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Manizales, 03 de agosto del 2026

Sefior mayor

JULIO DAVID VILLADIEGO MARTELO

Jefe Regional de Aseguramiento en Salud N° 3

Calle 94 AV Villa Olimpica

Pereira AN

ASUNTO: Informe de supervisién del contréto No 86;5-50208-25

TIPO DE INFORME
PERIODICO _X_ OFINAL

Periodo del informe de supervisién

B

En cumplimiento a los articulos 83 y 84 de la Ley 1474 de 2011 “Por la cual se dictan normas orientadas ‘a
fortalecer los mecanismos._de prevencién, investigacion y sancién de actos de corrupcion y la efectividad del
control de la gestion publica’, asi como de la Resolucién No.03049 del 30 de julic del 2014 “Por la cual se
adopfa el Manual de Contiratacién 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
Resolucion No. 03049 de 2014",y la “Guia para el ejercicio de las funciones de Supervisién e Interventoria de
los contratos del Estado” expedida por Colombia Compra Eficiente, o las normas que las modifiquen,
adicionen o sustituyan, sin perjuicio de las funciones establecidas contractualmente y aquellas inherentes a la
naturaleza del ejercicio de la supervisién, me permito presentar el correspondiente informe del conirato 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:

02/08/2026

e*1 03/07/2026 [g;gjgs%%‘%'

i

s

INFORMACION GENERAL: =

Mediante comunicacion oficial No GS-2025-019719-REGI3 del 03/12/2025, el sefior Mayor JULIO DAVID
VILLADIEGO MARTELO, obrando en calidad de Jefe regional de aseguramiento en salud No. 3 (E), nombré
como supervisor del contrato u orden de compra del asunto al sefior Subintendente JUAN CARLOS
TABARES QUICENO . i

Mediante ACTA - 021305 - UPRES-ESPCO - 2.18 de fecha 07/05/2026 se hace entrega de la supervisién del
contrato 86-5-20208-25 por salida a curso de ascenso.

contrato u orden de compra del asunto

o Periodicidad establecida para la entrega del informe de supervision: Mensual ;
¢ No. de informes de sugervision presentados y publicados en SE_COP 11:08

1. Informe de Supervisién ‘del mes de DICIEMBRE del periodo comprendido entre el 03/12/2025 al 31/12/2026,
presentado medianite comunicacion oficial No. GS-2026-001984-DECAL.

2. Informe de Supervision del mes de ENERO del periodo comprendido entre el 01/01/2026 al 31/01/2026
presentado mediante comunicacién oficial No. GS-2026-015327-DECAL.
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3. Informe de Supervision del mes de FEBRERO del. periodo comprendido entre el 01/02/2026-al 28/02/2026,
presentado mediante comunicacion oficial No. GS-2026-028160-DECAL.

4. Informe de Supervision del mes de MARZO del periodo comprendido

entre el 01/03/2026 al 02/03/2026,

presentado mediante comunicacion oficial No. GS-2026-028590-DECAL.

5. Informe de Supervision del mes de ABRIL del periodo comprendido
presentado mediante comunicacion oficial No. GS:2026-043491-DECAL.
6. Informe de Supervision del mes de MAYO del periodo comprendido

enire el 03/03/2026 al 02/04/20286,

entre el 03/04/2026 al 02/05/2026,

presentado mediante comunicacién oficial No. GS-2026-043491-DECAL

7. Informe de Supervisién del mes de JUNIO del periodo comprendido

entre ‘el 03/05/2026 al 02/06/2026,

presentado mediante comunicacién oficial No. GS-2026-072115-DECAL

8. Informe de Supervision del mes de JULIO del periodo comprendido

entre el 03/06/2026 al 02/07/2026,

presentado mediante comunicacion oficial No. GS-2026-093192-DECAL
9. Informe de Supervisién del mes de AGOSTO del periodo comprendido entre el 03/07/2026 al 02/08/2026, el cual
se encuentra en tramite de elaboracién, radicacion y posterior se realizara el cargie en SECOP |I.

x
¥

Informacion del contrato u orden de compra

Contrato No. / Orden
de compra No.

No 86-5-20208-25

(N

i

Objeto. del Contrato /
instrumento de
agregacion de _la
orden de compra

N

CONTRATO DE PRESTACION DE SERVICIOS Nro. 86-5-20208-25 CELEBRADO ENTRE LA
NACION - POLICIA NACIONAL - REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD Nro. 3
IDENTIFICADA  CON NIT 900.339.410-8 Y LA E.S.E HOSPITAL DEPARTAMENTAL SAN
ANTONIO DE MARMATO CALDAS IDENTIFICADA CON NIT 810.001.392-5, CUYO OBJETO ES
“LA PRESTACION DE SERVICIOS DE SALUD MEDICOS 'HOSPITALARIOS, URGENCIAS,
AMBULATORIOS, DE PRIMER NIVEL Y/O SEGUNDO NIVEL DE COMPLEJIDAD (INCLUYE
MEDICAMENTOS, TRASLADOS, INSUMOS, VACUNAS'Y TOMA DE MUESTRAS COVID) PARA .
LOS AFILIADOS Y BENEFICIARIOS DEL SUBSISTEMA DE SALUD DE POLICIA NACIONAL EN

EL MUNICIPIO DE MARMATO DEL DEPARTAMENTO DE CALDAS, PERTENECIENTE A LA
REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD NRO. 3” GRUPO 3:* E.S.E HOSPITAL |.
DEPARTAMENTAL SAN ANTONIO DE MARMATO CALDAS.

Contratista

NOMBRE: E.S.E HOSPITAL DEPARTAMENTAL SAN ANTONIO DE MARMATO CALDAS

| NIT: 810.001.392-5 -

Representante legal

REPRESENTANTE LEGAL: MONICA EUGENIA MORALES CARMONA
DOC. IDENTIDAD: C. C. Nro. 1.057.304.322 expedida en Filadelfia Caldas

-1 Valor inicial del | VALOR CONTRATO: $2.900.000,00
contrato u orden de | VALOR VIGENCIA 2025: ' $ 400.000,00
compra VALOR VIGENCIA 2026: $ 2.500.000,00
Valor adiciones del s
contrato u orden de NO APLIGA
compra
Valor total del

contrato u orden de
compra -

DOS MILLONES NOVECIENTOS MIL PESOS MONEDA LEGAL VIGENTE ($2.900.000,00)

Plazo de ejecucion
inicial

El plazo de ejecucion del contrato serd.a partir de la firma del contrato, aprobacién de la gafantia
Unica, expedicion del registro presupuestal y la carta de inicio y ‘hasta el'31 de mayo del 2026 o hasta |
agotar el presupuesto disponible, lo que primero ocurra.

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

03/12/2025

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

31/05/2026

»
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Fecha de inicio del
plazo de ejecucion de NO APLICA S
la(s) adicion(es) e
Fecha de terminacién ’ 2t
del plazo de | NO APLICA
ejecucion de  la(s)
adicion(es)

Adiciones NO APLICA
Modificatorios N/A \3
Prorrogas Prorroga 001 desde el 01/06/2026 hasta 30/09/2026
Otros .| NO APLICA o '
|4, "DESARROLLO:DE LA SUPERVISION AL CONTRATO U ORDEN DEICOMPRA™ " "¢ "' i i

}

» Considerando que en mayo se llevé a cabo el acta de entrega de supervisién del contrato debido a la
salida a curso de ascenso, retomo de nuevo la titularidad del mismo. 2

* Mediante comunicado oficial GS-2026-075401-DECAL de fecha 11/06/2026 se le informa hovedad
presupuestal del presente contrato a mi Mayor JULIO DAVID VILLADIEGO MARTELO.

e Mediante comunicado oficial GS-2026-097534-DECAL de fecha 31/07/20286, se le solicita a mi mayor
adicion 001 por un valor de $1.450.000 y prorroga 002 hasta el 30 de noviembre de 2026 al contrato
86-5-20208-25, s& anexa la aceptacion por parte de la entidad, el REDAM y certificado de ejecucion.

2 VERIFICACION DEL CUMPLIMIENTO DE LA OBLIGACIONES CONTRACTUALES
CUMPLIMIENTO OBLIGACIONES LEGALES DEL CONTRATISTA

5~~"mlOBL‘IGACIONES'DEL"CON,TRA—'ITIS_'FA’,LE.'GALES ~ " |.CUMPLIO | OBSERVACIONES"

Cumplir con el objeto contractual.: - Sl NO
Obrar con lealtad y buena fe en las distintas etapas contractuales, S| i NO
evitando dilaciones y trabas. -

Responder en los plazos que EL CONTRATANTE establezca en cada

caso, los requerimientos de aclaracién o de informacién que le Sl NO
formule.

Se compromete a cumplir con lo establecido en el decreto 1703/02 yla
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 Si NO
una ARP del todo personal contratado y-a presentar junto con la
factura copia de la planilla tinica de pago.

El' personal de salud debe encontrarse certificado en el RETHUS yla
secretaria de salud.

Constituir en debida forma y aportar al Grupo de contratos de Ia
Regional de Aseguramiento en Salud N°3, dentro de los fres (03) dias
hébiles siguientes a la suscripcién del contrato, la Garantia Unica y
cancelar los pagos a que hubiere lugar. -

Guardar la. confidencialidad de todala informacién que le sea
entregada y que se encuentre bajo su custodia o que por cualquier
otra circunstancia deba conocer o manipular y respondera civil, penal y
disciplinariamente por los perjuicios de su divulgacion y/o utilizacion
indebida que por si'o por un tercero se cause a la administracién o a
terceros.

a—t

S NO

Si NO

Sl NO
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No acceder a peticiones o amenazas, de quienes actuando por fuera
de la ley pretendan obligarlo a hacer u omitir algtn dcto o hecho, el
CONTRATISTA debera Informar de tal evento a la’ Direccion de
Sanidad de la Policia Nacional y a las autoridades competentes para
que se adopte las medidas necesarias.

Sl

NO

pagos con el fin de evitar traumatismos en el proceso de ejecucion del
contrato.

Mantener activa la cuenta corriente o de ahorros reportada para los |

Sl

NO

Restituir a la Unidad Prestadora de Salud los elementos que haya
colocado a su disposicion para el desarrollo del objeto contractual,
cuando se lo reqwera o al finalizar el contrato, en caso que se hayan
.| suministrado.

5 ;

NO

El contratista debe presentar constancia de lnscrlpcron en el registro
especial Nacional del Ministerio de Salud, de conformldad con la
Resolucién 3100 de 2019 o en su defecto el certlflcado de requisitos
minimos esenciales de salud.

Si

NO

Deberd dar cumplimiento a la normatividad que  sobre gestion
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.

Sl

NO

Prestar los servicios objeto -del contrato en forma permanente,
eficiente, amable y con excelente trato, dentro de los horarios de
atencion estipulados para cada servicio, de ‘manera oportuna y con
calidad, sin discriminacién frente a otro tipo de paciéntes que atienda.

Sl

= NO

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 practica profesional,
el orden publico, [o moral y las buenas costumbres.

Si

NO

En igualdad de condiciones clinicas tiene prioridad la atencién a
maternas, menores de 5 afios y adulto mayor.

Si

NO

La atencion de los eventos adversos generados durante la atencién
entendido como “el dafio o complicacién no intencional consecuencia
del cuidado meédico o todo aquel derivado del cuidado de la salud y no
de la enfermedad misma del paciente”, correran _por cuenta ‘del
prestador. ~

Sl

NO

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

Sl

NO

Una vez agotado el contrato, el contratista se compromete con el

contratante a no continuar prestando los servicios objeto del contrato,

salvo que se trate de un caso de urgencia debidamente justificado, de

acuerdo con la normatividad vigente. Los servicios prestados por fuera

del contrato que no cumplan con las anteriores condiciones, no seran
agados por el contratante.

sl

NO

Deben contar con la habilitacion de los servicios a prestar, soportado
por registro Gnico de habilitacién para cada uno de los servicios a
contratar en su IPS sede principal y cada una de las IPS sedes
alternas puestas ‘a disposiciéon de los usuarios del Subsistema de
Salud_de la Policia Nacional (Anexar formulario de inscripcién y

Sl

NO

>
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cumplimiento con_ los requItos de habllltamon para los servicios
ofrecidos).

Una vez recibida la referencia, tendra la obligacion de hacer contra

referencia del paciente atendido. 3 NO

Debera utilizar las guias de manejo en los pacxentes remitidos por la
UPS.. Sl NO

Para la autorizacion del servicio ambulaterio, el usuano se presenta en
la E.S.E; presentando la autorizacion de servicios expedida por el rea .
de referencia y contrarreferencia de la Unidad Prestadora de Salud,
igualmente presenta el carné que acredita los derechos de Sanidad de
la Policia Nacional. En caso tal que los ‘usuarios no tengan-atn su
carné, pueden presentar constancia VIGENTE de que se encuentra en
trémite, expedida por la Oficina de Talento Humano del Comando del
Departamento de Policia, Comando de la. Metropolitana, Caja de’
Sueldos de Retiro (CASUR) o Caja General de Pensionados de la
Policia (CAGEN). a. Acompaiiando al carné que autoriza los servicios |
de sanidad, debe presentarse documento de identificacién en original
segln el caso (Registro civil de nacimiento para menores de Siete (07)
anos, tarjeta de identidad para usuarios entre Siete (07) y Diecisiete
(17) afos, cédula de ciudadania para usuarios mayores de edad). b.
Usuarios que no cumplan estos requisitos, no deben ser atendidos,
salvo los casos expresamente autorizados de acuerdo a Ila
normatividad legal vigente (AtenClon de urgencias vitales y atencién !
inicial de urgenCIas)

Los servicios electivos {programados) puerta de entrada, es decir que
no. requieren referencia - (medicina general, ,odontologia general,
psicologia, optometria, nutricion, odonto-pediatria para menores de
Cinco (05) afios, (Pediatria para menores de cinco (05) afios) se
prestaran previa verificacion de derechos y autorizacion, razén por la
cual, el oferente permitirda que sea visible la informacién del tramite de
radicacion de los servicios requeridos, -con el fin que los usuarios y
beneficiarios pertenecientes a la Unidad Prestadora de Salud de la
Regional de Aseguramiento en Salud N°3 puedan realizar: dicho
proceso. Para lo anterior, el supervisor del contrato suministrara toda
la_informacién a la Empresa Social de Estado. De acuerdo a lo
anterior, el oferente solo' atendera dichos servicios ambulatorios
| mediante autorizacién del madulo SISAP.-WEB generada por el nodo
de referencia y contrarreferencia de la Unidad Prestadora de Salud. ;

sl NO

| Todo. procedimiento adicional' ‘que no haga parte 'del servicio
inicialmente autorizado, y que el proveedor estime conveniente 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 Si NO
de autorizacion de la Unidad Prestadora de Salud, sin que se convierta
en-un obstaculo para la atencién, cuando se encuentra en riesgo
inminente la vida del paciente.

Todo servicio, fuera del plan de beneficios del SSPN, debe ser
tramitado para estudio de aprobacién ante el Comité Técnico Cientifico
(CTC del nivel central DISAN), para lo cual el especialista tratante |-
debe diligenciar completamente el formato de justificacion disefiado
para tal fin por parte del SSPN y remitirlo a la central de autorizacién
| de la UPRES correspondiente, para que ésta adelante el trémite ante |

sl NO
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el CTC del nivel central. No se admiten formatos institucionales del
contratista. Solo cuando requieran su ‘administracién urgente por la
| condicién. clinica del paciente, orden judicial o tutela, se da
1 | cumplimiento a la: prestacion o suministro con la inmediatez requerida
y éstos seran reportados posteriormente. En este caso, el NO reporte
sera causal de glosa, mas no el concepto favorable 0 desfavorable del

CTC. : LT
Los reingresos a urgencias por la' misma patologia en las sngunentes 24 .
horas al alta, haran parte de la misma atencién InlClal de urgencia y St NO

con cargo al mismo valor.

Todos los casos de atencién de pacientes en urgencias, que requieran .
hospitalizacion deberan ser . valorados prevnamente por médico Si NO
especialista del contratista.

Mantener vigentes los permisos, licencias y vahdacnon de los titulos del
personal de salud especiales exigidos por la ley y las autoridades Si NO
administrativas o sanitarias.

El contratista debe verificar derechos de sanidad del usuario (titular,
conyuge, compariero. (a) permanente, padres e hijos) revisando
cuidadosamente el carné original o constancia de carné en tramite, los
cuales deben estar vigentes y corresponder a quien solicita el servicio;
ademas esta obligado a verificar en el FOSYGA al usuario de sanidad
PONAL; si se encuentra activo en otra EPS no sera autorizado por la
Policia, hasta que presente el respectivo documento de desafiliacidn
de la otra entidad. No obstante, la IPS como entidad de salud esta
obligada a atender la URGENCIA VITAL de acuerdo al decreto 412
de1992 de Ministerio de proteccion social y demas normas.

Sl NO

Los equipos de las clinicas que sirvan de apoyo-diagndstico, deben
tener un buen mantenimiento preventivo, certificado-por la empresa o Sl NO
rofesional biomédico

Los insumos y medicamentos deben tener una buena practica del g NO
INVIMA. ;

El contratista debera socnallzar el VADEMCUM de los medicamentos, S| NO
certificacién, socializarlo con el de la policia.

Se obliga a facturar por los precios regulados por e joblerno Si NO

El contratista debe informar cuando los medicamentos son no POS. Sit NO

Presentar las facturas de los servicios hospitalarios firmadas por el
usuario o persona responsable; para los demés servicios prestados el
usuario o persona responsable debera firmar la autorizacién generada

Sl NO
por el Servicio de referencia y contra referencia de la PONAL. ’

Presentar junto con las facturas, informacién estadistica mensual en
archivo plano el cual debe venir en medio magnético e impreso que
contenga la siguiente informacién: Nimero de contrato, Nimero de
consecutivo, Nombre y apellido, Nimero de identificacién, edad del
usuario, fecha del servicio, diagnéstico, nombre del servicio, cédigo |
CUPS, fecha, niimero'y valor de la factura.

Sl NO

El CONTRATISTA Informara al supervisor del contrato, cuando la
ejecucion del contrato se encuentre en un cincuenta (50) por ciento,
setenta (70) por ciento, de igual manera debera informar por escrito
cuando el contrato se haya ejecutado en un cien (100) por ciento, de
inmediato el contratista no debe seguir prestando el servicio, pues la
Regional de Aseguramiento en Salud N°3 no reconocera  ningtn

si NO
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servicio prestado, exceﬁtuando por urgencia vital, -

Participar en las reuniones con el supervisor del contrato, Jefe-de la
Unidad Prestadora de Salud y/o Regional de Aseguramiento en Salud,
auditor de calidad, auditor de cuentas médicas y- oficina atencién al
usuario por parte de sanidad PONAL ; por parte de. la IPS contratada
sestara el gerente, el coordinador del convenio, auditor de calidad, jefe S| NO
de facturacion; 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 andlisis de la ejecucion del contrato,
verificando el cumplimiento de los compromisos adqumdos en el
contrato.

Los usuarios de la Policia Nacional noh deberan ser afendidos por

estudiantes sin la respectiva supervisién del docente. #+ % NO

Se solicita la respectiva retroalimentacion en el caso de
observaciones, quejas o sugerencias que el personal de la policia
nacional . coloque en los buzones que para tal fin tenga la entidad
contratista.

Sl h NO

Informar al paciente y a los familiares a través del médico especialista
o el médico hospitalario, el estado de salud del paciente, su evolucién,
pronostlco y tratamiento de la patologia o patologlas que presente el
usuario durante la internacion.

St NO .

Las Historias Clinicas 'y la formulacion ambulatorla deben estar
- . ; Sl NO
Sistematizadas o en letra a mano legible. i

El CONTRATISTA debera cumplir las 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. a. Presentar
certificacion de la ARL donde se reporte que cuanta con los sistemas
de gestién en seguridad -y salud en el trabajo (SST) de acuerdo a lo
establecido en la resolucion 1111 de 2017. b. Presentara certificacion
de la ARL donde se informe que la empresa no haya presentado . .
accidentes mortales durante el periodo anterior a.la contratacién. c. i
Certificacion de la ARL o Sena, que el gerente curso y aprobd el curso
de las 50 horas del sistema de gestién de la seguridad y salud en el
trabajo (SG-SST). d. Certificacién de conocimiento. y especificacién de
los peligros/ riesgos de la empresa, con la forma de controlarlos al
momento de ejecutar el servicio. e. Tener matriz de los peligros y
riesgos. f. Tener plan de emergencia actualizado. g. Matriz' de
elementos ‘de proteccién personal, donde conste el suministro de
elementos de dotacién y proteccion personal que se requiere para la
realizacion de sus actividades objeto del contrato. En caso de
deterioro darfio. o) pérdida debera contemplar los protocolos  de
reposicion sin“ afectar la ejecucién la ejecucién del conirato. h.
Declaramos de se cumpliré las disposiciones legales y reglamentarias
referente a higiene y seguridad ocupacional. i. Certificacion mensual
{ donde se reporte que todos los colaboradores vinculados para la
ejecucion del.contrato se encuentran afiliados al sistema de seguridad !
social. j.Constantica que los colaboradores vinculados para la
ejecucion de las actividades contractuales cuentan con la idoneidad y
competencias para el manejo de equipos, herramientas e insumos en
la realizacién de las actividades propias del objeto del contractual. k.
Debe capacitar _a los trabajadores en aspectos generales vy

Sl NO
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especificados en la-identificacion de peligros y confrol de los riesgos
en su puesto de trabajo y la prevencion de accidentes, enfermedades
laborales; seguridad y salud en el rabajo.

| El oferente debera dar cumplimiento a lo establecido en el articulo )
112.2.1.2.4.2.16 del Decreto 1860 de 2021, so pena de imponer las Si : NO
| { sanciones establecidas en el mismo.

CUMPLIMIENTO ESPECIFICACIONES TECNICAS _ A

ESPECIFICACIONES. TECNICAS MINIMAS v w0 | CUMPLIO | ‘'OBSERVACIONES |
Las tarifas del presente contrato estaran sujetas al SOAT Vlgente y para
el proximo afio las Tarifas estaran sujetas a la actualizacion anual del Si Ninguna

Decreto 2423 de 20086. e

Efectuar la Prestacién del Servicio de acuerdo a los protocolos
establecidos técnica y cientificamente en el &mbito nacional consignados
en el acuerdo No. 002 por el cual se establece el plan. de servicios de
sanidad militar y policial y el “Modelo de Atencién Familiar (MATIS)

Si Ninguna

El oferente debe tener implementado programa de auditoria para el

mejoramiento de la calidad de la Atencién de Salud, 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 Atencidn

de Salud del Sistema General de Seguridad Social en Salud...”

De acuerdo con lo anterior, el oferente debe contar, con los siguientes

documentos:

O Certificacion del PAMEC emitida por el ente terntonal

O Actas del ultimo comité de obligatorio cumplimiento (vigilancia
epidemioldgica, calidad, historias clinicas, farmacia, quejas y atencion
al usuario, infecciones, maternidad segura, ética hospltalana)

O Protocolos de atencion segura de pacientes

O El oferente permitira el acceso de los auditores de la Regional de
Aseguramiento en Salud N°3, a las Guias de practicas clinicas de la
entidad, igualmente aceptar y facilitar las visitas de! Auditor médico de
la Regional ‘de Aseguramiento en Salud N°3, en lo referente a: Si Ninguna
Revision de . historias clinicas, requerimientos de habilitacién,
seguimiento a quejas y reclamos de nuestros usuarios, verificacién de
la existencia de procesos que garantlcen la calidad del servicio
prestado a nuestros usuarios, asi como gestionar las solicitudes
realizadas por el mismo, informacién relacionada con el estado de
salud de los pacientes y la prestacion de los servicios de salud, asi
mismo, permitirle el acceso a todos ’los demés documentos que
requiera, de acuerdo con la ley y permitirle realizar el seguimiento y
control para“,el cumplimiento del  objeto contractual, . mediante
valoraciones periddicas a la institucion, verificando las' condiciones
locativas, y el recurso humano disponible para eI desarrolio del
presente contrato. s

O El oferente garantizara la oponunldad para consulta ambulatoria que

serd conforme al estandar maximo- permitido por la Supermtendencna

Nacional de Salud.

El oferente se compromete a dar cumplimiento_a Ias obligaciones del
Decreto 4741 de 2005 “Por el cual se reglamenta parciaimente la Sl ~ Ninguna

prevencion y el manejo de los residuos o desechos peligrosos generados
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en el marco de la gestién integral”, igualmente al Decreto 351 de 2014
"Por el cual se reglamenta la gestion integral de los resnduos generados
en la atencién en salud y otras actividades”.
Igualmente se compromete a dar cumplimiento a las obligaciones del
Decreto 4741 de 2005 “Por el cual se reglamenta parcialmente la
prevencion y el manejo de los residuos o desechos peligrosos generados
en el marco de la gestion integral”, igualmente al Decreto 351 de 2014 A
"Por el cual se reglamenta la gestion integral de los residuos generados .
en la atencién en salud y ofras actividades”.
Prestar los servicios sin ningun tipo de dlscnmmamon y 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 caréacter sanitario vigentes en la actualidad o que se expidan .
en el futuro, asi- como los deberes que impone la sana practica Sl ; Ninguna.
| profesional, el orden publico, la. ‘moral y las buenas ‘costumbres.
Igualmente prestar en forma continua y permanente los servicios a todos
los usuarios de la Policia Nacional bajo los principios del Sistema
Obligatorio de  Garantia de la Calidad (continuidad, oportunidad,
pertinencia, accesibilidad, seguridad).
Prestar en forma continua y-permanente los servicios a todos los
usuarios de la Policia Nacional bajo los principios del Sistema Obligatorio
de Garantia de la  Calidad (continuidad, oportumdad pertinencia,
accesibilidad, seguridad). -
Prestar los servicios de salud contemplados en el Plan de Servicios de
Sanidad Militar y Policial (Acuerdo 002 del 27 abril.2001), de acuerdo a
las necesidades requeridas a todos los afiliados y beneficiarios de la
Policia Nacional-Regional de Aseguramiento en” Salud N°3, que
acrediten  debidamente su derecho a ser atendidos . presentando
documento de identidad y/o carné de servicios de salud. Asi mismo, el
oferente, en caso de requerirse, coordinara la -solicitud de los servicios
AMBULATORIOS con la oficina de referencia y contrarreferencia,
igualmente, en caso de requerir remision debera realizar a las
Instituciones Prestadoras de Salud contratadas por la Regional de
Aseguramiento en Salud N°3. Lo anterior sera coordinado asi:

Si : Ninguna

a Unidad Prestadora de Salud Caldas : Sl Ninguna
Correo  electrénico: decal.upres-rer@policia.gov.co, Teléfono: §
3505589863

Cuando la solicitud es de atencion en el servicio de urgencias para una
| URGENCIA VITAL, tal y como lo consagra la Ley, se comunicara al
correo electrénico disan.griss-aut@policia.gov.co, disan.griss-
cri@policia.gov.co, teléfonos (601) 5804400 ext..7646-74267695-7617
Cel. 3505546128

Nota: Para los servicios posterior al cddigo inicial de urgencias
(remisiones; hospitalizacién entre otros) se enviaran al correo de la
unidad prestadora antes mencionada segtin sea el caso

Para los servicios. ambulatorios, el oferente permitira que sea visible la
| informacién del tramite de radicacién de los servicios requeridos, con el Sl Ninguna
fin que los usuarios y beneficiarios  pertenecientes: a las Unidades




GS-2026-098821-DECAL

Pégina 10.de 15 ELABORACION EJECUCION Y LIQUIDACION DE

Cédigo: 2BS-FR-0019 _ CONTRATOS

Fecha: 12-03-2021 INFORME DE SUPERVISION DE CONTRATOS u

Versién: 5 ORDENES DE COMPRA

“

F

POLICIA NACIONAL

Prestadoras de Salud de la Regxonal de Aseguramxento en Salud N°3
puedan realizar dicho proceso. Para lo anterior, el supervisor del contrato
suministrara toda la informacion a la Empresa Social de Estado.

De acuerdo a |6 anterior, el oferente solo atendera dichos servicios
ambulatorios mediante autorizacion del médulo SISAP WEB generada
por el nodo de referencia y contrarreferencia de la Umdad Prestadora de
Salud.

EL OFERENTE se compromete a informar al supervisor del contrato,
cuando el estado de ejecucion del contrato se encuentre con un
cincuenta por ciento 50% y setenta por ciento 70%. De igual manera
debera informar por escrito cuando el contrato se haya ejecutado en un
ciento por ciento 100%, de inmediato el contratista no debe seguir
prestando el servicio programado, pues la Regional de Aseguramiento en
Salud N°3 no reconocerd ningin servicio prestado, exceptuando 'la
urgencia vital. Igualmente, informar MENSUALMENTE al Supervisor del
contrato, el estado de ejecucién del contrato y el saldo a favor de Policia
Nacional.

Sl

Ninguna

Designar un coordinador- médico quien cumplird las funciones de
interlocutor entre: el contratista y los médicos.de la Regional de
Aseguramiento en Salud No. 3, para resolver las inquietudes médicas
que se presenten. Diligenciar la siguiente informacion:

o Nombres y apellidos: LINA MARGARINA OQUENDO GOMEZ
|-a Cargo: COORDINARA MEDICA

[ Numero telefonico: 3128048478

0 Correo electrénico: urgencnasmarmato@gmall com

Sl

< Ninguna

El CONTRATISTA designara un funcionario, para que en coordinacion
con el Supervisor del Contrato vigile el normal funcionamiento de.la
ejecucion del contrato y solucione los inconvenientes que se presenten,
para lo cual diligenciaran la siguiente informacién: - -

O Nombres y apellidos: CARLOS MARIO CARDONA MONTOYA

O Cargo: COORDINADOR DE FACTURACION

m} Nimero telefénico: 3135660431

O Correo electrénico: facturamonmarmato@qmall com

=

Ninguna

Cuando el usuario requiera por su patologia,  la: atencion en una
Institucién de mayor complejidad y dicha patologia‘ esté cubierta por- el
Plan de Servicios de Sanidad Militar y Policial, e’ CONTRATISTA debera

informar por escrito a la jefatura de la Unidad Prestadora de Salud, para _'
lo cual el profesional diligenciard el formato de referencia y contra

referencia adoptado por el prestador, diligenciado en forma completa con

el fin de emitir la autorizacién y realizacién de la respectiva referencia por

| parte de la IPS, en concordancia con la UNlDAD PRESTADORA DE
SALUD.

Sl

_Ninguna

Abstenerse de emitir formulas o solicitudes de servnmos que sean
improcedentes segln |a ética profesional y sin diligenciar la historia

clinica, que sera el soporte de estas solicitudes.

Sl

Ninguna

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 el ingreso- de' los cddigos CUPS - Sanidad Policia (acuerdo

Si

&

Ninguna

002/2001) en. cumplimiento_de los principios de . interoperabilidad y
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estandarizacion de datos utilizando para tal efecto: * -

El CONTRATISTA debera disponer de un sistema de informacion
histérica que registre de forma_ individual las actividades desarrolladas,
utilizando la Codificacion establecida en el Manual Tarifario pactado y
con las especificaciones - técnicas necesarias para la recoleccion Sl Ninguna
completa de los datos réqueridos en los Registro,Individual de Prestacion -
de servicios de Salud (RIPS), los cuales se deben anexar en medio
magnético.

EI CONTRATISTA dara respuesta oportuna a las glosas realizadas por el

Auditor de Cuentas de la Unidad Prestadora de Salud correspondiente. SI Ninguna
Cualquier cambio en las condiciones técnicas ‘que surjan durante la

ejecucién ‘del contrato, deberd hacerse por, mutuo acuerdo, previa Si Ninguna
solicitud escrita plenamente justificada por cualqutera de las partes.

El CONTRATISTA sélo formulara medicamentos ambulatorios para los -

usuarios al Subsistema de [a Policia  Nacional con base en las
especificaciones técnicas comprendidas en el Manual Unico de
Medicamentos para las Fuerzas Militares y Policia Nacional.

Nota: Si dentro del proceso de atencién el médico de la IPS contratada, Sl Ninguna
observa que el servicio se encuentra fuera del Plan de Beneficios de la
Policia Nacional, en la misma consulta se realizara el diligenciamiento del
formato CTC, el cual se debe radicar en las ventanillas de las Unidades
Prestadoras de Salud.

Aceptar y facilitar las visitas del Auditor médico de la Regional de
Aseguramiento en Salud N°3 y/o Unidad Prestadora de Salud, en lo
referente a: Revisién de historias clinicas, requerimientos de habilitacién,
seguimiento a quejas y reclamos de nuestros usuarios; verificacion de la Sl Ninguna
existencia de procesos que garanticen la calidad del servicio prestado a
nuestros usuarios, asi como gestionar las sollc:ltudes realizadas por el
mismo.

El contratista se compromete a enviar los indicadores de calidad
establecidos en la Resolucién 1552 de 2013 “Por medio de la cual se
reglamentan parcialmente los articulos 123 y 124 del Decreto — Ley 019 )
de 2012 se dictan otras disposiciones” y Resolucién 256 de 2016 “Por la Si Ninguna
cual se dictan disposiciones en relacién.con el Sistema de informacion ? .
para la Calidad y se establecen los indicadores para el monitoreo de la :

calidad en salud”

| EL CONTRATISTA debe garantlzar lo ofertado en la propuesta

presentada, durante la ejecucion del contrato. Sl ; Ninguna

Debe realizar los tramites para la legalizacién del contrato dentro de los

tres (03) dias-habiles siguientes contados a partir de la firma del Contrato Sl Ninguna

Cumplir con las obligaciones de pagar mensugdimente los aportes ‘de
afiliacion y cotizacion a los sistemas de salud, riesgos profesionales,
pensiones y aportes a las Cajas de Compensacién 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 SI ' Ninguna
2002, Ley 828 de julio 10 de 2003 y de la Ley 100 de 1993; para tal fin '
debera allegar con la correspondiente factura certificacién donde conste
dicho cumplimiento firmada por el Representante Legal'y revisor fiscal si
conforme a las normas pertinentes estuviera obligado a tenerlo.

La Institucién Prestadora de servicios de salud debe disponer del talento S|

. . g ) Ninguna
humano necesario y competente para la prestacién de los servicios de
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|'salud ofertados, uy el personal asistencial que presta directamente los
servicios ,de 'salud a los usuarios, debera cumpllr con los requisitos
exigidos por el Estado para ejercer la profesién u oficio, igualmente
cumplir con lo establecido por el Ministerio de Saiud y Proteccién Social,
y estar inscrito en el Registro Unico Nacional de Talento Humano en
salud (RETHUS).

El oferente debe ajustarse segtn lo contemplado por el Ministerio de
Salud 'y .de Proteccién 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. Dando aplicacién a lo establecido en la Resolucién 3100 de
2019 del Ministerio de Salud y. de la Proteccién Sacial “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 se-adopta el Manual de Inscripcién de Prestadores y Habilitacién
de Servicios de Salud’, , los cuales deben estar inscritos y habilitados al
momento de presentar la propuesta y mantener dicha habilitacion vigente
durante la ejecucién del contrato que se llegase a celebrar. Igualmente,

comprometidos al estricto cumplimiento de las guias y protocolos

de_manejo otorgados por el ministerio de proteccién social y el
instituto_nacional de salud, actualizando sus _versiones de forma
permanente a las patologias de interés en salud publica incluyendo:
dengue- malaria- leptospira-diabetes-hipertension-mujeres v
gestantes y COVID 19. )

Anexar en medio magnético, en archivo Excel la relacion de los servicios
habilitados y contratados utilizando los cddigos tnicos de procedimientos S Ninguna
en-salud (CUPS), con la tarifa pactada SOAT y su respectlvo valor segtin = g
tarifa y/o descuento.

Para los medicamentos ambulatorios ordenados por la E S.E contratada,
deben ser entregados y su margen de intermediacion maxima es de doce
por ciento (12%),

Sl Ninguna

Co. - S| Ninguna
Nota: si esta regla no es aceptada por la E.S.E, deberé presentar escrito i
en su propuesta la causa de mayor intermediacidn .y “los-factores
normativos que le motivan el incremento de la intermediacion.
Las tarifas para el servicio de traslado asistencial terrestre del municipio _
'| de’ Marulanda se facturaran de conformidad con lo establecido en la. S| 'Ningu na
Resolucion . 0083 del 05 de febrero de 2016 (APLICA SOLO PARA EL
GRUPO 1) '

2.1 NOVEDADES, SITUACIONES ANORMALES O DE RELEVANCIA

Ninguna

3 AVANCE DE LA EJECUCION DEL CONTRATO U ORDEN DE COMPRA:
Ala fecha de corte del presente informe de supervisién han‘transcurrido 358 dias calendario desde que
inici6 ‘el plazo de ejecucion del contrato, restando_80 dias calendano para que finalice el plazo de

EJGCUCIOH

4 TRAMITES Y \/ERIFICACION DE PAGOS:
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El pago por la prestac ion de los servicios objeto del contrato se efectuara en pagos parciales en moneda
legal colombiana dentro de los sesenta (60) dias calendario siguientes a la radicacién de la respectiva
factura en la ventanilla de Central de Cuentas de la Unidad, junto con los documentos requeridos para el

pago, de acuerdo al d

Los pagos previstos
vencimiento del paga
escrito con no menos
de la Firma Contratist

Documentos Requerid

a). Factura de venta
los soportes de los

TECNICO No. 5 de la
demas normas que la

erecho a turno y la programacién del plan anual de caja (PAC).

se acreditaran a la cuenta ‘que el CONTRATISTA designe con anterioridad al
, con sujecién a lo previsto en las disposiciones cambiarias, por.medio de aviso
de treinta (30) dias de anticipacion, acompafiado de certificacion bancaria a nombre
5. Todos los pagos efec}ua;dgs tendran los descuentos de ley.

os Para el Pago:

riginal o documento equivalénte que cumpla con los requerimie'htos de ley, junto.con
servicios de salud prestados de conformidad. con lo establecido en el ANEXO

modifiquen o sustituyan.

b). Certificacion donde conste que el contratista se-encuentra al dia en el pago de aportes parafiscales
relativos al Sistema |de Seguridad Social Integral, asi como los propios del Sena, ICBF y Cajas de

Compensacion Famil
acuerdo a la normativ

ar, cuando corresponda, expedido por el representante legal y/o revisor fiscal de
dad vigente. )

Resolucién 3047 de 2008 expedida por el Ministerio de Salud y, Proteccion Social; y.

¢). Relacién de Pacientes atendidos en EXCEL de acuerdo al formato establecido por la Direccién de
Sanidad, el cual sera |Pllegado via correo elecirénico, una vez suscrito el contrato.

d). La factura comercial y/o documento equivalente debera publicarse en la plataforma transaccional del
Sistema Electrénico p'ara la Contratacién Publica (SECOP lI).

e). Pantallazo donde |se evidencia el cargue de los Registros Individuales de Prestacion de Servicios de
Salud (RIPS) en el medulo de radicacion cuentas médicas de la Direccién de Sanidad.

f). Recibido a satisfacgion expedido por el supervisor del contrato.

PROCEDIMIENTO ~ TECNICO-ADMINSTRATIVO PARA LA EMISION DEL RAS (RECIBO A
SATISFACCION): Una vez radicada la factura_por parte del adjudicatario contratista y realizada la
auditoria  de cuentas| por parte ‘del médico auditor, el supervisor del contrato, previa revision de. los
documentos y soportles, expediran el recibo a satisfaccion técnico-econémico y posteriormente tramitaran
la cuenta junto con los soportes a la central de clientas para continuar con el tramite de pago respectivo.
LAS FACTURAS QlilE CORRESPONDEN A SERVICIOS MEDICOS POR CONTRATO DEBEN SER
ENTREGADAS EN MEDIO FISICO LOS PRIMEROS CINCO (5) DIAS HABILES DE CADA MES.
AUDITORIA DE CUENTAS: . ‘

El meédico auditor enirara a verificar el 100% del contenido de las facturas radicadas en el mes con sus
respectivos soportes,] siempre y cuando se cumplan los tiempos de radicacién, siguiendo los lineamientos
contemplados en el I;Decreto 4747 de 2007 expedido por el Ministerio de Salud, “Por medio del cual se
regulan-algunos aspclactos de las relaciones entre los prestadores de servicios de salud y las entidades
responsables del pago de los servicios de salud de la poblacion a su cargo, y se dictan ‘ofras
disposiciones”, o la jorma que la adicione, modifique o sustituya, la-Resolucion 3047 de 2008 expedida
por el Ministerio de| Salud “Por medio de la cual se definen los formatos, mecanismos de envio,
procedimientos y términos a ser implementados en las relaciones entre prestadores de servicios de salud
y-entidades responsables del pago de servicios de salud, definidos en el Decreto 4747 de 2007”, o la
norma que la adicione, modifique o sustituya y el instructivo 013 de 2013 DISAN-AGESA “Madificacion al
modelo de regulaciép para’la prestacion de servicios de salud en el Subsistema de salud de la Policia
Nacional’, o'la normg que la adicione, modifique o sustituya, realizando el cierre del ciclo de la auditoria de
cuentas en los tiempos establecidos en la Ley 1438 de 2011, vigente, asi:

“Articulo 57. TRAMITE DE GLOSAS. Las entidades responsables del pago de servicios de salud dentro de

los veinte (20) dias h
comunicaran a los pr

y alcance definidos en la normatividad vigente. Una vez formuladas las glosas a una factura no se podréh~

abiles siguientes a la presentacion de la factura con todos sus soportes, formularan y
estadores de servicios de salud las glosas a cada factura, con base. en la codificacion
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formular nuevas glosas a la misma factura, salvo las que surjan de hechos nuevos detectados en la
respuesta dada a la glosa inicial. s

El prestador de servicios de’ salud debera dar respuesta a las"glosas presentadas por las entidades
responsables del pago de servicios de salud,.dentro de los quince (15) dias hébiles siguientes a su
recepcion, indicando su ‘aceptacion o justificando la no aceptacion. La entidad responsable 'del pago,
dentro de los diez (10) dias habiles siguientes a la recepcién de la respuesta, decidira si levanta total o
parcialmente las glosas o las deja como definitivas.

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

Los valores por las glosas levantadas total o parcialmente deberan ser cancelados dentro del mismo plazo
de los cinco (5) dias habiles siguientes, a su levantamiento, informando al prestador la justificacion de las
glosas o su proporcién, que no fueron levantadas”. (En este Ultimo evento se procedera a citar al prestador
a una conciliacion directa en las dependencias de sanidad policial, que no debe superar los sesenta (60)
habiles posteriores a la radicacién). h )

“Una vez vencidos los términos, y-en el caso de que persista el desacuerdo se acudird a la
Superintendencia Nacional de Salud, bien sea en uso de la facultad de conciliacién o jurisdiccional ' a
eleccion del prestador, en los términos establecidos por la Ley.

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

NOTA:, De conformidad con lo establecido en la Directiva Presidencial 09 de septiembre del 2020, La
factura electrénica debe ser emitida con las indicaciones dadas por la circular externa 016 del SISTEMA
INTEGRADO DE INFORMACION FINANCIERA SIIF NACION — MINHACIENDA. La cual indica:

1. Registrar en'la seccién de la factura Datos del Adqtiiriente en el campo “Correo”, el buzén electrénico
siifnacion.facturaelectronica@minhacienda.gov.co dispuesto por el Ministerio de Continuacién Circular
Externa 016, con el fin que, una vez generada la factura electrénica a través del medio seleccionado, éste |
la envie automaticamente: ; .

2. Diligenciar en el asunto o en la seccién de la factura Notas, lo siguiente: #$ luego el codigo de
identificacion de la entidad a la cual le'va'a enviar la factura, datos del contrato, y correo del supervisor o
cuentadante de caja menor, finalizando con #$, debidamente separados por punto y coma, segln ej.
adjunto. z 7
#316-01-02-027;Contrato;supervisor@corrreo.policia.gov.co#$

™

Para la estructura del presente texto, el contratista debera comunicarse con el supervisor designado.
1 & .

NOMBRE BENEFICIARIO: E.SES HOSPITAL DEPARTAMENTAL SAN ANTONIO DE MARMATO
BANCO: DAVIVIENDA N

TIPO DE CUENTA: CORRIENTE

NUMERO DE CUENTA: 321022584

. 4.1. Ejecuci6n Financiera y Pagos:

1 . -

°,_a.[ Balance gerieral de pagos'y entregas %, /.- RN

RSP ch B oo el LT

% del valor del contrato u

g

’ Valor en pesos orden de compra
Valor total del contrato u orden de compra ~ S+ 2.900.000 100%.
Valor total de las entregas v $.2.813.489 97%
‘ Valor-total facturado S 2.813.489 97%
Valor facturado pendiente de pago S. 379.083 - 00%
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Pagina 15 de 15 ' ELABORACION, EJECUCION Y LIQUIDACION DE
Cédigo: 2BS-FR-0019 CONTRATOS
Fecha: 12-03-2021 INFORME DE SUPERVISION DE CONTRATOS U
Version: 5 ORDENES DE COMPRA POLICIA NACIONAL
Valor pagado $  2.813.489 84%
Valor pendiente de entrega S 86.508 3%
T b. Detalle de las éntregas, valores facturados y pagos efectuados en-él periodo informado’:
- No. de‘acta. | , . Valor [ < R ) ‘ o o WD
o recibido Fecha de Valor " Valor » No. orden de
' constancia ~ recibido facturado- No. factura. | Valor pagado. deducciones pago
“de recibido * > . P N
RAD 2103 16/05/2026 HSM230543
DEL $379.083 05/06/2026 $379.083 HSM231521 $379.083 $0 Pefésifgr‘i’apm
29/07/2026 HSM231522

4.2 Entrada de Bienes: No aplica para este contrato

5. RECOMENDACIONES

1
<

El contrato se ha desarrolladc de acuerdo a lo pactado, no hay recomendaciones adicionales hasta el
momento.

6. CONCLUSIONES

Certifico con la firma del presente informe, que el contratista cumplié con las
clausulas y especificaciones técnicas del contrato, en la fecha o. fechas

El. " contratista S| establecidas, para lo cual relaciono y anexo los documentos soportes

cumplié con lo X (técnicos obligatorios  establecidos en las  especificaciones técnicas,
establecido en incluyendo las ambientales, de seguridad y salud en el trabajo y otros).

las clausulas En caso de incumplimiento parcial o total del contrato, se informé mediante
contractuales NO_ | comunicacion oficial No. del , dirigida al

ordenador del gasto, las obligaciones incumplidas.

Atentamente,

Firma
Subintendente J UK;
Integrante unidad pre q de salud caldas

Supervisor Contrato No 86-5-20208-25

Correo electronico: Carlos.tabares7544@correo.policia.gov.co
No. Celular: 3173165250

3Y0S TABARES QUICENO
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ANTECEDENTES JUDICIALES

Constlta en fea de Antacedentes Penales y Requerimientos Judiciales

La Policia Nacional de Colombia inform:
Que siendo as 06:43:49 AM horas cel 0310812026, el cudadano identifcado con;
- Cédula de Cludadania N 4057304522 ;
Avelidos y Norbres: MORALES CARMONA MONICA EUGENIA

NO TIENE ASUNTOS PENDIENTES CON'LAS AUTORIDADES JUDICIALES
(e conformicacl con o establecido en el articulo 248 de a Constiucion Polfca d Colombia,

!
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" CONTRALORIA

CONTRALORIA

GENERAL DE LA REPUBLICA

LA CONTRALORIA DELEGADA PARA RESPONSABILIDAD FISCAL,

INTERVENCION JUDICIAL Y COBRO COACTIVO i

CERTIFICA:

Que una vez consuliadln i Sistema de Informacién de! Bqlctin de Responsables Fiscales 'SIBOR', hoy Iunes 03 de
agosto de 2026, a las 08:55:01, ¢l nlmero de identificacién, relacionado a continuacién, NO SE ENCUENTRA
REPORTADO COMOG RESPONSABLE FISCAL,
Tipo Documento Cédula de Ciudadanfa’ b
No. Identificacién 1057304322 M
Céddigo de Verificacion 1057304322260803085501 . ; "Y“‘:";n\

. ;; . % !
Esta Certificacion es vilida en todo ¢l Territorio Nacmnal sxcmpm y cuando el txpo yjnumcro consignados en el

respectivo decumento

de identificacién, coincidan con Ios aqui rchstrados

T

De conformidad con ¢l Decreto 2150 de 1995 y I Resolucxén 220 del 5 de octubre de 2004; la firma mecénica aqui
plasmada tiene plena validez para todos los cfectos Icgalcs o ¢ 3 ¥ o

S e 17, \
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PROCURADURIA

i Datos del ciudadano
Sefor(a) MONICA EUGENIA MORALES CARMONA identificado(2) con Cédula de ciudadania Nimero 1057304322,

Ef ciudadano no presenta antecedentes

Serior(a) cludadanofa): la expedicion del certificado de antecedentes disciplinarios de la Procuradurfa General de fa Nacidn es gratuita en todo el pas.
Fecha de consulta: lunes, agosto 03, 2026 - Hora de consulta: 08:57:01
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DELITOS SEXUALES {

La Polca Nacional de tolombia informet

QueSendo s 09:00:48 horas del 310812026, & iudadano dentificado coﬁ (ol de iudadznia Noi1057i304322,
Anelidosy Nomres MORALES CARMONA MONICA EUGENIA

NOREGISTRAINHABILIAD
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