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No. 11 REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD No 1
GS - 2026-
Bogota D, C 12 de agosto del 2026

Sefora Teniente coronel IVONNE JOHANNA HERNANDEZ RODRIGUEZ
Jefe Regional de Aseguramiento en Salud No 1

Beogota

ASUNTO: infarme de supervision del contraio No. No.81-7-20236-25
TIPO DE INFORME

PERIODICO. X O FINAL

Periodo del informe de supervision

30/07/2026 |

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 prevencion, investigacion y sancién de actos de corrupcion y la efectividad del
control de la gestion pablica”, asi como de la Resolucidn No.03049 del 30 de julic det 2014 “Por la cual se
adopta el Manual de Coniratacién de la Policia Nacional, Resolucién No. 00090 det 15/01/2018, “Por fa cual
se actualiza, modifica y complementa el Manual de Contratacion de la Policia Nacional adoptado mediante
Resolucién No. 03048 de 2014”, y la “Guia para el ejercicio de las fungiones de Supervision e Interventoria de
los contratos del Estado” expedida por Colombia Compra Eficiente, o las normas gue las medifiquen, adicionen
o sustituyan, sin perjuicio de las funciones establecidas confractualmente y aquellas inherentes a Iz naturaleza
del ejercicic de la supervision, me permito presentar el correspondiente informe del contrato det asunto a traves
det cual se detalia, el seguimiento y el grado de cumplimiento de las obligaciones establecidas en ¢l respectivo
contrato u orden, asi:

INFORMACION GENERAL:
Mediante comunicacion No. GS-2025-023345-REGH del 01-10-2025 el Sefior Capitén ISAAC AMADO
CODINA GIRALDO GALLARDO Jefe de Grupo Contratos (RASES) NO.1., obrando en calidad de Jefe Grupo

de Contratos RASES No1, nombré como supervisor del contrato del asunto a la Responsable Salud Mental:
Unidad Prestadora de Salud Bogota, al sefior Subintendente FREDDY ARLEY OCHOA MUNEVAR

» Periodicidad establecida para la entrega del informe de supervision: MENSUAL
= No. de informes de supervision presentados y publicados en SECOP II. &

1. Informe de supervision del mes de octubre 2025 periodo entre el 01/10/2025 al 30/10/2025 publicado
mediante comunicado oficial NO. GS-2025-702804-MEBOG
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2. Informe de supervision del mes de noviembre 2025 periodo entre el 01/11/2025 al 10/12/2025 publicado
mediante comunicado oficial NO. G5-2025-756931-MEBOG :
3. Informe de supervision del mes de diciembre 2025 periodo entre ef 01/12/2025 al 30/12/2025 publicado
mediante comunicado oficial NO. G8-2026-002033-MEBOG
4. Informe de supervision del mes de enero 2026 periodo entre el 01/01/2026 al 30/01/2026 publicado
mediante comunicado oficial NO. G5-2026-114488-MEBOG
5. Informe de supervisidén del mes de febrero 2026 periodo entre el 01/02/2026 al 28/02/2026 publicado
mediante comunicado oficial. NO. G5-2028-148940-MEBOG
6. Informe de supervisién del mes de marzo 20286 periodo entre sl 01/03/2026 al 30/03/2026 publicado
mediante comunicado oficial NO. G8-2026-256023-MEBQOG
7. Informe de supervision del mes de abril | 2026 periodo entre el 01/04/2026 al 30/04/2026 publicado
mediante comunicado oficial NO. GS-2026-330884-MEBGG
8. Informe de supervision del mes de mayo 2026 periodo entre el 01/05/2026 al 30/05/2026 publicado
mediante comunicado oficial NO. G8-2026-414621-MEBCG
9. Informe de supervision del mes de JULIOW 2026 periodo entre el 01/06/2026 al 30/06/2026 publicado
mediante comunicado oficial NO, G8-2026-479903-MEBOG

informacion del contrato

Contrato'No.

81-7-20236-25

Objeto del

Contrato

LA PRESTACION DE SERVICIO DE SALUD PARA TRATAMIENTO INTEGRAL DE
DESHABITUACION Y REHAB!LJTAC!ON EN FARMACODEPENDENCIA, INCLUIDO
ALCOHOLISMO Y LUDOPATIA PARA LOS USUARIOS DEL SUBSISTEMA DE SALUD.

DE LA POLICIA NACIONAL DE LA REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD

NUMERO 1

Contratista

NOMBRE: FUNDACION APRENDER A VIVIR

NIT: 830507712-4

REPRESENTANTE LEGAL: JOHN ALEXANDER PAEZ VALENCIA

DOC. IDENTIDAD: C.C. 79.130.214 de Fontibén

CIUDAD DE NOTIFICACION: Bogota D.C

DIRECCION: Cra 71 No. 53-52 Barrio Normandia

Teléfono: 7453280 - 3108561210 —~ 3188881314

Email: direccionelaritza@fundacionaprenderavivir.com - johnpava 27 @hotmail.com

Representant | JOHN ALEXANDER PAEZ VALENCIA
e legal DOC. IDENTIDAD: C.C 79.130.214 de Fontibén

Para efectos legales -y presupuestales, el valor total del contrato CIENTO VEINTE
Valor . inicial MILLONES DE PESOS {$120.000.000) MONEDA LEGAL COLOMBIANA. distribuidos asi:

del contrato

para la vigencia 2025 la suma de CUARENTA MILLONES DE PESOS ($40.000.000,00)
MONEDA LEGAL COLOMBIANA, para la vigencia 2025 Ja suma de OCHENTA
MiL.LONES DE PESOS ($80.000.000) MONEDA LEGAL COLOMBIANA

Valor
adiciones  del
contrato

n/a

Valor total del
contrato

Para efectos legales y presupuestales, el valor total del contrato CIENTO VEINTE
MILLONES DE PESOS ($120.000.000) MONEDA LEGAL COLOMBIANA, distribuidos asi:
para la vigencia 2025 la suma de CUARENTA MILLONES DE PESOS ($40.000.000,00)
MONEDA LEGAL COLOMBIANA, para la vigencia 2025 ja suma de OCHENTA

MILLONES DE PESOS ($80.000.000) MONEDA LEGAL COLOMBIANA

MODIFICACION NQ,1 FECHA 09-12-2025
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CLAUSULA PRIMERA: Modificar el acapite valor de [a carta de aceptacion de la oferta
No. 81-7-20236-25, en el sentido de adicionar 1a suma de QUINCE MILLONES DE
PESOS ($15.000.000) MONEDA LEGAL COLOMBIANA para la vigencia 2025,
gquedando de la siguiente manera:

VALORE! valor del contrato es de CIENTO TREINTA Y CINCO MILLONES DE PESOS
{$135.000.000) MONEDA LEGAL COLOMBIANA distribuidos asi:

Para la vigencia 2025 la suma de CINCUENTA Y CINCO MILLONES DE PESOS
($55.000.000,00), MONEDA LEGAL COLOBIANA.

Para la vigencia 2026 la suma de OCHENTA MILLONES DE PESOS {$50.000.000,00)
MONEDA LEGAL COLOMBIANA

Plazo de
gjecucion
inicial

El Plazo de Ejecucion del contrato, serd hasta el 31 de mayo de 2026, ¢ hasta agotar
presupuesto

- Fecha de
inicio del plazo
de ejecucion
del contrato

01/10/2025

Fecha de
terminacion

del plazo de
gjecucion del

conirato

31-08-2026

Fecha de
inicio del plazo
de ejecucién
de lafs)
adicion{es)

09-12-2025

Fecha de
terminacion
del plazo de
gjecucion  de
la(s)
adicidon{es)

31-08-2026

Adiciones

Para efectos legales y presupuestales, et valor total del coniratc CIENTO VEINTE
MILLONES DE PESOS ($120.000.000) MONEDA LEGAL COLOMBIANA. distribuidos asi:
para la vigencia 2025 la suma de CUARENTA MILLONES DE PESCS ($40.000.000,00)
MONEDA  |LEGAL COLOMBIANA, para la vigencia 2025 la suma de OCHENTA
MILLONES DE PESOS ($80.000.000) MONEDA LEGAL COLOMBIANA

MODIFICACION NO.1 FECHA 09-12-2025

CLAUSULA PRIMERA: Modificar el acapite valor de la carta de aceptacion de la oferta
No. 81-7-20236-25, en el sentido de adicionar la suma de QUINCE MILLONES DE
PESOS ($15.000.000) MONEDA LEGAL COLOMBIANA para [a vigencia 2025,
quedando de la siguiente manera:

VALOREI valor del contrato es de CIENTO TREINTA Y CINCO MILLONES DE PESOS
{$135.000.000) MONEDA LEGAL COLOMBIANA distribuidos asi:
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Para la vigencia 2025 la suma de CINCUENTA Y CINCO MILLONES DE PESO
{$55.000.000,00), MONEDA LEGAL COLOBIANA. ‘

Para la vigencia 2026 la suma de OCHENTA MILLONES DE PESOS ($80.000.000,00)
MONEDA LEGAL COLOMBIANA
MODIFICACION NO.1 FECHA 09-12-2025

CLAUSULA PRIMERA: Modificar el acapite valor de la carta de aceptacion de ia oferta
No. 81-7-20238-25, en ¢l sentido de adicionar la suma de QUINCE MILLONES DE.

PESOS ($15.000.000) MONEDA LEGAL COLOMBIANA para la vigencia 2025,

quedandc de la siguiente manera:

VALOREI valor del contrato es de CIENTO TREINTA Y CINCO MILLONES DE PESOS
($135.000.000) MONEDA LEGAL COLOMBIANA distribuidos asi:

Para la vigencia 2025 la suma de CINCUENTA Y CINCO MILLONES DE PESOS
($55.000.000,00), MONEDA LEGAIL COLOBIANA.

Para la vigencia 2026 la suma de OCHENTA MILLONES DE PESOS ($80.000.000,00)
MONEDA LEGAL COLOMBIANA

MODIFICACION NO.2 FECHA 25-05-2026

p
CLAUSULA PRIMERA: Modificar &t acapite valor de 1a carta de aceptacion ds la oferta No, 84-7,20238-25, en el
sentido de a&jcianar la suma de CUA&ENTA ¥ CINCO MILLONES DE BESOS ($45.000.000) MONEDA LEGAL
COLOMBIANA para la vigencia 2028, fuedande de fa sigulente manerad

y yd
El wvalor del conirato es dé CIENTO OCHENTA MILLONES DE PESOS
16180.000.000) MONEDA LEGAL COLOMBIANA distribuidas agi; #

VALOR Para la vigencia 2025 fa suma de CINCUENTA Y CINCO Nﬂ{LON’;ES BE PESOS .
{$55.000.000,00/" MONEDA LEGAL COLOBIANA. | .~

Para la vigencia 2026 la suma de CIENTO VEINTICINCO MILLONES DE PESOS |
{$125.000.000,00) MONEDA LEGAL COLOMBIANA #

Modificatorios

nla

Prorrogas

MODIFICACION NO.2 FECHA 25-05-2026
CEAUSULA TERCERA: Proirogar y en consecuancia modificar el acdpite PLAZO DE EJECUCION do |2 carta da
sceptacidn de la oferta contrato No., 81-7-20236-25¢81 cual quedars de la siguiente manera: .

£l piazo de aleclicidn del contrato, serd HASTA EL 31 DE AGOSTG 20267
O HASTA QUE SE AGOTE EL PRESUPUESTO, LO QUE PRIMERC
CCURRA, o pritness que ocurra, a parlir de la entrega de ia aprobacion
jde I?Slt gar:jxntia}s t‘micaf’ yi catrea! de in;ci]o. pre;tvi? cumplimiento dedios;

= raquisitos legales y administratives del comirelo que corrospondans
PLAZO DE BIEGUCIONT | Tiampo durantg ol cual deberd aar sumplimiento cabal o tas prostacianas
a fue s obﬂgég. Reilterande que diche plaze iniciara a partle de la entrega
del #stado en Excai de jos GUPS contratados con su respective valor an

k3

pesos, aprobacion de la garaniia v entrega de s canta de iniciaclén de
sjecucion dol contrate -

Oftros

NiA
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1. DESARROLLEQ DE LA SUPERVISION-AL CONTRATO = 2
1.1 Acciones Adelantadas:

Ninguna

CUMPLIMIENTO OBLIGACIONES LEGALES DEL CONTRATISTA

2. VERIFICACION DEL CUMPLIMIENTO DE LAS OBLIGACIONES CONTRACTUALES

OBLIGACIONES DEL CONTRATISTA LEGALES CUMPLIGC | OBSERVACIONES

1. EL CONTRATISTA se obligara a cumplir el objeto del contrato de acuerde
ala adjudicacién del proceso de seleccion, prestando el servicio al cumplimiento del
100% de las especificaciones técnicas exigidas en el pliego de candiciones y la oferta
presentada.

Si

NINGUNA

2. Estaran a cargo del CONTRATISTA los costos de fransporte, movilizacion,
seguros, fletes, gue se causen con motive del objeto contractual del presente
contrato. Estos costos se entenderan incorporados al valor total del contrato,
incluyendo ios impuestos.

NINGUNA

3 En el caso en que durante el ttempoe de ejecucion del contrato suria alguna
eventuatidad de fuerza mayor o case fortuito que afecte a cualquiera de ias partes,
el CONTRATISTA deberd informar por escrito a la otra parte que corresponda, con
et fin de definir la solucion de mutuc acuerdo.

St

NINGUNA

4. Et CONTRATISTA se obligs & comunicar por escrifc al contratante,
cualgquier cambio en la informacion suministrada para el desarrolio del ‘presente
contrato; de igual forma, debera informar cualguier cambio en el nimero de cuenta
bancaria, con el fin de realizar los respectivos pagos, aillegando en original la
certificacion bancaria correspondiente.

Si

NINGUNA

5. El CONTRATISTA debera guardar confidenciglidad de tods la informacion que le
sez entregada y que se encuentre bajo su custodia o que per cualquier otra
circunstancia deba

conocer o manipular y responderé civil, penal y disciplinariamente por los petjuicics
de su divulgacion ylo utilizacién indebida que por'si o por un fercero se cause a fa
administracion o & terceros.

S

NINGUNA

8. El CONTRATISTA deberd informar al Supervisor del Contrato, cuando e
estado de ejecucion del contrato se encuentre en un setenta (70%) por ciento, a fin
de evitar la sobre gjecucion dei objeto contractual.

S

NINGUNA

7. EL CONTRATISTA debera colaborar con los entes de controi de |z entidad
del estadeo cuando asi lo requiera.

Si

NINGUNA

8. EL CONTRATISTA deberad realizar Ia entrega del Modele de atencidn
definido porla entidad responsable del pago SSPN, en el instructivo 008 DISAN -
AGESA — 70 del 06 de marze de 2014,

9. El CONTRATISTA debera tener en cuenta gue cualquier fipo de impuesto
que genere la ejecucion del contrato, sera a cargo 'del contratista,

Sl

NINGUNA
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e A

10. EL CONTRATISTA debera aceplar v facilitar Jos requerimientos de la
Auditoria Medica del Area Regicnal de Aseguramiento en Salud Namero 4 Sl MINGUNA

11. EL CONTRATISTA dehera asumir el pago de salarios, prestaciones
sociales e indemnizacicnes de cardcter lsboral del personal destinado para la

ejecucion objete del contrato. sl NINGUNA

12. El CONTRATISTA deberd cumplir can fos amparos requeridos (poliza de
Seguros), garantia de cumplimiento, calidad v ias que fa_Institucion requiera o la

normatividad vigente lo establezca. ¥ NINGUNA

13. EI CONTRATISTA no debera acceder a peticiones o amenazas, de quienes
actuando por fuera de la ley pretendan obligarlo a hacer u omitir algtin acto o hecho,
el CONTRATISTA debera Informar de tal evento al Area Regional de Aseguramiento
en Salud N°1 y a las autoridades competentes para gque se adopte las medidas
necesarias.

sl NINGUNA

14, EI CONTRATISTA debera mantener activa la cusnta corriente o de ahorros

reporiada para los pagos con el fin de evitar traumatismos en ef proceso de ejecucion S| NINGUNA
del contrato

15, El CONTRATISTA deberd obrar con lealtad v buena fe en las distintas
etapas contractuales, evitando dilaciones v trabas. Si NINGUNA

16, El CONTRATISTA deberd cumplir con iz obligacién de pagar los Aportes a
los Sisternas de Seguridad Social en Salud, Pensiones, Riesgos Profesionales; de Si NINGUNA
acuerdo a la normatividad vigente.

17. EL CONTRATISTA se compromete a sostenar los precios ofertados durante
el fiempo de ejecucidn del condrato. Sl NINGUNA

18. El CONTRATISTA debera garantizar que el servicio sera prestado por el
profesional idoneo en cada érea {de acuerda con lo descrito en el ANEXO: OFERTA
Y CONBICIONES TECNICAS MINIMAS EXIGIDAS) y por ningn motive podra ser
asumido por practicantes ¢ terceros.

19. El CONTRATISTA dispondrd de un é4rea fisica con las siguientes
caracteristioas: delimitada, adecuada y exclusiva para la prestacién del servicio que
se pretende ( contratar, protegida, . con  vigilancia permansnte,  controlada,
monitorizada, incluird espacios fisicos comodos, con 4rea para a realizacién de
actividades ludicas, 4rea parala realizacion de actividades deportivas, 4rea para la
realizacion de intervenciones terapéuticas grupales y de familia v consuliorios'y
contara con habitaciones cémodas, en apropiadas condiciones de limpieza y aseo.

Sl NINGUNA

20, El Contratista deberd proveer al usuaric de: Hoteleria, Alimentacion vy
Transporte (El Transporte se requerira cuando el Pacients deba asistir a Consulta
Medica, o deba trasladarse para Salidas Terapéuticas dnicamente cuando sea
necesario y el Tratamiente Integral de Deshabituacion y Rehabilitacion asi o Sl NINGUNA
requiera), sin costo alguno para el Area Regional de Aseguramiento en Salud
Namerc 1,

21. Bl CONTRATISTA debera notificar de forma inmediata y por escrito los
eventos adversos o complicaciones que se-llegasen a presentar durante la prestacion
del servicio (lesién por intento de suicidio, lesién causada por un tercero, intoxicacion
o cualquier otra condicién médica que amerite intervencion inmediata) y que llegasen
a.raquerir ingreso por el servicio de urgencias; con el fin de realizar |a respectiva
autorizacidn del servicio o remision del paciente al Hospital Central de ia Policia
Nacional. De igual manera debs contar con la posibilidad de traslado det paciente en
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ambulancia, trasladc que no tendra costo adicional para e Area Regional de
Aseguramiento en Salud MNdmero 1

22. El CONTRATISTA debera entregar al supervisor del contrato e horario de
atencién y de actividades realizadas en lo pertinente a la programacion vy atencién s NINGUNA
del usuario y/o beneficiarios,

23, El CONTRATISTA deberg informar por escrito las no asistencias de ios
familiares para el procedimiento, (tratamients} asi como la falta de colaboracion de
los mismos a pesar de las instrugciones, impartidas y las causas de cancelacion de St NINGUNA
procedimientos con su respectiva jusiificacion. Si esta llegara a suceder

24, El CONTRATISTA debera cumplir con las exigencias legaies y éticas para
el adecuado manejo de ta Historia Clinica de los pacientes Sl MNINGUNA

25, Ei CONTRATISTA debera tratar con respeto, imparcialidad y rectitud a los
funcignarios de la Policia Nacional, pacientes y demas personas con ias que tenga

relacién con ccasién de la prestacidon del servicio, ohservando la maral y las buenas Sl NINGUNA
costumbres
26. El CONTRATISTA facturard cada tratamiento de acuerdo a ia atencién

prestada, de tal manera que si el tratamiente es interrumpido por cualquier razon se

facturard proporcionaimente. o NINGUNA
27. Las demas obligaciones del CONTRATISTA contenidas en el articulo 5° de
' la Ley 80 de 1993, asi mismo, sera civil y penalmente responsable por sus acciones s NINGUNA

u cmisiones en la actuacién contractual.

28. Ei CONTRATISTA se compremete a mantener confidengialidad e integridad
de Ja informacién institucional; Dada la naturaleza de ias actividades a realizar en
desarrofio det objeto contractual, el contratista debe garantizar la praservacién de la
integridad y confidencialidad de la informacion institucional a la cual llegare a tener
acceso directamente ¢ por intermedio de terceros; en tal virtud, adoptara todas las
medidas que sean necesarias para impedir su duplicacion, sustraccién, divulgacion,
alteracion, ocultamiento o utilizacién indebida y suscribira con la entidad los formatos
de confidencialidad o reserva a que haya fugar. En virtud del presenie contrato, el St NINGUNA
contratista se obliga a no suministrar informacién que obtenga o conozca con ocasién
de la ejecucién del contrato: tales como: informacion locativa o de arquitectura fisica,
iugares alos cuales tenga acceso con ocasidn de 1a fabor, informacidn contenida en
los sistemas de informacion, documentacion fisica, archives digitales, informacion da
los funcionarios y contratistas e informacion de los usuarios del Subsistema de Salud
los cuales scn de caracter reservado y confidencial.

28. Las partes acuerdan que cualquier informacion intercambiada, facilitada o
creada entre ellas para el cumplimiento del objeto contractual, serd mantenida en
estricta confidencialidad, Lz parte receptora correspendienie sdie podra revelar
informacion confidenciat a quienes ia necesiten y estén autorizados previaments por
la parte de cuya informacién confidencial se trata, se considera también informacion
confidencial’ a) aquelia qua como cenjunte o por la configuracién o estructuracion Si NINGUNA
exacta de sus componentes, no sea generalmente conocida entre los experios en
los campos correspondientes. b) la que no sea de facil accese, y ¢} aguella

informacién que no esté sujeta a medidas de proteccion razonables, de acuerdo con
' tas circunstancias del caso, a fin de mantenersu caracter confidencial.

30. El CONTRATISTA acatara los lineamientos del Régimen de proteccion de
datos y demés aspectos refacionados con el tratamiento de 1a informacion que les
sea aplicable, en el marco de 1a ley estatutaria 1581 de 2012 y de la ley 1712 de
2014, del capitulo 25 titulo 2 del libro 2 de la parte 2 dei decreto 1074 del 2015 y las

St NINGUNA
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normas que la modifiquen, reglamenten o sustituyan en virtud de lo cual se hacen
responsables de 1a privacidad, seguridad v confidencialidad vy la Resolucion No.
08310 de 2016 porla cual se expide el Manual de Seguridad de la Informacion para
la Policia Nacional.

3t El Contratista dehera dar cumplimiento a la Directiva Presidencial 09 del
17/109/2020 "Lineamjentos para el pago a'los proveadores del estado™: obligacion de
facturar electronicamente para pago de bienes y servicios Contratados de! mismo
modo deberz dar aplicabilidad a la Resolucion Numero 000042 det 05/05/2020 “por
la cual se desarrollan los sisiemas de facturacion, los proveedores tecnologicos, el
registro de la factura electrénica de venta como titulo walar, se expide e anexo
técnico de factura electronica de venta v se dictan otras disposicionss en materia de
sistema de facturacién”, dicha facturacion o representacién grafica de la factura serd
recepcionada en el correo electrénico disan.upb-ceips@policia.gov.co.

S| NINGUNA

32. Ei contratista se compromete a dar cumplimiento a lo establecido en &
Decreto 441 de 2022 del Ministerio de Salud y de ia Proteccitn Social por medio del
cual se sustituye el capitulo 4 del titulo 3 de la parte 5 del libro 2 del decreto 780 de
20186 relativo a los acuerdos de voluntades entre las entidades ‘responsables de Sl NINGUNA
pagoe, los prestadores de servicios de salud y los proveedores de tecnologias en
salud.

CUMPLIMIENTO ESPECIFICACIONES TECNICAS

1 REGISTRO ESPECIAL DE PRESTADORES DE SERVICIOS DE SALUD. El coniratista debera
estar inscrito y mantener vigente la inscripcion y habilitacion de los servicios de salud objeto del
presente proceso en el Registro Especial de Prestadores de Servicios de Salud — REPS en la
cludad de Bogot4, en cumplimiento a o dispuesio en el Articulo 2.2.4.2.1.2.21 del Decreto 1082 del
26 de mayo de 2015 y de conformidad con la ley 10 de 1990, el decreto 780 de 2016 y la resoluzion | S| N/A
3100 de 2018, modificada por |la Resolucion 00000544 det 3 de abril de 2023, en el cual deberan
estar habilitados en todos los servicies requeridos para Ja prestacion relacionada con el objeto del
contrato

2 RECURSO HUMANG MiNIMO REQUERIDO Y EXPERIENCIA DEL MISMO El contrafista debera
mantener el Talento Humane requerido para la prestacion del servicio PSICOLOGO (A) con
axperiencia minima de un afio, PSIQUIATRA con experiencia minima de un afio; TRABAJADOR
SOCIAL con experiencia minima de un afio, TERAPEUTA QCUPACIONAL con experiencia minima
de un afie, UN MEDICO GENERAL con experiencia minima de un ano, PROFESIONAL EN
NUTRICION con expertencia minima de un afio ¥ OTROS PROFESIONALES QUE AMERITEN EN
EL PROCESO DE REHABILITACION:

Los mencionados profesionales deberan mantener vigente la inscripcién en el Registro Unico
Nacional del Talento Humano en Salud (RETHUS), de acuerde a lo tipificado en el artictlo 22 de 1a
ley 1164 de 2007. {...) con ef cual se entiehde que dicho persanal se encuentra autorizade para el
ejercicio de una profesion u ocupacion del Area de la salud,
{CAPACIBAD-OPERATIVA

INSTALACIONES: E! contratista deberd mantener un 4rea fisica con las siguientes caracteristicas

» Delimitada, adecuada y exclusiva para la prestacion del servicio que se pretende contratar.

« Protegida, con vigilancia permanenie, controlada, monitorizada.

* Incluira espacios fisicos cémodos, con'érea para la realizacion de actividades lodicas, grea para
la realizacién de actividades deportivas, area para la realizacidn de intervenciones terapéulicas
grupales, y de familia y consufiorios. :

+ Contara con habitaciones comodas, en apropiadas condiciones de limpieza y aseq.

El contratista deberd proveer al usuaric de: Hotelerla, Alimentacion y Transpoite (El Transporte se

requerira cuando el Paciente deba asistir a Consulfa Médica, o deha trasladarse para Salidas

Terapguticas Unicamente cuando sea necesario v el Tratamiento Integral de Deshabituacién y
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Rehabititacion asi lo requiera), sin costo aiguno para el Area Regional de Aseguramiento en Salud
Nimero 1.

4 El contratista debera notificar al correo electronico disan.upb-sm@policia.gov.co de manera format
y oportuna ios eventos adversos o complicaciones que se liegasen a presentar durante la prestacion
del servicio (leston por intento de suicidio, lesidn causada por un tercero, intoxicacion o cualguier § Si NIA
otra condicién médica que amerite intervencidn inmediatal para su andlisis v evaluacion a través
del Grupo de garantia de la calided en salud de iz Regional de Aseguramiento en Salud Nro, 1,

5 &1 contratista deberd enviar a diaric el censo de pacientes a los correos electronicos disan.uph-
smi@policia.gov.ce v disan.upb-re@policia.gov.co de la Regional de Aseguramiente en Salud Nro. | 81 NIA
1.

8 £l contratista debera notificar al correo electrénico disan.upb-sm@policia gov.co de manera formal
y oportuna las no asistencias de los familiares yo usuaric para el procediriento, (tratamiento} asi
como.no adherencia al tratamiento establecido ( falta de colaboracién de los mismos) a pesar de | St NIA
ias orientacion brindada ¥ las causas de cancelacidn de procedimientos con su respectiva
justificacion.

7 Una vez se de egreso al paciente del ambito intramural, se'debera remifir por correo electronico
disan.upb-sm@policia.gov.co, COCRDINACION DE SALUD MENTAL, la epicrisis de Ia atencion
prestada, ademnas se le orientara al usuaric sobre la trascripcion de las ordenes medicas generadas
las cuales se recepcionaran de manera presencial de lunes a viernes de 06:30 horas a 16:00 horas
en la oficina de Referencia, Contrarreferencia y Autorizaciones de la Regional de Aseguramiento en || 8i N/A
Salud Nro. 1 ubicada en la Cra. 68b Bis #26-58 edificio Duarte Valerc torre 1 piso o de manera
virtual a través del link

hitps:/fsgs. policia gov.co:R080/PSS/Cuental/l ogin?RetumiUn=%2F PS§S%2F Certificadogs%2F Ceriifi
cadoBeneficiario en horario continue.

a8 El contratista deberd adherirse a los siguientes lineamientos intemnos de 12 Policia Nacional-
Direccion de Sanidad, asi:

=«  ElSubsistema de salud de |as Fuerzas Militares y Policia Nacional cuenta con un manuat
Unico de medicamentos y terapéutica del SSPM establecido en €l acuerda No 080 de
2022 el cual debe ser de conccimiento dEl contratista y del personal de profesionales
para que la prescripcion de medicamentos se realice conforme a lo establecido en el
mencionado acuerdo. Cuando se haga necesaria la formulacién de medicamentos que
no estén contemplados en el acuerdo No 080 de 2022, se debe cumplir con el siguiente
protocolo:

» la prescripcion del medicamente no inchiide en el Manual de Medicamenios y
Terapéutica del SSMP, sole podra realizarse por un médico u odontdlogo especialista
habilitado segln corresporxda, para la formulacién correspondiente.

= Debe existir un riesgo inminente para la vida y salud del paciente, lo cual debe ser
demosirable y constar en ia historia clinica respectiva.

° l.a prescripcion de estos medicamentes sera consecuencia de haber utilizado y agotado
todas las posibitidades terapéuticas del presente Manual, sin obtener respuesta clinica o
para clinica satisfactoria en el(férmino previste en sus indicaciones, o del observar
reacciones adversas intoleradas por ef paciente, ¢ porque existan contraindicacicnes
expresas sin alfernativa en ef Manual. De lo anterior se deberd dejar constancia enla | gl NIA
historia clinica del paciente.

» Las solicitudes de este tipo de moléculas a nivel ambulatorio v hospitalario, deben estar
debidamente soportadas y diligenciadas en los formatos respectives. Ambulatorio
{formato emitido por el Establecimiento de Sanidad Policial} e intrahospitalario {formato
emitido por el respectivo prestador),

«  AGUERDO No. 080 del 27 de mayo de 2022 “POR EL CUAL SE DICTAN POLITICAS ¥
LINEAMIENTOS GENERALES PARA LA GESTION FARMACEUTICA 'Y SE
DETERMINA EL MANUAL UNICO DE MEDICAMENTOS Y TERARPEUTICA PARA EL
SISTEMA DE SALUD DE LAS FUERZAS MILITARES Y DE LA POLICIA NACIONAL”.

s - DIRECTIVA ADMINISTRATIVA PERMANENTE NO. 003 del 10 de marzo de 2023"
DIRECTRICES FARA LA EXPEDICION Y RESGISTRC DE EXCUSAS DE SERVIGIO,
INCAPACIDAD MEDICA, LICENCIA POR _MATERNIDAD O ABCORTO, PARA EL
CONTROLY SEGUIMIENTO DEL PERSONAL EXCUSADO DEL SERVICIO O CON
INCAPACIDAD MEDICA™.

« (ACUERDOD 002 dal 27 de abril de 2001 "PLAN DE SERVICIOS BE SANIDAD MILITAR
Y POLICIAL" los cuales serén socializados por el drea de Referencia, contrarreferenciay
Autorizaciones de la Regional de Aseguramiento en Salud Nro.1 de manera mensual,

Las cuales seran socializados por el supervisor del contrato o guien haga sus veces.

9 £n el casa de que se requiera un procedimiento que no esté contempladoen el contrato y que el s N/A
contratista ofrezca, este se podrd incluir mediante solicitud del supervisor ai ordenador del Gasto
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para realizar la modificacion del Contrato. El valor ser establecide previa solicitud de minimo dos
(2) cotizaciones, incluida una del contratista y conforme al estudio de mercado se tomara el valor
mds favarable.

10

Prestar los servicios coniratados garantizando que éstos sean presiados en forma oporiuna v con
iz calidad exigida para los procedimientos y tratamientos médicos que se requieran en cada caso,
de acuerdo con los indicadores sstablecidos en el sistama de Garantia de la Calidad, de acuerdo a
normatividad vigente.

31

N/A

11

El contratista se compromete a designar un coordinador eficiente de! contrato como apoyo de
solucidn a los inconvenientes gue den @ lugar en la ejecucion del mismo. Para este ejercicio de su
funcidn debera disponer de los medivs logisticos para la comunicacion y ef acceso a la informacion,
que permita atender los requerimientos, tales como informes, reuniones, conceptos, entre otros.

81

NIA

12

Informar a la Regional de Aseguramiento en Salud No. 1 todos los casos en que se presenten
suplantaciones o fraudes de usuarios

§i

N/A

13

El contratista debera expedir los conceptos médicos que formule la Regional de Aseguramiento en
Salud Nro.1, a través del supervisor del contrato.

81

N/A

14

El contratista deberé presentar a la oficina de Referencia, Contrarreferencia y Autorizaciones de la
Regional de Aseguramiento en Salud.Nro. 1 y al supervisor del contrato los pacientes que por sus
comorbifidades requieran de un manejo integral diferente al de salud mental para su ubicacién en
la red de presiadores de servicios de salud de la Regicnal de Aseguramiento en Safud Nro. 1

8

N/A

Ei contratista deberd informar al supervisor del contrato cuando el presupuesta se encuentre en un
70% de ejecucidn, con el fin de'tomar medidas para la continuidad de la prestacion del servicio, De
igual manera, debera informar por escrito cuando ai conirato se haya ejecutado en un 100% can ai
fin de evitar la sobre ejecucion y evitar incurrir en fallas penales, salvo que se trate de un caso de
urgencia debidamente jusiificade.

Sl

| NiA

15

El contratista deberé aceptar y facilitar las visitas del Auditor médico Concurrente de la Regional de
Aseguramiento en Salud No. 1, supervisor del centrato v 1a coardinacién de salud mental.

Sl

NiA

16

El contratisia deberd delegar un especialista para que intervenga en las reuniones de decisiones
midicas cuando su parlicipacién sea solicitada poria Regional de Aseguramiento en Salud Ne. 1.

St

N/A

17

El contratista  deberd mantener vigente ef Certificado vigente emitide por fa Administradora de
Riesgos Laborales (ARL) sobre la Evaivacion Inicial de jos Estandares Minimos del Sistema de
Gestion de la Seguridad y Salud en ef Trabajo (SGSST), donde conste una calificacién que se
encuentre en una escala de valoracién “Aceptable” {puntaje mayor a 85%) y mantener la calificacion
y evidencias a disposicién {para el caso de consorcic o uniones temporales se deberd presentar el
certificado por cada empresa que conforma la umién temporal o censorcio). La calificacion total de
la Evaluacion |nicial del SGSST sera objeto de verificacion durante Ia gjecucion del contrato.

1|

Nid

18

E! contratista debera dar aplicacion a la Directiva presidencial 09 del 17/09/2020 y [a Resolucian
Nimero 000042 del 05/05/2020 en cumplimiento de la Normatividad relacionada con ia Facturacion
Electrénica Por la cual se desarrollan los sistemas de faciuracitn, los proveedores tecnsiogicos, el
regisiro de la factura electronica de venta coma titule vaior, se expide el anexo técnico de factura
electronica de venta v se dictan ofras disposiciones en materia de sistemas de facturacion.

Sl

N/A

12

Una vez agotado el presupuesto del contrale, E! coniratista se obliga para con ai contratante a no
cantinuar prestando los servicios objeto del contrato, salvo que se trate de un caso de urgencia
debidamente jusiificado, de acuerdo con las disposiciones expedidas por la superintendencia
Nacional de salud, o(en los casos expresamente sulorizados por e jefe de la Regional de
Aseguramiento en Salud No. 1 de la Policia Nacional. Los servicios prestados por fuera del contrato
que no cumplan con as anteriores condiciones, ne serdn pagados por el coniratante con cargo al
presente contralo y El contratista acepta que el pago de tales servicios se verificara, previo
agotamiento de los trémites extrajudiciales previstos para tal efecto.

8l

N7A

20

El contratista prestard en el servicio. de salud en cumplimiento a al DECRETO 4747 DE 2007
{diciembre 07} "Por medio del cual se regulan algunos aspectos de las relaciones entre los
prestadores de servicios de salud y las entidades responsables del pago de los servicios de
salud de la poblacién a su cargo, y.se dictan otras disposiciones™ {orden médica, decumento
de identificacion del paciente y el camnet de afiliacién al sistema de Salud de la Policia Nacional
Vigente).

1)

N/A

21

El contratista debera dar cumplimiento a lo establecido en el Decrelo 441 de 2022 del Ministerio de
Salud y de la Proteccion Social por medio def cual se sustituye el capitulo 4 del tituio 3 de la parte
§ del libre 2 del decreto 780 de 2016 refalivo a los acuerdos de voluntades enire fas entidades
responsables de pago, los prestadores de servicios de salud y los proveedores de tecnologias en
salud.

Si

N/A

22

Cuando se detecte que un pagienie es consultante crénico, El contratista debera reportar al
supervisor del contrato ai correo disan.upb-sm@@policia.qov.co la frecuencia de uso del servicio.

St

N/A
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23 El contratisia se compromete a facturar por evento en el caso en que no se preste |a totalidad del

paquete contratado, denominado (RUPTURA DEL PAQUETE) St NIA
24 £l contratista deberd brindar atencion encaminada af tratamiento de la dependengia y ¢l consumo

de sustancias psicoactivas, el cual incluye todas aquellas acciones de tratamiento orientadas a
restablecer el funcionamiento normal del sujetc dependiente o con patrén abusive/nocivo de
sustancias psicoaclivas, aicoholismo y/o ludopatia ademas de la intervencion crientada a la
reinsercién social la ¢ual hace referencia al conjunto de intervenciones orientadas a garantizar la
plena restitucion del funcionamiento familiar, académice v social de las personas afectadas por la
dependencia o el consumo de sustancias psicoactivas  alcoholisme yfo ludopatia; ésta drea de
reinsercién social implica ia inclusién de varios componentes:

. Familiar

= - Apoyo vocacional / Laboral, Entrenamiento en la consecucion de emplec.

s Asesoramiento educativo.

= Algjamiento o Vivienda. Sl NJA

Habiendo posibilidad de diversos enfoques en el fratamiento se contard con un enfoque aceptado
y validado nacional e intemacionalmente. Por lo anterior Ef contratista entregara las guias de
manejo actualizadas en ejercicio a la Politica integral para la Prevencidon y Atencidn del Censumo
de Sustancias Psicoactivas y/ los dictados de acuerde con {as rutas integrales de atencién en Salud
(RIAS) especificamente la ruta de atencidén en SPA, conlas cuales se realizaré |2 atencitn de los
usuanos de ta Regional de Aseguramiento en Satud No.1.

Las guias de maneio serdn entregadas al supervisor de contratc medianie comeo electrénico
DISAN.UPB-SM@PCLICIA.GOV.CO.

25 REGISTRC ESPECIAL DE PRESTADORES DE SERVICIOS DE SALUD. El contzatista debera
estar inscrito y mantener vigente la inscripcion y habilitacion de los servicios de szlud objeto det
presente proceso en el Registro Especial de Prestadores de Servicics de Szlud —~ REPS en fa
ciudad de Bogoté, en cumplimiento a lo dispuesto en el Articulo 2.2,1.2.1.2.21 del Decreto 1082 del
26 de mayo de 2015 y de conformidad con ia ley 10 de 1980, el decreto 780 de 2016 y la resolucién { Si NIA
3100 de 2019, modificada por la Resolucion 00000544 del 3 de abril de 2023, en ef cual deberan
estar habilitados en todos los servicios requeridos para la prestacion relacionada can el objeto del
contratoe

1.4 " NOVEDADES, SITUACIONES ANORMALES O DE RELEVANCIA
SE REALIZA FACTURACION JUINID 2028

2. AVANCE DE LA EJECUCION DEL CONTRATO:

A la fecha de corte del presente informe de supervision han transcurride (241} dias calendario desde que

inicid el plazo de ejecucion del contrato, restando (62/303) dias calendario para gue finalice el plazo de
ejecucion.

3. TRAMITES Y VERIFICACION DE PAGOS

La Regional de Aseguramiento en Salud No. 1, pagaré el valor del contrato que resulte del presente procesc a favor del
contraiista en la ciudad de Bogotd, D.C., en pagos mensuales con base en la facturacidn soportada presentada por el
contratista durante los primeros cinco (5) dias habiles del mes siguiente a la prestacion de los servicios, dentre de ios
cuarenta y cinco {45) dias habiles, siguientes a la presentacion de la factura comercial respectiva en la venianilia Unica
central de cuentas deia Regional de Aseguramiento en Salud No. 1, una vez cumplidos los tramites administrativos vy
fiscales vigentes y que la Direccitn del Tesoro Nacional sitlie los correspondientes recursos del PAC autorizado a la
institucion. En consecuencia, no obstante, la programacitn de PAC cuya autorizacion es competencia del Ministerio de
Hacienda y Crédito Publico & través de la Direccion del Tesore Nacional, no sera impedimento para la gjecucion del objeto
contractual.

La radicacion de la facturacién {impresa y en medic magnético) de los servicios prestados se debe hacer dentro de los
cinco (05) primerces dias hébiles del mes siguiente a la prestacién del servicio, la cual como minimo debe cumplir con:
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relacion general de pacientes atendidos, detaliando el nitmero de la factura por cada uno de ellos discriminada y firmada
por el usuario o acudiente. Esta informacidn se debe presentar en fisico y medic magnstico en Excel listado diseriminando
numero de factura, fecha de factura, edad, nombre del paciente, identificacién, atencidn recibida, diagndstico y valor
facturado. Se debe anexar en medio magnético (CD) la historia clinica en la que se soporte cada Gno de las atenciones
prestadas @ los usuarios, con firma y sello del profesional que realiza la actividad y recibido a satisfaccion del acudiente
del paciente y los requisitos establecidos por la DIAN.

Respansabilidad encuanto a la Facturacion Electrénica:

Et Contratista debera dar cumplimiento a la Directiva Presidencial 08 del 17/09/2020 “Lineamientos para el pago a los
proveedores del astado”; obligacion de facturar elecironicamente para pago de bienes y servicios Contratados, del mismo
modo deberd dar aplicabilidad a la Resolucién Nimero 000042 del 05/05/2020 ‘por la cual se desamollan los sistemas
de facturacion, los proveedores tecnoldgicos, el registro de la factura electrénica de venta como titulo valor, se expide el
anexo técnico de factura electronica de venta y se dictan otras disposiciones en materia de sistema de facturacién”.

La factura debe venir debidamente firmada por quien la axpide, legajada con gancho totaimente plastico, follada en forma
consecutiva en la parte superior derecha de cada hoja lapicere nagro; para svitar pérdida de soportes individuales y hacer
¢ seguimiento de los mismos en caso de inconsistencias.

Documentes requeridos:

a) Factura de venta original gue cumpla con los requerimientos de ley.

b) Recibido a satisfaccién téenico - econdmico expedido por el supsrvisor del cantrato. . )
¢) Copia de Ia historia clinica en |2 que se soporte cada una de las atenciones prestadas a los usuarios, con firma v sello
del profesional qiie realiza la actividad y recibido a satisfaccion del acudiente del pacignts. Asi mismo, la Regional de
Aseguramiento en Salud No. 1 se compromete a guardar la reserva de este tipo de informacién, teniendo en cuenta lo
establecido en el articulo 34 de la ley 23 de 1881 “la historia clinica es el registro obligatorio de las condicionas de salud .
del pacients. Es un documento privade sometido a reserva que Gnicamente pusde ser conocido por terceros previa
autorizacién dei paciente o en los casos previstos por ia ley” en concordancia con el articulo 10 literal G de la ley 1751 de
2015y el articulo 14 numerales 3 y 4 de la resclucion 1995 de 1999,

d) Autorizacién del servicio en original

g) Orden médica. .

f} Acreditacion del Centratista de encontrarse al dia en el pago de aportes relativos al Sistema de Seguridad Social en
Salud, Pensicnes y Riesgos profesionaies, respecto al pago de parafiscales se aplicara lo contenido en el Articulo 1141
ds! Estatuto Tributario, adicienado por el articulo 65 de la Ley 1819 de 2016.

Soportes de ley para la auditoria de cuentas definidos en al Dacreto 4747 de 2007 anexc 5 de |a Resclucian 3047 de
2008 del Ministerio de la Proteccién Social, Ley 1438 de 2011 y demas normas que las aclaren o modifiquen,

La factura debe venir debidamente firmada por quien la expide, legajada con gancho totaimente piastico, foliada en forma
censecutiva en |a parte superior derecha de cada hoja lapicere negro; para svitar pérdida de soportes individuates y hacer
elseguimiento de los mismos en caso de inconsistencias. :

Presentar original de la autorizacién del servicie, acompatiada de la orden médica que soporta la solicitud.

Informacion de prestaciones de servicios de salud - RIPS. Ei RIPS debe cumplir con lo estipulado en la Resolucién 3374
de 2000 y demas normas gue lo reglamenten o modifiquen.

Si el contratista no presenta a factura dentro del términe de los cinco (08) primeros dias héabiles do cada mes, ef tramite
y @l pago de la factura se reafizaran hasta LOS 60 DIAS HABILES SIGUIENTES.

La presentacion de las facturas por los servicios causados en ningtin caso debera superar los treinta (30) dias calendario
posterior a la prestacion de los servicios.

* La radicacién de la cuenta se debe haceranexando el formato en Excel da radicacidn de IPS, debidamente diligenciado,
el cual se anexa. )

+ El contratante dara tramite a las facturas que no presenten objeciones.

PARAGRAFO PRIMERC: AUDITORIA DE CUENTAS,




GS-2026-496434-MEBOG

Pagina 13 de 14 ELABORACION, EJECUCION Y LIQUIDACION DE

Cédigo. 2BS-FR-0019 CONTRATOS

Fecha: 12-03-2021 INFORME DE SUPERVISION DE CONTRATOS U e ®
Version: 5 OGRDENES DE COMPRA POLICIA NACIONAL

La facturacion presentada estara sujeta a la auditoria de cuentas, para lo cual el responsable de la ventanilla Unica -
central de cuentas la Regional de Aseguramienfo en Salud No. 1 tramitard la cuenta acompafiada  del recibo a
satisfaccién, para que se realice la auditoria, cemo se indica en el Articulo 57 de fa Ley 1438 de 2011

PARAGRAFO SEGUNDO: OBJECIONES Y GLOSAS.

En el evento que se presenten giosas en las cuentas presentadas, estas se tramitaran de conformidad en lo establecido
en-ef Articuio 57 de la Ley 1438 de! 19 de enerc de 2011,

PARAGRAFO TERCERO: CONCILIACION DE GLOSAS

En-elevento que se presenten glosas a las cuentas presentadas, estas se tramitaran de conformidad con lo establecido
en ef 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 tendrd quince (15) dias habiles para‘indicar aceptacion o justificacion de la no
aceptacion. Dentro de ios diez (10} dias siguientes a la recepcion de fa respuesta de glosa fa auditoria de cuentas decidira
si levanta {otal o parcialmente las glosas o las deja como definitivas, en caso tal de reiterarse la glosa se proceder a citar
para conciliacion de estas al coniratista en los siguientes quince (15) dias habiles a la recepcion de la misma por el
contratante, ia cual se haréd por escrito. -

Si no se llegara a una congciliacién efectiva en la Regional de Aseguramiento en Salud No. 1, 1a siguiente instancia es el
Grupo de Auditoria Médica de ia Direccién de Sanidad.

CAUSALES DE NO PAGO

Todo servicic ambulatorio (primera vez o control) ¢ hospitalario que no cuente con formaio de autorizacion por parte de
fa central de autorizaciones de la USP.

Toda urgencia, gue no cuente con cédigo de notificacién por parte de la central de autorizacién de la USP, salvo que se
hayan agotado los procedimientos de notificacion establecidos en el Decreto 4747 de 2007 y Resolucion 3047 de 2008
det Ministerio de la Proteccidn Social

Prestaciones en los servicios de urgencias mas slld det servicio de clasificacion de TRIAGE y dé la consulta médica de
urgencias, siempre y cuando no superen las pautas de auditoria de pertinencia dadas para ser consideradas como una
urgencia, conforme a la normatividad vigente.

Atencién mas alla de da atencidn iniciai de urgencias, si no se han surtido log tramites de notificacién previstos en el
decreto 4747/2007.

Bien o servicio electivo, fuera del plan de beneficio del SSPN| que no haya sido diligenciade en el formato del EQUIPG
INTERDISCIPLINARIO DE PROFESIONALES DE LA SALUD ( EIPS) y aprobado por esa instancia de la Direccion de
Sanidad. ‘

Bien o servicio para administracion urgenie ¢ jutsla, que esté fuera del pian de beneficic del SSPN, cuando luego de
haberse prestado ia atencién con |alinmediatez requerida, no haya side reporiado en el formato del EQUIPO
INTERDISCIPLINARIC DE PROFESIONALES DE LA SALUD( EIPS} (el concepto de favorabilidad para estos casos gue
emita el EQUIPO INTERDISCIPLINARIC BDE PROFESIONALES DE LA SALUD { EIPS).

Las contem pladas enla Resolucion 3047 de 2008, Resolucion 416 de 2008 del Ministerio de la Proteccion Social y demas
normas que las modifiquen o adicionen
Los pagos se haran a la siguiente cuenta:

NOMBRE BENEFICIARIO: FUNDACION APRENDER A VIVIR
BANCO: BANCOLOMBIA SA
TIPO DE CUENTA: CUENTA DE AHORROS

NUMERO DE CUENTA: 58973808816

4. Ejecucién Financiera y Pagos:
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ELABORACION, EJECUCION Y LIQUIDACION DE
CONTRATOS

INFORME DE SUPERVISION DE CONTRATOS U
ORDENES DE COMPRA

Version: 5 POLICIA NACIONAL

- .- Balance gendral de-pagos:yentregas oo oo sun s s sl s e fn

Valor en pesos % del valordel contrato
Valor total del contrato $ 180.000.000 100%
Valor total de las entregas $ 157.030.6835,00 87.24%
Valor total facturado 133.069.763,00 74%
Valor facturade pendiente de pago $ 46.930.237,00 26%
Vator pagado $ 133.089.763,00 74%
Valor pendiente de entrega $22.969.385,00 12,76%

a, - Detalle.delasentregas, valores facturados y pagos efectuados en el periodo informado

No. constancia Valor Fatha de Valor No. factura Valor Valor No. orden de
de recibldo recibido recibito facturado * pagado ~deducciones pago
o o~
P~ P~
o &
& prad Del PENDIEN
NO 11, g 1210872026 8 EFE2538 A TE PENDIENTE PENDIENTE

3] 3] FFE2549
o~ 3]
@ >

RECOMENDACIONES No se tiene recomendaciones, se realiza RAS e informe de supervision después de revision por
auditorfa de cuentas y bajo notificacién de glosas y conciliaciones, 01 DE julio DEL 2026 31 julio previa auditoria,
radicada bajo oficic dentro de los tiempos. No. RADICACION 2890 DEL 06 DE AGOSTO DE 2026. ME
PERMITO CERTIFICAR QUE REVISADAS LAS FACTURAS Y VERIFICADOS SUS SOPORTES LOS
CUALES CUMPLEN CON LOS REQUISITOS.CADA UNO DE LOS DOCUMENTOS QUE SOPORTAN LOS
PAGOS HAN SIDO VERIFICADOS Y CORRESPONDEN TANTO A LOS SERVICIOS PRESTADOS, COMO A
LOS USUARIOS DEL SUBSISTEMA DE SALUD DE LA POLICIA NACIONAL. SE CONFIRMA DESDE EL
PUNTO DE VISTA DE AUDITORIA MEDICA QUE CORRESPONDE A LA ATENCION DE CONTRATO N° 81-
7-20236-25 Y LOS VALORES FACTURADQS CORRESPONDEN A LO ESTIPULADO EN EL CONTRATO,
VIGENTE EN EL MOMENTO DE LA PRESTACION DEL SERVICIO, ‘

5, CONCLUSIONES

Certifico con la fima del presente informe, que i contratista cumplié con las
clausulas y especificaciones técnicas del contrato, en la fecha (o fechas

El  contratista | gf ¥ S a
cumplié con lo establecidas, para lo cual relaciono y‘anexo los documentos soporte (técnicos
establecido  en obligatorios  establecidos en (las especificaciones técnicas, incluyendo las
. i i 1 j \
las  cliusulas ambientales, de seguridad'y salud en el trabajo vy otros)
contraciuales NO En caso de incumplimiento parcial o total @el contrato, se informé mediante |

comunicacion oficial No. del
crdenador del gasfo, las obligaciones incumplidas.

.. dirigida al

Atentamente,

Subintendentg/ EDDY ARLEY OCHOA MUNEVAR
LIDER SALUD MENTAL UPRES BOGOTA
Supetvisor Contrato No. 81-7-20236-25
Freddy.ochoa2743@correo.policia.gov.co

No. Celutar; 3228533396
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PRCOCESO ADQUIRIR BEENES Y SERVICIOS

CONSTANCIA RECIBO A SATISFACCION DE BIENES O SERVICIOS

fyersion: 3 POLICIA NACIONAL
Ciudad y fecha: Bogota, D.C. 12 DE AGOSTO DEL 2026
Unidad: REGIONAL DE ASEGURAMIENTQ EN SALUD N.1
' Tipo de contrato Marqgue el tipo

de contrato

Orden de compra
Contrato de obra
Contrato de consultoria _
Contraio de prestacion de X
servicios

Contrato de compraventa
Contrato de suministro
Contrato interadministrativo

Tipo de contrato

Contratc /aceptacién de i

oferta u orden de compra PN RASES No.1'N.2 No.81-7—20236~;'§
NO, : ;.‘-“\"\
Constancia de recibido No. 11 £

ot

Contratista- , FUNDACGION APRENDER A VIVIR:.

NIT del contratista: 8305077124

PRESTACION DE SERVICIO DE SALUD PARA TRATAMIENTO-
INTEGRAL DE DESHABITUACION Y REHABILITACION EN
Objeto ' del contrato o | FARMACODEPENDENCIA, INCLUIDO ALCOHOLISMO Y LUDOPATIA
aceptacion de oferta: PARA LOS USUARIOS DEL SUBSISTEMA DE SALUD DE LA POLICIA
- NACIONAL DE LA REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD
NUMERO 1 :

Instrumento de agregacion y *
nimero del Acuerdo Marco NO APLICA
de Precios (aplica sdlo para
drdenes de compra):

Para efectos legales y presupuestales, el valor total del contrato CIENTO
VEINTE MILLONES DE PESOS ($180.000.000) MONEDA LEGAL"
COLOMBIANA.

distribuidos asi: para la vigencia 2025 {a suma de CUARENTA MILLONES DE
Valor det contrato - /| PESOS ($40.000.000,00) MONEDA LEGAL COLOMEIANA. :

aceptacion de oferta u orden
de compra: para la vigencia 2025 la SL:tma de OCHENTA WMILLONES DE PESOS
O ($80.000.000) MONEDA LEGAL COLOMBIANA

Modificacién No.1 ADICION POR LA SUMA DE QUINCE MILLONES DE
PESOS (15.000.000)
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PROCESQ ADQUIRIR BIENES Y SERVICIOS

CONSTANCIA RECIBO A SATISFACCION DE BIENES O SERVICIOS

Modificacion No. 2 ADICION PRORROGA 30-08-2026 Y ADICION:
45.000.000 '
Plazo de sjecucién: Plazo inicial 01/10/2025 hasta 31/08/2026, ¢ hasta agotar presupuesto
Fecha de  vencimiento
{aplica solo para 6rdenes de NO APLICA
compra)
Lugas de ejecucion ylo Carrera 71 N. 53-52 FUNDACION APRENDER A VIVIR
entrega
Incumplimiento del'plazo de
ejecucion Sl NO X
Nombte del Subintendente FREDDY ARLEY OCHOA MUNEVAR
superviscr/coordinador - ' del
contrato y . cargo  que Lider Salud Mental UPRES BOGOTA
desempefia:
Fecha de entrega 01 DEJULIO AL 30 DE JULIODEL 2026
certificada:
Unidad | Re Descrip- Valor Valor | Valo
cur cién del Valor factu- a Fa
| so hien o recibido rado amor | paga
servicios tizar r
recibidos yio
desc
ontar
RASES |46 |PRESTACION 0 3
DE  SERVICIO ’
N.1 DE SALUD PARA | 323-960.872 1§ 23.96
TRATAMIENTO 23.960.87 0.872
Valor gue . . se estd : INTEGRAL DE 2
certificande con la presente g‘;SHABiTUACL‘
c'onsta.ncna de recibido de la ‘ REHABILITACIO
vigencia 2028 : N
' EN FARMACOD
EPENDENCIA,
INCLUIDO
ALCOHOLISMO
¥ LUDOPATIA
PARA LOS
USUARIOS DEL
SUBSISTEMA
DE SALUD DE
LA PoLicia
NACIONAL DE
LA REGIONAL
DE
ASEGURAMIEN
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TO EN” SALUD
NUMERO 1
Acta de recepcion de bienes NO APLICA
Ne,pE | FECHADE Dlz'%?o
FACTURA FAC!TI‘?; " VALOR o VALOR NETO
CREDITO
FFE2538 4/08/2026 | 5 982.757 0l 982.797
FFE2539 4/08/2026 | 982.797 0}s 982.797
FFEZ540 4/08/2026 | $ 982.797 Gis 982.797
FFE2541 4/08/2026 | 5 2.953.061 0|8 2993061
FRE2542 4/08/2026 1% 982.797 03 982.797
FFE2543 4/08/20261 5  2.993.061 01s 2993061
FFE2544 4/08/20261 S 2.294.680 03 2294680
FFE2545 4/08/2026 | $ - (1.785.902 0|5 1786902
FFE2546 4/08/2026.] 5  2.993.061 013 2993061
FFE2547 4/08/2026 | & 2.953.06% 0|s 2993081
FFE2548 4/08/2026 | $ 982.797 0158 982.797
FFE2549 4/08/20264 & | 2.593.061 018  2993.061
$ 23.960.872 $ 23.960.872

CONCEPTO £ CUMPLIMIENTO: SE CERTIFICA QUE CUMPLIO A CABALIDAD CON LAS ESPECIFICACIONES
TECNICAS ANEXO N.2 ¥ CONDICIONES ESTIPULADAS DEL CONTRATO. Por medio de fa presente constancia
de recibo & satisfaccién y en mi conhdicién de supervisor acredito el cumplimiento de las obligaciones del
" contratista y cettifico que los bienes v servicios relacionados cumplen con las especificaciones técnicas
" ‘contratadas: SE AVALA EL PAGO DE LA FACTURA ANUNCIADA EN LA SIGUENTE PLANILLA PARAEL
PERICDC DE 01 DE juiio DEL 2026 31 julio previa auditoria, radicada bajo oficic dentro de ios
tiempos. No. RADICACION 2690 DEL 08 DE AGOSTO, DE 2026. ME PERMITO CERTIFICAR
' QUE REVISADAS LAS FACTURAS Y VERIFICADOS SUS SOPORTES LOS CUALES CUMPLEN
CON LOS REQUISITOS.CADA UNQ DE LOS DOCUMENTOS QUE SOPORTAN LOS PAGOS
HAN SIDO VERIFICADOS ¥ CORRESPONDEN TANTO A LOS SERVICIOS PRESTADOS,
- COMO ‘A LOS USUARICS DEL SUBSISTEMA DE SALUD DE LA POLICIA NACIONAL. SE
-~ CONFIRMA DESDE ELPUNTO DE VISTA DE AUDITORIA MEDICA QUE CORRESPONDE A LA
ATENGCION DE CONTRATO N° 81-7-20236-25 Y LOS VALORES FACTURADOS
. CORRESPONDEN A LO ESTIPULADCO EN EL CONTRATC, VIGENTE EN EL MOMENTO DE LA

" PRESTACION DEL SERVICIO.
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P

POLIGIA NACIONAL

REGISTRO ESPECGIAL DE PRESTADORES DE SERVICIOS DE SALUD. Elcontratista
deberé estarinscrito y mantener vigente |a inscripcion y habititacion de los servicios de
salud objeto del presente proceso en el Registro Especial de Prestadores de Servicios
de Salud — REPS en fa ciudat de Bogota, en cumplimiento a lo dispuesto en el Ardiculo
2.2.1.2.1.2.21 dei Decreto 1082 del 26 de mayo de 2015 y de conformidad con la tey 10
de 1890, el decreto 780 de 2016 vy fa resoiucion 3100 de 2019, modificada por 1a

‘Resolucion 00000544 del 3 de abril de 2023, en e cual deberan estar habilitados en

todos fos serviclos requeridos para la prestacion relacionada con el objeto del contrato

S

NIA

RECURSO HUMANO MINIMO REQUERIDO Y EXPERIENCIA DEL MISMO E
contratista deberd mantener el Talento Humano requerido para la prestacidn del servicio
PSICOLOGO (A) con experiencia minima de un afio, PSIQUIATRA con experiencia
minima de un afio, TRABAJADOR SOCIAL con experiencia minima de ‘un afo,
TERAPEUTA OCUPACIONAL con expefiencia minima de un afgo, UN MEDICO
GENERAL con experiencia minima de un ano, PROFESIONAL EN NUTRICION con
experiencia minima de un afio y OTROS PROFESIONALES QUE AMERITEN EN EL
PRQCESQ DE REHABILITACION.

Los mencionados profesicnales deberdn mantener vigente la inscripcion en el Registro
Unico Nacienal del Talente Humano en Salud (RETHUS), de acuerdo alo tipificado en
¢l articulo 23 de la ley 1184 de 2007. (0.} con el cual se entiende que dicho personal se
encuentra autorizado para el ejercicio de tna profesion u ocupacion del Area de a salud.

INSTALACIONES: El contratista deberd manteper un drea fisica con fas siguientes
caracteristicas:

» Delimitada, adecuada y exclusiva para la prestacion del servicio qua se pretende
coniratar, )

= Protegida, con vigilancia permanents, controlada, monitorizada.

« Inciuira espacios fisicos cdmodos, con area para la reallzacion de actividades Gdicas,
area para la realizacién de actividades deportivas, draa para la realizacion de
infervenciones terapéuticas grupales, y de familia y consulorios.

« Contara con habitaciones comodas, en apropiadas candiciones de limpieza y aseo.

El contratista debera proveer al usuario de: Hoteleria, Alimentacion y Transporie (El

Transporte se requeriré cuando el Pacienie deba asisfir a Consulta Médica, o deba

trasladarse para Salidas Terapéuticas Unicamente cuande sea necesario y el

Tratamiento integral de Deshabituacion y Rehabilitacton asi 1o requiera), sin costo

‘alguno para el Area Regional de Aseguramianto en Salud Nimsro 1.

El coniratista debera notificar al correo electrénico disan.upb-sm@policia.gov.co de
manera formal y oporiuna los evertos adversos o complicaciones que se liegasen a
presentar duranle la prestacién del servicio {lesion por intento de suicidio, lesién
causada por un tercero, intoxicacién ¢ cualquier otra condicion médica que amerite
intervencion inmediata} para su andlisis y evaluacion a través del Grupo de garantia de
la calidad en salud de la Regional de Aseguramiento en Salud Nro. 1.

Si

N/A

El condratista debera enviar a diaric ef censo de pacientes a los correos elactronicos
disanupb-sm@policla.gov.co _y disanupb-re@policia.gov.co  de Ia Regional de
Ageguramiento en Salud Nro. 1.

Si

NIA

El contratista debera notificar al correo electrénico disan.upb-sm@policia.gov.co_de
manera Jormal vy oportuna las no asistengias de los familiares y/o usuaric para el
pracedimiento, (tratamiento) asi como no adherencia & tratamiento establecido ( falla

sl

N/A
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POLICIA NACIONAL

de colaboracion de los mismos) a pesar de las orientacion brindada y las causas de
canceiacién de procedimientos con su respectiva justificacion.

Una vez se de egreso al paciente del ambito intramural, se debera remitir por corren
electronico disan.upb-sm@policia.gov.co, COORDINACION DE SALUD MENTAL, Ia
epicrisis de la atencion prestada, ademds se le orientara al usuario sobre la trascripsion
de las ordenes medicas generadas las cuales se recepcionaran de manera presencial
de lunes a viernes de 06:30 horas a 16:00 horas en la oficina de Referencia,
Contrarreferencia y Autorizaciones de la Regional de Aseguramiento en Salud Nro. 1
ubicada en la Cra. §8b Bis #26-58 edificio Duarte Valero torre 1 pise o ge manera virtual
a traveés del link

hitps:/isgs.policia.gov.co:8080/FSS/Cuenta/l ogin?Returnirl=%2FPSS%2F Certificado
s3%2FCertificadoBeneficiaric en horario continuo.

Sk

NiA .

El contratista debera adherirse 2 los siguientes lineamientos internos de la Policia
Nacional- Direccion de Sanidad, asi:

e« ElSubsistema de safud de fas Fusrzas Militares y Policia Nacional cuenta con
un manual Gnico de medicamentos v terapéutica del SSPM establecido en &l
acuerdo No 080 de 2022 el cual debe ser de conocimients dE! cordratista y
del personal de profesionales para que la prescripgion de medicamentos se
realice conforme ‘@ lo establecido en el mencionado acuerdo, Cuando se haga
necesaria |a formulacion de medicamentos que no estén contemplados en &l
acuerdo No 080 de 2022, se debe cumplir con el siguiente protocolo:

. L& prescripcion del medicamento no incluido en el Manual de Medicamentos
v Terapéutica del SSMP, séle podra realizarse por un médico u odontdlogo
especialista habilitado segGn corresponda,  para la  formulacion
cerrespondiente.

»  Debe existir un riesgo inminente para la vida y salud del paciente, lo cuatdebe
ser demostrable y constar en la historia clinica respectiva.

. L.a prescripcion de estos medicamentos sera consecuencia de haber utilizado
y agotade todas las posibilidades terapéuticas del presente Manual, sin
obtenar respuesta clinica o para clinica satisfactoria en el término previsto en
sus indicaciones, o del observar reacciones adversas intoleradas. por el
paciente, o porgue existan contraindicaciones expresas sin alternativa en el
Manual. De lo anterior se debera dejar constancia en la historia clinica del
paciente.

»  Las solicitudes de este fipo de moléculas a nivel ambulatorio y hospitalario,
deben estar debidamenie soportadas y (diligenciadas en los formalos
respectives, Ambulatoric (formato emitido por el Establecimiento de Sanidad
Policial) e intrahospitalario (formato emitido por el respective prestador).

= ACUERDC No. 080 del 27 de mayo de 2022 "POR EL CUAL SE DICTAN
POLITICAS Y LINEAMIENTOS GENERALES PARA A GESTION
FARMACEUTICA Y SE DETERMINA EL  MANUAL UNICO DE
MEDICAMENTOS Y TERAPEUTICA PARA EL SISTEMA DE SALUD DE
LAS FUERZAS MILITARES Y DE LA POLICIA NACIONAL”.

»  DIRECTIVA ADMINISTRATIVA PERMANENTE NO. 003 del 10 de marzo
de 2023" DIRECTRICES FARA LA EXPEDICION Y RESGISTRO DE
EXCUSAS DE ~SERVICIC, INCAPACIDAD MEDICA, LICENCIA POR
MATERNICAD O ABCORTO, PARA EL CONTROL Y SEGUIMIENTO DEL
PERSONAL EXCUSADOQ DEL SERVIGIO © CON INCAPACIDAD MEDICA".

* ACUERDOQ 002 del 27 de abril de 2001 "PLAN DE SERVICIOS DE
SANIDAD MILITAR Y POLICIAL” os cuales seran socializados por el area de
Referencia, contrarreferencia y  Autorizaciones (de la Regional de
Aseguramiento-en Salud Nro.1 de manera mensual.

Si

N/A
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Las cuales serén socializados por el supervisor del contrato o guien haga sus
veces.

En el caso de que se requiera un procedimiento que no esté contemplado en el contrato
y que el contralista ofrezca, este se podrd inclujr mediante solicitud del supervisor al
ordenador del Gasto para realizar la-modificacion del Contrato. El valor seré establecido
previa soficitud de minime dos (2} cotizaciones, incluida una del contratista y conforme
al estudio de mercado se tomara e valor mas favorabie.

Sl

N/A

10

Prestar los servicios contratades garantizando que éstos sean prestados en forma

‘oportuna y. con'la calidad exigida para los procadimientos v tratamientos médicos que

se requistan en cada caso, de acuerdo con los indicadores establecidos en el sistema
de Garantla de la Calidad, de acuerdo & normatividad vigente!

31

N/A

11

El contratista se compromete a designar un coordinador eficiente del contrato como
apoyo desolucion a los inconvenientes que den a lugar en la ejecucion del misma. Para
este ejercicio de su funcion deberéd disponer de los medios logisticos para la
comunicacién y el acceso ala informacion, que permita alander los requerimientos, tales

-.como informas, reuniones, conceptos, entre otros.

st

N/A

12

informar ala Regional de Aseguramiento en Salud No. 1 todos los casos en gue se
presenten suplantaciones o fraudes de usuarios

St

NIA

13

El contratisia deberd expedir los .conceplos meédicaos gue formule la Regional de
Asequramiento en Salud Nro.1, a través del supervisor del contrato.

Sl

NIA

14

Ef coniratista deberd presentar a ia oficing de Referencia, Conirarreferencia y
Autorizaciones de la Regional de Aseguramiento en Salud Nro. 1y al supervisor del
contrato los pacientes que por sus comorbilidades requieran de un manejo intagral
diferente al de salud mental para su ubicacidn en la red de prestadores de servicios de
salud de 1a Regional de Aseguramiento en Salud Nro, 1

St

N/A

E! contratista debera informar al supervisor del conirato cuando el presupuesto se
encuentre en un 70% de gjecucidn,.con el fin de tomar medidas para 1a continuidad de
la prestacion del servicio. De igual manera, deherd informar por escrito. cuando el
contrato se haya ejecutade en un 100% con el fin de evitar la sobire gjecucion y evitar
incurrir en fallas penales, salve que se trate de un caso de urgencia debidamente
justificado.

Si

N/A

15

El contratista debera aceptar y facilitar las visitas del Auditor médico Concurrente de fa
Regional de Aseguramiento en Salud No. 1, supervisor del contrato y ia coordinacion
de salud mental.

Sl

NIA

18

‘El contratista debera delegar un especialista para que intervenga en las reuniones de

decisicnes médicas cuando su participacion sea solicitada por Ja Regional de
Aseguramiento en Salud No. 1.

Sl

N/A

17

E! confratista deberd manterer vigente el Certificado vigente emitido por. la

Administradora de Riesgos Laborales (ARL} sobre la Evaluacién Inicial de los
Estandares Minimos del Sistema de Gestion de la Seguridad y Salud en el Trabajo

(SGS8T), donde conste una calificacion que se encuentre enuna escala de valoracion
“Aceptable” (puntaje mayor a 85%) y mantener la caiificacién y evidencias a disposicién
(para ei caso de consorcio o uniones temporales se debera presentar et cedificado por
cada empresa que conforma fa unidn temporal ¢ consorcio), La calificacién total de la

§i

NIA
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Codigo: 2BS-FR-0045

PROCESC ADQUIRIR BIENES Y SERVICIOS

Fecha: 12-03-2021

Vers_ién: 3

CONSTANCIA RECIBO A SATISFACCION DE BIENES Q SERVICIOS

POLICIA NACIONAL

Evaluacion Inicial del SCSST serd objeto de verificacidn durante la ejecucion del
contrato. \

18

El contratista debera dar apiicacion a la Directiva presidenciat 09 del 17/09/2020 y 1a
Resolucion Numerg 000042 del 05/05/2020 en ‘cumplimiente de la Normatividad
relacionada con la Faciuracion Electronica Por la cual se desarrollan los sistemas de
facturacién, los proveedores tecnolégicos, el registro de fa factura electrénica de venta
comotitulo valer, se expide el anexo tecnico de factura electranica de venta y se dictan
atras disposicicnes en materia de sistemas de facturacisn.

&l

MIA

19

Una vez agotado el presupuesto de! contrato, El contratisla se obliga para con el
contratante a no continuar prestande los servicios ebjeto del contrato, salvo que se trate
de un caso de urgencia debidamente justificade, de acuerde con las disposicicnes
expedidas por la superintendencia Nacional de salud, © en los cascs expresamente
autorizados por el jefe de la Regional de Aseguramiento en Salud No, 1 de la Policia
Nacional. Los servicios prestados por fuerz del contrato que no cumplan con las
anteriores condiciones, no seran pagados por &l contratante con carge al presente
contrato y El contratista acepta que el page de tales servicios se verificara, previc
agotamiento de los tramites extrajudiciales previstos para tal efecto.

Sl

N/A

20

E} contratista prestara en e servicio de salud en cumplimienio a al DECRETO 4747 DE
2007 (diciembre O7) "Por medio del cual se regulan algunos aspectos de las
relaciones entre fos 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 otras disposiciones” {orden médica, documents de identificacion del paciente

y el cammet de afiliacién al sistema de Salud de ia Policia Naciona! Vigente).

Sl

N/A

21

Ef contratista debera dar cumplimiento a lo establecido en ef Decreto 441 de 2022 del
Ministerio de Salud y de la Proteccién Social por medic del cual se sustituye el capitule
4 det titulo 3 dela parie 5 del fibro 2 del decreto 780 de 2016 relativo a los acuerdos de
voluntades entre ias entidades responsables de page, los prestadores de servicios de
salud y los proveedores de tecnologias en salud.

8l

NIA

22

Cuando se detecte que un paciente es consultante crénico, Bl contratista deberd
reportar al supenvisor del contrato al correo disan.upb-sm@E@policia.qov.co la frecuencia
de uso del servicio.

8i

N/A

23

El contratista se compromete a facturar por evento en el caso en gue no se preste ta
fotalidad del paguete centratado, denominade {(RUPTURA DEL PAQUETE)

Sl

N/A,

24

El contratista deberd brindar atencién encaminada al tratamiento de la dependencia v
et consumo de sustancias psicoactivas, ef cual incluye todas aquellas acciones de
tratamiento orientadas a restablecer el funcionamiento nomal de sujeto dependiente o
con' pairdn abusivo/nocive de sustancias psicoactivas, alecholismo vo Judopatia
ademas de iz intervencion orientada a fa reinsercién social fa cual hace referancia at
conjunto de intervenciones orientadas a garantizar la plena restitucidn det
funcionamiente familiar, académico vy social de las personas afectadas por la
dependencia o &l consumo de sustancias psiceactivas alcoholismo y/o [udopatia; ésta

area de reinsercién social implica la inciusidn de varios componentes:

. Familiar
s Apoyo vocacional / Laboral. Entrenamiento en la consecucién de empleo.
« ' Asesoramientc educative.

8i

NIA
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PROCESO ADQUIRIR BIENES Y SERVICIOS

Cadigo: 2BS-FR-0045

Fecha; 12-03-2021

Wersion: 3

CONSTANCIA RECIBG A SATISFACCION DE BIENES O SERVICIOS

agian

POLICIA NACIONAL

»  Alojamienio o Vivienda.

Hablendo posibilidad de diversos enfoques en el tratamiento se contard con un enfoque
aceptado y validado nacional e internacionaimente. Por lo- anterior £l contratista
enfregard las guias de manejo actualizadas en ejercicio a la Politica Integral para la
Prevencidn y Atencién del Consumo de Sustancias Psicoactivas y/ los dictados de

.acuerdo con-las rulas integrales de atencldn en Salud {RIAS) especificamente la ruta

de atencidn en SPA, con las cuales se realizara la atencion de los usuarios de ja
Regional de Aseguramientg en Salud No.1,

Las guias de manejo seran entregadas al supervisor de contralo mediante correo
electronico DISAN.UPB-SM@POLICIA.GCOV.CO.

25

REGISTRC ESFECIAL DEPRESTADORES DE SERVICIOS DE SALUD. Ei contratista
debera estar inscrito y mantener vigente la inscripcién y habilitacién de los servicios de
salud objeto del presente proceso en ef Registre Especial de Prestadores de Servicios
de Salud —REPS en ia cludad de Bogota, en cumplimiento a lo digpuesto en el Articulc
2.2.1.2.1.2.21 del Decreto 1082 del 26 de mayo de 2015 y de conformidad con la ley 10
de 1980, el decreto 780 de 2016 v la resclucidn 3100 de 2019, medificada por.ia
Resolucién $0000544 del 3 de abril de 2023, en el cual deberan estar habilitados en
todos los servicios requeridos para la prestacion relacionada con el ohieto del contrato

St

N/A

NOTA: para la radicacion de la constancia de recibo a'satisfaccic')n, el supervisor deberd acompafiarla, con el
informe de supervisién correspondiente al periodo o la entrega certificada, junto con la publicacion de fa factura
por parte del contratista en ef SECOP If — Plan de pagos.

Atentamente,

!
FIRMA DF'éUP;Eéblgla/

Subintendente FREDDY ARLEY OCHOA MUNEVAR
Lider de Satud Mental




‘ GS-2026-496434-MEBOG

s AT ADMNISTRACKON DE RECURSOR LOGISTICOS Y FINANCIER OB -
Fooho 15052414 A &
Wagem T CERTIFICACION DE AUDITORM MEDICA POLICIA MACIDNAL
REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD N1
RELACION DE FACTURAS DE LA EMPRESA FUNGACION APRENDER & ¥IVIR. RITBI0S0TT12. PARA PAGO POR RESOLUCKON DE CONTRATO X
N RN)XCACIDNM BEL 06 DE AGOSTO DE 2026, ME PERMITO CERTIRGAR QUE REVISADAS LAS FACTURAS Y YERIFICADOS SUS SOFORTES LOS CUALES CUNPLEN CON LOS REQIMSITOS CADA UNG DELOS i . 7
BQCUNERTOS QUE SOPORTAN LOS PAGOS HAN SIDO VERIFICADOS Y CORRESPONDEN TANTO A LOS SERVICIOS PRESTADDS, COMO A LOS USUARIOS DEL SUSSISTEMA DE SALUD DE LA POLICIA NAGIDNAL. S8
CONFIRMA DESDE EL PUNTQ DE VISTA DE AUDITORE, MEDICA QUE CORRESPONDE ALA ATENCION DE CONTRATO M 51 7.50338 25 ¥ LOS ¥ ALORES FACTURADOS CORRESPONDEN A LOESTRULADD SN EL.
CONTRATO, VMGENTE EN EL MOMENTO DE LA PRESTACION DEL SERVICIO.
A SN R
. 1 2536 SUDRES SAUTRGO CORAS 1L3330NT &L e $ R TRY hl 4982 797 SRGLASA

2 5 AOXECY  (DAYROH BALUUEL MORENG 1000355700 383070 Q fleruichd SHGLASA (

3 50 SOVEED  GERARDD ROUAS VAIGAS  TI2030 Hrain b 502,757 SINGLOSA

4 2547 PEURG LUE FEMNANDEZG 79252001 §2 50 i ST R0 SH GLOSA

5 542 ATERESY RTINS ALEATEN R AT 1O AT dam s ¢ q TR i BhGLOER

[ %53 LS LEYRGON OVITAD VELAROY 1AN10T <l &2 Wi 0T éIN GLOSA

¥ 2542 AR W ESTEBAL FIDMNG RUR Hir10T447 it § 2831 0 SZ 254080 S GLOSA . :

3 2545 OIIN ALEGRIDRO URISE H 1faaiian 5190600 & 5 TR0 SHGLOSA

4 2546 CARLGS DAHEL SERRAB] 1GAMET ¢ 5255305 Lo EF e BN GLOSA

. .

i =/Ar A0S  NDRES PEALYARIEZ | TO2206547% : 2993087 Q 2933061 SiGLOSA ¢

i1 =2l EieRiad U FERMAUD LAV foTuinat § ey 4 Soud SGLOSA

17 548 LU0 [RAPK LEQRARDO GONEA HO01ET Fyguiciand 1 FE53.001 T GLOSA

15:23.960.872 $:23.980.872 :
Elobudo Pon DRA PATRICIA MONTEHNEGRD TORRES Rectindo Pon -
MU AURITGR OB CUENTAS MEDICAS '
REGIDNAL DE ASEGURMIENTD ER SALUD MY
FECHA A0 MGI0TE
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MINISTERIO DE DEFENSA NACIONAL

POLICIA NACIONAL

CEA3.0-G7 METROPOLITANA DE BOGOTA

1B GRUPO SERVICIOS ASISTENCIALES ESPRIUNIDAD MEDICA BG EDGAR YESID
DUARTE VALERO

ESPRI-GASIS - 201
. Bogota D.C., 06 de agosto de 2026

Sefior

JHON ALEXANDER PAEZ

Representante legal Fundacion Aprender a Vivir
CARRERA 71 53-52

Bogota

_Asunto: Informe de facturas de FUNDACION APRENDER A VIVIR.

Respetuosamente me permito remitir facturas allegadas para page del contrato’ No. §1-7-20236-25 PRESTACION DE
SERVICIO DE_SALUD PARA TRATAMIENTO INTEGRAL DE DESHABITUACION Y REHABILITACION EN
FARMACODEPENDENCIA, INCLUIDG ALCOHOLISMO Y LUDOPATIA PARA LOS USUARIOS DEL SUBSISTEMA DE
SALUD DE LA POLICIA NACIONAL DE LA REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD NUMERO 1, relacionados de fa
siguiente manera, para entrega en oficing de cuenias Regional de Aseguramiento en Satud No.1:

Ciudad y fecha; Bogota, D.C. 08 DE AGOSTO DEL 2028
Unidad: REGIONAL BE ASEGURAMIENTO EN SALUD N.1
Tipo de contrato Margue el
tipo de
contrato
Orden de compra
Contrato de obra
Tipo de contrato Contrato de consulteria
Contrato de prestacion de X B
servicios v
Contrato de compravenia '
Contrato de suministro :
Contrato interadministrativo
Contrato  /aceptacion . de
oferta u orden de compra PN RASES No.1 N.° No.81-7-20236-25
No. )
Constancia de recibido No. 11
Contratista: FUNDACION APRENDER A VIVIR
NIT del contratista: 830507712-4
PRESTACION DE SERVICIO DE SALUD PARA TRATAMIENTO
INTEGRAL DE DESHABITUACION Y REHABILITACION EN
Objeto  del contrato <@ FARMACODEPENDENCIA, INCLUIDO ALCOHOLISMO Y
aceptacion de oferta: LUDOPATIA PARA LOS USUARIOS DEL SUBSISTEMA DE
SALUD DE LA POLICIA NACIONAL DE LA REGIONAL DE
ASEGURAMIENTO EN SALUD NUMERO 1
Para efectos legales v presupuestales, el valor fotal del contrato CIENTO
VEINTE MILLONES DE PESOS ($180.000.000) MONEDA LEGAL
Valor del contratdc /7 | COLOMBIANA.
aceptacion de oferta u
orden de compra; distribuidos asi: para la vigencia 2025 la suma de CUARENTA MlLLONES
DE PESOS ($40.000.000 ,00} MONEDA LEGAL COLOMBIANA,

Pagina1de3d
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para la vigencia 2025 la suma de OCHENTA MILLONES DE PESOS
{$80.000.000) MONEDA LEGAL COLOMBIANA

Modificacién No.4 ADICION POR LA SUMA DE QUINCE
MILL.ONES DE PESOS (15.000.000) ‘

Modificacion No. 2~ ADICION PRORROGA 30-08-2026 Y
ADICION 45.000.000 J

Plazo de slecucion: Plazo inicial 01/10/2025 hasta 31/08/2026, o hasta agotar presupuesto
Lugar de ejecucién v/o Carrera 71 N. 53-52 FUNDACION APRENDER A VIVIR
entrega
Nombre del Subintendente FREDDY ARLEY OCHOA MUNEVAR
supervisor/coordinador  del Lider Salud Mental UPRES BOGOTA
contrato . v cargo que
desempefa;
Fecha de enirega 01 DE JULIG AL 30 DE JULIO BEL 2026
certificada:
Uni Rec Descrip- Valo | Valoer | Valo
dad | urso cion del r a ra
bien o Valo | fact - | amort | pag
servicios r u- izar ar
recibidos recib | rad vio
ido o desc
ontar
*
RAS 116 PRESTACION DE 3
ES SERVICIO  DE"|¢23.95 0
N.1 TRATAMIENTO | 0872 > 2395
INTEGRAL DE 0.g72
Valor que s esta DESHABITUACI 23.96
o ON Y 0.872
certiflcanf:lo con ia} pfesente REHABILITASIS
constancia de recibido de la N EN
vigencia 2026 FARMACODEPE
NDENCIA,
INCLUIDO
ALCOHOLISMO
Y  LUDOPATIA
PARA L0Ss
USUARIOS DEL
SUBSISTEMA DE
SALUD DE LA
POLICIA

NACIONAL DE LA
REGIONAL DE
ASEGURAMIENT
0O EN SALUD
NUMERO 1

Atentaments,

Pagina2de3



europsicologo
ﬁ : 210808
“Brupo Servicios Asistenciales Espri Unidad
Medica Bg Edgar Yesid Duarte Valero
Unidad: Metropolitana De Bogota
Correo: freddy.ochoa2743@correo.policia.gov.co
6/08/2026 11:24:46 a. m.

) V"”;l@E(B(%@intenden’ce
;. Cargo.

Anexo: no

Teléfono:
www.policia.gov.co

INFORMACION PUBLICA

Pégina3de 3
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','Bogoté, agosto 4 de 2026

UNE CERTIFICACION

-E| suscrito Representante legal de la FUNDACION APRENDER A VIVIR,

- identificado con NIT. 830507712-4, por medio de la presente certifica que a fa
" fecha la institucion se encuentra al dia por concepto de aportes a la seguridad

" social y parafiscal de ley a la fecha y en los Glitimos seis meses.

Para efecto me permito adjuntar la planila de pago correspondiente al mes de julio
de 2026. '

. Cordialmente,

Z30HN ALEXANDER PAEZ VALENCIA

" Representante Legal

DIRECCION CARRERA 71 No. 53 - 52 NORMANDIA TELEFONO 3103330027
APROBACION OFICIAL DE LA SECRETARIA DISTRITAL DE SALUD DE BOGOTA
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_compensart miplanilla.com

@ A PLANILLA INTEGRADA DE AUTOLIQUIDACION DE APORTES
DATDS DELAPCRTANTE BAYOS DE LA PLANKLA
Tniro HOHERS HOMBRE APORTHTE PIRECCION TELEFGHD CDRTECS PLEMILLA | FEEHA PAGO ASOCIADA NORERD FECKA PASC CANTDAD | GANTIOAD
ASCLADA {BHARMESRRO) PLANLLA {OUMEE/AND} ESHPLEMDS UL
EXONERADC PAGD . p
I 8303077121 FUMNDACION APRENDER A VIVIR CR71.6352 3103330827 Johnpava_Zi@hotmal.com PARAFISCALES Y 93544106
sALUD
FORMA PRESENTACION | CLASEAPORTANTE | ROMBRESUCURSAL chAD DEPARTAHERTO CRIDAD } RUHICPIO PERIGOO $ALYR | FERIODO PENSISN TiPD PLANILLA TOTAL HOMMA TOTAL A PADASR
GHICA B l»:os.m.m.no 260 BOGOYA D.C. =OGOTA, DL, NG 2026-08 208607 € $52408.810 $IRFI4.E00
TOTALES POR SUBSISTEMAS
TOTALES SALUD
Chdigo EPE Nombre NIT G i la | UPG Adislenal FRTY Licencla Haternicad Uias Mors Volor Mors Valor Mora UPE | Yotas o Fagar | Ho. Allisdos
Ko. Autoritacibn Valor No. Autortzactén Vaioy GColizaclon
EPSBO Salud Yotal EFS B0 1309076 2156400 g 1] [ 9 2] o 2156400 2
EFS005 Sanitzz EFS £011251440-6 218.56h [ o 0 aQ 4] o 218.800 1
EPS008 Compensa EFS BEILEEAEF 1125000 ¢ 0 o a o 0 3.125.000 1
BRSG10 £PS Suma BG0OCEET02.2 275000 9 [ . @ o 1] [ 275.000 1
EPS037 Huavs EPS 001502642 215,050 ] [ ] O o o 275000 1
TOTALES PERSION
" Crllzactbn Apeorte Volunsarie Aporte Voluntario Apcrte FSP Aporlc FSP - Valor Motn Valor Mot He.
Tédige AFP Nembre NIT Gblipstonia Adlliado " . Dias Mota Cotmaclon ESR “Folal a Pager Afillagos
230208 Porvonir 804R2dH0R-8 280,200 a 0 o r) o 0 289,200 1
2301 Gellondos BOGA2TII0G 32000 ] [ b L] ¢ b A52.600 1
RE-54 Geolpanslones Q00338004-T 4552200 L] D 122500 122600 [ 0 4.787.200 4
s TOVALES RIESGOS LABORALES ' )
Cédige ARL Nombm T Coli b o Aperies Oiros Valor Neto Dizg Valor o Suhbteta| No. Radicatio | Velor Soldo a Fondo Tetal » Pagar | Ko, Afifades
Obligatoria | No. Autonracién Valer Sistomzs Cotltaston Maora Catizaclén Collzzslon | Seléo a Favor Favor Solldsrldas
1423 Positiva Seguros 860011153-6 136,500 338560 Q o 338600 1385 338.500 3
‘ B oo o~ TOTALES CAJAS W ",
£odlgo COF Moamibre Nt Valor Aporie Diag Mosa Volor Mera Apotto Total 2 Pagar i Mo, Afiladks
CCFet Cafam £80013570-3 1295200 [ 4] 1285.200 &
TOTALES PARAFISCALES i - TOVALES POR SUBSISTEMA
Valor Aporte Oias Motz _ Veior dora Aporta Tatal 2 Payar o, Afiliades Tipe Admintsiradomm o, ﬁﬁ_haﬁhﬂuoaw valor uq__uﬂvuﬂﬂn"m“m. LMAY  yonls Pager
- - BENA Salug 5 4050300 4,080,200
2 i ) [ ez [ s Persin 3 5428400 5428400
IEBF Rigsges Laborales 1 Fass00 235500
orzzo0 | u | 0 [ 872,200 | G coF 1 1.285.200 1,206.200
ESAP ESAP o ] [+
1 [. | i 1B 1 $72.200 872,900
HEN MEM v ¢ o
1 [ ! 1 SENA 1 700 Ga.zo0
TOYALES 12 12.734.800 12734 500
{
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compensarimiplaniia.com

i

PLANILLA INTEGRADA DE >C._.OEOC_U>O_OZ 3]

)

E APORTES

PAG Jdo 2
DATOS OEL APGRYANTE DATDS DE LA PLANILLA .
e NEHD NORBHE APDHTANTE DIRECUION TELEFOHO comREn FLANGLLA | FECHA PAST ASOLIADR HOMERY FEGHA P00 ctioad | eANTIDAD
ASOTHARA TDAIMESIANDY PLANRLA [HIAMESIARGD) ILEAROS upe
EXONERADD PAGD 3 5
N B30B07712:4 | FURDACION APRENDER AVIVIR CR7T1.5352 3100230027 | johnpave_2@hetinal.com PARAFISCALES ¥ $3644106
. SALUD
FORMAPRESGNTACION | CUASEAPORTANTE | NOMERGSUCWASAL |  comua DESARTAMERTO CIDALS WSO PERioDD SALUD | #ERICS PErtsIOH 0 PLANILLA YOTAL KtaiNA FOTAL APAGAR
A 8 - mengs dy 260 . BOGOTA D.€, BOGOTA, D.G. N 202606 w2607 & $32401800 $12.734,800
HEQRMACIOR COTZANTE IHFORMAGIEN ROVEOADES PERSIGN BALUD RIEEOOH LABORALES oer BARAPISCALES
Teer . I m m .m elslxtsls|x|:llzletg izl (s cog, I vomurle | Votsohais _sw._ou."nw.. i o ebd w coutgn £ | mparte [ 19Coms | apoe | Aponte | Apore s
Ha .%‘ﬂﬂw%? Aptidee VP .m iig i i FEEFFFEFEE A & nk | O | S SO | Caline” | Dyt sidmidid ﬁﬂﬂﬂm.. Ced £ | MCERS m Volo UPG | amL | BOARL | w Collaacitt | “ogp” | IBCLLE § F | "Ger  |ponafuwime| SEHA | Koaw | EdRE g
2
| coumiserss | TeusraAMachbEiOA (1t o K 226301 | 170,005 { 30} 20208 o [ 3 [ EFSote | 1730508 | o0 | 2tonto | sead prsoens dao | * | inso0 | coFat | 1rs0ats ka0 | radph | vrses | 96.00 | cesoo |0 9
2 CC 22840792 CURLMA THOUS MARIA DEICY t|e N 214} L0510 | 2e0.200 @ [ L o EPZO0S 1I50505 | 30| 216400 1423 130T K30 | 7 12300 [ RN L] 100 LIS 35400 | SRAND [ Q@
3 | cosguep | NASCURIDERMMAAA - |, 4, B 24§ 9000000 | 30 | 1540090 o ] 5000 | aneon 1 ERowo | eecone [ oo nizeosh | wean |esooceo fro| 2 | same | ocr21 | 6000000 | 30 ] seeoco | acwmww | 1aocee | ateow [ @ ]
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FUNDACION APRENDER A VIVIR
s NIY 830.507.712-4  :
Espacio para CR74 5352
i Teh 2631740
i.ogo Corporativo e oot

Soft REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD No ?SECCléNAL SANIDAD BOGOTA-
05ores CUNDINAMARGA- Generacién
T 900.336.524-6 Teléfono  {000) 3505560928 Expedicion
Rireccién CR 683 Big 44 58 Chidad Bogeta - Colombia i
Vanchnienic
item Deseripeién : Cantidad
133801 THO23385017 ANDRES SANTIAGO CORRALES 1.00 -
HERNANDEZ Y,
Totalitems: 1
Total Brute

Valor en Letras: X

Novecientos ochenta y dos mif seteclentos noventa y slete pesos micte WA 0?"
Forma de pago: * Tatala Paga:‘
Credito
Medio de pago:
Transferencia Débito Bancaria - Transferencia - Cuota $ 982,797 00

No. 001 vence 12026-038-03 por

Observaciones:
MENSUALIDAD AMBLILATORIO JULIO Autorizacién # 12009274

Batas adial los parn

7.t de secter sajurd

Tipo da opsracién:
$S-SinAporte

FACTURA ELECTRONICA

Mo, FFE 2538

Fachay hara Facturs
O4/0BI2028, 22:38 |
04/08/2028, 22:39

023092526
Vr. Total
982,797.00 )
982,797.60.
~0,00
982,797.00

Falinmits Soft i y Prosesior trenstigico: Sige-SAS - 581 83004 B.1AE-Y, Hobre Softwnre: Siigo Mubs, Firmaclegrdvicy veren el XML
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FUNDACION APRENDER A VIVIR

. HIT 830.507.712-4
L ESDSCEO para CR 7 galae FACTURA ELECTRONICA
2k
Logo Carporativo | Bt . Colorabia No. FFE 2539
nangiride@iundacionaprenderavivircom
. - Fecha y hora Factura
Sefiores REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD No 1SECCIONAL SANIDAD BOGOTA-
- CUNDINAMARCA- Beneracicn 04/08/2026, 22:43
MY o " 900.336.524-5 Teléfono {600} 3505560925 Expedicion 04/0B(2006, 22043
D:recc:on . CRGSEBIS 4468 : Ciudtad Bogoia - Colombia Vencimiento 0210512025
ftemn ' Descripeion ] Cantigad ' Vr. Total
1. 138801 THOS8355703 DAYRON SAMUEL MORENO SANDOVAL 380 §82,797.00
Total i i1 )
 Totalitems: 1 Total Bruto 982,797.00
" Valoren Letras; ' N5 T 0.00
. - \ . . B & . A
Novecientos ochenta y dos mil setecientos noventa y siete pesos micte e )
Total a Fagar 982,797.00
. Forma de pago: s.;a :
Credito
Medio de pago:
Trensferencia Débito Bancaria - Transferencia - Cuota $ 982,797.00

o N 001 vence o1 2026-09-03 por

Observacionés:
MENSUALIDAD AMBULATORIO JULIC Autorizacion # 12452835

Dates adizlonales para ampresas de sector salud

Tipo de operacién:
S8-SinAporte

Patnlcant: Soitvrace ¢ Brovesiar wonoldgivos S SAS - 1L B3O8 1464, Morbre Saftovate: S8 dhobie, Fran elsciénlion: ver an ol XML



GS-2026-496434-MEBOG

FUNDACION APRENDER A VIVIR
NIT 830.507.712-4
CR 715352
Tel 2831740
Bogotd - Colombia

Espacio para
Logo Comporativo

REGICNAL DE ASECGURAMIENTO EN SALUE N 1SEGC}ON;.L SANIDAD BOGOTA-

Seflores CUNDINAMARGCA- ) Generacidn
NIT 900,336.524-5 Telsfons (000} 3505560928 Expodicidn
Direccidn CR 688 BIS 44 58 Ciudad Bogota - Colombia Voncimiento
" tem Desc;iécifm Cantidad
1. 13BBOT CC7320394 GERARDC ROJAS VARGAS 1.00:
Total ems: 1 - fotal Bruto
Valor en Letras: »y
N ¢ . . MAO%
Novecientos ochenta y dos nil setecienios noventa y siete pesos micle
Tatal a Pagar
Forma de pago: ¢
Cradito o
Medio de pago:
Transferencia Débito Banearia - Transferencia - Cuota $ 982, 787.00

No, 001 vence ef 2026-09.03 por

Obsarvaciones:
MENSUALIDAD AMBULATORIO JULIO Autorizacion # 12100008

Datos adictonal

para emp de sector saiud

Tipo de aperacién:
S&-SinAporte

FACTURA ELECTRONICA

No, FFE 2540

Fecha y hora Factura
~ 04/0BI2026, 22:48
04/08/2028, 22:48
03/09/2026

Vr, Total

982,797.00

982,797.00
0.c0
§82,797.00

Fabricants Sodtvs

sy Provessfor seaoldgica: SH BAS » Hit 20,048 3558, Humbre Soflwane $iga Muhe, Firma algetndnicn veran o AL )



GS_—‘20'26'-‘496434—|\/IEBOG

FUNDACION APRENDER A VIVIR
. NIT 830.807.712-4
. Espacio PBF? SREA FACTURA ELECTRONICA
Logo Comorative A oia No. FFE 2541
nangirsido@fundadionaprenderavivir.com g
- Facha y hora Factura
Sefiores REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD No 1SECCIONAL SANIDAD BOGOTA -
CUNDINAMARCA- e Generacién 04/08/2026, 23:01
NIT \ 900.336.524-5 Teltfono (000} 3505560928 Expedicién 0410812026, 23:01
_ Dirac_clcp ) - CRE8BBIS4458 Ciudad Bogota - Colombia . Vencimiento IR0
item Deseripeion Cantidad Vr. Total
1. (138801 CCTE288061 PEDRO LUIS FERNADEZ GANAN 100 2,993,061.80
I temns:
Fota 1 Total Bruto 2,993,061.00
Valor en Letras: XS~ )
C A . " VA D% 0,00
-\ Dos millanes novecienfos noventa v fres mil sesenta v un pesos micte
: ‘ Total & Pagar 2,993,081.00
Forma de pago: ‘ !
Crédito
Medio de pago:
Transferencia Débito Bancaria - Transferencia - Cyota g 2.983,061.00

No. 001 vence ef 2026-09-03 por

Observaé.iones:
MENGUALIDAD INTERNADO JULIO Autorizacion # 12666801

- Datos adiclonales para empresas de sector salud

Tipe de oéeracién:
§8-SinAporte

Falsicants Softwase ¢ Provewlor lacnoldgios: Sligo S°& - 5 830.64B 1453, Hambre Sofusare: Sl Heke, Fwa oleelrdaiee veran af X



GS-2026-496434-MEBOG

FUNDACION APRENDER A VIVIR

. "NIT 830.507.712-4 s
Espacio para CR 715352 FACTURA ELECTRONICA
Logo Corporative - Tek: 2631740 No. FFE 2542

Bogota - Colombia 5
nangiraido@imdacionapranderavivinocom #82

REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD No 18ECCIONAL SAMIDAD éaéOTA-

Sefioros CUNDINAMARCA. Generacién
NIT 003366246 Tefétono {000) 3505560928 Expedlcién
Direoeion CRESBBIS4488 Cludad Bogotd - Colombla Voneimionto
item Deseripeion ' Cantidad
1. 138801 TH1011225860 MATIAS ALEXANDER CACERES LOPEZ 1,00
Total items: 1
Totat Brito
Valor en Letras: NADY
Novecientos ochenta y dos mit setecientos novenia v siete pesos micte
Totala P
Forma de pago: ol a Teaar
Crédito
Medio de pago:
Transferencla Débito Bancaria - Transferencia - Cuota % - 88278700

No. 001 vence el 2026-08-03 por

Observaciones:
MENSUALIDAD AMBULATORIO JULIO Autorizacion # 12024468

Ba diclonates para emp de sector salud

Tipo de operacidn:
$53-SinAporte

Fecha y hora Factura

(410012026, 23:04
D4/0812028, 23:04
0309/2026

Vr, Total

£82.797.00

982,797.00
0.00

| 882,787.00

Fabrcans Sofnumie ¢ Provazde: tanckigion Sigs GAS - Mt BIR018.148-2. Hambre Seftwarss Sligo fhibia Firvg elsptrdnien voran el Kbl ’



GS-2026-496434-MEBOG

FUNDACION APRENDER A YIVIR

— . NIT 8305077124 '
Espacio para CR71 5352 FACTURA ELECTRONICA
Loge Corporativo Tof Eyers0 No. FFE 2543

Bogotd - Colormbilz
nangiraldo@fundacionaprenderavivircom

M Fecha y hora Factura
REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD No 1SECCIONAL SANIDAD BOGOTA -

Seﬁoreg CUND]NAWCA-W o Generacion O4/0812026, 2318
NIT © 900.336.524-5 ‘ Teléfono {000) 2505560928  Expedicion G4I08/2076, 23016
Direccidn CR G386 BIS 44 53 Chadad Bogeta - C{_:lombi;__n__ Vencimisnte 0316672025
item } Déscripcién A Gantidad o Vr. Totat
"1 138B01 CC1030541374 JEYSSON QVIDIO VELASQUEZ LOPEZ 1.00 | 2,09%,081.00
Total items: 1., Total Bruto 2,993,061.00
Valor en Letras: ) ] VAD% 0.00
Dos millones novecienios novenia ¥ fres mil sesenta v un pesos micte
Total a Pagar 2,883,061.00
Forma de pago: .
Crédito
Medio de pago:
Transferencia Débito Bancaria - Transferencia - Cuota $  2,893,061.00

No. 001_ vence el 2026-08-03 por

Cbservaciones:
MENSUALIDAD INTERNADO JULIO Autorizacion # 12666910

Datos adiclennics para emp de sector salud

Tipo de operacién:
S8-SinAporte

Faliicants Sofiwaito y Broveader anotdleo: Siigo SAS « Hit BI0.08 1454 Nopbay Sofbaears: Sign Mehe. fiong clacthdnicds var eaal KL



GS-2026-496434-MEBOG

FUNDAGION APRENDER A VIVIR

. NIT 830.607.7124
Espagcio para CRTI 537%
T Tek 2631 &
LOQO COFPO[‘&UVO Bogoté - Colombia by
. nangiraido@iundacionaprenderavivir.com 5

12

Seofiares CUNDINAMARGA . \
NIt 800.336,524-5 Teléfono 5IELYZE

Direccion CR 68B RS 44 58 Giudad “‘Bsgaté - Coiombia_w )

e Dasctipelon Cantidad

£ 438801 TI1072107447 JUAN ESTEBAN ROJAS RUBIANG

Total items: ¢

Vator en Letras:
Dos millones doscientos noventa y cuatro mil selscientos ochenta pesos micte

- Forma de pago:
Crédito

* Medio de pago:
Transferencia Débito Bancaria - Transferencia - Cuota 8

2,294,680.00
MNo. §01 vence el 2026-08-03 por

Observaciones:
MENSUALIDAD INTERNADO JULIO Autorizacion # 12549004

Datos adictonal

para P do secter saiud

Tipo de operacion:
$5-SinAports

FACTURA ELECTRONICA
No, FFE 2544
----- Fecha y hora Factura
Generaclén 0410872026, 23118
Expedicitn 0410812026, 23:1B
Yansiriento 03109/2026
. v, Total
2.284,680.00
Total Bruto 2,204,680.00
VA 0% 0.00
Total a Pagar 2,294 680.00

Faluizotts Eoflvesrey Frovesiny maa-ﬂiégico«, SFan S5 - ML GH0SME 1454 Homle Seltwars 50 Mub, Fimn eledindnicn weras el R



GS-2026-496434-MEBOG

FUNDAGION APRENDER A VIVIR
. NIT B30.507.712-4
Espacio para SRy FACTURA ELECTRONICA
[} 5
Loge Corporativo Nt No. FFE 2545
nangiraldo@fandacionaprenderavivir.com
. o e Rty : !-'echéy hora Factura
 Sefiores REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD Ne 1SECCIONAL SANIDAD SOGOTA- . o
‘ CUNDINAMARCA- \ S Generacién 0410812026, 23:23
(NIT 900,336.524-5 ‘ Teléfone {000) 3505560923 Expedicidn 0410812026, 2923
. Direceion - " CREBSBIS44 58 Ciudad Bogotd - Colombia Vencinsionto §Smre
" hem ' Descripcién ' | Contidad . vr. Totat
1. 138E01 11028860340 JOHN ALEJANDRO URIBE RODRIGUEZ 100 1.786,902.00
+ Total ftame: 1 Total Bruto 1,786,902.00
. Valor en Letras: A o 0.00
“Un milldn setecientos ochenta y seis mit novecientos dos pesos micte L ’
‘ Totat a Pagar , 1,786,902.00
Forma de pago: 9 '
Crédito
- Medio de pago:
Transierencia Débite Bancaria - Transferencia - Guotz $ 1,786,902.00

No. 001 vence ef 2026-08-03 por

Obsefvationes: ‘
: MENSUALIDAD AMBLEATORIC JULIO Autorizacion # 12350278

' Pates adlefonates para empresas de sector saled

- Tipo de operacidn;
. 88-SinAporte

Falyivants Sobwerey Croveitlor eoncldgion Sligo SAR - M6 BI0EE 145-0. Nobre Softevars: Stigo Molre, P alechidnicic s on o] XML



GS-2026-496434-MEBOG

FUNDAGION APRENDER A VIVIR

) NIT 830.507.712-4
Espacio para GR715352 FACTURAELECTRONIGA.
~ Lego Corporativo feggualrao No, FFE 2546 '

Bogotd - Colombia %
nangiraldo@fundadionaprenderavivir.com 3R

Fecha y hora Factura

Seficres CUMDINAMARCA- “ - | . . Gensrasion 0Ai0B/2028, 23:36
NIT 900,358.524-5 ~Teletono {000) 3505560928 Expedigion 40512006, TS e
- Birgecion CRa8B BIS 44 58 Cig#nd Bcgg&é: poiombia o Vencimtante QAIE00E
ftemn Descripeidn Cantidad Vr. Total )
1 138801 CO1082885811 CARLOS DANIEL SIERRABECERRA 1.00 2.893.061.00°
Total ltems: 1 Totat Bruto 2,993,067.00

Valor en Letras: VA 0%

Dos millenes novecientos noventa v tres mil sesenta y un pesos micte o 0.00
Forma de pago: : fr“"a‘ a Pagar - 2,883,061.00
Cradito
Medio de pago:
Transferencia Débito Bancaria - Transfersncia - Cuota $  2,993,061.00

No, 001 vence el 2026-03-03 por

-Ohservaciones:
MENSUALIDAD INTERNADO JULIO Autorizacian #123083047

Dates sdiclonales para empresas de scetor salud

Tipo de operacion:
§8-8SinAporte

Falwfcants Softwase y Provends toensiien: Siige SAG.S Mt 830049 145D, Musnbra Softvenie: Sigo Mube. Firmn chetidien vat ¢ el XML



GS-2026-496434-MEBOG

FUNDACION APRENDER A VIVIR
. "L NIT 830.507.712-4 .
Espacio para Cr71 S5 FACTURA ELECTRONICA
. ot
Logoe Corporative . ot omontia No. FFE 2547
nangiraido@@iundacionaprenderavivircom 4
e OY . - - o B Fecha y hora Factura
Sefiores REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD No 1SECCIONAL SANIDAD BOGOTA - i )¢
‘ . CUNDINAMARCA- \I ¢ Generacién 04/08/2026, 23:38
HIT . 900,336.524-5 Tetéfono (000) 3505560928 Expedicibn © Q4/08/2026, 23:38
DHreccidn 7 CR 688 BIS 44 58 Cludad Bogn_t?_:[:oiombia o Vencémiento 08026
i item ] o ﬁe;;ﬁp&én . T Cantidad S Vr. Total
1 133801 T11028868479 ANDRES FELIPE ALVAREZ SIERRA .00 2,983,061.00
 Total iterns: 1 ‘ : . E
 Total #ems: 1 Total Bruto - 2,993,061.00
Valoren Letras: ) VA 0% 0.00
Dos millones novecientos noventa y tres mil sesenta y un pesos micte i
o . Total a Pagar 2.983,061.00
Forma de pago: T e . 993,06
Crédite
.. 'Medio de page:
Transferencia Débito Bancaria - Transferencia - Cuota 3 2,983,061.00

No. 001 vence e} 2026-09-03 por

" Observaciones:
MENSUALIDAD INTERNADQ JULIO Autorizacion # 12393931

Datos ad}c!o.nales Fam empresas de sector salud

Tipo de operacion:
88-SinAporte

Fabricant: Safowvaray Priwverdor fenolinion: Shgo SAS - MY 830045, 1450, Hamlbia Softwand, SHaa Muls Firmia elegtndnlee voe en et M



GS-2026-496434-MEBOG

Cédigo de prestador de servicio; Plan de servicios:
1100120325 Cobertura Régimen Especial o Excepcion
Periodo de inicio: Numero de contrato:




GS-2026-496434-MEBOG

FUNBDACION APRENDER A VIVIR
NIT 830.507.7124
CRT715382
Tek 2531740

Bogotd - Colombla  »
nangiraldo@hmdacionaprenderavivir.com

Espacio para
Logo Corporativo

1

Sefiores

CUNDINAMARCA- Ao
CONIT 800,236 524-5 Teléforo (600) 3505550028
Direccisn CR 588 RIS 44 58 Ciudad Bogots - Colorbia
e Descripcitn Gantidad
4. 138BO7 GC1002461187 SULIAN LEONARDO GONZALEZ
BECERRA

Total items: 1

Valor en Letras:
Dos millones novecientos noventa y tres mil sesenta y un pesos micte

Forma de pago:
Crédito
Medio de page:

Transferencia Débite Bancaria - Transferencia - Cucta $

2.993,061.00
- No, 001 vence e} 2026-09-03 por

Observacione.s:
MENSUALIDAD INTERNADO JULIO Autorizacion # 12460743

Datos adiclonales para empresas de sector saled

Tipo de operacion:
$S-SinAporte

REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD N 1SECCIONAL SANIDAD BOGOTA- |

FACTURA ELECTRONICA -
No. FFE 25449

Fecha ¥ hora Factura

Generacian

TAI0BI2026, 23:46
Expedicion GAIGEI2026, 23:45
Vancimlents D3/65912028
’ N Vr, Totat
100 2,893,061.00
; Total Bruto 2,963,061.00
VA 0% 0.00-
: Total a Pagar 2,993,061.00

rollesasey Provonider zonotgles: Slge SAS - M1 BIN0AE. LI5-3 Hombre feftware: Sigo Mohe. Fima dlecndalos: veran of Xedl

-

Fabiicants






