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Gs-2025- ()3 ) 2 1 2 BENAR
San Juan de Pasto, |10 FEB 2025

Sefior teniente coronel

VAN DARIO RUIZ VELASCO

Jefe Regional de Aseguramiento en Salud No 4
Avenida 10 Norte No 16 N -21/ Barrio Granada
Cali-Valle. .

ASUNTO: Informe de supervision mes de diciembre del contrato 066-7-20119-24

TIPO DE INFORME

PERIODICO _x OFINAL ___

—_—

Periodo del informe de superyision

| 01/12/2024 .

3111212024 ]

En cumplimiento a los articulos 83y 84 de la Ley 1474 de 2011 “Por la cual se dictan normas
orientadas a fortalecer los mecanismos de prevencion, investigacién y sancion de actos de
corrupcién y la efectividad del control de la gestién publica”, asi como de la Resolucion No.03049
del 30 de julio del 2014 “Por la cual se adopta el Manual de Contratacién de la Policia Nacional’,
Resolucién 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 20147,y la
“Guia para el gjercicio de las funciones de Supervision e Interventoria de los contratos del Estado”
expedida por Colombia Compra Eficiente, o las normas que las modifiquen, adicionen o sustituyan,
sin perjuicio de las funciones establecidas contractualmente y aquellas inherentes a la naturaleza
del ejercicio de la supervisién, me permito presentar el correspondiente informe del contrato u orden
de compra del asunto a traves del cual se detalla, el seguimiento y el grado de cumplimiento de las
obligaciones establecidas en el respectivo contrato u orden, asi:

INFORMACION GENERAL:

Mediante carta de inicio No 191 AREAD — GRUCO de fecha 18/06/2024 la Regional de
Aseguramiento en Salud No 4, envian carta deinicioy la minuta correspondiente al inicio del contrato
con la ENTIDAD PROFESIONALES DE LA SALUD S.A “PROINSALUD S.A’, asi mismo el sefior
Mayor CRISTIAN HERNANDO ALVAREZ ZAMBRANO, obrando en calidad de Jefe Regional de
Aseguramiento en Salud No 4, nombré como supervisor del contrato al responsable Medicina
Laboral UPRES DENAR.

o Periodicidad establecida para la entrega del informe de supervision: MENSUAL
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e No. de informes de supervision presentados y publicados en SECOP II: _6__

1. Informe de supervisién del mes de junio del 18/06/
comunicacion oficial No (€]

Informe de supervisién del mes
mediante comunicacién oficial No

mediante comunicacion oficial No

al 30/06/2024, presentado mediante

= del 18/02/2025.
al 31/07/2024, presentado mediante

Informacion del contrato

Contrato No.

066-7-20119-24 o

Objeto del Contrato /
instrumento de
agregacion de la orden
de compra

PRESTACION DE SERVICIOS DE SALUD DE I, I Y Il NIVEL DE COMPLEJIDAD
MEDICO HOSPITALARIA ESPECIALIZADOS EN PSIQUIATRIA PARA USUARIOS Y
BENEFICIARIOS DEL SUBSISTEMA DE SALUD DE LA POLICIA NACIONAL Y LA
ATENCION CUANDO SE REQUIERA EN ALTO COSTO SEGUN LA GUIA
ADMINISTRATIVA Y MANEJO DE LOS CONCEPTOS DE LOS MISMO EN EL
SISTEMA DE SALUD DE LA POLICIA NACIONAL DE COLOMBIA Y ATENCION DE
URGENCIAS VITALES O CATALOGADAS COMO TRIAGE | Y lll; PARA LOS
USUARIOS Y BENEFICIARIOS DEL SUBSISTEMA DE SALUD DE LA POLICIA
NACIONAL, EN LA CIUDAD DE PASTO QUE REQUIEREN ATENCION INTEGRAL
EN SALUD QUE COMPRENDE: CONSULTA AMBULATORIA EN MEDICINA
ESPECIALIDAD DE NIVEL 11 Y lll NIVEL DE COMPLEJIDAD; ALTO COSTO, MANEJO
DEL PACIENTE INCLUYENDO: PROCEDIMIENTOS DIAGNOSTICOS,
TERAPEUTICOS, INTERNACION Y MEDICAMENTOS SEGUN LO DEFINIDO EN EL
ACUERDO 002 DEL 2 DE ABRIL DE 2001 (PLAN DE SERVICIOS DE SANIDAD
MILITAR Y POLICIAL) Y LOS QUE NO SE ENCUENTRAN EN EL ACUERDO No. 002
DEL 21 DE ABRIL DE ABRIL DE 2001 QUE SEAN APROBADOS POR EL EQUIPO
INTERDISCIPLINARIO DE PROFESIONALES DE LA SALUD DISAN-BOGOTA O
AQUELLO AMPARADOS BAJO ACCION CONSTITUCIONAL DE TUTELA”.

Contratista

PROFESIONALES DE LA SALUD S.A “PROINSALUD S.A”,

Representante legal

JUAN CARLOS ERAZO SUAREZ

Valor inicial del
contrato u orden de

Valor contrato principal es de CIENTO TREINTA MILLONES DE PESOS
M/CTE, ($130.000.000).

compra Vigencia 2024: CIENTO TREINTA MILLONES DE PESOS M/CTE,
($130.000.000) :

Valor adiciones del

contrato u orden de | N/A

compra i
CIENTO TREINTA MILLONES DE PESOS M/CTE, ($130.000.000).

Valor total del contrato

u orden de compra Vigencia 2024: CIENTO TREINTA MILLONES DE PESOS M/CTE,

($130.000.000)
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Plazo de
inicial

ejecucion

El plazo de ejecucién del contrato seré de cinco meses tres dias (173 dias),
asi: .

Fecha de Inicio: 18 de junio de 2024

Fecha de terminacion: 31 de octubre de 2024

Que se empezaran a contar a partir de la potiﬁcacién de la carta de inicio del
contrato, previa aprobacién de la Garantia Unica.

Fecha de inicio del
plazo de ejecucién del
contrato u orden de
compra

18/06/2024

Fecha de terminacion
del plazo de ejecucion
del contrato u orden de
compra (pactada
inicialmente)

31/10/2024

Fecha de inicio del
plazo de ejecucién de
la(s) adicion(es)

N/A

Fecha de terminacién
del plazo de ejecucion
de la(s) adicién(es)

N/A
o

Adiciones

N/A

Modificatorios

- 29 de octubre se firmé Modificacion N° 001 del 2024 con
PROFESIONALES DE LA SALUD S.A “PROINSALUD S.A", mediante la cual
se realiz6 prorroga en tiempo al contrato hasta el 30/1 1/2024.

- 29 de Noviembre se firmé Modificacién N° 002 del 2024 con
PROFESIONALES DE LA SALUD S.A “PROINSALUD S.A", mediante la cual
se adiciono el valor de SESENTA Y CINCO MILLONES DE PESOS
($65.000.000) MONEDA LEGAL COLOMBIANA, para la vigencia 2025 y se
realizé prorroga en tiempo al contrato hasta el 31/03/2025.

Prorrogas

N/A

Otros

N/A

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

1.1 Acciones adelantadas:

e Al momento no se realiza ningln tipo de actuacién administrativa, teniendo en cuenta que es
un contrato nuevo y el contratista hasta el momento cumple con lo pactado en el contrato.

2. VERIFICACION DEL CUMPLIMIENTO DE LAS OBLIGACIONES CONTRACTUALES

CUMPLIMIENTO OBLIGACIONES LEGALES DEL CONTRATISTA
-

OBLIGACIONES DEL CONTRATISTA LEGALES CUMPLIO OBSERVACIONES
Ejemplo: cumplir cabalmente con sus obligaciones, frente al
sistema de seguridad social, parafiscales, (cajas de Sl 30838124
compensacion familiar, SENA e ICBF) ...
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CUMPLIMIENTO ESPECIFICACIONES TECNICAS

OBLIGACIONES DEL CONTRATISTA LEGALES CUMPLIO

OBSERVACIONES

1- Contar con constancia de inscripciéon en el registro especial
nacional del Ministerio de Proteccion social, de conformidad con el
Articulo 11 del decreto 855 de 1994 y demas normas que lo sustituyen Sl
y/o deroguen.

NO APLICA

2- EL SERVICIO DEBE SER PROPORCIONADO BAJO
RESPONSABILIDAD DEL PRESTADOR CONTRATADO, con
cumplimiento de Requisitos segtin lo contemplado por el Ministerio de
la Proteccion social, en el Decreto 1011 del 2006, Resolucion 3100
del 2019 y todas aquellas normas legales que deroguen o establezcan Si
estandares de calidad en prestacion de servicios de salud. Esto
pueden ser verificados en cualquier momento por pate del grupo de
Auditores de la Unidad Prestadora de Salud Narifio.

NO APLICA

3- El talento humano cientifico técnico del oferente debera reunir. los
requisitos definidos por el Decreto 1335/90 del Ministerio de Salud en S|
cuanto a su idoneidad. -

NO APLICA

4- Mantener vigentes los permisos, licencias y titulos especiales
exigidos por la ley y las autoridades administrativas o sanitarias. SI

NO APLICA

5- Debera contar con un sistema de Referencia y Contra referencia y
una oficina de atencién al usuario, con el fin de garantizar una
comunicacién efectiva y agil con la Unidad Prestadora de Salud Sl
Narifio para el manejo'de la Prestacién del servicio.

NO APLICA

6- Una vez ejecutado el 100% del contrato, el oferente se compromete
con el contratante a no continuar prestando los servicios objeto del
contrato, salvo las atenciones de urgencias y los casos que sean
autorizados por la oficina de Referencia y Contra referencia de la
Unidad Prestadora de Salud Narifio para pago por resolucion de Sl
urgencias y sera previamente notificado al oferente. Los servicios
prestados por fuera del contrato que no cumplan con las anteriores
condiciones, no seran pagados por el contratante. -

NO APLICA

7- La atencion por consulta externa y los servicios derivados de la
misma deben prestarse previa autorizacién expedida solamente por
el funcionario de Referencia y Contra referencia de la Unidad
Prestadora de Salud NARINO, LA CUAL SERA ENVIADA
DIRECTAMENTE AL CORREO ESTABLECIDO POR LA Entidad
mediante aplicativo SISAP WEB, adicional a esto el usuario debera
anexar copia del documento de identidad del usuario (cedula de
ciudadania, tarjeta de identidad o registro civil) Usuarios que no
cumplen estos requisitos no deben ser atendidos. P

Si

NO APLICA

8- Todo cambio de horario de atencién y/o lugar de prestacion del
servicio debera ser notificado a la Jefatura de la Unidad Prestadora
de Salud Narifio o al sefior supervisor de contrato con un minimo de
96 horas previas al cambio. El tontratista dispondra de una persona
encargada de la Coordinacién del contrato, con una linea telefénica
directa que garantice el acceso a la informacion y consulta necesaria
para resolver cualquier inquietud . informar: novedades sobre
procedimientos, quejas, programaciones y en general para la atencién
de los usuarios. De ello debera notificar a la Unidad Prestadora de
Salud Narifio mediante documento escrito una vez la sea entregada
la respectiva carta de inicio del contrato.

Sl

NO APLICA




Pagina 5 de 11 ELABORACION, EJECUCION Y LIQUIDACION DE

Cédigo: 2BS-FR-0019 CONTRATOS

Fecha: 12-03-2021 INFORME DE SUPERVISION DE CONTRATOS U

e ORDENES DE COMPRA POLICIA NACIONAL

9- Por ningtin motivo el contratista puede solicitar.con posterioridad
autorizacion de servicios ya prestados a usuarios de la Unidad
Prestadora de Saiud Narifio que nunca fueron notificados y/o NO APLICA
informados en su debido tiempo bajo los términos de Ley al Sl
funcionario de la oficina de Referencia y Contra referencia .de la
Unidad Prestadora de Salud Narifio.

10- El manejo intrahospitalario debe comprender el tratamiento
integral de las complicaciones prestadas durante los procedimientos
inherentes al procedimiento quirrgico y al manejo medico cuando se
requiera una molécula, de AMRCA, solo sera autorizada por la Unidad
Prestadora de Salud Narifio siempre y cuando se haya agotado las
posibilidades terapéuticas contenidas en el Acuerdo 052 de 2013
“Manual de Medicamentos y Terapéutica para el SSMP”, la orden
medica esta completamente justificada por el especialista y/o medico
tratante en la Historia clinica y en los formatos establecidos por el
Hospital, siempre y cuando cumplan con los requisitos establecidos
en la normatividad vigente y sean previamente verificados por
auditoria concurrente y la verificacion posterior de auditoria de
cuentas médicas, PARA MATERIAL DE OSTEOSINTESIS PRECIO
DE COMPRA MAS EL 15% COSOTO ADMINISTRATIVO, ENC ASO
QUE SE REQUIERA.

s NO APLICA

2.1 NOVEDADES, SITUACIONES ANORMALES O DE RELEVANCIA

No se presentaron novedades durante la ejecucion del contrato correspondiente al mes de diciembre
de 2024. 2

3 AVANCE DE LA EJECUCION DEL CONTRATO U ORDEN DE COMPRA:

A la fecha de corte del presente informe de supervision han transcurrido (196) dias calendario desde
que inici6 el plazo de ejecucion del contrato u orden de compra, restando (89) dias calendario para
que finalice el plazo de ejecucion.

4 TRAMITES Y VERIFICACION DE PAGOS:

La Regional de Aseguramiento en salud No. 4, cancelara al contratista que se le adjudique el
presente proceso de contratacion, en forma parcial, los pagos segun el monto facturado y conciliado
entre las partes a través de un proceso de auditoria de cuentas dentro de los sesenta (60) dias
habiles siguientes a la radicacion de la factura de prestacion del servicio, en la ventanilla — central
de cuentas, junto con el recibido a satisfaccion suscrito por la Unidad Prestadora de Salud Narifio,
de acuerdo al derecho a turno y la programacion del plan anual de caja (PAC); cumplidos los tramites
administrativos y fiscales vigentes y una vez el Tesoro Nacional sitGe los correspondientes recursos
a la Direccion de Sanidad.

El pago se realizara en moneda legal colombiana, para lo cual se requiere que la empresa contratada
facture y radique sin dilatacion los primeros 5 dias habiles de cada mes, en la ventanilla tnica de
central de cuentas, previa expedicién del recibido a satisfaccion técnico (RAS) expedido por el
supervisor del contrato, cumplidos los tramites administrativos y fiscales vigentes conforme con los
cupos de PAC autorizados por la Direccion del Tesoro Nacional. Se realizaran pagos una vez se
presente la respectiva factura con los respectivos anexos (certificacion de pago de aportes de
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seguridad social y parafiscal, certificacion del révisor fiscal de pago de aportes de seguridad social
y parafiscal. Copia planilla pago seguridad social, certificacion del supervisor del contrato, de los
servicios prestados por la empresa contratada.

No obstante, la aprobacién de los cupos de PAC o sera impedimento para la ejecucién del objeto
contractual; el oferente debe manifestar mediante documentos escrito y firmado por el representante
legal que se acoge a la forma de pago establecida en la presente convocatoria.

En el evento de que la facturacion la efectué un consorcio o unién temporal bajo su propio NIT, de
conformidad con lo establecido en el articulo 11 del decreto 3050 de 1997. La factura, ademas de
sefialar en porcentaje o el valor del ingreso que corresponda a cada uno de los miembros del
consorcio o unién temporal, indicara el nombre o la razén social y NIT de cada uno de ellos, estas
facturas deben de cumplir con los requisitos sefialados en las disposiciones legales vy
reglamentarias. - - :

NOTA: El contratista en caso de estar obligado a la implementacién de la facturacién electrénica,
debe cumplir con la emisién de la facturacion electrénica, para lo cual debera coordinar con el
supervisor de contrato para la recepcion de:la misma. Dando cumplimiento asi a la Directiva
Presencial 09/ del 17 de septiembre de 2020 y la circular externa 016 del 09 de marzo de 2021
expedida por el MINHACIENDA, Decreto 358 del 05 de marzo de 2020, en concordancia con lo
dispuesto en la resolucién No. 000042 del 05 de mayo de 2020.

La cuenta de cobro debera presentarse debidamente legajada en gancho plastico, sin ganchos de
cosedora, foliados hasta un maximo de 250 folios, desde el primer evento hasta el Gltimo con sus
respectivos anexos en estricto orden cronolégico de la prestacion de los servicios por cada usuario
en medio fisico y magnético. Lo anterior en cumplimiento a la ley 594 del 2000, ley general de archivo
que rige tanto a entidades publicas como privadas, |a facturacién debera entregarse en la oficina —
central de cuentas del area de sanidad, dentro de los cinco (5) dias siguientes a la prestacion del
servicio. ' ,

PROCEDIMIENTO TECNICO — ADMINSITRATIVO PARA EMISION DEL RAS

El contratista debera presentar las facturas al supervisor del contrato en los primeros tres (03) dias
habiles del mes siguiente, quien tendra un (01).dia para elaborar el recibido a satisfaccion Técnico
— Econdmico, posteriormente el contratista radica la factura con el recibo a satisfaccion Técnico —
Econémico RAS en la ventanilla Unica — Central de cuentas de la unidad prestadora de salud Narifio,
para iniciar el tramite de auditoria de cuentas médicas y continuar con el tramite de pago respectivo.

Fisico y magnético. Lo anterior en cumplimiento a la ley 594 del 2000, ley general de archivo que
rige tanto a entidades publicas como privadas, la facturacion debera entregarse en la oficina — central
de cuentas del area de sanidad, dentro de los cinco (5) dias siguientes a la prestacién del servicio.

PROCEDIMIENTO TECNICO — ADMINISTRATIVO PARA EMISION DEL RAS.

El contratista debera presentar las facturas al supervisor del contrato en los primeros tres (03) dias
habiles del mes siguiente, quien tendra un (01) dia para elaborar el recibido a satisfaccion técnico —
econdmico, posteriormente el contratista radica la factura con el recibido a satisfaccion técnico —
econdmico RAS en la ventanilla Unica — central de cuentas de la unidad prestadora de salud Narifio,
para iniciar el tramite de auditoria de cuentas médicas y continuar con el tramite de pago respectivo.
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Se los documentos en referencia son devueltos por la unidad prestadora de salud Narifio, por
inconsistencias como la falta de informacién o mal diligenciamiento de los mismos, la unidad
prestadora de salud Narifio se obliga a la asignacién nuevamente del turno, siempre y cuando se
hubieren subsanado las observaciones y se haya cumplido con el tramite documental dentro del
plazo indicado.
e

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

AUDITORIA DE CUENTAS: Los responsables de la ventanilla Gnica de la central de cuentas de la
unidad prestadora de salud Narifio, tramitaré a la auditora de cuentas del proceso financiero la
cuenta acompafiada del recibido a satisfaccién técnico - econémico para realizar la auditoria, 1a cual
sera expedida dentro de los seis (6) dias habiles siguientes a la recepcion de a cuenta y sera
devuelta junto con los soportes ‘a la central de cuentas, para continuar con el tramite de pago
respectivo.

TRAMITE DE GLOSAS: En el evento que se presenten glosas a las cuentas presentadas, estas se
tramitaran de conformidad con lo establecido en la ley 1438 del 19 de enero de 2011, “por medio de
la cual se reforma el sistema general de seguridad social en salud y se dictan otras disposiciones”.
En su articulo 57 “tramite de glosas”. Cuyo texto es el siguiente.

“ARTICULO 57. TRAMITE DE GLOSAS. Las entidades responsables del pago de servicios de salud
dentro de los veinte (20) dias habiles siguientes a la prestacion de la factura con todos sus soportes,
formularan y comunicaran a los prestadores de servicios de salud las glosas a cada factura, con
base en la codificacion y alcance definidos en la normatividad vigente. Una vez formuladas las glosas
a una factura no se podran formular nuevas glosas a la misma factura, salvo las que surjan de
hechos nuevos detectados en la respuesta dada a la glosa inicial.

El prestador de servicio de salud debera dar respuesta a las glosas presentadas por las entidades
responsables del pago de servicios de salud dentro de los quince (15) dias habiles siguientes a su
recepcion, indicando su aceptacion o justificando la no aceptacién. La entidad responsable del pago
dentro de los diez (10) dias habiles siguientes a la recepcion de la respuesta, decidira si la levantan
total o parcialmente las glosas o las deja como definitivas.

Si cumplidos los quince (15) dias habiles, el prestador de servicios de salud considera que la glosa
es subsanable, tendra un plazo méaximo de siete (7) dias habiles para subsanar la causa de las
glosas no levantadas y enviar las facturas enviadas nuevamente a la entidad responsable del pago.

Los valores por las glosas levantadas total o parcialmente deberan ser cancelados dentro del mismo
plazo de los cinco (5) dias habiles siguientes a su levantamiento, informando al prestador la
justificacion de las glosas o su proporcién, que no fueron levantadas.

Un vez vencidos los términos y en el caso de que persista el desacuerdo se acudira a la
superintendencia nacional de salud, bien sea en uso de la facultad de conciliacion o jurisdiccional a
eleccion del prestador, en los términos establecidos por laley.
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El gobierno nacional reglamentara los mecanismos para desestimular o sancionar el abuso con el
tratamiento de glosas por parte de las entidades responsables del pago.”

FACTURACION — RADICACION DE CUENTAS

La radicacion de la facturacion impresa de los servicios prestados se debe hacer dentro de los cinco
(03) primeros dias habiles del mes siguiente a la prestacion del servicio, la cual como minimo debe
cumplir con:

P

Relacion general de pacientes atendidos, detallando el certificado de atencion del paciente,
por cada uno de ellos discriminada en nombre completo, documentos de identificacion del
paciente, fecha de atencién al paciente, valor de la factura y firmada por el usuario o
acudiente.

Requisitos establecidos por la DIAN.

soportes de ley para la auditoria de cuentas definidos en el Decreto 4747 de 2007. Anexo 5
de la resolucién 3047 MINPROTECCION de 2008 y demas normas que las aclaren o
modifiquen. :

La facturaciéon debe venir debidamente firmada por quien la expide, legajada al lado
izquierdo, maximo 250 folios y 50 facturas por paquete o envi6, hojas alineadas, foliada en
forma consecutiva en la parte superior dérecha de cada hoja lapicero negro, para evitar
perdida de soportes individuales y hacer el seguimiento de los mismo en caso de
inconsistencias. La facturacion no debe tener ganchos metalicos de cosedora ni papel
carbén. :

Presentar original de la autorizacién del servicio.

Informacion de prestaciones de servicios de salud — RIPS. El RIPS debe cumplir con lo
estipulado en Ia resolucion 3374 MINSALUD de 2000. Resolucion 951 de 2002 y demas
normas que lo reglamenten o modifiquen.

Si el oferente no presenta la facturacién dentro del término de los cinco (05) primeros dias
de cada mes, el tramite y el pago de la factura se realizaran hasta el mes siguiente.

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

La radicacion de la cuenta se debe hacer anexando el formato en Excel de la radicacion de
IPS, debidamente diligenciado. ‘

EL CONTRATANTE daré tramite a las facturas que no presenten objeciones

En todo caso debe cumplir con los siguientes requisitos especificos:

Factura en original y dos copias que cumpla con los requerimientos de ley, a nombre de la
policia nacional - regional de aseguramiento en salud No. 4, segun sea el origen del usuario
beneficiario.

Discriminado de la factura.

Anexar a la factura certificado de cumplimiento de aportes parafiscales, fotocopia del pago
de parafiscales (uno por cada mes independiente del ndmero de facturas presentadas),
documento del representante legar, certificacion bancaria y relacién de la informacién del
medio magnético.

Orden de prestacion de los servicios expedida y autorizada por el grupo regional integrales
servicios de salud de la Unidad Prestadora De Salud Narifio.




Pagina 9 de 11 ELABORACION, EJECUCION Y LIQUIDACION DE

Cédigo: 2BS-FR-0019 CONTRATOS

Fecha: 12-03-2021 INFORME DE SUPERVISION DE CONTRATOS U

P ORDENES DE COMPRA POLICIA NACIONAL

e Los servicios cobrados deben ser relacionados en los RIPS con la tarifay el respectivo codigo
CUPS por cada procedimiento o servicio prestado y de conformidad al objetivo del contrato.
o Soportes de los servicios facturados los cuales deben tener completamente diligenciado el
certificado de atencién del usuario con la firma del mismo, uno por toda la atencién que
corresponda con el documento de identificacion del usuario o en su defecto la del acudiente.
e Resumen de la historia clinica o epicrisis, para procedimientos quirdrgicos y eventos de
hospitalizacién con sus respectivos soportes.
e En los eventos de urgencias, aportar el registro de atencion de URGENCIAS con sus
respectivos soportes.
-

Los soportes que se requieren para desarrollar |a actividad de auditoria médica como son:

e Historia clinica
e Autorizaciones
e Documento de identidad.

Deben venir en CD debidamente marcado y en unidad de conservacion pléstica en polipropileno y
otro polimero quimicamente estable. El archivo de medios magnéticos como CD debe cumplir con
las caracteristicas descritas en el acuerdo 049 del 05 de mayo de 200 del Archivo General de la
Nacion.

La radicacion de la facturacion generada por la atencion de los usuarios de la Unidad Prestadora de
Salud Narifio, se debera presentar en la ventanilla de central de cuentas de la Unidad Prestadora
de Salud Narifio, ubicada en la carrera 35 No. 19 — 119, tercer piso de la ciudad de pasto, en horario
administrativo.

CAUSALES DE NO PAGO.

Todo servicio ambulatorio (primera vez o control) u hospitalario que no cuente con formato de
autorizacién por parte de la central de autorizaciones de la USP.

Todo procedimiento adiciondl no autorizado, salvo que se haya prestado atendiendo un riesgo
inminente para la vida del paciente.

Toda urgencia, que no cuente con cédigo de notificacion, por parte de la central de autorizacion de
la USP salvo que se hayan agotado los procedimientos de notificacion establecidos en el decreto
4747 MONPROTECCION de 2007 y resolucién 3047 MINPROTECCION del 2008.

Prestaciones en los servicios de urgencias mas alla del servicio de clasificacién de triage y de
consulta médica, cuando no superen las pautas de auditoria de pertenencia para ser consideradas
como una urgencia.

Atencion mas alla de la atencién inicial de urgencias, si no se han surtido los tramites de inminente
para la vida del paciente.

La atencion del evento adverso entendido como “el resultado de una atencion en salud que de
manera no intencional produjo un dafio en el paciente” sera asumido por el prestador una vez
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agotado el debido proceso (comité de seguridad de paciente extra institucional, protocolo de
Londres).

Servicio electivo, fuera del plan de béneficio del SSPN, gue no haya sido diligenciado en el formato
del comité técnico cientifico CTC de la DISAN- Direccién de Sanidad y aprobado por esa instancia
del nivel central (el cual puede ser en el formato que el oferente maneje ajustado a lo normado).

Bien o servicio para administracion urgente o tutela, que este fuera del plan de beneficio del SSPN,
cuando luego de haberse prestado la atencion con la inmediatez requerida, no haya sido reportado
en el formato del comité técnico cientifico CTC DISAN — Direccién de Sanidad (El concepto de
favoravilidad para estos casos que emita el CTC, Obrara como herramiento de mejoramiento y
supervisién, mas no como causal de no pago)

Las comtempladas en la Resolucion 3047 MINPROTECCION de 2008 Resolucion 416
MINPROTECCION de 2009 y demas normas que las modifiquen o adicionen.

PLATAFORMA SECORP I

El oferente a quien se le adjudique el presente proceso debera cargar la respectiva cuenta de cobro
en la PLATAFORMA SECORP Il con el fin de que esta sea verificada por el supervisor del contrato y
poder realizar el respetctivo pago.

Los pagos se haran a la siguiente cuenta:

NOMBRE BENEFICIARIO: PROFESIONALES DE LA SALUD S.A
BANCO: DAVIVIENDA ‘

TIPO DE CUENTA: Corriente

NUMERO DE CUENTA: 0560106869999800

4.1 Ejecucién Financiera y Pagos:

Valor en pesos % del valor del contrato u orden de
compra
Valor total del contrato u orden de compra $ 130.000.000,00 100,0%
Valor total de las entregas $ 129.999.800,00 100,0%
Valor total facturado $ 129.999.800,00 100,0%
Valor facturado pendiente de pago $ 19.362.556,00 14,9%
Valor pagado $ 110.637.244,00 85%
Valor pendiente de entrega $ 200,00 0,0%

$ | 13/11/202 1B | | SECOP Il o Tesoreria_
023 410.8 5 9998 '| 410.70 $ 100 de la Unidad
00 0
$ 13/11/202 $ 0 SECOP Il o Tesoreria
024 1.033. 5 9985 1.033.4 $ 200 de la Unidad
600 00
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$ 13/11/202 $ . 0 SECOP Il o Tesoreria
025 1.023. 5 10000 | 1.023.3 $ 100 de la Unidad
400 00
1.934. 13/11/202 1.934.0 0 SECOP 1l 0 Tesoreria
026 000 5 8e76 0 00 de la Unidad
868.2 13/11/202 0 SECOP Il o Tesoreria
027 00 5 10018 0 868.200 dis |z Unided
9.485. 13/11/202 340.00 0.145.2 0 SECOP Il o Tesoreria
026 283 5 10027 0 83 de la Unidad
7.442. 17/12/202 7.414.6 0 SECOP Il o Tesoreria
029 578 5 10061 | 27.902 | " 45 de la Unidad

4.1 Entrada de Bienes
(NO APLICA)

5 RECOMENDACIONES

Para la ejecucion del contrato se puede observar que el contratista ha cumplido cabalmente con las
condiciones técnicas, econémicas y juridicas pactadas en el contrato, asi mismo durante el
desarrollo de la ejecucién no se han presentado situaciones de relevancia que afecten el
cumplimiento del objeto contratado. Es de precisar que la contratista ha sido resolutiva en los
requerimientos que se les ha hecho frente a la prestacion del servicio a los usuarios y beneficiarios
del Subsistema de Salud del/a Policia Nacional en el Departamento de Narifio.

6 CONCLUSIONES
El supervisor, debera marcar con una (x) las casillas segin corresponda al periodo entregado, con

el fin de que la administracion tenga claridad frente al cumplimiento o no del contratista. El no
diligenciamiento sera causal de la devolucion del respectivo informe de supervision.

Certifico con la firma del presente informe, que el contratista cumplié con las
El  contratista | SI_X | clausulas y especificaciones técnicas del contrato, en la fecha o fechas

cumplié con lo establecidas, para lo cual relaciono y anexo los documentos soportes (técnicos
establecido en obligatorios establecidos en las especificaciones técnicas, incluyendo las
las  clausulas ambientales, de seguridad y salud en el trabajo y otros).
contractuales = —— - : : :

NO En caso de incumplimiento parcial o total del contrato, se informd mediante

comunicacion oficial No. del , dirigida al
ordenador del gasto, las obligaciones incumplidas.

Atentamente,

Firma
Subintendente JESSIKA YUK TH R BARRIENTOS
Supervisora ContratQ No. 0§6<7-2014§-24 ‘
Correo electrénico: jeSsikarherrerad020@corrgo.policia.gov.co
No. Celular; 3174253538

Anexo: no aplica
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Version: 3 POLICIA NACIONAL
Ciudad y fecha: San Juan de Pasto, 04 de diciembre del 2024
Unidad: Regional de Aseguramiento en Salud No. 4
Tipo de contrato Marque el tipo de contrato

Orden de compra
Contrato de obra
Contrato de consultoria
Contrato de prestacion

Tipo de contrato de servicios .
Contrato de
compraventa
Contrato de suministro
- Contrato
interadministrativo
Contrato /aceptacion de
oferta u orden de compra | Contrato No 066-7-200119-24
No.
Constancia de recibido No. | 023 CONCILIACION CUENTA 9998 -
Contratista: PROFESIONALES DE LA SALUD S.A “PROINSALUD S.A”
NIT del contratista: 800176807-4

PRESTACION DE SERVICIOS DE SALUD DE I, I1'Y Il NIVEL DE COMPLEJIDAD
MEDICO HOSPITALARIA ESPECIALIZADOS EN PSIQUIATRIA PARA USUARIOS
Y BENEFICIARIOS DEL SUBSISTEMA DE SALUD DE LA POLICIA NACIONAL Y
LA ATENCION CUANDO SE REQUIERA EN ALTO COSTO SEGUN LA GUIA
ADMINISTRATIVA Y MANEJO DE LOS CONCEPTOS DE LOS MISMO EN EL
SISTEMA DE SALUD DE LA POLICIA NACIONAL DE COLOMBIA Y ATENCION
DE URGENCIAS VITALES O CATALOGADAS COMO TRIAGE 1Y IiI; PARA LOS
USUARIOS Y BENEFICIARIOS DEL SUBSISTEMA DE SALUD DE LA POLICIA
_ NACIONAL, EN LA CIUDAD DE PASTO QUE REQUIEREN ATENCION INTEGRAL
Onjste .,deC: ?O“tfam O | EN SALUD QUE COMPRENDE: CONSULTA AMBULATORIA EN MEDICINA
aceptacion de oferta: ESPECIALIDAD DE NIVEL Il Y Il NIVEL DE COMPLEJIDAD; ALTO COSTO,
MANEJO DEL PACIENTE INCLUYENDO: PROCEDIMIENTOS DIAGNOSTICOS,
TERAPEUTICOS, INTERNACION Y MEDICAMENTOS SEGUN LO DEFINIDO EN
EL ACUERDO 002 DEL 2 DE ABRIL DE 2001 (PLAN DE SERVICIOS DE SANIDAD
MILITAR Y POLICIAL) Y LOS QUE NO SE ENCUENTRAN EN EL ACUERDO No.
002 DEL 21 DE ABRIL DE ABRIL DE 2001 QUE SEAN APROBADOS POR EL
EQUIPO INTERDISCIPLINARIO DE PROFESIONALES DE LA SALUD DISAN-
BOGOTA O AQUELLO AMPARADOS BAJO ACCION CONSTITUCIONAL DE
TUTELA". ‘

Instrumento de agregacion y
numero'del Acyerdq Marco | \o APLICA
de Precios (aplica sélo para
ordenes de compra):

Valor del ~ contrato /| vajor contrato principal es de CIENTO TREINTA MILLONES DE PESOS
aceptacién de oferta u orden M/CTE, ($130.000.000)
de compra: ! e

Plazo de ejecucion: 30 de noviembre de 2024
Fecha de vencimiento
(aplica solo para érdenes de NO APLICA
compra)
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CONSTANCIA RECIBO A SATISFACCION DE BIENES O SERVICIOS 4
: POLICIA NACIONAL

Zﬁ?ri;a de ejecucion y/o | pROFESIONALES DE LA SALUD S.A “PROINSALUD S.A"

Incumplimiento del plazo de
ejecucion SI__ NO_X
Nombre del i
supervisor/coordinador  del | Subintendente JESSIKA YULIETH HERRERA
contrato 'y cargo que | Responsable de planeacién UPRES NARINO

No presenta incumplimientos.

desempeiia:
Fecha de entrega :

e ) g Noviembre
certificada:

: Unidad Recurso | Descripcion Valor Valor Valor Valor <]
Valor que se esta del bien o | recibido Facturado | amortizar pagar
certificando con la presente Seggicé‘;ss z/é’scomar
constancia de recibido de la re
vigencia 2024 Rases Servicios de
Nowd 16 Salud $410.800 $410.800 $410.700 | $100

Acta de recepcion de bienes | NO APLICA

C

% et

TOTAL

e A B

. ; T = 7 A GA
v ] , Dt ot ]
FE159579 19/11/2024 $410.800 $410.700 $100
SO a1

CONCEPTO DE CUMPLIMIENTO: EN LA PRESENTE ENTREGA SE CUMPLIO A CABALIDAD CON EL
OBJETO CONTRACTUAL). Por medio de la presente constancia de recibo a satisfaccion y en mi condicion de
supervisor acredito el cumplimiento de las obligaciones del contratista y certifico que los bienes y servicios
relacionados cumplen con las especificaciones técnicas contratadas. De igual forma solicito se Tramite
cuenta con Compromiso QUIPU 271 y Compromiso SIIF 47124. -

CUMPLIO

Si_ No Observaciones y Evidencias

No | Obligacién Contractual o especificacion técnica

Cumplir con el objeto contractual, El oferente se
compromete a prestar los servicios de acuerdo al
1 | plan integral de Salud de la Fuerzas Militares y la SI CUMPLE
Policia Nacional ACUERDO 002 del 27 DE ABRIL
DEL 2001 PLAN DE SERVICIOS. |

Presentar la facturacion correspondiente al mes
causado dentro de los DIEZ (10) dias CALENDARIO
del mes siguiente en la Ventanilla Unica Central de
Cuentas de la UNIDDA PRESTADORA DE SALUD
2 | NARINOITIPO B, En esta Facturacion debe aparecer Si CUMPLE
el No de Contrato vigente al que se carga la cuenta y
dando cumplimiento a la ley 594 del 14 de julio de
2000 “Ley General de Archivo”.

EI CONTRATISTA se compromete-a cargar la cuenta
3 | de cobro en Ia plataforma SECOP i SI CUMPLE

Cumplir cabalmente con sus obligaciones, frente al s

Sistema de Seguridad Social Integral y parafiscales _~| CUMPLE
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\Version: 3

(Cajas de Compensacion F}miliar, Sena e ICBF), por
cuanto el cumplimiento de ésta obligacion es
requisito indispensable para la realizacidn de
cualquier pago

Atentamente

Subintendente JES ; XRERA BARRIENJTOS
Supervisor Contrato 066-7-2
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GCUENTA DE COBRO

AV ..

CUENTA DE COBRO
REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD N. 4
NIT 805022186
DEBE A:

PROFESIONALES DE LA SALUD - PROINSALUD S.A.
NIT 800176807-4

La suma de: TRES MILLONES SEISCIENTOS VEINTINUEVE MIL QUINIENTOS OCHENTA PESOS
Valor: $ 3,628,580

Por conceplo do: ATENTAMENTE REMITIDOS A USTEDES LAS FACTURAS INDIVIDUALES POR PR
MES DE JULIO HOSPITALIZAGION (PSIQUIATRIA).

MCTE

ESTAGION DE SERVICIOS DE SALUD A SUS AFILIADOS EN EL

Vr Neto

Con Fachra, . Fecha 'denflﬁCéCIH Nombre Vi Facturado _ Copaga C.Mod . Dest. e
- : . ‘ _ ‘ ‘ - )
1 159579  18M11/2024 1108383053 LINDA CRISTAL CONTRERAS LOPEZ 3,629,580 0 0 :
< - TOTAL \ 3,629,580 0 0 o 3,629,580
Cordialmente; — e
(]
___ LADY NATALIA GOYES G %
FUNGIONARIO RESPONSABLE Vo.Ba 3
 AREA FACTURACION COORDINADOR DE FACTURACION E
. =
O

Se ariexa: UNA FACTURA CON'SUS RESPECTIVOS SOPORTES.

Se firma en Safi Juan e Pasto, a los VEINTE DE NOVIEMBRE DEL ANO 2024.

EL VALOR GOBRADO DESERA SER CONSIGNADO EN LA CUENTA CORRIENTE NUMERO 108869999800 DE DAVIVIENDA. TITULAR DE LA CUENTA

PROINSALUD S.A.
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CONSTANCIA RECIBO A SATISFACCION DE BIENES O SERVICIOS

ersién: 3 POLICIA NACIONAL
Ciudad y fecha: San Juan de Pasto, 27 de diciembre del 2024
Unidad: Regional de Aseguramiento en Salud No. 4
Tipo de contrato Marque el tipo de contrato
Orden de compra
- Contrato de obra
Contrato de consultoria
Contrato de prestacion X
Tipo de contrato de servicios
Contrato de
compraventa
Contrato de suministro
Contrato
interadministrativo
Contrato /aceptacién de
oferta u orden de compra | Contrato No 066-7-200119-24
No.
Constancia de recibido No. | 024 CONCILIACION CUENTA 9985
Contratista: PROFESIONALES DE LA SALUD S.A “PROINSALUD S.A"
NIT del contratista: 800176807-4

PRESTACION DE SERVICIOS DE SALUD DE I, Il Y Il NIVEL DE COMPLEJIDAD
MEDICO HOSPITALARIA ESPECIALIZADOS EN PSIQUIATRIA PARA USUARIOS
Y BENEFICIARIOS DEL SUBSISTEMA.DE SALUD DE LA POLICIA NACIONAL Y
LA ATENCION CUANDO SE REQUIERA EN ALTO COSTO SEGUN LA GUIA
ADMINISTRATIVA Y MANEJO DE LOS CONCEPTOS DE LOS MISMO EN EL
SISTEMA DE SALUD DE LA POLICIA NACIONAL DE COLOMBIA Y ATENCION
DE URGENCIAS VITALES O CATALOGADAS COMO TRIAGE 1 Y Ili; PARA LOS
USUARIOS Y BENEFICIARIOS DEL SUBSISTEMA DE SALUD DE LA POLICIA
. NAGIONAL, EN LA CIUDAD DE PASTO QUE REQUIEREN ATENCION INTEGRAL
oh 2 .,d%’ ]‘f"”tr_ato O | EN SALUD QUE COMPRENDE: CONSULTA AMBULATORIA EN MEDICINA
aceptacion de oferta: ESPECIALIDAD DE NIVEL 1l Y Il NIVEL DE COMPLEJIDAD; ALTO COSTO,
MANEJO DEL PACIENTE INCLUYENDO: PROCEDIMIENTOS DIAGNOSTICOS,
TERAPEUTICOS, INTERNACION Y MEDICAMENTOS SEGUN LO DEFINIDO EN
EL ACUERDO 002 DEL 2 DE ABRIL DE-2001 (PLAN DE SERVICIOS DE SANIDAD
MILITAR Y POLICIAL) Y LOS QUE NO SE ENCUENTRAN EN EL ACUERDO No.
002 DEL 21 DE ABRIL DE ABRIL DE 2001 QUE SEAN APROBADOS POR EL
EQUIPO INTERDISCIPLINARIO DE PROFESIONALES DE LA SALUD DISAN-
BOGOTA O AQUELLO AMPARADOS BAJO ACCION CONSTITUCIONAL DE
TUTELA".

Instrumento de agregacion y
numero.del Ac_uerdq Marco | \o APLICA
de Precios (aplica sélo para
6rdenes de compra):

Valort "de::i ;:or?trato p !'| valor contrato principal es de CIENTO TREINTA MILLONES DE PESOS
3cep acion de glerta U orden | yyeTe ($130,000.000)
e compra:

Plazo de ejecucion: 30 de noviembre de 2024
Fecha de vencimiento
(aplica solo para érdenes de NO APLICA
compra)
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CONSTANCIA RECIBO A SATISFACCION DE BIENES O SERVICIOS

ersion: 3 POLICIA NACIONAL
Eﬁf’ri;a de  ejecucion /o | pROFESIONALES DE LA SALUD S.A “PROINSALUD S.A”
Incumplimiento del plazo de : i
ejecucion SI_ NO X No presenta mcumphmsentos.
Nombre del )
supervisor/coordinador del | Subintendente JESSIKA YULIETH HERRERA
contrato 'y cargo que | Responsable de planeacién UPRES NARINO
desempenia:. '
Fecha de entrega .
aaTtifEass: Octubre y Noviembre
: Unidad Recurso | Descripcion Valor Valor Valor Valor 2!
Valor que se esta del _bien o | recibido Facturado amortizar pagar
certificando con la presente Ser}gfzos g’:scom ]
constancia de recibido de la recibidos a
vigencia 2024 ﬁzsfs 16 Ser;iaclt’j de $1.033.600 | $1.033.600 $1.033.400 $200
Acta de recepcion de bienes | NO APLICA

1 FE152686 31/10/2024 $ 683.400 $ 683.400 $0

2 FE157678 15/11/2024 $ 343.400 $ 343.400 $0

3 FE152687 31/10/2024 $ 3.400 $ 3.300 $ 100

4 FE157674 15/11/2024 $ 3.400 $3.300 $ 100
TOTAL

CONCEPTO DE CUMPLIMIENTO: EN LA PRESENTE ENTREGA SE CUMPLIO A CABALIDAD CON EL
OBJETO CONTRACTUAL). Por medio de la presente constancia de recibo a satisfaccion y en mi condicion de
supervisor acredito el cumplimiento de las obligaciones del contratista y certifico que los bienes y servicios
relacionados cumplen con las especificaciones técnicas contratadas. De igual forma solicito se Tramite

cuenta con Compromiso QUIPU 271 y Compromiso SIIF 47124.

No

Obligacién Contractual o especificacion técnica

CUMPLIO

Si__ No___-

Observaciones y Evidencias

Cumplir con el objeto contractual, El oferente se
compromete a prestar los servicios de acuerdo al
plan integral de Salud de la Fuerzas Militares y la
Policia Nacional ACUERDO 002 del 27 DE ABRIL
DEL 2001 PLAN DE SERVICIOS.

Si

CUMPLE

Presentar la facturacion correspondiente al mes
causado dentro de los DIEZ (10) dias CALENDARIO
del mes siguiente en la Ventanilla Unica Central de
Cuentas de la UNIDDA PRESTADORA DE SALUD
NARINOI TIPO B, En esta Facturacion debe aparecer
el No de Contrato vigente al que se carga la cuenta y
dando cumplimiento a la ley 594 del 14 de julio de
2000 “Ley General de Archivo”.

Sl

CUMPLE

EI CONTRATISTA se compromete a cargar la cuenta
de cobro en la plataforma SECOP |l

Si

CUMPLE
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CONSTANCIA RECIBO A SATISFACCION DE BIENES O SERVICIOS

POLICIA NACIONAL

Cumplir cabalmente con sus obligaciones, frente al
Sistema de Seguridad Social Integral y parafiscales
(Cajas de Compensacion Familiar, Sena e ICBF), por si
cuanto el cumplimiento de ésta obligacion es
requisito indispensable para la realizacion de
cualquier pago

CUMPLE

Atentamente

Subintendente JESSIKA
574

Supervisor Contrato 066-7=2601
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_ GUENTA DE COBRO
REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD N. 4
NIT 805022186
DEBE A:

PROFESIONALES DE LA SALUD - PROINSALUD S.A.
NIT 800176807-4

L:a suma de: DIECINUEVE MILLONES DOSCIEbfTOS VEINTIUN MIL GCUATROCIENTOS CINGUENTA PESOS MCTE

Valor: § 19,221,450
Por concepto de: ATENTAMENTE REMITIDOS A USTEDES LA
_MES DE OCTUBRE PSIOUIATRIA-PSICOLOGIA

S EAGTURAS INDIVIDUALES POR PRESTACION DE SERVICIOS DE SALUD ASUS AEIIADOS EN

Ve Neto

Gon Factura ~ Fecha. . Identificacin . Nombre Vr Factyrado Sopagdo...... GMeod Dese. 5516358
4 152686 30/10/2024 1087407415  YONY EDUARDO PORTILLO BASTIDAS 8,816,358 0 o 0 ' 30‘55 i
2 152687  30/10/2024 27097025 MARIA GLORIA GOMEZ RUIZ 3,030,551 o o 0 3“’_ A o0
3 156746  13/11/2024 92538107 °  ALEXANDER ANAYA BELTRAN 49,500 0 Y R o
4 156763  {3/11/2024 1010140811  LUISA MARIA ORTIZ HERNANDEZ 23,100 0 o 0 23900
5 156765 13/11/2024 1080053999  SARITA SOFIAORTIZHERNANDEZ . 23,100 0 0 0 gl 0
6 {86774  1%/11/2024 1085311428  ANGELA GUADALPE VILLOTA CABRERA 99,200 0 0 0 99,200 '} =
7 157674  14/14/2024 1088730376  VALERYA ALEXANDRAMOSTACILLA MORALES 1,822,687 0 0 0 1,822,687 | <
8 157678  14/11/2024 1080040112  ANGELLYNATHALIA ACOSTA SOLARTE 5,356,054 0 0 0 5,356,954 g
) , el 2
TOTAL 19,221,450 0 0 0 192214450 9
Cordialmente:”
_VIVIANA ANDREA BASTIDAS NARVAEZ
FUNCIGNARIO RESPONSABLE ” V6. Bo
AREA FACTURACION ) COORDINADOR DE FACTURACION

Se anexa: FACTURAS DE VENTAS Y SOPORTES
Se firma én.San Juan'de Pasto, a los ONCE DIAS DEL MES NOVIEMBRE DEL 2024

EL VALOR GOBRADO DEBERA SER CONSIGNADO EN LA CUENTA CORRIENTE NUMERO 106869999800 DE DAVIVIENDA, TITULAR DE LA CUENTA
PROINSALUD S.A '
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Pagina 1 de 3
Cédigo: 2BS-FR-0045

PROCESO ADQUIRIR BIENES Y SERVICIOS

Fecha: 12-03-2021

CONSTANCIA RECIBO A SATISFACCION DE BIENES O SERVICIOS

£

ersion: 3 POLICIA NACIONAL
Ciudad y fecha: San Juan de Pasto, 04 de diciembre del 2024
Unidad: Regional de Aseguramiento en Salud No. 4

Tipo de contrato

Tipo de contrato Marque el tipo de contrato
Orden de compra
Contrato de obra
Contrato de consuiltoria
Contrato de prestacion
de servicios

Contrato de
compraventa

Contrato de suministro
Contrato
interadministrativo

Contrato /aceptacién de
oferta u orden de compra
No.

Contrato No 066-7-200119-24

Constancia de recibido No.

025 CONCILIACION CUENTA 10000

Contratista:

PROFESIONALES DE LA SALUD S.A “PROINSALUD S.A”

NIT del contratista:

800176807-4

Objeto del contrato o
aceptacion de oferta:

PRESTACION DE SERVICIOS DE SALUD DE |, 11 Y IIl NIVEL DE COMPLEJIDAD
MEBICO HOSPITALARIA ESPECIALIZADOS EN PSIQUIATRIA PARA USUARIOS
Y BENEFICIARIOS DEL SUBSISTEMA DE SALUD DE LA POLICIA NACIONAL Y
LA ATENCION CUANDO SE REQUIERA EN ALTO COSTO SEGUN LA GUIA
ADMINISTRATIVA Y MANEJO DE LOS CONCEPTOS DE LOS MISMO EN EL
SISTEMA DE SALUD DE LA POLICIA NACIONAL DE COLOMBIA Y ATENCION
DE URGENCIAS VITALES O CATALOGADAS COMO TRIAGE I 'Y 1II; PARA LOS
USUARIOS Y BENEFICIARIOS DEL SUBSISTEMA DE SALUD DE LA POLICIA
NACIONAL, EN LA CIUDAD DE PASTO QUE REQUIEREN ATENCION INTEGRAL
EN SALUD QUE COMPRENDE: CONSULTA AMBULATORIA EN MEDICINA
ESPECIALIDAD DE NIVEL Il Y Il NIVEL DE COMPLEJIDAD; ALTO COSTO,
MANEJO DEL PACIENTE INCLUYENDO: PROCEDIMIENTOS DIAGNOSTICOS,
TERAPEUTICOS, INTERNACION Y MEDICAMENTOS SEGUN LO DEFINIDO EN
EL ACUERDO 002 DEL 2 DE ABRIL DE 2001 (PLAN DE SERVICIOS DE SANIDAD
MILITAR Y POLICIAL) Y LOS QUE NO SE ENCUENTRAN EN EL ACUERDO No.
002 DEL 21 DE ABRIL DE ABRIL DE 2001 QUE SEAN APROBADOS POR EL
EQUIPO INTERDISCIPLINARIO DE PROFESIONALES DE LA SALUD DISAN-
BOGOTA O AQUELLO AMPARADOS BAJO ACCION CONSTITUCIONAL DE
TUTELA".

Instrumento de agregacion y
nimero del Acuerdo Marco
de Precios (aplica sélo para
ordenes de compra):

NO APLICA

Valor del contrato /
aceptacion de oferta u orden
de compra:

Valor contrato principal es de CIENTO TREINTA MILLONES DE PESOS
M/CTE, ($130.000.000)

Plazo de ejecucién:

30 de noviembre de 2024

Fecha de vencimiento
(aplica solo para érdenes de
compra)

NO APLICA




Pagina 2 de 3

— PROCESO ADQUIRIR BIENES Y SERVICIOS
Cdodigo: 2BS-FR-0045

Fecha: 12-03-2021

CONSTANCIA RECIBO A SATISFACCION DE BIENES O SERVICIOS i

I . té\; s
\Version: 3 POLICIA NACIONAL

;ﬁ?rz;a de  ejecucion /o | pROFESIONALES DE LA SALUD S.A “PROINSALUD S A"

Incumplimiento del plazo de
ejecucién SI_ NO X

Nombre del
supervisor/coordinador del | Subintendente JESSIKA YULIETH HERRERA
contrato 'y cargo que | Responsable de planeacion UPRES NARINO

No presenta incumplimientos.

desempenia:
Fecha de entrega

= ) 98 | Octubre
certificada:

Unidad Recurso | Descripcion Valor Valor Valor Valor 2]

Valor que se esta del bien o | recibido Facturado amortizar pagar
certificando con la presente ' fséx)'fégz g’é’scontar
constancia de recibido de la
vigencia 2024 Ezsfs 16 Sergi:lif:; de $1.023.400 | $1.023400 | $1.023.300 | $100

Acta de recepcion de bienes | NO APLICA

31/10/2024

 FE152588

$ 680.000
2 FE152641 31/10/2024 $ 343.400
~_TOTAL ‘

CONCEPTO DE CUMPLIMIENTO: EN LA PRESENTE ENTREGA SE CUMPLIO A CABALIDAD CON EL
OBJETO CONTRACTUAL). Por medio de la presente constancia de recibo a satisfaccién y en mi condicion de
supervisor acredito el cumplimiento de las obligaciones del contratista y certifico que los bienes y servicios
relacionados cumplen con las especificaciones técnicas contratadas. De igual forma solicito se Tramite
cuenta con Compromiso QUIPU 271 y Compromiso SIIF 47124.

CUMPLIO
Si__ No

No | Obligacion Contractual o especificacion técnica Observaciones y Evidencias

Cumplir con el objeto contractual, El oferente se
compromete a prestar los servicios de acuerdo al
1 | plan integral de Salud de la Fuerzas Militares y la SI CUMPLE
Policia Nacional ACUERDO 002 del 27 DE ABRIL
DEL 2001 PLAN DE SERVICIOS.

Presentar la facturacion correspondiente al mes
causado dentro de los DIEZ (10) dias CALENDARIO
del mes siguiente en la Ventanilla Unica Central de g
Cuentas de la UNIDDA PRESTADORA DE SALUD
2 | NARINOI TIPO B, En esta Facturacion debe aparecer S CUMPLE
el No de Contrato vigente al que se carga la cuenta y
dando cumplimiento a la ley 594 del 14 de julio de
2000 “Ley General de Archivo”.

El CONTRATISTA se compromete a cargar la cuenta
3 | de cobro en la plataforma SECOP || Si CUMPLE




[

Pagina 3 de 3
Codigo: 2BS-FR-0045

PROCESO ADQUIRIR BIENES Y SERVICIOS

Fecha: 12-03-2021

Versién: 3

CONSTANCIA RECIBO A SATISFACCION DE BIENES O SERVICIOS

POLICIA NACIONAL

Cumplir cabalmente con sus obligaciones, frente al
Sistema de Seguridad Social Integral y parafiscales
(Cajas de Compensacion Familiar, Sena e ICBF), por

4 Y , > sl CUMPLE
cuanto.- el cumplimiento de ésta obligacion es
requisito indispensable para la realizacién de
cualquier pago
Atentamente

l‘ “
Subintendente R RA BAR ENTOS
Supervisor Contra
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?é}"*mfaskmam de teé . o
} xg% Satid S.A i; CUENTA DE COBRO
GUENTA DE COBRO ‘ Nro: 10000
REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD N.4
NIT 805022186
DEBE A

PROFESIONALES DE LA SALUD - PROINSALUD S.A.
NIT 8001768074
La suma da: SIETE MILLONES NOVECGIENTOS NUEVE MIL NOVECIENTOS OCHENTA PESOS MCTE
Valor: '$ 7,909,980

Par conceplo d: AFENTAMENTE REMITIMOS A USTEDES LAS FACTURAS INDIVIDUALES POR PRESTACION DE SE
REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD SERVICIO PSIQUIATRIA: EN EL MES DEAGOSTO.

RVICIOS DE SALUD A SUS USUARIOS DE

Con Faciyra __Fecha 1dentificacin Nombre Vr Fé'i:‘”v’adp‘ Copago.. OMed  Bee 5 N::;

y Teoehs 5071072004 1081272916  NICOLAS DAVID GUZMAN MELO . 4,937,112 2 e 0 4‘937’868

2 {52641 30/10/2024 1085270953  DAYANA CAROLINA VASCONEZ ORTIZ 2,072,668 0 0 g B
TOTAL —aese0 o0 0. 0 7.909.980

Cordiaimente:

LUZ ELENA CABRERA CABRERA,

FUNCIONARIO RESPONSABLE Vo.Bo )
AREA FACTURAGION COORDINADOR DE FACTURACION

Se anexa: FACTURAS DE VENTA'Y SOPORTES.
Se ﬁrm’a:en San Jisan de Pastd, a los veinte dias de mes da Noviembre de 2024

EL YALOR COBRADO DEBERA SER CONSIGNADO EN LA CUENTA CORRIENTE No
106869999800 BE DAVIVIENDA, TITULAR DE LA CUENTA PROINSALUD S.A

HERASGRABET

TP A A BN
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Pagina 1 de 3
Codigo: 2BS-FR-0045
Fecha: 12-03-2021

PROCESO ADQUIRIR BIENES Y SERVICIOS

CONSTANCIA RECIBO A SATISFACCION DE BIENES O SERVICIOS

ersion: 3

POLICIA

Ciudad y fecha:

San Juan de Pasto, 05 de Diciembre del 2024

Unidad:

Regional de Aseguramiento en Salud No. 4

Tipo de contrato

Tipo de contrato Marque el tipo de contrato
Orden de compra
Contrato de obra
Contrato de consultoria
Contrato de prestacion
de servicios
Contrato de
compraventa
Contrato de suministro
Contrato
interadministrativo

Contrato /aceptacién de
oferta u orden de compra
No.

Contrato No 066-7-200119-24

Constancia de recibido No.

026 CUENTA 9976

Contratista:

PROFESIONALES DE LA SALUD S.A “PROINSALUD S.A”

NIT del contratista:

800176807-4

Objeto del contrato o
aceptacion de oferta:

PRESTACION DE SERVICIOS DE SALUD DE I, I Y Ill NIVEL DE COMPLEJIDAD
MEDICO HOSPITALARIA ESPECIALIZADOS EN PSIQUIATRIA PARA USUARIOS
Y BENEFICIARIOS DEL SUBSISTEMA DE SALUD DE LA POLICIA NACIONAL Y
LA-ATENCION CUANDO SE REQUIERA EN ALTO COSTO SEGUN LA GUIA
ADMINISTRATIVA Y MANEJO DE LOS CONCEPTOS DE LOS MISMO EN EL
SISTEMA DE SALUD DE LA POLICIA NACIONAL DE COLOMBIA Y ATENCION
DE URGENCIAS VITALES O CATALOGADAS COMO TRIAGE I Y lll; PARA LOS
USUARIOS Y BENEFICIARIOS DEL SUBSISTEMA DE SALUD DE LA POLICIA
NACIONAL, EN LA CIUDAD DE PASTO QUE REQUIEREN ATENCION INTEGRAL
EN SALUD QUE COMPRENDE: CONSULTA AMBULATORIA EN MEDICINA
ESPECIALIDAD DE NIVEL Il Y Il NIVEL DE COMPLEJIDAD; ALTO COSTO,
MANEJO DEL PACIENTE INCLUYENDO: PROCEDIMIENTOS DIAGNOSTICOS,
TERAPEUTICOS, INTERNACION Y MEDICAMENTOS SEGUN LO DEFINIDO EN
EL ACUERDO 002 DEL 2 DE ABRIL DE 2001 (PLAN DE SERVICIOS DE SANIDAD
MILITAR Y POLICIAL) Y LOS QUE NO SE ENCUENTRAN EN EL ACUERDO No.
002 DEL 21 DE ABRIL DE ABRIL DE 2001 QUE SEAN APROBADOS POR EL
EQUIPO INTERDISCIPLINARIO DE PROFESIONALES DE LA SALUD DISAN-
BOGOTA O AQUELLO AMPARADOS BAJO ACCION CONSTITUCIONAL DE
TUTELA".

Instrumento de agregacion y
numero del Acuerdo Marco
de Precios (aplica sélo para
ordenes de compra):

NO APLICA

Valor del contrato /
aceptacion de oferta u orden
de compra:

Valor contrato principal es de CIENTO TREINTA MILLONES DE PESOS
M/CTE, ($130.000.000)

Plazo de ejecucion:

30.de noviembre de 2024

Fecha de vencimiento
(aplica solo para érdenes de
compra)

NO APLICA
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Péagina 2 de 3
Codigo: 2BS-FR-0045

PROCESO ADQUIRIR BIENES Y SERVICIOS

Fecha: 12-03-2021

CONSTANCIA RECIBO A SATISFACCION DE BIENES O SERVICIOS

supervisor/coordinador - del

Subintendente JESSIKA YULIETH HERRERA

SISION; 3 POLICIA NACIONAL
;ﬁﬁ; ] de ejecucion /o | pROFESIONALES DE LA SALUD S.A "PROINSALUD S.A”
Incumplimiento del plazo de ; e
ejecucion S| NO X No presenta incumplimientos.
Nombre del

contrato 'y cargo que | Responsable de planeacién UPRES NARINO

desempeiia:

Fecha ) e Ealfeoa Noviembre

certificada:

Valc'Jr. Ll 26 esta nidad Recurso S:lscrlsgsn 0 Xaacii(;)rido g:g;rado ;/::g;tizar g:lgoarr

certificando con la presente servicios ylo

constancia de recibido de la recibidos descontar

vigencia 2024 Eg_sfs 16 Se’g':l':’; de $1.934.000 | $1.934.000 $0 $1.934.000

Acta de recepcion de bienes | NO APLICA P

N iLOSA | VR. A PAG
1 ; 0 49.500
2 FE162343 22/11/2024 49.500 0 49.500
3 FE162361 22/11/2024 49.500 0 49.500
4 FE155836 12/11/2024 49.500 0 49.500
5 FE155837 12/11/2024 58.400 0 58.400
6 FE155838 12/11/2024 49.500 0 49.500
7 FE155839 12/11/2024 58.400 0 58.400
8 FE155840 12/11/2024 58.400 0 58.400
9. | FE155841 12/11/2024 49.500 0 49.500
10| FE155842 12/11/2024 58.400 0 58.400
11 FE155856 12/11/2024 49.500 0 49.500
12| FE155858 12/11/2024 23.100 0 23.100
13| FE155860 12/11/2024 58.400 0 58.400
14| FE155861 12/11/2024 49.500 0 49.500
15| FE155885 12/11/2024 49.500 0 49.500
16| FE159064 19/11/2024 21.300 0 21.300
17| FE159068 19/11/2024 23.100 0 23.100
18| FE159227 19/11/2024 58.400 0 58.400
19| FE162352 22/11/2024 58.400 0 58.400
20| FE162371 22/11/2024 49.500 0 49.500
21 FE162374 22/11/2024 58.400 0~ 58.400
22| FE162375 22/11/2024 58.400 0 58.400
23| FE162380 . 22/11/2024 49.500 0 49.500
24| FE162383 22/11/2024 58.400 0 58.400
25| FE162385 22/11/2024 58.400 0 58.400
26 | FE162457 25/11/2024 49.500 0 49.500
27| FE162459 25/11/2024 58.400 0 58.400
28| FE162514 25/11/2024 58.400 0 58.400
29| FE162518 26/11/2024 49.500 0 49.500
30| FE162523 26/11/2024 58.400 0 58.400
31 FE162535 25/11/2024 21.300 0 21.300
32| FE162539 25/11/2024 58.400 0 58.400
33| FE162542 25/11/2024 49.500 0 49.500




Pagina 3 de 3 ;
PROCESO ADQUIRIR BIENES Y SERVICIOS
Codigo: 2BS-FR-0045
Fecha: 12-03-2021 3
CONSTANCIA RECIBO A SATISFACCION DE BIENES O SERVICIOS P

\Versién: 3 POLICIA NACIONAL

34| FE167769 29/11/2024 58.400 0 58.400

35| FE167777 29/11/2024 49.500 0 49.500

36| FE167799 29/11/2024 49.500 0 49.500

37 FE167803 29/11/2024 23.100 0 23.100

38 FE167810 29/11/2024 49.500 0 49.500

39 FE167829 29/11/2024 23.100 0 23.100

40 FE167835 29/11/2024 23.100 0 23.100

. 1934000

CONCEPTO DE CUMPLIMIENTO: EN LA PRESENTE ENTREGA SE CUMPLIO A CABALIDAD CON EL
OBJETO CONTRACTUAL). Por medio de la presente constancia de recibo a satisfaccion y en mi condicion de
supervisor acredito el cumplimiento de las obligaciones del contratista y certifico que los bienes y servicios
relacionados cumplen con las es;ﬁcificaciones técnicas contratadas. De igual forma solicito se Tramite
cuenta con Compromiso QUIPU 271 y Compromiso SIIF 47124. l

No

Obligacién Contractual o especificacién técnica

CUMPLIO
Si__ No

Observaciones y Evidencias

Cumplir con el objeto contractual, El oferente se
compromete a prestar los servicios de acuerdo al
plan integral de Salud de la Fuerzas Militares y la
Policia Nacional ACUERDO 002 del 27 DE ABRIL
DEL 2001 PLAN DE SERVICIOS.

Si

CUMPLE

Presentar la facturacién correspondiente al mes
causado dentro de los DIEZ (10) dias CALENDARIO
del mes siguiente en la Ventanilla Unica Central de
Cuentas de la UNIDDA PRESTADORA DE SALUD
NARINOI TIPO B, En esta Facturacién debe aparecer
el No de Contrato vigente al que se carga la cuenta 'y
dando cumplimiento a la ley 594 del 14 de julio de
2000 “Ley General de Archivo”.

Si

CUMPLE

El CONTRATISTA se compromete a cargar la cuenta
de cobro en la plataforma SECOP I

Si

CUMPLE

Cumplir cabalmente con sus obligaciones, frente al
Sistema de Seguridad Sogial Integral y parafiscales
(Cajas de Compensacién Familiar, Sena e ICBF), por
cuanto el cumplimiento de ésta obligacién es
requisito indispensable para la realizacion. de
cualquier pago

Si

CUMPLE

Atentamente

Subintendente JESSIKA YU NER
Supervisor Contrato 086 54




| o g CUENTA DE COBRO T ...
! ! ; o VoA, {06 2
CUENTA DE COBRO Nro: 9976
REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD N. 4
~ NIT 805022186
DEBE A: e 0

%

oA
PROFESIONALES DE LA SALUD - PRQ‘NSALU%?TQ,-‘?C
NIT 800176807-4 ;

L& suma de: UN MILLON NOVECIENTQS TREINTA Y CUATRO MIL PESOS MCTE : A &
: &

Valor: $4,934.000 Q) i . » o
Bor conceplo de: ATENTAMENTE REMITIDOS A USTEDES LAS FACTURAS INDIVIDUALES POR PRESTACION DE SERVIEIOS DE SALUD A SUS AFILIADOS EN

MES DENOVIEMBRE PSIQUIATRIA

Gon_Factua _ Fecha Ideniifizacin v “Nornbre: vrFacturado __Copago GMod Dese. VENetd
{ 155836  11/11/2024 59819951 ROSALBA BELTRAN DE NANDAR 49,500 0 0 0 49,500
2 155837  11/11/2024 10316198 JOHN JAMES HOYOS BURBANG 58,400 0 0 0 56,400
3 {55838 11/11/2024 1030021612  CRISTOFER SAMUEL TOVAR CARDENAS 49,500 0 0 0 49,500
4 155833 1114172024 1DB5256020  AMPARO YAMILE TARAPUEZ GARZON 58,400 ) 0 0 58,400
5 155840 11/11/2024 87574995 JONNY ANDRES ERAZO 58,400 0 0 0 58,400 &
5 155841 11/11/2024 1085282295  MARIA ALEJANDRA MONTILLA RIASCOS 49,500 0 0 0 49,500 | &
7 455842  11/11/2024 1085315568  LIZETHANDREA GALVIS RODRIGUEZ 58,400 0 0 0 58,400 g;
g 155856  11/11/2024 1193482965  LUISA FERNANDA PORTILLA PIANDA 49,500 0 0 0 49,500 &
9 155858  11/11/2024 1081279675 JUAN CAMILO VIELA MELO 23,100 0 0 0 23,100 | &=
10 155860  11/11/2024 1796230 SEGUNDO ARTEMIO ROMAN TORO 58,400 0 0 0 58,400 | S
11 155861 14/11/2024 1085303008  CHRISTIAN JAVIER CASTRO BOTINA 48,500 0 0 0 49,500 L
12 155885 14711/2024 98280038 NESTOR.JAVIER LOPEZ 49,500 0 0 0 48,500 :
13 150064 i8/11/2024 1081277966  ATARAH HAYIMROSALES VILLOTA 21,300 0 0 ) 21,300
14 159068  18/11/2024 87029980 DURAN GOMEZ ARAUJO 23,100 0 0 0 23,100
15 159227  1B/11/2024 1085335198 DAVID ESTEBAN BURGOS MARTINEZ 58,400 0 0 ] 58,400
16 162343 21/11/2024 1087007916  JUAN DAVID ROSERO CAICEDO d 49,500 0 0 0 49,500
17 162349 21/11/2024 1085278604  CHRISTIAN CAMILO RIASCOS BASTIDAS 48,500 0 0 - 0 48,500
18 162352 211112024 1085264052  ANGELA FABIANA GAROLINA ADARME BENAVIDES 58,400 0 0 0 58,400
19 162361 211112024 12978812 OSWALDO JAVIER RIVAS GUERRERO 49,500 0 0 0 49,500
20 162371 21111/2024 1053684242  OMAREFREN TORRES JUMENEZ 49,500 0 0 0 48,500
21 162374 21/11/2024 30722812 DORIS YOLANDA CALVACHI YELA 58,400 0 0 0 58,400
22 162375 21/11/2024 1085916470  JUAN CARLOS MIRANDA LUCERO 58,400 0 o ) 58,400
© 23 162380  21/11/2024 13000895 GERARDO DARIO SANTACRUZ 48,500 0 0 0 49,500
24 162383 21/11/2024 1080046315  YISEL ALEXANDRA SANTACRUZ MORAN . 58,400 0 0 0 58,400
25 162385 21/11/2024 1084227250  JUAN JOSE AHUMADAHOYOS 58,400 0 0 0 58,400
o6 162457 22/11/2024 30726828 ESPERANZA MARIANELA MUROZ GUEVARA 49,500 0 0 ) 48,500
27 162459 9201172024 13008124 JESUS ANTONIO PASCUMAL ARROYO © 58,400 0 0 0 58,400
28 162514 2211172024 1193031351  PAULA ANDREAESTRADA TUTALCHA 58,400 0 0 0 58,400
59 162518 22/11/2024 5309930 LUIS GERARDO NARVAEZ ANRANGO' 49,500 0 0 0 49,500
30 162533 22/11/2024 128964901 CARLOS CIRO BOLAROS PORTILLA 58,400 0 0 0 58,400
31 162535 22/11/2024 1222123966  ANDRES FELIPE SUAREZ OCARA 21,300 0 0 0 21,300
32 162530  22/11/2024 12754545 CRISTIAN YAZMANY ROSERO VALLEJOS 58,400 0 0 0 58,400
33 162542 22/11/2024 12975524  CARLOS VICENTE CHAMORRO ORTEGA 49,500 0 0 0 49,500
34 167768 28/11/2024 1081058941  VALERY NICOLL NARVAEZ CARVAJAL 58,400- 0 0 0 58,400
35 167777 28/11/2024 1085284525 DANILO VIVEROS ORDOREZ i ! 49,500 0 0 0 4g|5ob
36 167799 281112024 1800466 SEGUNDO NESTOR PORTILLA RAMOS © 49,500 0 0 0 49,500
47 167803 281172024 1193131559  MARIA CATALINA PUPIALES RAMIREZ 23,100 0 0 o 23,100
38 167810  28/11/2024 59817109 BETTY LUCY LUNA 49,500 0 0 0 49,500
=
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Escaneado con CamScanner




Profesio ' o
{Profesiorates de fe - s
g
s et ' ” : et
Con Factura  Fecha ldentificacin : MNombre Vi Factutaty Gopngo.... Gl gg{’(, ’ 7900
39 167829  28/11/2024 87574347 GERSON ANDREE LOPEZ CERON 23,100 0 '; 28,164
40 167835  28/11/2024 1030002408  ALAN MATHIAS JOAGINOY ARCOS 23,100 0 ¢
4. 0010
) TOTAL 1,934,000 9 g ¢ ML
Cordialmenta:
__VIVIANA ANDREA BASTIDAS NARVAEZ
FUNCIONARIO RESPONSABLE Voo ,
AREA FACTURAGION COORBINADOR DE FAGTURACION

Se anexa: FAGTURAS DE VENTAS Y SOPORTES

Se firma en San Juan de Paslo, a los ONCE DIAS DEL MES HOVIEMBRE DEL 2024

EL VALOR COBRADO DEBERA SER CONSIGNADO EN LA CUENTA CORRIENTE

NUMERO 1068065999000 DE DAVIVIENDA, TITULAR DE LA CLENTA

PROINSALUD S.A
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Cédigo: 2BS-FR-0045

PROCESO ADQUIRIR BIENES Y SERVICIOS

Fecha: 12-03-2021

CONSTANCIA RECIBO A SATISFACCION DE BIENES O SERVICIOS Tty

ersion: 3 POLICIA NACIONAL
Ciudad y fecha: San Juan de Pasto, 5 de Diciembre del 2024
Unidad: Regional de Aseguramiento en Salud No. 4

Tipo de contrato

Tipo de contrato Marque el tipo de contrato
Orden de compra
Contrato de obra
Contrato de consultoria
Contrato de prestacién
de servicios
Contrato de
compraventa
Contrato de suministro
Contrato
interadministrativo

Contrato /aceptacién de
oferta u orden de compra
No.

Contrato No 066-7-200119-24

Constancia de recibido No.

027 CUENTA 10018

Contratista:

PROFESIONALES DE LA SALUD S.A “PROINSALUD S.A”

NIT del contratista:

800176807-4

Objeto del contrato o
aceptacion de oferta:

PRESTACION DE SERVICIOS DE SALUD DE |, Il Y Ill NIVEL DE COMPLEJIDAD
MEDICO HOSPITALARIA ESPECIALIZADOS EN PSIQUIATRIA PARA USUARIOS
Y BENEFICIARIOS DEL SUBSISTEMA DE SALUD DE LA POLICIA NACIONAL Y
LA ATENCION CUANDO SE REQUIERA EN ALTO COSTO SEGUN LA GUIA
ADMINISTRATIVA Y MANEJO DE LOS CONCEPTOS DE LOS MISMO EN EL
SISTEMA DE SALUD DE LA POLICIA NACIONAL DE COLOMBIA Y ATENCION
DE URGENCIAS VITALES O CATALOGADAS COMO TRIAGE I'Y Ill; PARA LOS
USUARIOS Y BENEFICIARIOS DEL SUBSISTEMA DE SALUD DE LA POLICIA
NACIONAL, EN LA CIUDAD DE PASTO QUE REQUIEREN ATENCION INTEGRAL
EN-SALUD QUE COMPRENDE: CONSULTA AMBULATORIA EN MEDICINA
ESPECIALIDAD DE NIVEL Il Y Il NIVEL DE COMPLEJIDAD; ALTO COSTO,
MANEJO DEL PACIENTE INCLUYENDO: PROCEDIMIENTOS DIAGNOSTICOS,
TERAPEUTICOS, INTERNACION Y MEDICAMENTOS SEGUN LO DEFINIDO EN
EL ACUERDO 002 DEL 2 DE ABRIL DE 2001 (PLAN DE SERVICIOS DE SANIDAD
MILITAR Y POLICIAL) Y LOS QUE NO SE ENCUENTRAN EN EL ACUERDO No.
002 DEL 21 DE ABRIL DE ABRIL DE 2001 QUE SEAN APROBADOS POR EL
EQUIPO INTERDISCIPLINARIO DE PROFESIONALES DE LA SALUD DISAN-
BOGOTA O AQUELLO AMPARADOS BAJO ACCION CONSTITUCIONAL DE
TUTELA".

Instrumento de agregacion y
ntmero del Acuerdo Marco
de Precios (aplica s6lo para
ordenes de compra):

NO APLICA

Valor del contrato /
aceptacion de oferta u orden
de compra:

Valor contrato principal es de CIENTO TREINTA MILLONES DE PESOS
M/CTE, ($130.000.000)

Plazo de ejecucion:

30 de noviembre de 2024

Fecha de vencimiento
(aplica solo para ordenes de
compra)

NO APLICA
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Cédigo: 2BS-FR-0045

PROCESO ADQUIRIR BIENES Y SERVICIOS

Fecha: 12-03-2021

CONSTANCIA RECIBO A SATISFACCION DE BIENES O SERVICIOS

ey
POLICIA NACIONAL

\Version: 3
;;’?;E@ de ejecucion /o | pROFESIONALES DE LA SALUD S.A “PROINSALUD SA’
Incumplimiento del plazo de ; o
eiseuciGh Sl NO X No presenta incumplimientos.
Nombre del
supervisor/coordinador del | Subintendente JESSIKA YULIETH HERRERA
contrato 'y cargo que | Responsable de planeacién UPRES NARINO
desempeiia:
Fec!ﬂg . de entrega Novisiribre
certificada:
2 Unidad Recurso | Descripcion Valor Valor Valor Valor
Valgr_ que se esta del bien o | recibido Facturado amortizar pagar
certificando con la presente servicios ylo
constancia de recibido de la recibidos descontar
vigencia 2024 ﬁz'sfs 16 ser;':l':’: de $868.200 $868.200 $0 $868.200
Acta de recepcion de bienes | NO APLICA

N.| No. FACTU  DE FACTU LG
1 FE168211 30/11/2024 58.400 0 58.400
2 FE168227 30/11/2024 58.400 0 58.400
3 FE168279 30/11/2024 49.500 0 49.500
4 FE168295 30/11/2024 49.500 0 49.500
5 FE168318 30/11/2024 49.500 0 49.500
6 FE168325 30/11/2024 49.500 0 49.500
7 FE168350 30/11/2024 49.500 0 49.500
8 FE168353 30/11/2024 49.500 0 49.500
9 FE168356 - 30/11/2024 49.500 0 49.500
10 FE168360 30/11/2024 58.400 0 58.400
11 FE168364 30/11/2024 49.500 0 49.500
12 FE168366 30/11/2024 49.500 0 49.500
13 FE168372 . 30/11/2024 49.500 0 49.500
14 FE168376 30/11/2024 49.500 0 49.500
15 FE168384 30/11/2024 49.500 = 0 49.500
16 FE168390 30/11/2024 49.500 0 49.500
17 FE168394 30/11/2024 49.500 0 49.500
868200 |

CONCEPTO DE CUMPLIMIENTO: EN LA PRESENTE ENTREGA SE CUMPLIO A CABALIDAD CON EL
OBJETO CONTRACTUAL). Por medio de la presente constancia de recibo a satisfaccién y en mi condicion de
supervisor acredito el cumplimiento de las obligaciones del contratista y certifico que los bienes y servicios
relacionados cumplen con las especificaciones técnicas contratadas. De igual forma solicito se Tramite
cuenta con Compromiso QUIPU 271 y Compromiso SIIF 47124.

Policia Nacional ACUERDO 002 del 27 DE ABRIL
DEL 2001 PLAN DE SERVICIOS.

No | Obligacién Contractual o especificacién técnica ;UMP'\:'CI,O Observaciones y Evidencias
Cumplir con el objeto contractual, El oferente se

4 | compromete a prestar los servicios de acuerdo al
plan integral de Salud de la Fuerzas Militares y la SI CUMPLE
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Fecha: 12-03-2021

PROCESO ADQUIRIR BIENES Y SERVICIOS

— CONSTANCIA RECIBO A SATISFACCION DE BIENES O SERVICIOS FE
Version: 3 POLICIA NACIONAL

Presentar la facturacién correspondiente al mes
causado dentro de los DIEZ (10) dias CALENDARIO
del mes siguiente en la Ventanilla Unica Central de
Cuentas de la UNIDDA PRESTADORA DE SALUD
- NARINOI TIPO B, En esta Facturacién debe aparecer il GUMPLE
el No de Contrato vigente al que se carga la cuenta y
dando cumplimiento a la ley 594 del 14 de julio de

2000 “Ley General de Archivo”.

El CONTRATISTA se compromete a cargar la cuenta

5 de cobro en la plataforma SECOP I i CUMELE
Cumplir cabalmente con sus obligaciones, frente al
Sistema de Seguridad Social Integral y parafiscales

4 (Cajas de Compensacién Familiar, Sena e ICBF), por sl CUMPLE

cuanto el cumplimiento de ésta obligacién es
requisito indispensable para la realizacion de
cualquier pago

Atentamente




e O By L oo HOR B EARE |
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% | SoliSa CUENTA DE:COBRO ] O e Sato

L : o2 HOTA: (TR q

CUENTA DE COBRO

REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD N. 4

NIT 805022186
DEBE A:

NIT 800176807-4

La'suma de; OCHOGIENTOS SESENTA Y OCHO MIL DOSCIENTOS PESOS MCTE
Valor: $ 868,200
) Eor concepto de: ATENTAMENTE REMITIDOS A USTEDES LAS FACTURAS INDIVIDUALES POR
MES DE NOVIEMBRE

PROFESIONALES DE LA SALUD - PROINSALUD S.A,

Nro: 10018

PRESTACION DE SERVIGIOS DE SALUD A SUS AFILIADOS EN EL

Con  Factura Fecha Identificacin ) Nombre Vr Facturadoe  _ Copago C.Mod, Desc., Vr Neto
1 168211  20/11/2024 1086017299 OSCAR LAUREANO SALAS CUMBAL 58,400 0 0o 0 58,400
2 168227  29111/2024 36998404 MARIA JHENNY CARLINA NARVAEZ 58,400 0 0 0 58,400
3 168;79 29/11/2024 27332461 AMERICA OMARY BENAVIDES DE ORDONEZ 48,500 0 0 ] 49,500
4 168295  28111/2024 12992315 EDGAR ALFONSOESTUPINAN VILLARREAL 49,500 ) 0 0 49,500°
5 168318  20111/2024 12964023 LUTS ALBERTO MORA GUERRERO 49,500 0 0 0 49,500 . ——_\ :
6 168325  29/11/2024 ‘87029980 DURAN ‘GOMEZ ARAUJO ' 49,500 0 ‘0 0 49,500 [\ Q[
7 168350 29/11/2024 7068139 ANA MERCEDES SALAZAR ROSALES 49,500 0 0 ) 49,500 | %
8 168353 209/11/2024 1085297543 RONALD STIVENSON BERNAL BELGADO 49,500 0 0 0 49:500 2
9 168356  29/11/2024 1081274627 JUAN JOSE JATIVA MOSQUERA 49,500 0 0 0 49500 | 5.
10 168360  29711/2024 6495842, HUGO ALFREDO TOSCANO DAZA 58,400 0 0 0 58,400 .:8 :
11 168364 20/11/2024 1138525354  OSCAR MAURICIO NARVAEZ CHAVEZ 48,500 0 0 0 49,500 4 .o
12 168386 29/11/2024' 1138524068 MARIA JOSE SALAS GOMEZ 49,500 0 0 0 49,500
13 168372  29/11/2024 12995897 OSCAR ORLANDG RODRIGUEZ ROSALES 49,500 0 0 0 49,500
‘14 168376  29/11/2024 5194008 JORGE ENRIQUE DELGADO BASANTE 49,500 0 .0 ] 43,500
15 168384  20/11/2024 1080693351  NICOLE SOFIA PUPIALES URREA 49500 0 0 o 49,500
16 168390 ~ 29/11/2024 1057094068 CARLOS ALBERTO HENAQ GALLEGO 49,500 0 0 0 49,500
17 168394  29/11/2024 12754174 NESTOR FERNANDO CASTILLO GEBALLOS 49,500 0 0 ] 49,500
== TOTAL 868,200 0 0 o - ..B68200
Cordialfnenle: ' =
‘VIVIANA ANDREA BASTIDAS NARVAEZ ‘
FUNCIONARIO RESPONSABLE Vo.Bo
AREA FAGTURACION COORDINADOR DE FACTURACION

Se anexa: FACTURAS DE VENTAS Y- SOPORTES

Se firma en San Juan dé Pasto, a los Veintinueve dias del mes de Noviembre

EL VALOR COBRADO DEBERA SER CONSIGNADO EN LA CUENTA CORRIENTE NUMERC} 106869999800 DE DAVIVIENDA, TITULAR DE LA CUENTA

PROINSALUD S.A =
.
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PROCESO ADQUIRIR BIENES Y SERVICIOS

CONSTANCIA RECIBO A SATISFACCION DE BIENES O SERVICIOS

Versién: 3 POLICIA NACIONAL
i s
Ciudad y fecha: San Juan de Pasto, 5 de Diciembre del 2024
Unidad: Regional de Aseguramiento en Salud No. 4
Tipo de contrato Marque el tipo de contrato

Orden de compra
Contrato de obra
Contrato de consultoria
Contrato de prestacién

Tipo de contrato de servicios A
Contrato de
compraventa
Contrato de suministro
Contrato
interadministrativo
Contrato /aceptacién de
oferta u orden de compra | Contrato No 066-7-200119-24
No.
Constancia de recibido No. | 028 CUENTA 10027
Contratista: PROFESIONALES DE LA SALUD S.A “PROINSALUD S.A"
NIT del contratista: 800176807-4

PRESTACION DE SERVICIOS DE SALUD DE |, I Y Ill NIVEL DE COMPLEJIDAD
MEDICO HOSPITALARIA ESPECIALIZADOS EN PSIQUIATRIA PARA USUARIOS
Y BENEFICIARIOS DEL SUBSISTEMA DE SALUD DE LA POLICIA NACIONAL Y
LA ATENCION CUANDO SE REQUIERA EN ALTO COSTO SEGUN LA GUIA
ADMINISTRATIVA Y MANEJO DE LOS CONCEPTOS DE LOS MISMO EN EL
SISTEMA DE SALUD DE LA POLICIA NACIONAL DE COLOMBIA Y ATENCION
DE URGENCIAS VITALES O CATALOGADAS COMO TRIAGE | Y lll; PARA LOS
USUARIOS Y BENEFICIARIOS DEL SUBSISTEMA DE SALUD DE LA POLICIA
NACIONAL, EN LA CIUDAD DE PASTO QUE REQUIEREN ATENCION INTEGRAL
EN SALUD QUE COMPRENDE: CONSULTA AMBULATORIA EN MEDICINA
ESPECIALIDAD DE NIVEL Il Y !l NIVEL DE COMPLEJIDAD; ALTO COSTO,
MANEJO DEL PACIENTE INCLUYENDO: PROCEDIMIENTOS DIAGNOSTICOS,
TERAPEUTICOS, INTERNACION Y MEDICAMENTOS SEGUN LO DEFINIDO EN
EL ACUERDO 002 DEL 2 DE ABRIL DE 2001 (PLAN DE SERVICIOS DE SANIDAD
MILITAR Y POLICIAL) Y LOS QUE NO'SE ENCUENTRAN EN EL ACUERDO No.
002 DEL 21 DE ABRIL DE ABRIL DE 2001 QUE SEAN APROBADOS POR EL
EQUIPO INTERDISCIPLINARIO DE PROFESIONALES DE LA SALUD DISAN-
BOGOTA O AQUELLO AMPARADOS BAJO ACCION CONSTITUCIONAL DE
TUTELA".

Objeto del contrato o
aceptacion de oferta:

Instrumento de agregacién y
numero.del Acperdq Marco | \o APLICA
de Precios (aplica sélo para
ordenes de compra):

Valor del contrato /| \zjor contrato principal es de CIENTO TREINTA MILLONES DE PESOS

aceptacion de oferta u orden
de compra: M/CTE, ($130.000.000)

Plazo de ejecucion: 30 de noviembre de 2024
Fecha de vencimiento '
(aplica solo para érdenes de | NO APLICA
compra)
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PROCESO ADQUIRIR BIENES Y SERVICIOS

- CONSTANCIA RECIBO A SATISFACCION DE BIENES O SERVICIOS <
Version: 3 POLICIA NACIONAL

tﬁ?ri;a de ejecucion y/0 | ppOFESIONALES DE LA SALUD S.A “PROINSALUD S.A”

Incumplimiento del plazo de
ejecuciéon SI____NO_X

Nombre del
supervisor/coordinador del | Subintendente JESSIKA YULIETH HERRERA
contrato 'y cargo que | Responsable de planeacién UPRES NARINO

No presenta incumplimientos.

desempefia:
Fecha de entrega oo

o . 98 | Diciembre
certificada: ‘

o Unidad Recurso | Descripcion Valor Valor Valor Valor B

Vak?r_ que se esta del bien o | recibido Facturado amortizar pagar
certificando con la presente servicios ylo
constancia de recibido de la recibidos descontar
vigencia 2024 e 16 Servicosde | $9.485.283 | $9.485.283 | $340.000 | $9.145.283

Acta de recepcion de bienes | NO APLICA

2012/

130.7 790.
2| FE168673 2/12/2024 3.641.845 3.641.845
3| FE168686 2/12/2024 2.712.640 2.712.640

CONCEPTO DE CUMPLIMIENTO: EN LA PRESENTE ENTREGA SE CUMPLIO A CABALIDAD CON EL
OBJETO CONTRACTUAL). Por medio de la presente constancia de recibo a satisfaccion y en mi condicién de
supervisor acredito el cumplimiento de las obligaciones del contratista y certifico que los bienes y servicios
relacionados cumplen con las especificaciones técnicas contratadas. De igual forma solicito se Tramite
cuenta con Compromiso QUIPU 271 y Compromiso SIIF 47124.

CUMPLIO
Si__ No

No | Obligacion Contractual o especificacion técnica Observaciones y Evidencias

Cumplir con el objeto contractual, El oferente se
compromete a prestar los servicios de acuerdo al
plan integral de Salud de la Fuerzas Militares y la Si CUMPLE
Policia Nacional ACUERDO 002 del 27 DE ABRIL
DEL 2001 PLAN DE SERVICIOS.

Presentar la facturacién correspondiente al mes
causado dentro de los DIEZ (10) dias CALENDARIO
del mes siguiente en la Ventanilla' Unica Central de e
2 Cuent~as de la UNIDAD PRESTAQQRA DE SALUD s CUMPLE
NARINOI TIPO B, En esta Facturacién debe aparecer
el No de Contrato vigente al que se carga:la cuenta y
‘| dando cumplimiento a la ley 594 del 14 de julio de
2000 “Ley General de Archivo”.

El CONTRATISTA se compromete a cargar la cuenta
de cobro en la plataforma SECOP |l

Cumplir cabalmente con sus obligaciones, frente al
4 | Sistema de Seguridad Social Integral y parafiscales Si CUMPLE
(Cajas de Compensacion Familiar, Senae ICBF), por

Si CUMPLE
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PROCESO ADQUIRIR BIENES Y SERVICIOS

— CONSTANCIA RECIBO A SATISFACCION DE BIENES O SERVICIOS v
\Version: 3 POLICIA NACIONAL

cuanto el cumplimiento de ésta obligacién es
requisito indispensable para la realizacién. de
cualquier pago

Atentamente

Subintendente JESSIKA SR JENTOS




R B K BHRETOH
CODROD: Beey
Profesionales de fa] - G siisinan R IV NGB0 FONE, i
S, W i CUENTA DE COBRO ok Y
ax [LIRTERT
GUENTA DE COBRO Nro: 10027
REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD N. 4
! - NIT 805022186
-* DEBE A:

PROFESIONALES DE LA'SALUD < PROINSALUD S.A,

; NIT 800176807-4

La suma de: NUEVE MILLONES CUATROCIENTOS OCHENTA Y CINGO MIL DOSGIENTOS OCHENTA Y TRES PESOS MCTE
Valor: $ 9,485,283

Por conceplo de: ATENTAMENTE REMITIDOS A USTEDES LAS FAGTURAS INDIVIDUALES POR PRESTACION DE SERVICIOS DE SALUD A SUS AFILIADOS EN EL
MES DE NOVIEMBRE HOSPITALIZAGION

Con _Factura Facha Identificacin ,Nﬁmt;m Vr Facturado:  Copaga G.Mod “Desc. Vr.Neto

1 168673  30/11/2024 1080045098  JAIDER ANDRES MALES GHAPAL " 3,641,845 o 0 0 3.641.845

2 168686  30/11/2024 1053785714  WALTER ARANGO GALVIZ 2712640 0 0 0 2,712,640

3 168690  30/11/2024 1085299807  GARLOS MIGUEL GORDILLO APRAEZ 3,130,798 0 ] 0 3,130,798

’ TOTAL 9,485,283 0 Q. 0 9,485,283
Cordialments; ) 2
2
LADY NATALIA GOYES G 2
s - [=d
FUNCIONARIO RESPONSABLE Vo.Bo 5
AREAFAGTURACION COORDINADOR DE FACTURACION =
Se anexa: FACTURAS DE VENTAS Y SOPORTES

Se firma en San Juan de Pasto, a los DOS DIAS-DEL MES DICIEMBRE DEL 2024

EL VALOR COBRADO DEBERA SER CONSIGNADO EN LA CUENTA CORRIENTE NUMERO 106869999800 DE DAVIVIENDA, TITULAR DE LA CUENTA
PROINSALUD S.A :

o
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Codigo: 2BS-FR-0045

g&OCESO ADQUIRIR BIENES Y SERVICIOS

Fecha: 12-03-2021

\Version: 3

CONSTANCIA RECIBO A SATISFACCION DE BIENES O SERVICIOS

e
POLICIA NACIONAL

Ciudad y fecha:

San Juan de Pasto, 28 de Diciembre del 2024

Unidad:

Regional de Aseguramiento en Salud No. 4

Tipo de contrato

Tipo de contrato Marque el tipo de contrato
Orden de compra
Contrato de obra
Contrato de consultoria
Contrato de prestacion
de servicios
Contrato de
compraventa
Contrato de suministro
Contrato
interadministrativo

Contrato /aceptacién de
oferta u orden de compra
No.

Contrato No 066-7-200119-24

Constancia de recibido No.

029 CUENTA 10061

Contratista:

PROFESIONALES DE LA SALUD S.A “PROINSALUD S.A"

NIT del contratista:

800176807-4

Objeto del contrato o
aceptacion de oferta:

PRESTACION DE SERVICIOS DE SALUD DE |, I Y lll NIVEL DE COMPLEJIDAD

' MEDICO HOSPITALARIA ESPECIALIZADOS EN PSIQUIATRIA PARA USUARIOS

Y BENEFICIARIOS DEL SUBSISTEMA DE SALUD DE LA POLICIA NACIONAL Y
LA ATENCION CUANDO SE REQUIERA EN ALTO COSTO SEGUN LA GUIA
ADMINISTRATIVA Y MANEJO DE LOS CONCEPTOS DE LOS MISMO EN EL
SISTEMA DE SALUD DE LA POLICIA NACIONAL DE COLOMBIA Y ATENCION
DE URGENCIAS VITALES O CATALOGADAS COMO TRIAGE | Y IlI; PARA LOS
USUARIOS Y BENEFICIARIOS DEL SUBSISTEMA DE SALUD DE LA POLICIA
NACIONAL, EN LA CIUDAD DE PASTO QUE REQUIEREN ATENCION INTEGRAL
EN SALUD QUE COMPRENDE: CONSULTA AMBULATORIA EN MEDICINA
ESPECIALIDAD DE NIVEL Il Y Ill NIVEL DE COMPLEJIDAD; ALTO COSTO,
MANEJO DEL PACIENTE INCLUYENDO: PROCEDIMIENTOS DIAGNOSTICOS,
TERAPEUTICOS, INTERNACION Y MEDICAMENTOS SEGUN LO DEFINIDO EN
EL ACUERDO 002 DEL 2 DE ABRIL DE 2001 (PLAN DE SERVICIOS DE SANIDAD
MILITAR Y POLICIAL) Y LOS QUE NO SE ENCUENTRAN EN EL ACUERDO No.
002 DEL 21 DE ABRIL DE ABRIL DE 2001 QUE SEAN APROBADOS POR EL
EQUIPO INTERDISCIPLINARIO DE PROFESIONALES DE LA SALUD DISAN-
BOGOTA O AQUELLO AMPARADOS BAJO ACCION CONSTITUCIONAL DE
TUTELA".

Instrumento de agregacién y
nimero del Acuerdo Marco
de Precios (aplica sélo para
ordenes de compra):

NO-APLICA

Valor del contrato /
aceptacion de oferta u orden
de compra:

Valor contrato principal es de CIENTO TREINTA MILLONES DE PESOS
M/CTE, ($130.000.000)

Plazo de ejecucion:

30 de noviembre de 2024

Fecha de vencimiento
(aplica solo para érdenes de
compra)

NO APLICA
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PROCESO ADQUIRIR BIENES Y SERVICIOS

CONSTANCIA RECIBO A SATISFACCION DE BIENES O-SERVICIOS

Version: 3 POLICIA NACIONAL
Iég?r:rga de ejecucion /o | pROFESIONALES DE LA SALUD S.A *PROINSALUD S.A”
Ier}:gm?g?'sﬁnto ?\leol p)l(azo de No presenta incumplimientos.

Nombre del

supervisor/coordinador del | Subintendente JESSIKA YULIETH HERRERA

contrato 'y cargo que | Responsable de planeacion UPRES NARINO

desempefia:

Fecha de entrega -

certificada: i D|C|embre‘

2 Unidad Recurso | Descripcién Valor Valor Valor Valor <]

Val(?r. que B8 esta del bien o | recibido Facturado amortizar pagar

certificando con la presente servicios ylo

constancia de recibido de'la recibidos descontar

vigencia 2024 Ez_sfs 16 Ser;i;i:’j e $7.442.575 | $7.442.575 $27.902 | $7.414.673

Acta de recepcion de bienes | NO APLICA

. Nﬁé RA EE f“‘ ?A\ AG ’R o «At §R \< S j&‘ Wd%§‘

1 8 13/12/2024 1.524.860 0 1.524.860
2 FE172975 11/12/2024 58.400 0 58.400
3 FE172980 11/12/2024 58.400 L 0 58.400
4 FE172991 11/12/2024 49.500 i 0 49.500
5 FE173005 11/12/2024 58.400 0 58.400
6 FE173010 11/12/2024 58.400 0 58.400
7 FE173024 11/12/2024 49.500 0 49.500
8 FE173038 11/12/2024 49.500 0 49.500
9 FE173040 11/12/2024 49.500 0 49.500
10 FE173072 11/12/2024 49.500 0 49.500
11 FE173087 11/12/2024 49.500 0 49.500
12 FE173116 11/12/2024 49.500 0 49.500
13 FE173125 11/12/2024 49.500 0 49.500
14 FE173147 11/12/2024 49.500 0 49.500
15 FE173158 11/12/2024 49.500 0 49.500
16 FE173167 11/12/2024 58.400 0 58.400
17 FE173175 11/12/2024 58.400 0 58.400
18 FE173188 11/12/2024 58.400 0 58.400
19 FE173211 11/12/2024 58.400 0 58.400
20 FE173238 11/12/2024 58.400 0 58.400
21 FE173244 11/12/2024 58.400 0 58.400
22 FE173252 11/12/2024 58.400 0 58.400
23 FE174604 13/12/2024 58.400 0 58.400
24 FE174609 13/12/2024 49.500 0 49.500
25 FE174612 13/12/2024 58.400 0 58.400
26 FE174618 13/12/2024 58.400 L 0 58.400
27 FE174667 13/12/2024 58.400 . 0 58.400
28 FE174675 13/12/2024 58.400 0 58.400
29 FE179916 19/12/2024 3.327.735 0 3.327.735
30 FE176431 16/12/2024 49.500 0 49.500
31 FE176443 16/12/2024 49.500 0 49.500
32 FE176448 16/12/2024 58.400 0 58.400
33 FE176457 16/12/2024 58.400 0 58.400
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CONSTANCIA RECIBO A SATISFACCION DE BIENES O SERVICIOS
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34 | FE180428 20/12/2024 58.400 58.400
35 | FE181094 20/12/2024 650.680 650.680
36 | FE181465 23/12/2024 58.400
37 | FE181786 23/12/2024

CONCEPTO DE CUMPLIMIENTO: EN LA PRESENTE ENTREGA SE CUMPLIO A CABALIDAD CON EL
OBJETO CONTRACTUAL). Por meédio de la presente constancia de recibo a satisfaccién y en mi condicién de
supervisor acredito el cumplimiento de las obligaciones del contratista y certifico que los bienes y servicios
relacionados cumplen con las especificaciones técnicas contratadas. De igual forma solicito se Tramite
cuenta con Compromiso QUIPU 271 y Compromiso SIIF 47124.

No

Obligacién Contractual o especificacion técnica

CUMPLIO
Si__ No

Observaciones y Evidencias

Cumplir con el objeto contractual, El oferente se
compromete a prestar los servicios de acuerdo al
plan integral de Salud de la Fuerzas Militares y la
Policia Nacional ACUERDO 002 del 27 DE ABRIL
DEL 2001 PLAN DE SERVICIOS.

Si

CUMPLE

Presentar la facturacién correspondiente al mes
causado dentro de los DIEZ (10) dias CALENDARIO
del mes siguiente en la Ventanilla Unica Central de
Cuentas de la UNIDAD PRESTADORA DE SALUD
NARINOI TIPO B, En esta Facturacion debe aparecer
el No de Contrato vigente al que se carga la cuenta 'y
dando cumplimiento a la ley 594 del 14 de julio de
2000 “Ley General de Archivo”.

Sl

CUMPLE

El CONTRATISTA se compromete a cargar la cuenta
de cobro en la plataforma SECOP Il

Sl

CUMPLE

Cumplir cabalmente con sus obligaciones, frente al
Sistema de Seguridad Social Integral y parafiscales
(Cajas de Compensacién Familiar, Sena e ICBF), por
cuanto el cumplimiento de ésta obligacién es
requisito indispensable para la realizacién de
cualquier pago

Si

CUMPLE

Atentamente

Supervisor Contrato 066-7-200119-24




o TR del . GUENTADE COBRO
. . CUENTA DE COBRO
REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD N, 4
NIT 806022166
DEBE A
PROFESIONALES DE LA SALUD - PROINSALUD 847" ;
NIT 8001766074 ae6n
L s dar SIETE MILLONES CUATROCIENTOS CUARENTAY DOB MIL DUINIENTOS BETENTA ¥ CINCD PESOB MCTE
Valor; § 7,442,518

Por concoplo do: ATENTAMENTE REMITIDOS A USTEDES LAS FAGTURAB INDIVIDUALES POR PRE&TAGICBN DE BERVICINS DE BALUG A 5US AFILIADOS EN EL
MES DE DIUQWRE bE PSIQU!ATR A PSICOL\@GIA

Con Factrs_ Fethn _ \dontfeach  _Nombra ViFagutado  Copags  CMed  Oasr.  Vefisto
1 Y7078 mnzfzaza 87065910 ERNESTO BENA\/!DES ALVAREZ 68,400 0 i 0 58,400
2 1720980 10M1R/2024 1080592012 JOSUE SEBASTIAN JOSSA DELGADO " 68,400 0 0 ] 48,400
3472891 . W0M122024 1080040192 ANGELLY NATHALIA ACOSTA SOLARTE 49,500 0 0 0 43,500
A 973008 10M22024 08215273 SANDRO ALEXIS SANTACRUZ VARGAS 58,400 0 0 8 58,400
S 173010 10/12/2028 28657187 RUTH MARINA GUTIERREZ 66,400 0 0 0 saa00 [ )
§ 173024 10122024 98350692 BYRON ALONSO MARTINEZ MUNOZ 49,600 0 0 0 43,500 g
7 173038 10/12/2024 13006748 RICARDO ANTONIO MORA MONTENEGRO 48,500 0 ¢ ] 49,500 | %
§ 173040 1071202024 87573539 OMAR NELSON RAMOS MARTINEZ 49,600 0 0 0 49,500 g
9 V73072 101202024 30724975 HERENIA BENAVIDES 49,500 0 0 0 49,500 | &
10 173087  10/42/2024 1002392028  "HUMBERTO ALEXANDER PEREZ PINEDA 49,500 0 0 [ 48508 | G
11 173146 10/2/2024 1085209907  CHRISTIAN ALEXANDER YAQUENQ JACOME 49,500 0 0 0 49,500
12 173125 10122024 1233189576 YINETH YOHANA MEZA VALDEZ 49,500 0 0 b 48,500
13 173147  10112/2024 12988384 HECTOR EDISON SALAZAR VILLARREAL . 49,500 0 0 0 48,500
14 173158 10/12/2024 1085338049  JEFRY ALEXANDER FUENTES MARTINEZ 48,500 0 ] ) 49,500
15 173167  10M2/2024 12966353 FERNANDO FABIAN-ACHICANOY OVIEDO 58,400 . 0 0 o 58,400
16 173175 10/12/2024 1121885877  GIOVANNY ENCISO CRIALES 58,400 0 0 0 58,400
47 173188 10/12/2024 30704402 FREDESMINDA INSUASTY ZAMORA 58,400 0 0 0 58,400
18 473291  10/12/2024 12752580 JHON JAIRO CERON ERASO 58,400 0 ] 0 58.400
19 173238 1011202024 27387355 LUZ STELLA LOPEZ BENAVIDES 58,400 0 0 0 58,400
20 173244  10112/2024 1085287978  JAIME ANDRES [NSUASTY PORTILLA 58,400 0 0 o 58,400
21 173252 10/12/2024 27057681 MARIANA DE JESUS SALAS MARTINEZ 58,400 0 0 ) 58,400
22 174604  12/12/2024 5196042 SEGUNDO APOLINAR MUROZ MEDINA 58,400 0 0 0 58,400
23 174600 1211202024 27278547 FLOR DE MARIA ORTEGA DE ALVEAR 48,500 0 0 o 49,500
24 174612  12112/2024 87574235 OSCAR JAVIER RIASCOS 58,400 0 0 0 58,400
25 174618  12/12/2024 1131086050  ALAN JOSUE CORTES MURNOZ ' ' 68,400 0 0 ] 58,400
26 174667  12/42/2024 98346470 EDY MARTIN LAZO SANTACRUZ 58,400 0 0 0 58.400
27 174675  12/12/2024 27064348 ISABEL MAXIMA ORTEGA DE SANTACRUZ 58,400 0 0 0 58,400
28 175168 121122024 1085318773 ASHLY NICOLE ARCINIEGAS RAMIREZ 1,624,860 0 0 0 1,524,860
9 176431 = 13112/2024 1085325572  EDISON HUMBERTO VELASQUEZ QUINTERO 49,500 0 0 0 49,500
30 176443  13/112/2024 1087674217  HEIMARMAURICIO BENAVIDES CHAMPUTIS 49,500 0 0 0 49,500
31 176448  13/12/2024 1085689863  JHON JAIRO TORO ’ 58,400 0 0 0 58,400
. 32 176457  13112/2024 30733788 AYDA RUTH CASTILLO SALAS 68,400 0 0 0 58,400
33 179916  18/12/2024 75100563 LEONARDQ FABIO CARDONA ZAPATA 3,327,735 0 0 0 3,327,735
34 180428  19/12/2024 1085940990  MANUEL GUILLERMO ARMAS RUEDA 58,400 0 0 0 58,400
35 181004  19/12/2024 1085277557  JONNATHAN LIBARDO NASPIRAN PINZA 650,680 ¢ 0 0 650,680
36 181465  20/12/2024 97472557 ERAZO ROJAS ADRIAN FERNANDO . 58,400 0 0 0 58,400
37 181786  23/12/2024 1032372449  JUAN GUILLERMO JIMENEZ HERRERA 127,800 0 0 0 127,800
TOTAL ' 7,442,575 0 0 0 7,442,575
-.Gordialmente:
VIVIANA ANDREA BASTIDAS NARVAEZ
RE " FUNCIONARIO RESPONSABLE Vo.Bo ' !
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