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No GS-2024-049229-DEARA

Santa barbara de Arauca, 05 junio de 2024

Sefior (a) Teniente Coronel

RICARDO PICO FIGUEREDO

Jefe Regional de Aseguramiento en Salud N° 5
Calle 60 N° 27 - 82 conucos

Bucaramanga

ASUNTO: informe de supervision del contrato u orden No. 068-7-200080-24

TIPO DE INFORME
PERIODICO x_ OFINAL __

Periodo del informe de supervisiéon

[[Desde | 27/05/2024 [Hasta | 31/05/2024 |

En cumplimiento a los articulos 83 y 84 de la Ley 1474 de 2011 “Por la cual se dictan normas orientadas a fortalecer
los mecanismos de prevencion, investigacion y sancion de actos de corrupciény la efectividad del control de la gestion
publica”,asicomo de la ResolucionN0.03049del 30 de julio del 2014 “Porla cual se adopta el Manual de Contratacion
de la Policia Nacional”, Resolucién No. 00090 del 15/01/2018, “Por la cual se actualiza, modificay complementa el
Manual de Contratacién de la Policia Nacional adoptado mediante Resolucio n No. 03049 de 20147,y la “Guia para el
ejercicio de las funciones de Supervision e Interventoria de los contratos del Estado” expedida por Colombia Compra
Eficiente, o las normas que las modifiquen, adicionen o sustituyan, sin perjuicio de las funciones establecidas
contractualmente y aquellas inherentes a la naturaleza del ejercicio de la supervisién, me permito presentar el
correspondiente informe del contrato u orden de compra del asunto a través del cual se detalla, el seguimientoy el
grado de cumplimiento de las obligaciones establecidas en el respectivo contrato u orden, asi:

INFORMACION GENERAL:

Mediante comunicacién oficial No. GS-2024-009035 REGI5 del 27 MAYO de 2024, firmado por el sefior Coronel
RICARDO PICO FIGUEREDO obrando en calidad de Jefe Regional de Aseguramiento N° 5, nombré como supenisor
del contrato del asunto 068-7-200080-24 al sefiora Patrullera Yuly Pabon Navarro Responsable de Validacion de
Derechos de la UPRES Arauca.

e Periodicidad establecida para la entrega del informe de supervision: mensual

e No. de informes de supervisidn presentados y publicados en SECOP II: _Q

Informacién del contrato u orden de compra

Contrato No. / Orden de | 068-7-200080-24
compra No.

Objeto del Contrato / | PRESTACION DE SERVICIOS MEDICOS AMBULATORIOS, DE PROMOCION Y
instrumento de agregacion de | PREVENCION; DIAGNOSTICOS PARA LOS USUARIOS Y BENEFICIARIOS DEL
la orden de compra SUBSISTEMA DE SALUD DE LA POLICIA NACIONAL PERTENECIENTES A LA
UNIDAD PRESTADORA DE SALUD ARAUCA DE ACUERDO A LO SIGUIENTES
GRUPOS:
GRUPO 1:
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PRESTACION DE SERVICIO DE APOYO DIAGNOSTICO — LABORATORIOS DH
NIVEL 1, I, Il y IV; LABORATORIOS DE COVID-19 Y EXAMENES DH
FONOAUDIOLOGIA EN ARAUCA
GRUPO 2:

PRESTACION DE SERVICIOS EN PROMOCION, PREVENCION Y DETECCION
DE CANCER DE CUELLO UTERINO - ARAUCA (INCLUYE, LECTURA Y
DIGITACION DE DATOS).

GRUPO 3:

PRESTACION DE SERVICIOS PARA LA REALIZACION DE EXAMENES
MEDICOS OCUPACIONALES PARA EL PERSONAL DE PLANTA Y CONTRATO
— ARAUCA

Contratista

CENTRO MEDICO BIOANALISIS IPS.E.U.

Representante legal

GLEYDIS NURY TORRES RAMIREZ

Valor inicial del contrato u
orden de compra

SETENTE Y CINCO MILLONES CIENTO CUARENTA Y DOS MIL CIENTO
CINCUENTADE PESOS ($75.142.150.00) M/CTE INCLUIDO IVA

Valor adiciones del contrato u
orden de compra

N/A

Valor total del contrato u orden
de compra

SETENTE Y CINCO MILLONES CIENTO CUARENTA Y DOS MIL CIENTO
CINCUENTADE PESOS ($75.142.150.00) MICTE INCLUIDOIVA

Plazo de ejecucion inicial

05 MESES Y 5 DIAS

Fecha de inicio del plazo de | 27/05/2024
ejecucion del contrato u orden

de compra

Fecha de terminacién del | 31/10/2024
plazo de ejecucién del

contrato u orden de compra

(pactada inicialmente)

Fecha de inicio del plazo de | N/A
ejecucion de la(s) adicion(es)

Fecha de terminacién del | N/A

plazo de ejecucion de la(s)

adiciéon(es)

Adiciones N/A
Modificatorios N/A
Prorrogas N/A

Otros N/A

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

1.1 Acciones adelantadas:

La supervision debera realizar un resumen cronolégico de las actuaciones adelantadas en ejercicio de las funciones,
debiendo plasmar datos de relevancia,como por ejemplo fechas, nUmeros de oficios, nUmeros de actas, mensajes de
correo electrénico, documentos que den cuenta de las actuaciones adelantadas entre otras.

2. VERIFICACION DEL CUMPLIMIENTO DE LAS OBLIGACIONES CONTRACTUALES

CUMPLIMIENTO OBLIGACIONES LEGALES DEL CONTRATISTA

OBLIGACIONES DEL CONTRATISTA LEGALES CUMPLIO OBSERVACIONES
Sl El contratista cumpli6 con lo

Cumplir con el objeto contractual. establecido en el contrato
Cumplir cabalmente con sus obligaciones. Frente al Sistema de Sl El contratista cumplié con lo

Seguridad Social Integral y parafiscales (Cajas de Compensacion
Familiar. Sena e ICBF). Por cuanto el cumplimiento de ésta obligacion
es requisito indispensable para la realizacién de cualquier pago

establecido en el contrato
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Prestar los servicios objeto del contrato en forma permanent,
eficiente, amable y con excelente trato, dentro de los horarios de
atencion estipulados para cada servicio de manera oportuna y con
calidad sin discriminacion frente a otro tipo de usuarios que atienda.

SI

. El contratista cumplié conlo

establecido en el contrato

En igualdad de condiciones clinicas tiene prioridad la atencién a
maternas menores de 5 afios y adulto mayor.

SI

El contratista cumplié conlo
establecido en el contrato

El contratista a partir del inicio de la ejecucion del contrato, debera
cargar en la plataforma Colombia Compra Eficiente SECOP Il las
facturas y presentar en la ventanilla Unica de central de cuentas del
grupo financiero de la unidad prestadora de salud Arauca del Comando
del Departamento de Policia Arauca, la facturacion en medio fisico de
los servicios prestados en el mes INMEDIATAMENTE ANTERIOR de
la ejecucion del contrato, dicha facturacion deberi serradicada a mas
tardar el dia 10 de cada mes, si pasado el mes vencido de la ejecucion
del contrato la entidad contratada no radica facturacién, el contratista
debera presentar mediante un oficio dirigido al jefe de la Unidad
Prestadora de Salud Arauca, las razones porlas cuales no se cumplié
con mencionada obligacion informando a su vez el servicio prestado
en esemes.

SI

El contratista cumplié conlo
establecido en el contrato

En igualdad de condiciones clinicas tiene prioridad la atencion a
maternas menores de 5 afios y adulto mayor.

Sl

El contratista cumplié con lo
establecido en el contrato

Mantener vigentes los permisos, licencias ytitulos especiales exigidos
por laleyy las autoridades administrativas o sanitarias.

SI

El contratista cumplié con lo
establecido en el contrato

Informar por escrito al supervisor del contrato, cuando el estado de
ejecucidn del contrato se encuentre en setenta (70%) por ciento y un
cien (100%) por ciento ejecutado. Una vez recibida la informacion se
estudiara laviabilidad de adicionar presupuesto al contrato, lo anterior
es con elfin de evitar la sobre ejecuciéndel contrato y evitar incurriren
faltas penales de igual forma evitar que se presenten facturas que no
cuenten con el respaldo presupuestal y contractual. Una vez agotado
el presupuesto asignado al contrato, el contratista se compromete con
el contratante a no continuar prestando los servicios objeto del
contrato, salvo que se trate de un caso de urgencia debidamente
justificada. El servicio que se preste posterior a la terminacion
presupuestal del contrato que no cumpla con las anteriores
condiciones, no serdn pagados por el contratante.

SI

El contratista cumplié con lo
establecido en el contrato

El contratista se obliga a prestar con oportunidad los servicios de
valoracidny procedimientos ofrecidos, contando con un profesionalen
el horario sefialado en el Anexo ESPECIFICACIONES TECNICAS..

SI

El contratista cumplié conlo
establecido en el contrato

Los servicios prestados por fuera de contrato que no cumplan las
anteriores condiciones, no seran pagados porel CONTRATANTE con
cargo al presente contrato,y el CONTRATISTA acepta que el pago de
tales servicios se verificard previo agotamiento de los tramites
extrajudiciales previstos para el efecto.

Sl

El contratista cumplié conlo
establecido en el contrato

Todo procedimiento adicional que no haga parte del procedimiento o
servicio inicialmente autorizado y que el Contratista estme
conveniente en un momento dado para atender al usuario asi se
encuentre entre el listado contractual y tarifado. Requerira el aval por
parte de la Oficina de REGIONAL REDES INTEGRALES DE
SERVICIOS DE SALUD O REFERENCIA DE LA UPRES DEARA la
Unica direccion electronica valida para este proceso es deara.upres-
rco@policia.gov.co o mediante la web: 201.221.132.98:8081
(aplicativo de Referencia y Contrareferencia) sin que se convierta en
un obstaculo parala atencién cuando se encuentra en riesgoinminente
la vida del usuario.

Sl

El contratista cumplié con lo
establecido en el contrato
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El oferente debera sostener los precios ofrecidos durante el plazo de Sl El contratista cumplié conlo
ejecucion del contrato. establecido en el contrato
Entregar al usuario reporte de resultados para continuar el manejo Sl

El contratista cumplié con lo

terapéutico del paciente, cuando lo amerite, a través del procesoy ;
establecido en el contrato

formato de Referenciay Contrareferencia.

EI CONTRATISTA estaen la obligacion de darle aplicabilidad ala ley Sl
594 de 2000 ley general de archivo acuerdo a la ley 594 del 2000,
presentando las facturas de los servicios prestados ante la unidad
prestadora de salud Arauca, en una CARPETA CUATRO ALETAS
COLOR BLANCO. DESACIFICADA EN PROPALCOTE PARA
ORGANIZACION DE ARCHIVOS, tamafio oficio. Los documentos
objeto de foliacion, deben ser depurados, es decir, se les deben retirar
copias oduplicados idénticos, folios en blanco, documentos de soporte
0 apoyo, material metalico (ganchos legajadores de metal, clips de
metal o grapas), papel quimico, si hubiere. Las carpetas que no
cumplan con las especificaciones anteriormente dispuestas seran
dewueltas desde la ventanilla de radicacion de la unidad prestadorade
salud Arauca.

El contratista cumplié con lo
establecido en el contrato

CUMPLIMIENTO ESPECIFICACIONES TECNICAS

ESPECIFICACIONES TECNICAS MINIMAS CUMPLIO OBSERVACIONES

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

Constancia de habilitacion (vigente) en el registro especial de El contratista cumplié con o
prestadores de servicios de salud expedido porla Secretaria de Salud Sl P

Departamental de Arauca designada para tal fin. establecido en el contrato

sI El contratista cumpli6 con lo
Portafolio de Servicios de la Entidad oferente establecido en el contrato

EI CONTRATISTA debe contar con los reactivos ysustancias quimicas
necesarias parala practica de exdmenes que sellegasen a requerir de
acuerdo con el objeto del contrato. Los reactivos deben estar bajo Sl
condiciones de almacenamiento adecuadas, contar con el respectivo
termdmetro y registro de temperaturas.

El contratista cumplié con lo
establecido en el contrato

El CONTRATISTA deberagarantizar que la prestacion del servicio se
realizard en las instalaciones del contratistaen horariode 07:00am. a S| El contratista cumplié conlo
12:00 m y de 14:00 p.m. a 18:00 horas, de lunes a viernes y de m establecido en el contrato

08:00a.m. a 12:00los dias sabados.

Contar con lineas telefénicas de atencién a usuarios para garantizar la
asignacion de citas, programacion de procedimientos, referencia y S| El contratista cumplié conlo
contrarrefencia de usuarios e informacion. (Anexar a la propuesta el establecido en el contrato

numero de lalinea telefonicay el nombre del personal encargado).

1.1 NOVEDADES, SITUACIONES ANORMALES O DE RELEVANCIA

AVANCE DE LA EJECUCION DEL CONTRATO U ORDEN DE COMPRA:

A la fecha de corte del presente informe de supervision han transcurrido (03) dias calendario desde que inicio el plazo
de ejecucion del contrato u orden de compra, restando (120) dias calendario para que finalice el plazo de ejecucién.

3. TRAMITES Y VERIFICACION DE PAGOS:

APLICA PARA Grupo No 1, Grupo No 2,
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La REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD N° 5 efectuara el pago del valor del contrato en los términos
establecidos por la ley siempre y cuando EL CONTRATISTA presente los documentos requeridos por la REGIONAL
DE ASEGURAMIENTO EN SALUD N° 5 para efectuar el pago. Estos documentos soportes de lafacturacién, deberan
estar acompafiados del recibo a satisfaccion de la prestacion del servicio expedido por el SUPERVISOR DEL
CONTRATO, previo cumplimiento de los tramites administrativos yfiscales vigentes y conforme con los cupos de PAC
autorizados porla Direccion del Tesoro Nacional,y de acuerdo al derecho de turno sefialado en el articulo 19 de la ley
1150 de 2007. En ningdn momento la aprobacion de cupos de PAC seraimpedimento para la ejecucion del contrato.

NOTA: Para todos los casos se tendra en cuenta lo dispuesto en el articulo 11 de la ley 1150 de 2007 que hace
referencia a la asignacion de turno para efectuar los pagos unavez se presenten las cuentas de cobros o facturas por
servicios recibidos, si los documentos en referencia son dewueltos por la Regional de Aseguramiento en Salud N° 5,
por inconsistencias como lafalta de informacion o mal diligenciamiento de los mismos, la Regional de Aseguramiento
en Salud N° 5, se obliga a la asignacién nuevamente del turno, siempre y cuando se hubieren subsanado las
observaciones yse haya cumplido con el tramite documental dentro del plazo indicado.

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

RADICACION DE FACTURAS: El contratista estara en la obligacion, a partir del inicio de la ejecucion del contratb, a
cargar en la plataforma de Colombia Compra Eficiente - SECOP |l las facturas y a presentar mensualmente en la
ventanilla Unica de central de cuentas de la UNIDAD PRESTADORA DE SALUD ARAUCA, la facturacion en medio
fisico de los servicios prestados en el mes INMEDIATAMENTE ANTERIOR de la ejecucion del contrato.

La radicacion de la facturacion (impresay en medio magnético) al correo de central de cuentas de la Regional de
Aseguramiento en Salud N° 5. Pabonyly99@gmail.com de los servicios prestados se debe hacer dentro de los diez
(10) primeros dias habiles del mes siguiente a la prestacién del servicio, la cual como minimo debe cumplir con: relacién
general de pacientes atendidos, detallando c6digo CUPSy el nUmero de la factura por cada uno de ellos discriminada
y firmada por el usuario o acudiente. Estainformacion se debe presentar en fisicoy medio magnético en Excel listado
discriminando numero de factura, fecha de factura, edad, nombre del paciente, identificacion, atencion recibida,
diagnéstico y valor facturado. Se debe anexar en medio magnético los soportes objeto d e cobro de cada uno de las
atenciones prestadasalos usuarios.

Todos los pagosaque se compromete la REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD N° 5 seran cancelados dentro
delos sesenta (60) dias calendario siguiente a aquel en que haya sido presentada la res pectiva facturay previo situado
de los dineros correspondientes por parte de la Direccion de Sanidad.

PARAGRAFO PRIMERO: Documentos que se deben presentar para el pago de los SERVICIOS MEDICOS
PRESTADOS ASI:

Conrelacion ala comunicacion oficial S-2021001013-REGI5, el prestador del servicio de saludde lared externa, debera
cargar los Registros Individuales de Prestacion de Servicios de Salud (RIPS) en el m6dulo de Radicacion de Cuentas
Medicas “SISAP WEB?” de la Direccion de Sanidad, con el fin de servalidados siguiendo los lineamientos establecidos
paraello.

Enviar la facturacion en fisico con el respectivo certificado de pre-radicado del Médulo de Radicacion de Cuentas
Medicas los diez (10) primeros dias del mes siguiente a la prestacion del servicio a la Ventanilla Unica de Central de
Cuentas de la UNIDAD PRESTADORA DE SALUD ARAUCA, ubicada en la Calle 15 No. 7 - 180 Via Puente
Internacional, con los siguientes soportes:

Certificado de Pre radicado generado en el M6dulo de radicacion de Cuentas Medicas.

Factura comercial en original y copia, donde se estipule cada servicio prestado con su respectivo codigo (CUPS),
individual por cada paciente (de acuerdo a la normatividad establecida y los requisitos de ley articulos 616-1, 616-3,
617y 618E. T; articulos 772,773, 774 Cédigo de Comercio Modificado ley 1231 de 2008) este documento debe estar
a nombre de la Regional de Aseguramiento en Salud N° 5, con el respectivo NIT y soportes de conformidad con lo
establecido en la Resolucién 3047 de 2008 MINSALUD, Instructivo 013 de 2013 DISAN o la norma que la adicione,
modifique o sustituya.
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Recibo a satisfaccién de la prestacion de servicio expedido por el SUPERVISOR DEL CONTRATO.

Original de la boleta de autorizacion (orden de servicio externo) expedid a por los funcionarios de la oficina de referencia
y contra referencia de la UNIDAD PRESTADORA DE SALUD ARAUCA adicionando los siguientes documentos:

Fotocopia de los resultados de exdmenes paraclinicos y demés ayudas diagnoésticas, incluidas las lecturas
correspondientes.

Facturas con soportes: orden de servicio externo, con la firma del usuario del servicio recibido a satisfaccién, anexando
copiade documento de identidad del usuario (cédula de ciudadania, tarjeta de identidad o registro civil).

Facturar los servicios médicos, diagnosticos y terapéuticos segun la tarifa presentada por la entidad en la oferta
econOmica presentada.

Los servicios de ALTO COSTO deben serfacturados de manera individual yseparados de los demas servicios incluidos
en el Plan de Beneficios, identificando la factura con el servicio prestadosegun corresponda. Dicha factura deberatraer
los respectivos soportes establecidos en la presente clausula, incluida la lectura de las ayudas diagnoésticas.

Anexar los documentos soportes de acuerdo alanexo No. 5 de la Resolucién 4331 del 19 de diciembre del 2012 que
modifico parcialmente la Resolucién 3047 del 2008 ydemas soportes que requierala Regional de Aseguramiento en
Salud N° 5 pararealizar la auditoria respectiva.

En lo referente a los RIPS, el CONTRATISTA debe cumplir con lo estipulado en la Resolucién 3374 MINSALUD de
2000y demas normas que lo reglamenten o modifiquen. paralo cual la entidad debera cargar los Registros Individuales
de Prestacion de Servicios de Salud (RIPS) en el Moédulo de Radicacion de Cuentas Medicas “SISAP WEB” de la
Direccion de Sanidad, con el fin de servalidados siguiendo los lineamientos establecidos para ello.

Recibo de pago de aportes parafiscales yde seguridad social actualizado seguncorrespon da de acuerdo alaley 1607
de 2012, donde se especifique el mes de pago del mismo, de igual manera anexar en los casos que apliquen la planilla
pila.

Fotocopia de la hoja del contrato en donde se encuentra el registro presupuestal.

NOTA: Una vez se surta el proceso completo de auditoriamédica a las facturas presentadas por parte del contratista,
le correspondera a la UNIDAD PRESTADORA DE SALUD ARAUCA enviar en fisico (original) a la REGIONAL DE
ASEGURAMIENTO EN SALUD N° 5 ubicadaenla Calle 60 N° 27 — 82 Conucos - Bucaramanga, la facturacién con la
correspondiente documentacion foliada yorganizada pararealizar la gestion del pago de los servicios prestados.

Las cuentas que seanradicadas deben corresponder a la facturacién de los servicios que fueron prestados en el mes
inmediatamente anterior alafecha en que se entrega la facturacion.

De conformidad con lo establecido en la Directiva Presidencial 09 de septiembre del 2020, el Ministerio de Hacienda
implemento la plataforma Olimpia, mediante el cual se ejecutara el proceso de recepcion de facturas electronicas de
venta, notas débito y notas crédito al igual que el proceso de recepcion de documentos electronicos para el pago de
las obligaciones, por lo anterior, el contratista también deberé radicar las facturas de manera electrnica en dicha
plataforma,

Elaborar factura electronica mediante operador tecnoldgico autorizado, solucién gratuita de la DIAN o software propio,
previa habilitacion ante la DIAN.

Diligenciaren la seccion de la factura Datos del Emisor, en el campo “correo” la direccion electronica, en donde le sera
notificado en caso de existir fallas en la validacién del correo.

El prestador debera enviar las facturas electronicas de venta (factura por factura) al correo electronico que defina el
supenvisor: pabonyuly99@gmail.com adjuntando el documento .ZIP (documentos XML y PDF) generados por el
operador electronico; el asunto del correo debera ser estrictamente como se indica por parte del supervisor del contrato.

Generarfactura obteniendo el contenedor electrénico -Documento zip (PDF, XML).
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En caso de que el nivel central se realice modificacionpara el tramite de facturacionypago de los servicios contratados,
el contratista se compromete ajustarse a estos a través de las plataformas y/o medios que se dispongan para los
mismos, para lo anterior se contara con un tiempo prudencial de 30 dias con el objeto que las partes identifiquen
plenamente lafuncionalidad de la plataforma y/o medios que se requieren implementar.

Nota importante: De no darse el envio automético por parte del proveedor o contratista desde el operador tecnoldgico
autorizado, solucion gratuita de la DIAN o software propio, descrito en el numeral 4, estos podran remitir la factura al
buzon indicado paratal fin.

Dando aplicabilidad a la ley 594 de 2000 ley general de archivo, la presentacion de las facturas de los servicios
prestados debera ser en una carpeta color blanco desacificada en propalcote para organizacion de archivos tamafio
oficio, la documentacién que va a serobjeto de foliacion debe estar previamente ordenada, respetando el principio de
orden original, ubicando los documentos en las unidades de conservacion, de acuerdo con la secuencialdgicade los
trdmites, en forma cronoldgica. Los documentos objeto de foliacion, deben ser depurados, es decir, se les deben retirar
copias o duplicados idénticos, folios en blanco, documentos de soporte o apoyo, material metalico (ganchos legajadores
de metal, clips de metal o grapas). Las carpetas que no cumplan con las especificaciones anteriormente dispuestas
seran dewueltas desde la ventanilla de radicacion.

CAUSALES DE NO PAGO

Todo servicio prestado que no cuente con el formato de autorizacion por parte de la Oficina de Referenciay
Contrarreferencia de la Unidad Prestadora de Salud Norte de Santander.

Atencién mas all4 de la atencion inicial de urgencias, si no se han surtido los trdmites de notificacion previstos en el
Decreto 4747/2007.

Todo procedimiento adicional no autorizado, salvo que se haya prestado atendiendo un riesgo inminente parala vida
del paciente.

LOSpSERVICIOS QUE NO CUENTEN CON EL DEBIDO RESPALDO DE AUTORIZACION O NOTIFICACION EMITIDA
POR LA OFICINA DE REFERENCIA y CONTRARREFERENCIA DE LA UNIDAD PRESTADORA DE SALUD NORTE
DE SANTANDER EN LA CIUDAD DE CUCUTA.

Para las actividades programadas como consulta externa, la autorizacion debe serexpedida con fecha anterior o igual
a la fecha de prestacion del servicio. Seran objeto de glosalos servicios prestados con autorizaciones posteriores ala
fecha de prestacién del servicio.

La atencion del evento adverso prevenible o evitable, entendido como “el dafio o complicacion no intencional
consecuencia del cuidado médico o todo aquel derivado del cuidado de la salud y no de la enfermedad misma del
paciente”, segun lineamientos y guia de seguridad del paciente establecidos por el Ministerio de Salud y Proteccién
Social deber& ser notificado, gestionado e informado. Todo evento adverso deberd ser sometido a analisis conjunto
realizado por el Comité de Garantia de Calidad o quien haga sus veces de la entidad Contratante y de la entidad
Contratista.

Todo bien o servicio electivo, fuera del plan de beneficio del SSPN, que no haya sido diligenciado en el formato del
Comité Técnico Cientifico CTC DISAN y aprobado poresainstancia del Nivel Central. Nota: Se aclara que la Direccién
de Sanidad continta implementando el procedimiento descrito en las obligaciones del contrato para aquellos servicios,
procedimientos e insumos no contemplados en el Acuerdo 002 de abril del 2001 del CSSMP y Acuerdo 080 del 2022
del SSMP y especificamente para las solicitudes por Comité Técnico Cientifico CTC.

Todo bien o servicio paraadministracion urgente o tutela, que esté fuera del plan de beneficio del SSPN, cuando luego
de haberse prestado la atencién con lainmediatezrequerida, no haya sido reportado en el formato del Comité Técnico
Cientifico CTC DISAN.

Las contempladas enla Resolucion 4331 del 19 de diciembre del 2012 que modific6 parcialmente la Resolucion 3047
MINPROTECCION de 2008, Resolucién 416 MINPROTECCION de 2009 y demés normas que las modifiquen o
adicionen.

OBJECIONES Y GLOSAS.

DECRETO 4747 de 2007 Articulo 23. Tramite de glosas. Resolucion 4331 del 19 de diciembre del 2012 que modificd
parcialmente la Resolucion 3047 de 2008yLey 1438 de 2011. La entidad debera dar respuesta a las glosas notificadas
porla Unidad Prestadora de Salud Norte de Santander, dentro de los quince (15) dias habiles siguientes a su recepcion.
Ensurespuestaalas glosas, el prestador de servicios de salud podraaceptar las glosas iniciales que estime justificadas
y emitirlas correspondientes notas crédito o subsanar las causales que generaron la glosa, o indicar justificadamente,
que la glosa no tiene lugar. En caso de no dar respuesta se entendera como aceptaday se procedera a realizar su
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respectivo tramite. El valor de la factura que no fue objetado, continuara con el tramite de pago establecido en la
presente clausula Formade Pago.
La respuestade glosa debera ser presentada de forma integral segun la totalidad de las glosas presentadas por cada
radicado. Aquellas glosas que no sean respondidas de acuerdo a esto o segun los términos establecidos en la
normatividad, se daran como automaticamente aceptadas porlaIPS.

Los pagos se haran ala cuenta registraday avalada segun certificacion bancaria presentada porla entidad.

Con el fin de agilizar la auditoria de cuentas médicas especificamente de las atenciones prestadas en el servicio de
hospitalizacién yservicios de alto costo, junto con la factura se deberd anexar un CD que contenga en medio magnético
copiade la historia clinica del paciente.

En el evento que se presentenglosas alas cuentas presentadas, estas se tramitaran de conformidad con lo establecido
en elarticulo 57 dela Ley 1438 del 19 de enerode 2011.

NOMBRE BENEFICIARIO: CENTRO MEDICO BIONALISIS IPS
BANCO: BANCO CAJA SOCIAL

TIPO DE CUENTA: CORRIENTE

NUMERO DE CUENTA: 21500335568

4.1. Ejecucion Fnanciera y Pagos:

a. Balance general de pagos y entregas
Vv % del valor del contrato u
alor en pesos
orden de compra
Valor total del contrato u orden de compra ($75.142.150.00 100%
Valor total de las entregas $00 0%
Valor total facturado $,00 0%
Valor facturado pendiente de pago $,00 0%
Valor pagado $,00 0%
Valor pendiente de entrega $,00 0%

b. Detalle de las entregas, valores facturados y pagos efectuados en el periodo informado (la
supervision deberarelacionar de manera discriminada lo correspondiente a la ejecucion del contrato
u orden de compra Unicamente del periodo que estainformando)

No. de Valor
actao recibido Fecha Valor Valor Valor No.
constanci de facturad No. factura pagad | deducci orden
ade recibido o] 0 ones de pago
recibido

4.2 Entradade Bienes (verificarque los bienes hayaningresado a los estados contables, si aplica)

NOTA : alafecha la entidad bionalisis no radico facturacién

5 RECOMENDACIONES
N/A
6 CONCLUSIONES

El supervisor, deberd marcar con una (x) las casillas segin corresponda al periodo entregado, con el fin de que la
administracion tenga claridad frente al cumplimiento o no del contratista. El no diligenciamiento sera causal de la
devolucién del respectivo informe de supervisién.
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Certifico con la firma del presente informe, que el contratista cumplié con las
El contratista | SI _x_ clausulas y especificaciones técnicas del contrato, en la fecha o fechas
cumplié con lo establecidas, para lo cual relaciono y anexo los documentos soportes (técnicos
establecido en obligatorios establecidos en las especificaciones técnicas, incluyendo las
las clausulas ambientales, de seguridad y salud en el trabajo y otros).
contractuales
NO__ En caso de incumplimiento parcial o total del contrato, se informé mediante
comunicaciéon oficial No. del , dirigida al
ordenador del gasto, las obligaciones incumplidas.
Atentamente,
/’/ - -
= | v

UMNE

PT. YULY*PABON NAVARRO CC.1098697012
Responsable Validacién De Derecho -DEARA
Supervisor contrato. No. 068-7-200080-24
yuly.pabon@correo.policia.gov.co

3152441108




