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No. 5 GS-2025- 043705 -DEBOY
. f/é/ ’ s’
Tunja, 01lde marzo del 2025 ¥
Sefior coronel
JAVIER GUSTAVO LEMUS PINTO
Comandante Policia Metropolitana de Tunja (E)
Carrera 11, 19 - 85 Centro Historico
Ciudad.
ASUNTO: Informe de supervision del contrato No. 95-7-20291-24
TIPO DE INFORME
PERIODICO X OFINAL __

Periodo del informe de supervisién

01/02/2025 1~ 1 280212025 7 |

En cumplimiento a los articulos 83 y 84 de la Ley 1474 de 2011 “Por la cual se dictan normas orientadas a
fortalecer los mecanismos de prevencién, investigacion y sancién de actos de corrupcién y la efectividad del
control de la gestiéon 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 Contratacion de la Policia Nacional adoptado mediante
Resolucion No. 03049 de 2014", y la “Guia para el ejercicio de las funciones de Supervision e Interventoria de
los contratos del Estado” expedida por Colombia Compra Eficiente, o las normas que las modifiquen, adicionen
o sustituyan, sin perjuicio de las funciones establecidas coniractualmente y aquellas inherentes a la naturaleza
del ejercicio de la supervision, me permito presentar el correspondiente informe del contrato u orden de compra
del asunto a través del cual se detalla, el seguimiento y el grado de cumplimiento de las obligaciones
establecidas en el respectivo contrato u orden, asi:

INFORMACION GENERAL:

e Mediante comunicacion oficial No. GS-2024-214527-DEBOY / UPRES — JEFAD - 3.1, el sefior coronel
MARCOS WILSON FORERO RUGE, obrando en calidad de comandante Policia Metropolitana de Tunjay
ordenador del gasto de la Unidad Prestadora de Salud Boyaca, nombrd como supervisor del contrato del
asunto al sefior Subintendente MILTON FERNANDO GARCIA MILLAN, jefe (E) Almacén UPRES BOYACA

* Mediante comunicacion acta No. AC-2025-007478-DEBOY/UPRES-JEFAD-29.25, el sefior Mayor EIDDER
FENRANDO CHACON GONZALEZ, obrando en calidad de comandante de la Unidad Prestadora de Salud
Boyacé, nombrd encargada del Almacén Unidad Prestadora de Salud Boyaca a la sefiora Subintendente
DIANA MARCELA MOLINA FONSECA.

« Periodicidad establecida para la entrega del informe de supervision: MENSUAL X
¢ No. de informes de supervisién presentados y publicados en SECOP lIl: CUATRO (4) L

1. Informe de supervision del mes de noviembre del 2024 o del periodo comprendido entre el 18/11/2024 al
30/11/2024 publicado en el SECOP Il mediante comunicacion oficial No. GS-2024-228664-DEBQOY.
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Sello


Pagina2de6

Cédigo: 2BS-FR-0019

ELABORACION, EJECUCION Y LIQUIDACION DE
CONTRATOS

Fecha: 12-03-2021

Version: 5

INFORME DE SUPERVISION DE CONTRATOS U
ORDENES DE COMPRA POLICIA NACIONAL

2.# Informe de supervision del mes de diciembre del 2024 o del periodo comprendido entre el 01/12/2024 al
16/12/2024 publicado en el SECOP |l mediante comunicacién oficial No. GS-2024-240186-DEBOY.

3.; Informe de supervision del mes de diciembre del 2024 o del periodo comprendido entre el 17/12/2024 al
-»31/12/2024 publicado en el SECOP |l mediante comunicacion oficial No. GS-2024-247044-DEBQY.
4.+ Informe de supervision del mes de enero del 2025 o del periodo comprendido entre el 01/01/2025 al
31/01/2025 publicado en el SECOP Il mediante comunicacion oficial No. GS-2025-022774-DEBQOY.

Informacion del contrato.

Contrato No. / Orden
de compra No.

95-7-20291-24 1

Objeto del Contrato /

instrumento de | Prestacion de servicios profesionales y de apoyo a la gestion como
agregacion de la orden | PSICOLOGA para la Unidad Prestadora de Salud de Boyaca.

de compra

Contratista DIANA CAROLINA NINO BLANCO

Representante legal N/A

Valor inicial del -/

contrato u orden de | $17.535.58560¢

compra

Valor adiciones del
contrato u orden de
compra

$ 0,00

Valor total del contrato
u orden de compra

Vigencia 2024 $5.236.320,70 y vigencia 2025 $12.299.264,90; para un total
$17.535.585,60 /

Plazo de ejecucidn
inicial

04 MESES Y 24 DIAS

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

18/11/2024 /

Fecha de terminacién
del plazo de ejecucién
del contrato u orden de
compra (pactada
inicialmente)

11/04/2025 ¢

Fecha de inicio del

plazo de ejecucion de | N/A
la(s) adicién(es)

Fecha de terminacion

del plazo de ejecucién | N/A
de la(s) adicion(es)
Adiciones N/A
Modificatorios N/A
Prorrogas N/A
Otros N/A

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

1.1 Acciones adelantadas:
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En atencion al objeto contractual, se realizd seguimiento al cumplimiento por parte del contratista mediante
verificacion al cumplimiento de la macro agenda programada para periodo del presente informe dentro de la

cual no se evidencias novedades.

2. VERIFICACION DEL CUMPLIMIENTO DE LAS OBLIGACIONES CONTRACTUALES

CUMPLIMIENTO OBLIGACIONES LEGALES DEL CONTRATISTA

OBLIGACIONES DEL
CONTRATISTA LEGALES

CUMPLIO

OBSERVACIONES

Cumplir cabalmente con sus obligaciones, frente al
sistermna de seguridad social.

Sl

No. 4591943263 del 18/02/2025

CUMPLIMIENTO ESPECIFICACIONES TECNICAS

OBLIGACION CONTRACTUAL O
ESPECIFICACION TECNICA

CUMPLIO

OBSERVACIONES Y EVIDENCIAS

Establecer una categoria diagnostica para clasificar
al paciente de acuerdo al del problema psicolégico
que presente o patologia y diligenciar de manera
suficiente y pertinente la historia clinica.

Si

Se cumple con el diagnéstico para clasificar al
paciente de acuerdo al del problema psicoldgico
segun el seguimiento a Indicadores del servicio
de consulta externa.

Observar al paciente en accion, seleccionar,
administrar e interpretar pruebas psicoldgicas para
diagnosticar los desérdenes y utliza diversas
técnicas psicologicas (terapia y psicoterapia) con el
fin de mejorar la adaptacién del individuo.

Si

Se administra e interpreta las pruebas
psicologicas para el diagnostico de los
desérdenes seguin el seguimiento a los

Indicadores del servicio de consulta externa.

Utilizar los principios, métodos y conocimientos en
los problemas concernientes a las conductas
humanas y en la resolucion de estos problemas en
los campos individuales, familiares, socio-laborales
0 comunitarios.

Si

Se utiliza y cumple los métodos y conocimientos
en los problemas de los usuarios, segln las
conductas con el fin de dar soluciones a los
problemas, de igual forma se realizan
seguimientos a los Indicadores del servicio de
consulta externa.

Orientar y aconsejar a los pacientes que lo requieran,
atendiendo las citas programadas y agendadas,
como de aquellas que se presentan como urgencias.

Si

Se da Orientacién y consejeria a los pacientes
que requieran el servicio en las citas agendadas
y aquellas que son solicitadas por el area de
urgencias

Cumplir con los lineamientos definidos para la
custodia y tenencia de la historia clinica de acuerdo
a lo establecido en la resolucidén nimero 1995 de
1999 por la cual se establecen normas para el
manejo de la historia clinica.

Se cumple con la custodia y tenencia de la
historia clinica de acuerdo a lo establecido en la
resolucién nimero 1995 de 1999 por la cual se
establecen normas para el manejo de la historia
clinica. Consulta externa.

Realizar vigilancia epidemiolégica en todas aquellas
situaciones que sean factor de riesgo.

Si

Se cumple con la funcién segln seguimiento a
Indicadores del servicio de consulta externa.

Aplicar como las teorias, los principios y los métodos
de investigacion psicolégica pueden aplicarse para
potenciar los enfoques biomédicos en la promocién
de la salud y el tratamiento de la enfermedad.

Si

Se cumple con la aplicacion de los principios y los
métodos de investigacién psicologicos y el
tratamiento de la enfermedad, De igual forma se
realiza seguimiento a Indicadores del servicio de
consulta externa.

Desarrollar programas de prevencién en el area de
la salud mental, a los usuarios de subsistema de
salud de la Policia Nacional y sus beneficiarios
gestionar ante las diferentes dependencias los
tramites administrativos tendientes a responder
dudas e inconvenientes generados a los usuarios
por la prestacion del servicio, para lograr atencién
médica oportuna, &gil y efectiva.

Si

Se realizan programas de prevencion en el area
de la salud mental ya que mi obligacion
contractual es solo y exclusivo para atender
consultas y apoyar el are de urgencias cundo
este lo requiera.
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Informar y orientar a los pacientes o usuarios acerca
del portafolio de servicios, asi como los procesos y
procedimientos establecidos para acceder a los
mismos.

Si

Se realiza la orientacion a los pacientes sobre el
portafolio de servicios ya que no estan dentro de
mis funciones.

Incluir datos personales de usuarios, clasificarlos de
acuerdo a la novedad en el formato denominado
framite agil.

Si

Se cumple este punto de mis obligacicnes

Escuchar, orientar y registrar peticiones, consultas,
sugerencias, quejas y reclamaciones, bien sea
personales, escritas o telefonicas, incluyéndolas en
el sistema PQRS verificando el correcto
diligenciamiento del formato para tal fin.

Si

Se cumple este punto de mis obligaciones

Apoyar disponibilidad de psicologia y establecer la
valoracién previa y personalizada del paciente y
emitir el diagnostico segin el caso, mediante un
sistema de riesgo he historia clinica y planear unos
objetivos psicoterapéuticos que asi lo requieran en
los turnos de disponibilidad.

Si

Se efectla y realiza la disponibilidad del servicio
de psicologia cuando se requiera cumpliendo con
el diagnostico segin el caso, mediante un
sistema de riesgo he historia clinica y planear
unos objetivos psicoterapéuticos.

Realizar acompafamiento a los funcionarios y sus
familias en momentos de perdidas familiares e
informarlos en situaciones que afecten su estabilidad
emocional.

Si

Se Realizar acompafiamientos a los usuarios de
la UPRES en momentos de perdidas familiares o
en situaciones que afecten su estabilidad
emocional y se realizan los respectivos
seguimientos.

Orientar y acompafar a los funcionarios y su familiar
en los tramites que involucren los servicios de
bienestar social, servicios de salud o logistica de
movilidad.

Si

Se cumple este punto de mis obligaciones

Aplicar el proceso de archivo teniendo en cuenta la
ley general de archivo, de toda la documentacion que
fenga o sea puesta a su cargo.

Si

Se aplicé el proceso de archivo el cual siempre
se tienen en cuenta la ley general de archivo.

Liderar la oficina de atencién al usuario en el ESPAB
dando tramite ay seguimiento a informidades.

Si

Se realiza este punto de mis obligaciones ya que
esto es competencia de atencidn al usuario y esto
no esta dentro de mis funciones.

Realizar capacitacién a usuarios y beneficiarios de
sanidad sobre derechos y deberes y normatividad
vigente realizar informes que sean socializados a la
jefatura.

Si

Se cumple este punto de mis obligaciones

Portar el carnet institucional que lo acredite como
contratista del area de sanidad en un lugar visible
dentro de las instalaciones de la policia Nacional y/o
en lugares designados para el cumplimiento del
objeto contractual.

Si

Se cumple siempre con el porte del camet
institucional en un lugar visible dentro de las
instalaciones de la policia Nacional y en todas
mis consultas

Asistir a inducciones, capacitaciones y demas
actividades programadas por el rarea de sanidad
Boyaca. :

Si

Asisto a todas las inducciones, capacitaciones y
demas actividades que programe por el rarea de
sanidad Boyaca.

El contratista se obliga a Reportar dentro de los
siguientes 5 dias a su ocurrencia, eventos adversos
e incidentes presentados en ejecucion del contrato,
con su respectivo anélisis e implementacién de un
plan de mejora, al supervisor del contrato y
ordenador del gasto, asumiendo los costos de
atenciéon en salud derivados del evento adverso.

Si

Se cumple con este punto de mis obligaciones el
cual se da siempre el reporte dentro del tiempo
que esta establecido y dando a conocer los
eventos adversos e incidentes presentados en
mis consultas de igual forma doy a conocer mi
plan de mejora al supervisor de mi contrato.

2.1 NOVEDADES, SITUACIONES ANORMALES O DE RELEVANCIA

No Aplica
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3. AVANCE DE LA EJECUCION DEL CONTRATO U ORDEN DE COMPRA: |

A la fecha de corte del presente informe de supervision han transcurrido 103“dias calendario desde que
inicio el plazo de ejecucion del contrato, restando 4 #4fas calendario para que finalice el plazo de ejecucion.

4. TRAMITES Y VERIFICACION DE PAGOS:

La Policia Nacional realizara los pagos al contratista por el tiempo de ejecucion del contrato por 04 MESES
Y 24 DIAS, que se efectuaran entre el 1 al 15 de cada mes de la presente anualidad. Cada pago del presente
contrato se efectuara en mensualidades vencidas de acuerdo al derecho a turno y la programacion del Plan
Anual de Caja (PAC) por un valor de tres millones seiscientos cincuenta Y tres mil dos ig/lentos cuarenta y
siete pesos M/CTE. ($3.653.247,00). De acuerdo a la Resolucion No 193 del 14/05/2024 “Por la cual se fijan
requisitos minimos y honorarios para los contratos de prestacion de servicios profesionales y de apoyo a la
gestion de la Direccion de Sanidad”. Los pagos se haran en la cuenta que se indica en el numeral 13 del
presente contrato: los cuales se efectuaran una vez se perfeccione el presente documento y se emita el
recibo a satisfaccion para cada uno de ellos, por parte del supervisor del contrato. Para efectos del pago,
LA CONTRATISTA debera presentar los documentos correspondientes, con una antelacion no inferior a
diez (10) dias a la fecha prevista para el mismo, de igual forma teniendo encuentra la Ordenanza 030 del
25 de octubre del 2005 “ POR MEDIO DE LA CUAL SE ORDENA LA EMISION DE LA ESTAMPILLA PRO
DESARROLLO DE LA UNIVERSIDAD PEDAGOGICA Y TECNOLOGICA DE COLOMBIA” y el Comunicado
035 del 26 de agosto del 2022 “POR MEDIO DE LA CUAL SE DAN ORIENTACIONES PARA LA
LIQUIDACION Y PAGO DE LA ESTAMPILLA PRO DESARROLLO UPTC” el Contratista realizara el pago
correspondiente por concepto de estampilla liquidando el 1% al valor mensual en el Banco de Bogota, echo
este proceso se generara un codigo QR que emitird la respectiva estampilla, el cual sera escaneado y
verificado por la unidad encargada de la entidad contratante, requisito indispensable como soporte para el
pago; su incumplimiento tendra como efecto la reprogramacion presupuestal para el mes siguiente. Asi
mismo, ELL. CONTRATISTA debera relacionar en la respectiva cuenta de cobro, el nimero o referencia de
la planilla de pago de los aportes al Sistema de Seguridad Social Integral, mes vencido, que le corresponden
segln la ley.

4.1. Ejecucién Financiera y Pagos:

a. 'Balance genefal de pagos y entregas

% del valor del contrato u

Valor en pesos
orden de compra

Valor total del contrato u orden de compra $ 17.535.585,60 ¢ - 100% [

Valor total de las entregas $ 12.542.814,70 ¥ - 71,53% |
Valor total facturado $12.542.814,70 [ 71,53% |4
Valor facturado pendiente de pago $ 3.653.247,00 ¢ 20,83% |1
Valor pagado $ 8.889.567,70 |« 50,69% ||
Valor pendiente de entrega $ 4.992.770,90 |4 28,47% |1~

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

No: de acta No
o Valor Fechade Valor No. Valor ' Valor orden. de

constancia recibido recibido Facturado Factura Pagado | Deducciones

de recibido : ' : pago
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Cuenta de

“del 01/02/2025, |-
al 28/02/2025

" $3.653.247,000 5+ | 000 0.00 Pendiente

$3.653.247,00F

Cobro 5

4.2 Entrada de Bienes (verificar que los bienes hayan ingresado a los estados contables, si aplica).
No Aplica
5. RECOMENDACIONES

Se sugiere al profesional dejar soportado en el Sistema Integrado de Atencion en Salud (SISAP), en el estandar
de panel ambulatorio, los procedimientos que realiza de acuerdo a su profesion; dado que la historia clinica
(HC) es un documento obligatorio y necesario en el desarrollo de las practicas de atencion sanitarias de
personas humanas y tiene diversas funciones que la constituyen como una herramienta fundamental de un
buen desarrollo de la practica médica legal. Ademas, de esto es un indicador que mide la productividad de
funcionario por servicios, que se verifica en la Ficha Técnica de Productividad (FTP SISAP) / REPORTES
SISAP/REPORTES de manera mensual, siendo fundamental para soporte del duefio de la necesidad en este
caso el Jefe de Establecimiento de sanidad Policial Complementario, para justificar ante plan de necesidades
y cargas laborales.

6. CONCLUSIONES
El supervisor, debera marcar con una (x) las casillas segln corresponda al periodo entregado, con el fin de que

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

Certifico con la firma del presente informe, que el contratista cumplié con las
clausulas y especificaciones técnicas del contrato, en la fecha o fechas
establecidas, para lo cual relaciono y anexo los documentos soportes (técnicos

El contratista
cumplié con SI X

estabI?eci do obligatorios establecidos en las especificaciones técnicas, incluyendo las
on las ambientales, de seguridad y salud en el frabajo y otros).
clausulas En caso de incumplimiento parcial o total del contrato, se inform6é mediante

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

contractuales

Atentamente,

Subinteridente-DIANA M RCELg/MOLlNA FONSECA
Almacenista Unidad Pregtadora De Salud Boyaca (E)
Supervisor Contrato No. 95-7-20291-24

Correo electrénico: deboy.upres-aim@policia.gov.co
Teléfono: 7458626

Firma
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Ciudad y fecha: Tunja, 01 de marzo del 2025
Unidad: Unidad Prestadora de Salud Boyaca ~ Metropolitana de Tunja

Tipo de contrato

Marque el tipo

Tipo de contrato 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 /aceptacion de
oferta u orden de
compra No.

s

95-7-20291-24 #

Constancia de recibido
No.

54"

Contratista:

DIANA CAROLINA NINO BLANCO &

NIT del contratista:

33.377.725 -

Objeto del contrato o
aceptacion de oferta:

Prestacion de servicios profesionales y de apoyo a la gestion como PSICOLOGA
para la Unidad Prestadora de Salud de Boyaca.

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

No aplica

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

Vigencia 2024 $5.236.320,70 y vigencia 2025 $12.299.264,90; para un total
$17.535.585,60

Plazo de ejecucion:

18/11/2024 AL 11/04/2025

Fecha de vencimiento
(aplica solo para
ordenes de compra)

No aplica

Lugar de ejecucién y/o
entrega

Unidad Prestadora de Salud Boyacd - Establecimiento de Sanidad Policial
Complementario Tunja - Transversal 15 No. 16 - 01, barrio Ricaurte.

Incumplimiento del plazo

de gjecucién | No aplica
SI___NO X
Nombre del

supervisor/coordinador
del contrato y cargo que
desempenfa:

Subintendente DIANA MARCELA MOLINA FONSECA
Almacenista Unidad Prestadora De Salud Boyaca (E)

Fecha de  entrega
certificada:

01/02/2025 AL 28/02/2025 &
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Valor que se esta Descripcion Valor a
certificando con la Unidad Recurso del bien o Valor Valor amortizar Valor
presente constancia de servicios recibido facturado y/o a pagar
recibido de la vigencia recibidos - - descontar
2024 - 2025 & Btg)YFj\ECSA 16 3 | PSICOLOGAM| $3.653.247,00 & $3.653.247,004]  $0,00 $3.653.247,00
Acta de recepcidon de No Aplica
bienes
No. factura Fecha factura Valor factura | Nota crédito o débito Valor neto )
5 01/03/2025 & $3.653.247,00{" $0,00 $3.653.247,004"
Valor total bienes y/o servicios recibidos | $3.653.247,00 e $0,00 $3.653.247,00 +~

CONCEPTO DE CUMPLIMIENTO: El Contrato antes mencionado tiene por objeto la prestacion de servicios como
PSICOLOGA de 08 Horas diarias, 44 Horas semanales y 190 Horas mensuales de acuerdo a la tabla de
honorarios establecida en la resolucién 193 del 14 de mayo del 2024 de la Direccién de Sanidad en el
Establecimiento de Sanidad Policial Complementario Tunja, el contratista ha dado cumplimiento dentro de las
especificaciones y parametros que establece el mismo contrato, por lo cual a continuacion se informa las
actividades realizadas durante el periodo certificado.

Informe de Actividades Mensual: los servicios se prestaron dentro del plazo de ejecucién, cumpliendo con las
especificaciones técnicas y condiciones estipuladas en el contrato, pago de los aportes al sistema general de
seguridad social, por lo cual se avala el pago de la cuenta de cobro No. 5 correspondiente al periodo del 01 de

febrero del 2025 al 28 de febrero del 2025.

Por medio de la presente constancia de recibo a satisfaccion y en mi condicién de supervisora acredito el
cumplimiento de las obligaciones del contratista y certifico que los bienes y servicios relacionados cumplen con

las especificaciones técnicas contratadas.

No. OBELSISIE\SIIE;E :gg;%%wék 0 CUMPLIO OBSERVACIONES Y EVIDENCIAS
Establecer una categoria diagnostica para Se cumple con el diagnostico para clasificar
1 clasificar al paciente de acuerdo al del problema Si X No al paciente de acuerdo al del problema
psicologico que presente o patologia y diligenciar == psicolégico segin el seguimiento a
de manera suficiente y pertinente la historia clinica. Indicadores del servicio de consulta externa.
Observar al paciente en accidn, seleccionar, . .
- - A Se administra e interpreta las pruebas
administrar e interpretar pruebas psicoldgicas para sicologicas para el diagnéstico de los
2 diagnosticar los desérdenes y utiliza diversas Si X No_ psicolog pare gnost
Lo N - . . desordenes segun el seguimiento a los
técnicas psicoldgicas (terapia y psicoterapia) con el Indicad del icio d |
fin de mejorar la adaptacion del individuo. ndicadores del servicio de consulta externa.
Utilizar los principios, métodos y conocimientos en Sc?no;glli;;tosy ei:]unllgsle rISSIemrgzto?jgs lo)s/
los problemas concernientes a las conductas Usuarios. sequn las cond%ctas con el fin de
3 humanas y en la resolucion de estos problemas en Si X No_ dar solu’cion%s a los problemas. de iqual
los campos individuales, familiares, socio-laborales £ . probiemas, gl
o comunitarios orma  se reahzan_ _segunmlentos a los
’ Indicadores del servicio de consulia externa.
Orientar y aconsejar a los pacientes que lo Se da Orientacion y consejeria a los
4 requieran, atendiendo las citas programadas y Si X No pacientes que requieran el servicio en las
agendadas, como de aquellas que se presentan == citas agendadas y aquellas que son
g q PO -
como urgencias. solicitadas por el area de urgencias
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Cdodigo: 2BS-FR-0045

PROCESO ADQUIRIR BIENES Y SERVICIOS

Fecha: 12-03-2021

Version: 3

CONSTANCIA RECIBO A SATISFACCION DE BIENES O SERVICIOS

PR

POLICIA NACIONAL

Cumplir con los lineamientos definidos para la
custodia y tenencia de la historia clinica de acuerdo
a lo establecido en la resolucién nimero 1995 de
1999 por la cual se establecen normas para el
manejo de la historia clinica.

SiX No_

Se cumple con la custodia y tenencia de la
historia clinica de acuerdo a lo establecido en
la resolucidn nimero 1995 de 1999 por la cual
se establecen normas para el manejo de la
historia clinica. Consulta externa.

Realizar vigilancia epidemiolégica en todas
aquellas situaciones que sean factor de riesgo.

Si X No_

Se cumple con la funcién seglin seguimiento
a Indicadores del servicio de consulta
externa.

Aplicar cdmo las teorfas, los principios y los
métodos de investigacién psicologica pueden
aplicarse para potenciar los enfoques biomédicos
en la promocion de la salud y el tratamiento de la
enfermedad.

Si X No_

Se cumple con la aplicaciéon de los principios
y los métodos de investigacién psicologicos y
el tratamiento de la enfermedad, De igual
forma se realiza seguimiento a Indicadores
del servicio de consulta externa.

Aplicar como las teorias, los principios y los
metodos de investigacion psicoldégica pueden
aplicarse para potenciar los enfoques biomédicos
en la promocion de la salud y el tratamiento de la
enfermedad.

SiX No_

Se cumple con la aplicacion de los principios
y los meétodos de investigacion psicolégicos y
el tratamiento de la enfermedad, De igual
forma se realiza seguimiento a Indicadores
del servicio de consulta externa.

Desarrollar programas de prevencion en el area de
la salud mental, a los usuarios de subsistema de
salud de la Policia Nacional y sus beneficiarios
gestionar ante las diferentes dependencias los
tramites administrativos tendientes a responder
dudas e inconvenientes generados a los usuarios
por la prestacion del servicio, para lograr atencién
médica oportuna, agil y efectiva.

SiX No_

Se realizan programas de prevencion en el
area de la salud mental ya que mi obligacién
contractual es solo y exclusivo para atender
consultas y apoyar el are de urgencias cundo
este lo requiera.

10

Informar y orientar a los pacientes o usuarios
acerca del portafolio de servicios, asi como los
procesos y procedimientos establecidos para
acceder a los mismos.

SiX No_

Se realiza la orientacion a los pacientes sobre
el portafolio de servicios ya que no estan
dentro de mis funciones.

11

Incluir datos personales de usuarios, clasificarlos
de acuerdo a la novedad en el formato denominado
tramite agil.

SiX No_

Se cumple este punto de mis obligaciones

12

Escuchar, orientar y registrar peticiones, consultas,
sugerencias, quejas y reclamaciones, bien sea
personales, escritas o telefonicas, incluyéndolas en
el sistema PQRS verificando el correcto
diligenciamiento del formato para tal fin.

SiX No_

Se cumple este punto de mis obligaciones

13

Apoyar disponibilidad de psicologia y establecer la
valoracion previa y personalizada del paciente y
emitir el diagnostico segln el caso, mediante un
sistema de riesgo he historia clinica y planear unos
objetivos psicoterapéuticos que asi lo requieran en
los turnos de disponibilidad.

Si X No_

Se efectlia y realiza la disponibilidad del
servicio de psicologia cuando se requiera
cumpliendo con el diagnostico segln el caso,
mediante un sistema de riesgo he historia
clinica vy planear  unos objetivos
psicoterapéuticos.

14

Realizar acompafnamiento a los funcionarios y sus
familias en momentos de perdidas familiares e
informarlos en situaciones que afecten su
estabilidad emocional.

Si X No_

Se Realizar acompafiamientos a los usuarios
de la UPRES en momentos de perdidas
familiares o en situaciones que afecten su
estabilidad emocional y se realizan los
respectivos seguimientos.

15

Orientar y acompafar a los funcionarios y su
familiar en los tramites que involucren los servicios
de bienestar social, servicios de salud o logistica de
movilidad.

SiX No_

Se cumple este punto de mis obligaciones

16

Aplicar el proceso de archivo teniendo en cuenta la
ley general de archivo, de toda la documentacion
que tenga o sea puesta a su cargo.

SiX No_

Se aplicé el proceso de archivo el cual
siempre se tienen en cuenta la ley general de
archivo,
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PROCESO ADQUIRIR BIENES Y SERVICIOS

Fecha: 12-03-2021

Version: 3

CONSTANCIA RECIBO A SATISFACCION DE BIENES O SERVICIOS

POLICIA NACIONAL

Liderar la oficina de atencién al usuario en el Se realiza este punto de mis oblxgacxoqes ya
17 | ESPAB dando tramite ay seguimiento a| SiXNo_ | du€ esto es competencia de atencion al
informidades. usuario y esto no esta dentro de mis
funciones.
Realizar capacitacidén a usuarios y beneficiarios de
18 | sanidad sobre derechos y deberes y normatividad Si X No_ Se cumple este punto de mis obligaciones
vigente realizar informes que sean socializados
Portar el carnet institucional que lo acredite como .
contratista del area de sanidad en un lugar visible iiti?ﬁé?cfrizl s;rﬁar?u C;Fvieslibﬁgrgeer?t?é (c:iaerTae;(
19 | dentro de las instalaciones de la policia Nacional Si X No_ instalaciones de la poglgicia Nacional y en todas
y/o en lugares designados para el cumplimiento del mis consultas
objeto contractual.
Asistir a inducciones, capacitaciones y demas Asisto a todas las inducciones,
20 | actividades programadas por el rarea de sanidad SiX No capacitaciones y demas actividades que
Boyaca. programe por el rarea de sanidad Boyaca.
21 | Pago aportes parafiscales vigentes SiX No_ No. 4591943263 del 18/02/2025
22 | Aporte apoyo ordenanza No. 030 Si X No_ $37.000,00

NOTA: para la radicacién de la constancia de recibo a satisfaccion,

el supervisor debera acompaiiarla, con el

informe de supervisidn correspondiente al periodo o la entrega certificada, junto con la publicacion de la factura
por parte del contratista en el SECOP |l — Plan de pagos.

Firma < )

Subintendente DIANAM

s Yy

ARCELA MOLINA FONSECA
Almacenista Unidad Prestadora De Salud Boyacé (E)




CUENTA DE COBRO No. 5

Tunja, 01%de marzo del 20254

POLICIA METROPOLITANA DE TUNJA ]
UNIDAD PRESTADPORA DE SALUD BOYACA

DEBE A:

DIANA CAROLINA NINO BLANCO‘@Identlﬂoada con Cédula de Ciudadania No.
33.377. 725*&Expedlda en Tunja (Boyacd), la suma de $3.653. 247 OO&*por concepto
de las actividades desempefiadas del 01 de febrero del 20254l 28 de febrero del
2025, de acuerdo con el objeto y obhgamones pactadas en el contrato de
prestaciones de servicios No. 85-2-20291-24/suscrito con La Policia Metropolitana

de Tunja — Unidad Prestadora de Salud Boyaca, para prestar mis servicios como
PSICOLOGA.

Favor consignar en la cuenta de ahorros No. 60600026022 del Banco Bancolombia
de acuerdo con el contrato estipulado.

Atentamente,

DIANA CAROLINA NINO é&wco
C.C. 33.377.725 Expedida en Tunja
No. Telefénico: 3114641439

Email: dicanibla@hotmail.com



Tunja, 01/de marzo del 2025/

Senores:

Policia Metropolitana de Tunja
Unidad Prestadora de Salud Boyaca
Ciudad. -

Respetados sefiores;

Yo, DIANA CAROLINA NINO BLANCOidentificada con Cédula de Ciudadania No.
33.377.725/Expedida en Tunja (Boyacd), para los efectos previstos en la Ley
1819 de 2016 y 1943 de 2018 y en el Decreto reglamentario 3032:de 2013
del Ministerio de Hacienda y Crédito Publico, certifico bajo la gravedad de
juramento, que me encuentro enmarcado dentro de la categoria tributaria
como; empleado, segln el Articulo 241 y 329 del Estatuto Tributario, teniendo
en cuenta que en una proporcion igual o superior al 80% de mis ingresos,
provienen de la actividad de profesiones liberales desarrollada en la Unidad
Prestadora de Salud Boyaca, ademas mi condicion es de NO DECLARANTE ¢
del Impuesto sobre la Renta.

Cordialmente,

C.C. 33.377.725 Expedida en Tunja
No. Telefonico: 3114641439
Email: dicanibla@hotmail.com



-

Tunja, 01idé marzo del 2025

Sefiores:

Policia Metropolitana de Tunja
Unidad Prestadora de Salud Boyaca
Ciudad. -

Respetados sefiores;

Yo, DIANA CAROLINA NINO BLANCO ‘en calidad de contratista identificado con
cedula de ciudadania 33.377. 725@*Exped1da en Tunja (Boyaca) para los efectos
previstos en el Articulo 4, Paragrafo 1°del Decreto 2271+de 2009&""certlflco bajo la
gravedad de juramento, que los documentos soporte del pago de aportes obligatorios
al Sistema General de Seguridad Social en Salud, pension y riesgos profesionales de
acuerdo a los porcentajes establecidos por las normas vigentes (Salud 12,5%, Pensién
16% vy riesgos profesionales para riesgo Il el 1,044%, riesgo Il el 2,436%, riesgo V
6,960%) sobre una base de cotizacién del 40% de los honorarios mensuales
percibidos, correspondientes a los ingresos provenientes del contrato No. 95-2-20291-"

24 suscrito con la Policia Metropolitana de Tunja — Unidad Prestadora de Salud
Boyaca.

VALOR COTIZADO SEGUN
VALOR A COTIZAR LIQUIDACION PLANILLA No.
’ 4591943263
HONORARIOS MENSUALES 3.653.247,00(4 3.653.247,00|
BASE COTIZACION 40% 1.461.298,80) 1.461.300,00| ¥
APORTE SALUD 12,5% 182.700,00(4 184.100,00| &/
APORTE PENSION 16% 233.800,00 235.700,00] "
APORTE RIESGOS PROFESIONALES j

RIESGO Il 1,044% 15.300,00 | ¢~ 000
RIESGO Ill 2,436% 35.600,00 |4 . 35.900,00 | ¥
RIESGO V 6,960% i 101.700,00 | & 0,00

Cordialer,

DIANA CAROLINA NING BLANCQ\\A

C.C. 33.377.725 Expedida en Tunja (Boyaca)
Teléfono 3114641439

Email: dicanibla@hotmail.com
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COMPROBANTE

NIT o a I\/Iedkio dke’P’égo No. Trénsaﬁcién B No,”AUtkorizacién/CUS‘ Feéhédera ’k

8918003301 BANCOLOMBIA 125760587 1273421518 17/02/2025 *
01:47:51-p.m.

Razdén Social: UPTC - UNIVERSIDAD PEDAGOGICA Y TECNOLOGICA

Usuario Pagador: 33377725 %

Descripcion del Pago: 100000194 - Estampilla Pro-UPTC

Direccion IP; 191.156.52.29 /"
. f‘/
Total Pagado $ 37,000.00~"
Descripcién Cantidad Valor Pagado Valor Servicio
100000194 - Estampilla Pro- 17 $37,000.00 COP$ 37,000.00 *"
2 ecollect

Szguro parati §



NIT Medio de Pago No. Transaccion No. Autorizacién/CUS  Fechay Hora

8918003301 BANCOLOMBIA 125760587 1273421518 17/02/2025 '
01:47:51-p.m.
Tipo de Documento Numero Identificacion Contratista
c.C - 33377725 ©
Nombre Contratista Numero Identificacién Contratante

Diana Carolina Nifio Blanco

Nombre Contratante Numero de Contrato

POLMETUN - 900801209 ; 9522029124
Vigencia Base Gravable
2025 7 3653247

e |

collect
Yo DE

el




AN

Formulario del Registro Unico Tributario

2.Concepto |0 | 2] Actualizacion

4. Numero de formulario

I

5)770721248 (8020

14765185661

0147651856

5. Numero de Identificacion Tributaria (NIT)
333777265

6.DV
1

12. Direccién seccional

Impuastos y Aduanas de Tunja

14. Buzén electrénico

IDENTIFICACION

24. Tipo de contribuyente

25. Tipo de documento 26. Numero de Identificacion

Persona natural o sucesidn iliquida 2 |[Cédula de Ciudadania 13 33377725
Lugar de expedicion 28, Pais 29. Departamento
COLOMBIA 1 6 9 |Boyaca 001
31. Primer apellido 32. Segundo apellido 33. Primer nombre 34465 nombres
NINO BLANCO DIANA \QAROLINA
35. Razén social
36. Nombre comercial
UBICACION
38. Pais 39. Departamento - 40, Ciudad/Municipio
COLOMBIA 1 6 9 |Boyaca 1 5 {Tunja 001

41. Direccién principal

CR1ESTE 33 34BL10AP 501

42, Correo electrénico

dicanibla@hotmail.com

43. Codigo postal

44. Telgforc]

3114641439

Ocupacion
Actividad principal Otras actividades 2. Nimero
46. Cédigo 47. Fecha inicio actividad 50. Cédigo 1 2 51. Cédigo establecimientos
|8 6 92[[2010,07,29] | |3 3 1 1] [ |
1 2 3 4 17 18 18 20 21 22 23 24 25 26
s.cogol2 0| | | N U T O A I
20- Obtencidn NIT
Exportadores
1 2 3 4 5 6 7 8 9 10
l ! [ l l ] [ ] ' i 55, Forma 56. Tipo Senvicio 1 2 3
54. Codigo [ 57. Modo I
11 12 13 14 15 16 17 18 19 20
I 1 [ ‘ l [58. cPC I

IMPORTANTE: Sin perjuicio de las actualizaciones a que haya lugar, la inscripcion en el Registro Unico Tributario -RUT-, tendra vigencia indefinida y en consecuencia no se exigird su renovacién

0~

58. Anexos

Para uso exclusivo de fa DIAN

60. No. de Folios: [j]

La informacidn suministrada a través del formulario oficial de inscripcién, actualizacién, suspension
y cancelacion del Registro Unico Tributario (RUT), debera ser exacta y veraz; en caso de constatar
inexactitud en alguno de los datos suministrados se adelantardn los procedimientos administrativos
sancionatorios o de suspensidn, segln el caso, Pardgrafo del articulo 1.6.1.2.6 del Decreto 1625
del 2016. De igual manera al formalizar el rémite el usuario fue informado y acepta la politica de
tratamiento de datos ley 1581 de 2012.

Firma del solicitante:

Sin perjuicio de las verificaciones que la DIAN realice.
Firma autorizada:

NINO BLANCO DIANA CAROLINA
CONTRIBUYENTE

984, Nombre
985. Cargo

Fecha generacion documento PDF: 12-02-2025 11:05:23AM






Pagimatdet

ELABORACION, EJECUCION Y LIQUIDACION DE CONTRATOS

Cddigo: 2BS-FR-0021
Fecha: 12-03-2021

PLANILLA ASIGNACION TURNO-TRAMITE DE CUENTAS

Versién: 5 POLICIA NACIONAL
Radicado GEPOL No. GS-2025- DEBOY . e . o
adicado o 03393
Grado o
quien se tramita la cuenta
Cargo del funcionario
[TURNO No.
No. SISCO: DEBOY-2024-356 - No. REGISTRO QUIPU :
No. CONTRATO: 95-7.20291-24 7 FECHA DE RECIBIDO :
VALOR PAGO: $ 3.653.247,00 NUMERO DE RADICADO SIIF: )
VALOR QUE SE AMORTIZARA CON EL ) o
PAGO A TRAMITAR - CONTRATISTA: DIANA CAROLINA NINO BLANCO
No. FACTURA (S) O CUENTA DE 5 o NIT DEL CONTRATISTA: 33.377.725 &
COBRO
DOCUMENTOS PARA EL TRAMITE DE CUENTAS
1. EL CONTRATISTA REALIZO EL ENDOSO DE LA FAGTURA O CUENTA DE
COBRO st NO X
2. EL CONTRATISTA SOLICITO LA CESION DE DERECHOS ECONOMICOS DEL si
CONTRATO —_— NO X
3. LA CESION DE DERECHOS ECONOMICOS DEL CONTRATO ESTA AUTORIZADA sl N
POR EL ORDENADOR DEL GASTO e — o x
ENDOSADA A1 N/A CUENTA BANCARIA; N/A

4. NUMERO DEL REGISTRO PRESUPUESTAL DEL CONTRATO QUE SOPORTA EL TRAMITE DE PAGO (REGISTRADO EN SECOP)

5. CONSTANCIA DE RECIBIDO EXPEDIDA POR EL SUPERVISOR/COORDINADCR/INTERVENTOR DEL CONTRATO A SATISFACCION (ORIGINAL)

6. FACTURA ORIGINAL: N/A
7. CERTIFICACION DE APORTES PARAFISCALES VIGENTE, DE FECHA: 4591943263 del 18/02/2025 ©

8. NUMERO DE PEDIDO SAP DEL SERVICIO Y/O BIEN: N/A

8.1 NUMERO DE ENTRADA QUIPU DEL BIEN {APLICA PARA DISAN): N/A

9. APROBACION DE GARANTIA, CONTRATO, ADICION O PRORROGA -PUBLICADA EN SECOP
10. CONTRATO, ADICIONES, PRORROGAS Y/Q MODIFICACIONES. PUBLICADOS EN SECOP

11. COPIA FIEL DEL ORIGINAL DEL PAGO DE INDUSTRIA Y CONSTRUCCION FIiC, CONTRATOS DE OBRA. N,

&

A

12. ENDOSO DE FACTURAS Y/O CESION DE DERECHOS ECONOMICOS. PUBLICADO EN SECOP N,

<

A

13. CERTIFICACION BANCARIA DEL CESIONARIO DEL ENDOSO Y/O CESION DE DERECHOS, PUBLICADA EN SECOP. N/A

14. DOCUMENTOS QUE ACREDITAN EL CUMPLIMIENTO DE PAGO APORTES SALUD Y PENSION, REMUNERACION SERVICIOS (ORIGINAL),
PARAGRAFO 1 ARTICULO 4 DEL DECRETO 2271 DEL 18 DE JUNIO DE 2009,

H

OBSERVACIONES : NUMERQ SHF NUMERO QUIPY

LA CUENTA BANCARIA DEL BENEFICIARIO DEL PAGO SE ENCUENTRA ACTIVA EN SIIF St X NO_

FIRMA

POSTFIRMA (GRADQ, APELLIDOS Y NOMBRES DEL FUNGIONARIO QUE TRAMITA LA CUENTA) PT. DERLY PAOLA RIOS BELTRAN
CARGO Y UNIDAD Contratos UPRES BOYACA

ESTE CAMPQ APLICA SOLO PARA LOS CASOS EN'QUE SE REALIZA LA DEVOLUCION DE LA FACTURACION ‘O GUENTA DE COBRO

POSTFIRMA (GRADO, APELLIDOS Y NOMBRES) DEL REQUIERE LA ANULACION DEL TURNO.
FUNCIONARIO  QUE  REALIZA LA  DEVOLUCION:
FIRMA si NO

MOTIVO DEVOLUCION:
FECHA DE DEVOLUCION: Nro. RADICADG COMUNICACION OFICIAL DEVOLUGCION:







