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Sefior teniente coronel

GILBERTO GUTIERREZ BOTELLO

Jefe Regional de Aseguramiento en Salud No. 3
Calle 94 AV Villa Olimpica frente a Expofuturo
Pereira-Risaralda

ASUNTO: informe de supervision del contrato No. 86-7-20184-24,
TIPO DE INFORME
PERIODICO _x_O FINAL _

Periodo del informe de supervisién

I o1/01/2025 [ Hasta | 31/01/2025 |

En cumplimiento a los articulos 83 y 84 de la Ley 1474 de 2011 “Por la cual se dictan nomas orientadas a fortalecer los
mecanismos de prevencion, investigacion y sancion de actos de corrupcion y la efectividad del control de la gestion publica”,
asi como de la Resolucién No.03049 dei 30 de julio del 2014 “Por la cual se adopta el Manual de Contratacién de la Policia
Nacional’, Resolucion No. 00090 del 15/01/2018, “Por la cual se actualiza, modifica y complementa el Manual de
Contratacién de la Policia Nacional adoptado mediante Resolucién No. 03049 de 2014”, y la “Guia para el ejercicio de las
funciones de Supervisién e Interventorfa de los contratos del Estado” expedida por Colombia Compra Eficiente, o las normas
que las modifiquen, adicionen o sustituyan, sin perjuicio de las funciones establecidas contractualmente y aquellas
inherentes a la naturaleza del ejercicio de la supervision, me permito presentar el correspondiente informe del contrato u
orden de compra del asunto a través del cual se detalla, el seguimiento y el grado de cumplimiento de las obligaciones
establecidas en el respectivo contrato u orden, asl:

INFORMACION GENERAL:

Mediante comunicaci6n oficial No. GS-2024-019191- RASE3 de fecha 1 noviembre del 2024, la Mayor SAIRA YULIETH
SEPULVEDA FLOREZ obrando en calidad de jefe Regional de Aseguramiento en Salud No. 3 (E), nombré como
supervisor del contrato u orden de compra a la Sefiora Subintendente DALIANA MARISOL SANCHEZ OSPINA

« Periodicidad establecida para la entrega del informe de supervisién: Mensual
¢ No. de informes de supervision presentados y publicados en SECOP |I: 03

1. Informe de supervision del mes NOVIEMBRE del periodo comprendido entre el 01/11/2024 AL 30/11/2024, el
cual se genera mediante comunicado oficial GS-2024-124697-DECAL

2. Informe de supervisién del mes DICIEMBRE del periodo comprendido entre el 01/12/2024 AL 31/12/2024, el
cual se genera mediante comunicado oficial GS-2025-001603 DECAL.

3. Informe de supervisién del mes ENERO del periodo comprendido entre el 01/01/2025 AL 31/01/2025, el cual se
encuentra en tramite de elaboracién, radicacién y posterior se realizara el cargue en secop ll.

Informacién del contrato u orden de compra

Contrato No. / Orden de | oo 5 5184.04

compra No.

Objeto del Contrato /| “PRESTACION DE LOS SERVICIOS MEDICOS EN LA ESPECIALIDAD DE
instrumento de | UROLOGIA, INCLUYENDO CONSULTA, PROCEDIMIENTOS DIAGNOSTICOS Y
agregacioén de la orden de | QUIRURGICOS, PARA LOS USUARIOS Y BENEFICIARIOS DEL SUBSISTEMA DE
compra SALUD DE LA PONAL EN LA UNIDAD PRESTADORA DE SALUD CALDAS".

Contratista CENTRO DE DIAGNOSTICO UROLOGICO
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5. Constituir en debida forma y aportar al Grupo de contratos, dentro de los tres (03) dias habiles siguientes a
1a suscripcién del contrato, la Garantia Unica y cancelar los pagos a que hubiere fugar tales como publicacion
en el Diario Unico de Contratacién Publica.

Sl

NINGUNA

6. Guardar la confidencialidad de toda la informacion que le sea entregada y que se encuenire bajo su custodia
0 que por cualquier otra circunstancia deba conocer o manipular y responder4 civil, penal y disciplinariamente
por los perjuicios de su divulgacién y/o utilizacidn indebida que por si o por un tercero se cause a la
administracién o a tercergs.

51

NINGUNA

7. No acceder a peticiones o amenazas, de quienes actuando por fuera de la ley pretendan obligaro a hacer
u omitir algun acto o heche, el CONTRATISTA deberd Informar de tal evento a la Direccién de Sanidad de la
Policia Nacional y a las autoridades competentes para que se adopte las medidas necesarias.

Sl

NINGUNA,

8. El contrafista debe cumplir con la Resolucién 3100 def 2019 y Resolucién nimero 1445 del 2006 {estadndares
de calidad).

sl

NINGUNA

9. Debera dar cumplimiento a la normatividad que sobre gestion ambiental se encuentre vigente y en especial
a las disposiciones referentes al manejo de los residucs peligrosos que sean generados como consecuencia
de 2 efecucion del contrato, cuando haya lugar.

8l

NINGUNA

10. Cualquier infraccién ambiental por omisién de permisos, concesiones lo licencias ambientales que hubiese
sido necesario tramitar antes, durante y al finalizar la ejecucién del contrato, serd asumida como su
responsabilidad.

Sl

NINGUNA

11, Realzar los exdmenes Unicamente al personal refacionado por el CONTRATANTE en fos listados enviados,

Sl

NINGUNA

12. Cumplir con todos los reguisitos técnicos establecidos en el contrato.

2l

NINGUNA

13. El oferente se obliga a responder laboralmente por la vinculacién de! talenio humano que contrate, el cual
no tendra ningtin vinculo laboral con ia entidad contratante.

sl

NINGUNA

14, E| oferente se obliga a cumplir con las normas sobre seguridad y salud en el trabajo y bioseguridad para
los trabajadores que ¢l contrate, garantizando su vinculacién a) sistema de sequridad social,

8

NINGUNA

15. Ef oferente se obliga a que desde el inicio del contrato su personal este excelentemente presentado,
uniformado e identificado con el carnet de la empresa donde conste el nombre completo, nimero de
identificacién, tipo de actividad que desemgpefie.

St

NINGUNA

16. El oferente se compromete a certificar que el personal que contrate para la ejecucién del objeto contractual,
posee pdliza de responsabilidad civil y penal, Poliza de responsabilidad civil profesional durante teda la
vigencia del contrato.

|

NINGUNA

17. El oferente se compromete a informar al Supervisor def contrato cuando el estado de ejecucion del mismo
presente un rango de ejecucion entre el 50%, el 70%. Y 100% CUANDO LLEGUE AL 100% NO SE
PRESTARA MAS SERVCIOS, PUES NO SE RECONOCERA SU PAGO.

sl

NINGUNA

18. El oferente se compromete a presentar junto con las facturas, LOS RIPS, la informacién estadistica
mensual, en un archivo plano, el cual debe venir an medio magnético e impreso, que contenga la siguiente
informacién: Niimero del consecutivo, Apellidos y Nombres, Numero de dentificacion, Edad del Usuario, fecha
del Servicio, Diagnéstico con CIE 10, cédigo del procedimiento, Nombre del Procedimiento o estudio realizado,
valor del procedimiento, servicio solicitado. Esta debe entregarse los cinco (5) primeros dias hébiles de cada
mes o cuando se soficiten cortes parciales. Ei presente informe para todos los efectos, hace parte integral de
los soportes de la factura.

st

NINGUNA

19. El oferente se compromete & cumplir con el sistema obligatorio de garantia de calidad, los requisitos
minimos esenciales y las condiciones sanitarias que fijen las autoridades competentes tanto en el orden
nacional como territorial. De acuerdo a la Resolucién 3100 del 2019.

Si

NINGUNA

20. El Oferente debe suministrar todos los elementos de bioseguridad (gafas, tapabocas, guantes y demas
elementos que se requieran para la prestacion del servicio).

sl

NINGUNA

21. Responder en los plazos que la REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD NRO. 3, establezca en
cada caso, los requerimientos de aclaracién o de informacién que le formule el supervisor del contrato

sl

NINGUNA

22. Prestar los servicios objeto del contrato en forma permanente, eficiente, amable y con excelente trato,
dentro de los horarios de atencién estipulados para cada servicio, de manera oportuna y con calidad, si
discriminacién frente a otro tipo de aspirantes que atisnda.

Sl

NINGUNA

23. Atender a los usuarios con la mayor diligencia y cuidado, utilizando el squipo humano y técnico idéneo
para cada uno de los servicios contratados, sin perjuicio def cumplimiento estriclo de todas las normas que le
impongan las disposiciones legales y éticas o de cardcter sanitatio vigentes en la actualidad o que se expidan
en el futuro, asi como los deberes que impone la sana practica profesional, el orden publico, lo moral y las
buenas costumbres.

Si

NINGUNA

24, La atencidn de los eventos adversos generados durante la atencidén entendido como "el dafio o
complicacién no intencional consecuencia del cuidado médico ¢ todo aquel derivado del cuidado de la salud
y no de la enfermedad misma del paciente. ", correran por cuenta del prestador.

Sl

NINGUNA

25. Mantener vigentes los permisos, licencias v titulos especiales exigidos por la ley v las autoridades
administrativas o sanitarias.

Si

NINGUNA

26, Deben contar con la habilitacidn de los servicios a prestar, soportado por registro unico de habilitacién
para cada uno de los serviclos a contratar en su IPS sede principal (Anexar formulario de inscripcién y
cumplimiento con los requisitos de habilitacién para los servicios ofrecidos).

St

NINGUNA

27. Participar en las reuniones mensuales con el supervisor del contrato, Jefe de la Regional de Aseguramiento
en Salud No. 3, auditor de calidad, auditor de cuentas médicas y oficina atencidn al usuario; por parte de la
IPS confratada asistiré el gerente, el coordinador del convenio, auditor de calidad, jefe de facturacién; en caso
de ausencia del gerente este designard una persona con capacidad de toma de decisionas, dende hatan
entrega del valor facturado a la fecha y anélisis de la ejecucion del contrato, verificando el cumplimiento de los
compromisos adquiridos en el contrato.

sl

NINGUNA

28. Toda fotocopia que se requiera para la legalizacidn dei pago debera ser asumida por la entidad contratada.

sl

NINGUNA

29. Se solicita Ja respectiva retroalimentacién en el caso de observaciones, quejas o sugerencias que el
rsonal de aspirantes coleque en los buzones que para tal fin tenga la entidad contratista.

L]

NINGUNA
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jal Fotocopia de los soportes de la prestacién de cada uno de los servicios facturados.

8. EI CONTRATISTA dara respuesta oportuna a las giosas realizadas por el Auditor de Cuentas de cada unidad

prestadora Caldas segin sea el caso. s NINGUNA

9. EI CONTRATISTA designara un funcicnario, para la coordinacién con el Supervisor del Contrato, vigile el
normal funcionamiento de la ejecucion del contrato y solucione los inconvenientes que se presenten e
informe cuando el contrato este en un setenta (70%) por ciento. Una vez recibida la informacion estudiara [a
viabilidad de adicionar el contrato. Sl NINGUNA
Nombre: MARIANA CARDONA

Teléfonos: 3216236550 - 3216448005

Correo electronico: mariana cardona@edu.com.co; gerenciacdu@hotmail.com

10. Presentar en medio magnético en archivo excel Ia relacién de Ios servicios habilitados y contratados

utilizando los cédigos tinicos de procedimientos en salud (CUPS), con el respectivo valor segiin tarifa pactada. St NINGUNA
1. EL CONTRATISTA debe garantizar Io ofertado en la propuesta presentada, durante 1a ejecucion del sl NINGUNA
contrato,

12. El CONTRATISTA debe responder por la prestacién de los servicios objeto del presente conlrato yenel

caso de que en un momento dado no pueda prestar alguno de ellos, deberd informar a la Jefatura de Sanidad, L] NINGUNA
pero garantizar [a prestacién del servicio a los usuarios.

13. Debe realizar los framites para la legalizacion del contrato dentro de los tres (03) dias habiles siguientes s NINGUNA

contados a partir de la firma del Contrato.

14. Cumplir con las obligaciones de pagar mensualmente los aportes de afiliacién y colizacién a los sistemas
de salud, riesgos profesionales, pensiones y aportes a las Cajas de Compensacién Familiar, Instituto
Colombiano de Bienestar Familiar y Servicic Nacional de Aprendizaje, cuando a ello haya lugar de acuerdo sl NINGUNA
con el articulo 50 de la ley 789 de 2002, Ley 828 de julio 10 de 2003 y de la Ley 100 de 1893; para tal fin
debera aflegar con la corespondiente faclura certificacién donde conste diche cumplimiento firmada por el
Representante Legal y revisor fiscal si conforme a las normas pertinentes estuviera obligado a tenerlo.

15. El contratista se compromete a formular de acuerdo al vademécum oficial de la Policia Nacional. — Acuerdo
052 de 2013) y la malla de pertinencia y/o el que se encuentre vigente. Cuando por la condicion médica del
paciente sea necesario prescribir medicamentos no incluidos en el pos, se debera diligenciar el formato de la
Junta de Evaluacién de Medicamentos, el diigenciamiento de este documento deber4 realizarse dentro de la si
misma atencién en el formato establecido por el prestador, siempre y cuando este formate conserve toda la
informacién que requiere la Policia Nacional Direccién de Sanidad y en todo caso no deben generar una orden
adicional para su expedicion, teniendo en cuenta que la Policfa Nacional pertenece al régimen especial. Y
radicar en la ventanilla de cada Unidad Prestadora de Salud (Risaralda - Caldas — Quindio), segiin sea el caso.

NINGUNA

16. Atencién del evento adverso prevenible; este corre por cuenta del prestador una vez se analice el caso, y st NINGUNA
se defina por ambas partes |a responsabilidad unilateral de la IPS en la generacion del evento adverso.

17. Los procedimientos propuestos se deben realizar bajo los protocoios y guias alopaficas, universaimente
acepladas para los procedimientos y tratamientos requeridcs y basados en la evidencia y avalados por el Area Sl NINGUNA
referencia de la regional de aseguramiento en Salud N°3

18. El oferente atenderd a los usuarios con ia mayor diligencia y cuidado, utilizando el'equipe humana y técnico
idéneo para cada uno de los servicios a contratar, sin perjuicio del cumplimiento estricto de todas las normas
que le impongan las disposiciones legales y éticas o de caracter sanitaric vigentes en la aclualidad o que se Sl NINGUNA
expidan en el futuro y durante el transcurso del presente contrato, asi como los deberes qua impone |a sana
practica profesional, el orden juridico y piblico, las buenas costumbres y la moral profesional,

19. Para tramitar la autorizaci6n del servicio se compromete los oferentes a anexar:

a} Resumen Completo de la atencién que origina la solicitud de servicio en computador y/o a mano en caligrafia

completamente legible, incluyendo firma del profesional con sello de! mismo; ante la no prestacién de! servicio

ofrecido se incurrird en incumplimiento lo que serd causal de aplicacidn de las clausulas de incumplimiento

establecidas en el contrato.

b) Copia de documento de identidad det usuario por ambas caras (cédula de cludadanfa, tarjeta de identidad,

registro civil o NUIP), 8l NINGUNA

¢) Obligatoriamente se tiena que inclulr CODIGO DE AUTORIZACION de la Central de Autorizaciones Oficina

de Referencia-Contrarreferencia de La Regiona! de Aseguramiento en Salud N°3, sin el cual no seré valida la

autorizacion del facllitador. La I.P.S. ganadora de esta Oferla se comprometen a no pedir a los usuarios

(afiliados y/o beneficiarios) fotocopla de los decumentos soporte; dichos documantos deberan ser fotocopiados
por el personal de la |.P.S. y con cargo a ella, en Cumplimiento del Decrelo { ey Anti tramites # 019 de 2012.

20. Para preslar los SERVICIOS PROGRAMADOS por parte de personal del Contratista, se pedita al usuario
entregar orden de servicio legible en original, firmada y sellada por el médico tratante la cual debe especificar
la ayuda diagnéstica, la complementacion terapéutica y/o el procedimiento a realizar de acuerdo con el objeto
del contrato, et diagnéstico y ol resumen de la atencion que apoye el servicio solicitado segin padecimiento
del enfermo remitido, incluido el CUPS respectivo del servicio a prestar y la Orden del Faclitador que incluird s NINGUNA
Codigo de Autorizacién expedido por el profesional Médico de Central de Autorizaciones - Oficina de
Referencia Contrarreferencia del Area de Sanidad, {nica dependencia facultada para Autorizar la prestacién
del servicio de salud es la Regional de Aseguramiento en Salud N°3, o quien haga sus veces, y quienes en
cumplimiento del proceso pertinente verificardn: derechos en Policia, la no existencia de multiafiliacion al

Sistema de Seguridad Social y la pertinencia del servicio.

21. La IPS oferente se compromete a gestionar la iniciacin de la remisién necesaria para servicios de mayor
complefidad a la ofertada por la IPS y/o contratados, ante la Central de Autorizaciones — Oficina de Referencia
Contrarreferencia de La Regional de Aseguramiento en Salud N°3, en forma OPORTUNA, méximo a los 30 sl NINGUNA
minutos de decidida la orden del Médico Tratante para que se cumpla con los atributos de la Calidad como
son: pportunidad, suficiencia, perlinencia, racionalidad, accesibilidad, continuidad, seguridad, integralidad v
eficiencia cientifica y t&cnica; asf como proporcionar satisfaccién al usuario.

22 La oferta deberd brindar servicios con todos los atributos de la calidad como: opertunidad, suficiencia,
pertinencia, racionalldad, accesibilidad, continvidad, seguridad, integralidad y eficiencia cientifica y técnica; asi 8l NINGUNA
como proporcionar satisfaccién al usuario.
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Nombre: Santiago Rodriguez Ardila

CG.: 102241033

Teléfonos: 3176394552

Correa Electrénico: santiagorodriguezardila@amail,

35. Se debe entregar trimestralmente un informe al jefe de Redes Integrales de la Regidn Tres o al jefe de
referencia del Nodo, con un andlisis de las consullas realizadas Y cuales derivaron a procedimientos
(procedimientos quirurgicos) y que conductas médicas se establecieron con los pacientes.

Este informe debe ser en nimero global, no detalle por paciente ejemplo: (en el trimestre se realizaron 700
consultas primera vez y 400 consultas por control, se derivaron 100 pacientes para reseccidn transuretral, si

vasectomias, terapias de piso pélvico, elc.) la conducta medica mas comdn para este trimestre fue retorna NINGUNA
para tralamiento farmacolégico...o revaloraciones de médicos de programas de promocién ¥ prevencién,

36. Lo oferentes deberdn Cumplir durante toda la ejecucién def contrato con la Resolucitn 3100 de 2019 * Por

ia cual se definen los procedimientos y condiciones de inscripcién de los prestadores de servicios de salud ¥

de habilitacidn de los servicios de salud y de habilitacién de los servicios de salud y se adopta el Manual de sl NINGUNA

Inscripeién de Prestadores y Habilitacién de Servicios de Salud” , con la normatividad establecida por el
Ministerio de Salud, ley, decretos y demas normas que relacionen la prestacion del serviclo de acuerdo al
| grupo 2 ofertar.

37. EL CONTRATISTA, garantiza |a prestacién de los servicios ofertados dentro de Ia propuesta y con las
tarifas pactadas, comprometiéndose a sostener los precios durante toda la &jecucion del contrato. La Regional
de Aseguramiento en Salud N°3 NO reconocera ningtin reajuste de tarifas o precios durante la vigencla del sl NINGUNA
contrato, por lo tanto, ef oferente debe proyectar el valor de la oferta por el tiempo de ejecucién del contrato
respective. Estos valores no estardn sujetos a medificaciones por concepto de inflacion ¥ por ningdn mativo se
considera costos adicionales.

38. El oferente debe tener implementado el programa de Sisterna de Gestion de la Seguridad y Salud en el sl NINGUNA
Trabajo SG-SST.

39. E! oferente no puede estar reportado en el Registro Unico de Infractores Ambientales (RUIA) (ley 1333 del
21 de julio de 2009) y deberd comprometerse a cumplir con todas las normas ambientales durante el desarrollo Sl NINGUNA
del presente contrato.

40. Para los no incluye insumos especiales, materiales o equipos especiales para estos excluyes se acepta
una intermediacién méxima del doce por ¢ienle (12%) y siempre se debe tener el aval de referencia y s NINGUNA
contrareferencia de la Regionalde Aseguramiento en Salud de la Peiicia, para dicho aval se debe enviar
minimo 2 cotizaciones o informar a referencia la exclusividad del insume o material, para su aval.

41. El oferente anexara certificacién firmada por el representante legal donde garantizara que todos los

equipos a utilizar durante la ejecucion del contrato, cuentan con cronograma de mantenimlento de equipos sl NINGUNA
medicos, contrato vigente para el mantenimiento preventivo y correctivo para equipos médicos ¥ hojas de vida
al dia, garantizando el cumplimiento de estos requisitos.

42. 5ila IPS oferents de los servicios de urologla, no tiene hospitalizacion, debs tener un aliado estratégico S| NINGUNA
habilitado para dicho servicio, se debe anexar el contrato de servcios de hospitalizacion.
43. Atencidn del evento adverso prevenible; este corre por cuenta del prestador una vez se analice el caso, y st NINGUNA

se defina por ambas partes la responsabilidad unilateral de la IPS en la generacion del evento adverso.

44. El oferente debe ajustarse segun lo contemplade por el Ministerio de Salud y de Proteceion Social y todas
aquellas normas legales que deroguen, Modifiquen o establezcan esténdares de habilitacién para fa prestacién
de Servicios de Salud sin causar traumatismo en la prestacién del mismo. Dando aplicacién a lo establecido Sl NINGUNA
en la Resolucion 2003 de 2014 que fue derrogada por la Resolucién 3100 del 2019 del Ministerio de Salud y
de la Proteccién Sodial.

i Sl NINGUNA
De acuerdo con lo anterior debe presentar los Certificados de Registro en el Sistema Unico de Habilitacion
vigente expedido por la Secretaria de Salud del Departamento de Risaralda, Caldas y/o Quindio para cada
servicio ofertado, los cuales deben estar inseritos y habilitados al momento de presentar la propuesta y
mantener dicha habilitacién vigente durante la ejecucién del contrato que se llegase a celebrar.

45. E| Oferente debera presentar el portafalio de servicios que relacione capacidad instalada, servicios de
salud ofertados habilitades e inscritos en el de registro de prestadores de servicios de salud de la secretaria
de salud del Departamento de Risaralda yfo Quindio, lineas telefénicas disponibles de referencia y contra
referencia y de informacién al usuario, dentro de este deben estar contemplados los siguientes requisitos:

Eloferente debe presentar en la propuesta una sede plenamente identificada de acuerdo a la Ley 140 de 1994.
Requisitos para la atencion de servicio:

Requisitos para la atencidn de servicio: documentos completos, preparacién entregada por el CDU.

Horarios de atencién: lunes a viernes 7:00 am a 6:00pm, sébados 7:00am a 12:00m

Modalidad para asignacién de citas: telefénica

Entrega de copia de historias clinicas: Si

Entrega de formato de referencia y autorizacidn: cuando lo requiera. S NINGUNA
Direccitn y teléfonos en donde pueden localizarse para la atencién programada:
- Carrera 27 No 66-30 Centro Comercial Sancancio Entrada C.

- Clinica de la presentacion piso 2 Centro Diagnostico Uroldgico

- Parque Medico local 302P

»  teléfono; 8876505

YVYVVYY

El oferente debe tener implementado programa de auditoria para el mejoramiento de la calidad de la Atencién
de Salud, acorde al Decreto 1011 de 2006 del Ministerio de la Proteccitn Social “...Por el cual se establece el
Sistema Obligalorio de Garantla de Calidad ds la Afencidn de Salud dsl Sistema General de Seguridad Soclal
en Salud...”

De acuerdo con lo anterior debe anexar certificacion donde permita el acceso a los auditores en el momento
que se requiera a los siguientes documentos:
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+ Eloferente a quien se le adjudique el presente proceso debera cargar la respectiva cuenta de cobro en la PLATAFORMA
SECOP |l con el fin de que ésta sea verificada por el- supervisor del contrato: y poder realizar el respectivo pago”.

* Adicionalmente, se solicitan los siguientes soportes:
- Certificacion bancaria.
- Fotocopia del RUT,

NOTA 1. E!l contratante dara tramite a las facturas que no presenten ohjeciones.

En caso que el CONTRATISTA presente los documentos requeridos para el pago después del dia cinco (05) del mes los
pagos contra entrega se realizaran dentro de los (60) dias habiles siguientes a la fecha de la radicacion. En todo caso, los
pagos estan sujetos a la disponibilidad de PAC y ubicacién de los recursos por parte del Nivel Central. Los pagos previstos
se acreditaran a la cuenta a favor del CONTRATISTA, o en otro banco o cuenta que éste designe con anterioridad al
vencimiento del pago, con sujecion a lo previsto en las disposiciones cambiarias, por medio de avisoc escrito con no menos
treinta (30) dias de anticipacién, acompafiado de certificacién bancaria original con fecha de expedicion no superior a treinta
(30) dias calendario, a nombre de la firma Contratista. Todos los pagos efectuados tendran los descuentos de ley.

Dando cumplimiento al decreto 2242 de 2015, la Resolucién No 000020 de 26-03-2019 expedida por la Direccién de
Impuesto y Aduanas Nacionales DIAN y circular CR-016 Proceso de Recepcidn de Facturas Electrénicas de Venta, Notas
Débito y notas Crédito, expedida por el Ministerio de Hacienda y Crédito Publico (SISTEMA INTEGRADO DE
INFORMACION FINANCIERA SIIF NACION).

FACTURAS ELECTRONICAS. Dando cumplimiento a la Directiva Presidencial 09 de 2020 referente a los lineamientos
para el pago a los proveedores del estado, y a la Circular Externa 016 de 02 de marzo 2021 emitida por el Ministerio de
Hacienda y Crédito Publico, donde se refiere al proceso de recepcion de facturas electrénicas de ventas, notas crédito Y
notas deébito, y a la implementacion del Modelo de Recepcion de Facturas de Venta, Notas Débito y/o Notas Crédito, el cual
aplica de forma obligatoria a partir del 01 de abril de 2021 para todas las Entidades que hacen parte del Presupuesto
General de la Nacién, se informa que todos los proveedores y contratistas obligados a facturar electrénicamente (personas
juridicas y personas naturales incluyendo CPS) deben parametrizar con su operador elecirénico de facturacion los datos
del emisor, datos del adquiriente y notas finales; asi mismo, establecer, que todas las facturas a nombre de Regional de
Aseguramiento en Salud No. 3, se direccionen al buzén dispuesto por el Ministerio de Hacienda y Crédito Pdblico al siguiente
correo electronico siifnacion.facturacionelectronica@minhacienda.gov.co, toda vez que sera el Ministerio de Hacienda - SIIF
NAC!ION quien centraliza su recepcitn y gestione el envio a cada supervisor a través del aliado tecnoldgico Olimpia it.

PARAGRAFO 2: CIRCULAR EXTERNA N-12 PROCEDIMIENTO PARA LA RECEPCION DE FACTURAS
ELECTRONICAS PARA ENTIDADES DE SALUD DEL PRESUPUESTO GENERAL DE LA NACION del 03 de mayo de
2022, emitida por el Ministerio de Hacienda y Crédito Piblico, se informa que "a partir del 15 de mayo del 2022 las entidades
de Salud que hacen parte del Presupuesto General de la Nacién deberan realizar el siguiente procedimiento para poder
registrar obligaciones con personas juridicas y naturales que tienen la responsabilidad de facturar electronicamente, con
cargo a los objetos de gastos de adquisicién de bienes y servicios asociados con tal sector.

* Los proveedores y contratistas deberan remitir la factura electrénica al correo electrénico que defina la entidad de salud
que hace parte del Presupuesto General de la Nacién,

* Una vez se ha realizado el proceso de auditoria y Iz factura queda en firme por el valor tofal, la entidad de salud que hace
parte del Presupuesto General de la  Nacion deberd  reenviar  al correc  electrdnico
siifnacion.facturaelectrénica@minhacienda.gov.co, escribiendo en el asunto lo siguiente: Cédigo de la subunidad que
ejecula el presupuesto; Contrato; commec del supervisor, por ejemplo  (15-01-13-001; Contrato
20/2022;pperez@entidaddesalud.gov.co).

+ Cuando la auditoria determine que el valor a pagar es inferior al valor total, se debera enviar al correo electrénico
siifnacion facturaelectrénica@minhacienda.gov.co, escribiendo en el asunto lo siguiente: Cédigo de la subunidad que
ejecuta el presupuesto; Contrato; correo del supervisor, por ejemplo (15-01- 13-001; Contrato 20/2022;
pperez@entidaddesalud.gov.co.la factura inicial mas la nota débito)”.

PROCEDIMIENTOS TECNICO-ADMINISTRATIVOS PARA EMISION DEL RAS Una vez radicada la factura por parte del
adjudicatario Contratista, el funcionario de |a ventanilla (nica de cuentas remitira al supervisor del contrato para la revisién
de los documentos y soportes, expediran el recibo a satisfaccién técnice-econémico y posteriormente tramitarén la cuenta
junto con los soportes al auditor de cuentas para continuar con el trdmite de pago respectivo
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b. Factura con el lieno de requisitos establecidos por la DIAN.

c. Lafactura debe presentarse en original y una copia debidamente firmada por quien la expide en hoja tamario carta (no
se aceptaran facturas que no estén en tamario carta y/o oficio), en carpeta tipo yute tamafio oficio, debidamente legajadas
en gancho plastico, sin gancho de cosedora, foliadas en forma consecutiva en la parte superior derecha de cada hoja
esfero negro hasta un méximo de 240 folios, desde el primer evento hasta el Gltimo junto con sus respectivos anexos en
estricto orden cronolégico de la prestacion de los servicios por cada usuario en medio fisico y en medio magnético. Para
evitar pérdida de soportes individuales y hacer el seguimiento de los mismos en caso de inconsistencias.

d. Anexar el Original de la autorizacién del suministro.

&. Comprobantes de recibido del supervisor del contrato

f.  Si el contratista no presenta la factura dentro de! término de los cinco {05) primeros dias de cada mes, el tramite y
el pago de la factura se realizara hasta el mes siguiente.

g. Certificado original suscrito por el representante legal o revisor fiscal (en el evento de estar legalmente obligado a tenerlo)
sobre el cumplimiento de sus obligaciones ante el SGSSI y parafiscales del periodo correspondiente.

h. Copia del soporte de liquidacion y pago de apories al SGSSI y parafiscales del periodo correspondiente.

i. Recibido a satisfaccion por parte del supervisor del contrato previa verificacién del suministro ya los sopories de la
facturacion.

j- EL CONTRATANTE dara tramite a las facturas que no presenten objeciones.

k. La presentacion de las facturas por los servicios causados en ningin caso debera superar los treinta dias (30)
posteriores a la prestacion de los servicios.

I. Factura que no cumpla con los requisitos legales vigentes no sera radicada

NOMBRE BENEFICIARIO: CENTRO DE DIAGNOSTICO UROLOGICOSACD
ENTIDAD FINANCIERA: BANCOLOMBIA S.A.

CUENTA No. 05801398393

TIPQ DE CUENTA: CUENTA CORRIENTE

4.1. Ejecucién Financiera y Pagos:

a. Balance general de pagos y entregas
% del valor del contrato u orden de
Valor en pesos compra
Valor total del contrato u orden de compra $130.000.000 100%
Valor total de las entregas $103.758.417 79.8%
Valor total facturado $103.758.317 79.8%
Valor facturado pendiente de pago $75.800.909 58.3%
Valor pagado $27.957.508 21.5%
Valor pendiente de entrega $26.241.583 16.3%
b.  Detalle de las entregas, valores facturados y pagos efectuados en el pericdo
No. de actao
constancia _Valor recibido l::z:m:: fa;flbr;d o No. factura Valor pagado d edxgcl:?; nes No. g:‘:o" de
de recibido
FE98552
o1 $14.144.048 04/12/2024 $14.144,948 al $0 $0
FE101716
FE101738 1850825
02 $13.812.560 1711272024 $13.812.560 FE1Da2ISBB $0 $0




