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No Gs2028) 3 2 BT 4 ~PENOR
Ciudad y Fecha: San José de Cicuta, 05 de Febrero 2025

Sefior (a) Mayor
LEONARDO VEGA CALA
Jefe Regional de Aseguramiento en Salud No. 5 (E)

Asunto: informe de coordinacién Contrato Interadministrativo No. 068-5-200275-24

Me permito presentar el informe de coordinacién del contrato del asunto, correspondiente al mes de Diciembre,
en el cual se detalla el grado de cumplimiento de las obligaciones contractuales, en concordancia con las
funciones establecidas en el Capitulo XII de la Resolucién No. 00090 de 2018, asi:

INFORMACION GENERAL:

INFORMACION DEL CONTRATO INTERADMINISTRATIVO:

Comunicacion oficial o acto administrativo de nombramiento del coordinador No. GS-2024-022042-
REGIS del 27/12/2024, el sefior (a) teniente coronel RICARDO PICO FIGUEREDO, obrando en calidad de
Jefe Regional de Aseguramiento N° 5, nombré como supervisor del contrato u orden de compra del asunto
al senior (a) patrullero LUIS ROBERTO VARGAS ALVAREZ.

Periodicidad establecida para la entrega del informe: MENSUAL

Consecutivo del informe presentado: 01

Se informa mediante comunicado oficial GS-2025-002263-DENOR de periodo comprendido de 27/12/2024
al 31/12/202 de fecha 06/01/2025.

Contrato No. 068-5-200275-24

Objeto del Contrato: | PRESTCION DE LOS SERVICIOS MEDICOS NIVEL | Y Il DE COMPLEJIDAD INCLUYENDO ATNCION MEDICA ¥

ONDOTOLOGICA ,AMBULATORIA .DOMICILAIRIA, URGENCIAS , HOSPITALARIA , CONSULTA MEDICA EXTERNA
GENERAL , CONSULTA EXTERNA ESPECIALIZADA ( PEDIATRIA GINECOLOGIA Y MEDICINA INTERNA) , APOYO
DIAGNSOTICO COMPLEMENTACION TERAPEUTICA, SERVICIO DE REHABILITACION SERVIICO DE
LABORATORIO CLINICO ,AYUDAS DIAGNOSTICA DE IMAGENOLOGIA, Y TRANSPORTE DE PACIENTES EN
VEHICULO TIPO AMBULANCIA TAB DE BAJA COMPLEJIDAD (NIVEL | Y Il) SEGUN EL ACUERDO 0002 DE 2001
DEL CONSEJO SUPERIROE DE SALUD DE LAS FUERZAS MILITARES Y DEPOLICIA , SERVICIOS PARA LOS
USUARIPOS Y BENEFICIARIOS DEL SUBSSITEMA DE SALUD DE LA POLICIA NACIONAL RESIDENTES EN EL
MUNICIPI DE CHINACOTA , DURANIA , BOCHALEMA , TOLED , LABATECA, RANGONVALIA Y CORREGIMIENTO
DE LOS MISMOS EN EL DEPARTAMENTO DE SANTANDER"

Contratista: ESE HOSPITAL REGIONAL SUR ORIENTAL
NIT: 807 008 827-8

Valor inicial del | $13.000.000,00
contrato:-

Valor adiciones del | No aplica
contrato:
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|
1. DESARROLLO DE LA GESTION DEL COORDINADOR DEL CONTRATO

“En cumplimiento a la Resolucion No 00090 del 15 de enero de 2018 y la Ley 1474 de 2011 articulos 83 - 34
la guia para el ejercicio de las funciones de supervisidn e interventoria de Colombia Compra Eficiente y las
| tunciones establecidas contractualmente, se descnbe los avances y actuaciones, asi

{

l 1.1 Acciones adelantadas '
| |
i Mediante correo electronico se realizé apoyo a la entidad con la supervisor encargada del contrato No 068-5-

| 200275-24 en el cual fue notificada mediante GEPOL el sefor Patrullero LUIS ROBERTO VARGAS ALVAREZ. ‘
| debido @ la distancia se apoyo a la entidad en realizar la constancia a satisfaccion de bienes o servicios con el |

| fin ge ella lievar su seguimiento contractual l
; 1
|

l

|
|
' 2. VERIFICACION DEL CUMPLIMIENTO DE LAS OBLIGACIONES CONTRACTUALES
|
| CUMPLIMIENTO OBLIGACIONES LEGALES DEL CONTRATISTA

!
|
|
|

| | OBLIGACIONES DEL CONTRATISTA | CUMPLIO . OBSERVACIONES |
|| LEGALES |
[ | Ejemplo cumpli cabalmente con sus oblgaciones “NA S

| Wiente al sistlema de segundad socal paratscakes ] S l

(Cajas de con ipensacion tamihar, SENA e ICHE)
CUMPLIMIENTO ESPECIFICACIONES TECNICAS

ESPECIFICACIONES TECNICAS MINIMAS W~ | CUMPLIO | OBSERVACIONES
DE CARACTER TECNICO: (rznscrbu las establocidas en el anoxo de espocificaciones tecnicas del contrate
(uordendecompra)

Cumplr con &l obyjelo cont actugs 5 SO CUMP“LEW ot
Frestar la prescrpoion de medcamentos la prescrpoon de meds amentos ————
deberd estar referida con base en 1as espechcacones 10cncas establecida en
&l Acuerdo DBD de 2022 Manual Unico de meds amentos para la b uerzas

‘ CUMPLE
Miltares y Policia Nacional ’

|

|
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EL OFERENTE DEBERA ADJUNTAR FORMALMENTE JUNTO CON LA
PROPUESTA LOS SIGUIENTES DOCUMENTOS:

a. Contar con Habilitacién para cada uno de los servicios a prestar en la sede
que sera puesta a disposicion de los usuarios del SSPN. El oferent_e _deberé
anexar el formulario de inscripcion y cumplimiento de los requisitos _de
habilitacién. De acuerdo al Decreto ley 1011 de Abril 3 del 2006 y la Resolucién
3100 de 2019 y todas aquellas que la modifiquen o deroguen.

b. Constancia de Habilitacion (vigente) en el Registro especial de prestadores
de servicios de salud expedido por la Secretaria de Salud Departamental
designada para tal fin y/o Constancia de Autoevaluacién vigente para prestar
los servicios de salud en el municipio de Chinacota — Norte de Santander.

c. Portafolio de servicios actualizado

D. MODELO DE ATENCION EN SALUD previamente definido por la entidad

oferente.

Si

CUMPLE

La entidad oferente debera cumplir con la Resolucién No. 5596 de 2015 “Por
la cual se definen los criterios técnicos para el Sistema de Seleccién y
Clasificacion de pacientes en los servicios de urgencias "Triage" cumpliendo
con la prioridad y oportunidad de atencién establecido en la misma de acuerdo
a la clasificacion realizada. Triage I: Atencion inmediata, Triage |l: Requiere
una atencion que no debe superar los treinta (30) minutos. Triage llI, Triage IV
y Triage V: La institucién prestadora de servicios de salud que tenga habilitado
el Servicio de Urgencias debe establecer tiempos promedio de atencién que
seran informados a los pacientes y sus acompanantes. Los tiempos promedio
de atencion deben ser publicados en un lugar visible del servicio de urgencias.

Sl

CUMPLE

PARA LA PRESCRIPCION DE MEDICAMENTOS: La prescripcion de
medicamentos debera estar referida con base en las especificaciones técnicas
establecidas en el Acuerdo 080 DE 2022 Manual Unico de Medicamentos para
las Fuerzas Militares y Policia Nacional.

Si

CUMPLE

La atencion del servicio de URGENCIAS se prestara teniendo en cuenta:

1. Las definiciones que para el caso establece la Ley Colombiana: Decreto 412
del 6 de marzo de 1992 y demas reglamentaciones que se expidan al respecto.
2. Para el caso de las urgencias vitales (esto no aplica en la atencion
ambulatoria), se autoriza la atencion por las especialidades previstas en el
portafolio de servicios de la entidad, las cuales deberan contar con los soportes
respectivos de justificacion de la urgencia, asi mismo debera anexar a la factura
de cobro, la autorizacion emanada de la OFICINA DE REFERENCIA Y
CONTRARREFERENCIA DE LA UNIDAD PRESTADORA DE SALUD NORTE
DE SANTANDER.3.EL CONTRATISTA debe garantizar los servicios
complementarios para la atencién de urgencias a través de servicios propios o
disponibles, a saber, hospitalizacién, sala de partos, radiologia basica,
laboratorio clinico, quiréfano y suministro de medicamentos para la atencion de
la urgencia.4.Las ayudas diagnésticas (Radiologia y Laboratorio Clinico)
soludtadag en urgencias seran solamente las necesarias para la atencién inicial
de urgencias y estaran bajo los parametros establecidos por la Direccién de
Sanidad basados en el Instructivo 013. De 2013 AGESA DISAN que habla de
la MALLA DE PERTINENCIA para la Referencia y Contrareferencia.

Sl

CUMPLE
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La atencién de los servicios de HOSPITALIZACION se prestaré con base en:
1. Los usuarios que requieran hospitalizacién seran internados en habitacién
Bi-personal (esta se reconocera segun el nivel de atencion requerida como
habitacién de primero, segundo o tercer nivel), exceptuando los casos en donde
las indicaciones médicas justificadas por la patologia, requieran de otro tipo de
habitacién (Cuidados Especiales o aislamientos). 2. La  hospitalizacion y
observacion estaran supeditadas al triage establecido en la resolucion 5596 del
2015. 3.La hospitalizacién debe ser notificada dentro del PRIMER DIA HABIL a
la OFICINA DE REFERENCIA Y CONTRARREFERENCIA DE LA UNIDAD
PRESTADORA DE SALUD NORTE DE SANTANDER mediante correo
electrénico denor.upres-rin@policia.gov.co, aplicando el procedimiento de
Referencia y Contrareferencia del caso. NOTA: Esta atencion debera contar
con el formato de autorizaciones de la Oficina de Referencia y Contra-referencia
de la Unidad Prestadora de Salud Norte de Santander, de lo contrario el servicio

no se reconocera para pago.

SI

CUMPLE

La atencién del servicio de urgencias se prestara con base en las definiciones
que para el caso establece la Ley Colombiana: Decreto 412 (6 marzo de 1992)
y demas reglamentaciones que se expidan al respecto. Deben observar
criterios de racionalidad légico-cientifica y técnico-cientifica.

Sl

CUMPLE

Valorar a todo usuario que requiera el servicio de urgencias y solicitar las
interconsultas y las ayudas diagnosticas pertinentes.

Sl

CUMPLE

Disponer de una capacidad instalada, recurso humano capacitado y con
experiencia acorde con el desarrollo de las ciencias de la salud y los
requerimientos de formacion de personal de salud establecidos

SI

CUMPLE

Contar con lineas telefénicas de atencién a usuarios para garantizar la
asignacién de citas, programaciéon de procedimientos, referencia y

Contrareferencia de usuarios e informacion.

Si

CUMPLE

Los registros asistenciales se regiran por el Sistema de Informacién en Salud
del Sistema General de Seguridad Social en Salud establecido por el Ministerio
de la Protecciéon Social. (Resolucion 3374 de 2000 del Ministerio de Salud y
demas normas que la reglamenten o modifiquen) mediante la cual se
establecen los datos basicos que deben reportar los prestadores de servicios
de salud — RIPS) y todos aquellos que la DISAN establezca para los fines

administrativos y asistenciales.

S

CUMPLE

De conformidad con el instructivo 009 de fecha 06/03/2014, el oferente se
obliga para con la Policia Nacional, adjuntar dentro de la propuesta presentada
a nuestra unidad, EL MODELO DE ATENCION EN SALUD DEFINIDO por el
posible prestador y que una vez se firme el futuro contrato con el contratista, el
Departamento de Policia Norte de Santander - Area de sanidad enviara el
modelo de atencién familiar con enfoque de riesgo de los servicios que
pretende contratar, con el fin de que sean articulados la red de prestadores de
servicios de salud propios con la red contratada.

Si

CUMPLE

Contar con el servicio habilitado de farmacia para entregar los medicamentos
que requieran los pacientes durante las 24 horas del dia, en caso de urgencias

y prioritario.

Sl

CUMPLE

Contar con consultorio habilitado y personal capacitado profesional en los
programas de promocion y prevenciéon de la salud.

Si

CUMPLE

Cumplir con el protocolo de esterilizacién de material sanitario.

Sl

CUMPLE

2.1 OBLIGACIONES DEL CONTRATISTA
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OBLIGACIONES DEL CONTRATISTA | CUMPLIO (SI, NO, N/A) | OBSERVACION
Ljemplo: cumplir cabalmente con sus obligaciones, | S N/A
frente al alstoma do sogurldad aoclal, parafiscalon,
(cajaa do componsacion tamillar, SENAeICOF (|

2.2 CUMPLIMIENTO ESPECIFICACIONES TECNICAS DEL CONTRATO

ESPECIFICACIONES TECNICAS | CUMPLIO | OBSERVACIONES Y EVIDENCIAS
(SI - NO)

_(transcribir las establecidas en el anexo de especificaciones técnicas del

DE CARACTER TECNICO: :
contrato u orden de compra)

Cumplnr con ol ohjoto contractual. Sl CUMPLE
“Prestar la prescripeién de medicamentos: la prescripeion
de medicamentos deberé estar referida con base en las
especificaciones técnicas establecida en el Acuerdo 080
de 2022 Manual Unico de medicamentos para la Fuerzas

Militares y Policla Nacional.
EL OFERENTE DEBERA ADJUNTAR FORMALMENTE

JUNTO CON LA PROPUESTA LOS SIGUIENTES CUMPLE
DOCUMENTOS:
a. Contar con Habilitacién para cada uno de los servicios
a prestar en la sede que sera puesta a disposicién de los
usuarios del SSPN. El oferente debera anexar el
formulario de inscripcién y cumplimiento de los requisitos
de habilitacién. De acuerdo al Decreto ley 1011 de Abril 3
del 2006 y la Resolucion 3100 de 2019 y todas aquellas
que la modifiquen o deroguen.
b. Constancia de Habilitaciéon (vigente) en el Registro
especial de prestadores de servicios de salud expedido
por la Secretaria de Salud Departamental designada para
tal fin y/o Constancia de Autoevaluacién vigente para
prestar los servicios de salud en el municipio de Chinacota
- Norte de Santander.
c. Portafolio de servicios actualizado
D. MODELO DE ATENCION EN SALUD previamente
definido por la entidad oferente.
La entidad oferente deberé cumplir con la Resolucién No.
5596 de 2015 "Por la cual se definen los criterios técnicos
para el Sistema de Seleccion y Clasificacion de pacientes CUMPLE
en los servicios de urgencias "Triage" cumpliendo con la
prioridad y oportunidad de atencién establecido en la
misma de acuerdo a la clasificacion realizada. Triage |
Atencién inmediata, Triage Il: Requiere una atencién que S|
no debe superar los treinta (30) minutos. Triage Ill, Triage
IV 'y Triage V. La institucién prestadora de servicios de
salud que tenga habilitado el Serviclo de Urgenclas debe
establecer liempos promedio de atenclon que serdn
informados a los paclentes y sus acompafiantes. Los
tiempos promedio de atenclén deben ser publicados en un
lugar visible del servicio de urgencias. o )
PARA LA PRESCRIPCION DE MEDICAMENTOS: La
prescripclén de medicamentos debera estar referida con
base en las especificaciones técnicas establecidas en el Sl
Acuerdo 080 DE 2022 Manual Unico de Medicamentos
ara las Fuerzas Militares y Policia Naclonal.

CUMPLE
SI

SI

CUMPLE
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La atencion del servicio de URGENCIAS se prestara
teniendo en cuenta:

1. Las definiciones que para el caso establece la Ley
Colombiana: Decreto 412 del 6 de marzo de 1992y deméas
reglamentaciones que se expidan al respecto.

2. Para el caso de las urgencias vitales (esto no aplica en
la atencion ambulatoria), se autoriza la atencién por las
especialidades previstas en el portafolio de servicios dela
entidad, las cuales deberan contar con los soportes
respectivos de justificacion de la urgencia, asi mismo
debera anexar a la factura de cobro, la autorizacion
emanada de la OFICINA DE REFERENCIA Y
CONTRARREFERENCIA DE LA UNIDAD PRESTADORA
DE SALUD NORTE DE  SANTANDER.3.EL
CONTRATISTA debe garantizar los servicios
complementarios para la atencién de urgencias a través
de servicios propios o disponibles, a saber,
hospitalizacion, sala de partos, radiologia basica,
laboratorio  clinico, quiréfano 'y suministro de
medicamentos para la atencién de la urgencia.4.Las
ayudas diagnésticas (Radiologia y Laboratorio Clinico)
solicitadas en urgencias seran solamente las necesarias
para la atencién inicial de urgencias y estaréan bajo los
parametros establecidos por la Direccién de Sanidad
basados en el Instructivo 013. De 2013 AGESA DISAN
que habla de la MALLA DE PERTINENCIA para la
Referencia y Contrareferencia.

CUMPLE

Sl

La atencion de los servicios de HOSPITALIZACION se
prestara con base en:

1. Los usuarios que requieran hospitalizacién seran
internados en habitacién Bi-personal (esta se reconocera
segun el nivel de atencién requerida como habitacion de
primero, segundo o tercer nivel), exceptuando los casos
en donde las indicaciones médicas justificadas por la
patologia, requieran de otro tipo de habitacion (Cuidados
Especiales o aislamientos). 2. La hospitalizacion y
observacion estaran supeditadas al triage establecido en
la resolucién 5596 del 2015. 3.La hospitalizacién debe ser
notificada dentro del PRIMER DIA HABIL a la OFICINA DE
REFERENCIA Y CONTRARREFERENCIA DE LA
UNIDAD PRESTADORA DE SALUD NORTE DE
SANTANDER mediante correo electrénico denor.upres-
rin@policia.gov.co, aplicando el procedimiento de
Referencia y Contrareferencia del caso. NOTA: Esta
atencién debera contar con el formato de autorizaciones
de la Oficina de Referencia y Contra-referencia de la
Unidad Prestadora de Salud Norte de Santander, de lo
contrario el servicio no se reconocera para pago.

CUMPLE

S

La atencion del servicio de urgencias se prestara con base
en las definiciones que para el caso establece la Ley
Colombiana: Decreto 412 (6 marzo de 1992) y demas
reglamentaciones que se expidan al respecto. Deben
observar criterios de racionalidad légico-cientifica y

técnico-cientifica.

CUMPLE
S

Valorar a todo usuario que requiera el servicio de
urgencias y solicitar las interconsultas y las ayudas

diagnésticas pertinentes.

Sl CUMPLE

Disponer de una capacidad instalada, recurso humano

capacitado y con experiencia acorde con el desarrollo de

S

CUMPLE
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las ciencias de la salud y los requerimientos de formacion
de personal de salud eslablectdos

Contar con lineas telefonicas !
garantizar la asignacion de cllas, programacion de
procedimientos, referencia y Contrareferencla de usuarlos

¢ informacion.

Informacion en Salud del Sistema General de Segurldad
Social en Salud establecido por el Ministerlo de la
Proteccion  Soclal.  (Resolucion 3374 de 2000 del
Ministetio de Salud y demas normas que la reglamenten o
modifiquen) mediante la cual se establocen los dalos
basicos que deben reportar los prestadores do sarviclos
de salud - RIPS) y todos aquellos que la DISAN
establezca para los fines administrativos y asistel wlales,
De conformidad con el Instructivo 009 de fecha
06/03/2014, el oferente se obliga para con la Policla
Nacional, adjuntar dentro de la propuesta presentada a
nuestra unidad, EL MODELO DE ATENCION EN SALUD
DEFINIDO por el posible prestador y que una vez 8o flrme
el fuluro contrato con el conlralista, el Deparlamento do
Policta Norte de Santander - Area de sanidad enviara el
modelo de atencion familiar con enfoque de tlesgo de los
servicios que pretende contratar, con el fin de que sean
articulados la red de prestadores de serviclos de salud
propios con la red contratada. i
Contar con el servicio habilitado de farmacla para entregar
los medicamentos que requieran los pacientes durante las
24 horas del dia, en caso de urgenclas y prioritario.
Contar con consultorio habilitado y personal capacitado
profesional en los programas de promocion y provenclon
de la salud.

Cumplir con el protocolo de esterilizacion de malorial
sanitario.

3. AVANCE DEL CONTRATO INTERADMINISTRATIVO DE ACUERDO A LOS CONTRATOS

de alencion a usuarios para |

Los registros asistenclales se regién por el Sisloma do |

CON TERCEROS.
No. Cto. | OBJETO VALOR FECHA
Tercero DE
ENTREGA
No aplica | No aplica Nouplica | Noaplicn

4. CONTROL DE LA EJECUCION PRESUPUESTAL DEL CONTRATO

T

s

@

—5

PROGRA
MADO

“No uplica

—T—

EJECUTA
DO

No aplica

__IOLIGIA NAGIONAL

CUMPLL

CUMPLE

CUMPLE

CUMPLE

CUMPLE

CUMPLE

OBSERVACIONES *
(Rolaclonar
avancos,
novodadon, otc,,
_rolovantos) *
Nouplics
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Codigo H5FR 0024
Focha 15000 2001
Verelon

CONTHATO!R

| CONGEPTOS

VALOR DEL CONTRATO INTERADMINISTRATIVO
ADICIONES: No.  Defecha__ '
MODIFICACIONL:S:  No, do Fecha -

VALOR TOTAL CONTRATO

FLABORACION, EJEGUGION Y LIGUIDAGION DI

INFORME DE COORDINAGION GONTHATO
INTERADMINIETHATIVO)

(@

POLIGIA HACIONA

 VALON
13,000,000
f!i
f

0 17,000,000

| Prosupucet RECURBO Valor ojocutado | Valor tolal Gildo por | Hesponsable du
Unldad | o Aslgnado on ol perlodo elocutado olecutar Baguimlento an
acumulado la Unidad
deslgnado
5. EJECUCION FINANCIERA Y PAGOS:
a. Balanco goneral do pagos y oentrogas Z g v
Valor on posos % del valor dal contrato
Valor total del contrato | $13.000.000,00 100,00%
Valor total de las entregas 4 00,00 ~ 00,00%
Valor total facturado: o ) k) 00.00 00,00%
yelor tacturaco pendiente de pago: 30000 00,00%
Valor pagado: $00.00 00,00%
Valor pendiente de entrega: $ 13.000.000.00 100,00%

Valor
reclbo

No. de acta o
constancla do
reclbo

Vilor

Fecha do reclho
facturado

6. VERIFICACION DE LA ENTREGA DE LOS BIENES, SERVICIOS U OBRAS

Entrada de los bienes a los Almacenes.

7. RECOMENDACIONES Y/O CONCLUSIONES

Tﬁ_oalIb?ohlﬁégqirifr}éﬁa_ur,;\lj{l_é@p;_ facturados y pagos ofoctuados

No. Facturi

No. ordan de
pago

Valor
deducclonas

Valor
pagado
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Fecha' 12-03-2021 INFORME DE COORDINACION CONTRATO b
Version; 2 INTERADMINISTRATIVO POLICIA NACIONAL

Continuar cumpliendo con el objeto del contrato en lo relacionado con las funciones de la profesional, se
informa mediante correo de la entidad SURORIENTAL@GMAIL.COM la entrega de facturacién los primeros
(05) dias habiles para posterior revision y cancelacién como esta estipulado en el contrato.

Certifico con la firma del presente informe, que el contratista cumplié con las

El contratista Sl 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
. obligatorios establecidos en las especificaciones técnicas, incluyendo las

establecido en A ; :

las  dlausulas ambientales, de seguridad y salud en el trabajo y otros).

contractuales

NO En caso de incumplimiento parcial o total del contrato, se informé mediante
comunicacién oficial No. del , dirigida al
ordenador del gasto, las obligaciones incumplidas.

Atentamente,

Firma /

Grado y Nombres Patr LS ROBERTO VARGAS ALVAREZ
Coordinador Contrato O <
Correo eletronico: luis. ¥argasb095@correo.policia.gov.co
No. Celular: 3102869192

Informe Final: SI__ NO _X_
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