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Sefior teniente coronel

IVAN DIARIO RUIZ VELASCO

Jefe Regional de Aseguramiento de Salud No.4

Avenida 10 Norte No.-16 N-21 Barrio Granada

Cali (Valle)

ASUNTO: informe de supervision del contrato-N°66-7-20180-2025.
TIPO DE INFORME

PERIODICO _X__OFINAL ___

Periodo del informe de supervision

| Desde | 01/12/2025 | Hasta | 31/12/2025 |

En cumplimiento a los articulos 83y 84 de la Ley 1474cde 2011 “Por la cual se dictan normas orientadas-a
fortalecer los mecanismos de prevencion, investigacion y sancion de actos(de corrupcion y la efectividad del
control de la gestion (publica”, asi como de laResolucion No.03049,del' 30 de julio del 2014/ “Por la cual se
adopta el Manual'de Contratacion de_lar Policia Nacional”, Resolucion 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
0 sustituyan, sin-perjuicio de las funciones/establecidas contractualmente y aquellas inherentes a la naturaleza
del ejercicio-de la supervision, me permito presentar el correspondiente informe del contrato u orden de compra
del .asunto a través del cual-'se ‘detalla, el seguimiento'y el grado de cumplimiento de las obligaciones
establecidas en el respectivo contrato u orden, asi:

INFORMACION GENERAL:
Mediante comunicacion oficial’ No. GS-2025-016885/-REGI4/ARLOF-GRUCO 11.6 del 14/11/2025; el sefior
Teniente Coronel IVAN DIARIO RUIZ VELASCO obrando en calidad de'Jefe Regional de Aseguramiento en
Salud No. 4.nombr6 como supervisor: del contrato al sefior.‘Subintendente ELKIN. ROMAN REVELO
ESTUPINAN-
o Periodicidad establecida para la entrega del informe de supervisién:-Mensual
¢ No. de.informes de supervisién(presentados y publicados en SECOP II: _01.-

1. " Informe de supervision del mes NOVIEMBRE comprendido entre‘el 14/11/2025 y el 30/11/2025,

presentado mediante comunicacion oficial No. No. GS-2025-217324-DENAR del 05/12/2025.

Informacién del contrato,ujorden de compra
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Contrato Noc /' Orden
de compra No.

Contrato No., 66-7-20180-2025.

Objeto del Contrato /
instrumento de
agregacion \de- la
orden decompra

PRESTACION DE SERVICIOS DE SALUD EN AYUDA TERAPEUTICA QUE INCLUYE
VALORACION, TRATAMIENTO Y CONTROL\INSTITUCIONAL Y DOMICILIARIO.
PARA LA POBLACION EN SITUACION,; DE DISCAPACIDAD TOTAL O PARCIAL
PERMANENTE O TEMPORAL, USUARIOS Y BENEFICIARIOS DEL SUBSISTEMA
DE.SALUD DE LA POLICIA NACIONAL, EN LA REGIONAL DE ASEGURAMIENTO
EN'SALUD N. 4 - UNIDAD PRESTADORA DE SALUD NARINO EN EL MUNICIRIO'DE
IPIALES; SEGUN.PROTOCOLOS ESTABLECIDOS TECNICA Y CIENTIRICAMENTE
AMBITO NACIONAL CONSIGNADOS EN EL ACUERDO NO. 002-DEL"27 DE ABRIL
DE 2001.

Contratista

RECUPERAR SALUD CENTRO'DE REHABILITACION INTEGRAL SAS

Representante legal

DAVID EDUARDO MONTENEGRO VIVAS

Valor inicial del | $ 10.000.000
contrato u orden de

compra

Valor adiciones ™ del | N/A
contrato /u orden de

compra

Valor total del’| $10.000.000
contrato u orden-de

compra

Plaza) de ejecucion
inicial

5 MESES (17) DIECISIETE DIAS

Fecha de inicio‘del | 14/11/2025
plazo de ‘/gjecucién

del contrato u orden

de compra

Fecha de terminacion| 30/04/2026
del plazo de
ejecucion del
contrato u orden de
compra (pactada
inicialmente)

Fecha .de ‘inicio del | N/A
plazo de ejecucion de

la(s) adicion(es)

Fecha de terminacién | N/A
del plazo de
ejecucion 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

N/A

1.1 Acciones adelantadas:
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POLICIA NACIONAL

e VERIFICACION DEL CUMPLIMIENTO DE LAS OBLIGACIONES CONTRACTUALES

Por medio de la presente-y en mi condicion de supervisor acredito el \cumplimiento de las obligaciones del
contratista y certifico que los bienes y ‘servicios relacionados:cumplen con las especificaciones técnicas

contratadas:

CUMPLIMIENTO OBLIGACIONES LEGALES DEL CONTRATISTA

OBLIGACIONES DEL CONTRATISTA

LEGALES

CUMPBLIO

cumplir cabalmente con sus, obligaciones, frente al
sistema de seguridad social, parafiscales, (cajas de
compensacion familiar, SENA e ICBF) ...

Sl

CUMPLIMIENTO ESPECIFICACIONES TECNICAS

ESPECIFICACIONES TECNICAS MINIMAS

CUMPLIO

OBSERVACIONES

DE CARACTER TECNICO:_(transctibir las establecidas en el\anexo’de especi
compra)

ificaciones técnicas del contrato u orden de

1.

Capacidad Operativa: ElI Oferente . debera
certificar .que cuenta con la Capacidad-operativa
para’ la- prestacion de servicioss de AYUDA
TERAPEUTICA QUE INCLUYE VALORACION,
TRATAMIENTO Y -CONTROL INSTITUCIONAL'Y
DOMICILIARIO;" PARA LA POBLACION “EN
SITUACION" DE DISCAPACIDAD \\TOTAL O
PARCIAL PERMANENTE O TEMPORAL PARA
EL  MUNICIPIO DE, ~IRIALES, PARA LOS
USUARIOS Y- BENEFICIARIOS DEL
SUBSISTEMACDE SALUD DE LA-\POLICIA
NACIONAL''EN EL DEPARTAMENTO DE
NARINO; CUANDO EL () PACIENTE LO
REQUIERA, SECUNDARIO A SU CONDICION
CLINICA Y PREVIOS SOPORTES DE( LA
HISTORIA CLINICA Y EVOLUCION, con equipos
biomédicos y'material médico o de la especialidad,
instalaciones, logistica y recurso humano, acorde
a las necesidades y bajo estandares de seguridad
para la atencion de'los usuarios del Subsistema'de
Salud de la Policia Nacional.

Sl

EL CONTRATISTA ANEXA CUENTA

DE COBRO DEL MES DE

DICIEMBRE DE 2025 Y.SOPORTE

DE PAGO DE ARPORTES
PARAFISCALES.

Presentar la facturacion correspondiente al mes
causado dentro de los primeros CINCO (05) dias
habiles del mes siguiente en la Ventanilla Unica
Central de Cuentas-de la Unidad Prestadora de
Salud Narifio; organizada de acuerdo con la
normatividad descrita en la ley general de archivo,
LEY 594 DE JULIO 14 DE 2000 DEMAS NORMAS
QUE LA SUSTITUYAN-O MODIFIQUEN. En esta
Facturacion debe aparecer el Nimero de Cantrato
vigente al.que'se carga la cuenta, cumpliendo con
los requisitos legales vigentes\enoriginal y dos
copias.

Sl

EL CONTRATISTA AL(IMOMENTO
DE LA ENTREGA CUMPLE CON LO

SOLICITADO

OBSERVACIONES

Planilla de aportes-No. 9495547964
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¢ Los servicios cobrados deben ser relacionados
con la tarifa y el respectivo,Codigo CUPS. Por
cada procedimiento.o servicio prestado.

e Soportes de los:servicios facturados; incluyendo
las lecturas de apoyo diagnéstico.

* Resumen de la Historia Clinica y/o Epicrisis, para
procedimientos quirdrgicos, correspondiente a
los servicios relacionados en la factura y que se
hubieren prestado'al usuario.

o RIPS de atenciones prestadas

e Anexar-a la factura, fotocopia'-del pago de
parafiscales (Uno por cada mes independiente
del nimero de facturaspresentadas).

e Orden de prestacion de los servicios expedida
por .el.\Grupo Regional Redes' “Integrales
Servicios de Salud de la Unidad Prestadora de
Salud Narifio original identificada por el sello del
médico de Grupo Regional Redes Integrales
Servicios de Salud, debidamente firmada por el
usuario> 0 ' acudiente, fotocopia; del” carné o
constancia vigente y documento-de identificacion
del paciente.

La facturacion se debe presentar en forma ordenada'y

los procedimientos‘cobrados deben llevar el\cadigo y

tarifa SOAT segun el caso.

3. Unavez ejecutado el 50%,70%,80 y 100% del
contrato, el Contratista~se’ compromete con el NO SE PRESENTO GLOSA
contratante a no cantinuar prestando los servicios
objeto del contrato. Los servicios prestados por NO
fuera 'del’ ‘contrato que no cumplan con las
anteriores condiciones, no.seran pagados por el

contratante.

4. El contratista debera presentar la cuenta de cobro SE \VERIFICA EN LA PLATAFORMA
junto con la-relacion, con el formato, que maneja SECOP Il EL CARGUE DEL
auditoria médica de la Unidad Prestadora de Salud DOCUMENTO EQUIVALENTE
Narifio, mensualmente con| los siguientes datos (CUENTA DE'COBRO)

por cada cuenta radicada en formato Excel en
medio magnético.que conste de las siguientes
variables:.\fecha de la atencion de/'la’ factura,
nombre - e identificacion del- (paciente, cddigo
CUPS, procedimiento realizado, cddigo CIE 10,
Diagnéstico, edad; valor de la factura, el cual sera
enviado al correo:
alejandra:benavides@correo.policia.gov.co.
Este formato se entregara al supervisor para que
lo'haga llegar al contratista.

NO

1.1 NOVEDADES, SITUACIONES ANORMALES O DE RELEVANCIA

No se presentaron novedades durante. la ejecucion del contrato correspondiente al mes de Diciembre.

2. AVANCE DE LA EJECUCION DEL CONTRATO U ORDEN DE COMPRA:

A la fecha'de corte del presente informe de supervision han,transcurrido (48) dias calendario desde que inicid

el plazo de ejecucién del contrato-u orden de compra, restando (120) dias calendario para que finalice el plazo
de ejecucion.
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3. TRAMITES Y VERIFICACION DE PAGOS:

La PRoalicia Nacional REGIONAL'DE ASEGURAMIENTO EN SALUD No.4:pagara el valor del contrato al
Oferente en la ciudad deCali, mensualmente, dentro de los sesenta'(60) dias calendarios, siguientes a la
presentacion de la factura comercial en original'y dos copias, que debera ser radicada en latventanilla Gnica de
la oficina central de cuentas de la UNIDAD PRESTADORA DE SALUD NARINO, dentro de los primeros cinco
(05).dias habiles de cada mes, anexando certificacion de pagos parafiscales. .El RECIBO A SATISFAGCION
(RAS) expedido por el supervisor del contrato, una vez cumplidos los tramites-administrativos y fiscales vigentes
conforme con los

En el eventode que la facturacion la’efectie un consorcio-0 .union temporal bajo su\propio NIT, de conformidad
con'lojestablecido en el articulo 11 del decreto 3050 de 1997, la factura, ademas de sefialar el porcentaje o el
valor del ingreso que-corresponda a cada uno .de los miembros del, consorcio o unién temporal,” indicara el
nombre o la razon social y NIT de cada-uno de ellos, estas facturas deben de cumplir'con los requisitos
sefalados:en las disposiciones legales'y reglamentarias.

NOTA: Las facturas que’'se radiquen por fuera del término anteriormente sefialado se entenderan como
radicadas en el mes siguiente. Para mayor-informacion al respecto, ‘'se podra comunicar-a la‘linea telefénica
No. 6605795, Oficina Central de Cuentas.

PROCEDIMIENTOS TECNICO-ADMINISTRATIVOS PARA EMISION DEL RAS (RECIBO ASATISFACCION)
Una vez radicada la factura por parte del Oferente, el Coordinador dela Ventanilla Unica — Central de Cuentas
de la Unidad Prestadora de Salud Narifio, debera remitir la cuenta al Supervisor del Contrato, quien dentro de
los tres (3).dias habiles siguientes'a su recepcion debera revisar los documentos/y-soportes para expedir’el
Recibo - a Satisfaccién Técnico—Econdmico y devolverla junto con los soportes-a la Central de Cuentas, para
continuar con el tramite correspondiente.

Si los documentos en referencia son'devueltos por la Unidad Prestadora de Salud Narifio, por inconsistencias
como la falta de informacion, o-mal diligenciamiento-de los mismos, la Unidad, Prestadora de Salud Narifio, se
obliga a la asignaciéon nuevamente del turno, siempre y cuando se hubieren-subsanado las observaciones y se
haya cumplido con-el tramite documental.dentro del plazo indicado:

Todas las demoras que se presenten por estos conceptos seran de responsabilidad del OFERENTE, quien no
tendra por ello derecho al-pago de intereses 0 compensacion de ninguna.naturaleza.

AUDITORIA DE CUENTAS: Los responsables de la Ventanilla:Unica de la Central de Cuentas de la Unidad
Prestadora 'de Salud Narifio, tramitara a la auditora de cuentas del Proceso Financiero la cuenta acompafiada
del.Recibo a Satisfaccion Técnico - Econdmico para/realizar la auditoria, la-cual sera expedida dentro de los
seis (6) dias habiles siguientes a la recepcion.de-la cuenta y sera devuelta junto con los soportes a'la Central
de Cuentas, paracontinuar con el trdmite'de’ pago respectivo.

TRAMITE DE GLOSAS: En el-evento que se presenten'glosas a las cuentas presentadas, estas se tramitaran
de-conformidad con lo establecido en la Ley 1438,del 19 de enero de 2011 “Por medio de la cual se reforma el
Sistema General de Seguridad Social en\Salud y se dictan otras disposiciones”. En su articulo 57 “Tramite de
Glosas”, cuyo texto es el siguiente:

“ARTICULO 57. TRAMITE DE GLOSAS. Las entidades responsables del pago de servicios de salud dentro de
los veinte (20) dias, habiles siguientes a la presentacion de la facturatcon todos sus soportes; formularan y
comunicaran a los prestadores de servicios de salud las glosas ‘a-cada factura, con base'eh la codificacion y
alcance definidos en la normatividad vigente. Una vez formuladaslas glosas a una factura no se podran formular
nuevas-glosas a la misma factura, salvo las que surjan de hechos nuevos detectados en la respuesta dada a
la-glosa inicial.
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El prestador de 'servicios de salud-debera dar respuesta a‘las glosas presentadas)por las entidades
responsables del pago de servicios de salud, dentro de los\quince (15) dias habiles siguientes a su recepcidn,
indicando su aceptacién o justificando la no aceptacion. La entidad responsable-del pago, dentro de los diez
(10) dias habiles siguientes a la recepcién de |la respuesta, decidira si levanta total o parcialmente-las‘glosas o
las deja como definitivas.

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

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

Una vez vencidos los términos, y en el caso de que persista el desacuerdo se acudira a la Superintendencia
Nacional'de Salud, bien sea en 'uso de la facultad de conciliacion o jurisdiccional a eleccién del prestador, en
los-términos establecidos por la ley.

El Gobierno-Nacional reglamentara los. mecanismos para desestimular o sancionar el abuso con el tramite de
glosas por parte de las entidades responsables del pago!”.

PLATAFORMA SECOP I

El Oferente a\quien se le adjudique el presente Proceso debera cargar la respectiva.cuenta de cobro en la
PLATAFORMA SECORP Il con el-fin.de que esta sea verificada por el supervisor. del/Contrato y poder realizar el
respectivo Pago

Todos los pagos-efectuados tendran los descuentos de ley. Los pagos se haran a la siguiente cuenta.

NOMBRE BENEFICIARIO: RECUPERAR SALUD CENTRO DE REHABILITACION INTEGRAL SAS
BANCO: BANCO BBVA NIT 901080824-2

TIPO DE CUENTA: AHORROS

NUMERO DE CUENTA: 0445274848

4.1: Ejecucion Financieray Pagos:

a. ,Balance general de pagos,y'\entregas
% del valor del contrato u orden de
Valor en pesos
compra
Valor total del contrato u $:31000.000,00 100%
orden de compra
Valor total de las entregas $2.016.630,00 67%
Valor total facturado $2.016.630,00 67%
Valor facturado pendiente de $.21016.630,00 67%
pago
Valor pagado $ 0,00 0%
Valor pendiente de entrega $983.370 33%

a. -Detalle de las entregas, valores facturados y pagos efectuados en el periodo informado
(la supervision deberéa relacionar de manera discriminada lo correspondiente a la ejecucion del
contrato u orden.de compra Unicamente-del’periodo que esta informando)
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C’\é?{sct';} nici;adoe ; e\«/:?klg(i)gl o Fec_ha_l de Valor No: Valor Valqr No. orden
reofoRio recibido facturado factura pagado deducciones de pago
consultar
2025- SECOP Il o
RAS -01 $2.016.630 17/012/2025 $2.016.630 POO1 $2.016.630 $0 Tesoreria
unidad

4.2 Entrada de Bienes (verificar que los bienes-hayan ingresado, a los estados contables, si aplica)
4. RECOMENDACIONES

Para la ejecucidn del contrato se'puede observar que-el contratista ha cumplide cabalmente con las condiciones
técnicas, econémicas y juridicas pactadas en.el contrato, asi mismo durante el desarrollo de la ejecucion no se
han presentado_situaciones de relevancia que’afecten el cumplimiento del objeto contratado. Es de precisar
que el contratista ha sido resolutivo-en los requerimientos que se han hecho, frente ala prestaciéon del servicio
a los usuarios y beneficiarios del Subsistema de Salud'de la Policia Nacional en el Departamento de Narifio.

5. CONCLUSIONES
El supervisor, deberd marcar conuna (x) las casillas segun.corresponda al periodo ‘entregado, con el fin de que

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

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

El! .“contratista S| X clausulas y especificaciones técnicas del contrato, en la fecha o, fechas

cumplié con lo —  — | establecidas, para lo cual relaciono y anexo los docum’ent_os soportes (técnicos
; obligatorios-establecidos en las . especificaciones técnicas, incluyendo las

establecido _en . . !

las  clausulas ambientales, de seguridad y salud en‘el trabajo y otros)

conteictlales NO En-caso de incumplimiento’ parcial o total del contrato, se informé mediante

— - | comunicaciéon oficial 'No. del , dirigida- al

ordenador del gasto, las obligaciones incumplidas.

Atentamente,

i Yz E Q]

Patrullera. YESICA ELIZABETH VALENGIA MORA

Auxiliar de Enfermeria)ESPRI IPIALES

Supervisor Contrato (E) No. 66-7-20180-2025.

Correo electrénico: Yesica.valenciall100@-correo.policia.gov.co
No.\Celular: 3127534587
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