRES RIVEROS
Cargo: Responsable seleecion y seguimiento

Supervisor Contrato No: 86-7-20047-24

Correo electrénice’julian.riveros@correo;policia.gov.co

No. Celulari 320-616-9082




