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Pereira, 07 de marzo de 2026

Sefior teniente coronel

GILBERTO GUTIERREZ BOTELLO

Jefe'Regional de Aseguramiento_en Salud No. 3

Calle 94 AV Villa Olimpica frente a Expofuturo

Pereira-Risaralda

ASUNTO: informe de supervision del contrato No. 86-7-200135-25.
TIPO DE INFORME

PERIODICO. . x O FINAL _

Periodo del informe de supervision

01/03/2026 [ Hasta | 31/03/2026 ]

En cumplimiento a los articulos 83y 84 de la Ley 1474 de 20141 “Por la cual se dictan\normas orientadas a fortalecer los
mecanismos de prevencion, investigacion y sancién de ‘actos de corrupcion y la efectividad del control de la gestion publica”,
asi como de la Resolucién No.03049 del 30 de julio del 2014 “Por la cual se adopta el Manual de Contratacién de la Policia
Nacional’, Resolucion No. 00090 del 15/01/2018, “Por la cual se)actualiza, modifica y complementa el Manual de
Contratacién.de’la Policia Nacional adoptado mediante Resolucién 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 lasinormas
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 seguimiento'y el grado de cumplimiento de las obligaciones
establecidas en el respectivo contrato'u orden, asi:

INFORMACION GENERAL:

Mediante comunicacion oficial No. GS-2025-013979- REGI3 de fecha 29 de agosto del 2025, el teniente coronel GILBERTO
GUTIERREZ BOTELLO obrando en calidad de jefe Regional de ‘Aseguramiento en Salud No. 3, nombré como supervisor
del.contrato u orden de compra a la’'Sefiora Subintendente DALIANA MARISOL SANCHEZ OSPINA

¢ Periodicidad establecida para la entrega del informe de supervisién: Mensual
+ No. deinformes de supervisién presentados y publicados en SECOP II: 06

1. Informe de supervision del mes SEPTIEMBRE del periodo comprendido entre el 02/09/2025 AL:-30/09/2025, el
cual se genera mediante comunicado oficial GS-2025-120685:<DECAL.

2. Informe de supervision del mes OCTUBRE del periodo comprendido entre el 01/10/2025 AL 31/10/2025, el cual
se genera mediante comunicado oficial GS-2025-134494-DECAL.

3. Informe de supervision del mes NOVIEMBRE del periodo comprendido-entre el 01/11/2025 AL 30/11/2025 el
cual se genera. mediante comunicado oficial GS-2025 -145028 -DECAL.

4. Informe de supervision del mes DICIEMBRE del periodo comprendido entre el 01/12/2025 AL 31/12/2025, el
cual se genera mediante comunicado oficial GS-2026-000937-DECAL.

5. _Informe de supervision del mes ENERO del periodo comprendido entre el 01/01/2026 AL 31/01/2026, el cual se
genera mediante.comunicado oficial GS-2026-014121 -DECAL.

6. Informe de supervisiéon del mes FEBRERO del periodo comprendido entre el 01/02/2026 AL 28/02/2026, el cual
se genera mediante comunicado oficial' GS-2026-031136 - DECAL.

7. _Informe de supervisién del mes MARZO del periodo comprendido entre ef 01/03/2026 AL 31/03/2026, , el cual
se encuentra en tramite de elaboracién, radicacion yposterior se realizara el cargue en secop |l.
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Informacion del contrato u orden de compra

Contrato No. / Orden de 86-7-20135-25

compra No.

Objeto del Contrato /| "PRESTACION DE LOS SERVICIOS MEDICOS EN LA~ ESPECIALIDAD DE
instrumento de | UROLOGIA, INCLUYENDO CONSULTA, PROCEDIMIENTOS DIAGNOSTICOS. Y,
agregacién de la orden de | QUIRURGICOS, PARA LOS'USUARIOS Y BENEFICIARIOS DEL SUBSISTEMA-DE
compra SALUD DE LA PONAL EN LA UNIDAD PRESTADORA DE SALUD CALDAS"!
Contratista CENTRO DE DIAGNOSTICO UROLOGICO

Representante legal PAULA VICTORIA GUTIERREZ JIMENEZ

Valor inicial del contrato | CUATROCIENTOS DIEZ MILLONES DE PESOS M/CTE '$410.000.000

u.orden de compra VIGENCIA 2025: CIENTO CINCUENTA MILLONES-DE PESOS M/CTE $150.000.000

VIGENCIA 2026: DOSCIENTOS DIEZ MILLONES DE PESOS M/CTE$210.000.000

Valor adiciones del
contrato  u_‘'orden de | SESENTAY CINCO MILLONES DE PESOS M/CTE $65.000.000

compra
Valor total del contrato u-| VALOR INICIAL: CUATROCIENTOS DIEZ MILLONES DE PESOS. M/CTE
orden de compra $410.000.000
VIGENCIA 2025: CIENTO CINCUENTA MILLONES MILLONES-DE PESOS M/CTE
$150.000:000

ADICION NRO.1: SESENTA Y, CINCO MILLONES DE PESOS M/CTE

VIGENCIA 2026: DOSCIENTOS SESENTA.(MILLONES DE PESOS O M/CTE
$260.000.000

ADICION Nro. 2: CUATROCIENTOS MILLONES DE PESOS M/CTE $400.000.000
VALOR TOTAL DEL CONTRATO: SEISCIENTOS QUINCE MILLONES $615.000.000
Plazo de ejecucion inicial | Del02/09/2025 al 31/03/2026

Fecha de inicio del plazo
de ejecucion del contrato | 02/09/2025
u orden de compra

Fecha de terminacién del
plazo’ de ejecucion del
contrato u orden de’| 31/03/2026
compra (pactada
inicialmente)

Fecha de inicio del plazo
de (\ejecucién de la(s) 01/04/2026
adicién(es)

Fecha de terminacién del
plazo de  ejecucion de | 31/07/2026
la(s) adicidn(es)

Adiciones 13/03/2026
Modificatorios NO APLICA
Prorrogas 120 dias contados desde el 01 de abril hasta el 31 de julio del 2026
Otros NO ARLICA

1.  DESARROLLO DE LA'SUPERVISION AL CONTRATO U ORDEN DE COMPRA
1.1 Acciones adelantadas:

Mediante comunicado oficial GS-2026-004232-RASES, se nofifica inicio de supervision adicion 02 y prorroga 01 al contrato
en relacion.

2. VERIFICACION DEL CUMPLIMIENTO DE LAS OBLIGACIONES CONTRACTUALES
CUMPLIMIENTO OBLIGACIONES'LEGALES DEL CONTRATISTA
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OBLIGACION CONTRACTUAL O ESPECIFICACION TECNICA

CUMPLIO

OBSERVACIONES

1. Cumplir con el abjeto contractual.

Si

NINGUNA

2. Obrar con lealtad y buena fe en las distintas etapas contractuales, evitando dilaciones y trabas.

Sl

NINGUNA

3. Responderen los plazos que el CONTRATANTE establezca en cada caso;los requerimientos de aclaracién
o de informacién que le formule.

Sl

NINGUNA

4, Se compromete a cumplir-conlo establecido en el decreto 1703/02 y la Ley 510/03 en lo referente a la
afiliacién y aportes al Sistema general de Seguridad Social del personal a su cargo. A certificar la afiliacion a
una ARP del todo personal contratado y a presentar junto_con la factura copia de {a planilla unica de pago.

S!

Planilla

5. Constituir en debida forma y aportar al Grupo de contratos, dentro de los tres (03) dias habiles siguientes a
la suscripcion del contrato, Ja Garantia Unica y cancelar los pagos a que hubiere/lugar tales como publicacion
en ¢l Diario Unico de Contratacién Pblica.

Sl

NINGUNA

6. Guardar la confidencialidad de toda la informacion que le sea entregada y que se encuentre bajo su custodia
o que por cualquier ofracircunstancia deba conocer o manipular'y respondera civil, penal y.disciplinariamente
por los perjuicios. de \su divulgacién y/o utilizacién indebida que por si o por un tercero se cause a la
administracién o a terceros.

Si

NINGUNA

7. No acceder a peticiones o amenazas, de quienes actuando por fuera de laley pretendan obligarlo a hacer
uomitir-algtin acto o hecho, el CONTRATISTA debera Informar de tal evento-a la Direccién de Sanidad de la
Policia Nacional y a las autoridades competentes para que se adopte las medidas necesarias.

Si

NINGUNA

8. El contratista debe cumplir con la Resolucién 3100 del 2019y Resolucién nimero 1445 del 20086 (estandares
de calidad).

Sl

NINGUNA

9. Debera dar cumplimiento a la normatividad que sobre gestién ambiental se encuentre vigente y en especial
a las disposiciones referentes al manejo de los residuos peligrosos que sean generados como consecuencia
de la ejecucion del contrato, cuando haya lugar

Si

NINGUNA

10. Cualquier infraccién ambiental por omisién de permisos, concesiones lo licencias ambientales que hubiese
sido necesario tramitar antes, durante y al finalizar la ejecucién del contrato, ser4 asumida -como su
responsabilidad.

Sl

NINGUNA

11. Realzar los exadmenes lnicamente al personal relacionado por el CONTRATANTE en los listados enviados.

Sl

NINGUNA

12. Cumplir con todos los requisitos técnicos establecidos en el contrato.

Sl

NINGUNA

13. El'oferente se obliga a responder laboralmente por la vinculacién del talento humano que contrate, elcual
no tendra ningun vinculo laboral'con la entidad contratante.

Si

NINGUNA

14. Ef oferente se obliga a cumplir con las normas sobre seguridad y salud en el trabajo y bioseguridad para
los trabajadores gue el contrate, garantizando su vinculacién al sistema de seguridad social.

Sl

NINGUNA

15. El oferente se obliga a que desde el inicio del contrato su personal este excelentemente presentado,
uniformado e identificado con el carnet-de la empresa donde conste el ‘nombre completo, nimero de
identificacidn, tipo de actividad que desemperie

SI

NINGUNA

16. El oferente se compromete acertificar que el personal que contrate para la ejecucién del objeto contractual,
posee poliza de responsabilidad civil y penal, Péliza de responsabilidad civil profesional durante toda la
vigencia del contrato:

Si

NINGUNA

17. El oferente se compromete a informar al Supervisor del contrato cuando el estado de ejecucion del mismo
presente un‘rango de ejecucion entre el, 50%, el 70%. Y 100% CUANDO LLEGUE AL 100% NO SE
PRESTARA MAS SERVCIOS, PUES NO SE RECONOCERA SU PAGO:

Sl

NINGUNA

18: El oferente se compromete a (presentar junto con las facturas, LOS RIPS, la informacion estadistica
mensual, en un archivo, plano, el-cual debe venir en medio. magnético e impreso, que contenga la-siguiente
informacion: Numero del consecutivo, Apellidos y Nombres, Numero de Identificacién, Edad del Usuario, fecha
del Servicio, Diagnéstico con CIE 10, c6digo del procedimiento, Nombre del Procedimiento o estudio realizado,
valor del procedimiento, servicio solicitado. Esta debe entregarse los cinco (5) primeros dias habiles de cada
mes 0 cuando se soliciten cortes parciales_E! presente informe para todos los efectos, hace parte integral de
los soportes de la factura.

Si

NINGUNA

19. El oferente se compromete a cumplir con e! sistema obligatorio de garantia de calidad, los requisitos
minimos esenciales y, las condiciones sanitarias que_fijen las autoridades competentes' tanto en el orden
nacional como territorial. De acuerdo a la Resolucién 3100 del 2019.

Sl

NINGUNA

20. El Oferente debe suministrar todos los elementos de bioseguridad (gafas, tapabocas, guantes y demas
elementos que se requieran para la prestacién del servicio).

Sl

NINGUNA

21.'Responder en los plazos que la)REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD NRO. 3, establezca en
cada caso, los requerimientos de aclaracién o de informacién.que le formule el supervisor del contrato

Sl

NINGUNA

22. Prestar los servicios objeto del contrato en forma permanente, eficiente, amable y con excelente trato,
dentro de los horarios de atencién estipulados para cada servicio, de manera oportuna'y con calidad, si
discriminacion frente a otro tipo de aspirantes que atienda.

Sl

NINGUNA

23. Atender a los usuarios con la mayor diligencia y cuidado, utilizando el equipo humano y técnico idéneo
para cada uno de los servicios contratados, sin perjuicio del cumplimiento-estricto de todas las normas que le
impongan las disposiciones legales y éticas o de caracter sanitario vigentes en la actualidad o que se expidan
en el futuro, asi como los 'deberes que impone la sana préctica profesional, e! orden publico, 1o moral y las
buenas costumbres:

8!

NINGUNA

24. La atencién-de los eventos adversos generados durante la atencién entendido como “el dafio o
complicacién no intencional consecuencia del cuidado médico o todo aquel derivado del cuidado de la salud
Y no de la enfermedad misma del paciente. ", correran por cuenta del prestador.

SI

NINGUNA

25. Mantener vigentes los permisos, licencias y titulos especiales, exigidos por la ley y las autoridades
administrativas o sanitarias.

St

NINGUNA

26. Deben contar con la habilitacion de los servicios\a prestar, soportado por registro tnico de habilitacién
para cada-uno de los servicios a contratar en-su IPS sede principal (Anexar formulario de inscripcién y
cumplimiento con los requisitos de habilitacion para los servicios ofrecidos).

St

NINGUNA
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27. Participar en las reuniones mensuales con el supervisor del contrato, Jefe de la Regional de Aseguramiento
en Salud No: 3, ‘auditor de calidad, auditor de cuentas médicas y oficina atencion @l usuario; por parte de la
IPS contratada asistira el gerente, el coordinador del convenio, auditor de calidad; jefe de facturacién; en caso
de ausencia del gerente este designara una persona con capacidad-de toma de decisiones, donde haran
entrega del valor facturado a la fecha'y analisis de la ejecucion del contrato, verificando el cumplimiento,de los
compromisos adquiridos.en el contrato.

28. Toda fotocopia que se requiera para Ia legalizacién del pago debera ser asumida por la entidad contratada. Sl NINGUNA

S| NINGUNA

29. Se solicita la’ respectiva retroalimentacion encel caso de observaciones, quejas o sugerencias que el S| NINGUNA
personal de aspirantes coloque en los buzones que para tal fin tenga ia entidad contratista.

30.EI'CONTRATISTA debera cumplirlas disposiciones sobre el sistema de gestion en seguridad y salud-en
el trabajo y cumplir con las obligaciones en seguridad y salud en el trabajo. - presentar certificacién de‘la ARL
donde se reporte que cuentacon los sistemas de gestién en seguridad y salud en el trabajo (SST) de acuerdo
a lo establecido en-a resolucion 1111 de 2017. - presentaréa certificacién de la ARL donde se informe que la
empresa no haya presentado accidentes mortales durante el periodo anterior a la contratacion. - certificacion
de la ARL(0 Sena, que el gerente curso y aprobd.el curso de |as 50 horas del sistema de gestion de la seguridad
y.salud enel trabajo (SG-SST). - certificacion de conocimiento y especificacion de los peligros/ riesgos de la
empresa, con la forma de controlarlos al momento de ejecutar el servicio. - tener matriz de los peligros'y
riesgos. - tener plan de emergencia actualizado. - Matriz de elementos de proteccion personal, donde conste
el suministro de elementos de dotacidn y proteccion personal que se requiere para la\realizacién de sus
actividades objeto del contrato. En caso de deterioro-dafio o pérdida deberd contemplar los protocolos de Si NINGUNA
reposicion sin.afectar la ejecucion la ejecucion del contrato. - Declaramos de se ‘cumplira las disposiciones
legales'y reglamentarias referente a higiene.y seguridad ocupacional. - Certificacién mensual donde se reporte
que todos los colaboradores vinculados para la ejecucion del contrato se encuentran afiliados al sistema de
seguridad social. - Constancia.gue los colaboradores vinculados para la ejecucion de las actividades
contractuales cuentan con la‘idoneidad y competencias para el manejo de equipos, herramientas € insumos
en la realizacién-delas actividades propias del objeto'del-contractual. - Debe capacitar a los trabajadores en
aspectos generales y especificados en la identificacion de peligros y control de los riesgos en su puesto de
trabajoy la prevencion de accidentes, enfermedades laborales, seguridad y salud-en el trabajo. - El contratista
debera presentar un informe con las(anteriores obligaciones y la Regional de-Aseguramiento en Sajud No: 3
verificarad por medio del supervisor.

31. El contratista debe cumplir con lo establecido en el numeral sexto de la resolucién 00090-del 15 de enero

del 2018, con ocasion.a la realizacidn de la liquidacién enlos 60 dias siguientes vencido el plazo de ejecucién. St NINGUNA

32. Certificado ‘cumplimiento de las obligaciones_del-Decreto 4741 de 2005 "Por el cual se reglamenta
parcialmente la prevencién y el manejo de los residuos o desechos peligrosos generados en el marco de la Si NINGUNA
gestidn integral”, firmado por el representante legal de |a entidad.

33. Certificado cumplimiento de las obligaciones del Decreto 351 de 2014 "Por el cual se reglamenta la'gestion

integral de los residuos generados en la atencion en salud y ofras actividades” firmado por el-representante Sl NINGUNA
legal de la entidad.
34. El oferente debera dar cumplimiento a lo establecido-en el articulo 2.2.1.2.4.2.16-del decreto 1860 de 2021, S| NINGUNA

S0 pena imponer las sanciones establecidas del' mismo

CUMPLIMIENTO ESPECIFICACIONES TECNICAS

CONDICIONES TECNICAS CUMPLIO OBSERVACIONES
1. Efectuar taPrestacion del Servicio de acuerdo a los protocolos establecidos técnica y cientificamente en el
ambito nacional consignados en el acuerdo No. 002 por el cual se establece el plan de servicios de sanidad Si NINGUNA

militar y policial. Y el "Modelo de Atencidn (MATIS).

2. Prestar los servicios durante el plazo de ejecucién del contrato de acuerdo a lo informado en el portafolio de
servicios, en las instalaciones de acuerdo a los pliegos de condiciones y de acuerdo a laoferta presentada, Si NINGUNA
los cuales hacen parte integral del presente documento.

3. Prestar los servicios sin ningun tipo de discriminacion y con la mayor diligencia y. cuidado, utilizando el equipo
humano) profesional, tecnélogo y técnico idoneo para cada uno de os servicios-contratados, sin perjuicio del
cumplimiento estricto de todas las normas que le impongan las disposiciones legales y éticas o de caracter Sl NINGUNA
sanitario vigentes en la actualidad\o que se expidan en el futuro;, asi como los deberes que impone la-sana
practica profesional, el orden publico, la moral y las buenas costumbres.

4, El CONTRATISTA debe permitir el acceso a los Auditores de la Policia Nacional, asi mismo permitirie el
acceso a todos los demas documentos que requiera, de acuerdo con la ley y permitirle realizar el seguimiento s NINGUNA
y control para el cumplimiento del objeto)contractual, mediante verificacionesperiédicas a la institucion,
verificando las condiciones locativas, ¥'el recurso humano disponible para el-desarrollo del presente contrato.

5. Para la atencién ambulatoria‘el usuario debe contar con la- orden'de servicios expedida por el médico.de
referencia y Contra-referercia de la Regional de Aseguramiento en Salud No. 3, documento de identificacion,
el carné de Ia Policia Nacional que lo acredite como titular-o beneficiario DEBIDAMENTE ACTUALIZADO, o
en su defecto-la constancia de registro en el subsistema de salud de la Policia Nacional que se encuentra en
tramite, expedida por la oficina de afiliaciones de la Regional de Aseguramiento en\Saiud No. 3 VIGENTE; de
CASO CONTRARIO SE GLOSARA LA CUENTA.

NOTA: La constancia debe ser verificada en el aparte de observaciones,.con el fin de corroborar si el usuario
tiene derechos plenos o, parciales;ya sea ordenado por el 4rea de Medicina Laboral o mediante fallo judicial.
Para la atencién en log servicios de urgencias se debe realizar como lo tiene dispuesto la norma.

Sl NINGUNA

6. El oferente debetener implementado programa-de auditoria para el mejoramiento de.la calidad de la
Atencién de Salud, acorde al Decreto 1011 de 2006 del Ministerio de la Proteccion Social “...Por el cual se s NINGUNA
establéce: ef Sistema Obligatorio de Garantia-de Calidad de la Atencion de-Selud del Sistema General de
Seguridad Social en Salud...”
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En caso de ser requerido se solicitard la documentacién requerida en visita técnica.

7. EI CONTRATISTA se compromete a presentar la facturacion correspondiente al mes causado dentro de los
primeros_cinco - (05) dias calendario del mes siguiente en la Oficina Central ‘de Cuentas de cada unidad
prestadora Caldas segun sea el caso, acompafiada de la siguiente informacion:
A Fecha de prestacion del servicio.

Relacién de los pacientes atendidos con nimero de identificacion.

Procedimientos realizados de acuerdo al objeto del contrato.
i Presentar Factura que cumpla con los requisitos legales vigentes asi como todos los documentos que
soporten los eventos facturados en la misma, acomparadas de la Fotocopia del’documento de identidad del
usuario y carné.
'\ Fotocopia de los soportes de la prestacién de cada uno de los servicios facturados.

Sl

NINGUNA

8. EI CONTRATISTA dara respuesta oportuna a las glosas realizadas por el Auditor de Cuentas de cada unidad
prestadora Caldas segtn sea el caso.

Sl

NINGUNA

9. E| CONTRATISTA designara un funcionario, parata coordinacién con el Supervisor. del Contrato, vigile el
normal funcionamiento de la ejecucién del contrato y solucione los inconvenientes ‘que se presenten e
informe‘cuando el contrato este en un setenta (70%) por ciento. Una vez recibida la informacion estudiara la
viabilidad de adicionar el contrato.

Nombre: MARIANA CARDONA

Teléfonos: 3216236550 - 3216446005

Correo electrénico: mariana.cardona@cdu.com.co, gerenciacdu@hotmail.com

Sl

NINGUNA

10. Presentar_en medio magnético en archivo excel la relacién de los servicios habilitados y contratados
utilizando los codigos tinicos de procedimientos en salud (CUPS), con el respectivo valor segun tarifa pactada,

St

NINGUNA

11..EL CONTRATISTA debe garantizarlo ofertado en la propuesta, presentada, durante la ejecucién del
contrato.

Sl

NINGUNA

12. EI CONTRATISTA debe responder por la prestacion de los servicios objeto del presentecontrato y en el
caso de que en un-momento dado no pueda prestar alguno de ellos, debera informar a la Jefatura de Sanidad,
pero garantizard la-prestacién del servicio a los\usuarios.

NINGUNA

13. Debe realizar los tramites para la legalizacion del contrato dentro de los tres (03) dias habiles siguientes
contados a partir de Ia firma del Contrato.

Si

NINGUNA

14. Cumplir con las obligaciones de pagar mensualmente los aportes de afiliacién y cotizacion a los sistemas
de salud, riesgos profesionales, pensiones y apories a. las Cajas de Compensacion  Familiar,~Instituto
Colombiano de Bienestar Familiar y Servicio Nacional de ‘Aprendizaje, cuando a ello haya lugar de acuerdo
con el articulo-50'de la ley 789 de 2002, Ley 828 dejulio 10 de 2003 y de la Ley 100 de 1993; para tal fin
debera allegar-con la correspondiente factura certificacion donde conste dicho cumplimiento firmada por el
Representante Legal y revisor fiscal si.conforme a las normas pertinentes estuviera obligado a tenerlo.

St

NINGUNA

15. El contratista se compromete a formular de acuerdo al vademécum oficial de la Policia Nacional. —Acuerdo
052 de 2013) y la malla de pertinencia y/o el que se encuentre vigente. Cuando por la condicién médica del
paciente sea necesario prescribir medicamentos no incluidos en el pos, se debera diligenciar el formato de la
Junta de Evaluacion de Medicamentos, el diligenciamiento de este documento deberé realizarse dentro de la
misma atencién en el formato establecido por el prestador, siempre y cuando-este formato conserve toda la
informacién que requiere la Policia Nacional Direccién de Sanidad y en todo'caso no deben generar una orden
adicional para su expedicion, teniendo en cuenta que la Policia Nacional pertenece al régimen especial-’Y
radicar en la ventanilla de cada Unidad Prestadora de Salud (Risaralda - Caldas — Quindio), segin sea el caso.

St

NINGUNA

16. Atencién del evento adverso prevenible; este corre por cuenta del prestador una vez se analice el caso, y
se defina por ambas partes la responsabilidad unilateral de la IPS en la generacién del‘evento adverso.

St

NINGUNA

17. Los procedimientos propuestos se deben realizar bajo los protocolos y guias alopaticas, universalmente
aceptadas para los procedimientos y tratamientos requeridos y basados enla evidencia y avalados por el Area
referencia de la regional de aseguramiento en Salud N°3

S!

NINGUNA

18. El oferente atendera alos usuarios con la mayor diligencia y-cuidado, utilizando el equipo humano.y técnico
idéneo para cada uno de los servicios a contratar, sin perjuicio-del cumplimiento estricto de todas las normas
que le impongan las disposiciones legales y éticas o de caracter sanitario vigentes en 1a actualidad o que se
expidan en el futuro y durante el transcurso del presente contrato, asi como los deberes que impone la sana
practica profesional, el orden juridico y publico, las buenas costumbres y la.morat profesional.

Sl

NINGUNA

19. Para tramitar la autorizacién del servicio se compromete los oferentes a anexar:

a) Resumen Completo de la atencién que origina ta solicitud de servicio en computador y/o a mano en caligrafia
completamente legible; incluyendo firma del profesional con sello del mismo; ante la no prestacién del servicio
ofrecido se incurrira ‘en‘incumplimiento lo que sera causal‘de aplicacion de las cladusulas de incumplimiento
establecidas en el contrato.

b) Copia-de documento de identidad del usuario por ambas caras (cédula de ciudadania, tarjeta de identidad,
registro civil o NUIP).

¢) Obligatoriamente se tiene que inciuir CODIGO DE AUTORIZACION de la Central de Autorizaciones Oficina
de Referencia-Contrarreferencia de La Regional de Aseguramiento en Salud N°3, sin el cual no serd vélida la
autorizacion del facilitador. La I.P.S. ganadora de esta \Oferta se comprometen a no pedir a los usuarios
(afiliados y/o beneficiarios) fotocopia de los documentos soporte; dichos documentos deberan ser fotocopiados

! por el persanal de la I.P.S. y con cargo a ella, en Cumplimiento del Decreto Ley Anti trémites # 019 de 2012.

Sl

NINGUNA

[ 20. Para-prestar los SERVICIOS PROGRAMADOS por parte de personal del Contratista, se pedira al usuario

entregar orden de servicio legible'en original, firmada y sellada por el médico tratante la cual debe especificar
la ayuda diagnéstica, la complementacion terapéutica y/o el procedimiento a realizar de acuerdo con el objeto
del contrato, el diagndstico y el resumen de la atencion que apoye el servicio solicitado segin padecimiento
del enfermo remitido,"incluido el CUPS respectivo del-servicio a prestar y la Orden del Facilitador que incluira
Cédigo de -Autorizacion expedido por el profesional Médico de Central de Autorizaciones - Oficina de
Referercia Contrarreferencia del Area de Sanidad, Uinica dependencia facultada para Autorizar la prestacién
del servicio de salud es la Regional de Aseguramiento en Salud N°3, o quien haga sus veces, y quienes en

sl

NINGUNA
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cumplimiento del_proceso pertinente verificaran: derechos en Policia, la no existencia de multiafiliacion al
Sistema de Seguridad Social y la pertinencia del servicio.

21. La IPS oferente se compromete a gestionar la iniciacion de la remision necesaria para servicios de mayor
complejidad a la ofertada por la IPS y/o contratados, ante la Central de Autorizaciones — Oficina de Referencia
Contrarreferencia de La Regional de Aseguramiento en Salud-N°3, en forma OPORTUNA, méaximo-a los 30 S| NINGUNA
minutos de decidida Ia orden ‘del Médico Tratante para que se cumpla con los atributos de la.Calidad como
son: oportunidad, suficiencia, pertinencia, racionalidad; ‘accesibilidad, continuidad, seguridad, integralidad y
eficiencia cientificary técnica; asi como proporcionar satisfaccién al usuario.

22. La oferta debera brindar servicios con-todos los atributos de la calidad como: oportunidad, suficiencia,
pertinencia, racionalidad, accesibilidad, continuidad, seguridad, integralidad'y eficiencia cientifica y técnica; asf Si NINGUNA
como proporcionar satisfaccién al usuario.

23. Analisis del impacto Ambiental: "El oferente deberd cumplir.con todas las politicas que reglamentan el
adecuado manejo de-los diferentes residuos hospitalarias-y de su disposicion final, en cumplimiento con la
normatividad ambiental asi:

- Ley99de 1993: Por la cual se crea el Ministerio del Medio Ambiente, se reordena el Sector Publico encargado
de la gestion y conservacion del medio.ambiente y los recursos naturales renovables, se reorganiza el Sistema
Nacional Ambiental "“SINA” y. se dicta otras disposiciones.

- Ley 253 de 1995: Pormedio de la cual se aprueba el Convenio-de Basilea, sobre el control de ios‘movimientos
transfronterizos de los desechos peligrosos y su eliminacién hecho en Basilea el 22 de marzo de 1989.

- Decreto 1609 de 2002: expedido por el Ministerio de Transporte. “Transporte deMercancias Peligrosas en S| NINGUNA
Carretera’”.

- Decreto 4741 del 30 de Diciembre de 2005 expedido por el Ministerio de Medio Ambiente y Vivienda
Territorial. “Por el cual se reglamenta la prevencién y el manejo de los residuos o desechos peligrosos
generados en el marco de la gestion Integral”.

- Ley 1252 de 2008 (noviembre 27) Diario Oficial No. 47.186 de 27 de noviembre de 2008, CONGRESO DE
LA REPUBLICA. 'Por la cual se dictan normas prohibitivas en materia ambiental referéntes a los residuos y
desechos peligrosos y se dictan otras disposiciones”. O las normas que modifiquen o regulen el tema.

24, E!'Contratista debera contar conla Constancia de Inscripcidén en el-Registro Especial de Prestadores
expedido por la Secretaria de Salud vigente al momento de la presentacion su propuesta y si dentro del proceso S| NINGUNA
contractual vence se debe actualizar.

25. De acuerdo a la conducta medica expedida por La Regional de Aseguramiento en Salud N3 o red externa,
debe ser realizada por el especialista indicado, queda totaimente prohibido que la conducta sea realizada por Sl NINGUNA
otra especialidad o por estudiantes, de no cumplir a cabalidad con Ia presente condicién, seré objeto de glosa.

26. El contratista informara cualquier novedad en la prestacién de servicios o cualquier remision a los correos
decal.upres-rco@policia.gov.co.

Para las novedades en las autorizaciones por la codificacion, cantidades o ajustes que requiere la-autorizacion,
la IPS contratada debe analizar la informacion con su area’de atencion al usuario o responsable y de inmediato S| NINGUNA
tomar contacto con las oficinas de atencion del usuario.de la policia nacional para su-respectivo ajuste. Con el
fin de evitar reprocesos o devolucién del usuario: Segln sea el caso.

Atencion del-usuario:

Caldas = 3505588772

Lo anterior en armonia al_principio “Pro homine” Las autoridades y demés actores del sistema 'de-salud,
adoptardn la interpretacion de las normas vigentes que sea mdés favorable a la proteccién del derecho
fundamental a la salud de las personas.

27. Reportar al supervisor del contrato los indicadores de la Resolucion 256 de'2015, Resolucién 1552 de
2013,.asi como los Indicadores de calidad enla prestacién de servicios, definidos'en el Sistema de Informacién
para la Calidad del SOGC, asi como el reporte mensual de los, siguientes indicadores en medio fisico o
magnético mediante correo -electrénico que contenga la informacién solicitada al correo: institucional
deris.rase3-sai@policia.gov.co.

% Cancelacion Quirtrgica
Total Cirugias Realizadas
% Complicacién Quirurgica Sl NINGUNA
Total De Consulta Medicina Especializada

Total De Inasistencia En Consulta

% De Inasistencia En.Consulta

OPORTUNIDAD EN LA CITA DE CONSULTA MEDICINA ESPECIALIZADA (DIAS); sumatoria total de los dias
transcurridos ‘entre la fecha la cual el paciente solicita cita para ser atendido en la consulta médica
especializada y la fecha para la cual es asignada la cita/nimero total de consultas médicas especializadas
asignadas en la institucion.

OPORTUNIDAD EN LA REALIZACION DE CIRUGIAS PROGRAMADAS (DIAS): Sumatoria total delos dias
calendario transcurridos ‘entre la fecha de solicitud de la-Cirugia programada y el momentoien: el cual es
realizada la cirugia / niimero de cirugias programadas realizadas en el periodo.

28. Ef oferente-mediante escrito informara el cumplimiento de lo establecido en la Directiva Administrativa
Permanente No. 001 del de 2019 “DIRECTRICES PARA LA EXPEDICION Y REGISTRO DE LAS EXCUSAS si NINGUNA
DEL SERVICIO POR INCAPACIDAD MEDICA O LICENCIA POR MATERNIDAD Y PARA EL CONTROL.Y
SEGUIMIENTO DEL PERSONAL EXCUSADO DEL SERVICIO.

29, Abstenerse de emitir formulas o solicitudes de servicios, que sean improcedentes segun la ética profesional S| NINGUNA
y sin diligenciar la-historia clinica, que serd el soporte de estas solicitudes.

30. Toda orden'médica que sea remitida por la-IPS contratada con destino para la oficina de referencia y
Contrarreferencia de la Regional de Aseguramiento en Salud N°3 debera ser diligenciada adecuadamente con S| NINGUNA
el ingreso de los codigos CUPS ~ Sanidad Policia (acuerdo 002/2001) en'cumplimiento de los principios, de
interoperabilidad y estandarizacién de datos utilizando para tal efecto.
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31. Para los servicios ambulatorios contratados, prestarlos mediante autorizacion del médulo-SISAP WEB si NINGUNA

generada por el nodo de referencia y Contrarreferencia del Establecimiento Policial.

32. La IPS contratada, por ningiin medio se solicitara a los usuario de sanidad de la-Policia, DINERO para el
PAGO de servicios de salud, cuando la IPS observe medicamente es pertinente; un-servicio o medicamento si NINGUNA
se debe‘ordenarlo de acuerdo a lo establecido en el contrato y llegado el caso el servicio no esté en et POS
de la Policia, se debe diligenciar el formato CTC.

33. El contratista debe responder por la prestacién de los servicios objeto del presente contratoy en el caso
de que en un momento dado no pueda prestar alguno de eflos debera informar al supervisor del contrato pero Sl NINGUNA
garantizara la prestacion del servicio a los usuarios.

34. Designar, un profesional de salud quien 'cumplird las funciones de interlocutor entre el contratista y los
médicos_de 1a Regional de Aseguramiento en Salud No. 3, para resolver las) inquietudes médicas que se
presenten. Diligenciar ei siguiente-informacién:

Nombre: Santiago Rodriguez Ardila Si NINGUNA
CC.: 102241033

Teléfonos: 3176394552

Correo Electrénico: santiagorodriguezardila@gmail.com

35. Se debe entregar trimestraimente un’informe al jefe de Redes Integrales de la Regién Tres o al jefe de
referencia de! Nodo, con un-andlisis de las consultas realizadas'y cuales derivaron a procedimientos
(procedimientos quirirgicos) y que conductas médicas se establecieron con los pacientes.

Este informe debe ser.en nimero global, no detalle por paciente ejemplo: (en el trimestre se realizaron 700
consultas primera vez y 400 consultas por control,‘se derivaron 100 pacientes para reseccién transuretral, si NINGUNA
vasectomias, terapias de piso pélvico, etc))ia conducta medica mas comun( para este trimestre fue retorna
para tratamiento farmacolégico. ..o revaloraciones de médicos de programas de promocion y prevencion.

36. Lo oferentes deberan Cumplir durante toda la ejecucién del contrato con la Resolucién 3100 de 2019.* Por
la cual se definen los procedimientos y condiciones de inscripcién de los prestadores de servicios de salud y
de habilitacién de los servicios de salud y de habilitacién de los servicios de salud y se adopta el Manual de S| NINGUNA
Inscripcién de-Prestadores y Habilitacion de Servicios de Salud” , con la normatividad establecida por el
Ministerio de Salud, ley, decretos y demas.normas que relacionen la prestacion del servicio de acuerdo al
grupo a ofertar.

37. EL CONTRATISTA, garantiza la prestacién de los servicios ofertados dentro de la propuesta y con las
tarifas pactadas, comprometiéndose a sostener los precios durante toda la ejecucién dei contrato. La-Regional
de Aseguramiento en Salud N°3 NO reconoceré ningln reajuste de tarifas o precios durante la vigencia del si NINGUNA
contrato, por |o tanto, el oferente debe proyectar. el valor de la oferta por el tiempo de ejecucion del contrato
respectivo. Estos valores no estaran sujetos.a modificaciones por concepto de inflacién y por ningun motivo se
considera costos adicionales.

38. El oferente debe tener implementado el programa de Sistema de Gestién de !a Seguridad y Salud'enel S| NINGUNA
Trabajo SG-SST.

39. El oferente no puede estar reportado en el Registro Unico de Infractores Ambientales (RUIA) {ley 1333 del
21 de julio de 2009) y-debera comprometerse a cumplir con todas las normas ambientales durante el desarrolio Sl NINGUNA
del presente contrato.

40. . Para los no incluye insumos especiales, materiales o equipos especiales-para estos excluyes se acepta
una 'intermediacién maxima del doce por ciento (12%) y siempre'se debe tener el aval de referencia 'y si NINGUNA
contrareferencia de la Regionalde Aseguramiento en Salud de la' Policia, para dicho aval se debe-enviar
minimo 2 cotizaciones o informar a referencia la exclusividad del insumo o material, para su.aval.

41. El oferente anexara certificacion firmada por-el representante legal donde garantizara que todos los
equipos a utilizar durante Ia ejecucién del contrato, cuentan con cronograma de mantenimiento de equipos si NINGUNA
médicos, contrato vigente para el mantenimiento preventivo y correctivo para equipos médicos y hojas de vida
al dia, garantizando el cumplimiento de estos requisitos.

42. Sila IPS oferente de los servicios de urologia, no tiene hospitalizacion, debe tener un aliado estratégico sl NINGUNA
habilitado para dicho servicio, se debe anexar el contrato de servcios de hospitalizacion.
43. Atencién del evento adverso prevenible; este corre por cuenta del prestador una vez se analice el caso, y SI NINGUNA

se defina porambas partes la responsabilidad unilateral de la IPS en la generacion del evento adverso.

44 El oferente debe ajustarse segtn lo contemplado por el Ministerio de Salud y de Proteccion Social y todas
aquelias normas legales que deroguen, Modifiquen o establezcan estandares de habilitacion para la prestacion
de Servicios de Salud sin causar traumatismo en la prestacion.del mismo. Dando aplicacion a lo establecido Sl NINGUNA
en la Resolucion 2003 de'2014 que fue derrogada por la Resolucion 3100 del 2019 del Ministerio de Salud y
de ta Proteccion Social.

Si NINGUNA
De acuerdo con io anterior debe presentarlos Certificados de Registro en el Sistema Unico de Habilitacién
vigente expedido por la Secretaria de Salud del Departamento de Risaralda,-Caldas y/o Quindio para cada
servicio ofertado, los cuales deben- estar inscritos y habilitados, ‘al 'momento de presentar la propuesta'y
mantener dicha habilitacion vigente durante la ejecucion del contrato que se llegase a celebrar.

45. El Oferente debera presentar el portafolio de servicios que relacione capacidad instalada, servicios de
salud ofertados habilitados e inscritos en el de registro de prestadores de servicios de salud de la secretaria
de salud del Departamento de Risaralda y/o Quindio, lineas telefonicas disponibles de referencia y contra
referencia'y de informacion al usuario, dentro de este deben estar contemplados los siguientes requisitos:

El oferente debe presentar.enla propuesta una sede plenamenteidentificada de acuerdo a la Ley 140.de 1994.

Requisitos para la atencién'de servicio:

Requisitos para la atencién de servicio: documentos completos, preparacién entregada por-el CDU.
» Horarios de atencién: lunes a viernes 7:00'am a 6:00pm, sabados 7:00am a 12:00m Sl NINGUNA
» .- Modalidad para asignacion de citas: telefonica
» Entrega de copia de historias clinicas: Si
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~  Entrega de formato de referencia y autorizacién: cuando lo requiera.

, Direccidn y teléfonos en donde pueden localizarse para la atencién programada:
- Carrera 27 No 66-30 Centro, Comercial Sancancio Entrada C.
- Clinica de ia presentacion piso 2 Centro Diagnostico. Uroldgico
- Parque Medico local 302P

r teléfono: 8876505

El oferente debe tener implementado programa de. auditoria para el mejoramiento de la‘calidad de la Atencién
de Salud, acorde al Decreto 1011 de 2006 del Ministerio de la Proteccién Social “..Por el cual se establece el
Sistema Obligatorio de Garantia de Calidad de la Atencion de Salud del Sistema General de Seguridad Social
en Salud...”

De acuerdo con lo anterior debe.anexar certificacion donde permita el acceso a los auditores en el momento
que se requiera a los siguientes documentos:

a) Actas del ultimo.comité de obligatorio cumplimiento_(vigilancia epidemioldgica, calidad, historias clinicas,
farmacia, quejas y atencion al usuario, infecciones, maternidad segura, ética hospitalaria, transfusional que
segun elnivel de complejidad se deban realizar).

b) |\ Protocolos de atencion segura-de pacientes. Resolucion 1995 de 1999

c) PAMEC.

d) Guias de practicas clinicas de ia entidad.

OTRAS GUIAS: Varicoceles, Hidrocele, Hipertrofia prostatica Benigna, Infecciones Urinarias, Calculos en via
Urinaria, Litiasis Vesical, Prostaticmo, Epididimitis, enfermedades de transmision sexual

2.1 NOVEDADES, SITUACIONES ANORMALES O DE RELEVANCIA
3. AVANCE DE LA EJECUCION DEL CONTRATO U ORDEN DE COMPRA:

A la fecha-de corte del presente informe de supervision han transcurrido (208) dias calendario desde que inicio6 el -plazo de
gjecucion del contrato u orden.de compra, restando (120) dias calendario para que finalice el plazo de ejecucion:

4. TRAMITES Y VERIFICACION DE PAGOS:

El pago serealizara de acuerdo a\las disposiciones contenidas en el Decreto 441 del 2022, bajo la modalidad de pago
retrospectivo por evento, (Articulo Articulo 2.5.3.4.1.3, numeral 6) el pago por la prestacion de los servicios objeto del
contrato se efectuara en"pagos parciales en moneda legal colombiana, junto con los documentos requeridos para el
pago, de acuerdo-al derecho a turno y la programacién del plan anual.de caja (PAC).

El pago'serealizara en moneda legal colombiana, La Regional de Aseguramiento en.Salud N°3 pagara al CONTRATISTA
el valor del contrato que resulte del presente proceso; \en la ciudad de Pereira, dentro de los sesenta (60) dias habiles
siguientes a la radicacién'y asignacion del turno para pago respectivo, previapresentacion de la factura‘acompanada de la
constancia de recibo a satisfaccion suscrita por el supervisor del contrato, las ordenes de servicio, copia del informe del
resultado del estudio de manera impresa ¢ en medio magnético, ‘acreditacion del contratista de encontrarse al dia en el
pagode'aportes relativos al Sistema de Seguridad Social en'salud , pensiones y riesgos laborales, asi como los parafiscales
del Sena, ICBF y Cajas de)Compensacion Familiar, cuando corresponda, documentos que deben ser tramitados en la
Ventanilla Unica — Central de Cuentas de La Regional de Aseguramiento en-Salud N°3, donde de conformidad con lo
establecido en el articulo 19 de la Ley 1150 de 2007 “Derecho a Turno” se le asignara un nimero, de radicacion. Todas las
facturas deben venir acompafiadas, de'los RIPS debidamente diligenciados, los cuales'seran validados en el aplicativo
SISAP WEB de la Policia Nacional.

De igual forma, en cumplimiento a la Guia de Lineamientos para la radicacion y obligacién de Cuentas:Médicas (IAR-GU-
0002) de la Policia-Nacional, el contratista-debera tener en cuenta las otras Condiciones asi.

+ . \Factura (de acuerdo a la normatividad establecida y los requisitos de Ley articulos 616-1,616-3 617 y 618 E, T; articulos
772,773, 774 Codigo de Comercio, Modificado Ley 1231 de 2008), este documento 'debe estar a nombre de la'Regional de
Aseguramiento en:Salud No. 3, con el respectivo'NIT y soportes de conformidad con lo establecido enla Resolucion 3047
de 2008 MINSALUD, Instructivo 013 de 2013-— DISAN o la norma que la‘adicione, modifique o sustituya.

Teniendo en cuenta el Decreto2242 de 2015 "Por el cual se reglamentan las condiciones.de expedicion e interoperabilidad
de la factura electronica.con/fines de masificacion y_control fiscal" en el Articulo 3, punto 2 - paragrafo |, que ala‘letra dice:

"El obligado a facturar electronicamente debera entregar al adquiriente una representacion grafica-de'la factura electronica
en formatoimpreso o en formato digital...", las unidades de la Direccion de Sanidad, deberan verificar si los proveedores
estan obligados a facturar electronicamente y cumplan con elprotocolo de habilitacion como facturador electronico segun
indicaciones del Decreto en-mencion.
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+ De acuerdo a la ley 594 del 2,000 por la cual se‘establece la Ley General de Archivo, la cuenta debe llegar en carpeta
preferiblemente de las indicaciones de la.institucion, (carpeta blanca con 4 alas) sin ningun tipo de ganchos, documentos
sin ser perforados, foliada en la parte superior derecha con lapiz'No. 2 a partir del consecutivo’'No. 7 maximo hasta 250
folios por carpeta; de igual forma se'aclara que cada cuenta.debe venir en una carpeta diferente, independientemente si los
folios de las misma son una) cantidad minima. Si la cuenta de cobro sobrepasa los 250 folios ésta debe dividirse en varias
carpetas y continuar'con‘el consecutivo de foliacién del primer tomo, las hojas de menor dimension al de tamario carta debe
ir pegado en una hoja completo bien sea carta u oficio.

«. ‘El oferente a quien se le adjudique el presente proceso debera cargar |a respectiva cuenta de cobro en la PLATAFORMA
SECOP Il con el fin de que'ésta sea verificada por-el-'supervisor del contrato: y:poder realizar el respectivo pago”.

+ Adicionalmente, se solicitan los siguientes soportes:
- Certificacion bancaria.
- Fotocopia del RUT.

NOTA 1: E! contratante dara tramite a las facturas’que no presenten objeciones.

En caso que el CONTRATISTA presente los-documentos requeridos para el pago después del dia cinco (05) del mes los
pagos contra entrega se realizaran-dentro de los (60) dias habiles siguientes a la fecha de la radicacion. En todo caso, los
pagos estan sujetos a la disponibilidad de PAC y ubicacién de los recursos por parte def Nivel Central. Los pagos previstos
se acreditaran a la cuenta-a favor del CONTRATISTA, o en otro banco o _cuenta que éste designe con anterioridad al
vencimiento del pago, con sujecion a lo previsto en las disposiciones cambiarias, por medio de aviso escrito con no menos
treinta (30) dias de anticipacion, acompafiado de certificacion bancaria original con fecha de expedicién no superior a treinta
(30) dias calendario, a nombre de la firma Contratista. Todosos pagos efectuados tendréan los descuentos de ley.

Dando cumplimiento. al decreto 2242 de 2015, la Resoluciéon No 000020-de 26-03-2019 expedida por'la Direccion de
Impuesto y Aduanas ‘Nacionales DIAN y circular CR-016 Proceso de Recepcion de Facturas Electronicas de Venta, Notas
Debito y notas Crédito, expedida por el “Ministerio de Hacienda y Crédito Publico. (SISTEMA INTEGRADO. DE
INFORMACION FINANCIERA SIIF"NACION).

FACTURAS ELECTRONICAS. Dando cumplimiento a la Directiva Presidencial 09 de 2020 referente a los lineamientos
para el pago a los proveedores del estado,y @ la Circular Externa 016'de 09 de marzo 2021 emitida por el Ministerio de
Hacienda y Crédito Publico, donde se refiere al proceso de recepcion de facturas electrénicas-de ventas, notas créditoy
notas-débito, y a la implementaciéon del Modelo de Recepcién'de Facturas de Venta, Notas Débito y/o Notas Crédito, el cual
aplica de forma obligatoria-a’partir del 01 de abril de 2021 para todas las Entidades que hacen parte del Presupuesto
General de la Nacién, sé informa que todos los proveedores y contratistas obligados a facturar electronicamente (personas
juridicas y personas naturales incluyendo CPS) deben parametrizar ¢on su operador electronico-de facturacion los datos
del emisor, datos del adquiriente y notas‘finales; asi mismo, establecer, que todas las facturas-a nombre de Regional de
Aseguramiento en Salud No. 3, se direccionen al buzoén dispuesto por el Ministerio de Hacienda y Crédito Publico al siguiente
correo electronico siifnacion.facturacionelectronica@minhacienda.gov.co, toda vez que sera el Ministerio de Hacienda - SIIF
NACION quien centraliza su recepcion y gestione el-envio a cada supervisor a través del aliado tecnolégico Olimpia it.

PARAGRAFO 2: CIRCULAR EXTERNA N-12 PROCEDIMIENTO PARA LA 'RECEPCION DE FACTURAS
ELECTRONICAS PARA ENTIDADES DE SALUD DEL PRESUPUESTO GENERAL DE LA NACION del 03 de mayo de
2022, emitida por el Ministerio de Hacienda y Crédito Publico, se informa que “a partir'del 15 de mayo del 2022 ias entidades
de Salud que hacen parte del Presupuesto General de la Nacion deberan realizar el siguiente procedimiento para poder
registrar obligaciones con personas juridicas)y naturales que tienen-la responsabilidad de facturar electrénicamente, con
cargo a los objetos de gastos de adquisicion de bienes y servicios asociados con tal sector.

+.Los proveedores y contratistas deberan remitir la factura electronica al correo electronico que defina la entidad de salud
que hace parte del Presupuesto General de la-Nacién.

+ Una vez se ha realizado el proceso de auditoria y la factura queda endfirme por el valor total, la entidad de salud que hace
parte del Presupuesto General de la Nacion debera reenviar al correo electrénico
siifnacion.facturaelectronica@minhacienda.gov.co, escribiendo en el asunto lo siguiente: Cédigo de la subunidad que
ejecuta el presupuesto; Contrato; correo (\del supervisor, por(jcejemplo  (156-01-13-001;C- Contrato
20/2022;pperez@entidaddesalud.gov.co).

+ Cuando la auditoria determine que el valor a pagar es inferior al\valor total, se debera enviar al correo electronico
siifnacion.facturaelectrénica@minhacienda.gov.co, escribiendo en.el asunto lo siguiente:Codigo de la subunidad gque
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ejecuta el presupuesto; Contrato; correo” del supervisor, -por ‘ejemplo (15-01- 13-001; Contrato 20/2022;
pperez@entidaddesalud.gov.co.la factura-inicial mas la nota débito)".

PROCEDIMIENTOS TECNICO-ADMINISTRATIVOS PARA EMISION DEL RAS Una vez radicada la factura por parte del
adjudicatario Contratista, el funcionario de la ventanilia Gnica de cuentas remitira al supervisor del contrato para la revisién
de los documentos'y soportes, expediran-el'recibo a satisfaccién técnico-econémico y posteriormente tramitaran la cuenta
junto conos soportes al auditor de cuentas para continuar con el tramite de pago respectivo

PARAGRAFO 1: AUDITORIADE“CUENTAS. La facturacion-presentada estara sujeta'a la auditoria de cuentas, para lo
cual el responsable de la ventanilla unica - central de cuentas RASES N° 3, tramitara la cuenta acompafiada del recibo a
satisfaccion técnico,\para que se realice la auditoria, seguin ley 1438 de 201 T articulo 57.

Autorizacion.

Resultado de los examenes de apoyo diagnostico.
Comprobante de recibido del usuario.

Orden de servicio.

PARAGRAFO 2: TRAMITE 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,

El Contratista se compromete a realizar las actividades propias para las que fue contratado dando cumplimiento a la
normatividad y leyes\vigentes de caracter general-€ interno que guarden relacion con el sistema de. Gestion Integral (MECI,
CALIDAD Y _SISTEDA).

PARAGRAFO 3: 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. Donde se
encuentra estipulado 'que posterior a la notificacién de la glosa el contratista tendré quince (15) dias habiles para indicar
aceptacién o justificacion de la no aceptacion. Dentro de los diez (10) dias siguientes a la recepcion de la respuesta de
glosa la auditoria de cuentas decidira 'si levanta total o parcialmente las glosas o las deja como definitivas, en caso)tal’de
reiterarse la glosa se procedera citar para conciliacion de estas al contratista en los siguientes quince (15) dias habiles a la
recepcioén de la misma-por el contratante, la cual se‘hara por escrito.

Si no se llegara a 'una conciliacion efectiva enla Regional de Aseguramiento en Salud No.7, la siguiente instancia es el
Grupo de Auditoria Médica de la Direccion de Sanidad.

NOTA: Teniendo en cuenta el oficio No. 092351 ARAFI:-AUMED fechado 22/10/2015'en el cual rata el tema sobre la Politica
de cero papeles en.concordancia con la Directiva Presidencial 04 del ‘2012 “EFICIENCIA ADMINISTRATIVA Y
LINEAMIENTOS DE'LA POLITICA DE CERQPAPEL EN LA ADMINISTRACION PUBLICA” se reqiiere que el contratista
al momento de radicar la factura presente’en medio magnético los(siguientes documentos:

. Historia clinica
. Autorizaciones
. RIPS

Estos archivos-deben venir en CD debidamente marcados y encunidad de conservacion plastica en polipropileno u otro
polimero quimicamente estable,-El'archivo de medios magnéticos como CD debe cumplir'con las caracteristicas descritas
en el Acuerdo 049 del 5 de-mayo del 2000 del Archivo General de la Nacién.

Igualmente, el contratista debera entregar en medio-magnético un archivo.en Microsoft Excel que contenga la informacion
qgue mas adelante se relaciona con el fin de darle celeridad al proceso de auditoria de cuentas médicas.

No. FECHADE | FEGHA'DE | NOMBRE No. DE
FACTURA | FACTURA [\ATENCION | PACIENTE | IDENTIFICACION

VALOR

No. FACTURADO

EDAD | DIAGNOSTICO | PROCEDIMIENTO

REQUISITOS PARA EL PAGO

Darle aplicabilidad a la ley 594 de 2000 Ley General de Archivo; de la siguiente manera:‘la presentacion de las cuentas
meédicas presentadas a La'REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD N° 3, cuya actividad es imprescindible en los
procesos de organizacion archivistica, y la cual tiene dos finalidades principales: controlar la cantidad(de folios de una
unidad de conservacion dada.
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El contratista estara en la obligacion de radicar las cuentas generadas en la oficina de central de cuentas' REGIONAL DE
ASEGURAMIENTO EN SALUD N° 3 dentro de los 5 primeros dias habiles de cada mes, cumpliendo con los siguientes
requisitos:

a. Relacion general de pacientes atendidos, detallando el numero del contrato, nimero de la factura por cada‘uno de ellos
discriminada y firmada por el usuario o acudiente. Esta informacion se debe presentar en fisico y medio magnético en Excel.
Listado discriminando nimero de factura; fecha de factura, nombre del paciente, identificacion, atencion recibida y valor
facturado; seguin modelo anexo:

4 | < swir | | |paedz0ong =S x
S 'p |5 |5 |38 8<84S5 85885 EED
A A R R E R E i R R N e L
< ol Elzg a5z >al>g >0 >a—2 Og|lok
[ T} < «) .Sl | NO 2

b. Factura con el lieno de requisitos establecidos por la DIAN.

c. 'Lafactura debe presentarse en original y una copia debidamente firmada por quien'la expide en hoja tamafio carta (no
se aceptaran facturas que no estén en tamario carta y/o oficio), en carpeta tipo yute tamafio oficio, debidamente legajadas
en gancho plastico, sin gancho de cosedora; foliadas en forma consecutiva en la parte superior derecha de cada hoja
esfero negro‘hasta un maximo de 240 folios, desde el primer evento hasta el Gltimo junto conisus respectivos anexos en
estricto orden cronolégico de la prestacion de los servicios por'cada usuario en medio fisico 'y en medio magnético..Para
evitar pérdida de soportes individuales y hacer el seguimiento de los mismos en caso‘de inconsistencias.

d. Anexar el Original de)la-autorizacion del suministro.

e. Comprobantes de recibido del supervisar def contrato

f. Si el contratista no presenta la factura'dentro del término de los cinco (05) primeros dias de cada mes, el tramite'y
el pago\dela factura se realizaré hasta el mes siguiente.

g. 'Certificado original suscrito por el representante legal'o revisor fiscal (en el evento de estar legalmente obligado-a tenerlo)
sobre el cumplimiento de sus obligaciones ante el SGSS| y parafiscales del periodo correspondiente.

h. Copia del soporte de liquidacion y pago de aportes al SGSS|y parafiscales de! periodo correspondiente.

i. Recibido a satisfaccion por parte del supervisor del contrato previa verificacion del suministroy a  los soportes de la
facturacion.

j.. "EL CONTRATANTE dara tramite a las facturas que no presenten objeciones.

k. La presentacién de las facturas por los servicios causados en ningun caso debera superar- los treinta dias (30)
posteriores a |a prestacion de los servicios.

I. Factura que no cumpla con los requisitos legales vigentes no sera radicada

NOMBRE BENEFICIARIO:; CENTRO DE DIAGNOSTICO UROLOGICO SAC D
ENTIDAD FINANCIERA: BANCOLOMBIA S.A.

CUENTA No. 05901398393

TIPO DE CUENTA: CUENTA CORRIENTE

4.1. Ejecucién Financiera y Pagos:

a. Balance general de pagos y entregas
Valor en pesos % del valor del contrato u orden de compra

Valor total del contrato u orden de compra $615.000.000 100%
Valor total de las entregas $425.330.488 69 %
Valor total facturado $425.330.488 69 %
Valor facturado pendiente de pago $13.605.942 2%

Valor pagado $392.774.737 63 %
Valor pendiente de entrega $189.669.512 30%
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b.  Detalle de las entregas, valores facturados y pagos efectuados en el periodo

No. de acta o
constancia
de recibido

Valor recibido

Fecha de
recibido

Valor
facturado

No. factura

Vaior pagado

Valor
deducciones

No. orden de
pago

01

$ 34.822.467

08/10/2025

$'34.822.467

F119659
Al
F123691

02

$64.478.643

17/10/2025

$64.478.643

F123673
Al
F124914

$88.418.837

$2.146:396

474542625

03

$19:918.776

11/11/2025

$19.918.776

F125330
AL
F127955

$19.446.701

$472.075

477565425

04

$24.310.277

21(11/2025

$24.310.277

F128032
AL
F129189

$23.734.123

$576.154

483152825

05

$24.096.239

28/11/2025

$24.095.239

F129770
AL
F131211

$23.524.182

$5671.057

511469625

06

$7.230.693

05/12/2025

$7.230.693

F131346
AL
F131769

$7.059.325

$171.368

511472825

07

$20.105.085

12/12/2025

$20.105.085

F131855
AL
F132250

$19.628.594

$476.491

526826125

08

$24.056.393

19/12/2025

$24.056.393

F132391
AL
F133354

$23.486.256

$570.137

540923425

09

$3.474.828

30/12/2025

$3.474.828

F133652
AL
F134788

$3.392.474

$82.354

15984426

$692.570

26/01/2026

$692.570

F1356112
AL
F135129

PENDIENTE
PAGO

$9.797.271

27/01/2026

$9.797.271

F135144
AL
F136511

$9.565.076

$232.195

34377626

12

$38.711.073

10/02/2026

$38.711.073

F136103
AL
F138823

PENDIENTE
PAGO

13

$103.018.716

20/02/2026

$103.018.716

F139242
AL
F140895

$100.577.173

$2.441.543

74821326

$37.012.515

06/03/2026

$37.012.515

F141129
AL
F142634

$36.135.319

$877.196

81264526

$13.605.942

16/03/2026

$13.605.942

F142654
AL
F143725

PENDIENTE DE
PAGO

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

NO APLICA.

5. RECOMENDACIONES

El\contratista presto el servicio dentro del plazo establecido, cumpliendo con los parametros, especificaciones'técnicas y
condiciones del contrato.

6. CONCLUSIONES

El\supervisor, debera marcar'con una (x) las casillas ‘segin corresponda al periodo entregado, con el fin\de que la
administracion tenga claridad frente al cumplimiento.@'no-del contratista. El no diligenciamiento sera causal de ta devolucion
del respectivo informe de supervision.
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Certifico_con'la firma del presente-informe, que el contratista ‘cumplié con las
El contratista | SI X clausulas y especificaciones-técnicas del contrato, en’la fecha o fechas
cumplié, ©-con  lo establecidas, para lo cual relaciono y anexo los_documentos soportes (técnicos
establecido en las obligatorios establecidos en las especificaciones técnicas, incluyendo- las
clausulas ambientales; de seguridad y salud en el trabajo y otros).
contractuales NO En caso-de 'incumplimiento parcial\ o total del contrato, se-inform6 mediante
comunicacion oficial No. Del , dirigida al
ordenador del gasto, las.obligaciones incumplidas.

Atentamente,

ST Doy WDnso\\ g@im\vﬁj

Subintendente DALIANA MARISOL SANCHEZ OSPINA
Integrante UPRES CALDAS

Supervisor Contrato No. 86-7-20135-25

Correo electronico: daliana.sanchez2611@correo.policia.gov.co
No.Celular:3157167551
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MINISTERIO DE DEFENSA NACIONAL
POLICIA NACIONAL

DIRECCION DE SANIDAD
REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD NG

Nro. GS-2026 (04233 I RASES - JEFAT - 3.1

Pereira. 13 de marzo de 2026

Seriora PAULA VICTORIA JIMENEZ GUTIERREZ

Representante legal - EL CENTRO DE DIAGNOSTICO UROLOGICOSACDUS A,
NIT. 810.002.335-1

Manizales - Caldas

ASUNTOQO: Notificacién Inicio ADICION 002 Y PRORROGA 001 al Contrato Numero 86-7-20135-25

Cordial saludo, de manera atenta selinforma que fueron perfeccionados los tramites de.la Adiciéon 002 y
Prorroga 001 del contrato No 86-7-20135-25 cuyo objeto es,“LA PRESTACION DE-SERVICIOS MEDICOS
EN LA ESPECIALIDAD DE UROLOGIA INCLUYENDO CONSULTA, PROCEDIMIENTOS QUIRURGICOS Y
DIAGNOSTICOS, PARA LOS USUARIOS Y BENEFICIARIOS DEL SUBSISTEMA DE SALUD DE LA
POLICIA NACIONAL DE LA UNIDAD PRESTADORA DE SALUD CALDAS, PERTENECIENTE A LA
REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN, SALUD No.3". asi:

ADICION 002: CIENTO CUARENTA MILLONES DE PESOS MONEDA CORRIENTE ($ 140.000.000.00) para
la vigencia 2026. Asiias cosas, el valor del contrato principal Nro. 86-7-20135-25. se establece de la siguiente

manera:

[~ 277 ISEISCIENTOS QUINCE MILLONES PESOS MONEDA CORRIENTE ($615 000.000.00 '

| X .distnbuidos de la siguiente manera. i
CLAUSULA ! |
TERCERA - }DOSCIENTOS QUINCE MILLONES DE . PESOS MONEDA CORRIENTE |

VALOR {$215.000.000.00), para la vigencia 2025.
| ‘CUATROCIENTOS MILLONES DE PESOS MONEDA CORRIENTE
2. Q9 . _ |{$400.000.000.00) para la vigencia 2026 - AT 4
PRORROGA 001.-Por ciento veinte (120) dias contados desde el 01 de abril'hasta el 31 de julio de 2026. Asti
las cosas, el contrato principal se eslablece de {a siguiente manera:

DIEZ (10) MESES Y VEINTINUEVE (28) DiAS, DESDE EL 02 DE SEPTIEMBRE DE .
‘ |. 2025 HASTA EL 31 DE JULIO DE 2026, distribuidos de la siguiente manera 1
- PLAZO Y FORMA | |
. DE EJECUCION Tres (03) meses y veintinueve (29) dias a partir del 02 de septiembre de 2025 hasta
| | el 31 de diciembre de 2025, para la vigencia 2025. '
a O Siete (07) meses desde el 01/01/2026 hasta el 31/07/2026. Para’la vigencia 2026 _
En consecuencia, a partir de la fecha del presente documento puede darinicio a la ADICION 002 y'a'partir del
01/04/2026 a Ja PRORROGA 001dando-continuidad con la prestacién del servicio objeto del contrato, teniendo
en cuenta que continuaran vigentes en-los mismos términos y condiciones las clausulas estipuladas dentro del
mismo.

Atentamente.

Teniente coronel

Jefe Regional de aseguramiento en salud N.

Yina Senlle, ‘ |
Elaboro CPS UINA'MARC GUIRR Revisol 51 YULIET LISETH MARINVARGAS Rewiso CT CAMILOANDRES BARON TRUJILLO
Anabsta Grupo de Contratos ES Nro3 Jefe Grupo Contratos RASES Nro.3 Jete Area Logistica y Financiera RASES 3

Ca @ 3d Avenaa Vea Qrepea Diente a Eapotatira
Telatoni: AVEAT T et BAGS
Jdu s rANet BT GO $O

wy-w pehCiafy.en

INFORMACION PUBLICA
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Consulta en linea de Antecedentes Penales y Requerimientos Judiciales

La Policia Nacional de Colombla informa:
Que siendo las 11:04:36 AM horas del 08/04/2026, el ciudadano. identificado con:
Cédula de Ciudadania N° 30328176
Apellidos y Nombres: GUTIERREZ JIMENEZ PAULA VICTORIA

NO TIENE ASUNTOS PENDIENTES CON LAS AUTORIDADES JUDICIALES
de conformidad con lo establecido en el articulo 248 de la Constitucion Politica de Colombia.

En cumplimiento de ia Sentencia SU-458 del 21 de junio de 2012! proferida por 1a Honorable Corte Constitucional, la
jeyenda "NO TIENE ASUNTOS 'PENDIENTES CON LAS AUTORIDADES JUDICIALES” aplica para todas aquellas
personas que no registran antecedentes y para quienes la autoridad judicial competente haya decretado la extincion de
la condena o la prescripcion de la pena.

Esta consulta es valida siempre y)cuando el nimero de identificacién y nombres, correspondan con el documento de

identidad registrado y_solo -aplica para el territorio\ colombiano de acuerdo a lo 'establecido en el ordenamiento
constitucional.

Si tiene alguna duda con el resultado, consulte las preguntas frecuentes o acérquese a las instalaciones de la Policia
Nacional mas cercanas.

CONTRALORIA

GENERAL DE LA REPUBLICA

LA CONTRALORIA DELEGADA PARA RESPONSABILIDAD FISCAL .
INTERVENCION JUDICIAL Y COBRO COACTIVO

CERTIFICA:

Que una vez consultado el Sistema de Informacién del Boletin de Responsables Fiscales 'SIBOR', hoy miéreoles 08 de
abril de 2026, a las 11:05:48, el nmero de-identificacidn. relacionado a continuacién, NO SE ENCUENTRA
REPORTADO COMO RESPONSABLE FISCAL.

Tipo Documento Cédula de Ciudadania
No. Identificacion 30328176
Caodigo de Verificacién 30328176260408110548

Esta Certificacién es valida en todo el Territorio Nacional, siempre y cuando el tipo y mimero consignados en el
respectivo documento de identificacién, coincidan con los agqui registrados.

De conformidad con e] Decreto 2150 de 1995 y la Resolucién 220 del 5 de octubre de 2004, la firma mecdnica aqui
plasmada tiene plena validez para todos los efectos legales.
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Consulta de antecedentes

Permite ttar los o it , penales, tes, fiscales y de pérdida de investidura con solo digitar el nimero de identificacion de la persona natural o juridica.
Ty i jon: N . Namero Identificacion:
g AEptificacin Cédula de ciudadania VI N [ 30328176
iEscriba las dos primeras tetras del primer nombre de 1a persona a (a cual esta expidiendo et certificado? [ PAULA

Datos del ciudadano
Sefior{a) PAULA VICTORIA GUTIERREZ JMENEZ identificado(a) con Céduta de ciudadania Numero 30328176.

£l cludadano no presenta antecedentes

CONSULTA EN LINEA DE INHABILIDADES DE QUIENES HAYAN SIDO CONDENADOS POR DELITOS SEXUALES
COMETIDOS CONTRA MENORES DE 18 ANOS

La Policia Naclonal de Colombia informa:

Due siendolas 110911 horas del 08/04/2026, el audadans identificado con rédula'de cudadania No. 30328176,
Apellidos yNembres GUTIERREZ JIMENEZ PAULA VICTORIA

NO REGISTRA INHABILIDAD

L3 oresente consulta setended en consideracion por 1a entidad o ermoresa REGIONAL DE ASEGURAMIENTO . con NIT 900339410-8 Yy su
utiizacion es excluswamente dentro def process de selection i cargo, oficic o profesién, e cumpimiento de la Ley 1918.del12/07/2018
wor medicde fa cual se establece ef régimen de inhabifidades a quienes hayan \SIDo condenados por delitos sexuales cometidos contra
menpres. se crea ef registro de inhabilidades y se dictan otras disposiciones’y'su Decreto Reglamentario 753 del 30/04/2019 “por medio del
cudl se raglamenta la Ley 1918.de 2018" con observantia de lag Leyes 1581 del 17/10/2012, 1712 del 06/03/2014 y demds normatiudad
rectora ‘rente 3l tratamiento de datos.
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Direccion de Gobierno Digntal
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SistemaRegistro Nacional de Medidas Correctivas RNMC

4 Consulta Ciudadano

La Policia Nacional de Colombia informa:

Que 2 Ia fecha, 08/04/2026 11:10:49 a. m, -€! citdadano con Cédula de Ciudadanfa N°, 30328176 y Nombre: PAULA VICTORIA GUTIERREZ JIMENEZ,

NO TIENE MEDIDAS CORRECTIVAS PENDIENTES POR CUMPLIR.

De conformidad con Ia Ley 1801 de 2016 *Por la cusl se expide el Codigo Nacional de Seguridad y Convivencia Ciudadana”, Registro interno de validacién No. 137815170 .

La persona Interesada podra verificar la autenticidad del presente documento a través de la pégina web Institucional digitando https:/fwww.policta.gov.co, ment ciudadanos/

consulta medidas comectivas, con el documento de Identidad ¥ 1 fecha de expedicién del mismo, Esta consulta es vélida slempre y cuando ef 0 de cédula correspond;
con el doc de identidad di

Q. Nueva Busqueda




