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| v ) 1 - “ - P } oLy ey G &
TIPODEINFORME T
PERIODICO_X_OFINAL ___ B

Periodo del informe de supervision

§de’] 01/02/2026 [:Hasta 7| 28/02/2026 | oAl Peb o T
P o { - . i . .= [

-t ~ o~ - P L e c
N 2 *

En cumplimiento a los articulos 83 y 84 de la Ley 1474 de 2011 Por la cual se dictan normas onentadas a
fortalecer los mecanismos de prevencién, investigacion y sancién de actos de corrupcion y la efectividad del
control de la gestién publica”, asi como de la Resolucion No.03049 del 30 de julio del 2014 “Por la cual se
adopta el Manual de Contratacién de la Policia NacionafF ,-Resolucion No. 00090 del 15/01/2018, “Por la cual
se actualiza, modifica y complementa el Manual de Contrafacién de la Policia Nacional adoptado mediante
Resolucién No. 03049 de 20147, y la “Guia para el gjercicio de las funciones de Supervision e Inferventoria 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 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 seguxmlento y el grado de cumplimiento de las obligaciones
establemdas enel respectlvo contrato u orden, asi: ’
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e Periodicidad establecida para la entrega del informe de superv:smri. N mensual

« No. de informes de supervisién presentados y publicados en SECOP I: 6
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¢ Informe de supervisién del mes agosto del periodo comprendido entre el 08/08/2025 y el 31/08/2025,
presentado mediante comunicacion oficial No. GS-2025-085764-DECAQ

e Informe de supervision del mes septiembre del periodo comprendido enire el 01/09/2025 y el
30/09/2025, presentado mediante comunicacién oficial No. GS-2025-094914-DECAQ
¢ Informe de supervision del mes octubre del periodo comprendido enire el 011 012025 \ el 31/1 0/2025,

presentado mediante comunicacion oficial GS-2025-104938-DECAQ.”  -°

o

e Informe de supervisién del mes noviembre del periodo comprendido entre el 01/11/2025 y el
30/11/2025, presentadc mediante comunicacion oficial GS-2025-114512-DECAQ. co

e Informe de supervision del mes diciembre del periodo comprendido entre el 01/12/2025 y el 31/12/2025,
presentado mediante comunicacién oficial GS-2026-000019-DECAQ;

¢ Informe de supervision del mes enero del periodo comprendido entre el 01/01/2026 y el 31/01/2026,
presentado mediante comunicacion oficial GS-2026-008658-DECAQ .

e Informe de supervision del mes febrero del periodo comprendido entre el 01/02/2026 y el 28/02/2026
presentado mediante comunicacion oficial N/A. - e

Contrato No. / Orden de
compra No.

85-7-20124-25 o T U SRR R

El

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

T R

PRESTACION DE SERVICIOS DE ODONTOLOGIA ESPECIALIZADA, AYUDAS
DIAGNOSTICAS Y PROCEDIMIENTOS QUE DERIVEN DE ELLAS, PARA LOS
USUARIOS Y BENEFICIARIOS ADSCRITOS AL SUBSISTEMA DE SALUD DE LA
POLICIA NACIONAL DE LA REGION DE ASEGURAMIENTO EN SALUD NO 2
UNIDAD PRESTADORA DE SALUD CAQUETA

e “

Contratista -~~~ | ODONTOCLINICAS MRS.A* :

Representante legal MARIA EUGENIA MELOROJAS -~ :

Valor inicial del contrato u.. | El valor asciende a la suma de siete millones de pesos m/cte. ,, /., v
orden de compra . {$ 7.000.000,00) . -

Valor adiciones del I . R o .
contrato uordende  , , NZ aplica , .. v e o — s . .

compra’

Valor total del contrato u
orden de compra

-

El valor asciende a la suma de dlez mxllones de pesos mfcte. T
($ 10.000.000,00) ' -

Plazo de ejecucion inicial

El plazo de ejecucion del contrato sera hasta 30 MARZO DE 2026, contado a parfir de
la fecha de la aprobacion de la garantia tnica y entrega de la carta de inicio de la
ejecucién del contrato por parte de la Regional de Aseguramiento en Salud No. 2,
previa coordinacién y verificacion del supervisor del conirato.

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

08/08/2025

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

30/03/2026

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

No aplica

Fecha de terminacién del

plazo de ejecucion de la(s)”

adicion(es)

‘Noaplica'  *
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Modificatorios No aplica .

Prorrogas No aplica ; < . £ s "
Otros No aplica

1.1 Acciones adelantadas: EA - .
- De forma verbal mediante comunicacién telefénica y correo electronico se solicita al
contratista la importancia de facturacion mensual, siguiendo los requerimientos
establecidos en la circular externa 016 del SISTEMA INTEGRADO DE INFORMACION
FINANCIERA SIIF NACION, del 9 de marzo de 20215 que trata el Proceso de Recepcion

de Facturas Electrénicas de Venta, Notas Débito y Notas'Crédito. S )

\ L S

i

“ e

2. VERIFICACION DEL CUMPLIMIENTO DE LAS OBLIGACIONES CONTRACTUAl;ES J

CUMPLIMIENTO OBLIGACIONES LEGALES DEL CONTRATISTA Y ESPECiFICACIONES
TECNICAS '

ITEM CONDICIONES TECNICI-{S MINlM;\S) * J«‘ Y Z';JMZLOE OBSERVACIONES

Para la acreditacién de la experiencia del contratista, se requiere la
presentacion de certificados de coniratos ejecutados jcon entidades
privadas o publicas, en donde la experiencia sea igual o similar al objeto
del presente contrato y cuya sumatoria se igual o mayor al setenta por
ciento 70% del presupuesto oficial asignado. | PO -

pi ¥ - s e

-7

L

Las ceriificaciones deben contener como minimo la siguiente informacién | '’

basica debidamente suscrita por quien la expide: . & FopaoE poan e .
O Estar relacionadas directamente con el servicio a contratar ’ﬁ
0 Fecha de iniciacion y terminacion contrato. T - ? s |7 e
0 Valor . . v 47~ o i H
¢ | O Cumplimiento del servicio i R - ) o '
B i PR B! ’
1 | O Ser expedidas y firmadas por el coniratante. ) G s”atisfgéjtg}?al;went e*
O Direcci6n, correo electrénico, teléfono de la entidad quien expide la . L
certificacion. ) . o N
O Nombre del contratante. : ' ¥ ' fat
O Nombre del contratista
5" 4 b nwoF

No se admiten: A - . -

.
13

~Certificaciones de Subcontrataciones v ‘
-No se acepta auto certificaciones.

-Copias de facturas érdenes de pago etc.

=
‘
4
n

-Copias de Contratos.

-Copias de las actas de liquidacién. e
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Las certificaciones deberan estar suscritas por el representante legal del E
contratante o por la persona autorizada para tal fin. B k K S

Cuando se certifiquen contratos realizados bajo la modalidad de Consorcio
o Unién Temporal, para la verificacion se tomara el porcentaje de
participacion en la ejecucion del contrato dEl contratista que haga parte del
Consorcio o de la Union Temporal, para lo cual anexér a la propuesta el

documento que acredité la conformacion del Consorcio o Unién Temporal, | - B 3 sy
donde debera constar el porcentaje de participacién de cada uno de los
. | integrantes para la ejecucion del contrato. R L

NOTA: En caso de gue El contratista haya firmado contratos con la razén | * o
.| social Seccional de Sanidad Huila y/o Regional'de Asequramiento en Salud | |~ o
.» | No. 2. No es obligatorio que anexe cettificacién, solamente con enunciarel |: « /|*
contrato objeto v el valor; la unidad verificara la informacién, seginlaley| :
019 de del 2012. ARTICULO 9. PROHIBICION DE EXIGIR
DOCUMENTOS QUE REPOSAN EN LA ENTIDAD

] ™ g “ <oy o3Ap L RT . o e N - § = ~
E 27 L TR ¢ i MG ) .
4 b PR €7 %" 5 P R - - n TR 3

La Regional de Aseguramiento en Salud No. 2, se reserva el derecho de
verificar el contenido de las anteriores certificaciones; en el caso de no . ,
poderse corroborar dicha informacién, la certificacién no sera tenida en rooe T
cuenta. o

.

El contratista present6 una certificacion firmada por el representante legal, i
1% | en donde presente y demuestre todo el personal de su entidad, que cuenta o Lo
con los estudios profesionales propicios para la prestacion de los servicios
que hacen parte de la necesidad que se pretende satisfacer, con 3 i
experiencia laboral minima de un (1) afio, con la disponibilidad N ‘ a i .
permanente durante la ejecucién del futuro’ contrato y, que no se P !
encuentra inhabilitados para ejercer la prestacién del servicio. -7 '
n - A - 4 H !
En todo caso El contratista debera demostrar el estandar del talento|® -~
humano que se encuentra capacitado, para ello, debera certificar que |,
cuenta como minimo UN (01) profesional, asi: i A g “;; . .
i 4
i

- Te
- - T sl J

ODONTOLOGO(A) ESPECIALISTA EN ENDODONCIA . \ £

ODONTOLOGO(A) ESPECIALISTA EN PERIODONCIA "l
umple ;
ODONTOLOGO(A) ESPECIALISTA EN ODONTOPEDIATRIA X, | satisfactoramente

]

0

O

(EI) ODONTOLOGO(A) ESPECIALISTA EN (:‘.IRUGIA N .
|

|

RAL/MAXILOFACIAL
ODONTOLOGO(A) ESPECIALISTA EN REHABILITACION

AUXILIAR TECNICO EN SALUD ORAL T

4

3
Adicionalmente en la certificacién, El contratista garantizard que el
personal se encuentra inscrito en el Registro Unico Nacional del Talento - ;
Humano en Salud RETHUS. - . . : y

El personal requerido debera anexar la hoja de vida, con copia del titulo
universitario y de la especializacién, copia de la tarjeta profesional y
acreditar la experiencia como minimo 1 afio en sus actividades - T
profesionales y/ o técpicas. !
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FORMULARIO . PERSONAL,

El contratista deberd diligenciar el
EXPERIENCIA Y TIEMPOS DE DEDICACION MINIMOS. .

NOTAS: N . - £

0  Convalidacion de titulos. Los interesados que presenten dentro de su
grupo de trabajo personas que hayan cursado carreras profesionales o
posigrados en el exterior, deberan presentar los titulos debidamente
convalidados de acuerdo con lo establecido en la Resolucién 20797 de
2017 del Ministerio de Educacién Nacional. e~

[ 4 e -~

O Encaso de que las certificaciones no tengan la informacién solicitada, |-

0 no se pueda verificar o constatar la informacién allf mencxonada se
tendran como certificaciones no validas. < <

Este aspecto se verificara en el Anexo Especificaciones Técnicas
minimas.

O  El talento humano profesional en salud ofertado deber reunir los

requisitos definidos por el Estandar Recurso Humano establecidos por el
Ministerio de salud y Proteccion Social.

- o

EXPERIENCIA DEL PERSONAL

Con el fin de garantizar la idoneidad del personal que prestara los servxcws
requeridos, EL CONTRATISTA PRESENTO CERTIFICACION FIRMADA
POR EL REPRESENTANTE LEGAL de la entidad donde conste que el
personal que labora ha pasado por un proceso de seleccién en el.cual le
han sido verificados sus diplomas, actas de grado, RETHUS y demas
documentos que acreditan su idoneidad para desempefiarse en los
distintos cargos y donde conste que este personal cuenta con experiencia
laboral en el ejercicio profesional de minime UN (01) ANO, que tiene la
idoneidad y competencia para el manejo de equ1pos herramientas e
insumos en la realizacién de las actividades propias del objeto contractual.

- wcew cn

[N S

=

CAPACIDAD OPERATIVA )

E

- Elcontratista deberé certificar mediante documento escrito firmado por
el representante legal de la entidad, qle tiene la capacidad en
instalaciones, maquinaria, equipos, recurso humano y/o todos aquellos
aspecios que le que le permitiran cumplir a cabalidad con el objeto
contractual. e

- Ademas, que podra prestar de manera oportuna los servicios objeto
del presente proceso de contratacion. 3 -

- Elcontratista debe ajustarse segtin lo contemplado por el Ministerio. de
Salud y de Proteccion Social y todas aquellas normas legales que
deroguen, modifiquen o establezcan estandares de habilitacién para la
prestacién de Servicios de Salud sin causar traumatismo’en Ia prestacion
del mismo; dando aplicacién a lo establecido por el Ministerio de Salud y

- ¥ # ©

£ =

de la Proteccién Social y/o todas aquellas normas que ,modifiquen,-

adicionen o deroguen. . - s s

B2

De acuerdo con lo anterior, debe presentar el certificado de’ Reglstro en el
Sistema Unico de Habilitacion vxgente expedido por la secretaria de Salud
del Departamento para cada servicio'ofertado en la ciudad de Florencia,
los cuales deben estar inscritos y habilitados al momento de presentar la
propuesta y mantener dicha habilitacién vigente durante la ejecucion del
contrato que se llegase a celebrar. - )

U

£

" satisfactoriamente

IR
*

PR

e mAsm =

Cumple

¥
ey
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De igual forma, dispondra de un folleto informativo para todos los usuarios
del Subsistema de la Policia Nacional con la siguiente informacién: - .

O Direccion y teléfonos (Fijos y/o méviles) en donde puedan localizarse
para la programacion de servicios.

-t v . W

0O Horarios de Atencién para los usuarios.,

O Modalidad para la asngnacnén de cntas yo visitas (Telefonica ylo

Presencial). “
O Instrucciones para solicitud y programaclén de procedimientos y visitas.

O Entrega de copia de serwc:os prestados ’ i ';. R 2

-

O Linea de atencién a nuestros usuarios y proceso de que]as y reclamos

- . - - y
r v o, 7 AR BRI

Debe presentar el modelo de atencién en salud junto con la propuesta.

Los factores de verificacion técnicas estan descritos en el Anexo
condiciones técnicas de! presente estudio previo, los cuales se verificaran
como CUMPLE o NO CUMPLE.

en

5

=4

ERN

(&

EL CONTRATISTA garantizara que los equipos que seran utilizados para
el desarrollo del contrato que se llegare a celebrar, para lo cual presentd
contrato de mantenimiento de equipo necesario para la prestacion del
servicio con el cronograma de mantenimiento. Los equipos utilizados
deben contar con las condncuones tecmcas de cahdad y soporte tecnlco -
cientifico. W e et

P
Cumple
satlsfactonamente

N )

EL CONTRATISTA al que resulte adjudicado el proceso debera
garantizar por escrito que asegura la prestacion del servicio de Iunes a,
viernes en horario de 07:00 horas hasta 18:00 horas

[} EL CONTRATISTA que resulte adjudlcatano garantlzara quela ~
Constulta de valoracién y tratamlento sera realizada exclusivamente por
especialista requerido. ‘ I -

.

I+ Toma de iméagenes diagnésticas necesarias segin lo acordadé - -
dentro de la oferta de servicios.

O Entrega de copia de evolucién de atencién profesional al paciente o_
entidad contratista para fines administrativos, referencna y contra ¥
referencia, asi como relacnon de facturas

P B ¢
| Los procedlmlentos dlagnostlcos sohcntados como urgentes serén
resueltos en 12 horas . N -

o ~ = -

O La atencion de pacientes de caracter urgente se realizara antes de |

6 horas

R ) i
;. ~Cumple !
satisfactoriamente

SR,

=
4o
S
;"' 7

oo Lo
' [

§
b3
s

EL CONTRATISTA anexdé constancia, y/o cerhﬁcado que no se encuentran
relacionados en el registro tnico de infractores ambientales RUIA. . .

[

Cumple !
satisfactoriamente

EL CONTRATISTA al que resuite adjudicado el proceso, certificara que
todo procedimiento adicional que no haga parte del procedimiento o
servicio inicialmente autorizado, y que el proveedor estime pertinente en
un momento dado para atender al usuario, asi se encuentre entre el listado
contractual y tarifado, requerira el aval por parte de la central de
Referencia, Contra referencia y Autorizaciones de la Regional de
Aseguramiento en Salud No 2- Unidad prestadora de Salud Caquets,
segun corresponda, siempre y cuando ello no se convierta en un obstaculo
para la atencién, cuando se encuentra en riesgo inminente la vida del

paciente

b

§

i

. . Cumple :
satlsfactonamente
- ii

BRI

Lo der
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POLICIA NACIONAL

SISTEMA OBLIGATORIO DE GARANTIA DE CALIDAD: El contratista la
que resulte adjudicado el proceso cumple con el Sistema Obligatorio de
Garantia de Calidad, acorde al Decreto 780 de 2016 del Ministerio de la
Proteccién Social “...Por el cual se establece el Sistema Obligatorio de
Garantia de Cahdad de la Atencion de Salud del Sistema General de
Seguridad Social en Salud...” Por lo anterior debe presentar certificacion
suscrita por el representante legal y o quien haga sus veces en la cual
arantice que tiene implementado el PAMEC. -

.

M

Cumple
satisfactoriamente

2

10

EL CONTRATISTA al que resulte adjudicado el proceso debe ajustarse a
lo contemplado por el Ministerio de Salud y de Proteccion Social y todas
aquellas normas legales que deroguen, modifiquen ‘o establezcan
estandares de habilitacién para la prestacion de servicios de salud sin
causar traumatismo en la prestacién del mismo. Lo anterior dando

aplicacion a lo establecido en el Decreto 903 de 2014 y Resolucion 3100

de 2019 del Ministerio de Salud y de la Proteccion Social.

>

Cumple
satisfactoriamente‘

1

EL CONTRATISTA al que resulte ad]udlcado €l proceso dispondra de un
folleto informativo para todos los usuarios del Subsistema de Salud de la
Policia Nacional con la siguiente informacién:

- Direccion y teléfonos (fijos y/o méviles) en donde puedan localizarse
para la programacion de servicios. |

- Horarios de atencién para los usuarios. - ., - -
- i

- Modalidad para la asxgnacuﬁn del servicio ylo v:srtas (telefonica y/o
presencial). -

- Entrega de copia de servxmos prestados -

Linea de atencion a nuestros usuanos y proceso de quejas y reclamos

Cumple
satisfactoriamente

12

El personal debera contar con los;elementos minimos de proteccion

personal y no deben constituir costos adicionales para la Regional de|:

Aseguramiento en Salud No. 2 - tales como: Guantes, tapabocas, batas,
gafas, gorro. La utilizacion de los mismos se debe realizar segin lo
establecido en los Lineamientos del Ministerio de Salud y Proteccion Social
en el marco de la emergencia sanitaria por COVID 19. Bajo ninguna
circunstancia se prestara el servicio en vestimenta distinta a la establecida
para los auxiliares de enfermeria; no se permitira la prestacion del sefvicio
en ropa particular.

X

Cumple
satisfactoriamente

13

EL CONTRATISTA al que resulte adjudicado el proceso cuenta con
ambientes o 4reas para el almacenamienio de dispositivos médicos e
insumos, para el almacenamiento de equipos biomédicos y para el archivo
de las historias clinicas y registros.

Cumple
satisfactoriamente

14

EL CONTRATISTA al que resulte adjudicado el proceso deberé realizar el
registro en historia clinica de todas las atenciones y procedimientos
realizados a los pacientes del Subsistema de Salud de la Policia Nacional
y cumplira con lo establecido en la Resolucién 1995 de 1999, Resolucion
00839 de 2017 y ley 2015 de 2020 en cuanto al manejo, conservacién y
custodia de la historia clinica. Asi mismo, tendra a cargo la
retroalimentacion y actualizacién de las historias clinicas, la cual debera
diligenciar con la informacién de los pacientes de forma clara, veraz y
acertada. Adicionalmente, también debe registrar las novedades que se
presenten con ocasién a la atencién prestada por ésta. En virtud de lo
anterior, debera responder ante la Regional de Aseguramiento en Salud
No. 2 — por inexactitudes, confusiones, datos incorrectos y no actualizados,
asi como las demas inconsistencias que conlleven a error a la entidad
contratante o a cualquier tercero.

Cumple
satisfactoriamente
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POLICIA NACIONAL

Prestar en forma continua y permanente los servicios a los usuarios del
15 | Subsistema de Salud de la Policia Nacional bajo los principios de eﬂcacxa c
universalidad, calidad y solidaridad. ‘ co

~ 1 t El

. .Cumple
satisfactoriamenteg

. . |IMPACTO AMBIENTAL NEGATIVO: En cumplimiento a la Resolucion
1164 de 2002 y Decreto 351 de 2014, plan de gestion integral de residuos ‘ .
solidos generados en atencién de la salud y oiras actividades (PGIRASA) 3

y disposicién de residuos biol6gicos.

16

Cumple
. satisfactoriamente

DA

17

EL CONTRATISTA al que resulte adjudicado el proceso da aplicabilidad y N
cumplimiento segun corresponda a la CIRCULAR EXTERNA 00004 DEL ,n
20 DE MARZO 2015 SUPERSALUD, en la cual se Imparten instrucciones
para la prestacion de los servicios de salud a las personas adultas mayores
por parte de las Entidades Administradoras de Planes de Beneficio EAPB
e [nstituciones Prestadoras de los Servicios de Salud. - ~

A g
. .Cumple
satisfactoriamente

Los procedimientos o servicios adicionales (NO POS Tutelas y Casos
Especiales) solicitados por la oficina de Referencia, Conira referencia y
autorizaciones de la Reg:onal de Aseguramiento en Salud No 2- Unidad | ~
18 prestadora de Salud Caqueta, segln corresponda que no estén pactados X
en este conirato, se podran prestar, previa cotizacion (minimo 3
cotizaciones) y andlisis del mercado para su facturacién, el cual sera
autorizado Unica y exclusivamente por el Jefe de Regional de
Aseguramiento en Salud No 2 mediante modificatorio.

L

]

e el o)

Cumple
satlsfactonamente

ER. ?

.~ ~

EL CONTRATISTA al que resulte adjudicado el proceso, certificard el
100% de los equipos y Tecnologia Biomédica necesaria para la prestacion |~ =
19 de servicios de odontologia especializada, deberan estar adecuados y X

disponibles desde el momento de la presentacién de la propuesta, -2 v
garantizando que la institucién no presentara barreras de accesibilidad a
los mismos desde el momento del inicio de la ejecucion contractual

£

Cumple
satisfactoriamente «

§

EL CONTRATISTA al que resulte adjudicado el proceso, deber4 prestar
en forma continua iy permanente los servicios 'a los usuarios del
20 | Subsistema de Salud de la Policia Nacional —Regional de Aseguramiento | X
en Salud No 2- Unidad prestadora de Salud Caqueta, seguin corresponda, | e

PR 3
“ H

- Cumple
satisfactoriamente

21~

bajo los principios de eficacia, universalidad, calidad y solidaridad- in,
Todos los procedimientos son mtegrales mcluyen - “

INSUMOS Y MATERIALES Lo
, PROCEDIMIENTO )

En caso_de que el paciente rgunera hosmtahzac:on [o] reahzamon de nuevos | - *
procedimientos ¢ medicamentos, esta debera contar con fa autorizacién de Ia oficina |

Referencia y Contra referencia de la Regional de Aseguramiento en Salud No 2-{ .
Unidad prestadora de Salud Caquet4, segiin corresponda. - & i =

T T

4 3 BN ~r

“1. * HONORARIOS DEL ESPECIALISTA ..+ 1, : N
™~ DERECHO A SALA - - ——_— .- | e, | ==
¥ -

* N 1

~
gl

- 0

P =
Yy v
< Voo WA

+Cumple |
satlsfactonamente

Cemw . =< =

22

EL CONTRATISTA al que resulte adjudicado el proceso presta los i
servicios de salud contemplados en el Plan de Servicios de Sanidad Militar | -
y Policial (Acuerdo 002 del 27 abril 2001 e instructivo 009 de 2014), de S :
' | acuerdo a las necesidades requeridas por la Unidad Prestadora de Salud ‘
Caquetd, a todos los usuarios y beneficiarios de la Policia Naclonal que
acrediten debidamente su derecho.

ke :
Cumple*
saﬁsfag:to}riamente1

or
£
& e -

EL CONTRATISTA al que resulte adjudicado el proceso garantizara que la ’
Oportunidad en asignacion de citas ambulatorias de odontologia
23 especializada sera garantizada en un tiempo no mayor a los ocho (08) dias

calendario, luego de autorizacion por parte de oficina de referencia, contra | -~
referencia y Autorizaciones, esta a su vez debera ser asignada teniendo en
cuenta el cédigo de autorizacion.

«

o~
!
5 t

1

. Cumple
= safisfactoriamente
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24

EL CONTRATISTA al que resulie adjudicado el proceso debera
comprometerse a que el personal a través del cual prestara el servicio,
debera revisar y apropiar las guias de manejo institucionales y del
Ministerio de Salud, asi como reelaboracion, actualizacion de las mismas
de ser necesario, una requerido por el supervisor del contrato ¢ quien haga
sus veces, sin costo alguno para ef ESTABLECIMIENTO DE SANIDAD
POLICIAL COMPLEMENTARIO conforme los lineamientos
institucionales. i

te

~
)

Cumple
satisfactoriamente

1

25

EL CONTRATISTA al que resulte adjudicado el proceso debera cumplir
con la implementacién Sistema de Gestién de Seguridad y Salud en el
Trabajo SG-SST, de acuerdo a lo establecido en e] Decreto No 1072 de

2015” por medio del cual se expide el Decreto Ugico Reglamentario del |

Sector Trabajo”. |

H
Cumple
satisfactoriamente

26

IMPACTO AMBIENTAL NEGATIVO, El contratista interésado en participar,
debera cumplir con todas aquellas normas legales vigentes que en materia
ambiental apliquen, por tal motivo y por tratarse de una prestacién de
servicios de salud deberan dar aplicacion al PGIRH segun lo establece el
ministerio de salud y la proteccién social. -
En cumplimiento a la Resolucion 1142 de 2002, Decreto 351 de 2014, debe
contar con un plan de gestion integral de residuos sélidos generados en
atencion de la salud y otras actividades (PGIRASA). Contar con un gestor

de residuos sélidos peligrosos con_caracteristicas biolégicas como los |!

descritos dentro del Decreto 4741 de 2005 y cumplimiento al Sistema de
Gestion de Seguridad y Salud en el Trabajo, que debera ser desarroliado
por un profesional con licencia. De acuerdo a lo establecido en el Decreto
107272015 y la Resolucién 00312 de 2019.

B

Cumple
satisfactoriamente

27

EL CONTRATISTA al que resulte adjudicado el proceso debera tener
suficiencia cientifica, técnica y administrativa que garantice la prestacion
de los servicios objeto del presente contrato a los usuarios del Subsistema
de Salud de Ia Policia Nacional.

Cumple
Satisfactoriamente

¢

28

EL CONTRATISTA al que resulte adjudicado-el proceso efectuara la
prestacién del servicio en la sede presentada donde existan las
condiciones de infraestructura necesaria para garantizar la buena atencién
de los usuarios y se cumplan los requisitos de habilitacion de la secretaria

de salud. “

Cumple
Satisfactoriamente
q

28

EL CONTRATISTA al que resulte adjudicado el proceso No debera realizar
tratamientos sin autorizaciones y no crear expectativas en el paciente de
tratamientos que no puedan ser realizados ya que no estan contemplados
en el plan de beneficios, se debe limitar a la realizacion de los
procedimientos requeridos desde la unidad prestadora de salud Caquets,
previamente autorizados. ~

, éumple
Satisfactorianjente

=

30

EL CONTRATISTA al que resuilte adjudicado el proceso debera Formular
sin excepcién en moléculas genéricas y que estén incluidas en el
VADEMECUM de la POLICIA NACIONAL. . 4

4 Cumple

Satisfactoriamente

31

En caso de ser necesario la formulacion de medicamentos por fuera de
manual de la POLICIA NACIONAL.EI contratista al que resulte adjudicado
el proceso debera demostrar el seguimiento farmacolégico y sus posibles
fallas terapéuticas, anexando el resumen de historia clinica especificando
los medicamentos utilizados previamente y la bibliografia basada en la
evidencia incluidos en el mismo y diligenciar el formato de solicitud de
medicamentos no incluidos en el manual adjuntando copia de estudios
cultivos, etc; que soporten adecuadamente el medicamento ordenado,
agotando los recursos existentes en el item anterior. Formato que sera
entregado una vez se realice la realizacion del contrato.

- L

.

Cumple
Satisfactoriamente

P
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EL CONTRATISTA al que resulte adjudicado el proceso debera Emitir| - | FILANS Cum le

32 |conceptos de medicina laboral cuando sea requerida mediante | X [~ |- Satlsfa ctor?amente
autorizacion de consulta odontolégica. - < -

33 |EL CONTRATISTA al que resulte adjudicado el proceso debera contar con X T * ~Cumple
el plan de mejoramiento continuo de la calidad. — < satisfactoriamente
EL CONTRATISTA al que resulte adjudicado el proceso debera garantizar | . » L ~

34 |9ue en caso de ser necesario cuenta con un plan de contingencia en el X B, Cumple
evento de presentar falla los equnpos o casos de fuerza mayor con los M satlsfactonamente
profesionales. ’

EL CONTRATISTA al que resulte adjudicado el proceso debera delegara | - - , _f
g5 |un especuallsta que intervenga en las reuniones de decisiones médico- |- X |- . - . Cumple
quirtrgicas, cuando su partncxpac:on sea sollcxtada porla umdad prestadora ‘ ] satisfactoriamente
= | de salud Cagueta. ~ :
EL CONTRATISTA al que resulte adjudicado el proceso debera ‘ ]

36 garantizara que rendira INFORME MENSUAL DE GESTION el cual sera X : Cumple
acordado con el SUPERVISOR DEL CONTRATO. El cual debera ser una satlsfactonamente
persona capacitada para evaluar la ejecucion de este tipo de contraios. . . -+
EL CONTRATISTA al que resulte adjudicado el proceso present6 junto con L h Cumple

37 |la propuesta los respectivos soportes de radio proteccion del personal . . -

' | encargado de realizar tomade RX.  ° ' salisfactoriamente
M R PR 1

3. NOVEDADES, SITUACIONES ANORMALES O DE RELEVANCIA L ‘e ‘

o voLE L Lot 'T» -

Ninguna Loe- . - T foo

3.1. AVANCE DE LA EJECUCION DEL CONTRATO U ORDEN DE COMPIiZ”

A la fecha de corte del presente informe de superwsmn ha transcurndo cmcuenta y cuatro dias (54)
dias calendario desde que inicié el plazo de ejecucién del contrato, restando ciento ochenta y un
(181) dlas calendario para que ﬁnahce el plazo de ejecucion. T - 3

P < N “
> [ 1 PAR} PR

I W ' A

1 & A L % ¢

4. TRAMITES Y VERIFICACION DE PAGOS: “ B e

— e —E - e - -3

& 33 |

La Regional de Aseguramiento en Salud No 2 pagara el valor del contrato que resulte del presente
proceso a favor del contratista en la ciudad de Neiva (Hunla) en pagos mensuales .después de
verificada la relacién de documentacion enviada mensualmente de acuerdo con la entrega dentro de
los cuarenta y cinco (45) dias habiles siguientes a la radicacién de la factura comercial en la Ventanilla
Unica - Central de Cuentas de la Regional de Aseguramiento en Salud No 2 ublcada en la Carrera
22 Sur No 26 A - 21 de la ciudad de Neiva el Recibido a Satisfaccion sera expedldo por el Supervisor
del Contrato una vez cumplidos los tramites administrativos y fiscales vigentes y que la Direccion de
Sanidad ubique los recursos correspondientes previa aprobacion del cupo de PAC cuya autorizacion
es competencia del Ministerio de Hacienda y. Crédito Publico a través’ de la Direccion del Tesoro

Nacional lo anterior no sera impedimento para la- e;ecucuon del contrato. =% E i

3 1 = { . 77

oo - - -

~ ﬁf o -

FACTURACION O DOCUMENTO EGUIVALENTE .. %27 T 170 SO
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La radicacién de la factura de venta o factura electrénica si esta obligado por legislacion tributaria
que cumpla con los requisitos establecidos en el Cédigo de Comercio (arts 621: 774 y demas
concordantes) y Estatuto Tributario;(arts 616 — 1 617 y conexos) y lo dispuesto en la Directiva
Presidencial No 09 DE 2020 " LINEAMIENTOS PARA EL PAGO A LOS PROVEEDORES DEL
ESTADO" impresa y en medio magnética de los servicios prestados o el documento equivalente se
debe hacer dentro de los CINCO (05) primeros dias calendario del mes siguiente a la prestacioén la
cual como minimo debe cumplir con: r

¢ Recibido a satisfaccién del supervisor del contrato )

e . Factura de venta original que'cumpla con los requerimientos de ley

e Certificado expedido por el Representante Legal o Revisor Fiscal si esta obligado a tener del
cumplimiento de pago de parafiscales y seguridad social.”

e Relacion general de usuarios a quien se lgs presto el servicio, -

e La factura debe venir debidamente firmada por quien la expi“de__ legajada con gancho
totalmente plastico foliada en forma consecutiva en la parte superior derecha de cada hoja
con lapiz; para evitar pérdida de soportes individuales y hacer el seguimiento de los mismos
en caso de inconsistencias® = © . @& VoI

* Presentar original de la autorizacién del servicio

L

i
1

; . -

Si los documentos en referencia son devueltds po'?r la REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD
No 2 por inconsistencias como la mala quuidécién frente a los,valores entre el contrato y la factura o
la suma de la.misma LA REGIONAL DE ASEGURAMIENTO, EN_ SALUD No 2 se obliga a la
asignacion nuevamente del turno siempre y cuando se hubieren subsanado las observaciones y se
haya cumplido con el tramite documental dentro del plazo indicado

9
~ v =t

P h £
T R i

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

1 s L=

i e I s
La facturacién asi como los soportes e informacién anexa debera ser presentada en paquete dentro
de los cinco (05) primeros dias de cada mes~ > ** . . 3 .’ .

SRR ¥ 1

s
* - N

-

CAUSALES DE NO PAGO: i AR R -

[ L . ~
RS q ~ = ° 33

» Todo servicio ambulatorio (primera vez o control) que no cuente con formato de autorizacion por
parte de la central de autorizaciones de la Regional de Aseguramiento en Salud N°2 y la central
de autorizaciones de referencia Nacional de la Direccién de Sanidad.

» Toda urgencia, que no cuente con codigo de notificacion por parte de la central de autorizacion
de Referencia y Contrarreferencia, salvo que se hayan agotado los procedimientos de notificacion
establecidos en el Decreto 4747 MINPROTECCION de 2007 y ~ Resolucién 3047
MINPROTECCION de 2008 ** ° T .

e Atencién mas alld de la atencién inicial de urgencias, si no se han surtido los tramites de
notificacién previstos en el Decreto 4747/2007. R T e "L

-
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: | « .. Todo procedimiento adicional no autorizado, salvo que se haya prestado atendlendo un nesgo

+

. inminente para la vida del paciente.: < SRS S AR S b S

o FEl contratista se obliga a reportar dentro de los sngunentes cinco dias a su ocurrencia, eventos
“adversos e mmdentes presentados en ejecumon ‘del contrato, con su respectivo analisis e

- implementacién de un plan de mejora al supervisor del contrato y ordenador del gasto, asumiendo

:  los costos de salud derivados del‘evento adverso. (Dicho reporte se debe consngnar en el formato
3SS-FR-006 Reporte de Incidentes y Eventos Adversos.: - - - T T kF

e Bien o servicio para administracién urgente o tutela, que esté fuera del Plan de beneficios del
Subsistema de Salud de la Policia Nacional- (SSPN), cuando luego de haberse prestado la
atencion con la inmediatez requerida, no haya sido reportado en el formato del Comité Técnico
Cientifico CTC DISAN (El concepto de favorabilidad para estos casos que emita el CTC, obrara
como herramienta de mejoramiento y supervision, mas no como causal de no pago)

e Llas contempladas en Ia Resolucion 3047 MINPROTECCION de 2008 Resolucion 416

MINPROTECCION de 2009 y demas normas que las modifig iquen o adicionen.”

El mcumphmlento ‘al decreto 2242 de 2015, la Resolucién No 000020 de 26-03-2019

« 7 .Expedida por la Direccién de Impuesto'y Aduanas Nacionales DIAN y circular CR-016 Proceso

- . de Recepcion de Facturas Electronicas de Venta, Notas Débito y notas Crédito, expedida por el

Ministerio de Hacienda y Crédito Publico (SISTEMA INTEGRADO DE- INFORMACION
FINANCIERA SIIF NACION). .-

e El incumplimiento del Prestador del Serwcro de Salud de Ia Red externa no reallce el cargue de
los Registros Individuales de Prestacion de Servicios de Salud (RIPS) en el modulo de
radicacion cuentas médicas de la Direccion ‘de Sanidad, (RECUM).

e Referente a la apllcacmn del Decreto 441 de 2022 se sujeta alineamientos que ‘emitida Nivel

* | Central-Direccién de Sanidad, teniendo en cuenta sol:c:tud de concepto respecto de la aplicacion
~delamisma "> 7.5~ Coooe o Bee ay N T & AL e T

r w‘( Y I i » 3 oo 2 . YN

NOTA - PLATAFORMA SECORP Ii: El oferente a quien se le adjudlque el presente proceso deberé cargar la respectlva
cuenta de cobro en la PLATAFORMA SECORP Il con el fi n de que esta sea venf cada por el supervisor de contrato y poder

: | realizar el respectivo pago. ‘ I i e S A4 Yy

e R "fm,ﬂ‘? g 3 v oo, b3 30
CONCILIACION DE GLOSAS: En el evento que se presenten glosas a las cuentas presentadas
estas se tramitaran de conformidad con lo establecido en el ARTICULO 57 DE LA LEY 1438 del 19
de enero de 2011 que expresa: _ 4 - .. Ty Lt " a T
“| as entidades responsables del pago de servicios de salud dentro de los vemte (20) dias habiles
siguientes a la presentacién de la factura con todos sus soportes formularén y comunicaran a los
prestadores de servicios de salud las glosas a cada factura con base en la codificacion y alcance
definidos en la normatividad vigente Una vez formuladas las glosas a una factura no se podran
formular nuevas glosas a la misma factura salvo las que surjan de hechos nuevos detectados enla
respuesta dada a la glosa inicial ..-. . e ATy T wT s L e g

ST Al I SR W ST o O :"1 TEn 2T T oo LT
El prestador de servicios de salud deberéa dar respuesta alas glosas presentadas por las entidades
responsables del pago de servicios de salud dentro de los qumce (15) dias hablles s:gu:entes asu
recepcién indicando su aceptacién o justificando Ia no aceptac:on La entidad responsable del pago
dentro de los diez (10) dlas habiles siguientes a la recepc:on de la respuesta decidira si levanta total

o) parc:almente las glosas o las deja como defi nitivas .« ccom_ 0w crob e -

R S SRR

- e ~ " pe
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-

Si cumplidos los quince (15) dias hébiles el prestador de servicios de salud considera que la glosa es
subsanable tendré un plazo méximo de siete (7) dias héabiles para subsanar la causa de las glosas
no levantadas y enviar las facturas enviadas nuevamente a la entldad responsable del pago
Los valores por las glosas levantadas fotal o parcialmente deberan ser cancelados dentro del mismo
plazo de los cinco (5) dias habiles siguientes a su levantamiento informando al prestador Ia
Justificacién de las glosas o su proporcién que no fueron levantadas T

-

+

Una vez vencidos los términos y en el caso de que persista el desacuerdo se acudirda a Ila
Superintendencia Nacional de Salud bien sea en uso de Ia facultad de conc:l:ac:on o jurisdiccional a

-

eleccion del prestador en los términos establecidos por Ia ley” E =
Si no se llegara a una conciliacién efectlva en Ia Umdad Prestadora de Salud DEUIL la sngu:ente
instancia es el Grupo de Auditoria Médica de la Dlreccmn de Sanidad . : L "

3 e s

EL PAGO SE HARA A LA SIGUIENTE CUENTA:

NOMBRE BENEFICIARIO: ODONTOCLINICAS MR SA RO T G
TIPO DE CUENTA: CORRIENTE
NUMERO DE CUENTA: ;07647093851 R rooral oy -
| ENTIDAD FINANCIERA: BANCOLOMBIA, « B SRR : ; .
S S o

4.1. Ejecucién Financiera y Pagos:

Valor en pesos % del valor del contrato u orden de compra
Valor total del confrato u orden de compra | $10.000.000,00 L _ 100%
Valor tofal de las entregas $7.110.756,00 . 71.1%
Valor total facturado - $7.110.756,00 i 71.1%
Valor facturado pendiente de pago $,00 ~ 0%
Valor pagado $7.110.756,00 71.1%
Valor pendiente de entrega $ 2.889.244,00 28.9%

No. de acta o constanciade | .
‘recibido
; : ;
12/08/2025 al . .
01 48247200 2nei2025 & $482472,00 | ' FE1994 | $482.472,00 so000 _NA
5
02 1084528, |  30/09/2025al $1.084.528,00 | FFE-2061 | §1.084.528,00 $00.00 NIA
s 07102025
s 1072025 AL
03 281 5aa e L $2.816.544,00 | FFE2054 | $1.785.556,00 $00.00 NIA
2071012025 AL
04 $ 192.454 a/10/2025 A $192.454 FEE2089 | 9262600 $00.00 N/A
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05 stareez) 1 11220 AL $1.347.662,00 | FFE-2098 | $1.292284 $00.00 NIA
. e o6 T Sfhy | $HO305E8 o5 $1.030.988,00 | FFE-2064 | $1.030.988,00 $0000 : |% % NA
w7 o G| sesseeon| ONISZO2AL - “ge9g0800 | FE-2089 | - $99.828.00 s0000 | * wA
0g) o 7| SUOTBABE| ZTEWORLT | storeasage | CFFE2107 | $1.078:18400 3 son00 | omna
09 ssasaeme | 192205 AL $53.53400 | FFE-2118 | $53.534,00 $00.00 N/A
LT v g"“g“"’ 050212026 $110.756,00 | FFE2150 | $110.756,00 $00.00 N/A
Pl e Yo N | w * v s J S
4.2 Entradade Bienes “«f7: T & e P TRt T, T
< Noaplica ¢ ~> w2ely - s 4 LEOTR T st R ¥or2 .
s b AR o0 " TR SO RV Lot i o . ty
5. RECOMENDACIONES SR SR

&k Yotz RS S } H N -t

Se reitera de forma verbal mediante comunicacion telefénica y correo electrénico al contratista la

| importancia de facturacién mensual, siguiendo los requerimientos establecidos en la circular externa

016 del SISTEMA INTEGRADO DE INFORMACION FINANCIERA SIIF NACION, del 9 de marzo de
2021, que trata el Proceso de Recepcién de Facturas Electrénicas de Venta, Notas Débito y Notas
Crédito. T T T L

6. CONCLUSIONES T A T T P

— ~
N oAV 4
/

n o ¢
- ‘
B T de

El supervisor, debera marcar con una (x) las casillas segun corresponda al periodo entregado, con el
fin de que la administracién tenga claridad frente al cumplimiento o no del contratista. "El no

diligenciamiento sera causal de la devolucién del respectivo informe de supervision. i
T 3 e 7 .
Certifico con la firma del presente informe, que el contratista cumplié con las
El coﬁratis?a - -~ =—=- | causulas y especificaciones técnicas del contrato, en la fecha o fechas
cumplig conlo . | s1 X"~ establecidas, para lo cual relaciono y anexo los documentos soportes (técnicos
esgglgci 4o en s —%—i. | obligatorios establecidos en las especificaciones técnicas, incluyendo las .
\eclco ambientales, de seguridad y salud en el frabajo y otros).
las clausulas - — - - - -
i | contractuales En caso de incumplimiento parcial o total del contrato, se informé mediante
NO__ ~ comunicacion oficial No. - del , dirigida al, ;
§ = ordenadar del gasto, las obligaciones incumplidas. .
Atentamente, B
e W \ave b, :
-/ - - T - ¢ . .
& {
Sl Janeth Rocio Parra Zanabria . - - - — - - - 0
Responsable de Talento Humano s i T '

Supervisor Contrato No. 85-7-20124-25 - .
Janeth.parra4102@correo.policia.gov.co
3142593516 - - . - -
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