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No. GS5-2025¢ - DISAN-APRES-GRADT

Bogota D.C, g:'g 5%8 2925

Sefigr coronel

CARLOS ALIRIO FUENTES DURAN
Director de Sanidad Policia Nacional
Bogota, D.C.

ASUNTO: informe de supervision del contrato No. 07-8-20302-24
TIPO DE INFORME

PERIODICO (X) O FINAL

Periodo delinforme de supervisién

|:Desde.| 01/01/2025 | 31/01/2025 1

En cumplimiento a los articulos 83 y 84 de la Ley 1474 de-2011 “Por /a cual se dictan normas orientadas.a
fortalecer los mecanismos de prevencion, investigacion y sancién de actos de corrupcion y la efectividad del
conirol de la gestion publica®, asi como de la Resolucién No.03049 del 30 de julio del 2014 “Poria cual se
adopta el Manual de-Contratacion de la Policia Nacional’, Resolucian No. 00090 del 15/01/201 8, “Por la cual
se actualiza, modifica y complementa-el Manual de Contratacién de la Policia Nacional adoptado mediante
Resolucion No. 03049 de 2014”, yla “Guia para el ejercicio de las funciones de Supervision e Interventoria de
fos contratos del Estado” expedida por Colombia Comipra Eficiente, o las normas gue las modifiquen, adicionen
0 sustituyan, sin perjuicio de las funciones establecidas contractuaimente y aquelias inherentes'a'la naturaleza
del ejercicio de la’supervision, me permito presentar el correspondiente informe del contrato u arden de compra

del asunic a través del cual se detalla, el seguimiento yoel grado de cumplimiento de las obligaciones
establecidas en el respectivocontrato u orden, asi: )

INFORMACION GENERAL:

* Mediante orden interna del personal DISAN No 079 de fecha 21 de junio 2024 se nofifica como jefe del Grupo de
Apoyo Diagnostico y Terapéutico al Sefior CapitaniMarcos Eduardo Cardenas Muficz como jefe del Grupo'de
Apoyo Diagnostico.y Terapéutico,

»  Mediante comunicacion oficial No. GS-2024:003676-DISAN, se notifica el inicio del contrato inicioral contrato 07-

8-20302-24 que tiene por objeto. el suministro de insumos ¥ reactivos para los laboratorios clinicos de los
establecimientos de Sanidad.de ia Direccidn de Sanidad de la Policia Nacional.

Periodicidad establecida para la entrega del informe de supervisiéon: mensual
No. de informes de supervisién presentados y publicados en SECOP II: 2

1. Informe de supervision del mes de noviembre 2024 del periodo comprendido entre el 28/11/2024 a!
30/11/2024, mediante comunicacion oficial GS-2024-096420-DISAN (09/12/2024).

2. Informe de supervision del mes de diciembre 2024 de! periodo comprendido-enire el 01/12/2024 al
31/12/2024, mediante comunicacién oficial GS$-2025-001089-DISAN (06/01/2025).

Informacién del contrato u orden de compra
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ggntrato No./Orden de compra 07-8-20302-24

Objeto del Contrato | SUMINISTRO" DE INSUMOS Y REACTIVOS PARA ' LOS
instrumento de agregacion de la | LABORATORIOS CLINICOSDE LOS ESTABLECIMIENTOS DE

orden de compra SANIDAD DE LA DIRECCION DE SANIDAD DE LA POLICIA
NACIONAL,

Contratista ANNAR DIAGNOSTICA IMPORT 8.A.S:

Representante legal MICHAEL HIMMEL

Valor inicial “del contrato u | SEIS MIL TRESCIENTOS SESENTA Y OCHO MILLONES

orden de compra QUINIENTOS CUARENTA Y OCHO MIL CIENTO UN PESOS CON

TREINTA Y. CINCO CENTAVOS ({$6.368.548.101,35) MONEDA
CORRIENTE INCLUIDO IMPUESTOS
Valor adiciones del contrato u

orden de compra NIA

Valor total del contrato u.orden | SEIS MIL TRESCIENTOS SESENTA Y OCHO MILLONES
de' compra QUINIENTOS CUARENTA Y OCHO MIL CIENTC UN PESOS CON
TREINTA Y CINCO CENTAVOS ($6.368.548.101,35) MONEDA
CORRIENTE INCLUIDO IMPUESTOS

Plazo de ejecucioén inicial VEINTIUN (21) MESES

Fecha de inicio del-plazo de
eJecucion del contrato u orden | 29 de noviembre del 2024
de compra

Fecha de terminacion del plazo
de “ejecucién del contrato u | Veintilin (21)meses a partir del actade-inicio.
orden de compra (pactada | 21 de agosto de 2026

inicialmente)

Fecha de inicio del plazo de

ejecucion de la(s) adicidén(es) N/A
Fecha de terminacién del plazo N/A
de ejecucion dela(s) adicidén{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:

+ _ -Se radica oficlo GS-2025-000826-DISAN del 03 de enerp 2025, informando la reserva por valor de $183.562,18
de la vigencia 2024, se justifica porque los insumos y reactivos de laboratorio clinico incluidos en el presente
contrato tienen-presentaciones especificas establecidas en las condicionas ofertadas, cada una con valores
determinados. El saldo disponible enla reserva no era suficiente para adquirir ninguno de estos elementos en las
presentaciones definidas contractualmente, se ejecutara conlia nueva factura del 2025,

* (\Mediante comunicado oficial GS-2023-091426-DISAN, se realiza solicitud de pedido para ios meses de enero'a
abril a la casa comercial.

2. VERIFICACION DEL CUMPLIMIENTO DE LAS OBLIGACIONES CONTRACTUALES

CUMPLIMIENTO OBLIGACIONES LEGALES DEL CONTRATISTA
No, OBLIGACIONES DEL CONTRATISTA LEGALES CUMPLIO | OBSERVACIONES

i : i se realizd
1 Cumplir con =l objeto contractual sl tacruracion
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3

Responder en los plazos que la DIRECCION DE SANIDAD establezea en cada casa, los requetimienios de
aclaracién o de informacion que le formule.

Si

NO

Curaplir cabaimente con sus obligaciones, frente al Sistema de Seguridad Social Integral ¥ parafiscales (Cajas
de Compensacian Familiar, Sena e ICBF), por cuanto & cumplimiento de esta obligacion es requisito
indispensable para la realizacidn de cuaiquler pago.

Sl

9450478202

Constituir en debida forma y aportar al Grupo Contractual y Seguimiento de la aportar al Grupo de Contratos
de ia Direccién de Sanidad a quien haga sus veces, ‘dentrc de los tres (3) dias-hisbiles siguientes a fa
susctipciéndel contrato, Iz Garantia Unica.

Si

NO

" Guardar la confidencialidad de toda la informacion gue le sea entregada y que se encuentre bajo su custodia
©'que por cualquier otra clrcunstancia deba conocer @ manipular y respondera civil, penal y-disciplinariamente

~'por los peruicios de su divulgacion y/o utilizacion- indebida que 'por si 0 por un tercero se cause a la
administracién o a terceres.

St

NO

No acceder a peticlones o amenazas, de quishes actuando por fuera de fa ley pretendan cbligaric a hacer u
omitir algdn-acto o heche, el CONTRATISTA debera Informar de tal evento a la Direccion de Sanidad de la

Policia Nacionat de la Policia Macional y-a las sutoridades competentes \para que se adopte las medidas
necesarias.

NO

Mantener activa la cuenta cortiente o de ahorros reportada para los pagos con el fin de evitar traumatismos
en el proceso de ejecucion del contrato.

NO

Restituir 2 LA POLICIA NACIONAL los elementos que haya colocado a su disposiciérn para ef desarrciio del
cbjeto contractual, cuando se lo requiera o al finalizar el contrato, en caso de gue se hayan suministrado,

NO

10

CATALOGACION. - EL CONTRATISTA debera proporcionar la informacidn necesaria para denominar,
clagificar, identificar y numerar los artictlos de abastecimiento reiacionados y/o incluidos en el objeto del
contrato, dentro del plazo y en las condisiones sefialadas por ef Supervisor, quien acreditard el cumplimiento
de la presente cldusula, mediante un certificado en que conste la entrega total de la informacicn requerida. La
presente certificacién sera necesaria para Ia liquidacion del contrate. Entendiéndose no finalizadz ia entrega
de iog bienes obieto del contrato, en fanto no se cumplan ias obligaciones de la clausdla de catalogacion.

NO

1

Tener ademas en cuenta io establecido en Ia resolucian 03049 dei 2014.."Por medio del cual se adopta el
Manual de Contratacion de la Policia Nacional”, actuaiizada, modificada v complementada por| jas
Resoluciones Nos, 0009C del 2618 apéndice 1 y apéndice 2 del 2020

NO

-2

Para la facturacion de |os bisnes o servicios contratados, se debe tener en cuenta la implementacion de factura
electrénica acorde |a)Resolucion 165 de la DIAN del 4 de noviembre de 2023, 2 la Circular externa 042 del
Ministetio de Hacienda SliF dei 28 de diciembre del 2023 (soporte tecnoldgico para la factura electrénica).

NO

13

Cualquier infraccidn ambiental por omisién de permisos, concesiones o licencias ambientales gue hubiese
sido necesario tramitar antes: de! inicio, durante v al final det servicie de adquisicién de fos equipos, serdn
asumidas coma responsabilidad del contratista.

St

NQ

14

Et CONTRATISTA deberd cumplir con fa implémentacién del Sistema de Gestion de la Seguridad y Salud en
el Trabajo, de acuerdaa lo establecido en e! Decreto No. 1072 de 2915 “Por medio. del.cual se expide ef
Dscreto Unica Reglamentario det Sector Trabaje™ y la Resclucién No. 0312 de 2019 “Por la cual se definen
los Estandares Minimos del Sistema de Gestion de la Seguridad ¥ Salud enef Trabajo’.

St

NO

15

E+CONTRATISTA debera garantizara disponibilidad en el pais de los equipos ofertados en apoyo tecnoidgico
para los faboratorios clinicos de ia Direceibn de Sanidad incluyends los destinades a la Clinica. del, Sur de
Bogota, ios cuales seran instalados previa coordinacion con supervisor. def contrato,

St

NO

18

Las demés obligaciones det CONTRATISTA contenidas en el ariculo 5° de la Ley 80 de 1993, asi mismo,
sera civil y penaimente responsable por sus aciones u omisiones en la actuacion cantractual,

Si

NO

N©

OBLIGACIONES DEL CONTRATANTE

CUMPLIC

OBSERVACIONES

Porer a disposicién del CONTRATISTA ios bienes y lugares que s& requieran para la ejscucion y entrega del objeto
contratado. : U™

St

NO

Una vez se surta el proceso de contratacion estatal, asignar tn supervisor, a través de quienia POLICIA NACIONAL
mantendra |z interiocucion permanente v directa con &f CONTRATISTA.

Sl

NO

Ejercerel control sobre el cumplimiento del contrato a través del supervisor. designado para el efecto, exigiéndole la
ejecuién iddnea y oportuna del objete a contratar,

Sl

NO

Recibir a satisfaccion los bienes y/o servicios que sean entregados por el CONTRATISTA, cuando-estos cumplan
con las condiciones establecidas y en especiat las especificaciones u cbligaciones técnicas contenidas en ¢l anexo

| téenico.

Sl

NO

Adeiantar las-gestiones necesarias para el reconocimiento v cobro de les sanciones pecuniarias y garantias a que

hubiere lugar, para Jo cual ef supervisor dara aviso oportuns a la POLICIA, MACHTNAL, sobre la ccurrencia de hechos
constitutives de mora ¢ incumplimients. ) :

Si

NO

Fagar al CONTRATISTA en la forma pactada y con sujecién a las dispenibiiidades presupuestales’y de PAC
previstas para el efecto.

sl

NO

Tramitar difigentements fas apropiaciones presupuestales gue fequiera para solventar las prestaciones patrimeniales
que hayan surgido a su cargo comg consecuencia de la suseripcion del contrato, )

&l

NO

Salicitar-y recibir informacion 1écnica respscto del bien ¢ servicio y demés del CONTRATISTA en desarrollo del
objeto del contractual, : .

Sl

NO

Rechazar los bienes y/o servicios cuando no cumplan con los requerimientos teonicos exigidos.

8t

NO

Utilizar los bienes cbieto-del presente contrate, para &l use para e cual fugron fabricados, de conformidad con la
capacitacion de uso realizada por el CONTRATISTA vy de-acuerdd con la informacion def fabricante,

8l

NO

kR

Dar aviso ai CONTRATISTA cuando los bienes entregados en comadato presenien fallas o dafios que impidan su
normaj uso.

8l

NO

12

Netificar inmediatamente al CONTRATISTA, én casc de preseniarse frents atos eguipas entregados en comaodate,
cualquier acto de periurhacién. o de-privacién de la-fenencia o delusa, para que éste (ltime pueda formular las

Sl

NO

acciones, incidentes y recursas.que considere conveénientes para la defensa de sus derechos.
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13

No enajenar, pfometer enventa, 1raﬂsfenr a cua!qmer fitude; constituir gravémenes o limitaciones de la propiedad, a
favor de terceros, scbre los equipos © dispositivos objeto del contrate y oponerse a difigencias de embargo o
secuesiro que invalucre los mismaos guando dichas diligencias se deriven de-acciones interpuestas por acreedores
del CONTRATANTE, caso en el que-éslte Oltimo manifestara a las autoridades competenies que el equipo as de
propiedad del CONTRATISTA y dark aviso a ésie dlimo de 1a diligencia que pretende realizarse,

S

14

| el CONTRATISTA.

Emplear fos equipcs entragados en comodate Gnicamente condos insumos suministrados por el CONTRATISTA. No
se permitird el uso delos equipos con productos de otras marcas, gue no hayan side suministrados directaments por

Si

NO

15

Abstenerse de realizar mantenimiento preventwo o sorrectivo de 10s equipts entregados en comodato, salvo
autorizacion previa y escrita del CONTRATISTA,

St

NC

16

Efectuar solicitud periddica de losinsumos yfo productos, en las santidades minimas convenidas en ¢f contrato de
suminisiro.

St

NG -

17

Restituir a la terminacion del comodatc at CONTRATISTA jos equipos entregados en comodato, en buen estado de
funcionamianto, salvo el deterioro proveniente de fa naturaleza y el uso normal de los mismos.

Sl

NG

18

Disponer del tiempo para realizar el mantenimiento de los equipos por parte dei personal técnico det CONTRATISTA,
de-acuerdo al cronograma establecide de comin acuerde entre las partes.

Sl

NO

18

Entregar al CONTRATISTA, prewvia solicltud oportuna por parte de-este (ltimo, toda la documentacidn & informacion
gue se requiera en desagrolio de este contrato,

NO

20

Ei CONTRATANTE débe garantizar v mantener las condiciones de instalaciones eléctricas v calidad de agua de la

que se sirven los Disposilives y establscidas: en las espsecificaciones técnicas de la oferta presentada por el
CONTRATISTA,

Si

-NO

21

Engleventc en que el CONTRATANTE decida trasladar los Dispositivcé medicos correspandientes, del lugaren el
que inicialmente fueron instalados por parte del CONTRATISTA| deberd soficitar a este- titimo. lal attorizacion
correspondiente para dicho traslado (En case gue aglique).

Si

NO

22

El CONTRATANTE garantiza que los dispositivos médicosy equipos de .computo seran exclusivamente usados,
manipulados vy assados por personal tecnicamente entrenade por el CONTRATISTA. Adicionalmente el
CONTRATANTE se compromete a no instalay ni correr ningdn programa diferenta de los programas instalados por
el CONTRATISTA en los Dispositivos entregados en virtud de este conirato (En casc que apligus).

Sl

NG -

23

Cualquier dafio que sufran los Dispositivos, entregados en virtud de este contrato, por causa del CONTRATANTE,
sus dependientes, o de terceros, debidamente probado y ocasiopado por virus, dafio fisico, humedad, culpa levisima,
y en general cualquier otra causa, no serd responsabilidad del CONTRATISTA y por {anto sera asumido por el
CONTRATANTE. Es de aclarar que, en caso de pérdida, imputable al CONTRATANTE y debidamente probada, este
asumird el valor comrespondiente al mismo, oen su defecto, podra reponer dicho squipo de cémputo respetandc las
especificaciones técnicas de este Uitime,

NO-

24

E} CONTRATANTE es responsable de las buenas condzmones ambiantales. del laboratoric donde reposan y-seran
manipulados los Dispositivos entregados en comodato, lo anietiorimplica que cualguier dafio que por esta causa se
genere a los bienes antes referidos serd de su entera responsabilidad: tal es el caso. de aglelios derivados de
oxidacidn por humedad, deterioro interno o extsrno de los squipos, hongos, y otros qus iécnicamente correspondan
o se preduzean per este tipo de situacionss.

St

NO

25

£l CONTRATANTE acepta que para cualquier tipo de mantenimiento se utilizara exclusivamente personal téenico
calificado del CONTRATISTA.

AO

. 26

instalacién de los equipos destinados a ésta unidad en apoyo tecnoldgico para los grupos g Hems qus lo requieren.

Dar aviso al CONTRATISTA por intermedio del supervisor del contrato dos meses antes de la puesta en
funcionamienta de} Labaratorio ubicado en ia Clinica del Sur, para realizar las adecuaciones necesarias para la

NGO

CUMPLIMIENTO ESPECIFICACIONES TECNICAS

ESPECIFICACIONES TECNICAS MINIMAS [ CUMPLIO |

OBSERVACIONES

DE CARACTER TECNICD: {transctibir as:establecidas-en-el-anexa.de: especlﬁcacmnes técnicas delcontratos: orden-de compra)

LOTE/GRUPO 3. MEDIOS DE CULTIVO

ITEM DESCRIPCION ESPECIFICACION CumMPLIO

OBSERVACIONES

Placa de agar sangre de Cordero, las placas de agar deben
tener un didmetro exterior de 89.5-92.1 mm y un altura totat
de |a placa entre 13.4 y 15.2 mm; ‘estérl, con alta

1 AGAR SANGRE sensibilidad para la deteccidn de beta hermndlisis. La fecha Si

de vencimiento del medio de cultivo no debe. ser inferior a
148 dias, lo cual se verificard maediante cerificacion escrita
del fabricante o representante legal

NO

Placa de agar, chocolate enfiguecido para aislamignto de
‘gérmenes exigentes, las placas de agar <deben tener un
.| digmmetro exterior de 89.5-82.1 mm y un altura total de la

z AGAR CHOCCLATE <, .| placa entre 13.4y 15.2 mm, esterl, listo para usar. La fecha §i

de vencimiento del medio de cuitivo no debe ser inferior a
45 dias, lo cual se vetificara mediante cerlificacién escrita
. det fabricanie o representante legal.

v

NG

Piaca de agar Mac Conkey para la recuperacidn de
gérmenes Gram Negatives, ias placas de agar deben tener
un diametro exterior de 89.5-92.4romyy un altura total de la

3 AGAR MACCONKEY £~ ] piaca entre 13.4 y 15.2 mm, estéril. Listo. para usar. La 8l

| fecha de vencimiento del medio de cullivo no debe ser.
- inferior & 45 dias, lo puat se verificard mediante cerlifi CECléﬂ -
escrita del fabricante o representante legal.

NO-
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AGAR MACCONKEY SORBITOL- . -

Placa’ de’ agar Mac Conkey con sorbitol para la
diferenciacion selectiva de aislamientos de E. cofi sarbitol
negativo a partir de muestras bictdgicas, las placas de agar

deben tener un didmetro-exterior de 89.5:92.1 mm y un
| altura fotal de lapiaca entre 13.4y 15.2 mm), estésl. Listo

para usar. La fecha de vencimiento de! medio de cultivo no

I debe serinferior a 45 gias, lo cual severificara rediante

certificacion escrita del fabricante ¢ representante jegal,

NO

AGAR PARA RECUPERACION DE
DERMATOFITGS

Placa de agar para recuperacién de dermatofilos
adicionado con cicloheximica, gentamicing, clortetraciclina,
las placas de agar deben tener un didmeko exterior’de
88.5-92.1 mm.y una altura total de la placa entre 13.4y 15.2
mm, Estérif, listo para usar, La fecha de vencimiento del
medio’ de cultiva nc debe ser inferior a 45 dias, lo cual se
verificarda mediante certificacién escrita del fabricante o
representante legal..

Sl

NO

AGAR CROMOGENICO

Piaca de agar cromegénico para cultivo y recuperacion de
gérmenes a-partit de orina, las placas de agandeben tener
un didgmetro exterior de §9.5-92.1 mm y.un altura total de Ja
placa‘entre 13.4 y 15.2 mm, estéril, listo para usar. La fecha
de vencimiente del medic de cultive no debe ser inferior a
45 dias, lo cual se verificara mediante certificacion escrita
dei fabricante o representante legal.

Sl

NG

AGAR SABOREALD
CLORAFENICOL

CON

Placa de Agar ‘Saboursaud con cloranfenicol, para
aislamientc de hongos; fas piacas de agar deben tener un
digmetro exterfor de 89.5-92.1 mm y un altura ictat de la
placa entre 13.4 y 15,2 mm, |a fecha de vencimiento del
medio de cullivo no deba serinferior a 45 dias, lo cual se
verificard mediante cerificacién escrita del fabricante (¢
representante legal.

Sl

NO

AGAR MUELLER HINTON EN-CAJA™

Placa de Agar Mueller Hinton listo para sU°USO, para
ensaycs de sensibilidad o resistencia de agentes
patégenos médicamente importantes frente a antibidticos.
las placas de agar deben tensr un didgmetro exterior de
89.5-82.1 mm y una altura total de la placa entre 13.4 y 152
me, la fecha de vencimiento del medio de cultivo no debe
ser inferior_a~ 45 -dias, lo cual se verificard mediante
cerificacidn escrita del fabricante o regresentante legai,

5

NO

CALDO PARA RECUPERACION- DE
GERMENES ANAEROBIOS

Medio fiquido de-eniriquecimiento que confenga tioglicolato 1-

de sodio, i-cisting, glucosa o dexirosa,. extracic de
tevadura, caseina y/6 peptona para la recuperacién de
‘gérmenes microaerofiicos v anaercbics de ‘muestras
‘clinicas. ’ '

| La'fecha de vencimiento del medio de/culfive no debe ser
+ Inferior & 48 dias, lo cual se verificara mediante certificacién
escrita del fabricante o representante legal.’ -

Si

NO

10

CALDO| TRIPTICASA DE SOYA Y/O.
CALDO BHI

1 Caldo tripticasa de soya: Medio enriquecids con digeride de

caseing y soya, clorumo de sodio, glucosa yio destroxa ¥
fosfato dipetdsico para el desarrollo de microorganismos.
Caldo BHE: Medio liquido de ensiquecimients gue contenga
infusin cerebro corazén, peplona y/o digeride péptido,
clorure de sedie, glusosa) fosfato  disédico para fa
recupsracion vy crecimiento ' de baclerias aerdhias,
microaerdfilicas (y_-hongos de  muestras _ clinicas.
La fecha de vencimiento del medio de cuttive no debe ser
inferior & 45 dias, o cual se verificara mediante certificacion
escrita def fabricante o representante legal.”

S

NO

11

AGAR PARA RECUPERACION ¥
AISLAMIENTO () BE  GERMENES
ANAERQOBIOS

Placa de Agar para recuperacion y aislamiento de
gérmenes anaerobios +\ 5% de sangre de cordero para
aislamiento de bacterias anaerabias estrictas vy facultativas.
Estéril fisto para usar. Las placas de agar deben tener un
diametro exterior de 89.5-82.1 mm y un sltura’{ctal de la
placa entre 13.4 y 15.2 mm, La fecha de vencimiento del
medic de culiivo no debe ser inferiora 45 dias, lo cual se
verificard mediante certificacion escrita de! fabricante o
representante legal, )

Si

NO

12

AGAR CNA

| representante isgal.

E‘Iaca de Agar GColombia + 5% de sangre de Cordero-con:

Acido Nalidixico y Colistina para aislamiento de bacterias

gram positivas, las placas de agar deben tener un diametro’

extedor de 89.5-82.1 mm'y un altura total de la placa entre
13.4 y 15,2 mrm, fisto para usar, La fecha de vencimiento
del medio de cqiti\'ro no debe ser inferior a 45 dias, ko cual
se verificard mediante certificacién escrita del fabricante o

St

NO
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13

AGAR PARA CANDIDA

Placa . de medic cromogénico para, “aislamiento e
identificacion de ias diferenies especies de Candida que
incluya las mas frecuentemente aisladas (Candida
albicans, Céndida tropicalis, Céndida krusei}, L.a fecha de
vencimiento del medio de cuitivo no debe ser infericr a 45
dias, lo cual se verificard mediante certificacion escrita del

| fabricants o representante legal.

St

NQ

14

CALDG SELENITO

Medio-de cultivo liquido, enriquecido y 'selectivo en tubo
para recuperacidn de gérmenes erteropatogenos. La fecha
de vencimiento del medio de cullivo no debe ser inferior 2

-1 45 dias, lo cual se verficard mediante certificacidn estrita

del fabricante ¢ representanie legal.

NG

AGARXLD

Placa delAgar XLD. Estéril listo para usar, Las placas de
agar deben tener un didmetre exterior de 88.5-92.1 mmy
un altura total de la piaca entre 134 y 15,2 mm,, La fecha
de vencimiento del medio de cultivo no debe ser inferior a
45 dias, lo cual se verificaréd mediante certificacion escrita
dal fabricanie o representante legal.

8!

NO

16

AGAR HEKTOEN ENTERICO

Placa de Agar Hektoen Entérico, Las placas de agar deben
tengr un diarhetro exterior de 89.5-92, 1 mm'y un altura total
de |4 placa entre 13.4 y 15.2 mm, estéril, listo para usar. La
fecha de vencimiento del>medio de.cuitivo.no debe ser
inferior a 45 dias, lo cual s verificara mediante ceriificacién
escrita de! fabricante o representante legal. ’

Sl

NO

17

LOWESTEIN JENSEN

Medio de cuitivo solida en tubo para cultivo y rectperacion
de micobacterias.
fredianie  ceftificacion
representante legal.

escrita  del  fabricante o

La fecha de vencimiento del medio de |
cultivo no debe ser inferior a 80cdias, lo cual se-verificara-

NC

AGAR PDA

Agar papa, dextrosa para el crecimisnid de hongos y
levaduras, Las placas de agar deben tener un diametro
exterior de 89.5-92.1 mm y un altura total\de |la placa entre
13.4'y 152 mm, -estéril. Listocpara usar. La fecha de
vencimiento del madio de-cultivo no debe ser inferiar a 45
dias, lo cual se verificard mediante centificacion escrita del
fabricante o représemtants legal.

1)

NO

19

AGAR THAYER MARTIN

Agar Thaver Martin las placas de agar deben-tener un
diametro exterior de 89.5-92.1 mm y un altura total de la
placa entre 13.4 y 15.2 mm, estéril. Liste para usar. La
fecha de vencimiento del medio de cultivo no debe ser
inferior a 45 dias, o cual severificard mediante cerlificacién
escrita del fabricante o representante legal.

Sl

NO

20

AGAR SELECTIVO PARA
RECUPERACION DE SALMONELLAY
SHIGUELLA

Agar selectivo para la rscuperacion de Salmonslla y
Shigelia, 1as placas de agar deben-tener un diametro

exterior de £8.5-92.1 mm y un altura tolal de'la placa entre

13.4 y 152 mm, estéril listo para usar, La fecha de
vencimiento del mediode cultivo no debe ser inferior a 45
dias, lo cual se verificara mediante certificacion escrita det
fabricante ¢ 1epresentante iegal.

St

NG

21

AGAR PARA RECUPERACION Dl:
CAMPYLOBACTER

Agar para‘recuperacién de Campylobacler. Las placas de
agar deben tener un diametro exterior de 89.5-82.1 mm y
un alfura total de la placa entre13.4 y 15.2 mm, estéril
Lisio para usar. La fecha de vencimientc del medio de
cultivo no debe serinferior a 45 dias, lo cual se verificara
mediante ~cerlificacion  escrita  del fabricante o
representante legal.

Sl

NO -

22

AGAR SELECTIVO Y QRIENTADOR
PARA LA DETECCION DE
CARBAPENEMASAS. -

‘

Agar selective v orientador que permite la detescion de la

‘| expresion fenotipica de carbapenemasas a partic de

muestras clinicas y/o aislamientos bacterianos, ias placas
de agar deben tenerun didmetro exterior de 89.5-92 1 mm
y un alturatotal.de la placa entre 13.4 vy 15:2 mm,, estéril.

Listo para usar. La fecha de vencimiento: del-medio-de,

cultive no debe ser inferior 2 45 dias,lo cual se verificara
mediante  certificacidon  escrita - del
representante leyial,

fabrlcante o)

St

NO

23

AGAR-SELECTIVO Y ORIENTADBOR
PARA' LA  DETECCION  OE
RESISTENCIA A COLISTINA

. mediante
1 represenianfe legal.

Agar selectivo v orientador que parmita Ta deteccion de Ia '

expresién fenotipica de resistencia a colistina a parir de
muestras clinicas y/o aistamienios bacteriancs. Las placas
deagar deben tener un didmetro exterdor de 89.5-92.1 mm
y-un altura total de la piaca entre 13.4 v 15.2 mm,, estéril.
Listo para usar. La fecha de vencimiento del medio ds
cultive no debe ser inferior & 45 dias, o cual se verificara
cerfificacion  escrita  del . fabricante o

Sl

NO
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Medio selectivo y cromogénico que permitalaracuperacion
y 'deteccién visual de la presengia de Streptococcus del
grupo B (Streptococcus agalactiae) a partir de muestras
ggglg\,?OGENmoSELECTNO F’AR: clinicas. Las placas de agar deben tener un didmetro )
24 RECUPERACION Y O DETECCION exterior de 89.5-82.Umm y un altura total de ia placa entre Si NG
STREPTOCOCCUS DEL GRUFO B 13.4 y 152 \mm, estérl. Listo para usar. L& fecha de
vencimienta del medic de cultive nc debe ser inferior a 45
dias, lo cual se verificard mediante cerfificacion escrita det
fabricante ¢ representanie legal,
No. ' JCONDICIONES GENERALES APLICABLES A LA TOTALIDAD DE LOS ITEMS QUE GOMPONEN EL CUMPLE QOBSERVACIONES
PRESENTE PROCESQ
El Contratista garantiza la entrega delos medios de cuitivo en ef Laboratoric de Urgencias del Hospital
1 Central de\la Policia Nacicnal, el Laboratorio de 1 Clinica del Sur y las-Unidades prestadoras de Ja 81 NG
Direccion de Sanidad gue cuentan con 4rea de Microbiologia.
ESPECIFICACIONES TECNICAS MINIMAS CUMPLIO | OBSERVACIONES
DE CARACTER TECNICO: (trarscribir las establecidas en ol anexo de especificaciones tecnicas del contrato u orden de compra)
LOTE/GRUPQ 6. CONTROL DE CALIDAD EXTERNG
ITEM DESCRIPCION . ESPECIFICACION CUMPLIO OBSERVACIONES
: Muestras para control externc normal y anormal de LCR
1 gg? ;’55;@%%!73@; OF Lng:_[_)rg o cubrimiento parelia yigencia del contrato_gon minimo 3 sl NO
COMPLEJIDAD eventos al @afio, Debe incluir el agua destilada para su
reconstifucion,
Programa para control de . calidad externo de
MICROBICGLGGIA gque evalte Urocultivos, cultivo de
garganta, cultivo de sangre, cultive de LCR, cultivos de
2 ﬁ%NRngéLO&iLIDAD EXTEES% heces, cutivo _iie esputo, cullivo genital, colo'rac!ép_ de st NO
COMPLEJIDAD Gram, deteccién ‘de Strepto A test y suscepfibilidad
antimicrobiana en orina y sangre, con minime 2 sventos al
afa y cubrimiento para la vigencia del contrato. Debe inciuir
controt de calidad para coloraciones.
3 programas para conlrol de calidad externc de
MICROBICLOGIA ‘que- evalie Urocultivos, cultivo( de
3 ;%NRTORBC}I(E‘)LO&’;LI%?‘DR A %ggi:g garganta, cultivo genital, coloracidn de Gram, deteccién de sl NO
COMPLEJIDAD Strepto A test y susceptibilidad antimicrobiana, con 3 o
reportes anuales. Debe incluir control' de calidad para
coloracienss. .
2 programas para coplrel de cafidad Cexterno  de
4 SESJSRI%LOS}QL'DAD EXTERNO | pARASITOLOGIA - gen minimo 3 evenive al &Ro, st NO
cubrimiento para la vigencia del contrato para 12 meses,
1€ programas
5 gg&?;;?éLOg&uﬁggl AN f X\; EBRAkjg para control de calidan_d extemq de PARAS%TO;OGI& con st NO
COMPLEJIDAD minime 3 eventos al afio y cubrimiento para la vigencia del
contrato. Enrolamiento de cada una de las sedes.
3 progremas para  condroi de calidad externc( de
CCAGULACION ‘especializada con reporte quincenal o
‘mensual Debe cubrir como minimo las siguientes pruebas
CONTROL, DE CALIDAD EXTERNQ | PT,PTT, fibrindgeno, dimero D, antitrambina li1, ¥y minimo
-8 PARA COAGULACION - ALTA | tres eventos ai afio para las pruebas de Proteina C de ia i NO
: COMPLEJIDAD Lo 0o eoagdlacion y actividad ¢eia proteina S de la coagulacion.
L Gubrimiento para la'vigencia del contrato, Enrolarmiento de
a 1tres equipos en elbmismo programa. Debe inciuir &b agua
destilada para su reconstitucién.
. 115 programas para control de calidad extemno de
] CONTROL DE CALIDAD EXTERNG | COAGULACION basica {PT-PTT-INR-} con reporte
7 PARA COAGULACION MEDIANA) Y | mensual y cubrimiento, para la vigencia del contrato. St NG
BAJA COMPLEJDAD Enrclamiento de cada uno de los equipoes. Debe incluir-el
agua destilada para su reconstitucion.
1 programas para control de calidad. externc de
CONTROL \DE CALIDAD EXTERNC | URQANALISIS. para parametres quimicos 'y sedimento
8 PARA URQANALISIS ALTA | urnario, con minimo 3 eventos al afio, cubrimiento para la Sl NG
COMPLEJDAD '} vigencia del cantrato, Enrolamiento de dos equipos en ef ’
mismo programa, .
16 programas para control de calidad exterra  de
a SAOQI:R?}EO?R?%A%?SE‘F?AE{E%TESEN?( UROANALISIS, para parametros quimicos, con. minimo 3 s NG
- BAJA COMPLEJDAD repor‘(esvanuaies. Cubrimiento para Ia_wgencfa del contrato.
Enrolamiento de cada uno de los equipos.
2 programas para control de calidad externc DE QUIMICA
CONTROL DE CALIDAD EXTERNG | SANGUINEA, programa con-40 metabolitos minime, para
16 QUIMICA SANGUINEA ALTA'| tres equipos diferentes, con reporte de minimo 12 eventos Si NO .
COMPLEJIDAD al afio y cubrimiento para para la vigencia dehcontrato,

Debe inclulr drogas terapéuticas. Enrclamiento. de tres
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equipos. en el mismo programa. Debe ‘incluir el agua
deatllada para su reconstitucion,
9 programas para control de-calidad externo DE QUIMICA
SANGUINEA, programa  'que incluya minimo 17
11 gaﬁggl' giN%ﬁ%;g}c? ﬁgg&iﬁ metabolitos, con reporte de minimo 12 eventos al afio'y S|
- - . y NO
COMPLEJIDAD cubrimiento-para 1a vigencia dal contrato. Enreldmiento de
_ cada uno_de los equipos. Debe incluir el agua destilada
para s reconstitucion.
| B programas para control de-calidad externc DE QUIMICA
SANGUINEA, programa 'que incluya minimo 10
‘4o ggm}ggi‘ DES f;?égﬁg AEXTEB?S? matabolitos, minimo 12 eventos al ano y cubtimiento para sl
la vigencia del contrato. Enrolamienic de cada uno de los NG
COMPLEJNDAD . S ;
equipas. | Debe inciuir el agua destilada’ para su
reconstitucién, ' )
‘| Programa para control de calidad externc-da'HORMONAS -
CoNTROL OE CALDAD. ExTERi | Y VATCADORES TUNGRALES, pogana i con .
e ?ARA HORMONAS ¥ MARCADORES cubrimiento para la \ngenma del contratn. Enrolamiento de st 0
UMORALES a
os equipos eh el mismo programa. Debe incluir el agua
destilada para su reconstitucion,
3 programas para controlode calided externo de
ANMUNOENSAYQ, programa minimo con 13 metabolitos
CONTROL DE CALIDADCEXTERNO | con disponibiidad de las siguientes pruebas TSH, T4l T3,
14 PARA “INMUNCENSAYO MEDIANA | PSA y BHCG, con reporte de minimo 12 eventas ab afio y 81 NC
COMPLEJIDAD para la vigencia del contrato, Enrolarniento de cada uno de
los equipos. Debe incluir el agua' destilada para su
reconstitucion. )
‘Programa para control de'calidad externo, con minime 12
METABOLITOS EN-ORINA, con minime 12 eventos alafio
15 ggg;?&%‘:r A%%L?.g'égéﬁ OER,\!(;ERNO y cubrimiento-para ia vigencia del contrato. Enrslamienic S| NO
de tres equipos en el mismo programa. Debe incluir el agua
quipos en el mismo programa. Del g
destilada para su reconstitucion
: & programas para conirol de calidad externo, programa con
CONTROL DE CALIDAD EXTERNO- minimo 12 METABOLITOS EN CRINA, ‘con repcrte
16 PARA METABOLITOS ENC ORINA | mensual vy cubrimiento para ia vigencia del coniato, Sl . NO
MEDIANA COMPLEHDAD Enrolamienio de cada uno de ios equipos. Debe incluir &
agua destilada para su reconstitucién.
Programas para control de cafidad extemno de
. HEMATOLOGIA cuadro hematico con  minimo 8
CONTROL DE CALIDAD EXTERND | parameiros para dos, equipos diferentes, minimo 12
7 PARA HEMATOLOGIA COMPLETD {eventas al afio y FSP vy VSG minimo 3 evenios al afio, i NG
{FEP Y VS(G) Garantizando cubrimiento para la vigencia del. confrato.
Enrolamiento-de dos equipos en &l mismo, programa.
Inciuye coloracion de Wright.
16" programas para control cde calidad externo de
CONTRCL DE CALIDAD EXTERNO | HEMATOLOGIA cuadrp (hematico con minimo &
18 PARA HEMATOLOGIA MEDIANA Y | parametros, minimo 42 eventos al.afic y cubrimiento para 5l NO
BAJA COMPLEJIDAD la vigencia del contratc. Enrolamiente de cada uno de’los
_equipos.
Programa para caontro! de calidad externode PROTEINAS
. PLASMATICAS minimo 10 pardmetros, ¢on reporte de
19 CONTROL DE CALIDAD EXTERNG minimo 12 eventos al afio y.cubrimiento para la vigencia det 3l NO ’
PARA PROTEINAS PLASMATICAS contrato.  Debe incluir’ el agua destilada. para su.
\ ’ reconstitucion, Enroiamaento de dos equipos en‘el mtsmo' -
‘programa,
. 5 Programas para coﬂtml de calidad externo de-|
CONTROL 'DE CALIDAD EXTERNO | FROTEINAS PLASMATICAS —minimo 5 parametros,
20 PARA PROTEINAS PLASMATICAS | minimo 12 eventos &l afic y cubrimiento para la vigencia del Si NO
- MEDIANA COMPLEXDAD contrato. Debe. inclgir el agua destilada para sy
reconstitucién, Enfolamiento de cada uno de los equipos.
. "+ | Programa para conirol de calidad externc de DROGAS DE
21 CONTROL, DE CALIDAD EXTERNQ [ ABUSD minimo 7 parametros, con cubrigiento para la st Nb
PARADROGAS DE ABUSO vigencia del conirato. con minimo 3 eventos al afie. Debe
incluir o} agua destilada para su teconstitucion. '
- Programa para cenirol-de .calidad externc para ANAS,
o CONTROL DE CALIRDAD-EXTERNO |'ANTI-DNA y ENAS con minimo 3 eventos al afio'y s NO
PARA AUTOINMUNIBAD | subrimisnto para {a vigencia ds! contrato. Debs incluir ef
agua destilada para su reconstifucion.
| Pregrama para control de calidad extsrnd para Iinfecciosas
CONTROL DE CALIDAD EXTERNO [ (Toxoplasma IgG e IgM, (Rubécla G e IgM, -
23 PARA INFECCIOBAS (Toxoplasma, | CHomegalovirus 1gG e ighl,‘Herpes H 1gG & igM) con 51 NG
Rubeola, Citornegalovitus, Hetpes). minimo 3 eventos al aito ¥ cubrimiento para la vigencia de}
contrato. Debe incluir el agua destilada para “su !
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reconstiucion. Enrolamiento de dos equipos en el mismo
programa. .
2 programas para control de calidad externo de ENZIMAS
CARDIACAS (CK MB Y TROPONINA T), reporte minino
24 CONTROL DE CALIDAD ‘EXTERNG ! 12 eventos al afio y cubrirmiento para la vigencia det sl NO
PARA ENZIMAS CARDIACAS confrato, Enrolamiento de dos equipos en el mismo
programa.” Debe incluir el agua destilada para su
reconstifucion.
3 programas para control de calidad externo de ENZ!MAS
CONTROL DE CALIDAD EXTERNO | CARDIACAS {CK M8 Y TROPONINA 1), minimo_12
25 PARA ENZIMAS CARDIACAS | eventos al afio y cubrimiento para la vigencia del contrato. Si NG
MEDIANA COMPLEJIDAD Enrolamiento de-cada uno de los equipos. Debe inciuir
agua destilada para sy reconstitucion,
Programa para control de calidad externo de GASES
26 CONTROL DE CALIDAD EXTERNO | ARTERIALES minimo 10 patédmeiros, con reporte de 3l NO
PARA GASES ARTERIALES " | minimo & eventos al afic v cubrimiento para Iz vigencia del
contrato.
A CONTROL DE CALIDAD EXTERNC | 3 programas para control de calidad externo de GASES
27 PARA GASES ARTERIALES | ARTERIALES minimo 9 parametros, miniio'6 eventos al Si NO
MEDIANA COMPLEJIDAD -afio y ‘eubrimiento para la vigencia dei contrate.
Programa para control de calidad externo para AMONIO Y
o8 CONTROL DE CALIDAD AMONIO ¥ |-ETANOL, minime 3 eventos al afo y cubrirmiento pars la s NO
ETANOL vigencia de! contrat. Debe incluir ef agua destilada para su
reconstitucion:
2 programas para conirol de calidad exierno para
SEROLOGIA INFECCIOSA PARA SIFILIS (RPR cualitativo
29 SES;%%;OE_EDG?:UDAD EXTERNO | | Cuaniitativo, FTA ¥ TPHA) - con reports de minimo 3 si NO
’ eventos al ane y cubrimiento para la vigencia del contrato,
Debe incluir el agua destilada para su reconstitucién.
22 programas. para control de calidad externo de
) GCONTROL DE (GALIDAD EXTERNO SEROL_O(‘?iA INFECCIOSA PARA S‘IF_IUS (RFR cuahtahyo
30 | PARA SERDLOGIA MEDIANA Y BAJA | ¥ SUaniftativo, FTA'Y VORL) can minimo 3 eventos al afio st NG
. COMPLEJIDAD y cubrimiento para ja vigencia del_cont.rata. Enrolamt_ento
de cada uno de 10s equipges, Debe incluir el agua destilada
para su reconstifucion.
Programa para control de calidad externc de LIPIDOS con
) reporte de minimo 3 eventos al afio y cubrimiento para la
- 3'1 CONTROL, DE/ CALIDAD EXTERNO vigenaia del contraio. Con cuatro analitos Colesterg| tctai, st NO
T PARA LIFIDOS LDL, HDL y Trigliceridos. Enrolamientc de dos equipos en
.| e misma programa. Debe incluir ef agua destitada para su
reconstitucion.
Programa para ' _control de calidad extemo para
CONTROL DE (GALIDAD EXTERNG MARCADORES VIRALES (Anti-HBc, P}ﬂ}l-HfV, HAV,
33 MARCADORES VIRALES ¥ _HBef\g. HBsA_b l-!BsAg‘ HCWV) rgporte_ de minimo 3 eventos si NG
HEPATITIS al afio, cubrimiento para la vigenciz del contrato. D_ebe
mcluir & agua destiada \‘para  su reconstitucidn.
Enrolamiento de dos eguipos en ef mismo Drograma.
3 programas de CONTROL DE CALIDAD EXTERNOQ para ]
23 IE.SSA?RL%LUEBEO ggé;ﬁg%RiETUElggg liquido cefalorraguidec. minimo de 2 eventos &l afio y 3l NG
DE MEDIANA COMP LEIDAD cubr;mlen?e para la vigencia del contrate. Debe incluir el
agua gestilada para su reconstitucion. )
CONTROL DE CALIDAD EXTERNG’| Programa para sontol.de calidad externc de Péptide
a4 MARCADOR CARDIACC ~PEPTIDO | Natriurético Cerebral (BNP) o ProBNP, con reporte minimo St NG
NATRIURETICO CEREBRAL (BNP O | de 6 eventas al afic i )
PROBNP} ¥ cubrimienio para la vigencia def contrato.
Control) de calidad externo para ANTICOAGULANTE
35 CONTROLY DE CALIDAD  PARA | LUPICO, con minimo 3 eventos &lafio y cubrimiento para s NG
ANTICOAGULANTE LUPICO la vigencia del contrato. Debé incluir e agua destilada para .
su reconstitueion. .
oo Control de calidad externo para CHAGAS ELISA 1GG, con
35 CONTROL DE. CCAUDAD. PARA | reporie mensual, timestral o cuatimestral parala vigencia s NO
CHAGAS ELISAIGS . i del €ontrato. Debe incluir el agua destilada para su
| reconstitucion. ‘
{ Control de calidad externo_para PCR SARS COV Z, con
27 CONTROL DE CALIDAD PARA'PCR . reporte minimo de 2 eventos al afio y cubrimiento para la s NO
SARS COvz vigencia det contrato, Debe incluir ¢l agua destilada para su
reconstitucion. -
Control de calidad externo para HELICGBACTER PYLOR]
" am CONTRCLC DE CALIDAD PARA | ANTIGENQ, con reporte minime de 2 eventos al afio y i NO
HELICOBACTER PYLORI ANTIGENG: | cubrimiento para fa vigencia del contrato. Debe incluir o
agua destitada para su reconstitucion.
ag CONTROL DE CALIDAD. PARA | Control g2 calided. externo para DENGUE  ELISA, ¢on sl NO
DENGUE IGM ELISA reporte rminimo de 2 eventos al afio y cubrimiento para la
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' vigencia del contrate. Debe incluir el agua destilada para su
-reconstitucidn. A
: Control de calidad extetno  para PRUEBA RAPIDA
GCONTROL DE CALIDAD PARA .
ANTIGENC SARS COV. 2, rh imo de-2 i |
\& széEBA RAPIDA ANTiGENO SARS afo y cubrimiento para la vigriﬁgiaed{:llgc':'s’toratg DZ;iI;rSc:siu?r St NO

el agua destilada para su reconstiiucion,

Control| de calidad externo PRUEBA- PCR PARA LA
41 CONTROL. DE CALIDAD PARA | DETECCION DE MICOBACTERIAS, con reporte mensual sl NO

- MICOBACTERIAS 1o trimestral v cubrimiento para-fa vigencia del contrato.

1 Debe incluir ef agua destilada para su reconstitucion.

8 Programas de control de calidad externc para PRUEBAS

4z CONTROL PARA PRUEBAS RAPIDAS -_RAP!DAS POCT de HIV, HBsAg, HCV y Sifilis con reporte

POCT de minimo 3 eventos ai afio y cubrimiento para la vigencia
) del contrato.

Sl NG

'|'8 Programas de’ control de calidad -externc para :
43 CONTROL PARA GLUCOMETRIAS ‘glucometrias, con repette’de minimo 3 eventes al afp.y 51 NG

-{ cubrimnignto parala vigencia del contrato,

o 1 - CONDIGIONES TECNICAS MINIVAS ;
§ “ESPEGIFICACIONES TECNICAS ADIGIONALES CUNELE OBSERVACIONES

Los controles de calidad externo deben. ger entregados en cada una de ias Unidades Prestadoras de
i Satud de la Direccion de Sanldad Policla Nacional.

Para los laboratorios de alta complejidad se debe entregar un pregrama por cada sede (Laboratarlo de st NO
iReferencia Nacional, Hespital Central y Clinica Del Sur).
[Todos fos equipes de 1as dreas participantes en las pruebas de suficiencia, deben ser enrolados en &l s NO
programa respectivo,
3 ikos programas ofertados deben estar acreditados con 1SO/NEC 17043:2010 Si NO
Se requiere de asesoria_personhalizada o virfual minimo cualro veces al afio para andlisis(de!
4 Jeomportamiento de los controles de calidad externo en cada una de las Unidades Prestadoras de Salud Sl NO

de |la Direccidn de Sanidad Policia Nagional.

Ej Contratista'se compromate a entregar informe por evento de ia evaluacién del desempefic de cada
5 jung de los programas al responsable de la Gestién de Calidad de la Dirsccitn de Sanidad Policia S NG
Nacional, para deferminar que unidades prestadoras tienen mayor tetoy establecer las acciones de

meicra respectivas.

5| Contratista se compromete a entregar mforme por evento dela evaluacidn del desempefo de cada unol
de los programas al alos lideres de calidad de las regionales de la Direccidn de Sanidad Policla Nacional,
Regional 1: Laboratorio del Hospital Central, Clinica del Sur, Laboratorio de Referencia Nacional Duarte]
Valero, Tunja y Duitama ‘

iRegional 2; Huila y Tolima '

67 ' Regional 3; Quindio, Risaralday Caldas : St NO
Regional 4: Valie, Narifioy Cauca 1

Regional 5. Santander y Norte de Santander
Regional 6: Antioguia, Choco y Cordoba

Ragional 7: Meia

Regional 8: Alldntico, Sucre, Balivary Sania Mara

Entregar un cronograma deformacién en control de calidad analitica presencial o virtuai con penod!cadad
7 Iminima de cuatro capacitaciones al afio, dirigido al personal bacterictogo de la Direcsidn de-Sanidad 51 NG
Policia Macional

Se debe garantizar entrenamiento del personat en las plataformas destinadas para el ingreso de datos
8 |dedos diferentes programas de control de calidad externo, la visualizacion de informes de resultados, NC
la interpretacion de estos vy la generacion. de los cerlificados de. participacion,

iSe debe garantizar capacitacion para el personal, destinado al precesamisnio s informe d= los controles
9 ide calidad externc para las glucometsias y las pruebas POCT dedas regionales y Unidades Prestadoras St NO
de Salud de la Direccién de Sanidad Policla Nacional.

ESPECIFICACIONES TECNICAS MINIMAS ICuUMPLIO | OBSERVAGIONES

DE CARACTER TECNICO: (transcribirlas-establecidas en-el anexo-de-especificaciones-técnicas del-contrato-u-arden-de-compra)

LOTE/GRUPO 7, INMUNOCLOGIA POR ELISA

ITEM DESCRIPCION ESPECIFICACION CUMPLIO OBSERVACIONES
Reactivo para ia deteccion de Anticuerpos anti-Fosiolipidos '
1 g’:\%ﬂTICUERPOS ANTIFOSFOLIPIDOS. ight por ELISA, quimioluminiscencia yla Si NO

electroguimituminicencia

‘Reactivo para la deteccidn de Anticuerpos anii-Fosfolipidos
‘A%T%CUERPOS ANTIFOSFOLIPIDOS | igG por | W“ELISA quimioluminiscencia yio 51 NGO
g electroguimiluminicencia

. Reactivo pafa fa deteccidn de (Anticuerpos conira
ANTICUERPOS PARA CHLAMYDIA . :
3 TRAGHOMATIS Ig G Chlamydia Trachomatis oG . por ELISA 8l NO.

guimioluminiséencia yio electrogquimiluminicencia

Reactivo para la (defeccion de Anlicuerpos contra
ANTICUERPCS PARA ( CHLAMYDIA I . f
_ 4 TRACHOMATIS ig M B Chiamydia Trachomatis g\ por ELISA S NO

guimisluminiscencla y/o electroguimiiuminicencia
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Reactivo para la detecsién de CITRULINAS por ELISA
5 CITRULINAS guimioluminiscencia y/o electroguimiluminicencia v NO
Reactivo para la confirmacién de anticuerpos 1gG e lgM o
& PRUEBA CONFIRMATORIA . PARA | métodos  directos bara - identificacion del parasito 3l NO
CHAGAS Tripanosoma Cruzi (Ag) por IFl de CHAGAS en sangre,
per ELISA A
7 DENGUE Jght Rgaqtivo para la de_terminacién de‘Di_ENG'U_E ‘lgl‘u} por ELISA 3l NO
guimigluminiscencia y/o electroguimiluminicencia
ol Reactivo para la determingcién cuantitativa de 17 OH
8 17-HIDROXIPROGESTERONA Progesterona en suero, por quimioluminiscencia ylo 8l NO
electreguimiluminicencia
No. CONDICIONES TECNICAS MINIMAS .
EQUIPG AUTOMATIZADO EN APOYO TECNOLOGICO QUEREE | OBSERVAGIONES
Ofertar todos fos flems relacionados en el grupe, para el cual se debe ofertar uno o dos equipos en
[2Poyo tecnolégico a instalar en ef Laboratorio Clinico de Referencia-Nacional, con no mas de 5 afos
5 de uso & partir de la fecha de su fabricacicn, lo cual se verificara mediante el certificado INVIMA Y st NO
compromiso de entrega de los registros de impertacién firmada por el representante legal, documentos
que deben ser presentados con la oferta, y al momento de instalacién de los equipos en los laboratorios
lclinicos, s& debe entregar registro de importacian,
2 Control de calidad interno para todosdos items y conirol de calidad exiernc paralositerns 1,2, 5,87y si NOY-
8. £l Contratista garantiza el agua estéril para reconstitucion de los mismos si ss necesario.
3 lLa casa comercial dsbe ofrecer programa de esducacién continuada, con personal debidamente s! NO
- lcalificade en el maneio de estas prucbas.
Cebe incluir controles intemos y calibradores dentro de! kit siempre y cuando se maniengan las
4 existencias \preferiblemente no dependientes 'de! lote del reactivo, opcionalmente liofilizades. El S NO
Contratista garantiza ia entrega de-ague destilada estéril para reconstiticion de coniroles sl es
lnecesario.
5 Ofertar presentaciones comerciales que permitan ef desarrclio de pruebas de bajo volumen para la st NO
entidad versus |2 estabilidad en tismpo def reactivo para su dptimo procesamiento.
El Contratista podrd ofertar méximd § maréas diferentes de reactivos para este Qrupo, Si NG
Se deben mantener i&s existencias de los lotes de reactivos y calibradores minimo por 90 dias ¥ st NG
controles internos por minimo 120 dias.
ESPECIFICACIONES TECNICAS MINMAS | CUMPLIO | OBSERVACIONES

DE CARACTER TECNICQ: (transcribir las establecidas en ef anexo de sspecificacionss ecnicas del contrato u orden de compral

LOTE/GRUPG 7. ANMUNGLOGIA POR ELISA

ITEM DESCRIPCION ESPECIFICACION CUMPLIOC OBSERVACIONES
1 Reactivo para detetrninacion cuantitativa de .
1 SOMATOMEDINA C SOMATOMEDINA ,“C  en sangre, por método de i NG
quirnicluminiscencia ¢ electroquimicluminiscehcia
Reactivo para determinacian cuantitativa de
2 TIROGLOBULINA TIRCGLOBULINA  en  sangre, por método de Sl NO
quimicluminiscencia o electroquimioluminiscencia
‘Reactivo para determiracion cuantitativa de VITAMINA D
g VITAMINA © 1,25 HIDROXI 1,25 HIDRQXI( ‘en sangre, por  mélodo, . de St NO
gquimicluminiscencia _ O\
Reactivo para determinacion cuantitativa de Hormona de
4 HORMONA DE CRECIMIENTO crecimiento  en  sangre, por Cquimicluminiscencia ¢ 51 NO
.| elsctroguimicluminiscencia .
Reactivo para la deteccion de Anticuerpos contra Herpes |
¢ HERPESI1g G 19G por quimiclurginiscencia o electroqu&mioluminiscegcia St N
Reactivo para la deteccion de Anticusrpos contra Herpes |
6 HERPES 1y li lg M igM pos guimisluminiscencia St NO
Reactivo para ia deteccion de Anticuerpos contra Herpes |l
’ HERPES IFig G 19G por gquimiciuminiscencia L ) ¥ NO
No. CONDICIONES TECNICAS MINIMAS
EQUIPC AUTOMATIZADO EN APOYO TECNGLOGICO CUMPLE | OBSERVACIONES
El Contratista ) garantiza la instafacion de Un 'equipo en apovo tecnolegico. autcmatizado o
semigutomatizado, con no mas de 5 afios de uso a parlir de la fecha de_su fabricacion, {c cual se
Eer‘:ﬁcaré mediante el certificade INVIMA y compromiso de entrega de los registros. de importacion
1 rmada por e representante legal, documentos que deben ser presentados con la oferta, y al momenio 8l N
de instalacién de los equipos'en los laboratorios clinicos se debe entregar registro de importacion segun
el area destinada-(Laboratorio Clinice de Referencia Nacional Duarte Valero), identificacion de
rezictivos a bordo mediante codigos de barras, ingreso continue de muestras.
2 [El Contrstista debera conectarse al software SISAP de la Direccion de Sanidad. Si NOQ
3 Ofertar todos los items-relacionados en este grupo, en el mismo equipo. | 8l NO
4 iDebs incluir. contro} dé-calidad inférne’y exdernd para todos los tems del grupo. Si NO
| ESPECIFICACIONES TECNICAS MINIMAS | cumPLI®O | COBSERVACIONES |
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DE CARACTER TECNICO: (transcnblr las: esiableeldas en-el-anexo de:especificaciones-técnicas del contrato y-orden-de-compra)
OTROS INSUMOS Y REACTIVOS
ITEM DESCRIPCION ‘ ESPEC?FECACION CUMPLIO OBSERVACIONES
i Reactwo para determinacidn cuantitativa de seis antigencs
26 ANTIGENOS FEBRILES bacterianos por delerminacion en sangre por latex. Kit 6. x Si NG
) 5 ML Debe contensr control positive y negative.
. Prueba répida en iatex o inmunocromatogréfica para la
27 CRYPTOCQCCUS NEQOFORMANS | deteccion de antigenos de Cryptococous neciormans en Sl NO
suero o Liguido Cefalorraguides
. Maedic de cultive con carbon activado para recoleccion-y
o MEDIO TOMA ¥ TRANSPORTE DE trs_msporte ) de muest;las can el fm de recuperaf
MUESTRAS MICROBIOLOGICAS microarganismes - aerobios y anaero{?fos debe ser con Sl NO
escobilidn delgado de alginato de calcio o raydn para la
torma de muestra.
Equipo alado estéril desechable para Yenopuncién fipo
33 EQUIPO ALADO ) mariposa con sistema delllenado de tubos al vaclo calibre 1) NO
\ ] N°21G X%
Medio de cultivo deshidsatado Cary Blair parasecoleccion,
A MEDIO DE CUICCARY BLAIR transparie y conservacion de muestras reclales v fecales. St NO
50 MEDIQ- DE TRANSPORTE STUART Medio para la recoléccidn transporte y preservacidn de st NG
TUBO:- : v gonococos y otros microorganismos de dificil desarrolio,
. B Reactive para la delerminacién de factor reumatoides
FACTOR REUMATOIDEC N 4. > iy -
80 mediante la agiutinacion de particulas de latex debe incluir Si NO
SEMICUANTITATIVA-POR LATEX _control positive y egativo,
Reactivo _para la determinacién de Anfiestreptolisina O
ANTIESTREPTOLISINA 0 ; o A
81 SEMICUANTITATIVA POR LATEX | mediante la aglutinacion de particulas de latex debe incluir Si NO
- control positivo v negative.
f Reactivo para la determinacidon proteina G reactiva por
PROTEINA c REACTIVA : 0 St .
&2 -4 fatex mediante la agiutinacién de particuias de &tex debe 5l NO
SEMICUANTITATIVA POR LATEX incluir control positive y negativo,
ESPECIFICACIONES TECNICAS MINIMAS | cumpLid | OBSERVAGIONES

DE CARACTER TECNICO: (transeribir tas.establecidas-en.el.anexo.de-especificaciones: tecnacas detoonirato-u.ordan. da:.compra)

LOTE/GRUPO 84. INMUNOLOGIA (MEDIANA Y BAJA COMPLEJIDAD)

ITEM DESCRIPCION ESPECIFICACION CUMPLIO OBSERVACIONES
Reactivo para la determinacion cuantitativa de TSH en
1 TSH sangre, por inmunoensayo por  flucrescencia, Si NO
guimiciuminiscencia, electroquimicluminiscencia,
. Reactivo para la determinacién cAuamitativa de alta
sensibilidad del ANTIGENDO PROSTATICO especifico an
2 PSA TOTAL sangre, . mor nmunoensayo  por ﬁugrescencie, sl NGO
quimioluminiscencia, electroguimioluminiscencia.
.Reactivo para la determinacion cuantitativa de T4 LIBRE en
3 T4 LIBRE sangre, por inmunoensayc por fluorescencia, 8l NO
_guimisluminiscencia, efectroguimicluminiscencla..
Reactivo para ladeterminacion cuantitativa de T3 LIBRE en ;
4 | T3LIBRE sangre,  (por inmunoensayo  por {luorescencia, Sl NG
guimipluminiscencia, electrogquimiciuminiscencia..
Reactivo para la determinacion cuantitativa de BETA HCG
5 “BHCG en sangre, pof inmuncensayo por  fluorescencia, 51 NC
: A quimicluminiscencia, electroquimioluminiscencia, :
No. CONDICIONES TECNICAS MINIMAS
EQUIPO AUTOMATIZADC EN APOYO TECNOLOGICO. CUMPLR OBSERVACIONES
MEDIANA COMPLEJIDAD: Se deberd instalar un equipo en apoyo tecnoldgico con no mas de CINCO
1 (5) afios de uso, velocidad minima de®0 pruebas por hora en los lghoratorios de mediana complejidad 5 NO
lde la Direccidn de-Sanidad Policia Nacional en las siguientes ‘ciudades: CALJ, BARRANQU!LLA
ENVIGADO, BUCARAMANGA.
BAJA COMPLEJIDAD: Se debers instalar un equipo en apoyo tecnolégico con no més deCINCO afios
2 e uso, convelocidad minima de 30 pruebas por hora en ios laboratorios de PEREIRA, NEIVA y S NG
MANIZALES. -
Equipo para hormonas automatizade de accesc continuo y aleatorio. Debe tener posibilidad de correr i NO
imuestras de urgencias.
-4 {Debe permitir el use de tubo primario con lector de codigo de barras. Si NO
El equipc deberd tener software de control de calidad, demografia de pacientes, aimacenamiento
5 ifimitado de datos, posibilidad de almacenar 4 curvas de calibracion con sus respectivas absorbancias, s NO
debe tener la opoidn de visualizar las curvas de reaccidn y calibracion con el fin de analizar las pruebas
rocesadas. ESGTO PARA TODOS LOS EQUIPOS EN APOYO TECNOLOGICO. :
5 Identificacion y censado de réactivos de diferentes tamafios a bordo, ‘mediante codigos de barras o s NO

radiofrecuencia. Unidad de refrigerasion para garantizar la estabilidad a abordo.




GS-2025-007810-DISAN

Pagina 13 de 21 ELABORACION, EJECUCION Y LIQUIDACION DE

Cédigo: 2BS-FR-0019 CONTRATOS

Fecha: 12-03-2021 INFORME DE SUPERVISION DE CONTRATOS U et T o
Ao\ ORDENES DE COMPRA POLICIA NACIONAL
Mersion: 5 : , )

- El software debe presentar la cantidad de campos libres para dar cumplimiento@ fas exigencias 51 NO
estadisticas institucionales y RIPS . :

gy Debe tener almacenamiento dedatos, superiora 1000 registros, copia derespaido de la base de datos 8l NO ’
lautomatico, software de cérnitrol decalidad y paquete administrativo: : e
Manejo de diferentes tamafigs de tubos de muestras con cédigo de barras en la misma corrida con -

9 : p " } 2" St NC
imaximo 200 uk de volumen de muestra.

El equipo debe tener ademas las siguientes Caracteristicas: generar bajo consume de agla, pantalla de
graficas de calidracion de 4 o seis puntos, composicidon de urgencias independiente, carga de tubos -

10 icontinua, uso de copillas de muestras ylo tubo primaric con identificacion de codigo de barras para sl NG
pacientes, unidad de refrigeracion para reactivos, sensor de nivel de liquidos, que cuente con sistema )
de dilucién automatica de las muestras y con alarmas sonora y visual para detectar emoras. de
funcionamiento del analizador. .

Manejc de diferentes tamafios de cartuchos de reactives con cbdigo de barras, independienternente de a

11 facantidad de pruebas que este contenga, evitands tener que reenvasar cuands las presentaciones no Si NO
se aiusien a la necesidad. .

12 &l iempo de mantenimientc semanal debera ser maxime de 60 minutos, adjuntando cerificacion de s NG
casa matriz y/o certificacion firmada por el representante legal. :

Cl tiempe de mantenirmients diaric debera ser maximo de 80 minutos, opcionalmente automaticos v

13 programables, adjuntando certificacién de casa matriz yio certificacion firmada por él‘representante T8l NO
egal.

14 E! consumo de agua deberd ser maximo de 50 fitros por hora esto para fos equipos entregados en APGYO 5 NO

. itscnoldgico, .

! 15 Debe incluir controles internos de tercera opinion y calibradores. Esto para todos los ltems, asi mismo sl NG

} deberd enfregar el agua estérit necesaria para {a reconstifucion de los mismos si 25 necesario.

i 18 £l control de calidad interno de tercera opinién debe estar valorado para todos y cadaunc de los analites 5 NG
ofertados, tanto por squipe como por metodolsgia,

17 Ei soporte' del analisis del control de calided se debe dar de manera mensual y las inquistudes del st NG

- mismo, de forma constante v a petieién del ciiente,

48 Reactivos listos para uso (np presarar o reconstituir). Reactivas en refrigeracién constante y con gran sl NO
estabilidad a bordo

18 El control de calidad intero para los analitos debe ser de Gebe ser de fres niveies, que valoren & limite sl NO:
de deteccion minimo y cubran fos puntos de decisidn médica.

o0 [Se deben ‘mantener las existenclas de los lotes de reactivos y calibradares minime por 90 dias y s NO
controies internos por minimo 120(dias, siempre v cuando la estabilidad det anaiito lo permita.

ESPECIFICACIONES TECNICAS MINIMAS

| CUMPLIG | OBSERVACIONES

DE CARACTER TECNICG: (ranscribis las establecidas en e anexo de especificaciones tecrcas gel contratou grden de compra)

LOTE/GRUPQ 85, PRUEBAS DE DIAGNOSTICO RAPIDG (MEDIANA COMPLEJIDAD)

ITEM DESCRIPCION .\ (- . ESPECIFICACION CUMPLIG OBSERVACIONES
‘ e ‘Ensayo paracla. determinacién cuantitative de GASES
1 GASES ARTERIALES . .0 ARTERIALES en sangre total, capilar/® jeringa sin. Sl NO
requetimiento de adaptadores especiales . .
<1 Prueba para la determinacion cuantitativa de TROPONINA .
| de alta sensibilidad a partir de 0.05 ng/m! en’cualguiera de
2 RROPORINA 1 los siguientes tipos ge tmuestra: S{Jem} sangqre total, Si & )
plastna, por inmunoanalisis. e
3 DIMERO D - { Reactivo para la determinacion cuantitativa gde Dimerc D en sl NO
plasma o sangre total.
1 ~ [Ensaye para |z determinacién  cuantitativa  de
; i 4 ELECTROLITOS (Na, K, i . ELECTROLITOS (sadio, potasio y clore) en suero © sangre Si NO
" | totai.
Neo. EQUIPO AUTOMATIZADO EN APOYO TECNOLOGICO
: CONDICIONES TECNICAS MINIMAS : CUMPLE( )| OBSERVACIONES
Egquipo en apoyo tecnoldgico de mesa y compacio para Dimero d y Troponina | con alguna de las
1 siguientes tecnciogias: quimioluminiscencia, ELFA fluorescencia, inmunccromatografia, para_ el &l NQ,
diagnastico rapido con no mas'de's afics de uso a partir de i fecha de sy fabricacion.
El equipo autematizado en-apoyo tecnoldgico para gases areriales y/o electrolitos, con zlguna de las .
2 Isiguientes tecnologias: ISE dirscto e indirecto, ion selectivo, potenciometria y/o electrode sefective con 3l NO
no mas de 5 afios de uso a partir de s fecha de 'su fabricacian.
a Sedaoeptan mdximo dos equipos de POCT para ¢! procesamiento de las pruebas de este grupo por St NO
sede. [
4 |Debe incluir: controies de calidad internos. St NO
5 _|Tiempo méximo de procesamienio debe ser maximo de 20 minutos. Sl NO
8 Se debe garaptizaria transmisién de resuitzdos del equipo a ia interfase propia de la Direccion de sl NO
__° - ISanidad Policia Nacional. )
: Parada determinacion de slectrolitos, Troporina v Dimera of Contratista debera instalar equipe en apoyo
7, ~fecnolégico para los laboratorios geanediana compiejidad de Iz direccidn de sanidad policia.nacionai en St NO
( as siguientes ciudades: -
&_-_iCali, Barranquilla, Envigado, Bucaramanga, Neiva, Tunja y Manizales. - St NO
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Para la determinacion de gases arteriales el Contratista debera instalar equipo en apayo tecnolégico

para los labotatorios de: Cali, Barranqguilla, Envigado v Bucaramanga,

8l

NQ

iTEM

CONDICIONES GENERALES APLICABLES A LOS LOTE/GRUPOS Y/O ITEMS CON EQUIPOS EN APOYO
TECNOQLOGICQ

CUMPLIG | GBSERVACIONES

El Contratista garantiza el suministra ‘e insfalacion, en forma graiuita de los repuestos y elementos que - se
requisran para sl mantenimiento de los equipos que se encuentran en apoyo tecnolbgico:

Sl

NO

El Contralista se compromete a suministrar el entrenamiento al-personal del iaboraioric clinico para el adecuado
manzjo def equipo ¢fertado. El entrenamiento.debs impartirse duranie los 10 dias anteriores ala puesta en marcha
de los equipos y se debe realizar con ia entrega; instalacién y las demas necesarias para garantizar la adecuada
operacion de [os elermnentos adguiridos, Debera complementarse a fin de tesolver las dudas generadas durante el
mangjo diario, £l proveedor daré capacitacién o enirenamiento al personal nuavo o que haya sido trastadada al
sarvicio distribuidos en los turnos de personal asistencial establecidos para cada unc de los establecimientos de
sanidad policial, con el fin de capacitar a todos los funcionarios que operaréan el equipo.

Si

NG

Semesiralmente se debe realizar reposicién de las pruebas empleadas en calibraciones, controtes que se generen
de jos proceses mencionados anteriormente. Las (pruebas solicitadas deben correspondsr a pruebas efectivas
con reposicion semestral de las mismas previa solicitud y revisién por parte del supervisor del contrato y jefe dal
Laboratoric Clinico y garantlzar ta_devolucién de pruebas perdidas poryencimiento de reactivos a bordo delos
analizadores.

NO

£l Contralista garantiza un stock de insumos en el pais, que perm.ta cubrir las necesidades de la institucién, en
forma oportuna por el términe gue duse el contrale.

Si

NO

El Contratisia garaniiza Ja distibucidn de ‘los| eqyipos, controles, calibradores:. insumos.y .reactivos .en los
diferenies laboratorios de las 4reas y seccionales de sanidad del pais, en forma oporiuna:por el término que dure
el contrato,

Sl

NO

Los ecalibradores que se entreguen deben mclucr las oemr icaciones respechvas de trazabitidad del método v la
incertidumbre del valer de.calibracién. .

8t

NC

Los equipos debardn permanecer en cahdad de-apoyc tecnolégico ‘hasta el consumo final de ios insumos
adquiridos.

NO

Los equipos instaiados en apoyo tecno!églco no deben tener mas de cinco afics de uso a partir de la fecha de su
fabricacion, lo cual se verificara mediante. el certificado !nvima -y compromiso de entrega de los registros de
importacion firmada por el representante legal, documentas que fueron presentados con la ofefta, v al momento
de insialacién de los equipos en los laboratorios clinicos se debe entregar registro de importacion.

NO

El! Contratista garantiza la entrega de los insumos necesarios para realizar ios procedimientos de la fase pre.
analitica {tubos, agujas y papel), en las diferentes unidades prestadoras del servicio remitentes al Laboratorio de
Referencia Nacional Duarle Valero, asi mismo deberd adjuniar cerlificacion de validacton de los tubos para'cada
1ecnologia entregada en apoyg tecnoldgico firmado por representante fegal.

Sl

NO

T 10

Para al procesamiento yreporte final de los resuftados es necesario que se suminisire, por parte del contratista,
los consumibles requeridos para la fase preanaliticar uboes, agujas, stiqueta de cédigo de barras por prueha
facturada, segin especificaciones suministradas por el supervisor del contrate (papel térmico de 5 om x 2.5 om
para imprasora zebra zi411) cartuchos, impresora con toner, tinta y papel seglin especificaciones de ias
imprescras ofrecidas, sin cosio alguno para la Policia Nacional, .

Los kits de reactivos deben contener todo fo necesario para la giecucion det procedimiento incluidos fodos ios
piasticos, cartuchos de reactivo precargados, tampones necesarios, y soluciones para el pretratamientc de
muestras (si se requiereny, soluciones de trabajo, agua estérl para reconstitucién de contro%es si €3 necesaria o
agua tipo 2Aplica para todos Jos items.

Sl

NO

£l consume de agua de los equipos instalados en apoyo tecnoldgico debera set maximoe de 50 litros por hora.

St

NO

12

En caso de ser necesario el cambio de siementos, donde se genere un residuo, ef Contralista agsgurara la
disposicién final de los mismos y entregard los cerlificados correspondientes al supervisar, cen cumplimiento al
decreto 1076 de 2015 por medio del cual se exptde el decreto tinico reglamentario del sectorambiente y desarrolio
sostenible’, articulo 2.2.6.1.3.7.

St

NC

Las actividades de mantenimiento diatias, semanales y mensuales serén ejecutadas directamente por el usuario
del aquipo de acuerdo a lo establecido en el manual de usuario de losequipos entregados en apoye tecrnolégico,
posterior a la capacitacién que realice el Contratista. Los mantenimientos predictivos, preventivos y cofrectives
incluidos repuestos indicados por casa matriz, ast como el soporte'técnico, seran responsabilidad directa del future
contratista como proveedor de los analizadores sin costo adicional para la entidad,

NQ

14

Se solicita. personal capacitado en el mantenimiento preventive y corractivo de los -equipos, gue garantice el
correcto funcionamiento del equipe, durante la operaiividad y posterior al cambio de reguestos”

Si

NG

15

De requerir cambios de repuestas constantes, por dafios repetitivos; ia empresa ‘se: compromete al cambio:-del
instrumento por una versian mas actualizada, nueva o con mencs tiempo de uso.-

Sl

NO

18

Ei Contratista garantiza los tiempos reales de manienimiento diarlo. semanal, o mensual {si aplica), adjuntando
certificacion de casa matriz v/o representante legal.

&l

NO

17

En caso de falla téenica del eguipo debe haber un tiempo da respuesta por parte de ingenieria menar a 2 horas
viatelefSnica y menor a 4 horas de-forma-presencial para sedes de mediana y alla complefidad, en caso de
confirmarse que no hay solucidn posterior a las 4 horas por parte detingenier(a, se debe asegurar el moniaje de
las pruebas a través de un pian de contingencia antes de dos horas en.otra institucion cuya tecnologia cumpla las
caracteristicas sclicitadas-en el pliego y adjunte con los resullades copia de ios controles de calidad Internos del

sl

NO

dia y exlernos dei mes en gue ocurra el incidente. Para las sedes de baja complejidad el fiempo de respuesta
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presencial debe ser menar a 8 horas y en caso de confirmarse que no hay solucion posterior a lag 8 horas por
parte de ingenieria, se debe asegurar el montaje de'las pruebas a través de un plan de contingencia antes de 06
horas en ofra institucidn cuya tecnologia cumpla las caracteristicas solicitadas en &l pliege v adjunte con-los
resuitados copia de los controles de calidad interncs def dia v externos del mes en que ccurra el incidente, sin
que esto genere un costo adicional para la Direccidn de Sanidad de'la Policia Nacional,

El Contratista garantiza el procesamiento de las diferentes pruebas, bien sea en sus instalaciones o en otro
faboratorio clinico, bajo-su responsabilidad ¥ sin ningiin costo para la Direccion de Sanidad de la Policia Nacionai,
con ia supervision directa del Supervisor del contrato, en caso de que los equipos en apoyo tecnotdgico (Principal :
18 | v/o de Back up) se encuentren fuera de servicio por un periodo mayor.a.2 horas en los establecimientos de Sl , NO
Sanidad que cuentsn con servicio de‘urgencias ¥ hospitaiizacion v, por un periodo mayor a & horas en los
establecimienics de sanidad que nd cuenten con los servicios mencionados, contadas a partir de! momento del
reporte del dafio por parte de'ta institucidn o por desabastetitisnto de insumos y/o reactivos. .

El software para administracién .y manejo del sistema automatizado debse ser capaz ge conectarse para tomar los
datos necesarios procedentes’ del sistema’ deinformacion de los laboratorios clinicss y conducirlos segan
19 | programagién, a anaiizadores y/o sistemas de automatizacion, Administrar’ fas solicitudes de muestras y i NO

supervisar el estado operativo de log dispositives. Establecer conaxiches de comunicacion éntre el sistema de
automatizacion, los analizadores yel software de gestion de datos,

El Contratista se compromete a colocar un servidor y equipos.de computo para la prestacian del servicio can su
" og | respeclivo antivirus donde se respalde toda fa informacién ¥ donde se encuentre alcjade la interface con su s NO
aplicacion, sieste se requisre, sin costy adicional para los Laberatorios Clinicos de ios establecimientos de la .

Direccién de Sanidad de la Policia Nacional.

Todos los equipos se deben entregar con su respectivo PC o estacién de frabajo. Para todos los laboratorios se

24 debe entregar un computador, una impresora laser para entrega de resultados. i : st NO
Para les Laboratorios deMediana complsjidad se deben entregar dos computadores, unia impresora para

impresion de resultados. -

22 El Contratista garantiza las medidas de respaldo slécirico con UPS ante cualguier falla elécirica de manera gue

. N AN ~¢ 5l NG
ne se ponga en riesgoe las operaciones deb equipo instalado en apoyo techologiceo.
El Contratista se compromete a conectar los equipos en apoyo tecnoldgico, at Software SISAP de ia Direccion de )
23 (-] Sanidad de la Policia Nacional{ dentro de los 30 dias habiles partir-de la firma del contrate, sin costo alguno para Si NG
ia institucion. :
£l Contratista debe (garantiza que el software- del analizador, lis o middlewars ofertado esté en la capacidad de
24 | generar automaticamente los resultados en formato PDF con una encriptacion, una vez estos estén validados, Si . NO

deben ser enviados a SISAP de acuerdo a'la disposician de telematica para‘el manejo de fa Policia Nacional;

Serequiere que el Contratista instale encada una de fas sedes un servidor con un software s {middleware) que

235 (| sirva como mecanisma de conexidnentre los analizadores y SiSAF, v que a su vez permita el maneiointernc del sl NO
: arez de laboratoric.

Et LIS instalade porel contratista debe tener ta capacidad de generar y garantizar los resultados en formato POF

26 cofy las firmas digitates con politicas de seguridad y-encriptacidn, conforme al diccionario de datos gue orinda la s NO
Direccitn de ‘Sanidad. Una vez los resultados estén validados, deben serenviados a SISAP de acuerds ala'

dispasicion de Telematica para el manejo'de la Policia Nacional, .

Ef equipo deberé conectarse al software SISAP de Ja Direccion de Sanidad en un periodo maximo.de 30 dias .

después de su instalacion, oferar un computador para la interface del equipc al sistema BISAP, con memoria

o7 RAM de 16 GIGAS o supericr, contar con un procesador de 4 nucleos § hilos o superior'y disco de 500 GIGAS o sl NG -
. superior de aimacenamiento SSD o M2, GPU compatible con direct X12, sistema operativo de Windows 10 o R

superior, Los costos adicionales, soporte téonico, cables de red o dispositivas adicionales que se requieren para |

ta conexién van por cuenta del proveedor. :

El equipo debera conectarse al sofiware SISAF de lz Direccion de Sanicad of cual opera:bajo plataforma oracie

28 12g v visual basic 8.0, dentro de los 3¢ dias habiles a partir de la firma del contrato:sin costo alguno para la St NQ
direccion dge sanidad: ‘ i

El software de} proveedor debe. permitir. unainterface bidireccional con los analizadores gue tengan la opcién
HOST QUERY de mangraique no se tenga la-mecesidad de programarios, Ast mismo ! software debe permitir.el
29 1 rastreo de los exdmenes gue se transmiten-desde SISAP ya sea con la identificacion del paciente o con el'niimero sl NG
de formulario. ESTO APLICA-PARA-LOS GRUPCS E ITEMS QUE REQUIERAN. EQUIPO EN-APOYQ

TECNOLOGICO. L

| Ei software del proveedor debe permitir la realizacién de informes y estadisticas directamente desde su base de
30 1 datos complementando y permitiendo ia verificacion de los datos ingresados a SiSAP. lgualmente debe permitir 5 NO

la integracion con cualquier disefic de formulario en SISAP, debe consenti e gjuste de los valores de referencia ;
dircctamente desde ol software y ja trasmision de los mismos a SISAP. )

El Contratista garantiza que la conexion de los analizadores al middware debe realizarse con una red diferente a

31 1a de la Policia Nacional. (instalar su propia red con todos los elementos necesarios para su montaje sin incurrir sl NO
en ningin costo adiciona! gara la Policia Nacionzl). :

La interface progorcionada por el proveedor debera permitir la transmision de ios comentarios reatizados desde
az ¢l software hacia SISAP, asi como la vatidacion de parametros por profesional y iainterface de este softwars con St NO
SISAP, debe permitir la transmision del nombre del profesional que valida{a prueba, el cual debe quedar explicito

tanto en el software del proveedor comao en SISAP.

{.Los resultados en ei sofiware del proveedor deben ser transmitidos y auternaticamente validades al SISAP, sin

33 necesidad de doble validacion o validacion en cada sistema por separado. Deberd permitir realizar Backup st N D
automaticos guelaseguren la integridad de la informaeidn, lguaimente debe servir como plan de contingencia en

case de que la'red de la Policia Nacional no funcione o exista algiin problema con SISAP.

a4 Para‘todas las técnicas los valores inferidres a la sensibilidad y superiores alfimite maximo de cuantificacidn, en sl NO
la\pantalia def equipe debe sacar unaalarma y no reportar ningtn valor,
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35

Los servidores del Contratista deben pasar fodas las pruebas de vulnerabilidad requeridas por las ofiginas de

telematica DIPON y DISAN, las cuales se realizardn a los {reinta (30) dias habiles del inicio del proceso
contractual.

Sl

NO

36

EiContratista garantiza el funcionamiento del fis en cada laboratofic auncuando no se tenga conexidgn coti SISAP
o este no se encuentre funcional, siendo un respaldo real el sistema LIS principal y que permita tener la trazabilidad
del paciente y sus exdmenes durante odo, el proceso desde la toma de muestra hasta-la entrega final del
resultado. P

St

NO

37

El Contratista - garantiza en su sistéma LIMS la consulta de resultados hisigricos de un pacienie
independientemente si hay SISAP y que'lassede tenga conectividad a intemst.

St

NG

38

Se requiere la fransmision de los resultados de pacientes al software SISAP de la Policia Nacional y controles de
calidad-internos al software de calidad “ofertado, adicionalmente se debe realizar un informe trimestral de!
desempefio del contrel de calidad que incluya los siguientes indicadores ICV, DS, IET| sigmametiia, sesgo
relativo, CVR yestadisticas mensuales.

8l

NO

39

Ei Contratista se compromete & hacer las coordinaciones respectivas con el area de Teleméﬂca de la institucion

para el desarrollo de Ja inlerfase sin que.gensrare coslos para Laboratonos Clinicos de los.astablecimientos da la
Direccion De Sanidad de la Policia Nacional.

sl

NO

40

Ei Contratista suministrara un megabyte por tres por el nimero de pruebas contratadas con e fin:de almacenar
los resullados para lahase de datos S1SAP de acuerde a ias caracteristicas técnicas-especificadas; por Ja-oficiha
de Telematica de la Rireccién General Policla Nacional.

NO

R

El Contratista garanfiza la informacion para el manejo y control de inventarios de cada unt de los procesos y
jugares donds se encuentren los reactives con su correspondiente kardexy de acuerdo & las entidades de control
externas - e internas " (Secretaria de Salud, INVIMA, DISAN),

El méduto debe permitir llevar latrazabilidad de los insumos de acuerdo a ja normatividad de reactivo vigiiancia,
Adernds, B Contratista garantiza que el software verfique fafecha de vencimiento de los insumos que serd minimo
de seis (06) meses, a partir de la entrega, debe registrarel cambio de los insumos que presenten cualguier defecto
0 mala calidad una vez sean eniregados en el almacén, manejando los diferentes lipos 4o alerias.

St

NG

42

El LIMS software debe garantizar que no'se realizaran reprocesos en cuanio atingreso de informacion, validacion
deios datos, confirmaciones enire otros, al sistema SISAP puests que se requiere facilitar |2 frazabifidad de fos
pracesos que se llevan en el laboratorio clinico.

8l

NO

43

El Contratista garantiza €l soporte técnico del sistema) de’ informacion especifico que (se-instale en apoyo
tecnolégico durantadas 24 horas los 365 dias del afio en caso de caidas del sistema.

NG

44

E! Gontralista garantiza por escrito gus junto con cada uno de los equipos suministrades sn apoyo tscnologico
hard entrega en forma fisica o digital

~Manual de usuario en of idioma de pais de origen v con su debida traduccion al castallano.

- Guias rapidas de manejo para cada equipe en castellano.

Sl

NG

45

El Coniratista garantiza el soporte técnico: instalacién -seglin el #rea destinada tefiendo en cuenta las
recomendaciones de Seguridad v Salud en el-Trabaje para el Laboratoric Clinico ‘de Referencia Macional,
Laboratoria del Hospital Central, Clinica det Sur'y demés Unidades Prestadoras de Servicic}, acondicionamiento
del‘éreasi es necesario para ia instalacion, funcionamiento ¥y mantenimientos preveniivo v/o cotrestivos de los
equipos instalados en apoyo lecnologico {2l contratista adjunio el cronograma de mantenimiente. firmado por

representante legal junic ala oferta) y repuestos sin costo adicional para la Dieccion de Sanidad de la Policia
MNacignal,

Sl

NO

46

El Contratista se compromete a dejar los equipes instalados en apoyo tecnoldgico dentio de ias instalaciones de
la Direccion de Sanidad Policia Macional hasta el consumo fotal de los reactives adquirides.

NO

47

Ef Contratista garantiza que los equipos £n apoyo tecnoldgico a ingresar estaran identificados con un namero de
activo, empresa responsable, serial y datos.para soporte técnico,

Sl

NG

1 a8

El Contratista contard con 30 dias habiles a partir de 1a firma de! contrato para realizar la instelacion de los equipos
en apoyo tecnolégict con la correspondiente conexidn al sistema SISAP.

8l

NC

48

El contratista deberd suminisirar informe con frecuencia mensual donde se especifique por sede la informacion
dedlas pruebas prosesadas en los equinos en apoyo tecnolégico que conlenga as siguientes variables por prugba:
priebas efectivas, nimero de(controles. procesados, numero, de “calibradores procesados y nlmeto de

repeticiones realizadas. Dentro de este informe se debe especificar el valor de las reposucuones para el mes
establecide.

Sl

WO

50

Eniregar un cronograma de cepacﬂauonlactuahzacton en temas de mteres academtco presencla{ o vmual oon
pertodicidad (minima de tres eventos certificados aI afio, dlrlgldo al personal bacteriblogo y auxifiares de la
Direccién de Sanidad Policia Nacional,

5!

NO

iTEM

CONDICIONES GENERALES APL!CABLES A LA TOTALIDAD DE LOS LOTES QUE COMPONEN EL
PRESENTE PROCESQ

CUMPLIO

OBSERVACIONES

Los insumos deberan cumplir con los re,quisztcs establecidos por el INVIMA, a través del Cerlificado
de-Capacidad de Almacenamienio y/o,acondicionamianto {CCAAY y de acuerdo a la Resclucién
0132 de 2006 "Manual de Condiciones de Almacenamiento yfo Acondicionamiento para reactivos
de diagndstico In'Vitro”, para aguelios insumos o elementos gue lo requisran, En el ¢aso gue dicho

insumo o elemento’ no requiera de-dicha cerdificacion deberd presentar la debida constancia
expedida por el INVIMA.

Si

NG

Los insumos deberan cumplir con lafeglamentacidn esnpuiada en el Decreto 3770 de 2004, por el
cual se.reglamenta ef registro sanitario y ia vigilancia sanitaria de los reactivos de diagnastico‘in
vitro, para aquellos insumos o elementos que lo requieran.

Sl

NO
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£l Contratista suministro en medio magnético insertos de las pruebas e insumos, ficha técnica y
3 | catédlogo dedos equipos en idioma castellano en donde se establezea claramente el método Sl ‘ NO

utilizado para grocesar las pruebas o especificaciones técnicas de los insumos suministrados.

p El'Contratista especifico presentacion, nimere de pruebas| por kit o estuche. (documenta firmado S| ““NO
- nor el representante legal) ‘

] El Contratista garantiza el cambic de los insumos y reactives que presenten cualquier defecto o
-5 | mala calidad sin ¢osto alguno para la Direccién de Sanidad de la Policia Nacional dentro de los 15

dias-calendario siguientes al requerimiento. El cambio se solicitara por parte -del supervisordet s : NG
contrato. -'

El Contratista garantiza ‘el cambio de los insumos que se encuentien a sesenta (60) dias de su

& fecha de vencimientoy los reactivos que se encuentren a treinta {30) dias de sufecha de expiracién; s NO
&l cambio se solicitara por parte del supesvisor det conirato sin costo alguno para ia Direccién de

Sanidad de {a Policia Nacional. ‘ :

El Contratista garantiza el cambioy ta disposicién final de los insumos objeto del presente proceso, |
. de acuerdo a las necesidades del servicio y en un periodo no supsrior a (10) diez dias catendario, sl NO
en el caso que el INVIMA ordene el retiro def mercado. El cambio se solicitara por parie del

supervisor del contrato.

. | Elinsertode‘los insumos, elementos y/o reactivos debe contener especificaciones sobre &l tipo de
g | anticoagulante permitido en caso de usarse como muestra plasma y'los preservantes en ¢l casode
8 i . e ‘ ) N o sl NO
utilizarse como muestra- orina_ Ademds, debe contener informacién acerca de la sensibilidad y -
linealidad en corrida inicial.de cada una de las pruehas. )

E! Contratista se-compromete a brindar asesoria tanto técnica como cientificz en el manejo correcio
g | de los equipos ofrecidos, insumos y reactives para la implementacion de reactivo y tecno-vigilancia, Sl NG
a las diferertes Unidades Prestadoras de Servicio. )

ElContratista presento junto'con su propussta; i

Si es fabricante: Copia del concepto técnico de ia Condicicnes Sanitarias Expedide por el INVIMA

¢ copia del certificado del Cumplimiento.de las Buenas Practicas de Manufadtura BPM CCBPM

vigente.

. - | Si es importador: el cerlificade de capacidad de almacenamiento y acendicionamiento, CCAA

10 | expedido por el Invima vigente; el certificado de cumplimiento'de buenas practicas de manufactura, s NO

) 'CCBPM y certificado técnico de las condiciones sanitarias, expedidos por el institute nacional de

vigilancia de medicamentos y alimentos, INVIMA. , ‘

‘81 e distribuidor: Acta de Inspeccién de Wigilancia y Control higiénico sanitaria expedida por

-| autoridad-cempetente (Secretaria de Salug Departamental, Distrital o Muricipal, donde conste que
cumple con los requisitos exigidos para este fivo de establecimientos.

El“Contratista garantiza el cumplimiento de la implementacidn del Sistemz de Gestién da 1a
Seguridad y Salud en el Trabajo (SGSST), de acuerdo a lo establecido en el Degreto No. 1072 de
2015, por medio(del cual se expide e “Decreto Unico Reglamentario del Sector Trabajo” v la
.| Rescluctan, No. G312 de 2019 “Por fa cual se definen los Esténdares Minimos del Sistema de
| Gestidn y Seguridad y Salud en ef Trabajo” (SGSST), el Contratista entrego jurto con la propuesta
eliregistro de la autoevaluacidn de los Estandares Minimas del Sistema de Gestion y Seguridad y
11, Salud en el Trabajo (SGSST), del afio inmediatamente anterior, realizado en el aplicativo de la st ) -NO
| pagina del Sistema General de Riesgos Laborales-dal Ministerio de Trabajo donde conste una’
' calificacion {otal que se encuenire en una-escata de valoracion “Aceptablé™es-decir un puntaje
mayor a 85'% (para el caso de consorcio o uniones temporales se debera presentar el registro de
la autoevaluacion por cada empresa Gue conforma la unién temporal o consorcia), Asi mismo se
| debera mantener la calificacién’y evidencias de la autoevaluacion de! (SGSST) a dispasicion, las
cuaies seran objeto delverificacién durante la ejecucién del contrato. -

El Contratista Certifico que la empresa a la cual representa cumple con la ahliacién a seguridad
social de sus empleados, que tiene implementado ef Sistema de Gestion de tarSeguridad y Salud
. en el Trabajo, conforme a los establecido en tilulo 4, capifulo 6 del decrato 1072 de 2015 “por medio .

12 | del'cual se expide el decreto Unice’ reglamentario del sector trabajo” v la resolucion ne..0312 de Si NO
2018 “por la cual se definen fos estandaras rminimos del sisterna de gestion de fa seguridad y salud
en eltrabzjo”, asi mismo, gue‘cuenta con ef reglamento de higiene v seguridad industriat de acuerdo
al codigo sustantivo del frabajo. -~ 7 .

El contratista debera atender los reguerimientos que se establezcaryen ef marco de! Sistema de
Gestién Ambiental de la Diraceidn'de Sanidad de la Policia Nacional, con motivo de iz actividad
contractuai,

) 13 Estas clausulas se establecen de acuerdo a la normatividad ambiental vigente y a 1o contemplado
en la Nota 4 dela Resolucion 03048 del 2014-“Por la cual se adopta ef Manual de Contratacién de
la PoliciaNacional’, complementada pot el Numeral 5 del apéndice de lgResclucién No. 00090 dal
2018."Por la cual se actualiza, modifica y complementa el manual de contratacién de la Policia
Nacional adoptado mediante Resolucidn 03049 de 2014, -

81 NO

El Contratista garantiza, que los smpagques y/o embalajes- de los productos a -adquirir estén

e constituidos por un porcentaje de material reciclable o provenir de una fuente sustentable.
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15 El Contratista garantiza que no presenta sanciones vigentes de acuerdo al Registro Unico de st NO

Infractores Ambientales (RUIA) del Ministeric de Ambiente v Desarrollo Sostenible

Cualquier infraccion ambienial por omisién de permisos o licencias ambientales gue hubiese sido
16 necesario tramitar por parte del contratista anies del inicie del contrato, en el transcursoy después 8 NO
de la actividad contractual, serdn asumidas como responsabilidad del Condratista.

El Contratista debe coordinar con ¢l almacén, el supervisor del contrato y.el jefe de activos fijos:del
grupo logistico de las diferentes unidades prestadoras del servicio de salud de la Policia Nacienal
elingreso y marcaje de los equipos adjuntande la siguiente documentasion:

1. Las facturas de los bienes a ingresar,

2. Ficha técnica en medio fisico o magnético:

3. Pélizas de todo riesgo vy cronograma gue indigue la responsabiiidad y ejecucion de
mantenimientos preventives, y-correctives de [os bienes a ingresar. .

17 . 4, Polizas de todo riesgo a asumir ios gastos por hurte, pérdida y dafic por desastres delos St NG
bienes a ingresar, con &l fin de determinar-la responsabilidad sobre estos bienes de
acuerdo a su figura contraciual.

5. Parafiscales del personal encargado de los mantenimientos de los servidores, redes,
dispositivos y computadores.

8. ' Oficio remisorio firmado por &l reprasentante legal al supervisor del contrato y/o jefe de
ta unidad prestadora del servicio de salud de la Policia Nacional, informandg-los bienes
que entraran en apoyo tecnolégico o comodaio

7. Actas derecibide por parte del sunervisor del contrato.

El Contratista debe asumir come su responsabilidad cualquier infraccién ambiental por omisién de
18 | permisas, concesiones o licencias.ambientales que hubiese sido.necesaria tramitar antes del inicio St NO
gel servicio. )
Los productos que se suministren deberdn estar libres de mercuric, a fin de dar cumplimienic a la
Ley 1858 de 2013 -Ley 1892 de 2018, Resclucion 158 de 2015 de ia Secretaria Distrital de Salud,
y demas normatividad que complemente, modifique, derogue © sustituya; referente a la prohibicién
del uso de mercurio. £n caso de requerirse algun producto gue no tenga un sustituto libre de
mercurio, el contratista debera remitir declaracion juramentada donde manifiesie ia no existencia de
un producto con esta condicién, sefialando el respaido normative que permita su comerciglizacion.
Por ofro tade el Contratista debe cumplir con la nermatividad ambientat vigente relacionada con
vertimienios,  gestidn de . residuos, emisiones almosféricas, saneamienie bésico, maneic de
19 | sustancias quimicas como son las siguientes: Constitucion Politica, Decreto Ley 2811 de 1974, Ley S NO
99.de 1903, Ley O de 1979, Ley 253 de 1996, Ley 55 de 1993, cLey 430 de 1928, Decreto 2 de
1882, Decreto 1584 de 1984, Decreto 948 de 1985, Decreto 1575 de 2007, Decreto 3830°de 20185,
Decreto 4741 de 2005, Decreto 1608 de 2002, Decrelo 351 de 2014, Resolucion<l164 de 2002,
Resolucién 222de 2011, Resolucion 1223 de 2014, Resolucion 631 de 2015; y demaés que e
apliquen, dereguen y/o modifiquen Cuslguier infraccin ambiental por violacion de la normatividad
vigente aplicable, o por omisién de permisos o licenciamiento ambiental que hubiese sida necesario
tramitar antes del inicio del.contrato, en el transsurso y/o después de la- actlwdaci contragiual, SEfé
asumida como responsahilidad de! contratista.
El Contratista debera garantizar la entrega de insumos y reactives a mas tardar 10 dias habiles
después de realizar ia solicitud por parte del supervisor del contrato

20

El‘Contratista remitira informe con frecuencia mensual y consolidado anuat donde se espacliique
21} por sede de laboratorio lainformacidn de los elementos entregados con las siguientes variables: s NO
-1 nombre del elemento, ‘especificacién técnica, valer unitario, cantidad entregada, lote, fecha de '

vencimiento yvalor totai por sede. .

2.1 NOVEDADES, SITUACIONES ANORMALES O DE RELEVANCIA
N/A.

3. AVANCE DE LA EJECUC!ON DEL CONTRATO U ORDEN DE COMPRA.:

A la fecha de corte del presente informe de'supervision han transcurrido (59) dias calendario desde gue
inicio el plazo de e;ecuc%on de! contrato Worden de compra, restando (586) dias calendarico para que finalice
el plazo de ejecuc;on -

4, TRAMITES Y VERIFICACION DE PAGOS:
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Paso 1

. De acuerdo a las ultimas disposiciones del Gobierno Nacional en la implementacion de factura electrénica
 ydando alcance ala resolucion 165 dela DIAN del 1 de noviembre de 2023, a la Circular externa 042 del
~ Ministerio de Hacienda SIIF del 26 de diciembre del 2023 (soporte tecnolégico para la factura electronica)
el contratista debera enviar al BUZON UNICO SHF NACION al correc
siifnacion.facturaelectronica@minhacienda.gov.co fa factura electronica y colocar en el asunto'la siguiente

informacion: ASUNTO: 160102000; ndmero del contrato u orden-de compra; correo(del supervisor del
contrato. ‘ '

EJEMPLO: #% 1601‘02‘0‘00;. {}:7-8-20xxx724; marcos.cardenas@correo. policia.gov.co#$

- Con la anterior informatitn’ se reafizara 1a revision de la factura electrénica y una vez verificada por e}
-+ Ministerio‘de Hacienda, validada y ‘aprobada por la DIAN, el supervisor del contrato entrara a plataforma
parala autorizacion de la factura lo cual dara tramite a Ia obligacion y pago'de la misma.

Paso 2

La Direccion de Sanidad Policia Nacional pagara al CONTRATISTA el valor del contrato que resulte del
" . presente proceso, en la ciudad de Bogotd, D.C;en pagos mensuales, después realizar las entregas, dentro ;
~. de los treinta (30) dias habiles siguientes alaradicacion y asignacion del turno para pagorespectivo, previa
presentacion de ia factura dentro delos primeros cinco dias del'mes, acompafiada de {a acreditacién del
- contratista de encontrarse al dia en el pago de aportes relativos al Sistema de Seguridad Social en Salud,
-pensiones y riesgos profesionales acorde con la ndrmatividad vigente, recibo a satisfaccion (RAS) expedido
por el supervisor del'contrato, documentos que deben ser framitadds’ en la Ventanilla Unica — Central de
-Cuentas dei Edificio de la Direccitn de Sanidad ubicado en ta Calle 44 No.50-51, donde de conformidad con
“lo establecido en el articulo 19 de la Ley 1150 de 2007 "Derecho.a Turno” se'le asignara un nimero_de
radicacion. En caso que el CONTRATISTA presente los documentos requeridos para el pago después del
dia veinte (20) del mes se realizara dentro de-los {60) dias habiles siguientes a la fecha de la radicacion. En ;

todo caso, ios pagos estén sujetos a la disponibilidad de PAC y ubicacion de los recursos por parte del Nivel
. Central, , .

este designe con anterioridad al vencimiento del pago, con sujecion a lo previsto en las disposi_c}ongasf
cambiarias, por medio de aviso escrito ‘con no.menos de treinta (30) dias de anticipacion, acompafiado de
certificacion bancaria original con fecha de expedicion no superior a treinta (30} dias calendario a nombre
de {afirma Contratista. Todos los pagos efectuados tendran los descuentos de ley.

Los pagos previstos se acreditaran a la cuenta a favor del CONTRATISTA, o en otro banco o cuénta q.ufe_.

PROCEDIMIENTO TECNIGO ~ ADMINISTRATIVO PARA EMISION DEL RAS

Una vez emitida la facturay enitregados los insumos y reactivos por parte det Contratista en cada uno'de los
almacenes de las Unidades Prestéd_oras de Salud, los coordinaderes dé cada laboratorio emitiran el recibo
2 satisfaccion (RASY parcial (Cédigo: 2B8-FR-0045) y el formato de recepcion de bienes (1LA-FR-0140), los
* cuales deberan ser entregados al supervisor del conirato para su consolidacion; previa revisién de los
documentos y soportes para expedir el Recibo a Satisfaceion final y posteriormente tramitar la cuenta enla
Central de Cuentas para'el respectivo pago. g :

(3) tres dias habiles siguientes a'su recepcion, debera revisar ios documentos y soportes para expedir el
- Tecibo a satisfaccion técnico-econdmico y deveiver la cuenta junto con los soportes a la oficina.de Centrat
.de Cuentas de la Direccidn de Sanidad para continuar con el tramjte del'pago respective. :

) Una vez radicada la factura por parte del adjudicatario Contratisté',-el supervisof del contrato, dentro de los
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Documentos Regueridos:

Factura de venta original gué ctimpla con los requetimientos de ley.
Recibido a satisfaccién técnico — econdmico expedido por el superviscr del contrato.
Certificado de aportes parafiscales vigentes expedido por el representante legal o revisor fiscal.

Si los:documentos en referencia son devueltos por la- DIRECCION DE SANIDAD, por inconsistencias.como
la falta de informacion o mal diligenciamiento delos mismos, LA DIRECCION DE SANIDAD, seobliga a la
asignacion nuevamenite del turno,-siempre y cuando se hubieren subsanado las observaciones y se haya
cumplido con ef tramite documental dentro de! plazo indicado. Todas las demoras que se presenten por

estos-conceptos seran responsabilidad del CONTRATISTA, quien no tendra por ello derecho al’ pago de
infereses o compensacion 'de ninguna naturaleza.

Los pagos seharan ala siguiente cuenté'
NOMBRE BENEFICIARIO: ANNAR DIAGNOSTICAIMPORT S. A S.
BANCO: BANCOLOMBIA SA
TIPO DE CUENTA: CORRIENTE
- NUMERO DE CUENTA: 03190332881

4A4'Ejecucién Financieray Pagos:

a. Balance general de pagos y entregas

Y, : % del valor def contrato u orden de
‘ . alor.en pesos compra _
Valor total del contrato’'u orden de compra |0 $6.368.548.101,354 100% |-
Valor total delas entregas ' $ 887.907.660,00 ) 13.63
Valor fotal facturado $ 867 907.660,060 |- 13,63
Valor facturado pendiente de pago - §105.582.910 1 1,66
Valor pagado $ 762.324.750 11,97
Valor pendients de entrega . $ 5.500.640.441,35 | 86,37 1

b. Detalle delas entregas, valores facturados y pagos efectuados en el periodo informado
(ta supervision debera relacionar de manera discriminada lo correspondiente ala ejecucion
delcontratc u orden de compra Unicamente del periodo que estd informando)
No. de Valorrecihido Valor
Fecha-de Vator . No. arden
de ey Valorfacturado No. factura deduccio
recibido recibido pagado nes de pago
$2.173.980,00 FV 239654
$ 13.064.760,00 | 01/01/2025 FV 238655 EN EN EN
06 AL $ 79.098.440,00
$6,117360,00 | - FV 240075
§ 246.220.00 . FV 240127
$12.351.250,00 <} 01/01/2025 BV 240158 EN N &N
o7 AL $ 14.439.970,00
§ 1.048.080.00° | 44040008 FV 240129 " | | TRAMITE | TRAMITE | (TRAMITE
5 793.440.00 7 : FV 240130 ‘
$6.075.595,00 o )
e 0110172026 PV 238421 o o VY
08 - y Ifj/;\;%-ZOE $12.046:50000 | NDVS1  bamammre | TRAMITE | TRAMITE -
$ 2.970.500,00 \ 5 ‘ V2402187 © h
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- 4.2 Entrada de Bienes USRI Y -

Para el periodo comprendido entre el 01/01/2025 at 31/0112025 sise reainzaron entradas de bienes y sumlmstros ‘_
2 det 27/01/2025, 8 del28/01/2025, 7 del 28/01/2025. -

5 RECOMENDAC!ONES

Se deben definir los protocolos para radicacién de la nueva facturac;on elecirénica segln la circular No 016
que enuncia el sistema integrado de informacion financiera — SHF"NACION en el proceso de recepcién de
facturas. electronicas de venta, notas débito y notas crédito para que se puedan surgir Ios pagos
correspondtentes a los bienes recsbxdos por los laboratorios clinicos de la Direceidon de Sanidad.

i 6 CONCLUSEON ES
' No aplica.

PO Certifico con la firma 'del presente informe, que el contratista cumpliércon-lasf .

El  contratista SI (X) clausulas y especificaciones técnicas del contrato, en la fecha o fechas

cumplié con‘lo establecidas del 01 al 31 de enero del 2025 para lo cual relaciono y anexo los

establecido en documentos soportes (técnicos obligatorios establecidos en las especificaciones (|

las  clausulas técnicas, :n;luyendo las ambientales, de seguridady salud en el trabajoy otrgs.};‘ |

‘contractuales ' : S

- NO En caso-de' incumplimiento parcial o*total del contrato, se informé mediante
| comunicacién oficial- No. 5 - del , dirigida a!

ordenador del gasto, lasobligaciones incumplidas.

Atentamente,

Firma: i\ TN

Capitan MARCQS EDUA DO CARDENAS MUNOZ

Jefe Grupo Red de Apoyo Diagnastico vy terapéutico
Supervisor contrafo

Correo electronico: marcos cardenas@correo.policia.aov.co
No. Celuiar, 2102890043

FECHA UE ELABORACION: 2
UBICACHE T Lsdrs\hel*)' q-al ESHDQCW']B{!E“NFOP'-’_S EHERQ
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PROCESC ADQUIRIR BIENES Y SERVICIOS

Fecha: 12-03-2021

CONSTANCIA RECIBO A SATISFACCION DE BIENES O SERVICIOS

Version: 3 d,,m‘w PRT0\ POUCEA NACIONAL
T T S
‘a-mr ‘E.EE?‘J E;;;m\
. ) 24 de enaro de 2025 E POLCI ncwomss. 50
Ciudad y fecha: zy i % D ;:u"ﬁmrfm‘ i :
. @e s}':g% L RS
Unidag: DIRECCION DE SANIDAD POLICIA NACIONAL N L’B\/\,\ %

Ti§o de contrato

O
RS, L
Tipo de contrato C Marque el tipo-de ey o
contrato

Orden de compra

Contrato de obra

Contrato de consultoria

Contrato de prestacién de servicios
Contrato de compraventa

Contrato de seministro X
Contrato irteradministrativo

Contrato  /aceptacién- de
oferta u orden de compra No.

07-8-20302-24

Coastancia de recibido No.

06

Céntratista:

ANNAR DIAGNOSTICA IMPORT S A.S. N

Ni'f del contratista:

830.025.281-2

Ot{jeto . del contrato -0
| aceptacion de oferta:

SUMINISTRO DE INGUMOS ¥ REAGTIVOS PARA LOS LABORATORICS CLINICOS DE Li: |
ESTABLECIMIENTOS DE SANIDAD DE LA DIRECCION DE SANIDAD DE LA POLICIA NACIONAL

Instrumento de agregacién v
numero del Acuerde Marco
de Precios {aplica soio para
| ordenes de compra):

NA

Valor - (del  contrato
aceptacion de oferta u orden
de compra:

SEISMIL TRESCIENTOS SESENTA Y QCHO MILLONES QUINIENTOS CUARENTA Y OCHG MIL
CIENTO UN PESOS CON TREINTA Y CINCO CENTAVOS ($6.368.548.101,35) MONEDA CORRIENTE
INCLUIDO IMPUESTOS

Plazo de gjecucion:

Inicic:: 29 de noviembre 2024
Terminacidn: Veintian (21) meses a partir detacta de inicio.
21 de agosto de 2028,

Fecha de vencimiento (aplica

solo - .para érdenes - de NA’
compra}

Lugar \ de ' “ejecucién y/o NIVEL PAIS
entrega

Incumplimiento del plazo de
gjecucion 81 _-NO_X_

No hay incumplimientos

-Nombre' del
supervisericoordinador  del
confrato. .-y cargo. ) gue

Capitan Marcos Eduardo Cardenas Muiioz
Jefe Grupe Red de Apoyo Diagnéstico y Terapéutico

desempefia:

Feché de entrega certificada:

Dell 13/01/2025 ai 20/01/2025
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PROCESC ADQUIRIR BIENES Y SERVICICS

Fecha: 12-03-2021

Versién: 3

CONSTANCIA RECIBO A SATISFACCION DE BIENES O SERVICIOS

A -
LT

POLICIA NACIONAL
Descri Valor a
Unida ' Recurs ‘e p amortiza
cion del bien'o Valor Valor
d Q = it , rylo Valora pagar
i . : servicios recibido facturado
Valor que se esta certificando - desconta
- recibidos
con la presente constancia r
de recibido de> la vigencia SUMINISTRO
2025 CE INSUMOSY
REACTIVOS $79,086.440, i §$79.096.440, $79.006.440,0
DISAN 16 PARA LOS o¢ 00 0,00 a
LABORATORIO
s CLiNiCOS

Losdnsumos fueron entregados-en ios establecimientos de sanidad policial de las unidades prestadoeras
de salud como consta en los documentes anexos a esteras v refacionados a continuacién: '

UNIDAD REMISION FECHA TOTAL
VALLE DEL 12 20/01/2025 $ 2.173.980,00
Acta de recepcidn de bienes CAUCA
HOCEN 3 1310172025 $ 13.064.760,00
ANTIOQUIA 15 22/0112025 $ 57 .746.340.00
HUILA - 002 24101/2025 $ 6.117.360,00
TOTAL $ 79.096.440,00
NO. FACTURA | UNIDAD | FECHA FACTURA Ao NOTA EReRITO © VALOR NETO
PV 238654 DISAN 2210172025 $2.473980,00 | 000 s $2.173.880,00 ~
£V 2309655 DISAN 22i01/2025 $13.064.760,00 | (C—m $13.084.760,00 <
SV 240076 DISAN 2410112025 $57.740.34000 |\ - $:67.740.340,00
FV 240075 DISAN 24/01/2025 $6.117.360,00 $6.117.360,00 -
Valortotal bienes y/o servicios reclbidos $ 79.096.440,00

CONCEPTO DE CUMPLIMIENTO: El presente RAS avala el pago. de conformidad a lo establecido en fa clausuia Cuanta
_del Anexo 1-DATOS DEL CONTRATO. Dentro del plazo establecido, cumpliende con las especificaciones {écnicas det

contrato,

NOTA: para la radicacion-de la constancia de recibo a salisfaccion, el supervisor debera acompafiaria, con el informe de
supervision correspondiente al petiodo o 2 entrega certificada, junto con |a publicacion de la factura por parte del contratista
en el SECOP.{I~ Plan de pagos

Capitan MARCOS EDUARDO CARDENAS MUNOZ
Jefe Grupo-Red de Apoyo Diagndstico y Terapéutico
Supervisor contrato
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ALMACENES

Fecha: 28/07/2024

e

POLICIA NACIONAL

'RECEPCION DE BIENES

Version:2

-UNIDAD PRESTADORA DE SALUDVALLE DEL CAUCA

Recépcién de bienes No. 12

Ciudad y Fecha: Cali, 20 enerp 2025
“Hora: " 14:00
Lugar: Almacén

1.\ "VERIFICAGION DE LOS DOCUMENTOS QUE SOPORTAN LA ENTREGA DEL BIEN

Siendo fas 14:00 horas del dia 20 ‘enéro 2025, se retinen en las instalaciones de Establecimiento de Sanidad Policial -
Complementaria Clinica DEVAL, los sefiores CAPITAN. YAIDY MARTINEZ MUNOZ Jefe Unidad Prestadora de Salud Valle
det Cauca, la Sefiora PATRULLERAC LIZ BEIDY FERNANDEZ BOLANOS Jefe laboratotio clinico de la Unidad Prestadora
de Salud Valle del Cauca y la Sefiora INTENDENTE. LAURA KATERIN PELAEZ ORTEGA Almacenista de la UPRES, con
ef fin de realizar la recepcion de los bienes producto del contrato No. 07-8-20302-24 de fecha 29 de noviembre del 2024,
suscrito con la firma‘ANNAR DIAGNOSTICA IMPORT $.A.S los cuales estan autorizados porla DISAN, para io cual se
verifican los documentos que soportan la entrega.

Plazo de gjecucion del confrato 21 meses a partir de la fecha de inicio, Cumplié: Si__ X_ NO,

OBJETO: SUMINISTRO DE INSUMOS Y REACTIVOS PARA LOS LABORATORIOS CLINICOS DE LOS
ESTABLECIMIENTOS DE SAN!DAD DE LA DIRECCION DE SANIDAD DE LAPOLICIA NACIONAL.

2. RELACION DE LOS BIENES RECEPCIONADOS

/ NUMERO DEIDENTIFICACION | |- Of ' VALOR TOTAL
fTEM DESGRIPCION DEL BIEN CANTIDAD DEL BIEN/ O LOTE (SERIE,
CODIGO | MATERIAL ETC)) e vA +IVAa
‘ MEDIO SELECTMO Y CROMOGENICO PARA : '
240 RECUPERAGIONY DETECCION 2 Lote: 5724011 FV: 28/04/2025 | -+ 12.380 247.780
(o STREPTOCOCCUS DEL GRUPO B
sl DO O I e D MUESTRAS 100 Lote: 241165500 FV: 28-04-2026 2401 240,100
T4 AGAR SANGRE 40 fote: 2724096 FV: 27-03-2025 4127 165.080
AGAR CHOGOLATE 20 Lote:0224046 FV:14-02-2075 4.378 87.560
3 AGARMACCONKEY .« -~ . . 0 - tote: 1224058 FV: 06-03-2025 4.092 163,680
6 AGAR CROMOGENICO - . 20 Lote:5424290 FV-26-02-2025 6612 525.960
10 | _CALDO TRIPTOCASA DE:SOTA ¥/O BHI a0 Lote:d324021 FV: 05-6-2025 7317 292680
16, AGAR HEKTOEN ENTERICO ) 20 1 iote: 1024014 FV: 10-03-2025 " 15,128 302.560
A AGAR THAYER MARTIN 20 {cte: 3324020 FV; 12-04-2033 7279 145 580 _
. TOTAL ¢ 2473880

NOTA S: gomo parte del contrato-se entregan otros accesorios o manuales de aperacion adicionales, favor

retacionarlos
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ALMACENES

REALIZAR ENTRADA Y SALIDA DE BIENES EN LOS

Fecha: 28/07/2024

Version:2

RECEPCION DE BIENES

POLICIA NACIONAL

2.1 CALIBRADOS: Repuestos o-equipos.calibrados retomados a su respectivo taller. (Para el casc de aviacion).

NUMERQ DE )
- . ' - IDENTIFICACION DEL VALOR VALOR
ITEM DESCRIPGICN DEL BIEN. CANTIDAD BIEN/ O LOTE (SERIE, UNITARIGC TOTAL
C - CODIGO / MATERIAL + VA +IVA -
ETC.) 0
TOTAL

2.2 INSERVIBLES: No se reciben repuestos o equipos en condiciones inservibles. {Para el caso de aviaciéﬁ.).

iTEM

DESGRIPGION DEL BIEN

CANTIDAD

NUMERO DE
IDENTIFICACION DEL
BIEN / O LOTE {SERIE,
CODIGO / MATERIAL

ETC.)

VALOR
UNITARIO
+ VA

VALOR
TOTAL
+ VA

TOTAL

2.3 Recepcion de bienes ingresados por vaior diferente a pesos colombianos.

ITEM | GCANTIDAD

VALOR EN
DOLARES

VALOR UNITARIO EN
DOLARES

TASA DE
CAMBIO

VALOR
UNITARIO EN
PESOS

VALOR TOTAL EN PESOS

TOTAL

NOTA: Si los bienes fueron recepcionados en diferentes unidades, relacionar los siguientes datos, ash:

NO_

¥

Observaciones

, Observaciones:

o O El proveedor cumplida caba?idréd con el objetivo céntr_actual S X0

No y FECHA DEL
GRADO NOMBRES
UNIDAD POLICIAL QUE (v s oei | 1pos DEL | POCUMENTO QUE DESCRIPCION DEL BIEN CANTIDAD
RECIBE ALMACENISTA SOPORTA LA
RECEPCION ’
» Enfrega Parcial: < Sl NO_ X . Gbservaciones:
» Entrega Total: SI__X_ NO

i .

Los bienes recepcionados cumplen las especificaciones técnicas, establecidas en el Contrato; *SI__X

NO

OBSERVACIONES:
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RECEPCION DEBIENES POLICIA NAGIONAL

5

‘| COMPROMISOS:

REQUIERE ° ' : —
CERTIFICADG DE  SI NO NUMERO CERT';IMO
CONFORMIDAD: - :

REQUIERE

| INFORME DE {
INSPECCION DE =~ 5! NO NUMERO
CALIDAD: 1T

REQUIERE
CERTIFICADO DE I NO. <[] NUMERQ
GARANTIA: | _‘

Hotaz Los dotumeritos. qus uspakiin Ia praxania rikepoin de blanos, hicon pare intaaral da 15 snivdda 21
Almaeon carrpipaadionte, it cunl dalier 10r srehiveds daddo cumpimisAl o fo estsd eakda gy g tablin de
retencion dosumental: TR\ T S S
XA A T L s e,
| | - T4 AEFEUNIDAD -

ot |yavvmanuezsuade | QETSE | CRESTARDRASE |

U, | uRA AR FRARE BevaL | FRESTADORAOE
¥ | ORTEGA. = ,,fgu,ugxg@éim;

e e ore C1 . mESPonsante |
P | LIZ BEIDY FERMAHDER BOLAROS gggﬁif | LABORATORIOEEPCO.| |
: ' | e |
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a4 Heslth Technologies

ANMAH DIAGNOSTICA IMPORT SAS

NIT: 8§30,025.281-2

Emall: venlas@annardx.com
Tel: 318363 7668

FSOETANTE0RD Aufen

shlar oo

dadas Rolenedyr do i
a Nu 1878406814

Hieg DIAN Faciration Blech
FM 200001 2 400600
Vigeneia 24 meoss

o 10RA Ranga s

BOGOTA DE

Centro Logistico Cf 15 68D-25
Mévil: 318 368 7668

Linea Gratuita:

018000188999

CLIENTE DIRECCION DE SANIDAD POLICIA NAGIONAL A =3 =fp 2D f
NIT 830041314- 4 A ?
DIRECCION CALLE 44 No. 50-51 CAN i
CIUBAD Bogold DG , FECHA EXPEDICION 2026-01-22 02:12:42 OC CLIENTE CALI ENERO
EMAIL siifnacionfacturaslectronica@minhacienda gov.co, Disan tesor@policia.gov.co,Diana. rvasry £ ECHA VENCIMIENTO 2025-04-07 No. INTERNG SF-g9258

reo.p CONDICION DE VENTA Credito 75 dias No. PEIHDO
TELEFOND LUGAR DE ENTREGA DEL BIEN ¥/0 PRESTACION DEL SERVICIO

CALLE 4B No. 56-08 ESOUINA BARRIO £ CANEY LABORATORIO GLINIGO 2 PISD, Call - GO

AJUSTE AL | 1. Ajuste al Peso 1.0 | Unidadis) 2.00 200 0.0 0.0 Q.00 2.00
PESO . : :
AD-MP27-3 | 2. AGAR SANGRE. KIT x 20 PLACAS B INVIMA 2018RD- 27240898 2025-03-27 40,0 { Unidad(s) 3,468.05] 138722044 00 18.00 26,357.00 138,722.00)
PETRI 80 mm Q005221
AD-MP02-3 | 3. AGAR GHOCOLATEKIT x 20 INVIMA 2019RD- 0224046 2025-02-14 20,00 Unidad(s) 3,679.00 73580000 0.0 19.00 13,980.00] 73,580.00
PLACAS DE PETRI 90 mim 0005794 : '
AD-MP12-3 | 4. AGAR MACCONKEY. KITx 20 INVEAA 201 7R+ 1224058 2025-03-06 40.0 | Unidad(s) 3438688 137848000 0.0 19.00 26,134.00 137,548.00]
B ACAS DERETR! 80 mm 0004554 .
AD-MP54-3 | 5. CHROMAGAR QRIENTATION. KiT x INVIMA 2017RD- 5424280 2025-02-26 B0.0 { Unidad(s) 5,556.301 444504.00, 0.0 189.00 84,456.00. 444,504.00;
20 PLACAS DEPETRI 80 mm 0004554
AD-MP43-40 (B, CALDG BRI KIT x 20 TUBOSDE INVIMA 201 TRE- 4324021 2025-06-05 40.0 | Unidad{s) 6,148.75|-. 245,950.00}." 0.0 19.00 46,731.00 245,850.00
VIDRIO (16 x 150mmm) * 5 mL 0004674
AD-MP10-3 | 7. AGAR ENTERICO HEKTOEN. KIT x INVIMA 2017RD- 1024014 2025-03-10 20.0 | Unidad(s} 12,712.60 £54,252.0 0.0 19.00 48,308.00 254,252.00
. 20 RLACAS DE PETHIBO mm 0004674 . :
AD-MP33-3 | 8. AGAR THAYER MARTIN. KiT x 20 INVIMA 2019RD- 3324020 2025-04-12 20,0 Unidad(s) 6,116.801 122336.0¢ 0.0 19.00 23,244.00] 122,336.00
FPLACAS-DE PETRI 90 mm : 0005794 ‘ '
AD-MP57-3 | 8. CHROMAGAR STREPB.KIT x 20 INVIMA 2017RD- 5724011 2025-01-28 20.0 | Unidad(s) 10,410,900 208,218.00] 0.0 19.00 39,561.00] 208,218.80
PLACAS DE PETRI 90 mm 0004674 .
N 114C.USE > | 10. Medio de Transporte Transystem INVIMA 2018DM- 241165500 2026-04-28 100.0 { Unidad(s) 2,017.64) 201,764.000 0.0 19.00 38,335.00 201,764.60
P Amies con carbon - Hisopo 1 x 50 pes 0018201
U VALOR LETRAS: Dos Millones Giento Selenta Y Tres Mil Novecientos Ochania Pesos ] TOTAL UNIDADES TOTAL ITEMS
OBSERVACIONES: ' 25810 10
! I Ve 3+ s bvgadind y ot Tieds
m St el Vi TOTAL IMPORTE 1,826,874.00
od LEHANGOLDMBIAUTA QORI NI
~ o TOTAL BASE GRAVABLE 1,826,872.00
m ‘ IVA 19.00 % 347,106.00
1 YESID ALEJANDRO PARRA LOZANO
w EJECUTIVO DE VENTAS TOTAL NETOA PAGAR COR $ 2,173,980.00
() .
~N : Cr778RE7 A7 23005 2080305 88 450 8o ddIUBRRE 3oueadB5 A e A 0eaisli T Bua T 42854 51 SeueatBiz Zaly T o 7o
REPRESENTACION GRAFICA DEL GOCUMENTO ELECTRONICO DE VENTA i Pagina: 1 de 1|
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Pagina 1de5 REALIZAR ENTRADA Y SALIDA DE BIENES EN LOS

Codigo: 1LF-FR-0095 ALMACENES

Fecha: 28/07/2024 Seyrs
Vorsion2 RECEPCION DE BIENES ” POLICIA N AC, ONAL

LABORATORIO CLINICO HOSPITAL CENTRAL
Recepcion de bienes No. 3

Ciudad y Fecha: Bogota 13 de enero de 2025
Hora: 11:00
Lugar: Carrera 59 No 26<21 Can Laboratorio Clinico Hospital Central

1. VERIFICACION DE LOS DOCUMENTQS QUE SOPORTAN LA ENTREGA DEL BIEN

Siendo las 11:00 horas del dia 13 de enero de 2025, se retinen en el servicio del Laboratorio
Clinico de 1a Unidad Prestadora de Salud Hospital Central de la Policia Nacional, los sefiores
Intendente ERWIN ESTEBAN GONZALEZ ALDANA Almacenista Unidad Prestadora de Saiud
Hospital Central, la sefiora Patrullero MARTHA CHICANGANA Responsable (e) del almacén
Hospital Central de-la’ Policia Nacional, 1a sefiora ST VIVANA RUANO GUARANGUAY
Responsable -Laboratorio Clinico ¥y ‘el sefior Intendente Jefe WILLIAM ERNEY URREA
SANCHEZ de la Unidad Prestadora de Salud Hospital Central con el fin de realizar la recepcién |
de-los bienes producto “del contrato No. 07-8-20302-24 de fecha 29 de noviembre del 2024,

suscrito con ia firma ANNAR DIAGNOSTICA IMPORT S.A:S, los cuales estan autorizados por
la DISAN, paralo cual se verifican los documentos gue soportan la entrega, constatando que

estan debidamente firmados'y legallzados
Contrato  No. 07-8-20302-24 de-fecha 29 de noviembre del 2024.

Plazo de e;ecuc:lon de! contrato 21 meses_a partir de la fecha de inicio, Cumplié: Si_X _
NO _ -

Pfdrroga o'modificacion No-'"~ "~ - de fecha

OBJETO DEL CONTRATO: SUMINISTRO DE INSUMOS Y REACTIVOS PARA LOS
LABORATORIOS CLINICOS-DE LOS ESTABLECIMIENTOS DE ' SANIDAD DE LA
DIRECCION DE SANIDAD DE LA POLICIA NACIONAL.

2. RELACION DE LOS BIENES RECEPCIONADOS

NUMERO DE ,
: IDENTIFICAGION | VALOR |

rem | PESCRIFCIONDEL | ¢ ANTIDAD | DEL BIENTO LOTE | UNITARIO VALOR TOTAL

| (SERIE, CODIGO/ | +IvA | = *IVA
MATERIAL ETC.) -

AGAR SELECTIVO PARA LOTE: 38
.| RECUPERACIONDE | . - 3224013 <8
1 o PERACION 100 e | $5.472 $547.200
SHIGUELLA )
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Pagina2de§ ' REALIZAR ENTRADA Y SALIDA DE BIENES EN LOS
Cédigo: 1F-FR-0095 ' ' ALMACENES
foc 26/0712024 RECEPCION DE BIENES N
Version:2 ’ : _ POLICIA NACIONAL
s FOTE: 5224287 h
ABAR GROMOGENICO 400 FV:21/02/2025 $6.612 $2.644.800
AGAR SABOREAUD CON LOTE 2624037
AGAR MUELLER : LOTE: 1624034 .
8 HINTON EN CAJA 40 FV:30/01/2025. - $4.746 $189.840
OPERAGION LOTE: 98824000 WO 0
" RECUPERACION DE , E: .
ANAEROBIOS s
S PERAGION " LOTE 98924010
RECUPERACION DE :
ANAEROBIOS
' en pAgA LOTE: 98924011 L
- RECUPERACION DE 989240
ANAEROBIOS
i CALDO TRIPTICASA DE LOTE: 4324018 o
10 SOYAY/O CALDO BHi 100 FV-08/05/2025 $7.317 $731.700
: ‘ LOTE: 4524023 .
| 1'4‘ ‘ CALDC SELENITO 120 F\V-04/06/20725 $7.207 $864:840
' AGAR HEKTOEN LOTE: 1024013
16 NTERICO 100 V- 06/02/2025 $15.128 $1.512.800
AGAR HEKTOEN LOTE: 1024014 :
16 ENTERICE 20 FV: 06/02/2025 $15.128 $302.560
all LOTE; 3324014
19 AGAR THAYER MARTIN 40 E\/-29/01/2025 $7.279 $291.160
LOTE: 2724095
1 AGAR SANGRE 100 EV:27/03/2025 $4.127 $412.700
LOTE:2724088
1 AGAR SANGRE 700 FV:28/02/2025 $4.127 $2.888.900
' LOTE: 0224046 A
2 AGAR CHOCOLATE 300 FV: 14/02/2025 $4.378 $1.313.400
TOTAL $ 13.064.760

NOTA: Si como parte del contrato se entregan otros accesorios 0-manuales de operacion adicionales,
favor relacionarios

2.1 CALIBRADOS: Repuestos o equipos calibrados retomados a su respectivo taller. (Para el caso de

aviacion).
] ] NUMERO DE VALOR | VALOR
iTEM DESCRIPCION DEL BIEN CANTIDAD | IDENTIFICACION | UNITARIO | TOTAL
' DEL BIEN/O + VA + IVA
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Pagina3 de 5 ' REALIZAR ENTRADA Y SALIDA DE BIENES EN LOS
Cédigo: 1L F-FR-0095 | ALMACENES
Fecha: 28/07/2024 g
=2 RECEPCION DE BIENES POLICIA NACIONAL
Version:2
CODIGO/
MATERIAL ETC.)

TOTAL

2.2 INSERVIBLES: No se reciben repuestos o equipos en condigiones inservibles. (Para’el caso de

aviacion). .
NUMERO DE
: , lnggzig:gﬁ?igN VALOR | VALOR
iTEM DESCRIPCION DEL BIEN CANTIDAD UNITARIO | TOTAL
LOTE (SERIE, +IVA | +IVA
CODIGO / |
MATERIAL ETC.)

TOTAL

2.3 Recepcién de bienes ingresados por valor diferente a pesos colombianos.

VALOR
i VALOR EN VALOR UNITARIO TASADE
ITEM | CANTIDAD DOLARES EN DOLARES CAMBIO UNgégg')s EN ‘| 'VALOR TOTAL EN PESCS
TOTAL

NOTA: Si los bienes fueron redepcionados en diferentes unidades,‘_ relacionar los siguientes datos,
asi:

NO?\HR;é)EOS y | Noy FECHA DEL |
UNIDAD POLICIAL DOCUMENTO QUE g
QUE RECIBE APELLIDOS | “°g B mn o 9 DESCRIPCION DEL BIEN CANTIDAD

DEL ]
ALMACENISTA| RECEPCION
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Pagina 4 de 5 REALIZAR ENTRADA Y SALIDA DE BIENES EN LOS
Cédigor{LF-FR-0085 ALMACENES
Fecha: 28/07/2024 RECEPCQE 5N DE BIENES
Versiona POLICIA NACIONAL
s Entrega Parcial: Sl NO ,Observaciones:
s - Entrega Total. SI NO , Observaciones:
» Los bienes recepcionados cumplen las especificaciones técnicas, establecidas en el Contrato:
Si NO , Observaciones
» O El proveedor cumplit a cabalidad con el objetivo contractual Si NO
OBSERVACIONES:
i
|
COMPROMISOS:
REQUIERE -
CERTIRICADG pE 8! || NO:[ ] NUMERO CERTIFICADOR
CONFORMIDAD:
REQUIERE
INFORME DE sl D NO D NUMERO
INSPECCION DE
CALIDAD:
REQUIERE
CERTIFICADO DE Sl D NO D NUMERO
GARANTIA:

Nota: Los documentos'que respaldan la presente recepcion de bienes, hacen parte integral de la entrada al
Almacén correspondiente, 1a cual debe ser archivada dando cumplimiento a lo establecido en las tablas de
retencion documental.
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Codigo: 1LF-FR-0085

Pagina 5 de 5 REALIZAR ENTRADA Y SALIDA DE BIENES EN LOS
ALMACENES

Fecha: 28/07/2024

RECEPCION DE BIENES

Versions POLICIA NACIONAL
ASISTENTES
APELLIDOS Y '
GR. NOMBRES UNIDAD CARGO ﬂRMJy
o VIVIANA RUANO UNIDAD PRESTADORA DE ggﬁ%%“ﬁg%f&ggggﬁ;gg;ﬁ s
GUARANGUAY SALUD HOSPITAL CENTRAL
DE SALUD !
i
UNIDAD PRESTADORADE | RESPONSABLE DE ALMAGEN |
" WILLIAM URREA | SALUD HOSPITAL CENTRAL LABORATORIO CLINICO QM&M f%/gﬁj
1
- ERWIN ESTEBAN UNIDAD PRESTADORA DE JEFE DE ALMACENUNIDAD | || ‘
GONZALEZ ALDANA. (|} “SALUD HOSPITAL CENTRAL PRESTADORA DE SALUD ;
b7 | MARTHA GFIGANGANA | UNIDAD PRESTADORA DE | FUNGIONARIO ALMACEN UNIDAD P\Z:WA e“/\,ﬁ\‘,
SALUD HOSPITAL CENTRAL PRESTADORA DE SALUD

INFORMACION PUBLICA
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Cliente: DIRECCION DE SANIDAD POLICIA NACIONAL
NIT: 830041314 - 4

Dir: Carrera 59 No. 26-21 Can/Bogota, D.C

Tel:

PRODUCTOS FACTURABLES

ANNAH DIAGNOSHCA IMPOR | SAS

NIT: 830025281-2

Dir: Centre Logistico Cl 1588D-25 / Bogota, D.C

Tel: 318 363 7668

Credito 75 dias

Enfraga N? Fecha de Entrega
RENM-25-200329 2025-01-10
Termings Comerciales Pedido

QV-25-238075

Orden de Compra
HOCEN ENERO

Asesor

YESD ALEJANDROPARRA LOZANG

AD-MP22- | AGAR S8, KIT x 20 PLATAS DE PETRI 90 mm 3224013 06-02-2025 100,004  $4.598.30 0,0000 | $459.830.40
3
AD-MP54~ | CHROMAGAR ORIENTATION. 11T x 20 PLACAS DE PETRI®0 mm | 5424287  21-02-2025 400,00 $5.55630| 190 | €.0000) DS 222252000
5 -
AD-MP26- | AGAR SABOURAUD CLORANFENIGOL. KIT x 20 PLACAS BE PETRI | 2624037 | 08-03-2025 100,00  $3.979,000 180 | 0000 | $397.900,00
3 90 mm
AD-MP18- | AGARMUELLER HINTON. KIT x 20 PLACAS OE PETR! 90 mm 1624036\  13-02-2025 40001 $3.98825| 180 | 00000 D" $159.530,00
a )
AD-MP38- { CALDO TIOGLICOLATO GON RESAZURINA. KIT x 20 TUBGS DE 9824008 | 07-04-2025 26,00  $5242,000 180 | 00000 | $124.840,00
23 VIDRIO {16 x 350 mm) * 10 mL ‘ :
AD-MPIE- | CALDO TIOGLICOLATO CON RESAZURIMAL KIT x 20 TUBOS OE 9824040  06-05-2025 80,00 | $6.242,00] 12.0 | 0,0000) ) 49036000
23 VIDRIO (16 % 150 mm) * 10 mL :
AD-NPE8- | CALDO TIOGLICOLATO GON RESAZURINA. KIT x 20 TUBGS DE 98240741 01-05-2025 2000  $5.242,000 120 | 00000 | $124.84000
23 VIDRIO (16 x 150 mm) * 10 mi
AD-MP43- | GALDOBH, KIT % 20 TUBOS DF VIDRIQ{16'% 150 mm) * 5 mi 4324018 08-05-2025 100,00 $6.148,75| 190 | 60000\ ) $614.87500
40
AD-WIP45- | CALDO SELENITO GISTINA. KIT x 20 TUBOS DE VIDRIG (16 150 | 4624023 |  04-06-2025 12000]  $6.05630) 980 | 00000 | $726.756,00
40 mmy "5 mi .
AD-MP10- | AGARENTERICG HEKTOEN. KIT x 20.PLACAS DE PETR! 90 mm 1024043  06-02-2095 160,60 | $12.712,60 [ 180 | 0,0000) % 1.271.280,00
3 .
AD-MP10- | AGAR ENTERICO HEKTOEN. KIT x 20 PLAGAS DE PETR! 80 mm 1024044 10-03-2025 20,001 $12712500 190 | 00000 | $25425200
3 .
AD-MP33- | AGARTHAYER MARTIN. KIT x 20 PLAGAS DE PETRI 99 mm 32240201 12-04-2025 40,001 $5.116,80| 190 | 0,0000) ) $244.672,00
3
AD-NP27- | AGAR SANGRE. KITx 20 PLACAS DE PETRI 90 mm 2724085 |  27-05-2025 100,00 |  $3.468,05] 13.0 | 00000 | $348.80500
5 ;
AD-MP27- | AGARSANGRE. KIT x 20 PLACAS DE PETRI 90 mm 2724098 27-03-2025 700,00 $346808| 190 | 00000 |$242763500
3
AD-KIPO2- | AGAR CHOCOLATE.KIT x 20 PLACAS DE PETRI 80 mm 0224048 | 14-02:2025 300,00 $3679,00 (190 | 00000 |%$1.108.700,00
3 .
2,240.000
AT
Observaciones: AT Subtotal $10.$78.775,00
VaY AR !
TR ¥
; \ Impuesto $.2.085.957,25
i % SNNAR
== Hee o/t Total $13.084.742,25
k) W) -
b N
\,b'} ran a0 /
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Péagina 1 de 5
Codigo:1LE-FR-0095

REALIZAR ENTRADA 'Y SALIDA DE BIENES EN LOS
ALMACENES

Fecha: 28/07/2024

Versidn:2

RECEPCION DE BIENES

UNIDAD PRESTADORA DE SALUD ANTIOQUIA
Recepcion de bienes No. 15

Ciudad y Fecha: Envigado, 22 de ENERO del 2025
Hora:  10:00 horas
Lugar: Almacén Unidad Prestadora de Salud Antioguia!

1: VERIFICACION DE LOS DOCUMENTOS QUE SOPORTAN LA ENTREGA DEL BIEN

Siendo las 10:00 horas del dia 22 de ENERO del 2025, se retinen en el Almacén de la Unidad Prestadora de
Salud Antioguia, los sefiores Jefe Unidad Preéstadora de Salud Antioquia Capitan CARLOS ALBERTO GUILLEN
AGUDELG, Almacenista IT JEFERSON HERRERA LUGO jefe almacén Unidad Prestadora de Salud Antioquia’y
el sefiorbacteridlogo CPS JOSE PATERNINA HERNANDEZ Lider del laboratorio clinico de la Unidad Prestadera
de-Salud Antioquia con el fin-de realizar la recepcion de los bienes producto del contrato No. 07-8-20302-24 de
fecha 29 de NOVIEMBRE del 2024, suscrito con'la firma ANNAR DIAGNOSTICA IMPORT S.A.S los cuales estan
autorizados por la DISAN, para lo cual se verifican los documentos que soportan la enfrega, constatando que
estan debidamente firmados v legalizados. A

Contrato No. 07-8-20302-24 de fecha 28 de NOVIEMBRE del 2024

Plazo de ejecucion del contrato 21 meses a partir de la fecha de inicio, Cumplio: SI_X_ NO

OBJETO DEL CONTRATO: SUMINISTRO DE INSUMOS ¥ REACTIVOS PARA'LOS LABORATORIOS

CLINICOS DE LOS ESTABLECIMIENTOS DE SANIDAD DE LA DIRECCION DE SANIDAD DE LA POLICIA
NACIONAL.

'2. RELACION DE LOS BIENES RECEPCIONADOS

- NUWERO DE
, ) _ IDENTIFIGACION DEL VALOR
frem - | TGAN) |  DESCRIPCIONDELBIEN | CANTIDAD | BIEN/OLOTE(SEREE, |  UNITARIO VAL AL
CODIGO / MATERIAL +IVA
ETC,)
AGAR SELECTIVO - o .
' PARA RECUPERACION LOTE: 3224015
| oisan DE SALMONELLA Y 40.0 FV: 17032025 $ 5.472.00 §218.880.00
' SHIGUELLA . | | . - s
MEDIO SELECTVD Y .|
2  CROMOGENICO PARA K g |
g RECUPERACIONY =~ LOTE: 6724013 . . ,
2 O PliSAN‘ DETECCION o 400 - FV: 07-03-2025, $ 12.389.00 $ 495.560.00 -
STREPTOCOCCUS DEL :
GRUPO B
. MEDIO TOMA'Y .
TRANSPORTE DE : .
3 | DisAN MUESTRAS - 100.0 S Eiazae $ 2.401.00 $ 240.100.00
_ MICROBIOLOGICAS
| DISAN LOTE: 2023050712, .
417 TSH 3.400 V- 15/08/205 $9.096.00 | . $30.926.400.00
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Cadigo:1LF-FR-0085

REALIZAR ENTRADA Y SALIDA DE BIENES EN LOS

ALMACENES

Fecha: 28/07/2024

RECEPCION DE BIENES

POLICIA NACIONAL

Versién:2
£,0" | DISAN ELECTROLITOS 1.000 Pl $23.094.00 | \'$23.094.000.00
6 | DISAN T"AGAR CHOCOLATE 40.0 T 0204048 §4.378.00 $ 175.120.00
7 PISAN T AGAR MAGCONKEY 40.0 S ey $ 4.002.00 $163.680.00
.| DisAN AGA%&&;@?&\IKEY 400 LOTE: 1004012 $ 4.891.00 $195.640.00
o | DISAN | AGAR CROMOGENICO | 100.0 V. ol $661200 |  $661,200.00
17 | DISAN CSA(E}“?E\I%' Eﬁ%‘gﬁégf 40.0 O R $7.317.00 $ 292.680.00
11| PISAN Y CALDO SELENITO 20.0 AL $7.207.00 $ 144.140.00
12| DISAN AGAR XLD 40:0 Prbhacariy $ 5.429.00 $217.160.00
13 |-DISAN AGQS,’FHEER}ggEN 40.0 o $15.12800 | $605.12000
14 A DISAN L AGAR THAYERMARTIN | 20,0 PV $7.279.00 |  $145580.00
15 | DISAN AGAR SANGRE 40.0 o o A $4.127.00 $ 165.080.00
TOTAL | § 57.740.340.00

NOTA: Si oémo parte del contrato se entre

relacionarlos

gan ofros accesorios o manuales de operacion adicionales, favor

2.1 CALIBRADOS: Repuestos 0 equipos calibrados retomados a su respectivotaller, (Para el caso de

aviacion).
NUMEROQ DE
. IDENTIFICACION DEL VALOR VALOR
iTEM DESCRIPCION DEL BIEN CANTIDAD BIEN / O LOTE (SERIE; UNITARIO TOTAL
CODIGO / MATERIAL + VA +IVA -
ETC)
TOTAL -

2.2 INSERVIBLES: No se reciben repuestos o equipos en candiciones inservibles. (Para el caso de
aviacion),
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Codigo: 1L #-FR-00956 ALMACENES )
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RECEPCION DE BIENES POLICIANACIONAL
Varaitn:2
NUWERD BE
INENTIFICACION DEL VALOR VALOR
ITEM DESCRIPCION DEL BIEN CANTIDAD | SIEN!OLOTE{SERIE, | UNITARIO TOTAL
' CODIGO I MATERIAL e VA + VA
ETCS ’
TOTAL .
2.3 Recepcion da bienes Ingresados por vator diferente a pesos colombiancs.
teen© cantian VALOREN VALGR UMITARIOEN |  TABA OE UNW“-"“E" vaLoR TonACoR PESOS
— o B BOLARES DALARES CAMBIO Eaid _
TOTAL )
NQTA: 3i los bienes fueron recepclonados en diferentes unidades, reiacionar los sigulentes datos, ast:
No y FECHA DEL
GRADO NOMBRES ‘
””’?’ADR;%‘;QQ“L QUE | g ARELLIDOS DEL Dos"é’;"j;‘;fﬁw DESCRIPCION DEL BIEN CANTIDAG
o ALMAGENISTA RECEPCION
Q! -\ AGAR SELECTIVO PARA
: RECUPERACION DE
UPRES ANTIOQUIA HERRERA LUGO RAS 16 22/01/2023 SALMONELLA ¥ 40.0
SHIGUELLA
MEDIO SELECTIVO Y
upﬂés ANTIOQUIA i JEF&E S | nggggggi%?ﬁiﬂgh |
5 HERRERA LUGQ RAS 15 2210112025
o R DETECCION 40.0
o, - STREFTOCQCCUS DEL
GRUPO B
UPRES ANTIOQUIA IT JEFERSON MEDIO TOMA ¥
F TRANSPORTE DE
: HERRERA LUGO RAS 15 2210172025 MUESTRAS 2.0
MICROBIOLOGICAS
IT JEFERSON RAS 18 230772025 .
UPRES ANTIOCRIA HERRERA LUGO TSH 3.400
o IT JEFERSON RAS 15 29/01/2025 . :
UPRES ANTIOQUIA MERRERA LUGO 3 ELECTROLITOS 1.000
- 1T JEFERSON RAS 18 22/01/2025 :
UPRES ANTIOQLEA HERRERA LUGO AGAR CHOCDLATE 40.0
[T JEFERSGN RAB 15 22/01/2026
UPRES ANTIOQUIA HERRERA LUGO AGAR MACCONKEY 40,0
§ iT JEFERSON RAS 15 2270112025 ;
UPRES ANTIOQUIA HERRERA LUGD AGAf; gﬁggﬁg{mﬁy 40.0
- IT JEFERSON RAS 15 2310112025
UPRES ANTICQUIA HERRERA LUGD 7 AGAR CROMOGENICO - 100,80
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Version: 2
i JEFERSON RAR 18 2200772075 CALDD TRIPTICASA DE -
UPRES ANTIOQUIA | HERRERA LUGC SOYA Y/O CALDO BHI 40.0
IT JEFERSEH RAS 15 22/01/2026
UPRES ANTIOUIA HERRERA LUGO CALDG. SELEN!TO 200
X IT JEFERSON BAS 152200172025
UPRES ANTIOOUIA MERRERA LUGD AGAR XLD 40.0
T JEFERGON RAS 15 2afo1i20386 4
UPRES ANTICOUIA HERRERA LUGO AGAR HEKTOEN KNTERICO 408
" xC ITJEFERSON (7| RAS 152200112024
UPRES ANTIOOQUIA HERRERA LUGO : AGAR IHAYER MART!N 20.0
- IT JEFERSON RAS 15 72i01/2025 E
LUPRES ANTIOOUIA HERRERA LUGD AGAR SANGRE 400
+  Entrega Parclal: 5t NO . Observacionas:
~.» [nirega Total 'St NO , Observaciones:

»  Los bienes recepclonados cumplen las especificaciones tdcnicas, establecidas en el Contrato: Si_____

CONFORMIDAD;

NQ___ |, Observaciones
s El proveedor cuimplio a cabalidad con el objetivo contractual i NG
OBSERVACIONES:
COMPROMISOS;
REQUIERE :
CERTIFICADO DE.( (8] E:} NO {:j NUMERQ CERTIFICADOR
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ALMACGENES : _ é{@
Focha: 2BR712024 S

Mgl e
RECEPCION DE BIENES . POLICIA'NACIONAL
Yersion? . \

REQUIERE

INFORME DE )
INSPECCIONDE =~ o [:] NO [:] NUMERG
CALIDAD:

REQUIERE ,
CERTIFIGADO DE S| NO [T NUMERO
GARANTIA:

bers bortrarmime 3

4 — A des

. NotaiLes documentos queres

paldan fa presonte recepcion do blenos, hacen parto integraf do la entrada af
Almacén correspondionte, la ¢

uat debo sorarchlvada dando cumplimionto o fo ostablocide on las tablas de
rotencidn doctumontal. o A : :
B\ T ASISTENTES ;
| GR. APELLIDOS Y NOMBRES, UNIDAD CARGO {  FIRMA
. UNIDAD _ .
4 CARLOS ALBERTO GUILLEN | PRESTARORA | SEFE UNIDAD V
cT AGUDELD DEGALUD | RESTADORADE
> ANTIOQUIA | SALUD ANTIOQUIA
T UNIDAD JEFE OE ALMACEN /'Jt—
. PRESTADORA © UNIDAD )
15 JEFERSON HERRERALUGO DESALUD | PRESTADORAUE Y/ K—’,ﬁn—_—;
o Q) ANTIOQUIA | SALUD ANTIOQUIA 2 ‘
. - LIDER DEL T -
rtSo |- LAORATGI0
CPS | JOSE PATERNINA HERNANDEZ DE SALUD CLINICO UNIDAD
o PRESTADORA DE
et ANTIOQUIA _
SALUD ANTIOQUIA

INFORMACION PUBLICA
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ANNARDIAGNOSTICA IMPORT SAS
NIT: 30.025.281-2

m:_d il. ventas@annardx.com .
Tel: ‘ :

dad Ecendmizs 4380 No slectuar Retsica @
i pUGHIDe S0l lns vontas (VA )

Hes PRAN Factradtn Plecirtrica No 187640601420604 de 37/04/24 Rangoauto
FUR00.001 1 400,000

Yigganicia 24 muages

™,
N

BOGOTA DC

Centro Logfstice Cl 15 68D-25

acds dal

Mévil: 318363 7668
Linea Gratuita:
Q1E00018999%

CLIENTE DIRECCION DE SANIDAD PCOLICIA NACIONAL
NIT 830041374- 4
DIREGCION CALLE 44 No. 50-51 CAN i
CIUDAD Bogots, DG e FECHA EXPEDICION 2025-01-24 04:35:29 OC CLIENTE ENVIGADG-ENERQ
EMAIL & sifnacion. Jaclurasleclronica@minhacienda.gov.co,Disan feso:@policia.gov.oo,Diana.vas@H FECHA VENCIMIENTO 2025-04-09 No. INTERNO SH-09275
reop CONDICIGN DE VENTA Credito 75 dias No, PEDIDG
TELEEOND . - o LiiGAR BE ENTREGA DEL BIEN V)0 PRESTACION DEL SERVICIO
- 7 CARRERA 43A #48C SUR-45 BARRIO PRIMAVERA, Envigado - CO
AJUSTE AL | 1. Ajuste al Peso ! 1.0 { Unidad(s}) 1.00) 1.000 0.0 0.0 0.00 1.00
PESO : _ : :
AD<MP27-3 | 2. AGAR SANGRE. KIT x 20 PLACAS INVIMA 2018RD- 2724096 R025-03-27 40.0 | Unidad(s} 3,468.05 138,722,000 0.0 12.00 26,367.00 138,722.00
- | DE PETRE S0 mm 0005221
AD-MPQ2-3 | 3. [AD-MPO02-3} AGAR CHOCOLATE, INVIMA 2019RD- 0224046 2025-02-14 40,0 | Unidad(s) 3,679.00 147,160.000 Q.0 19.00 27,960.00) 147, 160.00
) KIT # 20 PLACAS DE PETRPS0 mm 0005794 .
AD-MP12-3 | 4. AGAR MAGCONKEY. KiT %20 INVIMA 2017RD- : 1224059 2025-03-06 40.0 | Unidad(s) 3,438.65| 137,546.00{ 0.0 19,00 26,134.00] 137,548,060
PLACAS DEPETRI 90 mm 0004554 ' :
. AD-MP13-3 | 5. AGAR MACCONKEY SORBITOL. KIT| INVIMA 2018RD- 132412 2025-03-08 40.0 | Unidad(s}) 4,110.10) 164,404,000 O 0.0 19.00 31,237.00) 164,404.00
%20 PLACAS DE PETRI 80 mm 0006127 '
AD-MP54-3 |8, CHROMAGAR ORIENTATION. KIT x | INVEMA 2017RD- 5424287 2025-02-21 100.0 | Unidad{s) §,566.30) < 555,630.00f 0.0 19.00  [H105,570.00 555,630.00
20PLACAS DE PETRI 90 mm 0004554
AD-MP43-40 [ 7. CALDO BHL KIT x 20.TUROS DE INVIMA 2017RD- : : 4324021 2025-06-05 40.0- | Unidad(s) 5,148.75) 245,950.000 00 19.00 46, 731.00] 245,950.00
" | VIDRIO (16 x 150 mm) *'5 mL ’ 0004674 "S- : ) '
AD-MP45-40 | 8. {AD-MP45-40] CALDQ SELENITO INVIMA 2017R[: : v 4524023 2025:06-04 1.0 JUnidad(s)] %21,126.00 121,126.000 0.0 19.00 23,014.00f 121,126.007
CISTINAKIT x 20 TUBOS DE VIDRIKD 0004674
) (16 x 150 mm} * 5 mL
-+ AD-MP40-3_| 9. AGAR XLD, KIT x 20 PLACAS DE INVIMA 2041 TRD- ' Lo 4024014 2025-03-07 40.0 | Unidad{s) 4,562.20 182,488,001 6.0 L1800 34,673.004 182,488.00;
<L PETRI 80 mm 0004674
I~ AD-MP10-3 110 AGAR ENTERICO HEKTGEN. KIT x _2<_h_<_> 201 7RD- 1024014 2025-03-10 40.0 | Unidadis) 12,712,860 508,504.001.- 0.0 19.00 96,616.00 508,504.00
w 20 PLACAS DE PETRI 90 mm 0004674 : S , - S , - I
N~ AD-MP33-3 | Y- AGAR THAYER-MARTIN. KIT X 20 INVIMA-2019RD- : 3324020 . 2025-04-12 20.0 | Unidad(s)|>, 6,116.80 122,336.000 0.0 19,00 23,244.00 <122,336.00 _
o ' PLACAS DE PETRIS0 mm 0005784 . ' ;
1.\_ AD-MP32-3 | 12, AGAR S8. KIT x 20 PLACAS DE INVIMA 2018RD- 3224015 2025-03-17 40.0 | Unidad(s) 4,598.30, 183,932,000 0.0 19.00 34,947.004 183,932.00)
oD PETRI 90 mm 0005127
N AD-MP57-3 | 13. CHROMAGAR STREPE. KIT x 20 INVIMA 2017RD- 5724013 2025-03-07 40.0 JUnidad(s) 10,410,909 416436.001 0.0 19.00 75,123.00f 416,436.00
mm PLAGAS DE PETRI 80 mm 0004674 .
© 114C0SE | 14. [114C.USE] Medio de Transpore INVIMA 2018DM- 241165500 2026-04-28 2.0 | Unidad(s)] 100,882,00) 201.764.000 0.0 19.00 38,335.00 201,764.00
LD Transystem Amies con carbon - Hisepo 0018201
o 1% 50 pes B
Q . : elead ek 31849008 3c2BhdalRDO53CHAC (S 1 8250IGabedB2 | 4entBbE03ebT Eda t a8 T2t t 3 Tdudad 1857 208n8 ve —
Ualidaciin DiaN: soa5ei-2 o15:27 REPAESENTACION GRAFICA DEL DOCHMENTO ELECTRONICO DE VENTA - Plyina: 1 de mw ’
Software Propio. DrivErp SAS. MNILB0 292,515 - Nambre del SW: DRIVERP M
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105:0042127 | 15_[105-004212-A0} TSH 2 x50 - INVIMA 2045R0- TD023050712] 2025-06-19 | 440 | Unidad(s)] - 909,600.00f 30 926,400.00] 0.0 0.0 T 0.00 30,926,406 00
AQ G003170 .
53462 16, Prime Calibrator Carridge CCS INVIMA 2021RD- . 24254056 2028-02-27 1000:0] Unidad(s) 23,084.00] 23,084,000.0¢ ©.0 0.0 0.00 23,094,000.00
Complets 500 Sample {PRUEBA} 0008571
VALOR EETRAS: Cincugla Y Sigté Miflongs Ssteo entos Guarhia Mil .:mmo_maom Ocm«mam vmmcm .. TOTAL UNIDADES TOTAL ITEMS

Omwmm<>o_ozmm o '

Wenta b

1518.0 16

._.O._.b_. _z__uo_a.__.m m..‘. ,_Am mmm 0o

s SR

v TOTAL BASE GRAVABLE 3125.998.00

. o o et 8 % 53,041.00
VESID ALEJANDRO PARRA LOZAND . _

. VG BE VeI . TOTAL NETO A PAGAR COP | §57,740,340.00

13154000008 aRa D05 e b3 iR I £25 0T duaty m_wemimqmmvumrm;wﬁh9:m\maﬁﬁS.mdm.@.u_ a7
.  REPRESENTACION mm%_op DEL DOCUMENTO ELECTRONICG DE VENTA t

“'Pagina: 2 da 2

Validaridn DIAN: 20250120 a3

.: mmo m#u ZQ.. c«m um_ mé Jn.?_ﬁmuﬁ
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Pagina 1 de 2 REALIZAR ENTRADA Y SALIDA DE BIENES EN LOS
Codigor1LF-FR-0095 ALMACENES
Fecha: 28/07/2024 .
eena RECEPCION DE BIENES | POLICIA NACIONAL
Version:2

. UNIDAD PRESTADORA DE SALUD HUILA
Recepcion de bienes No.__ 002-ANNAR

Ciudad 'y Fecha: 17 de enero 2025
Hora: 12:00 horas
Lugar: Almacén Unidad Prestadora de Salud Huila

1.~ VERIFICACION DE LOS DOCUMENTOS QUE SOPORTAN LA ENTREGA DEL BIEN

Siendo fas 10:00am del dia, 17 de enero 2025, se retinen en el almaceén, de la UPRES Huila, con sede en Neiva:
los sefiores, - los sefiores, PT EDNA VIVIANA URBANO RAMOS Almacenista Unidad Prestadora de Salud Huila
y la sefiora bacteridloga SM108. FABIOLA SANCHEZ MOLINA Responsable Servicio Laboratorio Clinico con el
fin‘de realizar la recepcion de los bienes producto del producto del CONTRATO DE SUMINISTRO No. 07-8-
20302-2 de fecha 29de noviembre del 2024, suscrito con la firma ANNAR DIAGNOSTICA IMPORT SAS los
cuales estén autorizados por la DISAN, para lo cual se verifican los documentos gue soportan la entrega,

constatando que estén debidamente firmados y legalizados.
CONTRATO DE SUMINISTRO No. 07-8-20302-24 del 29 de noviembre de 2024

Plazo de ejecucion del contrato 24 Mmeses a partir de la fecha de inicio, Cumplic: 8l__X_ NO

~OBJETO DEL CONTRATO: SUMINISTRO. DE INSUMOS Y REACTIVOS PARA LOS LABORATORIOS:

CLINICOS DE LOS ESTABLECIMIENTOS DE SANIDAD DE LA DIRECCION DE SANIDAD DE LA POLICIA
NACIONAL.

1. RELACION DE LOS BIENES RECEPCIONADOS

NOMERD DE IDENTIFICACION

irem | ORIGEN | DESCRIPCION.DEL BIEN | CANTIDAD | DEL'BIEN / O LOTE {SERIE, | Uxﬁ';%?o | VALOR TOTAL
¢ O\ o CODIGO / MATERIAL ETC.)
e DISAN | AGAR MAGGONKEY _ 140 | L0l 1224055 fechade $4.092,00 & 572,850
2 DISAN | AGAR CROMOGENICO 140 |08 SA22E7 e aocha de $6.612,00 $925.630
3 | DSAN | ELECTROLITOS (Na, K. C) 00 | LN TS e e $23.094,00 saa10E00
VALOR TOTAL(| \'$6.117.360.00

NOTA: Si como parte def contrato se entregan ofros accesorios 0 manuales de' operacion adicionales, favor
relacionarios_: TUBOS TAPA- AMARILLA = AGUJAS MULTIPLE - ROLLO STIKER -~ CONTROLES
HORMONAS- CALIBRADORES-WASH BUFFER-CUVETAS DE REACCION-CD80- CONTROL TROPONINA

2.1 CALIBRADOS: Repuestos o equipos calibrados retomados a su respectivo taller. (Para el caso de aviacion).

NUMERO DE :
. ; : VALOR VALCR
f IDENTIFICACION DEL BIEN f
ITEM DESCRIPCION DEL, BIEN CANTIDAD O LOTE (SERIE, GODIGO UN:'E\?EEO Tﬁ'{lAAL
: MATERIAL ETC.)
NIA N/A /A IN/A NIA N/A
TOTAL

2.2 INSERVIBLES: No se reciben repuestos 0 equipos en'condiciones inservibies. (Para el caso de aviacién).

; . . ' IDENTIFTC?,&ESS DEL BiENy | - VALOR VALOR
iTEM DESCRIPCION DEL BIEN CANTIDAD UNITARIO TOTAL -
O LOTE(SERIE, COBIGO / A FIVA
MATERIAL ETC.)
NIA NIA ] NA WA NIA N/A

TOTAL

23 _Récepcién de bienes ingresados por valor diferente a pesos colombianos.
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Pégina 2 de 2 REALIZAR ENTRADA Y SALIDA DE BIENES EN LOS B
Codigo:1LF-FR-0095 ALMACENES :
Fecha: 28/07/2024 . Yk =

2.3 Recepcidn de bienes ingresades por valor diferente g pesos colomblanos.,
) CANTIOAD | VALORENDOLARES | VALOR UNTAGIDEN s VALOR UNT IO VALOR TOTAL EN PESOS |
NiA Nik A WA NIk T WA
! TOTAL

NOTA? Si jos bienes fueron fegepcionados en diferentes unidades, relacionar los siguigntes datos, asi:

| e | o e | M SEAr S | osscnwsioct e G

NiA NiA NIA NIA NIA

! s _ Enlrega Parcial: Sl NG _. Obsearvaciones;

«_- Entrega Total: St NO . Observaciones;
»  Los bienes recepcionados cumplen lag especificaciones t6cnicas, establecidas en ef Contrate: 8I__ (O NO__
Chservaciones
*«  Elproveedor cumplié a cabalidad con et abjetivo contractual Sl NGO
-| OBSERVACIONES:
COMPROMISOS: No Apiica.
REQIHERE )
CERTIFICADODE st [ | wo NUMERQ CERTIFICADOR
CONFORMIDAD:
REQUIERE
INFORME DE ¢
| spEcCiON pE. S L] wo NUMERO
- CALIDAD:
REQUIERE
CERTIFICADO DE '
st D NO NOMERO

‘| GARANTIA:

Nota! Los documentos que respaldan la presente recepelén de bienes, hacen parte-integral de la entrada al Almacén
correspondiente, la cual debe ser archivada dando cumplimiento a lo establecido enlas tablas de retencion dacumental,

ASISTENTES
GR. APELLIDOS Y NOMBRES UNIDAD CARGO FIRMA
PRESUT’E’\tgégA DE ADPHESTABOR @ U
PT | EDNA VIVIANA URBANO RAMOS A UNIDADPRESTADORA DE G ww Us
ST SALUDHUIA | SALUD HUILA e ‘“ o
. | UNIDAD :
' S5 PRESTADORA DE RESPONSABLE
SM10 | FABIOLA SANCHEZ MOLINAC\© | F;A%UD ORA DE |- LABORATORIO GLINIGO

INFORMACION POBLICA

Powered by 3 CamScanner




£ CANNAR

g eaith Technologies

ANNAR DIAGNOSTICA IMPORT SAS

NIT: 830.025,281-2
Email: vertas@annardx.com
Tel: 3187363 7668 .
TRyt Ros. #5061 22020 Avlorratenedor
BOBO5G 2105201 Gran Do b

BOGOTA DC

Centro Logistico Cl 15 68D-25
Mavil: 318'363 7668
Linea Gratuita:

U1B00018999¢

CLIENTE DIRECGION DE SANIDAD POLICIA NACIONAL
NIT 830041314- 4
DIRECCION CALLE 44 No. 50-5% CAN st 4027 S S
ClIUDAD Bogots, D.C FECHA EXPEDICION 2025-0%-24 04:34:49 OC CLIENTE MEIVA- ENER
EMAIL. siifnacion, Eﬁ_._Ea_mn:cs_ow@:__zsmo_m:am gov.co.Disan tesor@polici.gov.ca.Bianarvas@h FECHA VENGIMIENTO 2025-04-09 | No.INTERNO SF-09276
reo.p CONDICION DE VENTA Credito 75 dias No. PERIDO |
" FELEFONG , LUGAR DE ENTREGA DEL BIEN ¥/ PRESTACION DEL SERVICIO
CRA 22 SUR # 26 A 21 BARRIO FRONTERAS DEL MILENIO, Neiva - CO

1. Ajuste al Peso 1.0 Unidad(s) 1.00 1.000 0.0 0.0 0.00 1.00
AD-MP12-3 | 2. AGAR MACCONKEY, KIT x 20 INVIMA 2017RD- 1224058 2026-03-06 140.0 | Unidad(s) 3,438.65 481,411.000 0.0 19.00 91,468.00] 481,4%1.00]
PLACAS DE PETRI 80mm 0004554 ) :
AD-MP54-3 | 3, CHROMAGAR ORIENTATION, KIT x INVIMA 2017RD- BAZACBT 2025-02-21 140.0_| Unidad(s) 5556301 777.882.00 0.0 19.00 | 147,798.00) 777,882.00]
20 PLACAS DE PETRI 80-mm ' 0004554 :
53365 4. Prime Cafibrator Cartridge CCS INVIMA 2021 RD- 24295079 2026-03-27 200.0 | Unidad(s) 23,094.00 4,618,800.008 0.0 00 0.06) 4,618,800.00
Complete 200'Sampls (PRUEBA) 0006571

» aubU3 11aliG 1bEBY1 4435400785500 7L D4 55/bY1 c7 et o xR Mwm._wa..?wui r:&&n‘ﬁouvm Ul 4d3onalb a3t

Z .
U VALOR LETRAS: Geis Millories Giento Diccisiels Mil 1rescienios Sesenta Pesos ; TOTAL UNIDADES TOTAL TENS
a OBSERVACIONES: ’ 481.0 , 4

1
g TOTAL IMPORTE £,878,094.60
b "5 GOV o
_o/n TOTAL BASE GRAVABLE 1,259,288.00
(- . IVA 19.00 % 239,066.00
d YESID ALEJANDRO PARRA LOZANC -
R_. EJECUTIVO DE VENTAS TOTAL NETQ A PAGAR COP $ 6,117,360.00
N 5 : i

afidavion DIAN: 2025.01-24 94:30:53

HEPRESENTACION GRAFIGA DEL DOCUMENTO ELECTRONICO DE VENTA i £

Pigina: 1 da i)

Soflware Propio: Divig S.A.5. Nit: 901.202.815 - Nombre del SW,; DRIVERP

GS:20
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gportes Resumen de Pago por Administradora
ertlinea
DATOS GENERALES DEL APORTANTE ¢
identificacion | dv Razon Socfat Llase Aportante Sucursal Principal Direccion ] Ciudad-Departamento Teléfong | Exonerado SENAe
. ' : CBF
MIT 830025181 z ARMAR DISGROSTICA MPORT S A S A 200 DMAS LOTIZANTES COMPENSAR AVENIDA CALLE Z0-435-79 BOGOTA-8GGOTA D.E. 447573 S
DATOS GENERALES DE (A LIQUIDACTON .
Periodo Clave Fipo ) Fecha B Pago
Pensidn Saiud Pago Planilia Pianifla Limite Pago Banco Dtas Mora Yalor
202412 202501 7 1207515842 PBITEL0L £ 2025401/ _Z{}Z‘ifﬂiﬂﬂ, BANCOLOMEIA o 91,038,851,900

RESUMEN DE PAGO

AFP (ASMENISTRADORAS: 5) ' 704 $619,636,700 50 50 $619,536,700
cotFONDOS 231001 800,227,940 6 66 $64,906,600 50 e ' 554,906,600
COLPENSIONES, | 2514 906,336,004 ¥ 164 $185,229,300 56 50 5185,279,800
PORVENIR. - 230301 500,224,808 8 327 §252,569,000 50 50 $252,569;000
PROTECCION 230201 800,229,739 O 140 $102,337,500 50 50 $102,337,800
SKANDIA 230901 806,253,055 2 % $14,593,500 o 50 §14,593,500

ARL [ADMINISTRABORAS: 1) 726 $38,649,900 50 %0 $38,645,900
SEGURES BOLIVAR 7 560,007,503 2 726 $38,649,900 50 %0 538,649,900

CCF (ADMINISTRADORAS: 21) 707 §148,535,300 50 56 448,535,200
CAIAMAG CCF33 891,780,093 3 2 $561,800 ' %0 50 $561,800
COFREM oo 592,008,146 3 3 539,500 50 50 $539,500
COMFABOY Cleerio 891,500,212 & 7 51,848,000 50 s0 $1,868.000
COMFACALICA €CFi4 891,500,182 0 2 262,800 50 50 5362,900
COMFACESAR CCFLs BZL395,989 8 6 51,367,900 50 50 ' $1,367,900
COMFACOR ./ copte ) o1, 080,005 1 3 $356,200 50 so 256,200
COMPAMILIAR ATLANTICO  Cecror 850,101,994 9 3 £5,806,900 56 50 55,806,900
COMFAMILIAR CARTAGENA CCFo9 596,480,310°, 1 7 51,904,600 50 %0 70 5%1,508,500
COMFANILIAR GUANIRA CCF30 82,415,006 5 1 S181,200 50 s0 $181,200
COMFAMILIAR HUILA e 891,180,008 2 4 5875,700 ' 50 50! $875,700
COMPAMILIAR NARIRO CCFIS 599,280,008 1 4 5699,200 50 50 S 8698200
COMFAMIEIAR RISARALDA CCF44 81,450,000 6 $1,427,400 $0 T s (51,422,400
COMFAORIENTE CCFI6 890,500,675 & 6 s1,251,900 $8 i - $1,251,900
COMFASHCRE . | :- CCFi1 892,200,015 5 3 394,700 ' s0 40 T s
COMFATQLIMA.  ~ ccras 806,211,025 4 4 $905,400 i 50 - s © 5905400
COMFENALCO ANTIOQUIA CCFo3 590,900,842 & 30 G8341500 T g0 50 ' { $8,342,500
COMFENALEG QUINDIO CCF43 890,000,381 © 1 $185,600 _ $0 50 ' ' $185,600
COMFENALCG SANTANDER oo 890,201,578 7 6 51,508,700 (C 50 50 _ $1,508,700
COMFENALCO VALLE CCFS6 890,303,091 5 38 49,065,100 ‘ o %0 $5,065.100
COMPENSAR COF24 860,066,942 7 552 441,758,300 % s 10,758,800
CONFAMILIARES \ M CCFe BIDE0L490 5 4 ' $676,300 © . 50 $676,300

EPS (ADMINISTRADORAS: 17} - 726 $201,077,160 50 50 C o $201,077,150
ALANSALUD EPS {ANTES COLMEDICA) EPSA01 830,113,831 g 15 ' 35,660,700 5 30 55,660,700
ASMET SALUID EPS 548 ' " oESSC62 900,935,126 7 v $195,0000 %0 50 $195,000
camcorl (L ©ogoress o amEB2n 6 i 5280,700 G0 50 T ssere
CaPIfALSALUD. L EESCM 900298377 9 Ya T semewn o @ 50 $695,600
COMFENALCD VALLE EPSOE2 890,303,093 5 - $440,600 00 50 $440,600
cewipznsgﬂf . ' PS00E B60066942 7 M S4L50,600 ' 50~ 50 ' $42,530,600
CO0SALUD MOVILIDAD ESSC24, 0226715 3 3 see . 0% s $362,700
EPS MUTUALSER | CEPSOAE 806,008,304, . 7. 1 Sime00 50 S0 sz
EPS SURA (ANTES SUSALUE) EPSO10: 500,088,702 % 55 $33,250,200 ’ R ‘ 50 : $33,250,200
FAMISANAR =3 ' EPSOT7  BI0,003/564 7 R R ‘ 50 s =, . /$12,568,100
FosYeA ¥ Comnoor o Gotgmors 1- 3 $3,558,100 A 50 - $3,558.100
NUEVAGRS, _ o EPSO37 900,156,264 2. 30 STAM,500 80 ) o ) 57,470,500

Pagina 1de2 : _ | T 2025/01/2002:37 PM



GS-2025-007810-DISAN

aportes Resumen de Pago por Administradora
eniinea
DATOS GENERALES DEL APORTANTE
identificacion dy Razon Social Clase. Aportante Sucursal:Principat Pireccion Ciudad-Departamento Teléfono Exonerado SEMA e
iCBF
T 8I0025281 7 ANNARDIAGNOSTICA IMPORT 5. AS A~ 200 G MASCOTIZANTES :COMPENSAR AVERIDA-CALLE 20 #39-79 BOGOTABOLOTAD.E. L TAATSI H]
‘DATOS GENERALES, BE LA-LIQUIDACION
Pariodo Glave Fipo Fecha Pago
-Pensian Sajug Pago Planilla Planiita Limite Pago ‘Bancg Dlas:-Mora Valer
2024412 202501 1207516842 04804781207 E 20301424 202N HANCOLGMBIA 9 51.038.841,900

RESUMEN:DE-PAGD

NUEVAEPS MOVILIDAD EPS041 900;156,264. 2 b3 5204,400 S0 50 $291,480
. As;o.s.,ssnvuzlo OGCIDENTAL DE SALUD EPSO48 B0%;001,157 12 3 $1,870;800 50 $0 81,870,800
SAEUD-MIAEFS EPS046 900,914,254 1 Z $232;000 50 50 $232,000
SALUD TOTAL EPSGOZ 800,130;907 4 71 59,314,200 50 50 59,314,200
SANITAS ERS005 BO;251,4400 6 4 582,493,300 50 50 $82,493,300
3CBF {ADMINISTRADORAS: 1) 36 $18.565,000 50 50 $18,565,000
INSTITUTO: COLOMBIAND:DE BIENESTAR PAICBE #99,999,23% 2 36 $15:565;000 50 50 $18,565,000
FAMILIAR
SENA {ADMINISTRADORAS: 1} 36 $12,377,900 50 80 $42,377,900

SENA PASENA 899999434 1 36 50 50 $12.377,900

Pagina 2 de 2 2025/01/2002:37 PM
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CERTIFICACION DE PAGOS DE SEGURIDAD SOCIAL
Y APORTES PARAFISCALES .
(ARTICULO 50 LEY 789 DE 2002)

Yo JOSE FERNANDO RIVAS ARRIETA, en mi calidad de Revisor Fiscal de la
. empresa "ANNAR DIAGNOSTICA IMPORT S.A.S. identificada con NIT.
. 830.025.281-2, manifiesto que la empresa ha cumplido durante los seis (6) meses
anteriores a partir de la fecha de enirega de la presente certificacion, con los pagos
“al sistema de seguridad social ‘en salud, pensiones'y riesgos laborales y con los
.-aportes parafiscales correspondientes a. todos sus empleados' vinculados por- ("
./\contrato de trabajo, por lo que declaro Que se encuentra a PAZ Y SALVO contas -
Empresas Promotoras de Salud —EPS-, Fondos de Pensiones, Administradoras de, .
- Riesgos Laborales — ARL- Caja de Compensacién Familiar, Instituto Colombiano de
- Bienestar Familiar ~ ICBF- Y Servicio Nacional de Aprendizaje = SENA.

~ Mi firma como 'revisor fiscal se limita a la informacién de caracter contable seglin la
ley 43 de 1990, la'infofmacion diferente a la contable es suministrada por la
_administracién de la.compafiia y va ligada contra soportes. : '

- La presente certificacion se expide a los veinte (20)d l’a.é*p'iei mes de Enero de 2025,
dirigida a CLIENTES ACTUALES Y/O POTENCIALES.

Lose 2‘&\3@5

. .~ JQSE FERNANDO RIVAS ARRIETA
- Tarjeta Profesional No. 311497-T
- Revisor Fiscal

Miembro de Astaf Auditores y Consultores Contables S.A,S.

635RM.WY. 35
PEX +1(305) 59



GS- 2025f07810 DISAN

Auvditaria

CERTIFICACION

Yo JOSE FERNANDO RIVAS ARRIETA, en mi calidad de Revisor-Fiscal de {a
empresa ANNAR DIAGNOSTICA IMPORT S.A.8., identificada con NIT,
830.025.281-2 certifico que al mes de Enero de 2025 la compariia, se encuentra-a
PAZ'Y SALVQ con el pago oportuno con las Entidades promotoras de Salud EPS,
y al mes de Diciembre de 2024 con los aportes parafiscales, ICBF, SENA Y CAJAS
DE COMPENSACION; al igual que de fondos a pensiones y-Administradoras de
Riesgos Laborales‘ARL, que se derivan de la relacion laboral con sus empleados,
teniendo en cuenta las disposiciones legales vigenies para tal fin.

Mi firma como revisor fiscal se limita a lajinformacién de caracter contable segun-ia
ley 43 de 1980, la informacion diferente a la contable es suministrada por la
administracion de la compafiia'y va ligada contra soportes.

La presenie certificacidn se expide a los veinte (20) dias delbmes de Enero de 2025,
dirigida 2a CLIENTES ACTUALES Y/O POTENCIALES.

- L
ROAN wAVQS
FERNANDO RIVAS ARRIETA
Tarjeta Profesional No. 311487-T
Revisor Fiscal

Miembro de Astaf Auditores y Consultores Contables S.A.S,

Glicitn Prinopal o Oheing Itomadianal

Boz 35?’) 1268 i Minmi

Cral TR 97 - TP b | GIESBMWI 305U SuR 400, TL 3216
?——”‘f *RT(1) 255 6%“ Lo e +1{305) 395 4927

bty Indepnmciion

2u e

Z7 PrimeGlobal

s piimaglahal.ant

wwwastafceo . 0



GS-2025-007810-DISAN

DIRECCION DE SANIDAD - POLICIA NACIONAL
A DIRECCION DE SANIDAD NIVEL CENTRAL

Tl Nit;

830041314

Movimientos de Almacén

PAGINACYL DE 2
‘PROGRAMA: INFMMVAL,
V. 5000
M.Eol_\momm 15:25:29

.:E_OZ brmx>20m_u~ mm_..:mbz .

] ENC "ENTRADA ELEMENTOS CONSUMO SIN CONTROL

Arga Resp |

30023308 - AREA ADMINISTRATIVA ALMACEN DISAN

2

2710112025

.830041314 - FONDQ CUENTA mcmm_m4m§> DE m.pm.c_u POLICIA NACIONAL

43 - mz._.m>o>m

INGRESC A ALMACEN

A-FACTURA 239664 22/01/2025 0.00 2,173,980.00

, 1-FACTURA 240075 24/31/2025 0.00 6,117,360:00
) 1-FACTURA 240076 24/01/2025 0.00 57,740,340.00
+FACTURA 239655 22/01/2025 0.00 13,064,760.60

' 79,086,440.00

102178 | FBAR CHOGOLATE 360, UNIDAD T e aTe.00 1,578,080.00] _ 1.676,080.00

102170 »m.».w CROMOGENIE0 PAA UROCUL TIVD 720 CZ:U.}U 1 5,612,00 .A.ﬂoc_mnm.oo L.ﬂmc.mho,co

102160  [WOAR HECRTOEN 180 - UNIDAD 1 15,12B.00) 2,724,640.00 2,723,049.00

101271 AR ACCONKET 220 UNIDAD 1 4,002,000 . §00,240.00, 900,249.67

101390  AGARMACCONKEY CON SCRBITOL 40 UNIDAD 1 4,891.00 105,640.00 195,640.00
107260 (VAR MOELLER HIRTON a0 UNIDAD 1 A,748.00 18,840.00 185,840.00

10138 O o arakeotcbeus b 60 UNIDAD 1 12,569.00 7433400 743,340.0
SR sy & < URiAD i L R P T 59756000

i ._ 01270 AGAR SABOREAUD CON CLORAFENIGOL 100 ‘ CZHU..PD E] h.ﬂwmcc Aﬂm.moooo ) hﬂw.mﬁ_ovbo

02180 POARSALVBRETAERIGET 140 L UNIDAD 1 5,472.00 765,080,00 766,080.00

102177 GAR BANGRE CORDERO 880 UNIDAD 1 A.AM._«.OG uw.mm._...ﬂmc.co w.gd.ﬂmc.ﬁc

102164 PGAR THAYER MARTIY i 80 UNIDAD 1 7,279.00) 562,320.00 582,320,00

102172 [OARKLD PARA COPROCUCTIVO 40 : UNIDAD i 5,420.00 217,160.00 217,160.00

~TI03166  EALOC SELEMTO 14D UNIDAD i 307 00 1,008 980.00) 7,008,850.00

103082 mn“.oa TRIPTIGABA DE SOYA Yi( CALDO 180 UNIDAD 3 7.317.00 7477,060.04 1.337,060.00

02120 PLECTROTROS e, CL Ry 1200 PRUEBA 1 23,004.00 27,712,800.00 27,712,800.00

103083 MEDIO TOMA T AUNEFURAEDE ™ 200 UNIDAD i 2,401.00 480,208:00 450,200.00

103080 [oA ; 3400 UNIDAD i 9,096.00 30,926,400.00 30,926,400.00

" 5._9. bmnmu,mmn.ﬂ i Valor' VA * [ . Valer Dascuento °] < Costd Desmanta. .., |- Losto Financiacion | - Valor Total sin va Valor Total
TOIYNES TIFO , . B 76)096,440.00 3 095,440
. | -Valor Adgulsicién- | .- Valor WA~ Valor Beséuento : Costa Eam:n_m&oa g " ¥alor Totdl sin lva
TGRS | : ‘ . T s g SR A0 | 76,038,460
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GS-2025-007810-DISAN

Pagina 1de 3
Codigo: 2BS-FR-0045
Fechar 12-03-2021

Versic‘m:‘ 3

PROCESC ADQUIRIR BIENES Y. SERVICIOS

CONSTANCIA RECIBO A SATISFACCION DE BIENES O SERVICIOS

P pﬁ T

Ciudad y fecha: Z4deenero de 2025 ] ;.g‘ridg‘“w%

bl i

oREOson o: e (1S5

]
bt

Unidad: DIRECCION DE SANIDAD POLICIA NAGIONAL 5 % ooy Yoo "1~ 97

Rt GRS IAY
|

Tipo-de contrato 4 (_Marque el tipo de
contrato

Orden de compra

Contraio de cbra

Contrato de consultoria

Contrato de prestacion de servicios
Contrato de compraventa

Contrato de suministro X
Contrato interadministrative

Tipo de contrato

Contrate  faceptacion  de
oferta u orden de compra No. 07-8-20302-24

07

Constancia de recibido No.

Contratista: ANNAR DIAGNQSTICA IMPORT SAS:

NIT def contratista: 830.025.281-2

Objete  del” cortrate o | SUMINISTRO "DE INSUMOS Y REACTIVOS PARA LOS LABORATORIOS CLINICOS DE LQS}
aceptacion de oferta: ESTABLECIMIENTOS DE SANIDAD DE LA DIRECCION DE SANIDAD DE LA POLICIA NACIONAL

Instruriento de agregacién'y
niomero del Acuerde Marco
‘ Y-\ . JTONA
de Precios (aplica sélo para

drdengs de compra):

Vator ~ del l contrata ) SEIS MIL TRESCIENTOS SESENTA Y OCHO MILLONES QUINIENTOS CUARENTA Y GGHO MIL
aceptacion de oferta'u orden | CIENTO UN PESOS CON TREINTA Y CINGCO CENTAVOS ($6.368.548.10135) MONEDA CORRIENTE

de compra: INCLUIDO IMPUESTOS
(L Inicio: 29 de noviembre 2024
Ptazo de ejecucion: Terminacion: Veintitn (21) meses a partir de! acta de inicio.

21 de agosto de 2026, :

Fecha de vencimiento (aplica

soio  para' drdenes de NA
compra).

Lugar de ejecucién yfo

erirega NIVEL PAIS
Incumplimiento del plazo de . Nothay incumplimientos

gjecucion SI___ NO_X_

Nombre detl

supervisoricoordinador  del Capitan Marcos Eduardo Cardenas Mufoz
contrato  yo-cargo  que | Jefe GrupoRed de Apayo Diagnéstico y Terapeutico
desempefia: "

D14 al2
Fe'cha,de entrega certificada: Del: 14101/2025-af 20/01/2025
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Pagina2de3
Codigo: 2BS-FR-0045
Fecha: 12-03-2021

PROCESO ADQUIRIR BIENES Y SERVICIOS

CONSTANCIA RECIBO A SATISFACCION DE BIENES O SERVICIOS

Version: 3 POLICIA NACIONAL
Descrip- Valor a
Unida | Recurs cidn del bien o Valor Valor amogiiea
d (¢ . e rylo Valor a pagar
. servicios recibido facturado
Valor que se esta certificando . desconta
) recibidos
con ia presente constancia | o 1 r*
de recibido de la vigéncia.{'| SUMINISTRO
2025 ' DE INSUMOS Y
+  REACTIVOS $14.439.970, | $14.439.970, $14.439.970,0
DISANG= 18 PARA LOS 00 00 0.00 90
| LABORATORIO
s cLiNicos

Los insumos fueron entregados en los establecimientos de sanidad policial de las-Unidades prestadoras
de salud como consta en los documentos @nexos a este ras y relacionados a continuacién:

UNIDAD REMISION FECHA TOTAL
CLINICA DEL SUR 02 14{01/2025 $ 246.220,00
Acta de recepcion de bignes ATLANTICO 002 2010120258 $ 12.351.250,00
CALDAS 02 1410112025 : $ 1.049.060,00
META . D45 ATH 2025 $ 793.440,00
TOTAL $ 14.439,970,00
\ ] ' S VALG NOTA CR T ;
NO,FACTURA | UNIDAD FECHA FACTURA IR o Dggg.%m o VALOR NETQ
FY 240127 DISAN 2410112025 24822000 ] U $ 246.220,60
N 240128 DISAN 2418142025 $12.351.250,000 0 $12.351.250.00
BV 2401929 DISAN 2410112025 § 1.049.060,00 e $1.049.060,00
FV240130 DISAN 2476112025 $753.44000 | 0 e $ 793.440,00
Yalor total bienes ylo servicios recibides $ 14.439.970,00

CONCEPTQ DE CUMPLIMIENTO: Ef presente RAS avala el pago, de conformidad a lo establecido en la'cldusuia Cuarta
- fel Anexo 1 DATOS DEL CONTRATO. Dentro del plazo establecido, cumpliendo con las especificaciones técnicas del
contrato.

- NOTA: para la radicacion de la constancia de recibo o satisfaccion, el supervisor deberg acompadiaria, con s informe de
supervisién carrespondiente al periode o la entrega certificada, junto con lapublicacion de la factura por parie'de! contratista
en ¢l SECOP I — Plan de pagps i

Capitan MARCOS EDUARDO CARDENAS MUNOZ

Jefe Grupo Red de Apoyo Diagndstico v Terapéutico
Supervisor contrato
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Pagina 1 de 4

Codigo: 1LF-FR-0085

REALIZAR ENTRADA Y SALIDA DE BIENES EN LOS

ALMACENES

Fecha: 28/07/2024

Version:2

RECEPCION DE BIENES

POLICIA N

i

ACIONAL

Hora: 14:458

Giudad y Fecha: Bogotd, 14 enero de

Recepcidnde bienes No. 02

2025

Siendo las 14:45 horas del dia _14 del mes 01de! afic 2025, se retinen en sl
de salud,clinica dé la policia sede sur, los sefores Sl Caroling Areval ,
con el fin de realizar la recepcidn delos bienes de acuerdo a contrato 07-8-20302-24 de fecha 18 de agostode
2024, suscritc con Ia firma _Annar diagnostica (o donados por

Lugar: Calle 518 sur N° 90-07 laboratorio clinico, Clinica de'la policia sede sur
4. VERIFICACION DE LOS DOCUMENTOS QUE SOPORTAN L& ENTREGA DEL BIEN

LABORATORIOCLINICO, CLINICA DE LA POLICIA NACIONAL, SEDE SUR

Almacén de la unidad prestadora

o Pefia vy la bacterioléga, Paola Gomez,

. medianie ¢ documento

de fecha: ), para’lo cual se verifican los documentos gue soportan la entrega.

relacionarios

NOTA: 81 como parte del cont

Soporie No. _REM-25-200480 de fecha: 14-01-2025 JAdicion No, de
fecha:
Plazo de gjscucidn del contrato ,Cumplio: Sl_x__ NO
Prorroga o modificacion No de fecha
OBJETO:
2. RELACION DELOS BIENES RECEPCIONADOS
NUMERD D& )
i 3 DENTIFICACION - | MELOR 1 vaop
TrEm DESCRIPCION DEL BIEN CANTIDAD DEL-BIEN [ O LOTE S TOTAL
- {SERIE, CODIGO/ A + VA
. MATERIAL ETC.) ' ‘
8- + Agar Macconkey, Kit X 20 placas de Petri 80mm Ay 1224058 % 4_.092 183880
t 1. Agar Sangre, Kit x 20 placas de Pet $0mm 20 2724096 | $4.127 | 3 540
TOTAL $ 248.220

rato ‘'se -entregan ‘otros accesorios o manusles de operacién adicionales, favor

21 CALIBRADOS: Repuestos o equipos calibrados retomados a su respectivotaller. {(Para el caso de aviacion).
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Cédigo1LF-FR-80095

ALMACENES

REALIZAR ENTRADA Y SALIDA DE BIENES EN LOS

Fecha: 28/68712024

RECERCION DE BIENES

Versiénzz POLICIA NACIONAL
NOMERG BE
INENTIEICAGION DEL VALOR VALGR
ITEM DESCRIPCION DEL BIEN CANTIDAD BIEM / O LOTE (SERIE, UNITARIO TOTAL
CODIGOI MATERIAL | +1VA + VA
ETC.)
TOTAL

2.2 INSERVIBLES: No-se recibentepuestos o equipos en condiclonss Inservibles, (Para el caso de aviacién).

NUMERG DE
{DENTIFICACION DEL VALOR VALOR
FrEm DESCRIPCIGN DEL BIEN CANTIDADR BIENT O LOTE {SERIE, UNITARIO TOTAL
CODIBO [ MATERIAL + VA + IVA
ETC.)
TOTAL
2.3 Recegcidn dabienes ingresados por valor diferente 4 pesos-colombianos.
{TEM | CANTIDAD VALOREN .'VA‘"QR--“N”AR'O BN TasapE | RN VALOR TOTAL EN.PESOS
b DOLARES DOLARES. CAMBIO iiid i :
TOTAL
NOTA: Bilos bienes fugron recepcionados en diferentes unidades, relacionar los siguientes datos, asi:
. _ Moy FECHA DEL
‘ . GRADONOMBRES bk
UNIDAD POLICIAL QUE- | v popyy inog pep | POCUMENTO-QUE DESGRIPCION DEL BIEN CANTIDAD
RECIRE ALMACENISTA SOPORTA LA

RECEPCTION
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Cédigo: 1LF-FR-0095

REAL!ZAR ENTRABA Y SALIDA DE BIENES ENLOS

T ALMAGENES -,

Fecha: 2810712024

" RECEPCION DE BIENES

POLICIA NATIONAL

Versibn2
e (\‘Entrega Parcial: Slox NO. . Observacioneg:
" » EntregaTotaf S| NO____ . Observaciones:

» Elproveedor cumplis g cabalidad con el ohjetivo eontractual Sl

NO_

« ("Los bienes recepcionados cumplen las espacificaciones técnicas, -establecidas en ‘el Contrate S
. NO____  Observationes.

OBSERVACIONES::

‘COMPROMISOS:

REQUIERE
CERTIFICADO DE " §1
' CONFORMIDAD:

No | x| NOMERD | CERTIFICADOR

REQUIERE
INFORME DE

CALIDAD:

INSPECCIONDE ~ S! [ ] MO [~ NOMERO

REQUIERE
GARANTIA:

L

CERTIFICADQ DE I [:] No. %] N..‘llf!fMERCj}




GS-2025-007810-DISAN

Pagina 4 de 4
Codigo: 1LF-FR-0095
Fecha; 28/07/2024
¢ Vergion:2 ’

REALIZAR ENTRADA Y SALIDA DE BIENES EN 1L.OS

ALMACENES

RECEPCION DE BIENES

retencion documeantal,

Nota: Los docinmentos que respaldan la presente recepcién de bienes, hacen parte integral de la entrada al
Almacén correspondiente, la cual debe ser archivada dando cumplimiento alo establecido en las tablas de

H

. ASISTENTES o N
GR. APELLIDOS Y HNOMERES UNIDAD CARGO FIRMA
A " Responsable I T Y T
S Carolina Arevale Pefia almacén activos fijos }},\(i}\,ﬁ*{}{é\,&ﬁﬁ}
_ , Respansable fof v
CPS QOscar Andres. Moreno Rodrigusz labaratorio clinico f@— (
CPS | Michasl Marentes Pefia | Bacterislogo f#c,gkg&._-iwﬁe% ‘&

INFORMACION PUBLICA
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Caodigo: 1LF-FR=0095

REALIZAR ENTRADA Y SALIDA DE BIENES EN LOS
ALMACENES

Fecha; | '28/07/2024

Versidn: 2

RECEPCION DE BIENES

POLICIA NAGIONAL

UNIDAD PRESTADORA DE SALUD ATLANTICO
Recepcidn de bienes  No. 5’/}'\}1

Ciudad y Fecha: Soledad, 20 de Enero del 2025
Hora: ) 11.00 horas

Lugar: Avenida circunvalar N.45-124 Almacén Unidad Prestadora de Salud Atlantico
1. VERIFICACION DE LOS DOCUMENTOS QUE SOPORTAN LA ENTREGA DEL BIEN

Siendo las 11.00 horas del dia 20 de Enero del 2025, se retinen en ef Almacén de 1a Unidad Prestadora de Salud
Atlantico, los sefiores| CT STEFANY CAMARGO YIME Jefe Establecimiento de sanidad Complémentario DEATA
. el sefior S| MARLON HERNANDEZ ACUNA jefe de Almacén Unidad Prestadora de-Salud ATLANTICO y la
sefiora bacteridloga SM146 LUNIBETH RADA GONZALEZ Responsable laboratorio clinico de la Unidad
Prestadora de Salud Atlantico, con el fin de realizarla recepcion de los bienes producto del contrato No. 07-8-
20302-24 de fecha 3 de Diciembre del 2024, suscrito con la firma ANNAR los cuales estan auterizados por la
DISAN, para lo cual'se verifican los documentos que soportan la entrega.

Soporte Contrato No. 07-8-20302-24 No. de fecha: 3 de Diciembre 2024
Adicion No. N/A__ cde'fecha:

Plazo de ejecucion del contrato

, Cumplié: Sl_x.2~ NO

Prosroga’ o modificacion No N/A de fecha

OBJETO DEL CONTRATO: SUMINISTRO DE INSUMOS Y. -REACTIVOS PARA LOS LABORATORIOS
CLINICOS DE 1.0S ESTABLECIMIENTOS DE SANIDAD DE LA DIRECCION DE SANIDAD.DE LA POLICIA
NACIONAL. R

2. RELACION DE LOS BIENES RECEPCIONADOS

3.

iTEM

DESCRIPCION DEL BIEN

CANTIDAD

NUMERQ DE IDENTIFICACION
DEL BIEN/ O LOTE (SERIE,
CODIGO f MATERIAL ETC.)

VALOR
UNITARIQ

VALCR TOTAL
+ VA

Grupg 3
ftem 1

AGAR SANGRE

200

LOTE: 2724006

FECHA DEVENCIMIENTO:
27/03/2025

REGISTRO INVIMA:
2018RD -0005221

TIPO DE RIESGO: |

CASA COMERCIAL: ADBIO

+ VA

$4.27

825.400

Grupo 3
tern 2

AGAR CHOCOLATE

80

LOTE 0224051

FECHA DE VENCIMIENTO:
013/03/2025

REGISTRO INVIMA:
2019RD-0005794
TIPO'DE RIESGO: |

CASA COMERCIAL: ADBIO

$4.378

$

$

350.240

Grupo 3
tem 3

AGAR MACCONKEY

340

LOTE: 1224058
CANTIDAD : 80

LOTE 1224059
CANTIBAD: 280

FECHA DE VENCIMIENTO;
06-03-2025

REGISTRO INVIMA:

$4.092

$

1.391.280
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2017RD<0004554
TIPO.DE RIESGO: |
CASA COMERCIAL: ADBIO

Grupo 3
ftem B

AGAR CROMOGENICO

LOTE: 3424287

FECHA DE VENCIMIENTO:
21/02/2025
REGISTROINVIMA:
2017RD -0004554

TPO DE RIESGO: |

CASA COMERCIAL: ADBIC

140

$6.612

$ 925.680

Grupo 3
[tem-10

CALDO TRIPTICASA DE
SOYA Y/O CALDO BHI

LOTE: 4324021

FECHA DE VENCIMIENTC:
05/06/2025

REGISTRO INVIMA:
2017RD -0004674

TIPO DE RIESGO: |

20 | CASA COMERCIAL: ADBIO

$7.317

$ 146.340

Grupo 3
ftem 24

MEDIO SELECTIVO Y
CROMOGENICO PARA
RECUPERACIONY
DETECCION
STREPTOCOCCUS DEL
GRUPO B

LOTE: 5724012

FECHADE VENGIMIENTO:
07/02/2025

REGISTRQ INVIMA;
2017RD 0004674

TIPQ BE RIESGO: |

40 | CASA'COMERCIAL: ADBIO

$12.389

$ 435.560

Grupo
insumos
#em
30

MEDIO TOMA Y
TRANSPORTE DE
MUESTRAS
MICROBIOLOGICAS

LOTE: 241165500

FECHA DE VENCIMIENTO:

025/04/2026

REGISTRO INVIMA:
2018RD -00182¢1

HPO DE RIESGO: |
50

$2.401

$ 120.050

Grupo
insumnos
ftem
62

PROTEINA C REACTIVA
SEMICUANTITATIVA
POR LATEX

LOTE: 558

FECHA DE VENCIMIENTO:
2026/07

REGISTRO INVIMA:
2018RD -0003823

TIPO DE RIESGO: |

CASA COMERCIAL:

1500 | SPINREACT

$779

$ 1.168.500

Grupos
85

item4

ELEGTROLITOS (Na, K,
ch

LOTE: 24312048

FECHA DE VENCIMIENTO:
29-04-2026

REGISTRO INVIMA,
2023R0D -0008274

300, D TIPO DE RIESGO: |

$23.094

$ 6.828.200

TOTAL

$ 12.351.250
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Codigo: 1LF-FR-0095 ALMACENES |
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Tm? ism 202 RECEPCION DE BIENES POLICIA NAGIONAE }
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NOTA: Si como parie del contrato -se;"entrega-n atros accesorios 0 manuales de operacién adicionales, favor

relacionarlos.

2.1 CALIBRADOS: Repuestos o equipos calibrados retomados a su respectivo taller. (Para el caso de aviacian).

. — ] Y . VALOR VALOR .
DESCRIPCION DEL NUMEROG DE IDENTIFICAGION DEL BIEN /0 LOTE (SERIE, L VA
TEM RIEN + {CANTIZAD CODIGO.! MATERIAL ETC). UNITARIO o

TOTAL

2.2 INSERVIBLES: No se reciben repuestos o equipos en condiciones inservibles. (Para el caso de aviacion).

,_ETEM D:ssc-a;;g?m DEL lantipapl  NOMERC DE.iDEng:’GI%ﬁﬁ;?# DEL EEE%{)Q LOTE (SERIE, U",ﬁ&fo ‘%ﬁf
TOTAL -
‘ 23 Recepcion de bienes ingresados por valor diferente @ pesos colombianos.
rem | CANTIDAD VALOREN | VALORUNITARIO ER | ~TASADE | (nTanoen | VALORTOTAL EN PESES
! DOLARES _ BOLARES CAMBIO PESOS ‘

TOTAL

NOTA: Si lgs bienes fueron recepcionados en diferentes unidades, relacionar los siguientes datos, ask:

. Noy FECHADEL.
o GRADG NOMBRES
UNIDAD POLICIAL QUE. | G ape | 1nOS DEL Df?ggyggf E&UE DESCRIPCIGN. DEL BIEN CANTIDAD

BECIBE '
ALMACENISTA RECERCION:
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@gina 4 de 4 4 REALEZAR ENTRADA YSAUDA DE BEENES EN LOS -
Cedrgc 1LF~FR-0095 ALMACENES
Fec};i ) _2_3/07!2024 I I A £
] VEFSIén_Z = RECEPCION DE BIENES } POUCEA NﬁCfONAL
oA ”En—ts:e“éé Parcial: - SU{ No_ T _C”)Es“éf{réc;ones - \\ s
- . * Entrega Total: SI___NO__ X . Observaciones:
: * - Los bienes. recepcionados cumplen ias especificaciones técnicas, establesidas en el Contrato: .
SI___ NO_ | Observasiones
. Ef proveedcr cumpi}é a cabahdad con e objetwe nontractuai Si NO X

OB3ERVAC?ONES Se recibe los productos en las Remisiones REM 25-200438

f
!
“

Nota: Los. documentos que respaldan 12 presente recepcion de bienes, hacen parte integral de fa entrada. al
Almacén correspondiente, la cual debe ser archivada dando cumplimiento a {o establecido-en las tablas de
retencion documental. -

ASISTENTES R
GR. APELLIDOS YNOMBRES  : UNIDAD | CARGO
UNIDAD
- PRESTADORA JEFE ESPCO
CT | CAMARGO YIME STEFANY DE SALUD T DEATA
: ATLANTICO. (|
UNIDAD JEFE DE ALMACEN
PRESTADORA UNIDAD

SI" | HERNANDEZ ACUNA MARLON DE SALUD | PRESTADORA DE
: ATLANTICO | SALUD ATLANTICO
| : " RESPONSABLE

, UNIDAD. LABORATORIO
SM 148 | RADA GONZALEZ LUNIBETH PRESTADORA | CLINICO UNIDAD
DE SALUD PRESTADORA DE

ot SALUD ATLANTICO |

INFORMACION PUBLICA

COMPROMISOS:

REQUIERE D C '
CERTIFICADO DE - §i NO ! .vi NUMERO ' CERTIFICADOR
CONFORNIDAD: :

| REQUIERE

INFORME DE e _

INSPECCION DE ST | | NO NUMERO }
CALIDAD: ‘

REQUIERE

GERTIFICADO DE 81 NO .| NUMERO

GARANTIA: D -
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Pagina 1 de 3 REALIZAR ENTRADA Y SALIDA DE BIENES EN LOS

Codigo: 1LF-FR-0085 ALMACENES

oona: 2e/07/2024 RECEPCION DE BJENES A NAC
Versiéh:2 POLICIA NACIONAL

UNIDAD PRESTADORA DE SALUD CALDAS

Récepcién de bienes No.02
Ciudad y Fecha: Manizales, 14 de Enero 2025

Hora: 09:00 Hotas
Lugar: UNIDAD PRESTADORA DE SALUD CALDAS

1. VERIFICACION DE LOS DOCUMENTOS QUE SOPORTAN LA ENTREGA DEL BIEN
Siendo las 09:00 horas del dia 14 del mes enero del afio 2025, se rednen en el Almacén de la Unidad Prestadora
de Salud Caldas, el sefior intengdente ALEXIS ALEJANDRO TABARQUINO ALZATE Encargado Almacén Unidad
Prestadora de Salud caldas y la bacteridloga Coordinadora del Laboratorio UPRES Caldas SM-116 ANA MARIA
AGUDELQ GOMEZ, con el fin de realizarla‘recepcion de los hienes de acuerdo al contrato No 07-08-20302-
2024 de fecha 29 de noviembre 2024, suscrito con la firma ANNAR DIAGNOSTICA IMPORT S.A.S para lo cual
se verifican los documentos que soportan {a entrega.
Soporte No, 07-8-20302-24 de fecha: 29 noviernbre 2024 Adicién No. NA de fecha:
Plazo de ejecucitn del contrato 21 meses a partir de la fecha de inicio, Cumplic: SILUX . NO

Pr.drroga o modificacion No de fecha

OBJETO: SUMINISTRO DE INSUMOS Y REACTIVOS PARA L.OS LABORATORIOS CLINICOS DE LOS
ESTABLECIMIENTOS DE SANIDAD DE LA DIRECCION DE SANIDAD DE LA POLICIA NACIONAL. '

2. RELACION DE LOS BIENES RECEPCIONADOS

NUMERQ DE IbENTiFlCAC!ON DEL BIEN / VALGR

iTEM | DESCRIPCION DEL BIEN- | CANTIDAD O LOTE (SERIE, CODIGO / MATERIAL UNITARIO VAL?"‘;J AOTA'-
: R ETC) +IVA
LOTE 2724006
: FECHA DE VENC 27/03/2025
11 AGAR SANGRE 100 55?;%?0 INVIMA 2018-RD- $4.127 $412.700

CASA COMERCIAL: ANNAR-

LOTE 1224058
FECHA DE VENC 06/03/2025
2001 AGAR MACCONKEY 100 ggﬁgﬂm INVIMA 2017RD- $4.002 $400.200

CASA COMERCIAL; ANNAR -

LOTE 6424287 . -
\s FECHA DE VENG 21/02/2025 -
3 |. AGAR CROMOGENICO 20 55;’535?0 INVIMA 2017RD-~ $6.612 ' §132.240

| 07 ) CASA COMERCIALL ANNAR

| LOTE 1624035
FECHA DE VENC 31/01/2025<, - )

ACAR BB R 20 . {'REGISTRO INVIMA 2017RD0004654 | $4.746 §94.920

CASA COMERCIALIANNAR

TOTAL $1.049.060
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Codigoer1LF-FR-0095

ALMACENES

REALIZAR ENTRADA Y SALIDA DE BIENES EN LOS

Fecha: 28/07/2024

Version:2

RECEPCION DE BIENES

15

POLICIA

NACIONAL

relacionarlos

NOTA: Si como parte(del contrato se entre

gan otros accesorios o'manuales de operacion adicionales, favor

BODITECH D-DIMER CONTROL ' RESMAS DE PAPEL
2.1 CALIBRADOS: Repuestos o equipos calibrados retomados a su respectivo taller. (Para el caso de aviacién).

NUMERO DE
) , IDENTIFICACION DEL VALOR VALOR
iTEM DESCRIPCION DEL BIEN GANTIDAD BIEN/O LOTE {SERIE, | UNITARIO TOTAL
. CODIGO./ MATERIAL +IVA +1VA
ETG.)
TOTAL

- 2.2 INSERVIBLES: No se reciben repuestos o equipos en condiciones inservibles. (Para el caso de aviacion).

NUMERO DE
) IDENTIFICACION DEL VALOR VALOR
iTEM DESCRIPCION DEL BIEN CANTIDAD BIEN./ O'LOTE {SERIE, UNITARIO TOTAL -
CODIGOD / MATERIAL + VA +1VA
ETC)
TOTAL

2.3 Recepcion de bienes ingresados por valor diferente a pesos colombianos.

VALOR

: VALOR EN VALOR UNITARIO EN TASA DE

ITEM | CANTIDAD DOLARES DOLARES CAMBIO UNI:;-;I)% EN VALORTOTAL EN PESOS
TOTAL

NOTA:Si los bienes fueron recepcionados en diferentes unidades, refacionar los siguientes datos, asi:

RECIBE

UNIDAD PCLICIAL QUE

GRADO NOMBRES
Y APELLIDCS DEL
ALMACENISTA

No'y FECHA DEL
DOCUMENTO QUE
SOPORTA LA
RECEPCION

DESCRIPCION DEL BIEN

CANTIDAD
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| ‘Pagina 3 de 3
Cégigo: 1LF-FR-0095

REALIZAR ENTRADA YSAL!BA DE BIENES ﬁ?d LOS
ALMACENES

Fecha: 2840702024
1 Varsitm2

RECEPCION DE BIENES

| POLICIANACIONAL

« Entrega Parcial S

«  Entrega Total: S

NO. —__Dbservationes:

NO , Observaciones,;

»  Los bienes recepcionadas cumplen ias especificationes iécnicas, establecidas en 6l Cantrato S
NO___ | Observaciones

*  Eiproveedor cumplié a cabalidad cdn &f objetive contraciual Si ' NO,

OBSERVACIONES; REMISION NUMERQ 25-200368

CONPROMISOS:

et e e T

| REQUIERE
CONFORMIDAD:

 CERTIFICADODE St | | %0 [ 1 nomero

| CERTIFICADOR |

REQUIERE
INFORME DE

S Si . NO NUMERO
INSPECCION DE D D

| CALIDAD: .

| REQUIERE
CERTIFICADO DE st

1 GARANTIA: E]

NO NUMERO

Nota: Los tocumentos gque respaldania presente recepcidn de blenes,
Almacén correspondients, a cual debe serarcmvatia dando cumplimie

hacen parte ntegral de ja entrada s}
ntoalo esfabieci_do en fas tablas ‘dg

rns _ | PRESTADORA A phiind
SM 118 | ANA MARIA AGUDELC GOMEZ DESALUD | | CLINICO UNIDAD

‘PRESTADORA DE
CALDAS | SALUD CALDAS

retencidn documental,
R ASISTENTES e T ]
GR._| 7 APELLIDOS Y NOMBRES UNIDAD CARGO FIRMA ]
; ' UNIDAD 1" JEFE DE ALMAGEN _
7 | ALEXIS ALEJANDRD | PRESTADORA | UNIDAD '
- |TABARQUINOALZATE . . | DESALUD | PRESTADORADE A [
- - CALDAS | SALUD CALDAS Q(r& @{Z—\_, i
RESPONSABLE
UNIDAD | LABORATORIO

,Zz b /M

INFORMACION PUBLICA
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UNIDAD PRESTADORA DE sALup META
Recepcion de bienesng D4s

Ciudag yFecha: v

.mavicencio, Meta 1 :
Hora: 10:00 horas 7 de enero de 2025
Lugar: g

1.

. ; torio dlinice de la-Unidad

n arla recepcidn de log bienes Producto’ de contrate No. 07-8-20302-24¢ fecha
10-Con la firma ANNAR DIAGNOSTICA IMPORT

DISAN, <an los documentos Que soportan g

legalizados,

ABLl0s cuales estan autorizados por ia.
mente fimados ¥

: icio, Cumplig: S X nNo
OBJETO bEL CONTRATO: SUMINISTRODE INSUMOS v REACTIVOS PARA LOS LARG
ESTABLECIMIENTOS DE SAMIDAD DE LA DIRECCION bE SANIDAD DE LA POLIC

RELACION DE LOS BiENES REGEPCIONADOS

RATORIOS CLINICOS BE LOS

IaNACIONAL
o2

TS

- ' m VALGR VALOR TGTAL
frem DESCRIPCION DEL Bien SANTIDAD NUMERC DE *Dg'égfé%ﬂcm%gm = { - ok
) . LOTE: 5424278 . 5‘ — ]
AGAR CROMOGERICY FECHADE JENCIMIENTO:21102/20 ez s
120 TiPO DE RIESGQ: 1 15000
PRUEBAR L 240- X
total . 19544000
NOTA: Si como parte del contralo se entregan otrog accesorios 0 manuales de Gperacton adicionales, faver
reia'cxonarios CANTIDAD DE NUMERQ DE IDENTIFCAGION DELBIEN NUMERQ-DE ?DEN:I’!?IGACEON DEL BEN ] .
DESCRIPCION DEY. giEN PHRUERAS . JLOTE {serig, eddigo, ete, LOTE Hozha wencimiento

 NUMERC bE ,
R IDENTIFICACION DEL BIEN / u\r’a?rﬁ?o VALOR TOTAL
DESCRIFCION DEL'BIEN " CANTIDAD | OLOTE (SERIE, CODIGO / -

+ VA
+ VA e
‘MATERIAL ETC))

TOTAL

2.2 INSERVIBLES: No se reciben repuestos o equipos en condiciones inservibles. {Para el

caso deaviagidn).

NUMERO DE LOR
AN e SEh Giniagy | NTARlo | VALORTOTAL
P N DEL BIEN CLOTE (S y VA
iTEM DESCRIPGIG MATERIAL ETG)

Powered by @ CamSrannar

uF E)
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,:" \ 4 e et - = X F_r..‘ e ee i e e s e it
i F’égfna 2de2 } REALIZAR ENTRADAY-SALIDA DE BIENES EMLOS
!L Codigo:1LF-FR-0085 ALMACENES
| Facha: 28/07/2024 - '
PPV AN RECEPCION DE BIENES
LEE?SEG[}. 2
prT i T T ” ' T
L B i TOTAL | |
2.3 Recepcion de bienes ingresados oo valor diferente @ pesos colombianos., ..
_ VALOR EN VALOR UNITARIOEN | TASADE | VALORUNITARIO ; :
TEM CANTID
: ANTIDAD DOLARES | DOLARES _ CAMBIO rjpeDs | VALORTOTALERRESOS
TOTAL 8
NOTA® Si fos bienes fueton recepcionados en diferentes unidades, relacionar los siguientes datos, ash
1 UNIDAD POLIGIAL QUE %RAD{) e A j
i ' L NOMBRES Y DOCUMENTO QUE , .
R RECISE APELLIDOS DEL SOPORTA LA DESCRIPCION DEL BIEN CARTIDAD
Dl ALMAGENISTA RECEPGION
.
P
= EntregaPargall Slx_. NO_ - . Observaciones:
i « - Entrega Total 8 NO_x.(; Observaciones:
'~ Los bienes recepcionados cumplen las especificaciones técnicas, establocidas en el Contrato; Sl_x__ NO___
i Chservacionss
i s Eiproveedor cumplio a cabatidad con el objetivo contraciual SI______ - NO
| OBSERVACIONES:

f Reisen 25.200357 DE enero de 2028

EOMPROWIS0OS:
i

|| REQUIERE CERTIFICADOC . [::‘
R O FORMDAD: s [ _]owo NOMERO CERTIFCABOR | 7]

i
i

|| BECUIERE INFORNEDE 5 D D .
©| INSPECCION DE NO X} NOMERO
(¢ CAIDAD: | X

- \nEQUIERE CERTIFICADO

' DE GARANTIA 51 NO NUMERO
i ]

ot

Nota: Los documentos que respeldan la presente recepclén dedilenes, hacen parts Integrat de faantrada at Atmacén correspondlents,

i f,l?ﬁﬂéf_‘{ﬁ?liﬁﬁi?_f_féi‘,i!ﬂ.‘!?ﬂ_a_“,@?;?_u!ﬂPﬁf!f‘lﬁl&ﬁ.il?,%.13.Plﬁ&!@?.?ﬂh_f.35‘*.&7!1?'3%1@1".!22'3‘.‘.5!‘..““*3%‘5.‘1?ma_‘z..ﬂ.ﬂ,,.. .
5 ASISTENTES - B
HooRC APELLIDOS Y HOMBRES UNIDAD CARGO " EIRMA
AR N T ORI SU—— e
) i WHIDAD PRES TADORADE JEFE DE ALMACEN UMIDAD @
i I JuaN JESUS BETANGOURT SERNA SALUD META PRESTADORA DE SALLD META )

i ! AW [Tm———— ol b [ S 1

TS - HESPOHSABLE LABORATORIO

{ 3 PRE GRADE
’ g 406 | © ALVAREZ LEON MARTHA MILENA GNDAD PRESTANORADE (1 cLnICO UNIDAD FRESTARORA OF (}WW: Q
P S It = S E P J

Powercd by ' CamScanner
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aoortes Resumen de Pago por Administradors
enlinga

DATOS GENERALES DEL APORTANTE X . .
ldentificacion [ dv Razow Sociat Clase Aportante Sueursat Principal . Direccion. ciudad-_bgparta_ﬁiento - Teléforre Exoner?gg; SENA e
NIT 836025281 2 AMNAR DIAGNQSTICA MPORT SAS &+ 200 O MAS CQTIZANTES . COMPENSAR AVENIDA CALLE 20 #39:7% BQGUT#BOGGTA D.E T44TITG 5t
DATOS GENERALES DE LA { TQUIDACION
Periodo Clave ' Tipey fecha Page -
Penstén Satud Pago / Planilla Planilia kimite Paga Banco . | plasMora Valor
200412 202501 TRO075H6842 H4BHTBL0 E 0251011 07540(28  BANCOLOMETA . R N 0 §%.038,841,900

RESUMEN DE PAGO-

AFP {ADMIMISTRADORAS: 5) N 7 5619,636,700 hiod 0 5619,636,700
COLFONDOS 7300+ 800,227,940 & &6 464,906,600 50 e 64,906,600
COLPENSIONES. 44 ) 960,336,004 7 164 $185,229,800 0 Tose $165,229,800
PORVENIR 130304 800,224808 8 27 252,569,000 ' 55 o 50 $252,569,000
PROTECCION 23001 800,229,739 0 40 $102,337,800 w o 07 et $102, 337,800
SKANDIA : 230961 se02830ss 2 0 §14,593,500 0 50 ' 514,593,500

ARL (ADMINISTRADORAS: ] 726 $38,649,900 0 0 $38,645,900
SEGUROS BOLIVAR 147 860,002,503 % 72% $38,649,900 50 ‘ 56 38,649,900

~CCF (ADMINISTRADORAS: 71} 707 548,535,300 0 %0 148,535, 300
CAIAMAG COF33 891,780,093 3 2 £561,800 o w0 $561,800
COFREM ceR ) H9n,000,145 3 3 §539,500 ' [ R $539,500
COMFABOY ‘ CCFI6 891,800,213 8 7 $1,866,000 50 ' I $1,868,000
COMFACAUCA CCF14 894,500,182, 0 z s362,900 so 50 5362,900
COMPAGESAR : ot 892350589 8 & $1,367,900 40 o 0 $1,367,960
COMFACOR " " cepte OO a9t 080,005 1 2 §386,200 sw 50 $356,700
COMFAMILIAR ATLANTICO CCFoO7 890,501,994 9 n 45,825,900 S0 Lo e $5,806,900
COMPAMILIAR CARTAGENA CORS 890,480,310 1 7 $1,904,600 ) A\ s0 $1,904,600
COMFAMILIAR GuASIRA |\ ' CCF30 892,415,006 5 Sy 5181,700 s s $181,200
COMEAMILIAR HUILA corz O ee,mo008 2 4 5875,700 50 T s 875,700
GOMFAMILIAR HARIND CCF35 897,280,008 1 4 $699,200 O R N 499,200
COMFAMILIAR RISARALDA ' CoFa4 891,480,006 1 6 §1,427,400 0 0 1,477,400
COMFAQRIENTE . CCE3 890,500,675 & 6 1,751,500 50 ' o ' $1,751,900
COMPASUCRE ' " ccRm 592,200,045 5 7 S394,700 o s 4394,700
COMFATOUMA corz mmaMes 1000 4 905,400 ' 0 T L s o $905,400
COMFENALCO ARTIOQUIA ' R 290,900,862 6 0 £8,342,500 SR T g A 58,342,500
COMFENALLO QUINGIZ, © COF&3 . (890.000,381 O 1 $185,600 ol T e \ $185,600
COMFENALGO SANTAMDER C T cera 890,201,578 7 6 w00 oL so 50 51,508,700
COMFENALCO VALLE . CCF58 890,303,095 5 3 53,085,100 T ke L a5 w 59,065,700
COMPENSAR 7 CoF24 860,066,982 7 552 Stiozse800 5000 " 0 ~ Csr40,256,800
COMFAMILIARES: ' : CCFPY - (BREObA% 5. . 4 w0 ol 50 $676,300

EPS (ADMIMISTRADORAS: 17) 726 $20%,077,100 © 50 201,077,100
ALIANSALUD EPS. (ANTES COLMEDICA) -\ - 'EPSOD1 830,113,831 0. BT 5,660,700 o 00 h $5,660,760
ASMET SALUD EPS SAS T Esseer wogssads 7o T o lsesgen 0 .9 0 $155,000
CAJACOPI AN - goress, o ot s 6 1 $280,700 . 50 $280,700
CAPITALSALMD ' epsca4 | 900298371 9 - S T sese0n o so o R 655,600
COMFENALCO VALLE - EPSOTZ 890,303,093 5 T s D R ) ' $440,03
COMPRNSAR  C . 0\ S0 G069 7 143 42,530,600 L s e L o $42,530,600
COOSALUD MOVILIDAD : ESsC24 ) 900,226,715 3 Taeon T mame o 0% , $362,700
£PS MUTUAL SER o ' L CERSO4E . 806,008,334 7 1 L smel C N s . s B $172,500
£PS SURA (ANTES SUSALUD) : " gpsot 800,088,702 2 55 533,250,200 I e o 50 . $33,750,200
FAMISANAR A ST sw00aer 7 x: 588,00 S s G e T Ul
FOSYGA DU wmest - lsonoszete o 3 s Sl 0T g VU s3sse00
NUEVATE.PLS, : T eesoer soosezes 2. 3 T s7a0500 o e T & §7,170,500

Pagina 1de2 - L ef T 2025/01/2002:37 PM
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aportes Resumen de Pago por Administradora
eniinea :
DATOS GENERALES DEL APORTANTE
Identificacién | dv Razon-$ocial Glase-Aportante Sucursal-Principat Direccion Cludad-Departamente | Teléfono Exonerado SENA ¢
HIT 330025781 B3 ANRAR:DIAGHRSTICA IMPORT S A S A« 200.0, HAS:COTIZANTES "COMPENSAR AVEMIDA-CALEE 20083979 BOGOTABOGOUTA D.E, T447579 Sl
DATOS GENERALES, DE: LA EIGUHDACION
Perlodo Clave Tipe Fecha Pago
Bensian Salug Pago Planilla Planilla Limite Pago Bango ‘Dlas-Mora Valor
2024592 2025:01 1207516842 9480478207 £ Z02EH01I: LG25I0FE0BANCOLOMBIA, i) 51.038.841,900,

RESUMEN:DEPAGO

NUEVA:EPS MOYILIDAD RS04 900,156,264 2 5291,400

. Asao;s_ SERVIEIO:GCGIDENTAL DESALYD EPSO18 805,001,467 2 3 S1,876:060 50 50 £1,870,800
SALUD: MIACERS EPSO48 S0noTa 25 1 2 $2323000 %0 50 $732,000
SALUD) TATAL £ Crbsom 800, 130907 4 7 $9.314,200 %0 50 49,314,200
SANITAS  Epsous BOO,I51,440°, 6 244 $82,493,300 50 40 $82,493;300

HCBF {ADIINISTRADORAS; ) 3% 518,565,000 50 s0 518,565,000
INSTIUTO.GOLOMEANODE BIENESTAR PAIGBF 89%,998:23% 2 g3 18565000 50 50 S18,565:000

EAMIEIAR

SENA {ACMINISTRADORAS: 1} 3 $12,377:900 50 50 $17,377,900
SENA PASENA 99,090,054 1 3 50 50 $12,377,900

Pagina 2 de 2 ' ' 2025/01/20 02:37 PM
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CERTIFICACION DE PAGOS DE SEGURIDAD SOCIAL
Y APORTES PARAFISCALES
(ARTICULO 50 LEY 789 DE 2002)

Yo JOSE FERNANDO RIVAS ARRIETA, en mi calidad de Revisor Fiscal de la
empresa’ ‘ANNAR DIAGNOSTICA IMPORT  S.A.S., identificada con NIT.
830.025.281-2, manifiesto que la empresa ha cumplido durante los seis (8) meses
anteriores a partir de la fecha de entrega de la presente certificacion, con los pagos
al sistema de seguridad social en salud, pensiones y riesgos laborales y con los
apories parafiscales correspondientes a todos sus empleados vinculados por
contrato de trabajo, por lo que declaro que se encuentra a PAZ Y SALVO con las
Empresas Promotoras de Salud — EPS-, Fondos de Pensiones, Administradoras de
Riesgos Laborales — ARL- Caja de Compensacion Familiar, Instituto Colombiano de
Bienestar Familiar — JCBF- Y Servicio Nacional de Aprendizaje -~ SENA.

Mi firma como revisor fiscal se limita a la informacién de caracter contablé ‘segun la
ley 43 de 1990, la informacion diferente a la’contable es suministrada por la
administracion de la compafiia y va ligada ‘contra soportes.

La presente certificacion se expide a los veinte (20) dias del mes de Enero de 2025,
dirigida a CLIENTES ACTUALES Y/O POTENCIALES.

ff ¥ -
Ole S Way
E FERNANDO RIVAS ARRIETA
Tarjeta Profesional No. 311497-T '
Revisor Fiscal
Miembro de Astaf Auditores y Consultores Contables S.A.S.

“ietnn Privsinad Offeing Tterpsiofotal
Begotd 5.8 b Mimmi a
CHOI3MOAT - THPinoh | BRSSNIW 36 ST/ 401, FL 32160
PRE-5FT) 206 580% NOFBX +10206Y 595 s022 :
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CERTIFICACION

Yo JOSE FERNANDO RIVAS ARRIETA, en mi calidad de Revisor Fiscal de la
empresa ANNAR DIAGNOSTICA IMPORT S.A.S. identificada con NIT.
830.025.281-2 certifico que al mes de Enero de 2025 la companiia, se encuentra a
PAZ'Y SALVQ con el pago oportuno con las Entidades promotoras de Salud EPS,
y al mes:de Diciembre de 2024 con los aportes parafiscales, ICBF, SENA Y CAJAS
DE COMPENSACION, al'igual que de fondos a pensiones y Administradoras de
Riesgos Laborales'ARL, que se derivan'de la relacion laboral con sus empleados,
teniendo encuenta las disposiciones legales vigentes para tal fin.

Mi firma como revisor fiscal se limita a la-informacion de carécter contable seginla
ley 43 de 1990, la informacién diferente a la contable es suministrada“por la
administracion de la compafiia y va ligada contra soportes.

La presente certificacion se expide a los veinte (20) dfas delmes de Enero de 2025,
dirigida a CLIENTES ACTUALES Y/O POTENCIALES.

| 1)
lose i@kw @S

FERNANDO RIVAS ARRIETA

Tarjeta Profesional No. 311497-T

Revisor Fiscal

Miembro de Astaf Auditores y Consultores Contables S.A.S.

Oficina iternaoiann
[t

Gificing Pringioal
Donotd L,
Sl N 3Me 97 - 7B Pisn GASHBMON 30 51 5wt 407, FL 33184

PRY “57{1) 256 6829 L PBY+1{305) 398 422 SEC cenn o wwwastafeo

U ———
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. Z - ]
_ T DIRECCION DE SANIDAD - POLICIA NACIONAL PAGINAZ DE 2
| et PEROGRAMA: INPMMVAL
P M 1 - DIRECCION DE SANIDAD NIVEL CENTRAL V. 5000 "
o fa i e -
.. ¢ Jo ! Nit: 830041314 2B/01/2025 12:42:50
LR S/ . P .
| =5 mww.w\ ' go<—a_m5n0m de Almacén JHON AEXANDER BELTRAN
_ i D, . . _ m :
T¥pde . 0 TENC - ENTRADA ELEMENTOS CONSUMO SIN CONTROL ) ArgaResp .~ . | 30023398 . AREA ADMINISTRATIVA ALMACEN DISAN T
_ Namero L Fecha il 28/01£2025 Soficitante + . | 830041314 - FONDO CUENTA SUBSISTEMA DE SALLID POLCIA NACIONAL
- Almaeén ** 4 1 - ALMACEN GENERAL DE SANIDAD TpMy Contob -1 | 43 -ENTRADAS ..m-...&o s o[ INGRESO A ALMAGEN
| Proyecto -
| CODIFICACION CONTABLE
TpCo Gr 920 TpCo Esp 700 ENTRADAS DEALMACEN B Nro, 30 Periodo- 202501 Fechs 28/01/2025
Mayor Bescripcion Area _ Geco Wit Descripcion . Débito Crédito
: 151405001 Mrterlales reactivos y de laboratorio . h 11003003 INSUMOS PARA DE LABORATORIO GLINICO 12,459,97000
249090001 Olras cuentas por pagar 830025281 ANNARDIAGNOSTICA IMPORY SAS . _ 14,638,970,00
N T - Totales T 43997010 14,489,970.00 |
— ¥ araay [ : ;
Responsable ) ﬂ Elaborada por
BIRMA D ik’ 7Y FIRMA :
NOMBRE FOTBO. oamzﬁ.» SUBSISTEMABE SALUD POLICIA NACION, | NOMBRE JHON ALEXANDER BELTRAN OLIRTE
L _GC. 83004131 .
I ecaind m -
=X Z
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Pagina't de 3
Cadigo: 2BS-FR-0045

PROCESO ADQUIRIR BIENES Y SERVICIOS

Fecha: 12-03-2021

Mersion: 3

CONSTANCIA RECIBO A SATISFACCION DE BIENES O SERVICIOS

e —

Cipdad y fecha:

ottt
[ ST B S
M

27 de snero de 2025 ﬁﬁﬁeﬁ

&‘l ;fa ?‘ﬂmA Pé-"%'}fa,%f

Unidad:

DIRECCION DE SANIDAD POLICIA NACIONAL

Tipé de contrato

e o o

Tipo de contrato Marque el tipode
contrato

Orden de compra

Contrato de‘obra

Contrato de consuitoria

Contrato de prestacién de servicios
Contrato de compraventa

Contrato de suminisiro X
Contrate interadministrativo

Contréto laceptacion © de
oferta.u orden de compra Ne.

07-8-20302-24

Cernistancia de recibido No.

08

Contratista:

ANNAR DIAGNOSTICAIMPORT S A8,

NIT delcontratista:

830.025.281-2 -

Objeto  del  contrato o
aceptacion de oferta;

SUMINISTRC DE INSUMOS Y REACTIVOS PARACLOS LABORATORIOS CL!NICOS DE LOS
ESTABLECIMIENTOS DE SANIDAD DE LA DIRECCION DE SANIDAD DE LA ROLICIA NACIONAL

Instrumento de agregacion y
nomerc del Acuerdo Marco
de Precios {aplica sélo para
érdenes de compra)

NA

Valor. . del contrato [
aceptacién de oferta u orden
de compra:

SEIS MIL TRESCIENTOS SESENTA'Y OCHO MILLONES QUINIENTOS CUARENTA Y OQCHO MIL
CIENTO UN PESOS CON TREINTA Y CINCO CENTAVOS($6.368.548.101,35) MONEDA CORRIENTE
INCLUIDO IMPUESTOS

Plazo de ejecucion;

Inicio; 29 de noviembre 2024
Terminacién: Veintiun (21) meses a partir del acta de inicic.
21 de agosto de 2026,

Fecha de vencimiento (aplica
solo  para.  ordenes . de

NA
compra)
Lugar ‘de ' ejecucion ylo
entrega NIVEL PAIS

incumplimiento del plazo de
ejecucitn SI__ NO_X_

No hay incumplimientos

Nombre del
supervisor/coordinador  del
contrato  y  cargo . que
desempefia:

Capitan Marcos Eduardo Cardenas Mufioz
Jefe Grupo Red de Apoyo Diagndstico y Terapéutica

Fecha de entrega certificada:

Del: 13/01/2025 al 15/01/2025
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Pagina 2 de 3
Cédigo: 2BS-FR-0045

PROCESO ADQUIRIR BIENES Y. SERVICIOS.

Fecha: 12-03-2021

CONSTANCIA RECIBO A SATISFACCION DE BIENES Q SERVICIOS

Version: 3 POLICIA NACIONAL
Descrip. Valora
Unida“] Recurs . p amortiza
cién del bien o Valor Vaior
d [} L o rylo Valor a pagar
. servicios recibido facturado
Valor que se esta certificande L desconta
] recibidos
con la presente gonstancia r*
de recibido_de la vigencia SUMINISTRO
2025 DE INSUMOS Y
REACTIVOS $12.046.495, |($12.046.495, $12.046.500,0
DISAN | 16 PARA LOS 00 00 5,00 0
LABORATORIO
S CLINICOS

Los-insumes fueron entregados en ios establecimientos de sanidad poiicial de las unidades prestadoras
de salud como consta en jos documentos anexos a este ras y relacionados a continuacion:

UNIDAD

REMISION

FECHA TOTAL
SANTANDER G2 15/01/2025 % 9.076.000,00
Acta de reCepcion de bianes NORTEDE 03 1310112026 $ 2.8970.500,00
SANTANDER
TOTAL $ 12.046.500,00
. ! \ ' \ ALOR NOTA CREDITO . )
NO. FACTHRA | - “UNIDAD FEGHA FACTURA Fraron eneaTo 0 VALOR NETO
F 238421 DiSAN 13/01/2025 $ 9.076.000.00 wmm e e $ 8.075.995,00
NDV 161 2702025 Filee . +5.00 +5,00
F\ 240216 DISAN 27/01/2025 3 2.970.500,00 e $.2.970.500,00
Valor total bienes y/o servicios recibidos $ 12.045.500,00

CONCEPTO DE CUMPLIMIENTO: El presente RAS avala ¢
del Anexo 1 DATOS DEL CONTRATO. Dentre del

contrato,

NOTA: para'la radicacién de la constaricia de recibo a saisfaccion
supervigién correspondiente al petiods o la entre
en &l SECOP || - Pian de pagos

pago, de conformidad a lo-establecido en |a clausula Cuaria

plazo establecido, cumpliendo Gon las especificaciones técnicas del

Capitdn MARCOS EDUARDO CARDENAS MUNOZ

Jefe Grupo Red de Apoyo Diagndstico

Supervisor contrato

y Terapéutico

J\‘et supervisor debera acompafiaria, con el informe de-
ga certificada; jUnto con la publicacién de lafactura por pare del confratista




GS-2025-007810-DISAN

Pagina 1 de 4 | REALIZAR ENTRADA Y SALIDA DE BIENES EN LOS ‘
| Codigo. 1LF-FR-0095 | ALMACENES _
| Fecha: 28107/2024 : ' 2 # e,
RECEPCION DE BIENES
Viersion:2 | POLICIA NACIONAL [

GNIQ.A{J PRESTADORA DE SALUD DE SANTANDER

Recepcidn de bienes No. 027

Ciudad y Fecha: Bucaramanga 158 de enero def 2025

Horar 1500 horas _ 3 :

Lugar: avenida 61 # 10-200 Barrio Real do minas Aimacén Unidad Prestadera de Salud Santander

1. VER?’FECACiﬁN DE LOS DOCUMENTOS QUE SOPORTAN LA ENTREGA DEL BIEN

Siendo las 15 _horas defdia 15, de ensro_ delafle 2025 _, se reinen en sl Almacédn la Unidad Prestadord de
Salud Santander, 105 sefigras CT CRISTIAN FRANCISCO ROJAS Jefe ESPCO Clinice DESAN, SIMAURICIO
SANCHEZ HERNANDEZ Almacenistz (E)Y Unidad Prestadora de Salud Santander y fa sefiora bacteridloga Si
YURLEIDY KATERINE ANDRADE DURAN Responsable laboratorio clinice de la Unidad Prestadora de Saluy
Santander y la seforita bacterivloga CPS-4 ANGEE LISEETH LOPEZ GIL Responsable de calidad laboratodo de
clinico de la Unidad Prestadora de Salud SANTANDER con ef fin de realizar ja recepcion de los bienes de asuerdo
al nimerd de contrato 07-8-20302-24 des fecha 28 de noviembre 2024, suscritc con la fmpa ANNAR
DIAGNOSTICA IMPORT S.A.8 (o donados por . mediante el documento
defecha__ 3 pamlocualse verifican los' documentos que soportan la enfrega.

Soporte Nao. de fecha: Adicion No. de fecha:

Plazo de ejecucién del contrato 21 meses & partir de fa fecha de inicio, Cumplio: SI_X__. NO
. Prorroga o modificacion No de fecha
OBJETO:

2, RELACION DE LOS BIENES RECEPCIORADOS

NUMERD BE
© IDENTIFIGAGION DEL VALOR |
frEM DESCRIPCION DEL BIEN CANTIDAD | BIEN/OLOTESERIE, | UNITARIO W‘WR‘}' OTAL
CODIGO I MATERIAL +IVA +IVA
ETC.)
_ AGAR SANGRE LOTE: 2724087 FV. _
t Casltaias . . 20 01/03/2025 $4.127 $52.540
AGAR SANGRE [OTE. 3724066 V- _
1 Casilia 139 180 2710342025 a1zt FLA2660
AGAR CROMOGENICO [OTE: 5424502 FV. " _.
& S 200 Tl $6:612 $1.322.400
ELECTROLITOS (Na, K, CF) LOTE: 24312049 _
a Casilla 141 300 FV:20/04/2026 $23.084 $6.825.200
| TOTAL : $9.076.000

NOTA: Sicomo parte del contrald se eniregan otros accesorios o manuales de operacidn adicionales, favor
relacionanos; ‘ ’ '

P Seanno with

: @ CamScanner:
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| Pagina 2 ded REALIZAR ENTRADA Y SALIDA DE BIENES EN: Los
Codigo: 1LF-FR-0085 ALMACENES |
| Fecha' 28/07/2024 _ _ s
| Version:2 ' : REGE_F{;!GN- DE BIENES POLICIA NACIONAL

Tarjeta da micro sensores pam procesamianto da gases arterinies electroiitos, matabolitos para 200 pruebas
NOWA. Cartucho da tres niveles de control de calidad interno . de procesamisnte awlomatico con 100 pructias
NOVA, ’

2.1 CALIBRADOS: Repuestos o equipos calibrados retomados a su respectiva taller, (Para of case de aviaciin,

NUMERQ DE
IDENTIFICACION DEL VALOR VALOR
itEm L DESTRIPCION DEL BIEN GCANTIDAD BIENTOLOTE (SERIE, UHITARIO TOTAL
CO0IGO 1 MATERIAL * VA + VA
ETC

TOTAL

2.2 INSERVIBLES: No se reciben repuastos o equinos en-condiciones inservibles, (Para el caso de aviacidn),

NUMERG OE
: IDENTIFICACION DEL VALOR ' | vaLOR
irem | DESCRIPCION DEL BIEN CANTIDAD BIENIOLOTE(SERIE, UNITARIQ TOTAL
] } CODIGO / MATERIAL + VA + VA
ETC)

TOTAL

2.3 Recepcidn . de bienes Ingresados por valor diferente a pesos colombianos,

VALOR
YALOREN. - | VALORUNITARIOEN | TASADE : : .
ITEM | CANTIDAD DL ARES BOLARES Sampio | UMTARIOEN | VALOR TOTAL ENPESOS

PESOS

TOTAL

NOTA: Sifos bienes fueron recepcionados. en diferentes unidades, relacionar 108 sigulentes datos, ast:

- No y FECHADEL
— GRADGO NOMERES - QQt
UNIDAD POLICIAL QUE [ " op i e e POCUMENTO QuE PESGRIFCION DEL RIEX AT
RECIRE SOPORTALA
ALMACENISTA REGCEPCION

Soanned with

@-CamScanner”é
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Pagina 3 de 4 | REALIZAR ENTRADA ¥ SALIDA OE BIEKES EN LOS
| Codigo 1LF-FROD95 | | . ALMACEMES

Fecha ZB/07/2024 . Ov" . woNe M
Version 2 | . RECEF _‘3“:‘??”5’@5@5_ + C || PGLGIAUACIDNAL

f,ﬂ.," I SV, SR

=  EntregaParcral S X HNO ' - Ubservariones.

o \CEntregs Tatal SI___ WO X Chseratones

«  los bienet recepoionados cumplen lay pspeciicacones (boneas, establecciay on ¢f Conlralo S K 1
i) . Observaciones '

e Bl proveedor cumphd @ cabakdad con & ohyeive cotittactos 81K HO_

OBSERVACIONES:

COMPROMIBOS:

| REQUIERE
| CERTIFICADO DE Sl NO [:] NOMERO | CERTIFICADGR
CONFORMIDAD: : '

|

ST )

'geamsaas

INFORME DE | —
jmspeceionpe  SH[T] MO [T NUMERO
| cALIDAD: -

L wiaim

a8

FOBctnnod wdth |
(B8 CamSeanner™
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Paginadde 4

REALIZAR ENTRADA Y SALIDA DE BIENES EN LOS

| Codigo: 1LF-FR-0095 ALMACENES

{ Facha: 2870712024 :
Version2 RECEPCION DE BIENES POLICIA NACIONAL
| REQUIERE

{ CERTIFICADQ DE 8l

1 GARANTIA:

NO [—_'] NUMERD

Nota: Los documentos que respaldan ia presente recepcion de blenes;, hacen parte Integral de la entrada al
Almacén correspondiente, ia cual dabe ser archivada dando cumplimiento a lo establocido en'las tablas de
retoncldn documaental,

ASISTENTES
GR. APELLIDOS ¥ NOMBRES UNIDAD CARGO SFIRMA,
UNIDAD ) VEFE CLINICA /6
- PRESTADORA | UNIDAD
CT .| CRISTIAN FRANCISCO ROJAS B SAABS I PRESTADORA OE
SANTANDER _| SALUD SANTANDER
UNIDAD | JEEE (E) DE
s | MAURICIO SANCHEZ PRESTADORA | ALMAGEN UNIDAD
HERNANDEZ DE SALUD | PRESTADORA DE
SANTANDER . | SALUD SANTANDER
UNIDAD | RESPONSABLE
s | YURLEIDY KATERINE ANDRADE | PRESTADORA | LABORATORIO
DURAN DE SALUD PRIDAD
PRESTADORA DE
SANTANDER
SALUD SANTANDER -
RESPONSABLE
UNIDAD | CALIDAD
_ . PRESTADORA | LABORATORIO
CPS-04 | ANGEE LISBETH LOPEZ GiL. BE SALUD. | CLIEOLM DD
SANTANDER | PRESTADORA DE
SALUD SANTANDER

INFORMACION PUBLICA

L OScanned with
rdCamScanner™



ANNAR DIAGNOSTICA IMPORT SAS
NIT: 830.025.281-2
Email: ventas@annardx.com

BOGOTA DC

Centro Logistico CI 15 B813-25
Mévil; 318-363 7668

Linea Gratuita:

- - 018000189629
25 ANNAR :
- gy Health Technologies
. Heg DIAN F2 it Slecirénica ND 187640681
FY 200005 2400.086
Vi 24t ]
CLIENTE D_mmoo_oz DE SANIDAD POLICIANAGIONAL A =¥, 20 AR A
NIT B30041314- 4 e
DIRECCION CALLE 44 No. 50-81 AN -
CIUDAD Bogota, B.C , FECHA EXPEDICION 2025-01-13 18:44.44 QC CLIENTE BUCARAMNGA- ENERO
EMAIL sitnacion.facturaelectronica@minhacienda.gov.co,Disan tesor@palicia.oov.co Diana. rivas@p. FECHA VENCIMIENTO 2025-03-28 No, INTERNG REM-25-200437
reo.p CONDICION DE VENTA Credito 75 dias No. PEDIDO 0OV-25-238131
TELEFONG LUGAR DE ENTREGA DEL BIEN Y/ PRESTACION DEL SERVICIO

Avanida 61 No. 10-200 Giudadola Real de Minag, Busaramanga - CC

AD-MP27-3 {1, AGAR SANGRE. KIT x 20 PLACAS DH | 2018RD- 2724087 [gty]  2025-03-01 200.0 } Unidad(s) 3,468.058 693,610,008 00 19.0¢ ]131,786.00] B893,610.00
PETRJ 90 mm - ooommm._ 1.0} 2724096 2025-03-27 - :
[qty 2.9]
AD-MP54-3 | 2. CHROMAGAR ORIENTATION, KITx INVIMA 2017RD- 5424292 2025-03-01 200:0 | Unidad(s) §5,556.30 1,111,260.000 0.0 19.00 }211,439.000 1,111,260.00
20 PLACAS DE PETRI-80 mm 0004554
52427 3. Prima Calibralor Cartridge CCS INVIMA 2021RD- 24312049 2026-04-29 300.0 -} Uinidad(s) 23,004,000 6,928,200.000 0.0 0.0 0.000 6,928,200.00
Completz 300 Sample {PRUEBA) 0006571
% VALOR LETRAS: Nugve Millories Selenla Y Cinco Mit Novecientos Novenia Y Cindo Pesos ———— — TOTAL UNIDADES TOTAL ITEMS
= 700.0 3
C
n_v TOTAL IMPORTE 8,733,070.00
mhg s TOTAL BASE GRAVABLE 1,804,870,00
[ IVA 19.00% 342,925.00
ra YESID ALEJANDRO PARRA LOZANQ
m EJECUTIVO DE VENTAS TOTAL NETO'A PAGAR COP $8,075,995.00

CUFE: ace07 061024 59

RnAELE cO2bealRede7 SBabin UIGROCTAUBAIS Gl 24 ad 306491 Qmawﬁwmmmmmnvw&‘m as7d

on DIAN:

Z026-01-13 $8:45:31

i REPAESENTACION GRAFICA DEL DOCUMENTO ELECTRONICO DE VENTA ]

T
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Software Propio:DiivErp SAS. Nit: 901.202.815 - Norbre dal SW: DRIVERP

i
‘

GS=2025



4+ ANNAR L

ANNAR DIAGNOSTICA IMPORT SAS
NIT: 830.026.281-2

Email: ventas@annardx.com . . '
Tel: 218363 7668 - ..

BOGOTA DC

g Health Technologles

CentroLogistico Cl 15 680-25
Mdvil: 318/363 7668
Linea Gratuita:

o 018000189999

CLIENTE DIRECGION DE SANIDAD POLICIANAGIONAL
NIT 830041314~ 4
DIRECCION .| CALLE 44 Ne. 50-51 GAN
CillDAD B Bogoté, D.C
EMAIL, : mE:momo:,EoEEm"mn_a:Hnm@a_::mawm.:a.m.moc.no_Ummm:.ﬁmmow@u%omm.masno_D_m:ma?mmm@
| reop
| TELEFOND Y

iADERBITOD i
. L)
"I} FECHA EXPEDICION 2025-01-2711:38:27 OC CLIENTE Fva3s421
FECHA VENCIMIENTO {2025-04-12 | No  INTERNO Fvaasdet :
CONDICION DE VENTA Credito 75 dias Mo, PEDIDO

LUGAR DE ENTREGA DEL BIEN /0 PRESTACION DEL SERVICIO

Cra 20 No. 3B-15 Esquina Barrio Eduardo santos, Bogota, B.C - CO

07810-DISAN

DCTOS | 1. [DGTOS NEGOCIAGION 1.0 Unidad(s) 5.00 5.00 0.0 0. 0.0 5.00
MEGOCIACION| COMERGIAL] NEGQGIACION
COMERCIAL | COMERCIAL
VALOR LETRAS: Cinco Pesos TOTAL UNIDADES TOTAL ITEMS
OBSERVACIONES: 10 1
TOTAL IMPORTE 5.00
TOTAL BASE GRAVABLE 0.00
r YESID ALEJANGRO PARRA LOZANG IVA 19.00 % 0:00
EJECUTIVO DE VENTAS TOTAL NETO A PAGAR COP $6.00
mmmmwmmﬂwmﬁm_m..Mbmncwam..,.mﬂovxmﬁmmﬁmbmvmoaoon_asbmwﬂ 89393552 EE84984 1 bbeSie M a0e i 3Madie
WValidacin DIANE 20260127 1173830 i REPRESENTACION GRAFICA DEE DOCUMENTO ELECTRONICD DE VENTA N Pagina: 1 doy

G9=2025-

Solt=are Propio: DrivErp 5,A.5, NilU801.262.815 - Nomlre dal SW: DRIVERP
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Cédigo: 1LF-FR-0095

REALIZAR ENTRADA Y SALUIDA DE BIENES EN LOS

ALMACENES

Fecha: 28/07/2024

Version:2

RECEPCION DE BIENES

POLICIA NACICNAL

UNIDAD PRESTADORA DE SALUD NORTE DE SANTANDER

Recepcion de bienes No. 03

Ciudad y Fecha: San José de Ciicuta, 13 de enero de 202
Hora: 10:00 A.M :

Lugar: Calle 22 No.'2-03 Urbanizacion Tasajero _ _
fll. VERIFICACION DE LOS DCCUMENTOS QUE'SOPORTAN LA ENTREGA DEL BIEN

Siendo las 10:00 horas del dia 13 de enero de 2025, se retinen en el Almacén de la Unidad Prestadora de Salud
NORTE DE SANTANDER, los sefiores, el Subintendente Freddy Alonso Martinez Rodriguez, Almacenista Unidad
Prestadora de Salud Norte de Santander y la sefiora:Patrullera Auxiliar de Laboratorio Kelly Johana Perez
Rodriguez, Responsable laboratorio clinico de la Unidad Prestadora de-Salud Norte de Santander, ‘con el fin de
realizar la recepcién de los bienes producto del contrato No. 07-8-20302-24 de fecha 18 de noviembre del 2024,
suscrito con la firma ANNAR DIAGNOSTICA IMPORT S.A.S ios cuales estén autorizados por la DISAN, paralo .

cual se verifican los documentos 'que soportan la entrega; constatando que estan debidamente firmados ¥
legalizados. -

Cohif@i;&fﬁo. 07-8-20302-24 de fecha 19 de noviembre del 2024.
F’Iazb de ejecucion del contrato 18 meses a partir de {2 fecha de inicio, Cumplio:='SI__ X_ NO y

OBJETO DEL CONTRATO: SUMINISTRO DE INSUMOS Y REACTIVOS PARA LOS LABORATORIOCS

CLINICOS DE 10S ESTABLECIMIENTOS DE SANIDAD DE LA DIRECCION DE SANIDAD DE LA POLIGIA
NACIONAL. o R o :

1. "RELACION DE LOS BIENES RECEPCIONADOS

ORIGE

NUMERD DE IDENTIEICACION |~ VALOR
fTEM N DESCRIPGION DEL BIEN CANTIDAL, DEL BIEN / O LOTE (SERIE, UNITARIO VAL?RI\K)TAL
| (pisany CODIGO / MATERIAL ETC.) + IVA
“DISAN MEDIO SELECTIVO Y
o CROM i A
24" RECSS%A%?OF;’A; 100 S ENGE D ao/9025 $12.389 | ($1,238,900
DETECCION ' ' : 238,
STREPTOCOGCUSDEL....|..-
GRUPOB .. - -
TR LOTE: 1224058 o S
3 |.DISAN AGAR MACCONKEY 100 VENCE:07/03/2025 . $4.002 $489.200
T LOTE: 5424292 { ‘
. AGAR CROMOGENICO X . ,
6 | DISAN 50 PLAGAS 200 VENCE: 0110312025 $6.612 $1.322.400
TOTAL $2.970,500

NOTA: Si como parte del contrato se entregan otros accesorios o manuales de operacion adicionales, favor

relacionarios -




GS-2025-007810-DISAN

Pagina 2 de 4 REALIZAR ENTRADA Y SALIDA DE BIENES EN LOS

CédigoitLF-FR-0095 - ALMACENES :

Fecha: 28/07/2024 o)
Versona RECEPCION DE BIENES POLICIA NACIONAL

2.1 CALIBRADOS: Repuestos o equipes calibrados retomadoes a su respectivo taller. (Para el caso de aviaciony.

NUMERO DE
IDENTIFICACION DEL VALOR VALOR
fTEM DESCRIPCION DEL BIEN CANTIDAD BIEN /O LOTE (SERIE, UNITARIO TOTAL
CODIGO  MATERIAL +IvA + VA
ETC)
TOTAL

2.2 INSERVIBLES: Na sereciben repuestos o equipo.s en condiciones inservibles. (Para ef caso de aviacion).

NUMERO DE
) ] IDENTIFICACION DEL VALCR VALOR
iTEM DESCRIRCION DEL BIEN CANTIDAD BIEN O LOTE (SERIE, UNITARIO TOTAL
CODIGO/ MATERIAL + VA + VA
ETC.)
TOTAL

2.3 Recepcion de bienes ingresados por valor diferente a pesos colombianos.

VALOR
i VALOR EN VALOR UNITARIO EN TASA DE
ITEM { CANTIDAD DOLARES DOLARES CAMBIO UNE;@;IJ% EN VALOR TOTAL EN PESOS
TOTAL

NOTA: Si los bienes fueron recepcionados en diferentes unidades, relacionar los siguientes datos, asf:




GS-2025-007810-

Pagina 3 de 4
Cédigo: 1LF-FR-0095

REALIZAR ENTRADA Y SALIDA DE B!ENES EN LOS
ALMAC‘ENES

Fecha: 28/07/2024

1}

RECEPC!ON DE BIENES

POLECEA NACIONAL

‘NO. X

e CE proveedor cumplio a cabalidad con el objetivo contractual Sl . NO

Version:2
. No y FECHA DEL
GRADO NOMBRES | ‘ ‘
UNIDAD POLICIAL QUE (1 ¥ 2 bet  1pos per. | DOCUMENTO QUE DESCRIPCION DEL BIEN CANTIDAD
RECIBE ALMACENISTA SOPORTA LA _
RECEPCION

» ) Entrega Parcial:  SI_.x NO . Observaciones:
‘e . Enirega Total: S Observamones

~®.“ Los blenes recepcnonados cump!en las especificaciones tecnscas es%ablecxdas en el Con’trato SE
. NO +Observaciones - '

(A

OBSERVACIONES:

COMPROMISOS:

REQUIERE
CERTIFICADO DE S|
CONFORMIDAD:

NO NUMERO

CERTIFICADOR

REQUIERE
INFORME DE
INSPECCION DE
CALIDAD:

s! D NO ' NUMERO
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‘Pagina4de 4 REALIZAR ENTRADA Y SALIDA DE BIENES EN LOS

Oodigo: 1LF-FR-0095 ALMACENES ‘
recha; 28/07/209% REGEPCION DE BIENES
Version.2

REQUIERE ' ‘

CERTIFICADO DE  §i NO NUMERO

GARANTIA:

Nota: Los documentos que respaldan la presente recepcion de bienes, hacen parte integral de la entrada al
Almacén correspondiente, la cual debe ser archivada dando cumplimiento a lo establecido en las tablas de
refencién documentat,

ASISTENTES
GR. APELLIDOS Y NOMBRES UNIDAD CARGO FIRWA
UNIDAD "EFEQ;“D“;%CEN
N FREDDY ALONSO MARTINEZ | PRESTADORADE | o UNIDAD. DE(
RODRIGUEZ SALUD NORTE DE |
SALUD NORTE DE
: SANTANDER | . _
SANTANDER -
~RESPONSABLE DE
UNIDAD LABORATORIO |
ol KELLY JOHANA PEREZ PRESTADORA DE | CLINICO UNIDAD a&“ M\ﬂm {)c;-g,k»
RODRIGUEZ SALUD NORTE DE | PRESTADORADE K4
SANTANDER |\ ‘SALUD NORTE DE
SANTANDER

INFORMACION PUBLICA




BOGOTA DC

Centre Logistico Gl 15 68D-25
Movil: 318 363 7668
Lfnea Gratuita:

ANNAR DIAGNOSTICA IMPORT SAS
NIT: 830,025.2681-2
Email: ventas@annardx.com

Tol. 3185963 7668 ‘,‘ 700+ p180D0188995 > T
305 160120207, ¢ -
%%w ¥ b 2 Z ﬁ rBeleica an owas |
~wgg ~Haalth Technologies o - iy
: fleg DIAN Fastursacisn Bleclonica No CHG 142554 de 17424 Fange sistevizanic el "
EY 200,001 2 400,000
CLIENTE DIBEGCION DE SANIDAD PCLICIA NAGIONAL ) A A R AN
NIT 830041314- 4 an
{ DIRECCION CALLE 44 No. 50-51 GAN :
CIUDAD Bogoté; D.C FECHA EXPEDICION 2025-01-27 11:27:08 O GLIENTE GUCUTA- ENERO
EMAIL sifnacion fasturaslestzonica@minhacienda.gav.co,Disan. pme@uo__Qm gov.co.Digna fi FECHA VENCIMIENTO 2025-64-12 __1 No. INTERNO SF-09295
reo.p OOZU_QOZ DE VENTA Credito 75 dias No. PEDIDO
TELEFON® LUGAR DE ENTREGA DEL BIEN ¥/O PRESTACION DELSERVICIO
Calls 22 # 2E - 03 Urbanizacion Tasajere, Cucula - GO

AJUSTE AL | 1. Ajuste al Peso 1.0 | Unidac(s) 5.00 5000 0.0 (.00 5.00
PESO ’
AD-MP57-3 | 2. [AD-MP57-3] CHROMAGAR STREPB.| INVIMA 2017RD- 5724012 2025-02-07 2.0 | Unidad{s)/C-208,218.00 416,436.00 0.0 19.00 79,123.004 416;436.00)
KIT .20 PLACAS DEPETRI 90 mm D004674
AD-MPR7-3 | 3. [AD-MP57-3) CHROMAGAR STREPE.]- [NVIMA 2(H 781 5724013 2025-03-07 3.0 |\ Unidad(s)] 208,218.0{] 624,654.00f 0.0 19.00 | 118,684.00 524,654.00
KIT x 20 PLACAS DE PETRI 80 mm 0004674
AD-MP12-3 | 4. AGAR MACCONKEY. KIT-x 20 INVIMA 2017RD- 1224058 2025-03-06 100.0 ¢ Unidad(s) 3,438.65) 343,365.000 0.0 19.00 65,334.00 343.865.00)
PLACAS DE FETRI 90 mm 0004554 )
AD-MP54-3| 5. CHROMAGAR ORIENTATION. KIT x | INVIMA 2017RD- ' 5424292 2025-03-01 200.0 | Unidad(s) 5,556.30| 1,111,260.000 0.0 19.00 ] 211,138.001  1,111,260.00
20 PLACAS DEPETRI 90 mm 0004554 ’
N‘
Qwe_b_..o_u LETRAS: Dos Millones Noveclentos Setenta Mil-Quinientes Pesos TOTAL UNIDADES TOTAL ITEMS
—LOBSERVACIONES: R06.0 5
i TOTAL IMPORTE 2.496,220.00
m“ e 2ET COMVENID EE21 y
oyerva s 1 TOTAL BASE GRAVABLE 2,4986,215.00
_m. e VA 19.00% 474,280.00
u YESID ALEJANDRO PARRA LOZANO -
b EJECUTIVO DE VENTAS TOTAL NETO A PAGAR COP $ 2,970,5600.00
N
n@_ ) CUFE: dBgbicosabBe0si701 Ga8bBie7 1 70ad 580254 194D 0953abata0tcdba5 28ebESa 7os4d1 413135200 230085 41 8a60edn
. Walidacton DIAN: 2025-0-27 1 U21:10 ! REPRESENTACION GHAFICA DEL DOCUMENTO ELECTRONICO DE VENTA : Pagina: 1 de ¥
Qy : Sottware Propio: DAvErD S.A.S. Nik 901.282.815 - Nombre del SW: DRIVERP
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CERTIFICACION DE PAGOS DE SEGURIDAD SOCIAL
Y APORTES PARAFISCALES
(ARTICULO 50 LEY 789 DE 2002)

" Yo JOSE FERNANDO RIVAS ARRIETA, en mi calidad de Revisor Fiscal de la
empresa 'ANNAR DIAGNOSTICA IMPORT- S.A.S., identificada: con NIT.

. 830.025.281-2, manifiesto que la empresaha cumplido durante los seis (6) meses

"‘anteriores a partirde la fecha de entrega de la presente certificacion, con los pagos

al sistema de seguridad social-en salud, pensiones'y riesgos laborales y con los

. aportes parafiscales correspondientes a todos’ sus empleados. vincuiados por

" ‘contrato de trabajo, por lo que declaro que se encuentra a PAZ'Y SALVO con las. "
Empresas Promiotoras de Salud — EPS-, Fondos de Pensiones, Administradoras de .
Riesgos lL.aborales — ARL- Caja de Compensacion Familiar, Instituto Colombiano de
Bienestar Familiar — ICBF-"Y Servicio Nacional de Aprendizaje ~ SENA.

Mi firma como revisor fiscal se limita a la informacidn de caracter contable segun la
ley 43 de 1990, la informacion diferente a la contable es suministrada por la
administracion de la compainiia y va ligada ‘contra soportes.

La presente certificacién se expide a los veinte (20) dids del mes de Enero de 2025,
dirigida a CLIENTES ACTUALES Y/O POTENCIALES.

2 U
QSE FERNANDO RIVAS ARRIETA
Tarjeta Profesional No. 311497-T

Revisor Fiscal . o
Miembro de Astaf Auditores y Consultores Contables S.A.S.

ficina Inteoasind
§ i o
BV 30 St S 40, FL. 33100
PEK 1305 395 4822
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% PrimeGlobal
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Gs-2025l-' 7810-DISAN'.
| |

CERTIFICACION

Yo JOSE FERNANDO RIVAS ARRIETA, en mi ¢alidad de.Revisor Fiscal de la
empresa ANNAR DIAGNOSTICA IMPORT S.A.S., identificada con NIT.
830.025.281-2 certifico que al mes de Enero de 2025 Ia compaffa, se encuentra a
PAZ'Y SALVO'con el pago oporturio con las Entidades promotoras de Salud EPS,
y al mesde Diciembre de 2024 con los aportes parafiscales, ICBF, SENA Y CAJAS
DE-COMPENSACION; ‘al igual que de fondos a pensiones-y Administradoras de
Riesgos Laborales'ARL, que se derivan de la relacién laboral con sus empleados,
teniendo en cuenta las disposiciones legales vigentes para tal fin.

Mi firma como revisor fiscal se limita a la-informacién de caracter contable segunla
ley 43 de 1990, 1a informacién diferente a la contable es suministrada por la
administracion de la compariia'y va ligada contra soportss.

La presente certificacion se expide a los veinte (20) dias delmes de Enero de 2025,
dirigida a CLIENTES ACTUALES Y/O POTENCIALES.

)

- i /
ROAY> AN
FERNANDO RIVAS ARRIETA
Tarjeta Profesional No. 311497-T
Revisor Fiscal

Miembro de Astaf Auditores y Consultores Contables S.A.S,

Diing Puncipal | P Dficing igemadisnal
Bogotd L, E Wfizrni
Sl A3 e 97 - TEPise b 1 GRGHNAN 3654 Buit 40T, FL 33106

X WETTY 255 6800 | PBY +1(305) 395 4922 — : www.astafco . -
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aniortes N .. 7
& o fnea Resumen de Pago por Administradora

DATOS GENERALES DEL APORTANTE

identificacion dv. Razxon Secial Clase Aportante Sucursat Principal Direccion Ciudad-bepartamento Feléfome | ExanerTgtB}FSENA )
NIT 836025281 z ANHAR DIAGROSTICA IMPORT S A S A - 200-Q MAS COTIZANTES COMPENSAR AVENIDA CALLE 20 #35-79 BOGOTA-BOGOTAD.E. LTS Sl
DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Cave TFipe fecha Paga
Pengton Safud | Page Planilia Plantila Limite Page Banco Dias Mora . valor
2024-12 2023-0t 1207516842 SAE4TEROL ) E 2025/01/21 2025/01/20] BANCOLOMBIA [ $4,038,841,%60

RESUMEN DE PAGO

AFP (ADMINISTRADORAS: 5} 704 5619,636,700

S0 50 $619,636,700

COLFONDOS ' 31001 800,227,940 & 66 £64,906,600 50 ] 564,906,600
COLPENSIONES 3514 900,336,004 7 161 $185,229,500 50 50 $185,729,500
PORYENIR T30 800,224,808 8 327 5252,569,000 o) L4s] $252,569,000
PROTECCION 230201 800,220,739~ © 140 $102,337,800 50 50 102,337,800
SKANDIA 720901 800,255,055 2 ® 514,593,500 50 50 $14,553,500
ARL (ADMINISTRADGRAS: 1) 726 $38,649,900 %0 %0 $38,649,900
SEGUROS BOLWAR W47 860,002,503 2 726 $38,649,900 %0 % $38,649,500
CCF (ADMINISTRADORAS: 21) 767 148,535,300 50 %0 $148,535,300
CAIAMAG CCF33 891,780,093 3 2 £561,800 50 50 $561,800
COFREM CCF34 892,000,146 3 3 $53,500 ) 50 $539,500
COMFABDY LCF0 891,808,213 3 7 &1,868,000 50 %0 . $1,868,000
COMFACAUCA . CCFi4 891,580,182 4] 2 $3I6Z.900 0 $0 $362,900
COMFACESAR [aat; 892/359,989 8 6 $1,267,500 50 50 $1,367,900
COMFACOR | ' CCF16 891,080,805 1 2 $356,200 %0 50 $356,200
COMFAMILIAR ATLANTICO ' CCFo7 890,101,994 9 7 5,506,900 e 58 45,806,508
COMPAMILIAR CARTAGENA CCFE9 899,430,410 1 7 “§1,904,600 50 0 54,904,600
COMFAMILIAR GBAJIRA CGR30 R RELA 1, 2 stE1,200 2] 50 515!,200
COMFARILIAR HUILA corm " 89,180,008 - 7 o 875700 : 50 50 587%,700
COMFAMILIAR ARIND CCF3s 891,200,008 1 4 569,208 %0 50 $659.200
COMFAMILIAR RISARALDA CCF44 891,480,000 0 1 & 1,412,400 50 56 51,477,400
COMFAORIENTE \ CCF36 890,500,675 ] - & $1,251,500 - 50 Soo. 51,151,900
COMFASUCRE CCFd £92,200,0615° & 2 s394700 s 56 ’ $394,700
COMPATOLINA. CCF48 800,211,035 1 4 $905,400 : se 50 ST 4908,400
COMFENALCO ANTIOQUIA coFoa 890,900,542 & 30 §2,342,500 ' 50 . %o $8,342,500
COMFENALCO QURNBIO CCF43 890,000,381 © 1 £185,600 5o 50 185,500
COMFENALED SANTANDER e 890,204,578 7 & $1,508,700 \ 50 50 $1,508,700
COMFENALCG VALLE CCTF56 890,303,093 5 35 $9.,065,400 : ) 50 59,865,100
COMPENSAR CCR4 860,066,947 7 557 5110,258,800 %0 0 ~ (§416,258,800
CONFAMILIARES ccr 850,806,4%0 5 4 §676,200 LT 50 y $676,300
EPS (ADIINISTRADORAS; 17) 726 $201,077,100 50 50 201,077,100
ALIANSALUD EFS (ANTES COLMEDICAY | © EPSCOt 835,113,831 0 15 §5,660,700 5o s $5,650,700
ASMET SALUD EPS 545~ ESSCE2 900,835,126 7 1 §195,000 o 50 50 ) 515,000
CAIMEOP! CCFCS5 90158211 6 1 250,700 s $0 $286,700
CAPITAL SALUD ' £PSC34 900,298,372 ¢ 4 $695,600 . 50 50 $695,500
COMFENALCO VALLE EPSO12 850,303,093 5 1 S443,6000 Cosme i 0 $440, 580
COMPENSAR EPSO08 860,066,942 7 148 23600 0 50 sa 542,530,600
COOSALUD MOVILIDAD T gsscz4 960,226,715 3 1A §362,700 ¢ 50 $362,700
EPS MUTHAL'SER . Epsods 806,008,394 7 1 ' 172,600 %0 50 $172,600
EPS SURA {A&TBSL]SALUD) EPSOI0 800,088,702 , (2 55 $33,750,200 50 50 33,250,200
FAMISANAR © O Esaw 830,003,564 7 51 - smsssie 50 B 512,558,100
rosvaa - Mot 901,097,916 1 3 $3.558,100 ' 50 ' 0 $3,558,100
NUEVAEB.S, ' EPSO3T ¢ 500,156,264 2 T $2,170500 - s0 Tose T 70500

Pagina1de2 o  2025/01/2002:37 PM
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gpartes Resumen de Pago por Administradora

enlines
DATOS GENERALES DEL APORTANTE

fdentificacisn dy Razon-Sovial Clase Aportante Sucursal:Pringipal Bireccion Ciudad-Departamento Teléfono |  ExoneradoSENA ¢
CBF
NIT 830025281 2 EANRARDIAGNOSTICA IMPORTS A:S | A-- 200:0: MAS COTIZANTES COMPENSAR FAVENIDA:GALLE Z0'#3979 | BOGOTA-BOGOTA b.E. 7447975 si
IDATOS GENERALES DELA.LIGQUIDACION
Perloda Clave Tipo Fecha Pago
Pensidn Sahud Pags Planllia Plantia Limite Page Banco Dias.Mora Valor

202412 2075401 1207516842 9480478202 E WTE 20257014204-BANCOLOMERA, Y 51,038.841,900

RESUMENDE.PAGD

RUEVA: EPS MOVILIDAD ERSOA 00;156,264 2 z $291,400 . ‘ S0 50 5291400
. AS‘.D.S. SERVIGIO OCCIDENTALDE SALID EPSD1R 805:001,457 2 3 §1,870;800 50 50 51,870,800
SALUD:MIAEPS, EPSD46 09425 1 2 5232,000 50 50 $232,000
SALUD-FGTAL £P5S002 800;130{907 4 7t 59,314,200 50 50 59,314,200
SANITAS ERS(RS BCO,251,440- & 244 $872.,493,300 50: 6 $87,493,300
ICBF {ADMINISTRADORAS: 1) 36 518,565,008 S0 50 318,565,600
INSTITLTQ COLOMBIANO:DE BIENESTAR PAIGBF 899,999,239 2 38 $18,565;000 50 SO 518,565,400
FAMILIAR
SENA-(ADMINISTRADORAS: 1) 36 $12,377.900 50 50 $12,377.900
SENA PASENA 35 $12,377,500 50 $12,377,500

Pagina2de2 - 2025/01/20 02:37 PM
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