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OCCIDENTAL DE INVERSIONES MEDICO QUIRURGICOS S.A
La Ciudad.

ASUNTO: Inicio del Contrato N° 66-7-20138-23

Con la presente se da inicio al contrato de la referencia, ya que los requisitos se surtieron y en
consecuencia puede iniciar el cumplimiento del objeto contractual, con las siguientes

caracteristicas.

Plazo: Un (01) Mes y Dieciocho (18) Dias

Fecha de inicio: 13 de Julio 2023

Fecha de terminacion: 31 de Agosto de 2023

Supervisor: Subintendente. JESSIKA LORENA BOTINA BENITEZ

LIDER DE REFERENCIA Y CONTRAREFERENCIA RASES N°4.
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MINISTERIO DE DEFENSA NACIONAL
POLICIA NACIONAL
DIRECCION DE SANIDAD

REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN-SALUD #4

Santiago de Cali, jueves, 13 de julio de 2023

N°.O“?/%\ /ARLOF - GRUCO 29.25  Supervision al Contrato N°66-7-20138/2023
Por el Valor de : $ 100.000.000,00

AL (LA) . Seflor (a)
LIDER DE REFERENCIA Y CONTRAREFERENCIA DE LA RASES N°4

La Ciudad

Con el objeto de ejercer la supervision del Contrato de la referencia suscrito entre la POLICIA NACIONAL -
REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD #4 Y OCCIDENTAL DE INVERSIONES MEDICO
QUIRURGICOS S.A, por el valor de antes sefialado, cuyo objeto es PRESTACION DE SERVICIOS DE
OFTALMOLOGIA ESPECIALIZADA, Con destino a los wusuarios de la REGIONAL DE
ASEGURAMIENTO EN SALUD #4, usted fue nombrado (a) SUPERVISOR del mismo, de conformidad
con lo establecido en la clausula VIGILANCIA Y CONTROL del contrato y en esta comunicacion.

Por lo anterior se servira ejercer las funciones de supervision y control en la ejecucion del citado contrato,
reportando cualquier novedad que se presente en el desarrolio del mismo y para lo cual debera cumplir
con lo establecido en la Resolucion No. 00090 del 15 de enero de 2018 Por la cual se actualiza, modifica y
complementa el Manual de Contratacion de la Policia Nacional - El conjunto de funciones Desempefadas
por una persona que se encarga de ejercer el control de ejecucién de un contrato, cualquiera sea su
modalidad. Cuando las funciones mencionadas sean ejercidas por un funcionario de planta se le
denominara SUPERVISOR y cuando se trate de una persona natural o juridica que para tales efectos sea
contratada a través de una consultoria, se le denominard INTERVENTOR. Articulo 4° FINALIDADES DE
LA SUPERVISION / INTERVENTORIA: Tiene como finalidades: 1. Garantizar la eficiente y oportuna
inversiéon de los recursos asignados al contrato. 2. Asegurar que el contratista se cifia a los plazos,
términos, condiciones técnicas y demas previsiones pactadas en el contrato o convenio. 3. Mantener
permanente comunicacion con el contratista y las dependencias de la Institucion involucradas en la
ejecucion del contrato. 4. Velar porque la ejecucién del contrato o convenio no sufra interrupciones
injustificadas. 5. Buscar en la medida de lo posibie, que no se generen conflictos entre las partes y adoptar
las medidas necesarias para solucionar eventuales controversias Articulo 7° RESPONSABILIDAD: El
funcionario que sea designado como Supervisor de un contrato o convenio, asi como el tercero contratado
para el ejercicio de interventora, tendran la responsabilidad de ejercer en forma oportuna, eficiente y eficaz
el control que garantice a la Administracion el apropiado desarrollo y ejecucion del objeto contractual, al
igual que el cumplimiento a cabalidad de las obligaciones convencionales. Respondera por sus
actuaciones y omisiones en los términos seflalados en la Leyes 80 de 1993 y 734 de 2000 Articulo 9°
FUNCIONES: Las funciones del supervisor o interventor de un contrato o convenio involucran actividades
de caracter administrativo, técnico, financiero y legal, encaminadas a verificar el cumplimiento de los
compromisos contractuales y la satisfaccion de los intereses estatales, de conformidad con lo sefialado en
el articulo 3° del estatuto contractual. Por lo anterior, el Supervisor/interventor ejercera las siguientes
funciones: A. De caracter Administrativo: 1. Acopiar la documentacién producida en la etapa previa al
contrato, con el proposito de contar con la mayor informacién sobre el origen del mismo. 2. Efectuar el
acompafiamiento del contratista, colaborandole en todas aquellos aspectos que dependan de la entidad,
sirviendole de canal de comunicacion con las dependencias, evitando que sus decisiones interfieran
injustificadamente en las acciones y actividades del contratista. 3. Exigir al contratista la ejecucion oportuna
e idonea del objeto contratado. 4. Verificar que existan los permisos y licencias necesarios para la
ejecucién del contrato. 5. Llevar control sobre la correspondencia que se produzca con el contratista,
durante la ejecucion del contrato con el fin de que la administracion intervenga oportunamente frente a las
solicitudes presentadas. 6. Organizar la documentacién que se genere durante la ejecucion del contrato,
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manteniéndola a disposicion de los interesados y remitir copia de la misma al grupo de contratos o a la
dependencia que haga sus veces. 7. Programar y coordinar segln corresponda reuniones periddicas para
analizar el estado de ejecucion y avance del contrato o convenio. 8. Exigir el cumplimiento de las normas
de seguridad, higiene, salud ocupacional y ambientales que sean aplicables. 9. Llevar control sobre la
ejecucion y cumplimiento cabal de las obligaciones asumidas por razén del contrato o convenio celebrado,
informando en forma periédica a la dependencia encargada de contratos, la forma en que las prestaciones
originadas en el contrato se vienen cumpliendo. 10. Expedir las certificaciones que se requieran para
efectos de tramites administrativos, sobre la ejecucion del contrato o convenio a su cargo. 11. Requerir por
escrito al contratista cuando quiera que éste no ejecute, o ejecute indebida o tardiamente las obligaciones
surgidas del acuerdo negocial o convencional. 12. Informar en forma inmediata y por escrito a la
dependencia encargada de contratos, cualquier anomalia en Ia ejecucién del contrato indicando la
actividad desplegada en materia del control de ejecucion del contrato, con el fin de poner a consideraciéon
la procedencia de la aplicacién de las sanciones previstas en el acuerdo. B. De caracter téchico: 1.
Verificar y aprobar la localizacion de los trabajos y de sus condiciones técnicas para iniciar y desarrollar el
contrato. Constatar, segin sea el caso, la existencia de planos, disefios, estudios, calculos
especificaciones y demas consideraciones técnicas que estime necesarias.2. Verificar que el contratista
suministre y mantenga el personal o equipo ofrecido, con las condiciones e idoneidad pactadas y exigir su
reemplazo cuando se estime necesario. 3. Estudiar y analizar los requerimientos de caracter técnico que
no impliquen modificaciones al contrato. En caso de que se requiera modificaciones estas deberan
someterse a consideracién del respectivo ordenador, previo concepto del supervisor/interventor. 4.
Controlar el avance del contrato con base en el cronograma previsto y recomendar los ajustes que se
considere pertinentes.5. Controlar e inspeccionar permanentemente la calidad de la obra, equipos
materiales, bienes, insumos y productos. En cumplimiento a lo anterior ordenara y supervisara los ensayos
O pruebas necesarias para el control de los mismos. 6. Verificar, cuando sea del caso, el reintegro a la
entidad de los equipos, elementos y documentos suministrados por ella, constatando su estado y cantidad.
7. Abrir y llevar el libro o bitacora para registrar en él las novedades, érdenes e instrucciones impartidas
durante el plazo de ejecucién del contrato.8. Certificar el cumplimiento del contrato en sus diferentes
etapas de ejecucion. 9. Exigir que los bienes, servicios u obras contratados se ajusten a los requisitos
previstos en las normas técnicas obligatorias y a las especificaciones y caracteristicas consignadas en el
respectivo contrato. 10. Verificar la entrega de los bienes, obras o servicios de conformidad con las
estipulaciones contractuales, suscribiendo el acta de recibo correspondiente o expidiendo las constancias
de prestacion del servicio a satisfaccién. 11. Expedir la constancia de correcto funcionamiento de los
bienes entregados e instalados por el contratista, cuando el objeto del contrato determine tal obligacion. C.
De caracter Financiero: 1. Constatar que el contratista cumpla con los requisitos para la entrega del -
anticipo pactado y verificar su correcta inversion. Para este efecto. debera exigir, seguin corresponda, la
presentacion del programa de utilizacion de personal y equipos durante la ejecucién del contrato, el
programa de flujo de fondos del contrato y el programa de inversion del anticipo. 2. Controlara y manejara
en forma conjunta con el contratista, la cuenta bancaria separada, que se abra a nombre de éste y de la
entidad, para la administracién de los recursos entregados al contratista a titulo de anticipo en aquellos
contratos cuyo monto sea superior al 50% de la menor cuantia. 3. Revisar las solicitudes de pago
formuladas por el contratista y llevar el registro cronolégico de los mismos al igual que de las deducciones
y ajustes efectuados. 4. informar a la dependencia encargada de contratos o la que haga sus veces, la
existencia de situaciones que incidan o alteren el equilibrio econémico o financiero del contrato, con el fin
de que se analice la situacion y de ser procedente se adopten los mecanismos para la actualizacién o
revision de precios. 5. Verificar que el contrato est¢ debidamente soportado con los recursos
presupuestales requeridos, informando a la dependencia de contratos o a la gue haga sus veces, para que
se soliciten las disponibilidades presupuestales que se requieran. D. De caracter legal: 1. Una vez suscrito
el contrato, verificar con la dependencia encargada de contratos o la que haga sus veces, la constitucién y
aprobacion de las garantias exigidas y velar durante el tiempo de ejecucion del contrato, que las mismas
permanezcan vigentes. En el evento de constatar que las garantias requeridas en el respectivo contrato no
se han otorgado, exigir su constitucion. 2. Velar por el cumplimiento de las obligaciones laborales que
se generen con ocasion del contrato. 3. Analizar las reclamaciones que presente el contratista y formular
las recomendaciones a que haya lugar. 4. Suscribir las actas que se requieran de acuerdo con la
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y lievar el registro cronolégico de los mismos al igual que de las supervisiones en su ejecucion
presupuestal. 4. informar a la dependencia encargada de contratos o la que haga sus veces, la
existencia de situaciones que incidan o alteren el equilibrio econémico o financiero del contrato
, con el fin de que se analice la situacién y la naturaleza y objeto del contrato, incluida el acta
de iniciacion del convenio o contrato, cuando tal tramite haya sido prevista en el acuerdo contractual
o convencional, remitiendo copia la dependencia encargada de contratos o las que haga sus veces.
5. Preparar con el contratista dentro del plazo sefialado, en el acuerdo el acta de liquidacion del
contrato y proyectar ia liquidaciéon unilateral del mismo, cuando las circunstancias asi lo exijan.
Documentos que debera remitir a la dependencia de contratos para su revision, ajustes y tramite que
corresponda y en el que indicard ademas de las generalidades propias de la liquidacion, los pagos
efectuados al contratista y los saldos a favor de éste o de la entidad. 6. Emitir concepto por escrito
sobre |a viabilidad, conveniencia y pertinencia de la adicién del contrato, su proérroga, modificaciones,
suspensiones, cesiones o cualquier otra eventualidad contractual, emitiendo el concepto técnico que
le corresponda. El escrito respectivo debera allegarse a la dependencia de contratos o la que haga
sus veces, con una antelacion no inferior a cinco dias habiles de la fecha de vencimiento del plazo de
ejecucion del contrato, con el fin de que se adelanten los tramites a que haya lugar. 7. Rendir los
informes que le sean requeridos y los que se hayan previsto en el contrato o convenio. 8. Abstenerse
de impartir érdenes verbales o suscribir documento que modifiquen o alteren las condiciones
pactadas en el contrato, prerrogativa que sélo corresponde al ordenador. 9. Comunicar a la
dependencia encargada de contratos o la que haga sus veces, en forma oportuna cualquier situacion
gue no haya sido posible solucionar en su condicion de supervisor / interventor con el contratista a fin
de que sea considerada y se adopten las medidas que sean del caso. 10. Verificar que el contratista
cumpla con las obligaciones de caracter laboral con el personal que emplee para la ejecucion del
contrato y las relativas a los aportes al sistema de seguridad social integral y el pago de los aportes
parafiscales. 11. Para las interventoras de los contratos de obra, ademas de las funciones
establecidas en esta resolucion y en el respectivo contrato el supervisor/interventor debera dar
cumplimiento a lo sefialado en el Decreto 2090 de 1989 y demas normas que regulen la materia. 12.
Las demas que de acuerdo con la naturaieza del contrato y las disposiciones contractuales y legales
le correspondan. PARAGRAFOQO: Las funciones sefialadas en presente acto administrativo seran
cumplidas de conformidad con la adecuacién de las mismas a la modalidad y naturaleza del contrato
o convenio de que se trate”; expedida por la Direcciéon de General del Policia Nacional”. Adicional a
lo anterior y en concordancia con lo establecido en la Resolucion 00090 del 15 de enero de 2018 las
supervisiones se realizaran las siguientes actividades. exigir y supervisar que los contratos se
desarrollen de acuerdo con las clausulas contractuales, para lo cual verificaran entre otros, que se dé
cumplimiento al objeto del contrato, segun su clase (prestacién de servicios, suministros, compra
ventas, mantenimientos y demas) (y a la oferta presentada, si es el caso), dentro de los plazos
sefialados; Que los servicios, elementos suministrados, comprados y separados sean de primera
calidad acordes con las garantias del mercado. Exigir a los contratistas las informaciones que
consideren pertinentes para el cabal cumplimientos de sus funciones como supervisores, asi como
estar pendientes de la fecha de los pagos que se efectien por parte de la Rases 4. Llevar un estricto
control de la ejecucion de los contratos. Para tal efecto deberan informar de manera oportuna a la
Jefatura de la Rases No 4, y la oficina de contratos, cualquier incumplimiento de las obligaciones del
contratista, indicando ia actividad desplegada en materia del control de ejecucién del contrato, con el
fin de poner a consideracion la procedencia de la aplicacion de las sanciones previstas en el acuerdo
y/o la aplicacion de pélizas. Formular a los contratistas las observaciones que estimen pertinentes,
para mejorar el resultado en la ejecucion del contrato. Estudiar y recomendar a la Jefatura de la Rases
No.4, los cambios sustanciales que sean convenientes para el cabal desarrollo del contrato. Rechazar
las conductas de los contratistas que no se encaminen ai logro de la ejecucion del objeto del contrato.
Certificar que lo realizado por cada contratista se encuentre dentro de los plazos establecidos y se
ajusta técnicamente a los términos del contrato. Prestar a los contratistas colaboracion eficaz con el
fin de buscar el mayor beneficio para ambas partes. Supervisar que el contratista radique en la oficina
de central de cuentas a mas tardar el veinte (20) de cada mes, ias facturas con todos los soportes
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exigidos legalmente, para que se efectten el pago oportuno de las mismas. En todo caso la factura
de los servicios prestados dentro de una vigencia fiscal, debe radicarse antes del 31 de diciembre del
respectivo afio. Informar a la Jefatura de la Rases 4, por escrito cuando se le haya ejecutado el
setenta 70% del valor del contrato para que se tomen las medidas administrativas pertinentes.
Igualmente se debe hacer llegar al Grupo de Contratos de la Rases No 4, mensualmente los primeros
cinco dias de cada mes (corte 30 del mes inmediatamente anterior) los Informes de Supervisién del
contrato (formato estipulado en la Suite Vision Empresarial) con copia de los recibos a satisfaccion
expedidos y el Anexo de Reevaluacién de Proveedores. - Si aplica. Realizar |a respectiva liquidacién
segun lo establecido en la Resolucion No. 03049 de 2014 “Por la cual se adopta el Manual de
Contratacién de la Policia Nacional “, en concordancia con la Ley 1150 de 2007 y el Decreto 1082 de
2015 respectivamente. Realizar la respectiva entrega de las supervisiones, liquidaciones y/o
novedades de los contratos que le fueron asignados mediante el acta de entrega del cargo en los
siguientes casos: vacaciones, traslados o demas actos del servicio. En caso de que la Jefatura
Seccional disponga la continuidad de la supervision en el nuevo cargo continuar con esta supervision,
debera solicitar por escrito el cambio en la base de datos de supervisién al nuevo cargo que
desempefiara. IMPORTANTE: Todas las instrucciones, observaciones o conceptos informados al
contratista deben constar por escrito y enviar copia a la oficina de contratos de la Rases No 4.
PROHIBICIONES: Adicional a las estipuladas en la Resolucién No. 00090 del 15 de enero de 2018,
esta prohibido a los supervisores tomar las siguientes determinaciones: Determinar y dar
instrucciones a los contratistas sobre como deben ejecutar lo objetos contractuales, de tal manera
que invadan la autonomia de los contratistas. Tomar decisiones de orden administrativo como las que
se enuncian a continuacién, las cuales son responsabilidad del Jefe de la REGIONAL DE
ASEGURAMIENTO EN SALUD N°4 « Resolver las solicitudes de prérroga « Modificar las obligaciones
contractuales « Adicionar las obligaciones contractuales ¢ Declarar el incumplimiento del contrato »
Suspender la ejecucién del contrato » Efectuar otro si al contrato « Efectuar reajustes al contrato »
Solucionar las controversias que se susciten con ocasion del contrato y que sean del resorte de la
Jefatura Rases No 4 y/o de la oficina juridica y de contratos. SANCIONES La designacion de
supervisores implica el cumplimiento de las obligaciones sefialadas en el documento que le asigne la
supervision del (los) contratos, so pena de incurrir en responsabilidad disciplinaria, ademas de las
responsabilidades civiles y penales de conformidad con lo establecido en el articulo 51 de ia ley 80
de 1993.

Atentamente.
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Mayor GEQY

? ’SANCHEZ
O EN SALUD NRO. 4 (E)

Analista de Contratos Rases No 4
Grupo Contratos: CT. Gustavo Andrés Narvéaez Arteaga
Jefe Grupo Contratos RASES N°4 ;
fecha de elaboracién: 13/07/2023
ubicacion/Escritorio/Disco local Dicontratos 2023

Avenida 10Norte # 16N-21
Teléfono: 6607272
deval.rases-con@policia.gov.co
www.policia.qov.co
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Pégina 1 de 1 PROCEDIMIENTO ELABORACION EJECUCION Y LIQUIDACION DE CONTRATOS

Codigo: 2BS-FR-0022 é’g};‘
Fecha: 19-08-2015 o, "
Version: 2 APROBACION GARANTIA UNICA POLICIA NACIONAL

REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD No. 4

EL JEFE REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD No. 4 DE LA POLICIA NACIONAL, EN USO DE LAS
FACULTADES LEGALES OTORGADAS MEDIANTE RESOLUCION No. 2115 de fecha 23 de Junio del 2023 y
Orden Interna Nro. 101 de fecha 04 de Julic del 2022 Y EN DESARROLLO DE LO CONSAGRADO EN LOS
ARTICULOS 7 Y 23 DE LA LEY 1150 DE 2007 Y DECRETO 1082 DE 2015, REFERENTES A LA APROBACION
DE LA GARANTIA UNICA.

CONTRATO PN - (RASES4) N°. £6-7-20138-23

CONTRATISTA: QCCIDENTAL DE INVERSIONES MEDICO QUIRURGICOS S.A

OBJETO DEL CONTRATO: ‘PRESTACION DE SERVICIOS DE SALUD DE BAJA Y MEDIANA
COMPLEJIDAD., EN_APOYO DIAGNOSTICO Y COMPLEMENTACION TERAPEUTICA DE SISTEMA
VISUAL INCLUYE CONSULTA, CONTEMPLADOS EN EL ACUERDQ 002 CSSMP DEL 2001."

VALOR DEL CONTRATO: $ 100.000.000

PLAZO DEL CONTRATO: Un (01) mes y Dieciocho (18) Dias, 31/08/2023.
COMPANIA ASEGURADORA: Seguros del Estado S.A.

POLIZAS N°: 45-44-101149358 expedida el: 13/07/2023

COMPANIA ASEGURADORA: Seguros del Estado S.A.

POLIZAS N°: 45-40-101085306 expedida el: 13/07/2023

Vigencia(dia-mes-afio)
A Vv
mparo alor asegurado Desde Hasta

CUMPLIMIENTO $ 20.000.000 06/07/2023 29/02/2024
CALIDAD DEL SERVICIO $ 50.000.000 06/07/2023 31/12/2024
PAGO DE SALARIOS, PRESTACIONES SOCIALES E 06/07/2023

INDEMNIZACION $ 5.000.000 31/12/2026
RESPONSABILIDAD CIVIL EXTRACONTRACTUAL $232.000.000 06/07/2023 31/12/2023

Por encontrarse expedida en debida forma, de conformidad con lo exigido en el contrato de la referencia, se aprueba
la péliza de garantia Unica. Para constancijé _tiago-de.Cali, a los 13 dias del mes de Julio dei 2023.

C " SN APar i
e

f{‘; RANE

——
Elaborado por: Sl. Diego Fernando Lozano Lemos. Analxsta,dsW
Revisado por: CT. Gustavo Andrés Narvaez Arteaga. Jefe Grupo de Co, S
Revisado por: Abog. Esp. Suly Aidé Cortes Grajales - Oficina de Juridi
Fecha de elaboracion: 13/07/2023

Ubicacion: D:\Aprobacion De Pélizas\ 2023

Avenida 10Norte 16N-21
Teléfono 6604128
Deval.rases-con@policia.gov.co
www.policia.qov.co
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SEGUROS
DEL

POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO ENTIDAD ESTATAL

EETADO 5.A.
NIT. 860,008,578 DECRETO 1082 DE 2015
CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL COD.SUC NO.POLIZA ANEXO
CALI CALI 45 45-44-101149358 [¢]
5l FECHA EXPEDICION VIGENCIA DESDE ALAS VIGENCIA HASTA A LAS
DIA MES DIA MES ANC HORAS DIA MES ANO HORAS TIPO MOVIMIENTO
11 07 2023 06 1 07 2023 00:00 3 12 2026 23:59 EMISION ORIGINAL
DATQS DEL TOMADOR [ GARANTIZADRO

NOMBRE O RAZON
SOCIAL

OCCIDENTAL DE INVERSIONES MEDICO QUIRURGICAS S.A.

IDENTIFICACION NIT: 805.026.250-3

| ctupap:

CALl, VALLE

ITELEFONO: 4899595

DATOS DEL ASEGURSDG { BENEFICIARIO

Rl POLICIA NACIONAL - DIRECCION DE SANIDAD REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD NRO. 4 IIDENTIFICAC)ON NIT: 805.022.186-6
DIRECCION: AV 10 N NRO. 16 N - 24 {CIUDAD:  CALI, VALLE TELEFONO 8981272
S DICIONAL:
OBJETO DEL SEGURD

9 CON SUJECION A LAS CONDICIONES GENERALES DE LA POLIZA QUE SE ANEXAN ECU010B, QUE FORMAN PARTE INTEGRANTE DE LA MISMA Y QUE EL ASEGURADO Y EL
TOMADOR DECLARAN HABER RECIBIDO Y HASTA EL LIMITE DE VALOR ASEGURADO

N OBJETC ES:
CONSULTA,

CONTEMPLADOS EN EL ACUERDQ 002 CSSMP DEL 2G01:
DE 1A POLICIA NACIONAL ADSCRITOS A LA REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD NWo.4.

EN CADA AMPARO, SEGUROS DEL ESTADO S.A., GARANTIZA:

SE GARANTIZA EL PAGO DE LOS PERJUICIOS JERIVADOS POR EL INCUMPLIMIENTC DE LAS OBLIGACIONES CONTENIDAS EN LA CARTA DE ACEPTACION No.€6-7-
PRESTACION DE SERVICIOS DE SALUD DE BAJA Y MEDIANA COMPLEJIDAD EN APCYO DIAGNOSTICO Y COMPLEMENTACION TERAPEUTICA DE SISTEMA VISUAL E
PARA GARANTIZAR LA ATENCION QUE REQUIERA LOS AFILIADOS Y BENEFICIARIOS DEL SUBSISTHMA K SALCD

AMPAROS

M RTESGO: PRESTACION DE SERVICIOS

AMPAROS

VIGENCIA DESDE VIGENCIA EASTA

SUMA ASEG/ACTUAL

gl COMPLIMIENTO DEL CONTRATO 06/07/2023 29/02/2024 §20,000,000.00
wg CALIDAD DEL SERVICIO 06/07/2023 31/12/2024 $50,000,000.00
2 PAGO DE SALARIOS, PRESTACIONES SOCIALES LEGALES E INDEMNIZACIONES 06/07/2023 31/12/2026 $5,000,000.00
of LABORALES

ACILARACIONES

R PRIMA NETA_ | GASTOS EXPEDICION IVA TOTALAPAGAR .. IVALORASEGURADOTOTAL | PIANDEPAGO |
$ *+++306.316.00 $ ~-++8.000.00 $ ~59.718.00 § o n374,034.00 § 75 000,000.00 CONTADO
INTERMEDILRIO DISTRIBUCION COASEGURD
NIWERE SUAVE o 2 TAT NOVBAE COVRANIA % PART. L ALER ASECLRACT

et [“AKROSEGUROS DE OCCIDENTE AA LIDA 153885

S} GARANTIA(S) QUE SE ESPECIFICAN EN ESTE CUADRO.

0% COLINEA

ZUPENI I CALTDtw AR F PR T

VIGILADO

45-44-101149358

MA AUTORIZADA briela A . Zaote B, -

@ USTED PUEDE CONSULTAR ESTA POLIZA EN WWW.SEGUROSDELESTADO.COM

QUEDA EXPRESAMENTE CONVENIDO QUE LAS OBLIGACIONES DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. SE REFIERE UNICAMENTE AL OBJETO Y OBSERVACIONES DE LA(S)

NOTA: SEGUROS DE ESTADO S.A SE RESERVA EL DERECHO DE REVISAR Y HACER ACOMPANAMIENTO AL RIESGO ASUMIDO DURANTE LA VIGENCIA DE LA PRESENTE
POLIZA, POR LO TANTO EL ASEGURADOR COMO EL TOMADOR, PRESTARAN SU COLABORACION

PARA EFECTOS DE NOTIFICACIONES LA DIRECCION DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. ES CALLE 7N NO. 1N-15/1N~45 - TELEFONO: 6672954 - CALI

yocretaria Ge

DLF1538858

1




POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO ENTIDAD ESTATAL
DECRETO 1082 DE 2015

MIT. 860.009.528-6

CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL COD.SUC NO.POLIZA ANEXO
CcAUl cAUl 45 45.44-101149358 0

FECHA EXPEDICION VIGENCIA DESDE ALAS VIGENCIA HASTA A LAS

DIA°  MES  ANO DiA MES  ANO HORAS DiA  MES  ANO HORAS TIPO MOVIMIENTO

1 | o7 | 2023 o6 | o7 | 2023 00:00 31 | 12 | 202 23:50 | EMISION ORIGINAL

DATOS DEL TOMADOR [ GARANTIZADO

NOMBRE O RAZON OCCIDENTAL DE INVERSIONES MEDICO QUIRURGICAS S.A. IDENTIFICACION  NIT: 805.026.250-8
DIRECCION: AV 3 NORTE NRO. 35 N - 10 lcubad:  caLi VALLE [TELEFONO: 4899595

DATOS DEL ASEGURADO / BENEFICIARIO

w2llASEGURADO /
BENEFICIARIO:

POLICIA NACIONAL - DIRECCION DE SANIDAD REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD NRO. 4 IIDENTIFICACION NiIT: 805.022.186-6

"DIRECCION: AV 10 NNRO. 16 N- 21

JCIUDAD:  CALI, VALLE [TELEFONO 8981272

£ DICIONAL:

-

SN

P GUESTADD

[ I S e e

L PAGINA WER

Bancolombi
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Banco de Bogaold § Seguros del Estado S.A Cuenta Corriente O0B465445

Corupo

Banco|ombiz; . Scepturos dei Estado 5. A Cuents Convenio 47189

py VALOR PRIMA NETA GASTOS EXPEDICION VA TOTAL A PAGAR VALOR ASEGURADO TOTAL PLAN DE PAGO
' $ ***+306,315.00 $ *r+++8,000.00 § *+59,719.00 § o 374,034.00 $ r=+75,000,000.00 CONTADO
INTERMEDIARI) DIFTRIBUCION CORXEGURD
- SAE 35 DE PART. NCAERE SOMPAR 4 5 PART. ALDTASECRAOD
‘. MAKROSEGUROS TE CCCIDENTE AA LTDA 153885 200.00

e LA L LAY 2
£ COLINBA

QUEDA EXPRESAMENTE CONVENIDO QUE LAS OBLIGACIONES DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. SE REFIERE UNICAMENTE Al. OBJETO Y OBSERVACIONES DE LA(S) GARANTIA(S) QUE SE

SPECIFICAN EN ESTE CUADRO.

OTA: SEGUROS DE ESTADO S.A SE RESERVA EL DERECHO DE REVISAR Y HACER ACOMPANAMIENTO AL RIESGO ASUMIDO DURANTE LA VIGENCIA DE LA PRESENTE POLIZA, POR LO
ANTO EL. ASEGURADOR COMO EL TOMADOR, PRESTARAN St COLABORACION
S

PARA EFECTOS DE NOTIFICACIONES cC ADO S.A. ES CALLE 7N NO. TN-15/1N-45 - TELEFONO: 6672954 - CAL! )
FORMA DE PACO
I REFERENCIA
BANCO CHEQUE No. VALOR ! PAGO:
| 1101163891528-1
(415)77039998C21167(8020)11011638915281(3900)0000C0374034(96)20240705

EFECTIVO
CHEQUE

TOTAL 5
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COPIA PARA PAGO EN BANCOS NO NEGOCIABLE




SEGUROS POLIZA DE SEGURO DE RESPONSABILIDAD CIVIL EXTRACONTRACTUAL DERIVADA DE
DE CUMPLIMIENTO
ESTADO 8.a
NIT. 860,008 578-6 RCE CONTRATOS
CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL COD.SUC NO.POLIZA ANEXO
CAU CALl 45 45.40-101085306 0
FECHA EXPEDICION VIGENCIA DESDE ALAS VIGENCIA HASTA ALAS
DIA MES ANO DlA ANO HORAS DlA MES  ANC HORAS TIPO MOVIMIENTO
1 | or | 2023 06 l 07 | 2023 00:00 31 | 12 2023 23:59 | EMISION ORIGINAL
DATOS DEL TOMADOR J GARANTIZADO
g‘gg‘ﬁ'ﬁ‘f O RAZON OCCIDENTAL DE iNVERSIONES MEDICO QUIRURGICAS S.A. IDENTIFICACION NIT: 805.026.250-8
HNRECCION: AV 3 NORTE NRO. 35 N - 10 ] CIUDAD:  CALI, VALLE | TELEFONO: 489959

_DATQS DEL ASEGURADQ ' BENEFICIARIOQ

BASEGURADO: POLICIA NACIONAL - DIRECCION DE SANIDAD REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD NRO. 4 IIDENT!FICACION NIT: 805.022.186-5

IRECCION: AV 10 N NRO. 16 N - 21 IC!UDAD: CALI, VALLE TELEFONO 8981272

805022186 - POLICIA NACIONAL - DIRECCION DE SANIDAD )
ENEFICIARIO: REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD NRO. 4 ADICIONAL:

QBJETO DEL SEGURO

3 CON SUJECION A IAS CONDICIONES GENERALES DE LA POLIZA QUE SE ANEXAN E-RCE-002A REDIS 04-09 / E~RCE-001A, QUE FORMAN PARTE INTEGRANTE DE LA MISMA Y|
QUE EL ASEGURADO Y EL TOMADOR DECLARAN EHABER RECIBIDO Y HASTA EL LiIMITE DE VALOR ASEGURADC SENALADO EN CADA AMPARC, SEGUROS DEL ESTADO S.A.,
M GARANTIZA:
SE AMPARA LA RESPONSABILIDAD CIVIL EXTRACONTRACTUAL DERIVADA DE CUMPLIMIENTO DURANTE LA EJECUCION DEL CARTA DE ACEPTACION No.66-7-20138-23 CUYO OBJEY
Al £s: PRESTACION DE SERVICIOS DE SALUD DE BAJA Y MEDIANA COMPLEJIDAD EN APOYO DIAGNOSTICO Y COMPLEMENTACION TERAPEUTICA DE SISTEMA VISUAL INC
CONSULTA, CONTEMPLADOS EN EL ACUERDO 002 CSSMP OEL 20C1; PARA GARANTIZAR LA ATENCION QUE REQUIERA LOS AFILIADOS Y BINEFICIARIOS DEL SUBSISTEMA DE SALUD
DE LA POLICIA NACLONAL ADSCRITOS A LA REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD No.4.
vl A SEGURADOS/BENEFICIARIOS:
POLICIA NACIONAL-~DIRECCION DE SANIDAD-REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD NIT.B807.022.186-6
j OCCIDENTAL DE INVERSIONES MEDICO QUIRURGICOS S.A. NIT.B05.026.250-8

Y/0 TERCEROS AFECTADOS.

8]
E
D

AMPAROS
N RIZ5GO: PRESTACION DE SERVICIOS
il AMPAROS DEDUCIBLE VIGENCIA VIGEIVCAA SUMA ASEG
3 DESDE HAST, ACTUAL
§ PREDIOS LABORES Y OPERACIONES 10.00 % DEL VALOR DE 1A 06/07/2023 31/12/2023 $232,000,000.00
- PERDIDA - Minimo: 1.00 SMMLV
dl CONTRATISTAS Y SUBCONTRATISTAS 10.00 % DEL VALOR DE LA 06/07/2023 31/12/2023 $232,000,000.00
PERDIDA - Minmimo: 1.00 SMMLV
VEEICULOS PROPIOS Y NO PROPIOS 10.00 % DEL VALGR DE LA 06/07/2023 31/12/2023 $232,000,000.00

PERDIDA - Minimo: 1.00 SMMLV

ACLARACIONES

ANELE VA, TOTAL A PAGAR VALOR ASEGURARQTOTAL | PLANDEPAGO |
$ ***"350 733.00 $ ~+3,000.00 § "67,209.00 § rere420,942.00 $§ ~232,000,000.00 CONTADO
INTERNEDIARIC DISTRIBUCION CORIEOURD
NOSERE SAE ¥ D6 SART. NOMERE SOMPAGIA I PART. WALTRASECLAALC
MARKROSEGUROS DE OCCIDENTE AA LTDA 153885 10C.00

LA MORA EN EL PAGO DE LA PRIMA O DE LOS CERTIFICADOS O ANEXOS QUE SE EXPIDAN CON FUNDAMENTO EN ELLA, PRODUCIRA LA TERMINACION AUTOMATICA DEL
Ml CONTRATO Y DARA DERECHO A SEGUROS DEL ESTADO S.A. PARA EXIGIR EL. PAGO DE LA PRIMA DEVENGADA Y DE LOS GASTOS CAUSADOS CON OCASION DE LA
EXPEDICION DEL CONTRATO.

QUEDA EXPRESAMENTE CONVENIDO QUE LAS OBLIGACIONES DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. SE REFIERE UNICAMENTE AL OBJETO Y OBSERVACIONES DE LA(S)
GARANTIA(S) QUE SE ESPECIFICAN EN ESTE CUADRO.

NOTA: SEGUROS DE ESTADO S.A SE RESERVA EL DERECHO DE REVISAR Y HACER ACOMPANAMIENTO AL RIESGO ASUMIDO DURANTE LA VIGENCIA DE LA PRESENTE
POLIZA, POR LO TANTO EL ASEGURADOR COMO EL TOMADOR, PRESTARAN SU COLABORACION

PARA EFECTOS DE NOTIFICACIONES LA DIRECCION DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. ES CALLE 7N NO. 1N-15/1N-45 - TELEFONO: 6672954 - CALI

[£ COLINEA

DUFERIALL W I P PRI Sas g

BVIGILADO

Rl USTED PUEDE CONSULTAR ESTA POLIZA EN WWW.SEGUROSDELESTADO.COM
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[CTUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL TOD.5UC “NOPOLIZA | ANEXC ]
CALI l CALl 45 45-40-101085306 0

ggeunos POLIZA DE SEGURO DE RESPONSABILIDAD CIVIL EXTRACONTRACTUAL DERIVADA DE
: ESTANO S.A. CUMPLIMIENTO
NIT.860.009.578-6 RCE CONTRATOS

["FECHAEXPEDICION ] ATAS VIGENCIA HASTA A LAS
DA MES ANO | DIA MES ANO | HORAS | DIA MES ANO | HORAS TIPO MOVIMIENTO
1|97 |28 | 06 |oor | 202 | 0000 | 31 | 12 | 2029 | 2359 | EMISION ORIGINAL
DATOS DEL TOMADOR ! GARANTIZADD
ootaL - - 2O OCCIDENTAL DE INVERSIONES MEDICO QUIRURGICAS S.A. IDENTIFICACION  NIT: 805.026.250-8
£ PrRECTToR AT NORTE KRGS 70 [EFUDAD: — CALT VALLE lTE'EEFONO: 4899595
DATOS DEL ASEGURADO ; BENEFICIARIO
ASEGURADO: POLICIA NACIONAL - DIRECCION DE SANIDAD REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD NRO. 4 HTENTIFICACION NIT: 805.022.186-6

IDTRECCION. AV iU N RRO. 16 N= 27 |CIUDAD: CALT VALLE lm

PENEFICIARIO: ASEGURAMIENTO EN SALUD NRO. 4

EMPARCZE DEDUCIBLE VIGENCIA VIGENCIA SUMA ASEG
DESDE HASTA ACTUAL
RESPONSABILIDAD CIVIL PATRONAL 10.00 % DEL VALOR DE LA 06/07/2023 31/12/2023 $232,000,000.00
PERDIDA ~ Minimo: 1.00 SMMLV
DANO EMERGENTE Y LUCRO CESANTE 10.00 % DEL VALOR DE LA 06/07/2023 31/12/2023 $232,000,000.00
PERDIDA - Minimo: 1.00 SMMLV
PERJUICIOS EXTRAPATRIMONIALES 10.00 % DEL VALOR DE LA 06/07/2023 31/12/2023 $232,000,000.00

PERDIDA - Minimo: 1.00 SMMLV

PARA EFECTOS DE NOTIFICACIONES LA DIRECCION DE SEGUROS DEL ESTADO SA ES CALLE 7N NO. 1N-15/1N-45 - TELEFONO: 6672954 - CALI

LA MORA EN EL PAGO DE LA PRIMA O DE LOS CERTIFICADOS O ANEXOS QUE SE EXPIDAN CON FUNDAMENTO EN ELLA, PRODUCIRA LA TERMINACION AUTOMATICA DEL CONTRATO Y

DARA DERECHO A SEGUROS DEL ESTADO S.A. PARA EXIGIR El. PAGO DE LA PRIMA DEVENGADA Y DE LOS GASTOS CAUSADOS CON OCASION DE LA EXPEDICION DEL CONTRATO.

ggEgA Eé(I:IT:EASNAgEg$EchXEEIgO QUE LAS OBLIGACIONES DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. SE REFIERE UNICAMENTE AL OBJETO Y OBSERVACIONES DE LA(S) GARANTIA(S) QUE
PE N .

NOTA: SEGUROS DE ESTADO S.A SE RESERVA EL DERECHO DE REVISAR Y HACER ACOMPANAMIENTO AL RIESGO ASUMIDO DURANTE LA VIGENCIA DE LA PRESENTE POLIZA, POR LO
TANTO EL ASEGURADOR COMO EL TOMADOR, PRESTARAN SU COLABORACION

(Rrfn N
b '» </ (
¥ . . ] ~
45-40-101085306  ~ - atm@@é\a

FIRMA AUTORIZADA: Gabriela A. Zarante B. - Secretaria General 4 FIRMA TOMEDOR L

oo Biih.

: M DLF1538858




POLIZA DE SEGURO DE RESPONSABILIDAD CIVIL EXTRACONTRACTUAL DERIVADA DE
SEQUROS
CUMPLIMIENTO
SSTAOO =8 RCE CONTRATOS
NIT. 860.009.578-6
CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL COD.SUC NO.POLIZA ANEXO
cAU cAU 45 45.40-101085306 0
ol FECHA EXPEDICION VIGENCIA DESDE A LAS ~ VIGENCIA HASTA ALAS
A DIA~ MES  ANO DiA  MES ANO | HORAS | DIA MES ANO | HORAS TIPO MOVIMIENTO
11 | o7 | 2023 o6 | o7 | 2023 00:00 31 | 12 | 2023 23:59 | EMISION ORIGINAL
DATOS DEL TOMADOR [ GARANTIZADO
ROMBRE O RAZON OCCIDENTAL DE INVERSIONES MEDICO QUIRURGICAS S.A. IDENTIFICACION  NIT: 805.026.250-8
DIRECCION: AV 3 NORTE NRO. 35 N - 10 loupap:  caLl, VALLE TELEFONG: 4899595

DATOS DEL ASEGURADO ¥ BENEFICIARID
i, SEGURADO: POLICIA NACIONAL - DIRECCION DE SANIDAD REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD NRO. 4  {IDENTIFICACION NIT: 805.022.186-6

OTRECCION: AV 10N NRO, 16 N - 21 |CIUDAD:  CALL, VALLE |[TELEFONO 8981272
BENEFICIARIO: ADICIONAL:

AN

P GUESTADO

BTSN KPL. TR et

CHBRRESPOMSALES BAMNCARIOS
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Bancoiombm
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Loeon conergo ThNo aphca pora ansferenonis

Bancode Bogota &w Seguros dai Catado S.A Cuenta Corriente 008465345 i
Gropo -
Bancolombia Sepuros ded Estado 5. A Cuenta Cowvenio 47189

j VALOR PRIMA NETA GASTOS EXPEDICION VA TOTAL A PAGAR VALOR ASEGURADO TOTAL PLAN DE PAGO

§ *++350,733.00 § ++++++3,000.00 § r67,209.00 § ereei420,842.00 § ~+232,000,000.00 CONTADO
INTERMEDIARK) DS TRIBUCION CORIEGURD
N NCuESE GAE 5 DE AT NOGERE SCPARIA 2 FATT. VOLDS ASELRATG
MAKROSEGUROS DE OCCIDENTE AA LTDA 153885 150.0¢

A MORA EN EL PAGO DE LA PRIMA O DE LOS CERTIFICADOS O ANEXOS QUE SE EXPIDAN CON FUNDAMENTO EN ELLA, PRODUCIRA LA TERMINACION AUTOMATICA DEL CONTRATO Y
DARA DERECHO A SEGUROS DEL ESTADO S.A. PARA EXIGIR EL PAGO DE LA PRIMA DEVENGADA Y DE LOS GASTOS CAUSADOS CON OCASION DE LA EXPEDICION DEL CONTRATO.
gPECIFEprREEsNAM NTE CONVgNIDO QUE LAS OBUGACIONES DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. SE REFIERE UNICAMENTE AL OBJETO Y OBSERVACIONES DE LA(S) GARANTIA(S) QUE SE

OTA: SEGUROS DE ESTADO S.A SE RESERVA EL DERECHO DE REVISAR Y HACER ACOMPANAMIENTO AL RIESGO ASUMIDO DURANTE LA VIGENCIA DE LA PRESENTE POLIZA, POR LO
TANTO EL ASEGURADOR COMO EL TOMADOR, PRESTARAN SU COLABORACION

PARA EFECTOS DE NOTIFICACIONES LA DIRECCION DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. ES CALLE 7N NO. IN-15/1N-45 - TELEFONO: 6672954 - CALJ
FORMA DE PACO

I REFERENCIA
BANCO CHEQUE Ne. VALOR PAGO:
1101163891536-9

(415)7703998021167(8020)11011638915369(3900)000000420942 (9€)202407C5

T (OJLENBA

HIETHIMICILE PG T M S0

E EFECTIVO
Zl}{cHEQUE
Zll{ToTAL &

COPIA PARA PAGO EN BANCOS NO NEGOCIABLE
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mgi via Consu!torla

AUDITING & ACCOUNTING

C-MGI-2023-0644
El suscrito Revisor Fiscal de

OCCIDENTAL DE INVERSIONES MEDICO QUIRUGICAS S.A.
NIT 805.026.250-8

CERTIFICA QUE:

Durante los ultimos seis (6) meses calendario legalmente exigibles, la Compaiiia
OCCIDENTAL DE INVERSIONES MEDICO QUIRURGICAS S.A., ha realizado el
pago de los aportes al sistema de seguridad social y parafiscales exigidos por la ley
y se encuentra al dia y a paz y salvo por todo concepto relacionado con dichos
aportes, para dar cumplimiento a lo dispuesto en el articulo 50 de la Ley 789 de
2002.

En cumplimiento al articulo 2 de la Ley 43 de 1990, mi firma como Revisor Fiscal en
las certificaciones se fundamenta en los libros de contabilidad. La informacion
requerida que no es de caracter contable es verificada con las fuentes antes

mencionadas.

La presente certificacion se expide a los doce (12) dias del mes de julio del afio

2023 a solicitud de la administracién de la Entidad.

JOSE'NORLES PATINO RODRIGUEZ
Revisor Fiscal TP-139591-T
Designado por MGI VIA CONSULTORIA S.A.S.

TORRE WORLD TRADE CENTER ~ PACIFIC MALL - Calle 36N No. 6A — 65 Piso 19, Oficina 1911
PBX (572) 347 22 52
www.mgiviaconsultoria.com
Cali - Colombia
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