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ACTA DE RECIBO A 
SATISFACCIÓN DE BIENES Y 
SERVICIOS PARCIAL 

 

FECHA: 11 DE MARZO DE 2021 

CONTRATO N° CONTRATO N° 120-02-MDN-CGFM-DIGSA-JEFSA-FAC-2020 ORDEN DE COMPRA 
46762 

FECHA SUSCRIPCIÓN 31-03-2020 

OBJETO DEL CONTRATO CONTRATACION DE LOS SERVICIOS DE SALUD AMBULATORIOS PARA LA 
ATENCIÓN INTEGRAL DE PACIENTES CON TERAPIA DIÁLITICA DIÁLISIS Y 
HEMODIÁLISIS QUE SE ENCUENTREN DENTRO DEL SISTEMA DE SALUD DE LAS 
FUERZAS MILITARES, ADSCRITOS A LA FUERZA AÉREA COLOMBIANA. 

FORMA DE PAGO El Proveedor debe (i) presentar a la Entidad Compradora la factura por el Tratamiento con 
todos los soportes mensualmente y de acuerdo a los Pacientes atendidos; (ii) presentar la 
factura en la dirección indicada para el efecto por la Entidad Compradora; y (iii) publicar 
una copia de la factura en la TVEC. 
Cuando en una misma mensualidad un Paciente reciba menos de siete (7) sesiones de 
Hemodiálisis el Proveedor debe facturar el valor de cada sesión realizada, por el resultado 
de dividir el valor del conjunto integral de atención en 13. 
Cuando en una misma mensualidad un Paciente reciba menos de 15 días de sesiones de 
diálisis peritoneal manual o automatizada, el Proveedor debe facturar el valor de cada 
sesión realizada, por el resultado de dividir el valor conjunto integral de atención en 30 
días. 
El procedimiento de facturación y el pago por el Tratamiento deben realizarse de acuerdo 
con el Decreto 4747 de 2007, y las demás normas que lo adicionen, modifiquen o 
sustituyan. El Proveedor también debe hacer el recaudo de las cuotas moderadoras en las 
condiciones definidas por la Entidad Compradora y de acuerdo a la normatividad vigente. 
Las Entidades Compradoras deben dentro de los 30 días hábiles siguientes a la 
presentación de la factura, formular la glosa con base en la codificación y alcance 
definidos en el manual único de glosas, devoluciones y respuestas. Una vez formuladas 
las glosas a una factura, no se podrán formular nuevas glosas a la misma factura, salvo la 
que surjan de hechos nuevos detectados en la respuesta dada a la glosa inicial. Si no se 
presentan glosas dentro de ese término se entiende aprobada la factura. 
El Proveedor debe responder las glosas presentada dentro de los 15 días hábiles 
siguientes a su recepción. La respuesta podrá ser aceptando las glosas iniciales que 
estime justificadas y emitir las correspondientes notas crédito, o subsanar las causales 
que generaron la glosa, o indicar justificadamente, que la glosa no tiene lugar. 
Las Entidades Compradoras deben dentro de los 10 días hábiles siguientes a la respuesta 
de las glosas, levantarlas total o parcialmente o dejarlas como definitivas. Los valores por 
las glosas levantadas deberán ser cancelados dentro de los (5) días hábiles siguientes. 
Las facturas devueltas podrán ser enviadas nuevamente a la Entidad Compradora una 
vez el Proveedor subsane la causal de devolución. Vencidos los términos y en el caso de 
que persista el desacuerdo se acudirá a la Superintendencia Nacional de Salud, en los 
términos establecidos por la ley. 
La Entidad Compradora debe pagar las facturas dentro de los 30 días calendario siguiente 
a la fecha de aprobación de la factura. Las Entidades Compradoras dentro de los 10 días 
hábiles posteriores al pago deben enviar al proveedor el comprobante de pago de la 
factura. 
El Proveedor debe cumplir con las obligaciones derivadas de la Orden de Compra 
mientras el pago es formalizado. 
El procedimiento y periodos previstos para la facturación y pago del Tratamiento se 
modificaran en caso de cambio en la normatividad que lo reglamenta. 
Colombia Compra Eficiente puede suspender el registro en la Tienda Virtual del Estado 
Colombiano de las Entidades Compradoras que: (i) estén mora en el pago de sus 
facturas por 30 días calendario o más; o (ii) que hayan presentado mora en el pago de sus 
facturas en cinco (5) oportunidades en un mismo año. 

CONTRATISTA FRESENIUS MEDICAL CARE COLOMBIAS.A. 

INTERVENTOR N/A 

SUPERVISOR TENIENTE JENNY MARITZA VEGA MEDRANO 

VALOR INICIAL DEL CONTRATO $ 149.517.426.96 

PLAZO DE ENTREGA 30 DE NOVIEMBRE DE 2020 Y/O HASTA AGOTAR PRESUPUESTO. 

FECHA DE INICIO 31 DE MARZO DE 2020 

FECHA DE SUSPENSIÓN N/A 

FECHA DE REINICIACIÓN N/A 

CONTRATO MODIFICATORIO N° 1 

FECHA DE SUSCRIPCIÓN 26 DE NOVIEMBRE DE 2020 

OBJETO DEL CONTRATO CONTRATACION DE LOS SERVICIOS DE SALUD AMBULATORIOS PARA LA 
ATENCIÓN INTEGRAL DE PACIENTES CON TERAPIA DIÁLITICA DIÁLISIS Y 
HEMODIÁLISIS QUE SE ENCUENTREN DENTRO DEL SISTEMA DE SALUD DE LAS 
FUERZAS MILITARES, ADSCRITOS A LA FUERZA AÉREA COLOMBIANA. 

FORMA DE PAGO N/A 

PLAZO DE ENTREGA 20 DE ENERO DE 2020 Y/O HASTA AGOTAR PRESUPUESTO 

VALOR FINAL DEL CONTRATO $ 196.291.572,82 

CONTRATO MODIFICATORIO N° 2 

FECHA DE SUSCRIPCIÓN 14 DE ENERO DE 2021 

OBJETO DEL CONTRATO CONTRATACION DE LOS SERVICIOS DE SALUD AMBULATORIOS PARA LA 
ATENCIÓN INTEGRAL DE PACIENTES CON TERAPIA DIÁLITICA DIÁLISIS Y 
HEMODIÁLISIS QUE SE ENCUENTREN DENTRO DEL SISTEMA DE SALUD DE LAS 
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 FUERZAS MILITARES, ADSCRITOS A LA FUERZA AÉREA COLOMBIANA.  

FORMA DE PAGO N/A 

PLAZO DE ENTREGA 28 DE FEBRERO DE 2021 Y/O HASTA AGOTAR PRESUPUESTO 

VALOR FINAL DEL CONTRATO $ 218.031.711,58 

En Bogotá, el día 11 DE MARZO DE 2021, se reunieron la Señora TENIENTE JENNY MARITZA VEGA MEDRANO, en su calidad de 
supervisor por parte del MINISTERIO DE DEFENSA NACIONAL – DIRECCION GENERAL DE SANIDAD MILITAR – JEFATURA DE 
SALUD FUERZA AÉREA COLOMBIANA y la Señora CLAUDIA PATRICIA FLOREZ PAEZ en su calidad Representante legal; con el 
objeto de efectuar el correspondiente recibo parcial, de los bienes y/o servicios correspondiente(s) al objeto contractual descrito en la 
cláusula primera del citado contrato. Luego de adelantar la inspección a los bienes y/o servicios se estableció que estos cumplen con 
los requerimientos, normas y/o especificaciones técnicas y las entregas se cumplieron dentro del plazo contractual establecido. A 
continuación se describen pormenorizadamente los bienes entregados y/o servicios prestados, así: 

 

DESCRIPCIÓN DE OBRAS 
CANTIDAD OBSERVACIONES GENERALES 

 

ENTREGADAS 
  N/A 

DESCRIPCIÓN DE BIENES 
CANTIDAD OBSERVACIONES GENERALES 

ENTREGADOS 
  N/A 

DESCRIPCIÓN DE LOS SERVICIOS PRESTADOS OBSERVACIONES GENERALES 

CONTRATACION DE   LOS   SERVICIOS   DE   SALUD FACTURAS ENERO: 
AMBULATORIOS PARA LA ATENCIÓN INTEGRAL DE  

PACIENTES CON   TERAPIA   DIÁLITICA   DIÁLISIS   Y NÚMERO DE FACTURA: 5747854 
HEMODIÁLISIS QUE SE ENCUENTREN DENTRO DEL FECHA DE EMISIÓN: 30/01/2021 
SISTEMA DE SALUD DE LAS FUERZAS MILITARES,  

ADSCRITOS A   LA   FUERZA   AÉREA   COLOMBIANA. NÚMERO DE FACTURA: 5747857 
CELEBRADO ENTRE LA NACIÓN – MINISTERIO DE FECHA DE EMISIÓN: : 30/01/2021 
DEFENSA – COMANDO GENERAL FUERZAS  

MILITARES   -DIRECCION    GENERAL    DE    SANIDAD NÚMERO DE FACTURA: 5747999 
MILITAR –   JEFATURA   SALUD   FUERZA   AEREA   Y FECHA DE EMISIÓN: 05/02/2021 
FRESENIUS MEDICAL CARE.  

 NÚMERO DE FACTURA: 57471000 

 FECHA DE EMISIÓN: 05/02/2021 

 NÚMERO DE FACTURA: 574511070 

 FECHA DE EMISIÓN: 30/01/2021 

  
NÚMERO DE FACTURA: 574511138 

 FECHA DE EMISIÓN: 05/02/2021 

 NÚMERO DE FACTURA: 574511139 

 FECHA DE EMISIÓN: 05/02/2021 

DESCRIPCIÓN DE OBRAS, 
BIENES Y SERVICIOS 

ADICIONALES OFRECIDOS 
(Ofrecidos por el contratista 
y que fueron objeto de 
ponderación y escogencia 
del contratista, para 
seguimiento   por   parte   del 
supervisor) 

 

 

 

CANTIDAD 

 

 

 

OBSERVACIONES GENERALES 

  N/A 

AUMENTO VIDA ÚTIL DE LOS BIENES, EFECTIVIDAD OPERATIVA, CAPACIDAD PRODUCTIVA Y CALIDAD DE 
LOS PRODUCTOS O BIENES 

N/A 

SITUACIÓN FINANCIERA DEL CONTRATO 
DETALLE DEL PAGO VALOR OBSERVACIONES 

VALOR 
CONTRATO 

INICIAL DEL $ 149.517.426.96  

ADICIÓN N° 1 $ 46.773.845,86  

VALOR TOTAL CONTRATO $ 196.291.572,82  

ADICIÓN N° 2 $ 21.740.138,76  

VALOR TOTAL CONTRATO $ 218.031.711,58  

PAGO ANTICIPADO N/A  

  FACTURAS ABRIL 

  NUMERO DE FACTURAS: 574497812 

  FECHA DE EMISIÓN: 27/04/2020 

PRIMER PAGO PARCIAL $ 20. 463.555 NUMERO DE FACTURAS: 574497831 
FECHA DE EMISIÓN: 27/04/2020 

  NUMERO DE FACTURAS: 574497860 

  FECHA DE EMISIÓN: 29/04/2020 
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  NUMERO DE FACTURA: 574498186 

FECHA DE EMISIÓN: 30/04/2020 
 

NUMERO DE FACTURAS: 57459447 
FECHA DE EMISIÓN: 27/04/2020 

 

NUMERO DE FACTURAS: 57459489 
FECHA DE EMISIÓN: 29/04/2020 

 

NUMERO DE FACTURAS: 57459560 
FECHA DE EMISIÓN: 30/04/2020 

 
ORDEN DE PAGO 295010020 DEL 26-10-2020 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 
SEGUNDO PAGO PARCIAL 

 

 

 

 

 

 

 

 

 
$ 20. 463.555 

FACTURAS MAYO 
 

NUMERO DE FACTURAS: 574498246 

FECHA DE EMISIÓN: 27/05/ 2020 
 

NUMERO DE FACTURAS: 574498296 

FECHA DE EMISIÓN: 27/05/ 2020 
 

NUMERO DE FACTURAS: 574498387 

FECHA DE EMISIÓN: 29/05/2020 

 

NUMERO DE FACTURA: 574498570 

FECHA DE EMISIÓN: 30/05/2020 

 

NUMERO DE FACTURAS: 57459592 

FECHA DE EMISIÓN: 27/05/ 2020 
 

NUMERO DE FACTURAS: 57459649 

FECHA DE EMISIÓN: 29/05/2020 

 

NUMERO DE FACTURAS: 57459711 

FECHA DE EMISIÓN: 30/05/2020 

 

ORDEN DE PAGO: 295014920 DEL 28/10/2020 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 
 

TERCER PAGO PARCIAL 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

$ 20. 463.555 

FACTURAS JUNIO 

 

NÚMERO DE FACTURA: 574498753 

FECHA DE EMISIÓN: 25/06/2020 

 

NÚMERO DE FACTURA: 574498760 

FECHA DE EMISIÓN: 25/06/2020 

 

NÚMERO DE FACTURA: 574498887 

FECHA DE EMISIÓN: 30/06/2020 

 

NÚMERO DE FACTURA: 574499051 

FECHA DE EMISIÓN: 30/06/2020 

 

NÚMERO DE FACTURA: 57459782 

FECHA DE EMISIÓN: 25/06/2020 

 

NÚMERO DE FACTURA: 57459823 

FECHA DE EMISIÓN: 30/06/2020 

 

NÚMERO DE FACTURA: 57459823 

FECHA DE EMISIÓN: 30/06/2020 

 

NÚMERO DE FACTURA: 57459878 

FECHA DE EMISIÓN: 30/06/2020 

 

ORDEN DE PAGO: 295053220 DEL 28/10/2020 

 

 

 

 

 

 
CUARTO PAGO PARCIAL 

 

 

 

 

 
$ 20. 463.555 

FACTURAS JULIO 

 
NUMERO DE FACTURAS: 574499207 

FECHA DE EMISIÓN: 28/07/2020 

NUMERO DE FACTURAS: 574499207 

FECHA DE EMISIÓN: : 28/07/2020 

 
NÚMERO DE FACTURAS: 57449947 

FECHA DE EMISIÓN: 31/07/2020 
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  NÚMERO DE FACTURAS: 574499385 

FECHA DE EMISIÓN: 30/07/2020 

 
NÚMERO DE FACTURAS: 57459949 

FECHA DE EMISIÓN: 28/07/2020 

 
NÚMERO DE FACTURAS: 574510037 

FECHA DE EMISIÓN: 31/07/2020 

 
NÚMERO DE FACTURAS: 57459984 

FECHA DE EMISIÓN: 30/07/2020 

 
ORDEN DE PAGO: 31177652 DEL 10/11/2020 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 
QUINTO PAGO PARCIAL 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 
$ 17.540.190 

FACTURAS AGOSTO 
 

NUMERO DE FACTURAS: 574499733 

FECHA DE EMISIÓN: 26/08/2020 

 
NUMERO DE FACTURAS: 574499989 

FECHA DE EMISIÓN: 31/08/2020 

 
NÚMERO DE FACTURAS: 574499901 

FECHA DE EMISIÓN: 28/08/2020 

 
NÚMERO DE FACTURAS: 574510107 

FECHA DE EMISIÓN: 26/08/2020 

 
NÚMERO DE FACTURAS: 574510221 

FECHA DE EMISIÓN: 31/08/2020 

 
NÚMERO DE FACTURAS: 574510167 

FECHA DE EMISIÓN: 31/08/2020 

 

ORDEN DE PAGO 311784820 DEL 10-11 DEL 2020 

 

GLOSA: 
 

NÚMERO DE FACTURAS: 574510221 

FECHA DE EMISIÓN: 31/08/2020 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 
SEXTO PAGO PARCIAL 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 
$ 17.540.190 

FACTURAS SEPTIEMBRE: 

 

NÚMERO DE FACTURAS: 5744100217 

FECHA DE EMISIÓN: 25/09/2020 

 
NÚMERO DE FACTURAS: 5744100535 

FECHA DE EMISIÓN: 30/09/2020 

 
NÚMERO DE FACTURAS: 5744100401 

FECHA DE EMISIÓN: 29/09/2020 

 
NÚMERO DE FACTURAS: 574510296 

FECHA DE EMISIÓN: 28/09/2020 

 
NÚMERO DE FACTURAS: 574510404 

FECHA DE EMISIÓN: 30/09/2020 

 
NÚMERO DE FACTURAS: 574510350 

FECHA DE EMISIÓN: 29/09/2020 

 
ORDEN DE PAGO: 337893420 DEL 27/11/2020 
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SEPTIMO PAGO PARCIAL 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

$ 17.540.190 

FACTURAS OCTUBRE 
 

NUMERO DE FACTURAS: 5744100811 

FECHA DE EMISIÓN: 27/10/2020 

 
NUMERO DE FACTURAS: 5744100838 

FECHA DE EMISIÓN: 30/10/2020 

 
NÚMERO DE FACTURAS: 5744101066 

FECHA DE EMISIÓN: 31/10/2020 

 
NÚMERO DE FACTURAS: 574510463 

FECHA DE EMISIÓN: 28/10/2020 

 
NÚMERO DE FACTURAS: 574510508 

FECHA DE EMISIÓN: 30/10/2020 

 
NÚMERO DE FACTURAS: 574510576 
FECHA DE EMISIÓN: 31/10/2020 

 

ORDEN DE PAGO 396467320 DEL 30-12-2020 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

OCTAVO PAGO PARCIAL 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 
$ 20. 463.555 

FACTURAS NOVIEMBRE 
 

- NUMERO DE FACTURAS: 5744101664 

FECHA DE EMISIÓN: 30/11/2020 

 
-NUMERO DE FACTURAS: 5744101335 
FECHA DE EMISIÓN: 25/11/2020 

 

NÚMERO DE FACTURA: 5744101571 
FECHA DE EMISIÓN: 30/11/2020 

 

NÚMERO DE FACTURA: 5744101415 
FECHA DE EMISIÓN: 30/11/2020 

 

NÚMERO DE FACTURA: 574510656 
FECHA DE EMISIÓN: 26/11/2020 

 

NÚMERO DE FACTURA: 574510655 
FECHA DE EMISIÓN: 26/11/2020 

 

NÚMERO DE FACTURA: 574510736 
FECHA DE EMISIÓN: 30/11/2020 

 

NÚMERO DE FACTURA: 574510699 
FECHA DE EMISIÓN: 574510699 

 

ORDEN DE PAGO 396475520 DEL 30/12/2020 

 

 

 

 

 
NOVENO PAGO PARCIAL 

 

 

 

 

 

$ 8.770.095 

FACTURAS DICIEMBRE: 

 

NÚMERO DE FACTURA: 574510800 
FECHA DE EMISIÓN: 22/12/2020 

 

NÚMERO DE FACTURA: 574510801 
FECHA DE EMISIÓN: 22/12/2020 

 

NÚMERO DE FACTURA: 574510802 
FECHA DE EMISIÓN: 22/12/2020 

 

ORDEN DE PAGO: 396544620 DEL 30/12/2020 

 

 

 

 
DECIMO PAGO PARCIAL 

 

 

 

 

$ 11.693.460 

 

FACTURAS DICIEMBRE: 
 

NÚMERO DE FACTURA: 574783 
FECHA DE EMISIÓN: 29/12/2020 

 

NÚMERO DE FACTURA: 57474 
FECHA DE EMISIÓN: 23/12/2020 
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  NÚMERO DE FACTURA: 57475 

FECHA DE EMISIÓN: 23/12/2020 
 

NÚMERO DE FACTURA: 57473 
FECHA DE EMISIÓN: 23/12/2020 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 
UNDECIMO PAGO PARCIAL 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

FACTURAS ENERO: 
 

NÚMERO DE FACTURA: 5747854 
FECHA DE EMISIÓN: 30/01/2021 

 

NÚMERO DE FACTURA: 5747857 
FECHA DE EMISIÓN: : 30/01/2021 

 

NÚMERO DE FACTURA: 5747999 
FECHA DE EMISIÓN: 05/02/2021 

 

NÚMERO DE FACTURA: 57471000 
FECHA DE EMISIÓN: 05/02/2021 

 

NÚMERO DE FACTURA: 574511070 
FECHA DE EMISIÓN: 30/01/2021 

 
 

NÚMERO DE FACTURA: 574511138 
FECHA DE EMISIÓN: 05/02/2021 

 

NÚMERO DE FACTURA: 574511139 
FECHA DE EMISIÓN: 05/02/2021 

SALDO  
$ 21.513.030,58 

 

ANEXOS 
Para la revisión de los requisitos de entrada a satisfacción de bienes, el supervisor debe allegar documentos citados en la Circular No. 20132130582693 del 17-06-201/MDN- 
CGFM-FAC-COFAC-JEMFA-EMAFI-SECON-13.4 Reglamentación Requisitos para Pago y Derecho a Turno, de acuerdo a los Anexos A y B (la circular completa se puede 

consultar en la Suite Visión Empresarial SVE por la opción documentos /Consultar/buscar por parámetro de búsqueda: Tipo: circular, otros parámetros Proceso: Gestión administrativa). 
RADICADO EN 

TIPO DE DOCUMENTO DOCUMENTOS  FÍSICO 
SIEMPRE 

Original Factura y/o Documento equivalente a factura X 

Copia Entrada de bienes y/o servicios (SAP) X 

Certificación de parafiscales firmada por el revisor fiscal y/o representante 
Copia legal y/o recibo del último pago (planilla pago para contratos de prestación de X 

servicios profesionales y de apoyo a la gestión) 

EN CONSTANCIA, FIRMAN QUIENES INTERVINIERON 

 

 

 

 
CLAUDIA PATRICIA FLOREZ PAEZ 
       REPRESENTANTE LEGAL 

 

 
TENIENTE JENNY MARITZA VEGA MEDRANO 

SUPERVISORA 
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$ 21.063.954,04 CRP521
 $115,826,96 CRP 13520
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NIT 830,031I,670 5 CDD CLttelt 92W65 24
TEL 34l0211
CRA 7 52 48

t l (8 0 t6) bÑ tl D.C, Cd
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09 7 t 70
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Pl ObEMK N d

58118

CENTRO DE ATENCIOH

llSIP HX SAN XlSE DE HONDA

CONOICIDN VENTA

btlto - t e d oe!. 30 db

549001

CO DIGO ESCIOPCIÓ H

1 ~ DIAU515 PMIIIONEAL MANtML

CUM
VALOR

UNITAAIO

3,025 DSI,OD

vmoa
TOTAL
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TM I N«lnel l

B n ; C t mm N . 04016~31610 BBVA.
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SUSTDTAL
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0 lda tl D Ma)C ld

C bit
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07I03/1011

mena aeolod

ORDEN DE CDNPR/I EXPDIITACION ZDNA ~DDEGA INCOTfRH DIDD

030279

PCCHA INGRESO FECHA IEOALIZACIOII

A ONIO teiod
5 ud
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1461P HX SAN )OSE DE HDNDA
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Roto-t ~N 0 a: 30 de*
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l.. Htnoofausts cera Dm con etcaorooaro

CUH LOTE

1 UN

VALDS
IÚIITAIUO

3 025 683,DO

VALCNt

TOTAL

3 025.603,00

DeoeavAclONEU
TOtlfNUI Iai'1

susTGTAL

RETEHCIO l

3 025,áll3,00

8 . C»m a Uac 040 ó012ól Sarna lleva.
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NA O,otHI
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D,OO
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FACTURA ELECTRÓNICA DE VENTA No.
FACTUR AOD A
DOIECIXQN GENEIIAL DE 5 NIDAQ HILITAII

NIT 83D 039 6 70- 5 CQD CLIENTE 910065714
TEL 347D211
CXA 7 52 48
DN tl (DO l'j B gol DC,CN W

~H TKROAOD A:
FQNSECA WEE
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TEL 0000!l!11
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PECHA EHIPION

05/Dl/2021.08 38 30

FECHA VENCIMIENTO
07/Ol/id!l

FECHA PEDIDO

OXDEN DE CONPIIA EXPORTACIOII BODEGA MCoTeNN PEDIDO

893369

FECHA INGRESO ACECHA ISGAIZZAOON

H obltg t d

CENTRO DE ATSNCION

348IP NX EA/I IDEE DE HONDA

CONDICION VENTA

ddt .t M M 30dl

399501

CODIGO DESCRIPCIÓN

I ~ HEHQDIAUEIE EETANONI CCN BICAXBQNATQ

Lolit CANTIDAD

1 UN

VALOR

UHITaaNI

) 025 683,00

VALOR

TOTAL

3 015 683,00 0

D BSERV ACI0N EH

t IN Lb .3
5USTOTAL

RSTEN CICH

3 025 683,CO

e, c U n NN DNtlolHI e eevA.
IVA O,OIPX

VALDR OESCUENID

VALOR PACIENTE
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GASTO NANE3D

TOTAL L
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3.025.6S3
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FACTURA ELECTR6NICA DE VENTA No.
FACTURADO At
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184 1
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897134
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Pl Dbl 0«» dt
S l d
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LOIZ CANTIDAD
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VALOR
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3.~ 25 6fl3,00

VALOR

TOTAL

3XG5 f83,00 0

0BSL RVAC10N E5
TIIN i :1

SUBTOTAL

RET5N Cl DN

3 025.683,00
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TOTAL COP
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FACTURA ELECTRÓNICA DE VENTA No.
FACTURADO A:
DIRECCION GeNERAL DE SANIDAD MILITAR

NIT 630,039,670.5 CDO. CUENTE 9Z00657ZA
TEL 3470211
CRA 7 52 48
B g h! (B GHI) B 0«6 O.C, C I hl
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FACTURA ELECTRÓNICA DE VENTA No. 57471000

FACTUIIADO A

DIRECCION GENERAL DE SANIDAD HILITAR

Nll 830,039,670.5 CDD CUENTE 920065724
TEL. 3170211
CRA 7 52 48
B Ddá(8 DOU)BOg ti OC,C I bl

ENTREGADO A:
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NIT/ CC 16822615
TEL Z685580
CEDE 31 l 0-
C ll(5 di g D C E)V*ii~ d IC,
C I bl

1682Zf15
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DI

PecHA EMISION

05/02/2021.M 38;37
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07/0 3/ 20 2 l
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TOTAL
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Código: GH-JEFSA-FR-052
Versión N°: 01

Vigencia: 29/08/2018
CONCEPTO DE AUDITORIA FECHA 25/02/2021

NIT 830007355-2

 

FACTURA FECHA FACTURA USUARIO IDENTIFICACION VALOR FACTURA VALOR GLOSA VALOR A PAGAR
CODIGO 

GLOSA
DESCRIPCION GLOSA

OBSERVACIONES PRIMERA

REVISION

5747854 30/01/2021 ARNULFO IBARGUEN VILLALBA 11885106 $ 3.025.683,00 $ 0 $ 3.025.683,00 #N/D

SE DA CONCEPTO FAVORABLE AL PAGO CORRESPONDIENTE DE LA

ATENCION DE UN USUARIO DEL SSFFMM. EL CUAL SE ENCUENTRA

SOPORTADO Y JUSTIFICADO EN SU TOTALIDAD.

5747857 30/01/2021
ANA IMELDA SANDOVAL DE 

ESTRADA
25393842 $ 3.025.683,00 $ 0 $ 3.025.683,00 #N/D

SE DA CONCEPTO FAVORABLE AL PAGO CORRESPONDIENTE DE LA

ATENCION DE UN USUARIO DEL SSFFMM. EL CUAL SE ENCUENTRA

SOPORTADO Y JUSTIFICADO EN SU TOTALIDAD.

5747999 5/02/2021 ANAYIBE GOMEZ MALES 29346565 $ 3.025.683,00 $ 0 $ 3.025.683,00 #N/D

SE DA CONCEPTO FAVORABLE AL PAGO CORRESPONDIENTE DE LA

ATENCION DE UN USUARIO DEL SSFFMM. EL CUAL SE ENCUENTRA

SOPORTADO Y JUSTIFICADO EN SU TOTALIDAD.

57471000 5/02/2021
ALVARO POMPILIO QUIROZ 

GALARZA
16822615 $ 3.025.683,00 $ 0 $ 3.025.683,00 #N/D

SE DA CONCEPTO FAVORABLE AL PAGO CORRESPONDIENTE DE LA

ATENCION DE UN USUARIO DEL SSFFMM. EL CUAL SE ENCUENTRA

SOPORTADO Y JUSTIFICADO EN SU TOTALIDAD.

574511070 30/01/2021
IDE CELMIRA HERNANDEZ DE 

ROSALES
24706838 $ 3.025.683,00 $ 0 $ 3.025.683,00 #N/D

SE DA CONCEPTO FAVORABLE AL PAGO CORRESPONDIENTE DE LA

ATENCION DE UN USUARIO DEL SSFFMM. EL CUAL SE ENCUENTRA

SOPORTADO Y JUSTIFICADO EN SU TOTALIDAD.

574511143 16/02/2021 HENRY ORTIZ POMAR 10166081 $ 3.025.683,00 $ 3.025.683,00 $ 0,00 816

Aplica cuando:

1. La factura corresponde a un usuario que pertenece a otra

entidad responsable del pago

2. La factura corresponde a un usuario o servicio que pertenece

a otro plan de la misma entidad responsable del pago 

3. La factura corresponde a un servicio que debe ser pagado por

otra entidad responsable del pago 

Nota: Aplica sólo cuando la factura que incluye varios usuarios,

no se puede tramitar parcialmente.

SE OBJETA PAQUETE DE HEMODIALISIS ESTANDAR CON BICARBONATO

DEL MES DE DICIEMBRE, YA QUE LA AUTORIZACION SSERV- 2020-12-

1370302 NO FUE EMITIDA POR ESTA JEFATURA, POR TANTO NO ESTA

AUTORIZADO POR EL SUPERVISOR DEL CONTRATO, EL PACIENTE NO

ESTABA INCLUIDO EN LA SOLICITUD DE SERVICIOS POR PARTE DE

FRESENIUS DEL MES DE DICIEMBRE POR TANTO SE REALIZA GLOSA

TOTAL DE DICHAS ATENCIONES. 

574511138 17/02/2021 HENRY ORTIZ POMAR 10166081 $ 3.025.683,00 $ 3.025.683,00 $ 0,00 816

Aplica cuando:

1. La factura corresponde a un usuario que pertenece a otra

entidad responsable del pago

2. La factura corresponde a un usuario o servicio que pertenece

a otro plan de la misma entidad responsable del pago 

3. La factura corresponde a un servicio que debe ser pagado por

otra entidad responsable del pago 

Nota: Aplica sólo cuando la factura que incluye varios usuarios,

no se puede tramitar parcialmente.

SE OBJETA PAQUETE DE HEMODIALISIS ESTANDAR CON BICARBONATO

DEL MES DE DICIEMBRE, YA QUE LA AUTORIZACION SSERV- 2020-12-

1442343 NO FUE EMITIDA POR ESTA JEFATURA, POR TANTO NO ESTA

AUTORIZADO POR EL SUPERVISOR DEL CONTRATO, EL PACIENTE NO

ESTABA INCLUIDO EN LA SOLICITUD DE SERVICIOS POR PARTE DE

FRESENIUS DEL MES DE DICIEMBRE POR TANTO SE REALIZA GLOSA

TOTAL DE DICHAS ATENCIONES. 

574511138 5/02/2021 MARIBEL LUNA 30342824 $ 3.025.683,00 $ 0 $ 3.025.683,00 #N/D

SE DA CONCEPTO FAVORABLE AL PAGO CORRESPONDIENTE DE LA

ATENCION DE UN USUARIO DEL SSFFMM PARA SERVICIOS DOMICILIARIOS.

EL CUAL SE ENCUENTRA SOPORTADO Y JUSTIFICADO EN SU TOTALIDAD.

574511139 5/02/2021 JOSE JOAQUIN FONSECA DIAZ 10184883 $ 3.025.683,00 $ 0 $ 3.025.683,00 #N/D

SE DA CONCEPTO FAVORABLE AL PAGO CORRESPONDIENTE DE LA

ATENCION DE UN USUARIO DEL SSFFMM PARA SERVICIOS DOMICILIARIOS.

EL CUAL SE ENCUENTRA SOPORTADO Y JUSTIFICADO EN SU TOTALIDAD.

$ 27.231.147,00 6.051.366,00 21.179.781,00

$ 27.231.147,00

$ 6.051.366,00

$ 21.179.781,00

FUERZA AÉREA COLOMBIANA

FORMATO CONCEPTO DE AUDITORIA DE CUENTAS MEDICAS- CONCEPTO INICIAL
021-LMMB-21

FRESENIUS MEDICAL CARE

FECHA DE PRESTACION

DEL SERVICIO

FECHA DE RECEPCIÓN FACTURA 

Y/O SOLICITUD  REEMBOLSO
24/02/2021

ENERO 2021

VALOR GLOSA

IPS y/o

RECLAMANTE

TOTAL FACTURA

VALOR A PAGAR
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FUERZA AÉREA COLOMBIANA Código: DE-DEAJU-FR- 

FORMATO INFORME DE SUPERVISION 
BIENES Y SERVICIOS EN GENERAL 

Versión N°: 01 

Vigencia: 17-11-2020 

 

 
UNIDAD Y/O DEPENDENCIA:  JEFSA-DISSA-SUSAP 
 
FECHA INFORME:  Día: 30   Mes: MARZO Año: 2021 
 

CONTRATO N°.    CONTRATO N° 120-02-MDN-CGFM-DIGSA-JEFSA-FAC-2020 ORDEN DE COMPRA 46762  
 
CONTRATISTA: FRESENIUS MEDICAL CARE 
 
VALOR DEL CONTRATO:  $ 218.031.711,58  
 
 
FORMA DE PAGO: El valor del presente Contrato corresponde a la suma de DOSIENTOS DIECIOCHO MILLONES TREINTA Y UN MIL SETECIENTOS 
ONCE PESOS CON CINCUENTA Y OCHO CENTAVOS M/CTE  
 
Los pagos se realizaran de acuerdo a desembolsos realizados por parte del Ministerio de Hacienda y Crédito Público, y previo cumplimiento y entrega de 
los siguientes requisitos y documentos: 1. Recibo a Satisfacción emitido por el supervisor del contrato, y después de agotados todos los trámites 
administrativos a que haya lugar: 2. Fotocopia de recibo de pago de las obligaciones con el Sistema General de Seguridad Social: Salud, Pensiones y 
Riesgos Laborales las cuales son de obligatorio cumplimiento para el pago del presente contrato. 3. Publicación en el SECOP II de la factura o documento 
equivalente por el contratista una vez sea aprobada y radicada por la entidad.  
 
 
FECHA FIRMA:                   Día  31  Mes  03  Año 2020.  
 
OBJETO DEL CONTRATO: CONTRATACION DE LOS SERVICIOS DE SALUD AMBULATORIOS PARA LA ATENCIÓN INTEGRAL DE 

PACIENTES CON TERAPIA DIÁLITICA DIÁLISIS Y HEMODIÁLISIS QUE SE ENCUENTREN DENTRO DEL SISTEMA DE SALUD DE LAS 
FUERZAS MILITARES, ADSCRITOS A LA FUERZA AÉREA COLOMBIANA  
 

 
CONTRATO MODIFICATORIO N° 1  
 
FECHA DE SUSCRIPCIÓN  26 DE NOVIEMBRE DE 2020  
OBJETO DEL CONTRATO  CONTRATACION DE LOS SERVICIOS DE SALUD 

AMBULATORIOS PARA LA ATENCIÓN INTEGRAL DE 
PACIENTES CON TERAPIA DIÁLITICA DIÁLISIS Y 
HEMODIÁLISIS QUE SE ENCUENTREN DENTRO DEL 
SISTEMA DE SALUD DE LAS FUERZAS MILITARES, 
ADSCRITOS A LA FUERZA AÉREA COLOMBIANA.  

FORMA DE PAGO  N/A  
PLAZO DE ENTREGA  20 DE ENERO DE 2020 Y/O HASTA AGOTAR 

PRESUPUESTO  
VALOR FINAL DEL CONTRATO  $ 196.291.572,82  

 
CONTRATO MODIFICATORIO N° 2  
 
FECHA DE SUSCRIPCIÓN  14 DE ENERO DE 2021  
OBJETO DEL CONTRATO  CONTRATACION DE LOS SERVICIOS DE SALUD 

AMBULATORIOS PARA LA ATENCIÓN INTEGRAL DE 
PACIENTES CON TERAPIA DIÁLITICA DIÁLISIS Y  
HEMODIÁLISIS QUE SE ENCUENTREN DENTRO DEL 
SISTEMA DE SALUD DE LAS FUERZAS MILITARES, 
ADSCRITOS A LA FUERZA AÉREA COLOMBIANA.  
 

 
FORMA DE PAGO                 N/A  
PLAZO DE ENTREGA                 28 DE FEBRERO DE 2021 Y/O HASTA AGOTAR PRESUPUESTO  
VALOR FINAL DEL CONTRATO                           $ 218.031.711,58  

 
 

 
PLAZO Y CUMPLIMIENTO DE EJECUCION DEL CONTRATO: 28/02/2021 
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Plazo Ejecución Contractual, desde el 31/03/2020   hasta el 28/02/2021 
 
Porcentaje Avance en tiempo: 90.9 % 
 
Porcentaje de Ejecución (con relación a los bienes y/o servicios recibidos):  90.9 %   
 
 
AVANCE FINANCIERO DEL CONTRATO:  
 
Recursos Girados: (relacionar los pagos realizados a la fecha del informe) 
 
Porcentaje de pagos realizados: 81.8 % 
 
Porcentaje de pagos pendientes de realizar: 18.19 % 
 
 
 
PERSONAL REQUERIDO PARA LA EJECUCION DEL SERVICIO (EXIGIDO EN LAS ESPECIFICACIONES TECNICAS): N/A  
 
 
INCUMPLIMIENTO DEL CONTRATISTA O PROBLEMAS EN LA EJECUCIÓN ATRIBUIBLES AL CONTRATISTA: 
 
No __X____  Sí ________ 
 
Describir sucintamente los hechos de incumplimiento y las acciones emprendidas: 
___________________________________________________________________________________________________________________________ 
 
INCUMPLIMIENTO POR PARTE DE LA FAC O PROBLEMAS EN LA EJECUCIÓN ATRIBUIBLES A LA FAC: 
 
No _X__.  Sí ____. 
 
Describir sucintamente los hechos de incumplimiento y las acciones emprendidas: 
 
___________________________________________________________________________________________________________________________ 
 
LA EJECUCIÓN DEL CONTRATO ESTA ESTRUCTURADO SOBRE UN CRONOGRAMA DE ACTIVIDADES: 
 
No __X__  Sí ____ 
 
(En caso afirmativo deberá anexarse el cronograma con el porcentaje de avance de cada tarea o actividad).  
 
 
DESEMPEÑO DEL CONTRATISTA AJUSTADO A LOS TÉRMINOS Y CONDICIONES DE LOS DOCUMENTOS DEL CONTRATO (PLIEGO DE 
CONDICIONES, INVITACION PUBLICA, SOLICITUD DE OFERTA, OFERTA, CONTRATO Y OTROS DOCUMENTOS)  
 
No ____  Sí __X___ 
 
En caso negativo explicar detalladamente las razones por las cuales no se ha dado cumplimiento a los términos y condiciones por parte del contratista: 
___________________________________________________________________________________________________________________________ 
  
 
DESCRIPCION DETALLADA DE LAS ACTIVIDADES DESARROLLADAS E INFORME DE TRABAJOS REALIZADOS POR EL CONTRATISTA 
DENTRO DEL PERIODO ANALIZADO EN EL PRESENTE INFORME DE SUPERVISIÓN  
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FACTURAS ENERO 2021  

N° DE FACTURA  DESCRIPCIÓN DEL SERVICIO  VALOR  

5747854 PAQUETE DIÁLISIS PERITONEAL   $      3.025.683  

5747857 PAQUETE DIÁLISIS PERITONEAL   $      3.025.683  

5747999 PAQUETE HEMODIÁLISIS   $      3.025.683  

57471000 PAQUETE HEMODIÁLISIS   $      3.025.683  

574511070 PAQUETE DIÁLISIS PERITONEAL   $      3.025.683  

574511138 PAQUETE HEMODIÁLISIS   $      3.025.683  

574511139 PAQUETE HEMODIÁLISIS   $      3.025.683  

TOTAL   $    21.179.781  
 
 
(Listar actividades específicas realizadas)  

 
 1. Aseguró la utilización del dinero destinado a la prestación de servicios de salud, buscando siempre el mayor beneficio para 
el paciente, así como el bienestar y una justa remuneración al profesional y/o contratista. (prestador).  
 
2. Verificó que los recursos se destinen al pago de servicios incluidos dentro del plan de beneficios del Subsistema de Salud de 
las Fuerzas Militares, cuyos usuarios pertenezcan y/o estén asignados a la Fuerza Aérea Colombiana.  
 
3. Verificó la cantidad de los servicios prestados, determinando si éstos proceden y se ejecutan de acuerdo a las necesidades 
de los usuarios y si son compatibles con los protocolos de atención establecidos o los aceptados por la medicina basada en la 
evidencia, observando la calidad y el cumplimiento de la normatividad vigente en cuanto al diligenciamiento de los registros 
clínicos por parte de los profesionales y especialistas en salud (médicos, enfermeros, etc.).  
 
4. Garantizó que el valor cancelado por los servicios facturados, corresponda a las tarifas pactadas en los contratos o 
establecidas en la normatividad vigente según sea el caso.  
 
5. Presentó las objeciones a los contratistas de la entidad en un plazo máximo de 20 días hábiles, posteriores a la presentación 
de la cuenta o factura, revisar las aclaraciones presentadas por los contratistas relacionados con las objeciones efectuadas por 
la entidad, aceptando las pertinentes o en su defecto convocando a la conciliación respectiva.  
 
6. Notificó a los supervisores, oficina de Planeación y/o Sección Contratos, los valores aprobados y las respuestas dadas a las 
objeciones presentadas a los contratistas, IPS o usuarios, con el fin de iniciar el trámite correspondiente para el pago.  
 
7. Para el desarrollo eficiente de las actividades y obligaciones encomendadas, a la Jefatura Salud de la Fuerza Aérea 
Colombiana, encuentra conveniente que el servicio se preste en sus instalaciones y dentro del horario de funcionamiento, o 
Trabajo en casa según las condiciones lo ameriten, lo cual deberá pactarse con el supervisor de contrato previamente.  
 
8. Realizó la revisión y clasificación de las solicitudes, correspondientes a las atenciones prestadas a los pacientes del 
Subsistema de Salud de las Fuerzas Militares Fuerza Aérea Colombiana, en todos los Establecimientos de Sanidad Militar por 
consulta externa y por urgencias que requieran remisión al Hospital Militar Central.  
 
9. Realizó la revisión y clasificación de las solicitudes correspondientes a las atenciones prestadas a los pacientes del 
Subsistema de Salud de las Fuerzas Militares Fuerza Aérea Colombiana, en todos los Establecimientos de Sanidad Militar por 
consulta externa que requieran remisión a la red externa del mismo, basado en la verificación de la pertinencia médica.  
 
10. Verificó derechos de los usuarios en el aplicativo de autorizaciones DIGSA.  
 
11. Verificó que el servicio solicitado este dentro del acuerdo 002 de 2001 (plan de servicios de Sanidad Militar y Policía), o 
normas que lo modifiquen o sustituyan bajo un criterio de pertinencia médica, resumen de historia clínica, y de ser necesario 
solicitar presentación del caso ante el comité técnico científico.  
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12. Generó las autorizaciones o negaciones de los servicios, de acuerdo a la pertinencia portafolio de servicios, red propia, red 
local y red contratada  
 
13. Asesoró a los transcriptores de los diferentes ESM dado el caso.  
 
14. Asesoró a auxiliares de enfermería JEFSA, con respecto a temas asistenciales y de Referencia de Servicios.  
 
15. Reportó de manera mensual un informe detallado de los procesos de referencia y contrarreferencia, discriminando número 
de solicitudes tramitadas, autorizadas y negadas, diagnósticos de acuerdo al nivel de complejidad, determinación por 
profesional y estadísticas de remisión a presentar dentro de los primeros tres días hábiles del mes vencido.  
 
16. Manejó, organizó y controló el archivo perteneciente al área de cuentas médicas revisadas según instrucciones del 
supervisor de contrato.  
 
17. Mantuvo el adecuado uso de las herramientas informáticas, notificando novedades susceptibles de cambio oportunamente.  
 
ANEXOS SOPORTES DEL PAGO O PAGOS REALIZADOS DENTRO DEL PERIODO ANALIZADO EN EL PRESENTE INFORME DE SUPERVISION 
(SOPORTES DE LA FACTURACION). 
(Cuando se trate de contratos de servicios de transporte (terrestre, aéreo y fluvial) servicios de operadores logísticos o cuyo objeto obedezca a servicios 
logísticos, servicios de atención de eventos institucionales)  

___________________________________________________________________________________________________________________________
___________________________________________________________________________________________________________________________
___________________________________________________________________________________________________________________________ 
 
DESCRIPCION DETALLADA DE TRABAJOS PENDIENTES Y OBSERVACIONES:  
(Listar actividades específicas pendientes y demás aspectos a tener en cuenta sobre la ejecución del contrato) 
 
NO APLICA  
 
SEGUIMIENTO A RIESGOS: 
“¿En el periodo de ejecución reportado existe la posibilidad de materialización de algún riesgo, atendiendo la matriz de riesgos definida en los 
estudios y documentos previos?   
 
SI: ________        NO: ____X______ 
 
 
En el evento que la respuesta sea afirmativa, se requiere se anexe el correspondiente soporte documental para su posterior ajuste y tratamiento, 
el cual deberá ser verificado por el supervisor del contrato en los siguientes informes de supervisión.  
 
 
 

NOMBRE SUPERVISOR: TE JENNY MARITZA VEGA MEDRANO  

FIRMA:  

C.C. No. CC. 52.861.897 DE BOGOTÁ 

DEPENDENCIA: JEFSA-DISSA-SUSAP  
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