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No. 01 UNIDAD PRESTADORA DE SALUD BOGOTA
G8-2025 - - MEBOG

gt
Bogota.D.C Q ? %}g}g—, 2&55

Sefiormayor

MARIO ALEXANDER BRAVO POPAYAN

Jefe Unidad Prestadora en Salud Bogota (B)

Carrera 68 B Big\No 44 - 58

Bogotd. D.C

ASUNTOQ: informe de supervision del contrato No. 87-7-20474-25
TIPO DE INFORME

PERIODICO _X__ O FINAL

Periodo del informe de supervision

29/05/2025 28/068/2025

En cumplimiento a los articulos 83 y 84 de la Ley 1474 de 2011 “Por la cliaf se dictan nommas orientadas a fortalecer los
mecanismos de prevencion, investigacion y sancién de actos de comrupcion Y ia efectividad def control de fa gesiion piblica”,
asi como. de la Resolucion No.03049 del 30 de julio del 2014 “Porla cual se adopta el Manual de Contratacién de la Policia
Naciornal’, Resolucién No. 00090 del 15/01/2018, “Porda cual se actualiza, modifica v complementa el Manual de
Contratacién de Ia Policia Nacional adoptado mediante Resolucion No. 03045 de 20147, y la "Guia para ‘el gjercicio de las
funciones de Supervision e Inferventorfa de los coniratos 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 lz naturaleza del ejercicio de la supervisian, me permito presentar el correspondiente informe del contrato u
orden de compra del asunto-a fravés del cual se detalla, ‘el seguimiento y el grado de cumplimiento de las obligaciones
establecidas en el respectivo contrato u orden, asi; )

INFORMAGION GENERAL:

Mediante comunicacion oficial GS-2025-314763-MEBOG la sefiora Sefiora-feniente Coronel IWVONNE “JOMANNA
HERNANDEZ RODRIGUEZ, Jefe Unidad Prestadora én Salud MEBOG notifico como supervisor del contrato del asunto af
sefior Subteniente HECTOR JOSE GRIMALDO PRETEL Responsable {E) Grupo Servicios Asistenciales.

* Periodicidad establecida para la entrega del informe de supervision: mensual

* No. de informes de supervisién presentadosy publicados en SECOP 110

Informacion del contrato

Contrato No. 97-7-20474-25
PRESTACION DE SERVICIOS PROFESIONALES COMO MEDICO. ESPEGIALISTA Il
Objeto del Contrato EN NEUROCIRUGIA PARA LA UNIDAD PRESTADORA DE SALUD BOGOTA POR UN
TERMING ESTRICTAMENTE. INDISPENSABLE.
Contratista JOSE LUIS CHAVES MORENO
Representante legal N/A

Valor inicial del contrato | $ 59.070.212.00
Valor adiciones dei N/A

contrato
$'59.070.212.00

Valor total del contrato
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El plazo para fa prestacion de servicio ohjeto'del presente contrato serd de CUATRO (4)

Plazo de ejecucion inicial | meses contados a partir de la aprobacion de la garantia (nica.y a'ta expedicion de Ia
caria deinicio

28/05/2025

Fecha de inicio del plazo
de ejecucion del confrato
Fecha de terminacién del
plazo de ejecucidon del | 28/09/2025
contrato

Fecha de inicio del plazo
de ejecucion de  lals) | N/A
adicitén{es)

Fecha de terminacion del
plazo, de ejecucidn de | N/A
la{s) adicidon{es)

Adiciones N/A
Modificatorios N/A
Prorrogas N/A
Otros NA

1. DESARROLLO DE LA SUPERVISION AL CONTRATO.

1.1 _Acciones adelantadas:

s Verificacion del cumplimiento de actividades a desempefiar de acuerdo al directionamienio de las
mismas.

" Se verifica la entrega de las cuentas de cobro:

» Cumplimiento de las actividades y/o tareas asignadas de acuerdo al objeto contractual.
» Seguimiento a las obligaciones del contratista.

< ITEM 1 OBLIGACIONES CONTRACTUALES . CUMPLIO OBSERVACIONES
1 Cumplir con gl objelo contiaciual ) Si NINGUNA
Obrar con lealiad ¥ buena fe en las distintas, etapas contraciuzles, evitande
2 dilaciones y-{rabas i St VARGUNA
3 Respender en los plazos que la PCLICIA NACIONAL establezca en gada casc, S| NINGUNA
los reguerimienios de aclaracidn o de informacion que le formule

Cumplir con sus obligaciones frente al Sistema de Seguridad Social integral en
los términos del articuio 50 de la Ley 789 de 2002 en concordancia con el
Decreto 1703 (de 2002, Decrsto 510 de 2003, Ley 797 de 2003, Ley 828 ds
2003 y-Ley 1122 de 2007, lo cual se censtiluird en requisito previo para cada
uno de los pagos pactados; siempre ¥ cuando el plazo del contrato sea superior

4 a'tres {3} meses. De acusrde con el articulo 1° de la‘kay 828 de 2003, sl S| CERTI?%EA)E?ON DE
incumplimiento de estacebligacion serd causal para la impaosicien de multas EPS. ARIL.Y PENSION
sucesivas hasta\tanto se dé el cumplimiento] previa verificacion de la mora '

mediante-liquidacién efecluada por la entidad administradora. Cuande durante
la gjecucion del contrato se observe la-persistencia de este incumplimiants, por
cuatio (4) meses la enlidad estatal dar4 aplicacion a ia clausula-excepcional de
caducidad administzativa
No acceder a peliciones o amenazas, de quienes actuando por fuera de la ley
pretendan ~ cbligarlo a hacer u omitir’ algin acto o hechs, (el
5 CONTRATISTA debera Informar de tal evento a ta UNIDAD PRESTADORA DE Si NINGUNA
SALUD BOGOTA de la Policia Nacional y a fas autoridatdes competentes para
que se adopte las medidas necesarias

Mantener activa la cuerta corriente o de ahorros reporada para los pagos can

5 el fin de evitar\fraumatismos en el proceso de ejecucion del contrate, porde s NINGUNA
tanto, en\caso de ser modificada debard reportarle ante el supervisor del
contrato
Restituir & LA POLICIA NACIONAL los elementos que haya colocado a su

7 disposicién para el desarrollo del objeto contractual, cuando se lo requisra o al NINGUNA

finalizar el contrato, en caso de gue se hayan suministrado
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CATALOGACICN, 4 EL CONTRATISTA deberéd proporcionar la informacién
necesaria para) denominar, clasificar, identificar'y numerar los articuios de
abastecimiento relacionados v/o incluidos en el objeto el contrats, dentro del
plazoy en las condiciones sefialadas por el Supervisor, quien acreditara «l
cumplimiento de la presente ¢lausula, mediante un certificado’en que conste la Si
entrega total de la informacion requerida. La presente certificacion sera
necesaria para’ia liguidacion del contrato. Entendiéndose no finalizada la
enfrega de los bienes objeto del contrato, en tanto no se cumplarn las
obligaciones de la clausula de catalogacion

NINGUNA

El\coniratista debera contribuircon el cumplimiento de ia politica ambiental,
objetivos y programas ambientales establecidos por la Direccion General de la
Policia Nacional y la Direccion de Sanidad, dando cumplimiento a {a Resolucion sl
40090 del 15 de-enero del 2018, numeral |3, Ccriterios ambientaies en los
contratos de prestacion de servicios

NINGUNA

16

Enccumplimiente  al articulo 2.2.4.2.2.16 det Decreto 1072 det 2015, las
siguientes: 1.} Procurar ef clidado integral de su salud. 2} Contar con los
elementos de proteccidn personal necesarios para\ ejecutar la actividad
contratada, paralocual asumira su costo, 3) dnformar a los contratantes la
ocurrencia deincidentes, accidentes de trabajo y enfermedades laborales 4.)
Parlicipar-en las aclividades de Prevencion y Promocitn organizadas por los Si
contratantes, los Comités Paritarios de Seguridad y Salud en ef Trabajo ¢ Vigias
Ocupacionales ¢ la Administradora de Riesgos Laborales 5.) Cumplir las
normas, reglamentos einstrucciones del Sistema de Gestion de la Seguridad y
Salud en el Trabaje SG-SST. 6.) Informar oportunamente a los contratantes
toda novedad derivada del conirato

NINGUNA

11

Contribuir con el desamolio del establecimiento de Sanidad Policial donde
preste el servicio, revisando y mejorando el procese de atencién, a fin de ofrecer Si
un servicio eficiente v.de calidad a nuestres Usuarios

NINGUNA

12

Colaborar y propender por el cuidade de los recursos de la entidad (Fisicos,
Técnicos y Econdmicos) incluida la propiedad intelectual y derechos de autor,
y elementos entregados por la DIRECCION DE SANIDAD + UNIDAD
PRESTADORA DE SALUD BOGOTApara la debida gjecucidn de las
actividades convenidas y. g no utifizarlos para fines y en lugares diferentes a los
contratados, devolverlos @ la institucidn a la terminacion del presente contrato.
Asi mismao, se\responsabiliza de los dafios o pérdida gue sufran estos, @ Sl
excepcion del deterioro naturat por el uso, de acuerdo con lo estipuladeo envlos
arliculos 2202, 2203, 2204 del Cddigo Civil, pero no serad responseble en los
aventos de Caso Fortuito v Fuerza Mayor. Los bienes que entreguie la Entidad
al CONTRATISTA para el desarrolio de las tareas objetodel presente contrato,
se realizara mediante inventario, el cual tendrd fecha de suseripcion fa misma
en que se inicie el contrate

NINGUNA

13

Aplicar_ el 'conocimiento profesional enlas actividades a desarrollar, emitir

cenceplos gue se requieran, asi come gjercer su profesion con moral v ética Si

NINGUNA

14

Hacer parte de los Comités académicos, administratives, de cascs especiales,
estructuradores y de evaluaciin de las contrataciones administrativas que lleve
a cabo la DIRECCION DE SANIDAD. -UNDAD PRESTADCORA DE S|
SALUD BOGOTA, para los cuales sea designado; asumiendo ias obligaciones
establecidas en el acto de designasion sin perjuicio de! cumplimiento de sus
obligaciones contractuales

NINGUNA

15

Rendir ios informes) ‘que la DIRECCICN DE|\SANIDAD - UNIDAD Sl
PRESTADORA DE SALUD BOGOTA reguiera en'ics plazos determinados

NINGUNA

16

Clausula-de Confidencialidad: Las partes acuerdan que cualguier informacion
intercambiada, facilitada o creada entre ellas para el cumplimiento del objeto
contractual, serd mantenida &n esticta confidencialidad. La parte receptora
correspondiente sélo padra revelar informacion confidencial a quienes la
necesiten y estén aulorizades previamente por la parte de cuya informacién
confidencial se rata, se considera también informacién confidencial a) aquetla
gue como-conjunto ¢ por fa configuracion o estruciuracion exacta de sus
componenies, no sea generalmente conecida entre 10s expertos enlos campos
correspondientes. b) la que no sea de fac accese, y ¢ aquella informacion que
no esté sujeta a medidas de proteccién razonables,\ de acuerdo con las
circunstancias. delcaso, a fin de mantener su cardcter confidencial, duracidn.
El acuerdo-regird durante &l fiempo que 'dure el contraie, derechos-de
propiedad, toda informacion intercambiada es de propiedad exclusiva de la
parte de donde proceda. En gonsecuencia, ninguna de las partes wiilizara

Sl

NINGUNA
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informacion de la otra para su propio uso, modHicacian o terminacion. El
acuerdo sojo podra sermodificado o darse por terminado con el consentimiento
exXpraso por ascrito de ambas partes

17

Confidencialidad e integridad ds ia informacidn institucional: Dada la naturaleza
de las actividades a realizar en desarroiio def objeto contractual, el contratista
debe garaniizar la preservacion de la integridad y confidencialidad de la
informacion institucional a la cual llegare a tener access directamente o por
intermedio de terceros; en tal virtud, adoptara todas las medidas que sean
necesailag pard Impedir su duplicacion, sustraccion, divuigacion, altgracion,
ocultamiento o utilizacidn indebida. y stscribira con la entidad los formatos de
confidencialidad o reserva a gue havya lugar

Sl

NINGUNA

18

Tratar con respeto, imparcialidad y rectitud a los funcionarios de la DIRECCION
DE SANIDAD -UNIDAD PRESTADORA DE SALUD BOGOTA PCLICIA
NACIONAL, nacientes y demas personas con que tenga relacion con ocasién
de la prestacion del servicio, observando la moral v las buanas costumbies

Si

NINGUNA

19

Presentar dentro de los cinco (5} dias habiles antes de ia fecha de terminacién
dal contrato al supervisor del mismo, un informe consolidads sobre todas las
actividades desarroliadas durante &l término de su-ejesucién, asi mismo hara Sl
enitrega de los bienes inventariados para ef desarrollo de las tareas dsi objeto
confraciual

NINGUUNA

20

El contratista deberd realizar las( actividades propias para_lag que fue
gohiratado dando cumplimiente'a la normatividad y leyes vigentes de caracter
general e interno que guarden relacién con el Sistema de Gestidn Integral
(MECH CALIDAD Y SISTEDA),

31

NINGUNA

21

El contratista en-cumplimienio de ias obiigaciones pactadas, debera tener
esiricta ‘observancia a las guias de manejo disefadas por la Direccidn de
Sanidad para el desarrollo de la prestacion de los servicios de salud, objeto de
la presente contratacion

Sl

NINGUNA,

22

El contratista debsrd|velar por la corecta segregacion de los residuas
hospitalarios, peligroses y similares gensrados por la prestacion de los servicios
en los diferentes Establecimiento de Sanidad Policial pertenecientes a fa
Unidad Prestadora de Salud Bogold

Sl

MINGUNA,

23

Elcontratista deberd garantizar dentro def desarrolio de, sus obligaciones y
actividades, el prevenirlos impactos ambientales como desarrolio de las Si
mismas

NINGUNA,

24

Conocer y aplicarla politica de Seguridad y 'Salud en el Trabajo de la Policia s
MNacional.

NINGUNA

25

Elgontratista deberd presertar alcsupervisor del contrato, las incapacidades
medicas gue se generen de manera inmediata; de igual manera debera
informar cualquier cisounstancia de fuerza mayer queimpida el cumplimiento a
la ejecucién delicontrato

Si

NINGLUNA,

26

Ei contratista se obliga a cumplir con la normatividad relacionada con el cerrecle
diigensiamiento de consentimiente infarmado, asi como de la histaria clinica
electrénica y normatividad intema de fa Direccidn de Sanidad contenida en
Directivas, instructives, Gulas y demas documentos, conforme las herramientas Si
tecnolbgicas dispuestas por la DISAN, so pena dedncurrir en responsabilidad
disciplinaria, > administrativa vy civil segin'\ sea el caso y conforme las
investigaciones gue se adelanten

NINGUNA

27

Elcontratista deberd lievar el archivo y gestion documental, comrespondiente a
los documentos fisicos y digitales que se produzcan durante e! desarrollo de
sus actividades, lo-anterior teniendo en cuenta el Sistéma Nacicnal de Archivos, Sl
la Red Macional de Archivos, conforme a lordispuesto por el AGN Archivo
General de fa Nacién

NINGUNA

28

E| contratista se obliga a asistir-alas reuniones, capacitaciones de los temas
referentes al Area Gestidn, Prestacion de Servicios de Salud, instructivos,
Escuelas de eficiencia”Corporativa gque se requieran’ para ef debido
cumplimiento de sus obligaciones profesionales

Si

NINGUNA

29

Cumptir conlas demas obligaciones que je sean impartidas por et supervisor
del contrato vy que sa deriven de la naturaleza del mismo conforme al desarrollo 8l
del objeto contractual

NINGUNA

CUMPLIMIENTO OBLIGACIONES LEGALES DEL CONTRATISTA

1.2 VERIFICACION DEL CUMPLIMIENTO DE LAS OBLIGACIONES CONTRACTUALES
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OBLIGACIONES ESPECIFICAS

CUMPLIO -

- OBSERVACIONES

Asistir a tas juntas médico-quirlrgicas establecidas por el grupo prestacion de
servicios asistencial el ESCOP Clinica Policia Nacional sede sur

Si

NINGUNA

£l espsacialista debe prestar sus servicios a los pacientes que lleguen al servicio
requiriendo su atencién en la especialidad.

Sl

NINGUNA

£l profesional debe realizaros procedimientos quirdrgicos programados por el
servicio de salas de cirugia dentro de los estdndares de calidad y atencion del
Sistema de Salud de la Policia Nacional

3l

NINGUNA

Controlar tas infecciones de acuerdo/con Ias bhuenas practicas sanitarias y las
politicas v programas institucicnales

sl

NINGUNA

El Profesiona! debe pasar la revista médica al paciente 'que se encuentre
hospitalizado por la,especialidad y coniestar de manera oporiuna y precisa las
interconsultas de los pacientes que ast lo requieran.

&l

NINGUNA

Cumnplir-con-la disponibilidad segtn la agenda que le sea asignada por el jefe
del grups asistencial de la ESCOP

Sl

NINGUNA

Proporcionar infermacion y.apoyo tante al paciente como a sus famitiares
scbre como manejar mejorla salud, el tratamiento y las condiciones
especificas que puedan presentar.

Sl

NINGUNA

El profesional debe generar las ordenes medicas correspondientes de acuerdo
a la patologia o diagnosticado de cada paciente.

St

NINGUNA

Asistir a ta reunion administrativa programada por ei grupo prestacion de
servicios asistencial el ESCOP Clinica Policia Nacional sede sur

NINGUNA

10

Adherirse y cumplir de forma permanente de fas guias v los protocolos segun el
servicio asignado para el cumplimiento de sus funciones gjerciendo su profesién
con ética 'y 'moral; priorizando en todos 'los servicios el cumplimiente del
profocole de bioseguridad aplicando las medidas de asepsia y prevencién de
infecciones intrahospitalaria de acuerdo a la normatividad, vigente, que asegure
un ambiente sano vy seguro a los pacientes.

8l

NINGUNA

11

Cumplir y realizar seguimiente de las directivas institucionates que procedan
para la prestacion del servicio participando activamente de |as brigadas de'salud

pregramadas por Direccion de Sanidad en aquellos sitios donde ja'entidad o
requiera

Sl

NINGUNA

12

Cumplir ¢on el decalogo générico para la atencion al usuario) trato humanizado.

8l

NINGUNA

13

Adherirse a los protocolos institucionales, en especial a los referentes para la
atencién del SARS COVID 18 y en especiall con la utilizacion estricta delos
elementos\ de proteccion personal, distanciamiento social cuando éste sea
sgnveniente {consumo de alimentos, reuniones, entre otros}

Si

NINGUNA

14

Cumplir con las obligaciones de tipo administrativo de los diferentes procesos

gue se llevan en ia clinica de la policia nacional-sede sur y que e sean
asignados

&l

NINGUNA

15

Participacion en el comité de historias clinicas, de acuerde a la patologia o
diagnostico de cada pacienie en su-especialidad

8l

NINGUNA

16

Realizar el correcto difigenciamiento de fas historias en cumplimientc con ias
exigencias legales y éticas articulos ARTICULO 3: CARACTERIZACION DE |LA
HISTORIA CLINICA. Define: Racionalided cientifica; para efectos de la presente
resolucidn, es(la aplicacion de crilerios cientificos en el diligenciamiento. y
registro delas acciones en salud brindadas-a un usuario, de mode que evidencie
encforma légica, clara y completa, ‘el procedimiento que se sealice ante las
investigaciones de condiciones de la salud del paciente, diagnéstico y plan de
manejo”. ARTICULC 5: GENERALIDADES “Iz historia clinica debe diligenciarse
en forma clara, legible’. C Realfizar fa medicidon de acuerdo al codigo ds
diagnostico y/o congruencia segun los datos registrados en la historia clinica.

51

NINGUNA,

17

El Profesional dara cumplimiento a lasinormas administrativas establecidas por
la institucion v apoyard 2 la administracién en lo que se requiera para dar
cumplimiento a ios requerimientos de los entes de controlinterno y extemos

Sl

NINGUNA

18

Es responsabilidad; del contratista mantener su hoja de vida al dia y con la
documentacion requerida

Sl

NINGUNA

19

Y las. demas actividades que le sean asignadas por el supervisor del contrato
deracuerde el objeto contractual

Si

MINGUNA

20

Gumplir y realizar seguimiento de las direclivas institucionales que procedan
para la prestacion del servicio participando activamente delas brigadas de salud
programadas por Diteccidn de Sanidad en aquellos sitios donde la entidad lo
reguiera

St

NINGUNA

21

Conocer ¢ aplicar el DECALOGQO GENERICO PARA EL ATENCION AL
USUARIC implementade por la Direccion de Sanidag de la Policia Nacional.

Si

NINGUNA
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Atencién Integral de senvicios en salud que garanticen la-atencion de usuarios

52 del subsistema de sajud de la Policia Nacional, de acuerdo a las necesidades s NINGUNA
existentes, de acuerde a los estdndares minimos establecides por {a Direccitn

de Sanidad

Prescribir actividades y procedimientos médicos y medicamentos cuande en
ejercicio de su profesién io requiera por lo cual deba deberd acogerse a la
23 Resolucidn N° 438 del 28 de noviembre de 2017, el Acuerdo 052 de 01/04/2013 gl NINGUNA
del Consejo Superiorde Salud de fas Fuezas Militares y de Policia Nacional y

a las guias de manejo establecidas y que se establezcan en la Direccidn de
Sanidad policial cuando a ellc haya lugar.

Realizar la remisién de pacientes'a médicos especialistas cuando lo requieran,
24 de acuerdo con las normas del sisiema de referencia y contrarreferencia de Sl NINGUNA
pacientes.

Solicitar de forma gendrica los elementos, requeridos por los usuarios. del
25 Subsisterma de salud de la Policla Nacional con base en los cuadros basicos Sl MINGUMNA
adoptados por la Direccion de Sanidad.

Cumplir con las normas de bigseguridad incluidas en el manual de biosegusidad
& segln el area de ia prestacion dei servicio S| NINGUHIA

Llevar los regisiros' de atencién diaria de- procedimientos, actividades e

27 intervenciones, -asl como maniener actuslizados los informes estadisticos 3l NINGUNA
definidos por la normatividad vigente y todes aquellos registros necesarios para

el cumplimiento de los procesos de costos y faciuracion.

De acuerdo ai mane|o de la formulacion manual Gnicamente se realizara ante

la eventualidad de la caida del sistema, se debera registrar la formula en el libro

28 destinado paraello, 'y se hara responsable deentregar 12 colifla a la enfermera st NINGUNA

encargada del manejo y custodia de las. formulas, de lo contrario se ‘hara

rasponsable gt profesional de ia pérdida de este documento legal que estan

siendo objete de constantes auditorias,

El contratista debera difigenciar y entregar los documentos exigidos por central
29 de cuentas de {a(UPRES Bogota para la realizacién de (RAS) constancia de

recibido de bienes o servicios presiados los diez primeros (10) dias dei siguients st NINGUNA
mes.,
Las‘demas actividades que le sean asignadas por el supervisor y/ocoordinador

30 del servicic acuerdo al, objeto contractuat del contrato) en relacion a sus Si NINGUNA

habilidades y capacidades técnicas profesionales

2 NOVEDADES, SITUACIONES ANORMALES O DE RELEVANCIA
Sin novedad
3 AVANCE DE LA EJECUCION DEL CONTRATO:

A la fechade corte del presente informe de supervision han transcurrido (30) dias calendaria desde que inicio el plazo de
ejecucion del contrato, restando (90) dias para que finalice @l plazo de ejecucion.

4 TRAMITES Y VERIFICACION DE PAGOS:

La UNIDAD PRESTADORA DE SALUD BOGOTA se obliga a pagar el valor del presente contrato al contratista, en contados
que se pagaran por mensualidades vencidas a razon de CATORCE MILLONES SETESIENTOS SESENTA Y SIETE MIL
QUINIENTOS CINCUENTA-Y TRES MIL ($14.767.553.00) MONEDA LEGAL COLOMBIANA o su equivalente por
fracciones de mes segun el caso. PARAGRAFO PRIMERO. Los anteriores honherarios corresponden a setvicios prestados
a la UNIDAD'PRESTADORA DE SALUD BOGOTA par un tiempo rio inferior 33 HORAS SEMANALES Y 143 HORAS
MENSUALES, seglin agenda establecida por ia UNIDAD PRESTADORA DE SALUD BOGOTA; Pagara el valor del contrato
que resuite del presente proceso a favor del contratista dentro de los primeros 15 dias de cada mes, una vez presentado el
recibo de pago y la planilla‘'de pago de aportes de salud, pension y ARL, certificacion de cumplimiento expedida por el
supervisor, informe de-actividades junto con los documentos requeridos, de scuerdo al derecho a turnc ¥ ia programacion
del Plan Anual de Caja (PAC). Si los documentos en referencia no son'entregados dentro del plazo establecido o son
devuelios por la UNIDAD PRESTADORA DE SALUD BOGOTA por inconsistencias como faita de informacion o mal
diligenciamiento de los mismos; La UNIDAD PRESTADORA DE SALUD BOGOTA se obliga a cancelar la cuenta el mes
siguiente a la fecha programada en el PAC aprobado)por Ministerio de Hacienda. En consecuencia, no. cbstante, la
programacion de PAC cuya autorizacién es competencia del Ministerio de Hacienda y Crédito Publico a través de la
Direccion del Tesorc Nacional, no sera impedimento para fa ejecucion det obiete contractual.
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Codigo: 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

Los pagos se haran ada siguiente cuenta:

4.1 Ejecucion Financiera y Pagos:

NOMBRE DEL BENEFICIARIC: JOSE LIS CHAVES MORENC
BANCO: BANCO DAVIVIENDA
TIPO DE CUENTA: AHORROS
NUMERO DE CUENTA) 488401792855

. a. - Balance general de pagos y entregas e
Valor en'pesos % df;::, :z;da

Valor total del contrato $50.070.212.00 100%
Valor total de las entregas $ 984.503.53 2%
Valor total facturado §0 0%
Valor facturado pendiente de pago $ 984.503.53 2%
Valor pagado $984.503.53 2%
Valor pendiente de entrega $ 58.085.708.47 98%

b, Detalle de las entregas, valores facturados y pagos efectuados en el periodo informado
No. de AR - e
acta o AT S S e T
: e Fecha de Valor - w®. [ Valor g%
cor;sdtznm Valorrecibido | o inido .| facturado "4 5.2 pagado. §;‘-§i
recibido . S f

Del
No 61 de 29/05/2025 \ . .
01/08/2025 § 984.503:53 al $984.503.53 FEJC36 | Pendiente | Pendiente | Pendiente
30/05/2025

5

Nota: seaclara que los datos suministrados del item 4 son de gcuerdo at RAS o cobro que presenta el funcionaric perlos

serviclos prestados a corte deios dias laborados en el mes'de mayo

RECOMENDACIONES

No'hay recomendacicnes por parte de la supervisién a o administrado,

CONCLUSIONES

El centratista
cumplio” con lo
establecido  en | g
las clausulas
contractuales

1>

Ceriifico con fa firma del presente informe, que el contratista.cumpiid con las
clausulas y especificaciones \téchicas del contrato, enda fecha o fechas
establecidas, para lo cual relaciono y anexo los documentos soportes (técnicos
obfigatorios establecidos en las especificaciones técnicas, inciuyendo?las
ambientales, de seguridad v salud en el trabajo v otros).

NO

En casc de incumplimiento. parcial o total del contrato, se informé mediante

comunicacion oficial _No.

ordenador del gasto, las obligaciones incumplidas.

Del

, dirigida -al

Ate

—

-

OR JOSE GRIMALDG PRETEL

Subterjénte H
Superiisor Contrat

0 97-7-20474-25
Coyfeo electrénico hectorigrimaldo@correo. policia.gov.co
Teléfono: 3015774931
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Codigo: 2BS-FR-0045

PROCESO ADQUIRIR BIENES Y SERVICIOS

Fecha: 12-03-2021

CONSTANCIA RECIBO/A SATISFACCION DE BIENES O SERVICIOS

Version: 3 POLICIA NACIONAL
Ciudad y fecha: Bogota, D.C. junio 01 de 2025
Unidad: UNIDAD PRESTADORA DE SALUD BOGOTA

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 X

Contrato de compraventa

Contrato de suministro

Contrato interadministrativo

Contrato /aceptacién de oferta
ordgen de compra No.

U

97-7-20474-25

Constancia de recibido No.

1

Contratista:

JOSE LUIS CHAVES MORENC

NIT delcontratista:

1.020.791.074 de Bogota

Objeto det contrate o
aceptacion de oferta:

PRESTACION SERVICIOS PROFESIONALES COMO MEDICO ESPECIALISTA || NELUROCIRUJANG

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

NO APLICA

Valor delf contrato / aceptacian
de oferta u orden de compra:

$ 59,070.212.00 Total

Pizzo de ejecucion:

29/05/2025 AL 28/08/2025

Fecha de vencimiento (aplica
solo para érdenes de compra)

NO APLICA

Lugar de gjecucion yio entrega

Catle 51 No 90-07 sur Bosa Porvenir en la Clinica de fa Policia Sede Sur

Incumplimiento del plazo de
gjecucion' Sl NO X

NO

Nombre del
supervisericoordinador det
conirato y cargo que
desempefia:

ST HECTOR JOSE GRIMALDO PRETEL

£y -

60\\0

Fecha de gnfrega certificada:

Dei 29 ai 30 de mayo de 2025

Descripcién de Valo Valor Valora
Vigencia Unidad Recurso blenes o servicios Re .b.; Facturad amortizar ylo Valor a pagar
Valor que se esta certificando recibidos civee acturado descontar
con la presente constancia de UBRES PRESTACION DE )
recibido de la vigeﬂcia (2025) 2025 BOGOTA 16 ié%gggé\ﬂ&aﬁg $4984 803,53 5584.503.53 $0 388480353
Acta de recepcion de bienes NGO ARLICA
No. factura Fecha factura Valor factura Nota crédito o débito Valor neto
FEJC 38 01 de junio de 2025 5984.503.53 $984.503.53
Valor total bienes yfo servicios recibidos $924.503.53

CONCEPTQ DE CUMPLIMIENTO: Informe de actividades mensual las actividades se prestaron dentro del plazo de gjecucion, Cumpliendo con
las especificaciones técnicas y cendiciones estipuladas en el contrato, (pago de los aportes al sistersa general de sequridad social, avala e

pago\dea cuernta de cobro No.01-contfactura FEJC 36 de fecha junic 01 de 2025

Por medio de la presenté constancia de recibo a satisfaction y en mi condicién de supenvisor acredito f cumplimiento 'de las obligaciones del
contratista y ¢ertifico‘que los bienes y servicios relacionados cumplen con las especificaciones técnicas contratadas)

Lo TR ¢ O\ Observaciones y
No. Obligacion Contractual o especificacion técnica CUMPLIO Evidencias

1 Asistir a las juntas meédico-quirirgicas establecidas percel grupo presiacion de servicios asistencial el S| NINGUNA

; ESCOP Clinica Policia Nacional sede sur
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Codigo: 2BS-FR-0045

PRCCESO ADQUIRIR BIENES Y SERVICIOS

Fecha: 12-03-2021

NMersion: 3

CONSTANCIA RECIBO A SATISFACCION DE BIENES O SERVICIOS

rrart

POLICIA NACIONAL

El especialista debe prestar sus servicios a os pacientes que lleguen al sesvicio requiriendo su
atenciénen la especialidad.

8i

NINGUNA

El-profesional deba realizar los procedimientos gquinirgicos programados por el servicio de salas de
cirugla dentro de los estdndares de calidad v atencidn del Sistema de Salud de la Policia Nacionat

8l

NINGUNA

Controlar fas infecciones de acuerdo con las buenas practicas sanitarias y. las politicas v programas
institucionales

5l

NINGUNA

Ef Profesional debe pasar la revista medica al paciente que se encuentre hospitalizade  por la

especialidad y contestar de manera operiuna y precisa las.intercensultas de los pacientes gue asi o
requieran,

sl

NINGUNA

Cumplir con la disponibilidad segtin la agenda gue le sea asignada por el jefe del gripo asistencial de la
ESCOP

8

NINGUNA

Proporcionar informacion y apoye tanto-al paciente como a sus familiares sobre cémo manefar, mejor a
salud, el tratamiento y las condiciones especificas que puedan presentar.

8l

NINGUNA

Eil profesional debe generar las ordenes medicas corespondientes de acuerdo a la patologia o
diagnosticado de cada paciente.

&t

NINGUNA

Asistir a la reunién administrativa programada por &l grupo prestacién de servicios asistencial el
ESCOP Ciinica Policia Nacional sede sur

Sl

NINGUNA

10

Adherirse y cumplir de forma permanente de las guias y los protocolos segUn el servicio asignado para ef
cumplimiento de sus funciones ejerciendo su profesion con ética y moral; pricrizando en todos los
servicios el cumplimiente del protecole de hioseguridad aplicando las medidas de)asepsia ¥ prevencion
de infecciones intrahospitalaria de acuerdo a |a normatividad vigente, que asegure un ambiente sanc ¥
segurg-a los pacientes,

sl

NINGUNA

A1

Cumplir y realizar seguimienta\ de las directivas institucionales ‘que procedan para la prestacion del
servicio participando activamente de las brigadas de safud programadas per Direccion de Sanidad en
aquellos sitios donde la entidad lo requiera

Sl

NINGUNA

12

Cumplir con.ef decélogo genérico para la atencion al usuario, frato humanizado.

Sl

NINGUNA

14

Adherirse 'a los protocolos institucianales, en especial a los referentes para la atencion de! SARS
COVID 19 v en espacial, con la utilizacion estricta de los élsmentos de proteccién personal,
distanciamiento social cuando este sea conveniente (consumo de alimenios, reuniones, enire otros})

sl

NINGUNA

15

Cumplir con 1as cbligagiohes de tipo administrativo-de los diferentes procescs que se llevan en ia
clinica de la policia nacional sede sur y que e sean asignados

Sl

NINGUNA

16

Participacioroen el comité de historias clinicas, de acuerdo a la patologia o diagnostico de cada
paciente-en su especialidad

5l

NINGUNA

17

Realizar el correcta diligenciamiento de ias historias en cumplimientoe con las exigencias legales v
éticas articulos ARTICULO 3: CARACTERIZACION)'DE LA HISTORIA CUNGCA. Define:
Racionalidad cientifica: para efectos de la presente resolucion, es ia aplicacion de criterios
cientificos e el diligenciamiento y registro 'de-las accicnes en salud brindadas a un usuario, de
rmodo’\gue evidencie en forma logica, clara y complata, e procedimiento que se realice ante lag
investigaciones de condiciones de la salud dej paciente, diagnéstico y plan de manejo”. ARTICULO
5. GENERALIDADES "la-historia clinica debe diligenciarse en- forma clara, legible”, ¢ Realizar la

medicién de acuerds al codigo de diagndstico y/o-congruencia segin los datgs vegistrados en la
historia clinica.

8l

NINGUNA

18

Ei Profesional dard cumplimiento a las normas adminisirativas establecidas por la instilucien ¥
apoyard-a la administracion en lo gue se¢ requiera para dar cumplimiento a jos requerimientos de los
enies de control interno v externos

Sl

NINGUNA

18

Es responsabilidad del.contratista mantener su hoja de vida al dia y con la documentacibn requerida

St

NINGUNA

20

Y las demés actividades que le sean asignadas por of supervisor det contrate de acuerdo el objeto
contractual

St

NINGUNA

21

Conoger y aplicar el DECALOGO GENERICO PARA EL ATENCION AL USUARIO implementado
por la Direccion de Sanidad de Ja Policia Nacional.

S

NINGUNA

22

Atencion Integral de servicios en salud que garanticen la atencién de usuarios del subsistema de
salud de la Policia Nacional, de acuerdo a las necesidades existentes, de acuerdo a'ios estandares
minimos establecidos por la Direccion de Sanidad

Sl

NINGUNA

23

Prescribir actividades y procedimientos médicos y medicamenios cuando en ejercicio de su profesion lo
requiera por lo cual deba deberd acogerse a la Resolucidn N° 438 del 28 de noviembre de 2047, el
Acuerdo 052 de 01/04/2013 del Consejo Superior de Salud de las Fuerzas Militares v de Policia Nacional

y a las guias de mangjo estabiecidas y que se esiablezcan en ja Direccion de Sanidad policial cuando a
ello hava lugar.

sl

NINGUNA

24

Realizar la remision de pacientes a médicos especialistas cuands (o requieran, de acuerdo con las
normas dei sistema de referencia y contrarmeferencia de pacientes.

Si

NINGUNA

25

Soliciar de forma genérica los elementos requeridas por los usuarios del Subsisiema de saiud do 14
Policia Nacional con base enlos cuadros basicos adoptados por Ia Direccion de Sanidad.

oH

NINGUNA

26

Cumplir con las normas de bioseguridad incluidas en el manual de bioseguridad _segln ¢l 4rea de

S

NINGUNA




GS-2025-391770-MEBOG

Pagina3de2

- PROCESO ADQUIRIR BIENES Y SERVICIOS
Cédigo: 2BS-FR-0045

Fecha: 12-03-2021

Version: 3

CONSTANCIA RECIBO,A SATISFACCION DE BIENES O SERVICIOS

POLICIA NACIONAL

la prestagién del senvicio

27

Ulevar los registros de atencion diaria de procedimientos, actividades e intervenciones, asi como
mantener actualizados_jos \informes estadisticos definidos por la normatividad vigente v todos
aguelios registros necesarios para el cumplimiento de fos procesos de costos v faciuracién.

St

NINGUNA

28

De acuerdo al manejo de la formulacion manual Unicamente se realizara ante Ja eventualidad de iz caida
del sistemia, se deberd registrar Ja formuta en el {ibro destinade, para ello, v se hara responsable de
entregar la colilla a la enfermera encargada del manejo v custodia de las formulas, de lo.gontrario se

hara responsable al profesional de la perdida de este documento fegal gue estan siendo objeto de
constantes auditorias,

31

NINGUNA

29

El contratista debera diligenciar v entregar log dotumentos exigidos por central de'cuentas de la UPRES
Bogotz para la-realizacién de (RAS) constancia de recibido de bienes o servicios prestados los diez
priresos (10) dias dei siguiente mes.

Sl

NINGUNA

30

Las'demas actividades que le-sean asignadas por el supervisor y/o coordinador del servicio acterdo al
objeto contractuatl del contrato en refacion a sus habilidades v capacidades técnicas profesionales

Sl

NINGUNA

NOTA: parala radicacion de la constancia de recibo a satisfaccién, ‘el supervisor deberé acompafiarla, con el informe de
supervision correspondiente al pericdo ¢ la entrega certificada; junto con la publicacién.de la factura por parte del contratista

en el'SECOP Il — Plan de pagos:

Observacidn: Ninguna

FIRMA DE SUPERVISOR

AECTOR

: RIMALDO PETREL
pervisor co

0 87-7-20474-25
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CUENTA DE COBRO N° 01

Bogota D.C., junic 01 de 2025.

UNIDAD PRESTADORA DE SALUD BOGOTA
NIT. 901.361.596-4

DEBE A:

JOSE LUIS CHAVES MORENO identificade con Cédula de Ciudadania No.
1.020.791.074 de Bogota, la'suma de $ 984.503.53 por concepto de las actividades
desemperiadas del 29 al 30 de mayo del presente afio, de acuerdo al objeto’y
obligaciones pactadas en el contrato de prestaciones de servicios No. 97-7-20474-
25 suscrito-'con la Unidad Prestadora de Salud Bogota para prestar mis servicios
como-Medico Especialista en Neurocirugia:

Favor consignar en la cuenta Ahorros N° 488401792855 del Banco Davivienda de
acuerdo con el contrato estipulado.

Atentamente,

~
Yo% i Oners
JOSE LUIS CHAVES MORENO

C.C 1.020.791.074 de Bogota
Teléfono 3187918738
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BogotaD.C., 01 de junio de 2025

Sefiores:

UNIDAD PRESTADORADE SALUD BOGOTA
Direccién de Sanidad

Policia Nacional

Ciudad

Yo, JOSE LUIS CHAVES MORENO, identificado con 'Cédula de Ciudadania No.
1.020.791.074 de Bogota paralos efectos previstos en la Ley 1607 de. 2012y el Decreto
reglamentario 0099 de 2013 del Ministerio de Hacienda y Crédito Publico, certifico bajo {a
gravedad de juramento, que me encuentro enmarcado dentro de la categoria. tributaria
como; empleado, segun el Articulo 329 del Estatuto Tributario, teniendo en cuenta que en
una proporcién igual o superior al 80% de mis ingresos, provienen de la actividad de
profesiones liberales! desarrollada en la Wnidad Prestadora de Salud Bogota, ademas mi
condicién es de Sl declarante del impuesto sobre la rental

Si usted recibe pagos de otras entidades publicas o privadas?

Sl X o NO

Cordialmente,

\‘@\‘Ph@ C Qcue,

JOSE LUIS CHAVES MOREN
C.C 1.020.781.074 de Bogota
Teléfono 3187918738
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Bogota D.Cjunio 01 de 2025

Seficres:

Unidad Prestadora de Salud Bogota
Policia Nacional

Ciudad

Respetados sefiores;

YO, JOSE LUIS CHAVES MORENO, identificado con Cédula de Ciudadania No. 1.020.791.074 de Bogota
para los efectos previstos en el Articulo 13, Decreto 0723 de 2013, certifico bajo la gravedad de juramento,
que, los documentos soporte del pago de aportes obligatorios al Sistema General de Seguridad- Social en

. Salud, Pensién y Riesgos Laborales de acuerdo a los porcentajes ‘establecidos por las normas vigentes
{12,5% salud, 16% pension y riesgos laborales para administrativos del 1,044% o si es asistencial del 2,436%)
sobre una base de cotizacion ‘del 40% de los honorarios mensuales percibidos, corresponden a los ingresos
provenientes del contrato No, 87-7-20474-25 con la Unidad Prestadera de Salud Bogota.

VALOR COTIZADO SEGUN LIQUIDACION

VALOR A'COTIZAR No
HONORARIOS MENSUALES $ 14.767.553,00 $ 884.503,53
BASE COTIZACION 40% (MINIMO EL MINIMO) $5.907.021,20 $5.807.021.20
APORTESALUD 12 5% $ 738.377,65 30,00
APORTE PENSION (16%) $945.123,39 $0,00
APORTE RIESGOS LABORALES
ASISTENCIALES 2,436% $ 143.895,04 $0,00

ADMINISTRATIVOS RIESGO 11 1,044%

observaciones:N/A

Cordialmente,

- &3@ bu‘&s Q\Y\O\)JQQ

JOSE LUIS CHAVES MORENO
C.C1.020.791.074 de Bogota
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JOSE LUIS CHAVES MORENO

NIT-1020791074-1

Régimen: No responsable de IVA

Persona Natural

CRA 20 AAT3AQ3 IN 2 AP 508, Bogeta D.C., Bogota, Colombia, CP 110141
Tel

Email. joselchavesm@gmail .com

Autorizacion factura electr??nica de venta No. 18764078752748 valida desde 2024-09-03 hasta 2026-08-03 rango
desde FEJC1 hasta FEJC50.

)
Razén Social;-~ POLICIA NACIONAL DIRECCION DE SANIDAD
UNIDAD PRESTADORA DE SALUD FACTURA ELECTRONICA DE FEJC36
NIT.: 901381596 VENTA :
Direccion: CLL 51 8URS0 7, Bogota, D.C., Bogot??, Colombia, CP BONFLA: COP Colombia, Pesos
. 11900 HORA EMISION: 09:03:53
Tetefono: . \ ) FECHA FIRMADO: 06/06/2025 14:03:56
Email: slifnacion.facturaelectrenica@minhacienda.gov.co
n ! * FECHA DEENISION FECHA DE VENCIMIENTO
Tipo de negociacion: Credito -
Medic de Pago: Transferencia Créditoc Bancaric DIA BES AN DiA MES ANO
Fecha de Pago: 30/06/2025 06 06 2025 30 05 2025
Total de Lineas: 1
—— A . "
IMPUESTOS
. TO. TOTA
it cODIGo DESCRIPCION UM i CANTIDAD PRECIO L. NOW. 1% o VAL VONTO aleggs) L
1 005 HONORARIOS NiU 1.00 5984.503,53 0,00 $984.503,53
28/05/25-30/05125
Notas: Subtotal $984.503,53
#$18-01-02-058;97-7-20474-25;hettar-grimaldo@corren.policia.gov.cofd
Cargos: $0.00
Descuento: $0.00
SON: (novecientos ochenta y cuatro mil quinientos tres pesos cincuenta y tres centavas)
CUFE> 27331789311 1bT(3f31fe85051chofits 12d615439cb6a45(36d26075a17 1247 0860369835af0 74 3al7 a7 236 7o04d 2t Total; $884.503,53

Firma Digital: n+00MIHaWZJSepOD3RIFUbas3TYPEMEY ScXs JOPS 4z OlBgaitBgmONRE 4z
dsFg 7010V ANV QXD UwWaaFIQRACUSIZRTM KD K CX G

Fhini/neB0d4XHS Ks1P1TRde TSORTRWaLEYv2HXVsaalyrMCaykpRYwWY maRIONCUBMazYnDWea3E BOUMXdriSPRRATINGDOIgaGoY JwWulipBUTE
mg(L(O rBTyHIVOET JZyzsIGVARZT YB4VRNIUDZv+ OBO/SRcSKE Y ZSDnkBigs Y+JSBhT9vdVuHOY T UNTEAT PWEVRMKOT CjJHaSHANVL TghelLH
ulms

Esta factura es\un titulo valor de acuerdo al art, 774 de! C.C. v una vez aceplada declara haber recibido los bisnes y Servicios
a satigfaccion.

Representacion Gréfica de 1a Factura de Venta Electronica,
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E.P.S Sanita

Saniiag o

5

™

CERTIFICADO DE AFILIACION AL POS DE EPS SANITAS

La EPS SANITAS en desarrolio de su programa sspecial para fa garantia y prestagion del Plan Cbligatoric de Salud denominado EPS SANITAS,

CERTIFICA

QueyJose Luis Chaves Moreno, identificado(a) con CC numere 1020791074, esté registrado(a) en el POSDE EPS SANITAS con la siguients informacion:

TiIPC Y NUMERO DE IDENTIFICACION
NOMBRES Y APELLIDOS

TIPG DE AFILIADO

PARENTESCO

FECHA DE NACIMIENTO

ESTADO DE LA AFILIACION

CAUSA ESTADO DEAFILIACIGN

FECHA DE INGRESO A EPS SANITAS
FECHA DE RETIRO LABORAL / EPS SANITAS
SEMANAS COTIZADAS EN EPS.SANITAS
SEMANAS COTIZADAS EM'OTRA EPS
SEMANAS COTIZADAS EN UGLTIMO ARD
REGIMEN

FECHA DE AFILIACIGON AL REGIMEN
NIVEL SISBEN

EMPLEADOR(ES)*

N.1.T. 830510091 CLINICA ESPECIALIZADA LA CONCEPCION S A
S Desde \25/G5/2024 - Vigente CEDULA DE GIRUDADANIA
1020791074 JOSE |LUIS CHAVES MORENQ Desde 08/02/2024 -

Vigente

Generado por interfaces

CC 1020791074

Jose Luis Chaves Moreno

Titular

Titutar

22/C371994

0 Tiene Derecho A Cobertura integral

10 - Cobertura Integral

Q17122022

Activo(a)

Sin semanas reporiadas en EPS SANITAS
Sin semanas reportadas en EPS SANITAS
Sin semanas reportadas en EPS SANITAS
Contributivo

01/12/2022

No aplica

06/06/2025

ESTE DOCUMENTQ "NO ES VALIDO" PARA LA PRESTACION DEL SERVICIO, NI PARA TRASLADOS,
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COLOMBIA
(0 POTENCIA DE LA

VIDA @COlpemsiones

LA ADMINISTRADORA COLOMBIANA DE PENSIONES - COLPENSIONES

CERTIFICA QUE

Verificada |z base de datos de sfiliadas, ¢el/la sefior/a JOSE LUIS CHAVES MORENO identificadd/a con documento
de identidad Cédula de Ciudadanfa nimero 1020791074, se encuentra afiliado/a desde 08/10/2018 al Régimen dé
Prima Media con Prestacién Definida (RPM) administrado por la Administradora Cclombiana de Pénsiones
COLPENSIONES.

La presente certificacidn se'expide en Bogotd, el dia 27'de abril de 2025.

weRLAaLa T
RS Sl

Rosa Mercedes Nino Amaya
Direccion de Afiliaciones

Nota: Certificado generade desde {2 pdgina Web. Este documente no es vilido para el reconocimiento. de
prestaciones econdmicas, estd sujeto a verificecién'y no tiene costo alguno:

Colpensiones Pagina |
rreccitng Chrvera 10 No.72 - 33 Torme B 150 11, Bogots D.C., Colombia Conmutador: {(+57) 651 455 050%; Linea Gramlita; 07 5000 410809 WEIW.COIPENSIDNeS. GOV.CO
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) POSITIVA

COmMPANIA DR SECUROS

Hacienda

e

CERTIFICADO DE AFILIACION

POSITIVA COMPARNIA DE SEGUROS S.A.

HACE CONSTAR QUE: T o
[l RS
Verificada la_base de datos de afiliacidon en el Ramo de Riesgos Laborales se evidencié que, JOSE LUIS
CHAVES MORENGC identificado con CC No. 1020791074, registra |a siguiente informacion.

Datosdel Contratante . " ' DatosdelaRelacion Laboral
~ Fecha de inicio de cobertura: 29/05/2025
¢ \Estado Afiliacion: ACTIVO

*'UNIDAD PRESTADORA DE SALUD BOGOTA - N1i. . Fecha de inicio de'Contrato: 29/05/2025

" 901361596 . Fecha fin de Contrato: 28/09/2025

: : TipoVinculacion: TRABAJADOR INDEPENDIENTE
i Clase de Riesgo: 3

Recuerde que una vez cumplida la fecha fin de contrato, el sistema-aplica de forma automatica la novedad
de retiro; por lo anterior, en caso de tener un nuevo contrato o prorroga debers realizar la correspondiente
novedad a través de nuestro portal www.positivaenlines.sov.co, para continuar con la cobertura.

Parz validarJa informacién emitida en este certificado, visite(nlestra pagina web y seleccione Iz opcién
: "VALIDARCERTIFICADOS'. Ingrese el siguiente codigo {valido por un mes): 20250101637735.

Esta certificacidn seexpide en la ciudad de Bogota D.C. a los 4 dias del mes de junio de 2025,

Cordialmente,

PRI Y

GERENCIA DE AFILIACIONES Y NOVEDADES
POSITIVA COMPANIA DE SEGUROS S.A.

S8 S0 B v e

Pasitivo Compaiiic de Seguros 540

HLBBRIIEE G | Unea Grotulty Noclonalof+ - BOO0-10-T00 - Tolbhene: + 57 (601} 330 7000

Dafensar dol Consumider FINancicne A wreicie (Finvipal) - Polio ¥

el (S LA ASEGQURADDRA
Suotd ] ¢BF (B0 I RIS llunoza Y o. - S50 o, | B0k }

v Prips] veewpeshivagoveefvalsf aussidelensorie-dsi-cansun das Ierpaner ung guei c;rzte ?caiié-!ﬁ o af Datarsor, o 0 SFC U oobra DE ng gi;}gg
e uttregUinian, h i ’ FCOL i
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; D i A N Formulario def Registro UnicoTributario
2 Concepto | 0 | 2 Actualizacion
4. Numere de formularic 141162811503
5)770721248%5984{8020) OO 4116281150
,/,»;:\
5, Namero de ldentificacion Tributaria (NIT} 8, DV | 12. Dirgccion. seccional \J k(‘\‘“ J:j.jEuzﬁﬂ clectrénico
1 020 79 107 411 Impusstos de Bogotd //’{3 gt
IDENTIFICACIGN NN,
24, Tipo de contribuyente 25. Tipo ¢e documento 26. Numerc de identificacidn / \f_;ﬁ\ ~
Persona natural o sucesion iiguida 2 |Céduia de Ciudadania 13 1020791074 ‘\_,,f) ;
Lugar de expedicidn 28. Pais 23, Departamento ,z’mc-u"&%g/mmap
COLOMBIA 1068 1Bogotd D.C. 101 Bngota, B.C, g o1
31. Primer apelido 32 Segundo apellido 33 Primer nombre /;M,;\; /) s 4¢a:;ss nombres
& P H h
GHAVES MORENO JOSE LN s
35. Razdn social T
36, Nombre gomercial P A
ran
(LN
.uBisat
38, Pais 39, Departamento \ “{j“; 40. Cludad/Municipic
COLOMBIA 1679 Bogota D.C. -~ \\’{/n Bogotd, D.C. 00+t
e\ O T b -
41, Diireceion principal _f\\\v} iy
CR20A 173A 03 IN2 ARS08 N LA
42. Corrso slectrénico ieselchavesm @ gmail.com s s s £
43, Codigo postal ]44 ?eleio,w\\ R \\3 1879187 3 8| iTeléonoz
; { i \G‘KASWECACION
Aciivi/dah&\eé‘anqui'iq_a\ a—c-.ﬂ,/ Ocupaeion
Actividad principal . Otras actividades 52, Nimero
46. Godigo 47, Facha inicio actividad 50, Gotigo 1 2 5t. Cédigo eFiaulecimientos
le 6 24]i2 0180892 4] | v | | |
&R‘es nsablhdades, Calidades y AtribUios
1 2 3 4 E) 13 148 18 35 17 18 19 20 -l 22 23 24 25 25
se.cogols |1.6l5 2] | SIS 2 I N N N o N I I IR U
05- impto. renta'y cormpl. régimen ordinar
16- Obligacidn facturar par ingresos bienes
52 - Facturador electronice
I
{
S
a\
\\/} i
Usudig's aduaneros Exportadores
1 2 3 4 5 6 7 8 9 10
[ I I I | { ! l l ‘ I $5. Forma 58, Tipo Servicio 1 2 3
54.-Chiga lS?‘ Modo 1 i
1 12 13 14 15 16 17 18 19 20
RS || Lo v | |
IMPORTANTE? Sin perjuicio de las actualizaciones & gue haya tugar, la inscripeion en e} Registro Unico Tributario -RUT-, tendra vigencia indefinida yen consecuencra HO &8 ex:gxré su renovacion
Para Uso exclusivo de 1a DIAN
59, Anaxas D NQ [:l 80, Mo, da Foliog: l:l - :
La informacion suministrada 2 traves del formulario oficial de Inseripcion, atuafizacicn, suspensicn | Sin peruicio défas verificaciones aue la DIAN realice.
y canceiacion dei Registro Unico Tribulerio (RUT), deberd ser exatta'y veraz; sn caso de conatatar Firma autorizada:
inexactitud en ajguno de los datos suministrades se adelantardn los procedinientos adminisiratives
sancionatorias o de suspensidn, segun ef caso, Pardgrafo del articulo 1.6.1.2.8 def Decreto 1625
del 2046, De Igual manera al formalizar ef tramite al usuario fue informade ¥ acepta la politica de
tratamiento de datos ley 1581 de 2012, 984, Mombre
Firma del soficitante:
885. Cargo

Fgcha generacion documenta B0 18-02-2025 12:06:42FM



