MINISTERIO DE DEFENSA NACIONAL
POLICIA NAC!O’NAL

REGIONAL DE ASEGURAMIENTO DE SALUD No. 8
NIT. No. 802.016.407-3

CONTRATO DE PRESTACION DE SERVICIOS DE SALUD No. 87-7-20441-2023 CELEBRADO
ENTRE LA NACION — POLICIA NACIONAL — REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD No
8 Y CENTRO HOSPITALARIO DEL GARIBE CUYO OBJETO ES: “PRESTACION DE SERVICIOS
DE SALUD INTRAHOSPITALARIOS DE BAJA, MEDIANA, ALTA Y AQUELLOS A LOS QUE NOQ
LES APLIQUE COMPLEJIDAD EN ATENCION INICIAL DE URGENCIAS, LAS DIFERENTES
ESPECIALIDADES Y/C SUBESPECIALIDADES MEDICAS Y QUIRURGICAS EN SERVICIOS DE
ATENCION AMBULATORIA, OBSERVACION, HOSPITALIZACION, UNIDAD DE CUIDADOS
INTENSIVOS (ADULTOS) Y (PEDIATRICA) E INTERMEDIOS, UNIDAD DE CUIDADOS
INTENSIVOS, INTERMEDIOS Y BASICQO NEONATAL, PROCEDIMIENTOS DIAGNOSTICOS Y
TERAPEUTICOS, LABORATORIOS E IMAGENES DIAGNOSTICAS EN GENERAL, AS{ COMO EL
SUMINISTRO DE MEDICAMENTOS, E INSUMOS Y AQUELLOS OFERTADOS EN SU
PORTAFOLIO DE SERVICIO QUE SEAN NECESARIOS PARA GARANTIZAR LAS
INTERVENCIONES DE MANERA OPORTUNA, DIRIGIDOS A LOS USUARIOS DE LA UNIDAD
PRESTADORA DE SALUD DEL DEPARTAMENTO DE PCOLICIA MAGDALENA CONTEMPLADOS
EN EL PLAN DE SERVICIOS DE SALUD DE LA POLICIA NACIONAL (ACUERRO 002 DEL 2001)
Y AQUELLOS PROCEDIMIENTOS APROBADOS POR COMITE TECNICO CIENTIFICC Y
AQUELLOS AMPARADOS BAJO ACCION CONST|TUCIONAL DE TUTELA QUE SE
ENCUENTRAN POR FUERA DEL ACUERDO DEL PLAN INTEGRAL DRE SALUD DE LA POLICIA
NACIONAL.

Entre la suscrito a saber, Teniente Coronel MANUEL FELIPE LIZARAZO ROJAS, mayor de edad,
identificade con la cédula de ciudadsnia No. 80.832.087 de Bogota , obrando en nombre vy
representacidn de LA POLICIA NACIONAL DE COLOMBIA —REGIONAL DE ASEGURAMIENTO
EN SALUD No B, en su calidad de JEFE DE LA REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD
No.8 ., Orden interna No. 188 del 28 de noviembre del 2023, resalucién No. 2115 del 23 de marzo de
2023, debidamente facultado para celebrar contratos mediante y quien en adelants se denominara
el CONTRATANTE, vy por |z otra, la sefiora IRINA JOSE VANEGAS PALACIO tambfén mayor de
edad, con domicilio en la ciudad de Barranguilla, identificado con cedula de ciudadanta §7.430.183
de Santa Marta (Magdalena) quien actla en calidad de representante legal del establecimiento
comercial CENTROS HOSPITALARIOS DEL CARIBE SAS, poseedor del NIT 900.520.510-0,
hemos convenido celabrar el presante contrato, previos los siguientes considerandos: a) Que se
elaboraron los estudios previos de conformidad con lo sefialado en el Decreto 1082 de 2015. b) Que
al momento de la aperturz del proceso de seleccién, se conid cgon la respectiva aproplacion
presupuestal gue respalda el presenie compromiso. ¢} Que el presente confrato se deriva de un
proceso de contratacién realizado por la modalidad SELECCION ABREVIADA — MENOR CUANTIA
de conformidad con articulo 2°, numeral 2°, literal b) de la Ley 1150 de 2007, en concordancia con ef
artioulo 2.2.1.2.1.2.20 del Decrete 1082 de 2015 d) La POLICIA NAC}ONAL DIRECCION DE
SANIDAD — REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD No 8 designara un supervisor para el
presente cantrato, gl cual mantendra comunicacion con ef CONTRATISTA, durante el desarrollo del
Contrato y ejercera las funciones prescritas en la Resolucion 3256 del 16 de diciembre de 2004 de la
Palicfa Nacional. €} Que habiéndose dado cumplimiento a fodos ios tramites v requisitos gue exige la
contratacion administrativa para este tipo de contraio {Ley 80 de 1993, Ley 1150 de 2007 vy ei Decreto
1082 de 2015), es procedente la celebracién del mismo, el cual se regira por las siguientes clausujas:
PRIMERA. OBJETO: El cbjato del presente conirato es la prestacién de servicios segun las
condiciones sefialadas en el anexe No.1 ‘DATOS DEL CONTRATC". SEGUNDA. FINALIDADES
DEL CONTRATO: El presente contralo esta orientado a iograt la efectiva y eficiente prestacion del
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servicio propio de la Policia Nacional, en consecuencia, el CONTRATISTA se gompromete para con
la POLICIA a entregar los servicios requerides para suplir lzs necesidades definidas en [os esiudios
previos de conveniencia y oportunidad. En tal sentido, queda claro que todas las obligaciones a cargo
del CONTRATISTA, derivadas del presente contrato, asf como de |a naturaleza de su objeto y las
finalidades por &l previstas, son obligaciones de resultado. Estas finalidades deberan fenerse en
cuenta para la adecuada comprension e interprstacion del presente contrato, sspecialmente en lo
que conciere a sus reglas y condiciones, asi como para determinar el alcance de los derechos ¥
obligaciones que el mismo atribuye a las partes, TERCERA. -VALOR: Para efectos legales, flscales
¥ presupuestales, el valor del contrafe asciende a la suma descrita en el anexo No.1 “DATOS DEL
CONTRATO". PARAGRAFO: Todos los precios aqui contemplados se entienden firmes y fiios y por
lo tento no estén sujetos a ninguna clase de reajuste. Igualmente, dentro de este precio estan
incluidos los costos proyestados al plazo de ejecucidn del presente contrato y la utilidad razonable
que el CONTRATISTA pretende aobtener, en consecuencia, no se aceptaran solicitudes de reajustes,
fundamentados en estas circunstancias. CUARTA. FORMA DE PAGO: LA POLIGIA pagara al
CONTRATISTA el valor de este contrato de conformidad con fo dispuesto en el anexo No.1 “DATOS
DEL CONTRATO". PARAGRAFO — CUENTA PARA PAGOS: Los pagos previstos en esta clausulz
se acreditaran a la cuenta que se indica en el anexo No.1 "DATOS DEL CONTRATO" & favor del
CONTRATISTA, o en otro banco o cuenta que este desighe con anierioridad al vencimiento del pago,
con sujecion a lo previsto en las disposiciones cambiatias, por medio de aviso escrito con no menos
treinta (30) dias de anticipacion, acompafiado de certificacién bancaria a nombre de fa firma
contratista. Todos los pagos efectuados tendran descuento de ley, QUINTA. - APROPIACION
PRESUPUESTAL: El presente contrato estda amparado por el ceriificado de disponibilidad
presupuestal gue se indica en el anexo No.1 “DATOS DEL CONTRATO. Una vez susciito el mismo
se efectuard el correspondiente registro presupuestal. SEXTA. - PLAZO DE EJECUCION: El plaza
de ejecucian del contrato es &l sefalado en el anexo No.1 “DATOS DEL CONTRATO".
PARAGRAFQ: En caso de requerirse prorroga del presente contrato, ésta deberd solicitarse a la
entidad como rminimo diez (10} dias antes de su vencimiento. SEPTIMA. - VIGENCIA: La Vigencia
del presente contrato sera de cuatro (4) meses adicionales al plazo d2 ejecucidn establecido en el
anexo No.1 “DATOS DEL CONTRATO". OCTAVA, - LUGAR DE ENTREGA: El sitic en el cuail se
prestaré el servicio o se reportaran los resuitados del mismo sera el que aparece en el anexa No.1
‘DATOS DEL CONTRATQ". NOVENA. - DERECHOS DEL CONTRATISTA: En gensral, son
derechos del CONTRATISTA; 1.} Recibir el pago que en su favor establece el presente contrato. 2,)
Tener acceso a los elementos ffsicos necesarios para desarrollar el abjeto del conirato, en case que
los mismos sean necesarios, y cumplir con sus obligaciongs. 3.) Obtener la colaboracién necesaria
de |a POLICIA para el adecuado desarrolio del contrato, DECIMA. - OBLIGACIONES GENERALES
DEL CONTRATISTA: 1) Cumplir con el objefo cantractual. 2) Obrar con lealiad y buena fe en las
distintas etapas contractuales, evitando dilaciones y trabas. 3) Responder en los plazos que la
Regional de aseguramiento en salud No 8 establezea en cada casg, los requerimientos de aclaracion
o de informacién que le formule. 4) Guardar la confidencialidad de toda la informacion que le sea
entregada y gue se encuenire bajo su custodia o que por cualguier otra circunstancia deba conocer
o manipular y respondera civil, penal y disciplinariamente por los perjuicios de su divulgacion y/o
utllizaciéh indebida que por si o por un tercero se cause a la administracion o a terceros. 5} No acceder
a peticiones o amenazas, de guienes actuando por fuera de Ia ley pretendan obligario a hacsr u omnifir
algin acto o hecho, el CONTRATISTA debera Informar de tal evento a [z Jefatura de la regional de
aseguramiento en salud No 8, y a las autoridades competentes para que se adopte las medidas
necesarias. B) Mantener activa la cuenta corriente o de ahorros reportada para los pagos con el fin
de svitar traumatismos en el proceso de ejecucion del contrato, 9) Las demds obligaciones del
CONTRATISTA contenidas en el articulo 5° de la Ley 80 de 1993, asi mismo, sera civil y penaimenie
responsable por sus acciones u omisiones en la actuacién contractual. 10} cancelara el valor del
conirato a favor ded contratista dentro de los treinta (30) dias habiles siguientes a la presentacion de
ta factura comercial en la oficina central de cuenta del establecimiento de Sanidad Palicial Aflantico.
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11) Disponer de una o varias lineas telefénicas directas y servicio de FAX para la Coordinacion previa
de los servicios de Referencia y Contra referencla de pacientes. Dabe asignar un empleado que sirva
de ENLACE con la Regional De Aseguramiento En Salud No 8 a fravés del SUPERVISOR DEL
CONTRATO, entregando al supervisor el nombre, cargo del empleado, teléfonos fijos o celulares,
correo electrdnico, a través del cual se puedan resolver las posibles dificultades administrativas o
asistenciales que bien pudieran presentarse en el proceso. 12} Obrar con lealtad y buena fe en las
distintas etapas contractuales, evitando dilaclones y trabas 13) No acceder a peticiones o amenazas,
de quienes actuando por fuera de |z ley pretendan obligarlo a hacer u omitir algtn acto o hecho, el
CONTRATISTA debera Informar de tal evento a la Direccidén de Sanidad de la Policia Nacional y a
las autoridades competentes para que se adopte las medidas necesarias. 14) Atender a los usuarios
con la mayor diligencia y cuidade, asl como los deberes que impone la sana practica profesional, el
orden priblico, lo moral y las buenas costumbres. 15) En las complicaciones imputables al prestador
del servicio, 2stas no serdn reconocidas ya que corren por cuenta de este. 16) Mantener vigentes los
permisos, licencias y titules especiales exigidos por la ley v Ias autoridades administrativas o
sanitarias. 17) El contratista debe designar funcionario, e informar teléfono, correo electrénico,
ubicadidn fisica, que parmita a la usuaria y a las personas que delegue la Regional De Aseguramiento
En Salud No 8, realizar contacto con el fin de solucionar los problemas que se presenien durante el
desarrollo del contrato, incluyendo problemas relacionados con la opartunidad ¢ con la autorizacion
de servicios, o tarifas. 18) INFORMACION QUE EL CONTRATISTA DEBE SUMINISTRAR A LA
REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD NO 8 DE LA POLICIA NACIONAL DURANTE LA
EJECUCION DEL CONTRATO: Notificar al supervisor dal confrate en forma oportuna, respecio de
los inconvenientes gue se puedan presentar en desarrollo de la ejecucion del respectivo contrato. 19)
El contrafista deberd coordinar las fachas de enirega de facturacidn con el Supervisor del contrato,
para efectos de expedicion del Recibido A Satisfaccién, ya que las facturas con sus respectivos RAS,
deberan ser radicadas en ia Ventanifla Gihica de cuentas de la Regional De Aseguramiente En Salud
No 8 fos primeros cinco dias del mes. 20} Presentar [a facturacion correspondiente al mes causado
dentro de los cinco primeros dias de cada mes, en la Oficina de Central da Cuentas de [a Seccional
Sznidad Atléntico ubicadz en el primer piso de la ¢linica de la Policfa Regional De Aseguramienta En
Salud No 8, con el fin de garantizar el pago de dicha factura el mes siguiente de prestada,
acompanada de [a siguiente informaclon: Recibido a satisfaccidn RAS expedido por el supervisar del
contrato). Factura que cumpla con los requisitos legales vigentes Namera del contrato contra el cual
se facturan los servigios. 21} £l contraiista debera reportar oportunamesnte al supervisor del conirato
cualguier novedad contractual 22) el contratista deberd expedir paz v salve al momento de
terminacion de la ejecucion del contrato en el cual conste, la no existencia de facturacion pendiente
por radicar en fa Regional De Aseguramiento En Salud No & y que se encuenira apto para la
liquidacion del contrato). 23) cerfificacién mensual de no tener facturas pendientes con los servicios
del mes. DECIMA PRIMERA. DERECHOS DE LA REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD
NO 8: Supervisar sl desarrollo y ejecucicn del presente conirato, y acceder a los documentos ¢
informacion gue soportan la labor del GONTRATISTA. DECIMA SEGUNDA. OBLIGACIONES DE
LA REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD NQ 8:1).Poner a disposicién del CONTRATISTA
los bienes y lugares que se requieran para la ejecucion y entrega del objeto contratado, 2).Una vez
se surfa el procesa de contratacién estatal, asignar un Supervisor, a través de gquien la POLICIA
NACIONAL mantendra la interloctucion permanente vy directa con el CONTRATISTA, 3).Ejercer el
control sobre el cumplimiento del contrato a través del Supervisor designado para el efecto,
exigiéndole {a ejecucion idénea y opartuna del objeto a contratar, 4).Recibir a satisfaccidn los bienes
y/o servicios que sean enfregados por el CONTRATISTA, cuando estos cumplan con las condiciones
gstablecidas y en especial las especificaciones u obligaciones écnicas contenidas en €l anexo
técnico, 5). Adelantar |as gestiones necesarias para el reconocimienio y cobro de las sanciones
pecuniarias y garaniias a que hubiere lugar, para lo cual el Supervisor dara avisc oportuno a la
POLICIA NACIONAL, sobre la ocurrencia de hechos consiliutivos de mora o incumplimiento, 8).
Pagar-al CONTRATISTA en |z forma pactada y con sujecion a las disponibilidades presupuestaies y
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de PAC previstas para el efecto, 7). Tramitar dillgentemente las apropiaciones presupuestales que
requiera parg solventar ias prestaciones patrimoniales gue hayan surgido a su carge como
consecuencia de la suscripclén del contrato, 8). Solicitar y recibir informacidn técnica respecto del
bien 6 servicio y demés del CONTRATISTA en desarrollo del objeto del contractual, 9). Rechazar os
bienes y/o serviclos cuando no cumplan con los requerimlentos téchicos exigidos. DECIMA
TERCERA. MECANISMO DE COBERTURA DEL RIESGO A CARGO DEL CONTRATISTA: éste
debera constituir y presentar a favor de la POLICIA, cualquiera de las garantfas contempladas en el
Cecreto 1082 de 2015 como mecanismio de cobertura del rissgo, asi: a) DE INCUMPLIMIENTO DEL
CONTRATO: Por el veinte por ciento (20%) del valor total del contrato, y por un término igusl a la
vigencla del contrato y Sesenta (60) dias calendario més, con inicio an la fecha de suscripcion del
contrato y de las prérrogas si las hubiere. b} DE CALIDAD DEL SERVICIO: Por el cincuenta (50%)
por ciento del valor del contrato y por un término igual a la vigancia del contrato y un (01) afies mas,
con inicio en la fecha de suscripcién del contrato y de las prarrogas si las hubiere. c) DE SALARIOS
Y PRESTACIONES SOCIALES: En cuantfa equivalente al cinco por ciento {6%) del valor total del
contrato, vigente por un término igual & la vigencia del conirato y tres afios mas PARAGRAFO: En
caso de consfituirse pdliza, en la misma debera constar expresamente que se ampara el cumplimiento
del contrato, el paac de |as multas v de la penal pecuniaria convenldas v que ia entidad aseguradora
renuncia al beneficio de excusidn, Asl mismo, se indicara gue en el evento en que por incumplimiento
del contratista garantizado el aseguradar resolviers centinuar, como cesionartio, can a gjecucian del
contrato v la entidad estatal contratante estuviere de acuerdo con ello, el contratista garantizado
aceptard desde el momento de contratacion de la péliza la cesion del contrato a favor del asegurador.
En todo caso, dependiendo del tipo de mecanismo de cobertura elegido, deberd cumplir con los
requisitos establacidos en & decreto 1082 de 2015.d) DANOS A TERCERQOS POR
RESPONSABILIDAD CIVIL EXTRA-CONTRACTUAL daoscientos (200) SMMLV para contratos cuyo
valor sea inferior a mil quinientos {1.500) SMMLV de acuerdo al numeral 2 del art. 2.2.1.2.3.1.17 del
decreto 1082 de 2015, vigente por el i&rmine de la vigencia del contrato, DECIMA CUARTA.
SANCIONES: a) MULTAS.- En caso de mora ¢ incumplimiento parcial de alguna de las obligaciones
derivadas del presente contrato por causas Imputables al CONTRATISTA - salvo circunstancias de
fuerza mayor o caso fortuito conforme a las definiciones del articulo 1° de la Ley 95 de 1.890 ~ las partes
acuerdan que la POLICIA, mediante scto administrative, afectard al CONTRATISTA con multas, cuyo
valor se liguidara con base en el cero punto cinco por ciente (0,5%) del valor dejado de entregay, por
cada dia de retarde y hasta por quince (15) dias calendario. Esta sancién se impondra conforme a la
Ley vy se reportara a la Camara de Comercio campetente de conformidad con lo previsto en el articule
6° de la Ley 1150 de 2C07. b). MULTA POR LA MORA EN LA CONSTITUCION DE LOS
REQUISITOS DE EJECUCION Y LEGALIZACION; Cuando el contratista no constituya dentro del
t&rmina y en la forma prevista en el contrato, o en algunc de sus modificatorios, |la poliza de garantia
tinica, en caso de existir, y/o algunc de los requisitos de legalizacion, la POLICIA podrd mediante
acto administrativo afectar al CONTRATISTA con mulia, cuye valor se liguidara con base en un cefo
punto dos por clento (0,2%) del valor del contrato, por cada dla de retardo y hasta por diez (10) dias.
¢) PENAL PECUNIARIA. - En case de declaratoria de caducidad o de incumplimiento total de las
obligaciones derivadas del presente conirato, EL CONTRATISTA pagar a la POLICIA, a titulo de
peha pacuniaria, una suma equivalente al veinte por ciento (20%) det valor del contrato cuando se
trate de incumplimiento total del contrato y proparcional al incumplimiento parcial del contrato que no
supere el porcentaje sefialado. Para efectos de calcular el monto del incumptimiento parcial relativa
a la obligacion de plazo de ejecucién, se empleard la misma férmula de estimacion de valor
contemplada en el litgral &) del presente articulo. La imposicion de esta pena pecuniaria se
considerara como pago parcial y definitivo de los perjuicios que cause a la POLICIA. No obstante, la |
POLICIA se reserva el derecho de cobrar peijuicios adicionales por encima del monto de lo aguf
pactado, siempre que los mismos se acrediten. El pago de la clausula penal pecuniaria estard
amparado mediante pdliza de seguros en las condiciones establecidas en el presente contrato.
PARAGRAFO. - APLICACICN DEL VALOR DE LAS SANCIONES PECUNIARIAS: Una vez
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CLHYRATO DE FRESTACION DE SERVICIDS DE SALUD No. 077204412043 JELRBHADD. SNTRR WA MAGION — POLICIA MACIONAL - REGIONAL
gggﬂa&gl?nﬁlm%wmmn No & ' SERFAR LTDACENTRO HOSFITALARIO DEL CARWE CUYD OBJETO £S5 “PRESTACION DE SERVICOE BE SALHD
(NTRAHOSPITALRRIUS DE BAJA, MEDIANA, ALTA Y AGUELLCS A LOS QUR NO LES APLIGUE COFPLE/DAD EN ATENCION [NICTAL DE URGENEIAS, LAS
DIFERENTES BSPRCIALIDADES Y20 SUBESPECIALIDADES IEDICAS ¥ CUIRLAGICAS tl SERVIDIOS DE ATENCION AMSULAYORIA, QBSERVACON,
HOSFITALZAGKRY, UNIDAD DE GUICAUGS [NTENGVOS (ADULTOS] Y wmmlcnﬁ (NTERMEDICS, 1HEQAD DE-CUIDADOS INTEHSVOS, INTERMEDIDS Y
BASIGO NEONATAL, FROCEDIMIENTCE DIAGHOSTICOS ¥ TERAFEUTICOS, LABORATOROS E MAGENES DIAGNDSTICAS EN GENERAL, Asl COMD =L
SUNNISTRO DE MEDICAMENTOS, E (NSUM0S Y AQUELLOS QFERTADDS Exl §U PORTAFOLIO DE SERVITIO QUE SEAN NECESARIOS PRRA GARANTIZAR LAS
INTESVENCIONEE TX MARERA OPORTUNA, DIRIGIDOS A LOS USUARIDS DE LA UNIDAD PRESTADCRA DE SALUD LEL DEPRRTAMENTO DE POLICA
MASTALENA CORTEMELADOS EN EL PLAN DE SERVICIOS DE SALUD £E La FOLICIA HAGIONAL (ACUERCD 602 DEL 2021} Y AQUELLCS PROCETIWIENTCS
APROSADUS POR COMITE TECIICO CENTIFICO Y AGUELLDS AMPARADCS CAJU AGCION CONSTITUCIONAL CE TUTELA QUI SE ENCUENTRAN FOR FURRA
DEL ACUERDD DEL FLAN INTEGRAL DESALUD DR LA FOLICIA NACKCRALY

notificada fa resolucian por medio de la cual se Imponen 2iguna de las sanciones antes descritas, el
CONTRATISTA dispsndra de qultoe (15) dias cakendarlo para proceder ds manera voluntaria para
4 su pago. Las multas no sorén reintegrables 4t en el supuasta que el CONTRATISTA dé posierior
glecnuidn a 1a obligecion Incumpllda. En ¢aso de no page voluntaric Y Une vez en firme Ja resulucion
que imponga multes, podré fomarse del sakio & favor de! GCONTRATISTA sl lo hiblare, o acudira la
{urlsdicaléh coactiva. DECIYA QUINTA. CADUCIDAD ABMINISTRATIVA: 5} s& prasenta algin
hechb senstitulive de incomplimiento de las obligaciones a sargo del CONTRATISTA, que afecie de
manera grave v dlrecta Ia ejeoucion del coritrato y evidencle que pueds conducir a su paralizacian, |2
POLIGIA per madio de acie administraiivo debldamente melivade podel decretar 1o cadusidad v
ordengr la llquidaclin en €l esiade en que sé encuentre, tad de conformidad con lo previsio en &l
artfouln 18 de 1z Lay 80 de 1,993, Ejeoutorlada la resolusidn de saducidad, o1 contrato quedarz
definftivamehts terminade ¥ ol CONTRATISTA no iendrd derecho a redlamar indamnizacién alguna.
La BOLICIA, haed efaotive ef valer dela peba pecuniaria, ¥ procedara & su [Guldacén. Para sfectos
de esty fioutdaclsn, el CONTRATISTA devolverd a la POLIGIA os dineros due hubleré reclbldo por
concepto del presente contrato, ptavla deduccidn el valor de fos slemenias entregados por aguel y !
racibldos a satisfaccién por la POLIGIA da conformidad con lo establecide en la clfusula pimera del !
presente cantraty, En 6l acta de liqtidacldn se determiharin Jas obligaciones 4 carge de ias partes,
terilendo sn cuanta stvator de las sanclones por aplicar o Jas Indemmizagiones & cargo de fa POLICIA,
sl a eslo hublers lugar, y Iy fecha de pago. DECIHA SEXTA. OTRAS FACULTADES
EXCEPCIONALES: En oaso de presentarse sualguiera de las clreuhslancias establecidas en los
artfoulos 16, 16y 17 dela Lay 80/93, debidaments establecidas y documentadas, ia BOLICIA podta .
hager ust de las facultades excepoionales alll previstas, en caso gualas mismas reslifen apllcablas. |
DECIMA SEPTIMA. MONEDA DEL. CONTRATQ: L4 tmahads dsl presanie contrato s la indicada sn [
ol anexo No,1 DATOS DEL CONTRATO, DECIMA OCTAVA, CESIONES Y BUBCONTRATOS: B
CONTRATISTA 110 pades cader en fodo o n parte el presente coptrale a persone siguna natural o
{urldica, mationalo exiraniers, sln previa autorizasian escrits de fa POLICIA, pudienda estareservatse
las rezanes que tenga para negar dicha autorizacton, La ¢elebraciin de subconfratas no ralevaré al
CONTRATISTA de [4s responsabliidaties que asume en viiud del presents contrato. La POLICIA no
adquirird relaclén alguna con los Bubcontrafistas. DECIMA NQVENA. INHABILIDARES E
INCOMPATIBILIDADES: Bl CONTRATISTA detiara baje 12 gravedad del jureaments, la cual se
entendurd curmplida con fa suscripelén del pressnte Coriiate, que no ge helle incurso 80 ninguna de
las geuesles de inhabilidad o incompatibilidad sefisladas en la ley, VIGESIMA, SUSPENSION
TEMPORAL: Las partes podran suspendarfemporalments of plazo de gjecusion del conirelo, cuando
se presenfen causas que impidan la gjetuctén temparal o ransitoris, por oclirrencla da un imprevisto
o heciio Ingvitabls, unz vez esiableclda en debida forma la causal se suscribird un acla entre las
paries, donde consts el sveniy, su causa, £ t&rmino dg 12 suspension y aquelles previsiones gue se
consldsren ndsesartc conslghar. El #empo dis suspensién ro se gompitar pais los sfevtos dal plazo
extintivo del presenie contrato. Pera el reinicle de 1a ejeoticlon v, suparada |a siuadidn que origind la
suspensln del plaza de ejecucldn, se suscribird 12 conespandiente acta de relniclo, VIBESIMA
ERINMERA. SOLUCION DE CONFLICTOS: Si con ocasitn del desanolie v lecudion del confrato,
sugleren diferentias o discrepanclas enfre las partes, estas se vompromelan g ulilizar los
mecanismas de solucién ditects pravistos en el arflculo B8 de la Ley 80 de 1993, WGESHVA
SEGUNDA. PERFECCIONAMIENTD, LEGALIZACION Y EJECUCION: Para el pedageloharalanto
del presents cotiftate sa sequiers de lzs firmas de las paries y del correspondienis feglstro
presupusstal. Para su ejenuci6n se requiers de la aprobacién por pale da la POLICIA, ds les
garentfas constituidas por parte del CONTRATISTA, PARAGRAFD, « Dentro de los fres (3) dias
prahiles slgulentes & ia firma, de) contralo y entraga de una copla del mismo st CONTRATISTA, Este
debors constifuir ia garantla dnica y entregarla dentro de aga mismo térining an 1a oficina del drea de
contratos ds Ja ditaccién Adminlstrativa y Financiers de k1 Reglonal Ds Azeguramisnto En Safud No
8, Las ganclones gue peasionsn su no page sparfuna v Iana entrega de los respactivas dooumantas
a la FOLIGIA denira del términe antes filado, serdn # cargo del GONTRATISTA, VIGEBIMA
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R ASUSURAEITE BN AC0S Nt SHATAR LOACOIGE LAt vy 4 B8, SN0 T 1 HACKON - oL Ao - rEoac
INIRARGSFITALARIDE D= BAJA, WEBIANA, BETA Y J\QUE’.&OEQA LO% QUE 1D L3 APLICUR CONPLIIDAD X ATENCICN INICIAL D& URGENCIAS, LAE
DIFEAERTAE ESPECIALIDACES Y/O SUBRSPECIALIDADES MEDIOAS ¥ OWRIRGLAI &N SERVICIOS DE ATENCION AUBULATORLA, OSIERVACION,
HOSAITALEACKG, WNINAD DE CUIBANGS NTENSIVOS [ADULTOS) Y (FEDIATAICA) E INTERMEDIOS, UNIZAD OE CUIDADOS INYENSIVOS, INTERYEDIS Y
BAGICO NEGNATHL PROCEDIMIBRTOS OIAGHOSTICOS Y TERAPEUTICDS, LAEORATOROS € IMATENES CIAGHOSTICAS BN GENERAL, AS] COMD EL
!l_.'!ﬂ.'l!!‘."ﬂt‘ DE MEaknlkenTes, E INSLNOSY AGUELLOS CFERTADGS BN 3U FORTAFOLIO DE SERVICIO CUE SEAN NECESARION FARA GARANTZAR LAS
INTERVENCIDHES DE MANERA OFORTUNA, ZRIGID0SE A 108 USUARICS D= EA UKICAD *RESTAOGRA OF BALUD DEL DERARTAMENTO D= FCLICIA
MAGDALENA CONTEMPLATOS EN EL PLAN DE SERVICIOS 0F 8aLUD FE 1A FOLIGIA NAGIONAL TACUESHD 062 BET, 2001) Y ACUELLDS PROCEDIMENTOS
ZPRCBADCS PON COMTA TECKHO CIENTIIED Y AGUELLOS AMPARADOS BAJO AZCION CONSTITUCIDNAL DE TUTBLA BUE S FNCUENTRAN POR FUERA
DEL ACUEROD DEL PLAN INYEGRAL DE SALD2 08 LA ROLISIA NACIONALY )

TERCERA: DOCUMENTOS: Entre oires, los documentos que a contihuaglén se felacionan se
consideran para indos los efestos parts Intagrante daf presente contrato v en consattiancli produicen
sus mismes efectos U abligaviones juridioas y contrastuales: 1,) Flisgo de condiclonss 2.) Propussta
del Coniratista en aguellas pertes aceptadas por la POLIGIA 3, Anexce defcontratd, 4,) Dosumentos
qua suserltian les parles, VIGESHIA CUARTA. IMPUESTOS! El CONTRATISTA pugerd {odos log
lrpuestos, isgas, confribuclones v similares quo ze deriven de Ja electiclén del contrais, de
conformidad con [ lsy colomblana, VIGESIMA QUINTA, LIQUIDACION: E| presshie confrate se
podré liguidar te vonfatmidad von lo sefialado en los articulos B0 de la Ley 8G de 1653 v artloulo 11
e la Ley 1150 de 2007, VIGESIMA SEXTA, VEEDURIAS CIUDADANAS! €| presente: conirai esté
sufato @ le Vigliancia ¥ contrel viudadane, an los iérminee que sefiala sl articila 65 da |a ley &0 de
1993, VIGESINA SEPTINA. REGIMEN LEGAL; Esie contrato se ragis por el Estaluty Gensrel de
Corlratacion Adminisiretiva vigente y sus tecrefos reglamantarias, las leyss da prasuptasio, en
general las hormme clviies y emerciales vigentes, las demés noimas conoordantes que Han lleguen
& redlr los aspacios del presente contrato v as disposiclonas de la Pollt/z Naclonal qus apliquen,
VIGESIMA OCTAVA: EL CONTRATISTA acepta ser notlflcado por metio elschiénico ssgin lo
sefialado en ¢ ajculo 67 de la ley 1437 de 2011. WSESIMA NOVENAr DOMICILIO
CONTRACTUAL: Par fodos los efectos, fas parfes acuerdan como domictio sonfratual el munlcipio

de Soledad, para conetancls de Jo anterior, se frma en un original en Scladad, a los '2 6 DIC 2 023
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CONTRATO DE GONTRATO DE PRESTACION DE SERVICIOS DE SALUD No, 67-7-20441-2023 CELEBRADD ENTRE LA NACION = POLIC[A NAGIONAL - REGIONAL
DE ASEGURAMIENTO EN SALUD No 8 ¥ SERFAR LTDACENTRO HOSPITALARIO DEL CARIBE CUYO OHJETO ES: “PRESTACION DR SERVICIDS DE SALUD
INTRAHOSPITALARIDS DE BAJA, MEDIANA, ALTA ¥ AQUELLOS A LOS QUE NO LES APLIUE COMPLEJIDAD EN ATENCIGN INICIAL DE URGENCIAS, LAS
DIFERENTES ESPECIAUDADES Y/O SUBESPECIALIDADES MEDICAS Y GUIRURGICAS EN SERVICIOS DE ATENGION AMBLLATORIA, OESERVAGIGN,
HOSPITALIZAGION, UNIDAD DE CUIDARODS INTENSIVOS (ABULTOS) Y (PEDIATRIGA) E INTERMEDIOS, UNIDAD DE CUIDALDS INTENSIVOS, INTERMEDIOS ¥
BASICO NEDNATAL PROCEDIMIENTQS DIAGNOSTICOS Y TERAPEUTICOS, LABORATORICS E IMAGENES DIAGHOBTICAS EN GENERAL AS] £0OMO 2L
SUMINISTRQ PE MEDICANENTOS, € [NSUMOS ¥ AQUELLOS QFERTADOS EN SU PORTAFOLIO DE SERVICIS QUE SEAN NEGESARIOS PARD GARANTIZAR LAS
INTERVENGIONES DE MANERA OBONRTUNA, DIRIGIDOS A LOS USUARIOS DE LA_UNIRAD PRESTADORA DE SALUD DEL DEPARTAMENTO DE pOLICIA
WMAGDALENA GONTEMPLADOS EN EL PLAN BE SERVICIOS DB SALUD DE LA POLIGTA NACIONAL {ACUERDO 002 DEL 2001} Y AQUELLODS PROCEDIMIENTGS
APROBADOS POR COMITE TECNICO CIENTIFICO ¥ AQUELLOS AMPARADOS BAJC ACCION CONSTITUCIONAL DE TUTELA OUE SE ENCUENTRAN POR FUERA
DEL ACHERD( DEL, PLAN INTEGRAIL, DESALYD DE LA POLICTA NACGIONAL."

ANEXO No.1 “DATOS DEL CONTRATO”

CONTRATQ TNQ. 67-7-20441-23

CONTRATANTE POLICIA NAGCIONAL — DIRECCION DE SANIDAD - REGIONAL DE
| ASEGURAMIENTO EN SALUD No 8

REPRESENANIE! miLaRiS O | Tenlents coronel MANUEL FELIPE LIZARAZO ROJAS |

CEDULA DE * .

CIUDADANIA No. | 80.932.087 de Bogota

CARGO | Jefe Regional de aseguramiento en salud No 8

DISPOSICION DE NOMBRAMIENTO | Orden Interna No, 186 del 28 de noviembre de 2023, Resolucion No. 2115 del 23
de Junio de 2023

CONTRATISTA NOMBRE: CENTROS HOSPITALARIOS DEL CARIBE SAS

NIT: 900,520.810-0

REPRESENTANTE LEGAL: IRINA JOSE VANEGAS PALACIO
CEDULA DE CIUDADANIA No: 57.430.183 de Santa Marta (Magdalena)
CIUDAD NOTIFICACION: Santa Marta

DIRE DIRECGION: Calle 22 No 15 -34

Tel. 4203080 - 4314800

| E-mail: referencia.cehoca@®amail.com

CONSIDERANDOS Que el presente contraic se deriva del PROCESC de CONTRATACION
| SELECCION ABREVIADA — MENOR CUANTIA PN RASES 8 SA MC 069 - 2023

SUPERVISOR DEL CONTRATO El supervisar del contrato sera un fynciocnario de la Unidad Prestadora de Salud
Magdalena o quien haga sus vetes o guien con postarioridad desigre el sefior
Comandante de La Regional de Aseguramienio en Salud N 8, quien varificara la
gjecucion idonea y el cumplimiento del objeto del contrato de acuerde con las
funciones asighadas para &! efscto en la Resolucidn No. 3258 de 16 de Diciembre
de 2004. Y capitulo XIT de ia resolucion 00090 del 15/01/2018 "Por la cual se
| reglamenita la actividad de los Inferventores, supervisores y cocrdinadores de los
_ : contrates y/o convenios en La Policiz Nacional.
CLAUSULA PRIMERA.- OBJETO | El omeio del presente contrato &5 /: “PRESTACION DE SERVICIOS DE SALUD |
INTRAHOSPITALARIOS DE BAJA, MEDIANA, ALTA Y AQUELLOS A LOS
QUE NO LES APLIQUE COMPLEJEDAD EN ATENCION INICIAL DE
URGENCIAS, LAS DIFERENTES ESPECIALIDADES YiC
SUBESPECIALIDADES MEDICAS Y QUIRURGICAS EN SERVICIOS DE
ATENCION AMBULATORIA, OBSERVAGION, HOSPITALIZACION, UNIDAD
| DE CUIDADQS INTENSIVOS (ADULTOS) Y (PEDIATRICA) E ENTERMEDIOS
UNIDAD DE CUIDADOS INTENSIVOS, INTERVMEDIOS Y BASIGO NEONATAL,
PROCEDIMIENTOS DIAGNQSTICOS Y TERAPEUT[COS LABORATORIOS E
IMAGENES DIAGNQOSTICAS EN GENERAL, ASi cOMO EL SUMINISTRO DE
MEDICAMENTQS, E INSUMOE Y AQUELLQOS OFERTADOS EN SU
PORTAFOLIO DE SERVICIO QUE SEAN NECESARIOS PARA GARANTIZAR
LAS INTERVENCIONES DE MANERA OPORTUNA, DIRIGIDOS A LOS
USUARIOS DE LA UNIDAD PRESTADORA DE SALUD DEL BEPARTAMENTO
DE POLICIA MAGDALENA CONTEMPLADOS EN EL PLAN DE SERVICIOS DE
SALUD DE LA POLICIA NACIONAL {ACUERDO 002 DEL 2001) Y AQUELLCS
PROCEDIMIENTOS APROBADOS POR COMITE TECNICO CIENTIFICO v |
AQUELLOS AMPARADOS BAJO ACCION CONSTITUCIONAL DE TUTELA
| QUE SE ENCUENTRAN POR FUERA DEL AGUERDQ DEL PLAN INTEGRAL
| | DE SALUD DE LA POLICIA NACIONAL™. - _
CLAUSULA SEGUNDA. - VALOR | El vaior estimado en el presente proceso es de El valor estimado en el presenie
proceso es de DOS MIL OCHOCIENTOS VEINTISIETE WMILLONES
QOCHOCIENTOS CINCUENTA Y CINCO MIL CIENTO CINCO PESOS MiCte.
[ ($2.827.855.105,00), distribtidos de [a siguienfe manera: NOVECIENTOS

[ VEINTINUEVE MILLONES DOSCIENTOS Mil. PESOS (929.200,000,00) para la
vigancia 2023 y MIL OCHOCIENTOS NOVENTA Y OCHQ MILLONES
SEISCIENTOS CINCUENTA Y CUATRO MIL CIENTO CINCO PESOS
(1.898.654,105,00) para vigencia futura 2024 auterizada mediante comunicado
| cficial GS-2028030041-DISAN
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CONTRATO DE CONTRATC D PRESTACION DE SERVICIOS DE SALUD Ne. £7-7-20441-2023 CELEERADO ENTRE LA NAGION — POLICIA NACIONAL ~REGIONAL
DE ASEGURAMIENTO E£N SALUD No 8 Y SERFAR LTDACENTRO HOSPITALARID DEL CARBE GUYQ OBJETO ES: "PRESTAGION DE SERVIGIOS DE SALUR
INTRAHOSPITALARIOS DE BAJA, MEDIANA, ALTA Y AQUELLOS A LDS QUE NC LES AFLIOWE CONMPLEJDAD EN ATENCIGN INICIAL DE URGENCIAS, LAS
DIFERENTES ESPECIALIDADES Y/O SUBESPECIALIDADES MEDICAS Y QUIRURGICAS EN SERVIGIOS DE ATENCION AMBULATORIA, OBSERVACION,
HOSPTALIZAGION, UNIDAD DR CUIDAGDS (NTENSIVOS (ADULTOS) Y (PEDIATRICA} E INTERMEDIOS, UNIDAD DE CUMADDS INTENSIVOS, INTERMEDIOS Y
BASIGO NEONATAL, PROCEDIMIENTOB CIAGNOSTICOS Y TERAPEUTICOS, LARORATORIDS E IMAGENES DIAGNOSTICAS EN GENERAL AS| COMO BL
SUMINISTRO BE MEDICAMENTOS, E INSUMOS Y AQUELLOS OFERTADOS £N SU PORTAFGLIO DE SERVICID QUE SEAN NECESARIOS PARA GARANTIZAR LAS
INTERVENCIONES DE WMANERA OPORTUNA, DIRIGIDOS A LOE USUARIDS DE 1A UNIDAD FRESTADORA DE SALUD DEL DEPARTAMENTO DE POLICIA
MAGDALENA CONTENPLADOE EN EL PLAN DE SERVICIOS DE SALUD DE LA POLICIA NAGIONAL {AGUFRDOQ 002 DEL 2001) Y AQUELLGS PROCEDIMIENTOS
APROBADQS POR COMITE TECNICO GIENTIFCO Y ACUELLOS AMPARADDS BAJO ACCION CONSTITURIONAL DE TUTELA OUE SE ENCUENTRAN POR FUERA
DEL ACUERDQ DEL PLAN INTEGRAL DE SALUD DE LA POLICIA NACIQNAL.

CLAUSULA TRECERA, - FORMA DE | Los pagos se realizaran en mensualidades vencidas, deniro de los Primeros § dias
PAGO i de cada mes -~ B0 dias calendario siguientes a [a radicacian de fa factura, (SEGUN |
GUIA F-DI-14 MANUAL DE USUARIO — MODULC RECECCION FACTLRA
ELECTRONICA-MINHACIENDA, Las publicaciones realizadas, can la canstancia
de racibo a safisfaccién del servicio, suscrita par el supervisor del contrate, previa |
presentacion de los documentos més edelante relaclonadas a la central de |
cuentas de |z Regional de Aszguramiento en Salud No8, de acuerdo &l turno y a
la programacién del Pian Anual de caja (PAC). con una tarifa ofertada del 1SS
2004 ~ 25.8%
La faciura electronica debe ser presentada de acuerde a Ja resoiucidn 0042 del 05
de mayo del 2021, por la cual se desarollan los sistermas de facluracion
electrinica de venta como titule valor y GIRCULAR EXTERNA 016 del © de marzo |
| de 2021, gue al a letra dice:
| "La Administracion del SIIF Nacién implsmsntd e “Modelo de Recepcion de
| Facturas de Vents, Notas Débito yo Notas Crédito”, el cual aplica de forma
| abligatoria a partir del 01 de abril de 2021 para fodas las Entidades que hacen
parte del Presupuestc Ganeral de la Nacldon (PGN), de conformidad con lo
establecide en |a Direstiva Presidencial 08 de septiembre del 2020, Aqueiios
Proveedores ¢ Contratistas qus tengan identificado en el RUT {a responsabilidad
52 - Facturator electronico (emisor), deberdn entregar factura electronica de |
venta por los biehes vio servicios ofrecidos a las entidades dgl ambito S1IF Nacién, |
como también las notas dékito vio notas crédite, 2 través del buzdn dispuesto para !
el efects por el Ministerio de Hasienda y Crédito Pablico, para lo cuat la informacién
tributaria de los terceros creades e el S[IF Nacién se actualizara con base en los
datos de la DIAN mediante un Servicio Web. Asl las cosas. las entidades
| ejecutoras del PGN, al realizar e registro de fa obligacion o del egreso de una caja
menor, el sistemea identiflcara sl el tercerc beneficiario de la misma es sujeto a
facturar electronicamente, y al verificarlo solicitarg la consulta y vinculzcidn de la(s)
faciura(s) electrénica(s) de venta en estado "Aprobada’ (s) por el supervisor yio
tacitamente, segun ko define la norma, para continuar con ef pracese de paga. .
5.4.1. Actividades y roles que se deben considerar en el proceso de
recepeidn
A contlhuacton, se describen las actividades que debe desarrcllar el rol del
cantratista en el proceso:
A} Contratista o proveedor (emisor)

1, Elaborar facturz electdnica mediante opsradaor tecnoléglco autorizado,
solucion gratuita de ia DIAN o sofiware propio, previa habilitagidn anie la
DiAN.

2, Diligenciar en la seccion de la factura Datos del Emisor, en el campo “correo
la direccion eiactronica, en donde le seré notificado en caso de existir falias en
la validacién de, carreo

n

Registrar en la seccién de la factura Daios del adquiriente: en el campo “correo”
el buzén electronico sfifnacien.facturaglectronica@minhacienda.gov.co,
dispuesto por el Minigterio de Hacienda y Crédito Plblice, con el fin gue, una
vez generada la factura electronica a través del medio seleccionado, este |a
anvis autcméaticaments.

Diligenciar en el asunto ¢ en la seccién de |a factura Notas, lo siguisnte: #8 lueco sl
codige de identificaciénde [a entidad a la cual le va a enviar |la factura, datos del
contrato, y cosreo del supervisor o cuentadante decsja menor, finglizando con #%,
debidaments separadas por punto y coma, segun €. Adjunta.

#$—|[ 160102 | . I#contrato - Supenvisorxx@mcomeo.policiagoy.co
| o7 ¢ | \

N\
|

Y
N
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CONTRATD DE CONTRATO DE PRESTACION DE SERVICIOS DE SALUD No. 67-7-20441-2023 CELEBRADO ENTRE LA NACION ~ POLICIA NACIONAL ~ REGIONAL
DE ASEGURAMIENTO EN SALUD No 8 ¥ SERFAR LTDAGENTRO HOBPITALARIO DEL CARIEE CUYO ORJETO E£S: “PRESTACION DE SERVICIOS DE SALUD
INTRAHOSPITALARIOS DE BAJA, MEDIANA, ALTA Y AQUELLOS A LOS QUE NO LES APLIQUE COMPLEJIDAD EN ATENCION INICIAL DE URGENCIAS, LAS
DIFERENTES ESPECIALIDADES YX) SUBESPECIALIDADES MEDICAS Y QUIRURGICAS EN SERVICIDS DE ATENCION AMBULATORIA, OBSERVAGION,
HOSPITALIZACION, UNIDAD DE CUICADOS INTENSIVOS (ADULTOS) Y |PEDIATRICA) E INTERMEDIOS, UNSDAD. DE CUIDADOS INTENSIVOS, INTERMEDIOS Y

BASIGD NEONATAL. PROCEDIMIENTOS DIAGN

OSTICOS Y TERAFEUTICOS, LABORATORIOS E IMAGENES DIAGNOSTICAS EN GENERAL, AS[ COMO EL

SUMINISTRO DE MEDICAMENTOS, E INSUMOS Y AQUELLOS OFERTADOS EN SU PORTAFDLID DE SERVICIO QUE SEAN NECESARIOS PARA GARANTIZAR LAS
INTERVENCIONES DE MANERA OPORTUNA, DIRIGIIGS A LOS USUARIOS DE LA UNIDAD PRESTANDRA DE SALUD DEL DEPARTAMENTO DE POLICIA
MAGDALENA CONTEMPLADDS EN EL PLAN OE SERVICIOS DE SALUD DE LA POLICIA NACIONAL [ACUERDO 902 DEL 2601} ¥ AQUELLOS PROCEDIMIENTOS
APROEADOS POR COMITE TECNICO CIENTIFICO Y AQUELLOS AMPARADOS 3AJ0 ACGCION CONSTITUCIONAL DE TUTELA QUE SE ENCUENTRAN FOR FUERA
DEL ACUERDO DEL PLAN INTEGRAL DE SALUD DE LA POLICIA NACIONAL,"
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4. Registrar en |a seccidn de la factura Datos dal Adquiriente en el campo |
“Correc”,
siifnacion.factures|ectronica@minhaclenda.gov.co dispuesto por &l Ministerio
de Haclenda y CréditaPdblizo, con el fin que, una vez generada la faciura
electronica a través del medio seleccionado, éste la envie automaticaments,

5. Generar factura obteniendo el contenedor electronico -Documente zip (POF, |

| XML).

el

buzdn

glacltrénico

| 6. Enviar gl buzdn electronico siiffnacion.facturaelectronica@minhacienda.gov.co
dispuesto por et Ministerio de Hacienda y Crédito Plblico, ef contenedor
electrdnico -Documento zip (PDF, XML), referenciando en el asunte de sste
correo el codige de identificacion de la entidad aJa cuzl te va a enviar la factura,
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Nota importante: De no darse el envio automatico por parte del pravesder o

contratista desde el operadartecnoldgice auiarizado, solucidn gratuita de la DIAN |
o software propio, descrito en &l numeral 4, estos podran remitir 1a factura al buzén |
indicado para tal fin.

7. La factura se puede direccionar a la entidad del PGN o al supsrvisor del |
contrato, segin el esquema que iz entidad eslablezca para la recepcion de la
factura electrénica, siempre y cuando se diligencien los datosrequeridos en el
numeral 2 o en el numeral € o en los dos, y, d= no registrarse digha informacion
en algunade estas dos opciohes, la factura serd devUelta al correo registrado
en el numeral 2, es declr, al correo electronico registrado en los dafos del
emisor en el documento elecirénico.

Los pagos & los cuales se obliga a la Regional de Aseguramienio en Salud No8, |
estardn sujetos a las apropiaciones presupuéstales respectivas y al Programa
Anual Mensual de Caja — PAC.

Aprohado 05-07-2018

datos del contrata, y correo del supervisor o cuentadante de caja menor, |




CONTRATO DE GONTRATO DE PRESTACION DE SERVICICS DE SALUD No. 67-7-20441-2023 CELEBRADO ENTRE LA NAGION - POLIGEA NAGIONAL —REGIONAL.
DE ASEGURAMIENTO EN BALUD No & Y SERFAR LTRACENTRO HOSFITALARIC DEL GARIBE CUYO OBJETO E£S: “PRESTASION DE SERVICIOS DE SALUD
INFRAHCSPITALARIOS DE BAJA, MEDIANA, ALTA Y AQUELLOS A LOS GUE NO LES ARLIRUE COMPLEJIDAD EN ATENCION INICIAL DE URGENGIAS, LAS
DIFERENTES ESPECIALIGADES Y/Q SUBESPECIALIDADES MEDICAS Y QUIRURGICAS EN SERVICICS DE ATENGION AMBULATORIA, OBSERVACION,
HOSFITALIZACION, UMIDAD DE GUIDADOS INTENSIVOS {ADULTOS) Y {PEDIATRICA} E INTERMEDIOS, UNIDAD DE CUIDADQS INTENSNVOS, INTERMEDIOS 'Y
BASICO NEONATAL, PROCEDIMIENTOS DIAGNOSTICOS Y TERAPEUTICOS, LABCRATORIOS E IMMAGENES DIAGNOSTICAS EN GENERAL, AS! COMO EL
SUMINISTRO OE MEDICAMENTOS, E INSUMCS ¥ AQUELLDS DFERTADOS EN SU PORTAFOLIO BE SERVICIC QUE SEAN NECESARIOS PARA GARANTIZAR LAS
INTERVENGIONES DE MANERA OPORTUNA, DIRIGIDOS A LOS USUARIOS DE LA UNIDAD PRESTADORA DE SALUD DEL DEPARTAMENTO DE FOLICIA
MAGDALENA CONTEMFLADOS EN EL PLAN DE SERVICIOS DE SALUB DE LA POLIGIA NACIONAL {ACUERDD 002 DEL 2001) Y AQUELLDS PROGEDIMISNTOS
APROBADCE POR COMITE TACNICO CIENTIFIGO Y AQUELLOS AMPARADNS BAJD ACCION CONSTITUCICNAL DE TUTELA QUE SE ENGUENTRAN POR FUERA.

2BS-FR-0020
Version 3

DEL ACUERDOC DEL PLAN [NTEGRAL DE SALUD DE LA POLICIA NACIDNAL.”
f

En cuanto a la presentacion y validacién de los cédigos RIPS, después de
adjudicado el copiraio 1z entidad debe enviar al corres  deatarases-
cue@pelicia.gov.co, con los siglientes datcs;
1, Codigo Habiltacidn

2. Nit |
3. Razon Social
4. Nombre funcionario que cargara los RIPS

[ 5. Cedula
6. Teléfono

7. Celular

8. Fecha Iniclo Gontraio

9. Fecha Final Canirato

10, Correp Electranico

NOTA 1: Para cada pago de cuentas, &l contratista deberd subir al SECOPI| |a
factura de! pago comespondientepars su respectiva aprobacion por pade de [a
oficina de central de cuentas de la Regional de Asegurarviento en Salud N°8, para o
cual deberz observar el procedimiento establecido en la guiz para hacergestion
- contractual en el SECOP | de Colombla Compra Eficiente.

J NOTA 2: Para cada pago de cuentas, el contratisla deberd certificar el
cumplimiento de las cbligaciones frente al sistema de seguridad social indegral v
parafiscal de conformidad = io establecido en el articule 50 de la ley 789de 2002,
&n concordancia con el artfcuio 41 de la ley 80 de 1893, modificada por &l articulo ’

i 23 de ia ley 1150 de 2007. Por lo cual, el coniratisia preseniard con lai
correspondients factura la certificacion de Aportes Parafiscales,donde consta dicho
cumplimlsnte firmado por gl representante legal v/o revisor fiscal, si conforme a las
normas pertiinentes estuviera obligado 5 tenerio.

NOTA 3: cumplir con el procedimiento establecideo por el Ministerio de Haclenda y
Crédite Pdblico 2 través de lacircular externa 016 del 08/03/2021, por madio de la
clal se implementa gl *Modelo de Resancldn de Faciuras de Venta, Notas Dahito |
yio Notas Crédite”, con aplisacion obligatoria a partir del 01 de abril de 2021, F
Fara crearie un usuario y contrageiia y podsr acceder al sistema RECUM (Registro
de Cuentas medicas), para &l cargue de los RIPS. Al finalizar el proceso el

| prestadot det servicio debe "Generar el soporte de Pre radicade ganetado por &l
sisterma al cual sera entregado junfo con [a factura, en |z oficina de central de
cuentas de la unidad.

_’ La factura junto con los documentos soparts, pre radicado, planilla y constancia de
aportes parafiscales, deben ser presentados sn paguetes de 200 follos perforados
y legajados en el jado izguierdo de |z haja, segin manual de archivo y

coitespendencia.
Carpeta 4

Fotos 1 =200 | FolinsPOT 8400 Folins 401 a 600

La RASES No 8 sfectuard el pagc del valor daf contratc en los términos
ssiablecidos por ia ley slempre y cuando EL CONTRATISTA presente los
| documentos requeridos por la RASES No 8 para efectuar el page. Estos,
' documertos sopartes de la faciuracion, deberén estar acompaiiados del recibo a |
satisfaccion de fa prestacion del servicio expedido por el SUPERVISOR DEL
CGONTRATO, previo cumplimiento de los tramites administrativos y fiscales
vigentes y conforme con los cupos de PAC auterizados por la Dirsccidn del Tesoro

' Nacional, y de acuerdo al derecho de furno sefialado en el articulo 19 de la ley | \
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CONTRATO DE CONTRATEO DE PRESTACION DE SERVICIGS OE SALUD Ne, 87-7-20441-2023 CELEBRADO ENTRE LA NACION ~ POLICIA NACIONAL - REGIONAL

DE ASEGURAMIENTO EN SALUD No 8 Y SERFAR LTDACGENTRO HOSPITALARID) DEL CARIBE GUYD OBJETO ES: "PREST&CIﬁN DE BERVICIOS DE SALUD
INTRAHOSPITALARIOE DE BAJA, MEDIANA, ALTA ¥ ACUELLOS A LOS QUE NO LES APLIQUE COMPLEJIDAD EN ATENCION INICIAL DE URGENCIAS, LAS

DIFERENTES ESPECIALIDADES YO SUSESPECIALIDADES MEDICAS ¥ QUIRURGICAS EN SERVICIOS DE ATENCION AMBULATORIA, OBSERV'AEMN,

HOBPITALIZACION, UNIDAD DE CUILADOS

BASICO NEONATAL, PROGEDIRAENTOS DIAGNOSTICOS Y TERAPEUTIGOS, LABO

INTENSIVOS [ABULTOSE} Y {FEDIATR!GALE INTERMEDIOS, UNIDAD DE CUIDADOS INTENSIVOS, INTERMEDIOS Y
TORIOE E IMAGENES DIAGNDSTICAS EN GENERAL, AS| COMO EL

SUMINISTRO DE MEDICAMENTOS, E INSUMOS Y AGUELLOS OFERTADOS EN SU PORTAFDOLIO DE SERVICIO QUJE SEAN NEGESARIOS PARA GARANTIZAR LAS
INTERVENCIONEE DE MANERA ORGRTUNA, DIRIGIDOS A LOS USUARIOS DE LA UNIDAD PRESTADDRA DE SALUD DEL DEFARTAMENTO DE POLICIA

MAGDALENA CONTEMPLADOS EN EL BLAR
APROBADDS POR COMITE TECNICO CIENT

DEL AGUERDD DEL PLAN INTEGRAL DE 52|

{ DE SERVICIGS BE SALUR DE LA POLICIA. NACIDNAL [ACLERDG 002 BEL 2001) Y AQUELLOS PROCEDIMIENTOS
FICO Y AQUELLOS AMFARADCS BAJO AGCION CONSTITUCIONAL DE TUTELA QUE SE ENCUENTRAN POR FUERA
L.UD DE LA POLICIA NACIDHAL.™

1150 de 2007. En ningin momerlo la aprobacién de cupos de PAC sera |
impedimento para la ejecucidn del coritrate. |

Todos los pagos a gue se compromete la RASES No. 8 seran cancelados dentro |
de los sesenta (60) dias calendario siguiente a aquel en que haya sido presentada |
{a respectiva factura y pravio situado de los dineros correspondientes por parte de
la Direccith de Sanidad.

PARAGRAFO FRIMERO: Documentos que se deben presentar para el pago de
los SERVICIOS DIAGNOSTICOS PRESTADOS AST

Enviar la facturacién fos 8 {cinco) primeros dias del mes siaujente a la

prestacion del serviclo a la ventanilla Unica de Cenfral de Cuentas de la
RASES No 8. ubicada en la Avenida Circunvalar No. 45-124 Soledad, con [os

siguientes soportes:

5.4.2. Instructivo de facturacidn electrénica

a. Factura comercial en original y copia, dohde se estipule cada serviclo
prestada con su respeciive cadigo (CUPS), individual por cada paciente.

h. Recibo a satisfaccion de [a prastacion de servicio expedido por €l I
SUPERVISOR DEL CONTRATO.

¢. Qriginal de Ia_boleta de gutorizacion (erden de gervicio externo}
expedida_por los fupcionarios de la Oficina de Referencia y
Contrarreferencia de la RASES No 8 adicionando los siguienfes l
documentos: a) RIPS en medio magnéiice correspondientes a la
facturacion presentada. b) Fotocopia de [os resuftados de exdmenes
paraclinicos y demds ayudas dlagnasticas, incluidas las leciuras
correspondientes. ©) Facturas con soportes: orden de servicio externo,
con la firma del usuarfc del servicio recibido a satisfaccién, anexando
copia de documenfos de identidad del usuario {carné en cepia per ambas
caras o constancia vigente, cédula de ciudadania, tarjeta de identidad o
registro clvil). d) Factura que cumpla con los requisilos legales vigentes
establecidos por le DIAN

d. Facturar los servicios médicos, diagndsticos y terapéuticos segin Ja tarifa
presentada por |2 entidad en la oferta econdmica aprobada.

e. Los servicios de ALTO COSTO deben ser factursdos de manera
individual y separados de los demés serviclos incluidos en el Plan de
Beneficios, identificarido la faciura ¢on el  servicio prestado segin
corresponda. Dicha faclura deberd traer los respectivos soporfes
establecidos en la presente clausula, incluida la lecturz de las ayudas
diagnosiicas.

f. Anexar los decumentos soportes de acuerdo al anexo No. 5 de 2
Rasolucion 4331 del 19 de Diciembre del 2012 que modificé parcialmente
la Resolucién 3047 del 2008 y demés sopories que requiera la RASES No
8 Sanidad Aflantico para realizar la auditoria respectiva,

g. En lo referenie a fos RIPS, el CONTRATISTA debe cumplic con o
esiipulado en la Resolucion 3374 MINSALUD de 2000 y demas normas
que lo reglamenten o modifiquen. Los RIPS deberan ser presentados en |
medioc magnético mensualmente y deben corresponder a la facturaclon
gues se esta radicando.

h. Allegar con la correspondiente factura, &l recibo de pago de aportes
parafiscales v de sequridad social actualizado seglin comresponda de |
acuerdo a la ley 1807 de 2012, donde se especdifique el mes de pago de!
mismo, de Igual manera anexar en los casos que apliquen ia planilla pila,

i. Fofocopia de la hoja del contrato en donde se sncusntra el registro |
presupuesial.

J Las cuentas que sean radicadas deben corresponder g la facturacion de
los servicios que fueron prestados en el mes inmediatamante anterior ala
facha en gue se entrega |a facturacidn,

2BS-FR-0020
Versign 3
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CONTRATO DE CONTRATO DE PRESTACION DE SERVICIOS DE SALUD No, §7-7-30441-2023 CELERRABO ENTRE LA NAGION = POLICIA NAGIONAL - REGIONAL
DE ASEGURAMIENTO EN SALUD No B Y SERFAR LTDACENTRO HOSPITALARIO DEL GARIBE CUYOQ GBJETO ES: “PRESTACION DE SERVICIOS DE SALUD
INTRAHDSPITALARIOS DE BAJA, MEDIANA, ALTA Y AQUELLGS A LDS QUE NG LES APLIQUE COMPLEJIDAD EN ATENCION INICIAL DE URGENCIAS, LAS
DIFERENTES ESPECIALIDADEE Y/0 SUBESPECIALIDADES MEDICAS Y QUIRURGICAS EN SERVICIOS DE ATENGIGN AMBULATORIA, OBSERVACION,
HOSPITALIZACION, UNIDAD DE GUIDADOS INTENSNOS (ADULYDS) Y (FEDIATRICA] E INTERMEDIQS, UNIDAD DE CUIDADOS [NTENSIVOS, INTERWEDIDS Y
BAGICO NEONATAL, PROCEDIMIENTOS DIAGNOSTICOS ¥ TERAPEUTICOS, LABORATORICS & IMAGENES DIAGNOSTICAS EN GENERAL, ASI COMO EL
SUMINISTRO DE MEDICAMENTOB, K INSUMOS ¥ AQUELLOS GFERTADOS EN 8U BORTAFOLIO DE SERVICIO QUE SEAN NECESARIDS PARA GARANTIZAR LAS
INTERVENCIONES DE MANERA DPORTUNA, DIRIGIDOS A LDS USUARIOS DE LA UNIDAD PRESTADORA DE SALUD DEL DEPARTAMENTO DE FOLICIA
MAGDALENA CONTEMPLADOS BN EL PLAN DE SERVICIOS DE SALUD DE LA POLICIA NAGIONAL (AGUERDC 002 DEL 2001} AQUELLOE FROGEDIMIENTOS
APROBADDS POR SOMITE TECNICO GIENTIFIRG ¥ AQUELLOS AMPARADUS BAJO ACGION CONSTITUOCIONAL OB TUTELA QUE S ENCUENTRAN FOR FUERA
DEE ACUERDO DEL PLAN INTEGRAL DE SALUD DE LA POLICTA NAGIQNAL, "
e Ui, PLAN N TELRAL DEISALUD UEILAFOUIGIA |

PARAGRAFQ 2: TRAMITE DE GLOSAS l

Eh e evento gue se presenten glosas a |as cuentas presentadas, estas se ]
tramitaran de conformidad con [o establacido e el ARTICULD 57 DE LA I
LEY 1438 del 19 de enera de 2011.

Es menester aclarar gue, si los documeantos en referencia no se reciben
dentro del Plazo estabiecido, o que una vez recibidos seah devileltos por el
Jefe de la Cenfral de Cuentas la Regional de Aseguramiento sn Salud No.
8 por inconsistencias, come la faita de informacion o mal diligenciamiento
| ‘ de los mismos, La Regional de Aseguramisnte en Salud No. 8, no se ohliga

a cancelar [a factura, en este orden de [deas seré cancelzda duranie sl mes
| slguiente de |a fecha programada, siempre v cuando se hubieren subsanado
| las observaciones y se haya cumplido con el irdmite decumental dentro del
- plazo indicado.

1 1 El contratista debers presentar con la ofeita Iz Certificacidn de existencia de
Cuenta Corrienta o de ahorros en original expedida por Is entidad bancariz.

t El acla de entrega, aungue ss encuentre suscrita par el supervisor del
contrate, no implica &l recibo o aprobacion detinitiva por parte de la Regional
de Aseguramientc en Salud Na. 8, del bisn y/o servicio suministrado y, por
I cohsiguisnte, no exime al CONTRATISTA de su respensabiiidad en cuanto
a la calidad, cantidad vy buena calidad del bien y/o servicio contratado o de
cualquier otra obligacidn contractual o de responsabilidad civl!,

5i el acta de enirega no ha sido bien glaborada o no se acompafia a esta de
los decumentos gus para cada case se solisiten en esta contratacidn, los
términos anteriores stlo empezaran a cehtarse desde la fecha en que fuede
carregida ef acta o desde aquslla en que se haya aportado e Ultimo de los
documsntos.

Todas |as demoras qle se presenten por eslos conceplos serdn de
respensabilidad del CONTRATISTA, gquien no fendra por ello derecho al
pago de intereses 6 compensacion de ninguna naturaleza. Lo misme se
predicara en el casc de gque el CONTRATISTA no elabore vy presents las
respectivas acias 4 |z Reglonal de Aseguramiento en Salud No. 8

5.4.3. Causales de no pago

La atsncién def evento adversa, sntendido como “el dafic o complicacian ho
intencional, cohsecuencia del cuidado médice ¢ todo aque! derivado dal
cuidade de [a salud ¥ no ds la enfermedad misma del paciente” corre por
cuenta del prestador, no serd cancelado por el Sistema de Salud Pelicia
Nacional {(SSPN), serén sujetos de evaluacion por Garantla de calidad de la
IPS vy de la Policla Nacional para delerminar inherzncla y quien debe asumir
el valor de la compligacion.

| La Regional de Asgguramiento en Salud No8no cancelara las cusntas que,
a criterio del Auditor de Cuentas, prasenten inconsistencias entre el
servicip, tafifas v precios pactados en e! Contrato o por cualquier otro
inconveniente que se detive de la revisidn dz Iz facturacian. En el evenin de
preseniarse glosa en la facturacidn se seguird el procadimiento descrito
seqim [as disposiciones legales vigentes.

| Serdn ademés causalss de no pago las siguientes:

~ Tado servicio ambulatorio (primera vez o control) u hespitalario que ho ‘l\
R ] ] | cuente con formato de autcfizacion por parte de la central de NN
2BS-FR-0020 Pagina 12 de 31 Aprobado 0§-07-2016
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CONTRATG DE CONTRATO DE PRESTAGION DE SERVICIOS DE $ALUD No. 67-7-20441-2023 GELEBRADO ENTRE LA NACION ~ POLICIA NACIONAL — REGIONAL
DE ASEGURAMIENTD EN SALUR No B ¥ SERFAR LTDAGENTRO HOSEITALARIO DEL CARIBE GUYO OBJETO ES: "PRESTAGION DE SERVICIOS DE SaLUD
INTRAHOSPITALARIOS DE BAJA, MEDIANA, ALTA Y AQUELLOS A LOS GUE NO LES APLIQUE COMPLEJIDAD EN ATENCION INIGIAL DE URGENCIAS, LAS
BIFERENTES ESPECIALIDADES Y/ SUBESFECIALIDADES WEDICAS Y QUIRURGICAS EN SERVICIOS DE ATENCION AMEULATORIA, OBSERVAGIAN,
HOSPITALIZAGION, UNIDAD DE CLIDADOS INTENSIVOS [ADULTOS) Y {PEDIATRICA) £ INTERMEDIOS, UKIDAD DE GUIDADOS INTENSHVOE, INTERMEDIOS Y
BASIGD NEONATAL, PROCEDBAENTOS DIAGNOSTIGOS Y TERAPEUTICOS, LADORATORIOS E IMAGENES DIAGNOSTICAS EN GENERAL, AS] SOMO EL
SUMINISTRO DE MEMICAMENTGS, E INSUMOS Y AQUELLOS OFERTADOS EN SU PORTAFOLIO DE SERVIGIO QUE SEAN NECESARIQS SARA GARANTIZAR LAS
INTERVENCIONES DE MANERA OPCRTUNA; DIRIGIDOS A LOS USUAR(OS DE LA UNIDAD PRESTADORA DE SALUC DEL DEFARTAMENTO CE POLICIA
MAGDALENA CONTEMPLADGS EN EL PLAN DE SERVIGICS DE SALUD DE LA POLIGIA NACIONAL [ACUERDO 002 DEL 2001) Y AQUELLGS PROCEDIMIENTOS

APRUBADOS POR COMITE TECGNIGO SIENTIFICO ¥ AQUELLOS AMPARADOS BAJO ASCION CONSTITUZICNAL DE TUTELA QUE SE ENCUENTRAN FOR FUERA

DEL ACUERDD DEL PFLAN INTEGRAL DE SALUD L'.IIE‘LA POLICIA NACIONAL .Y

autorizaciohes,

v" Toda urgencia, que no cuenta con cédigo de notificacién por parte de la
central de autorizacion de la Regional de Asegliramlento en Salud No8,
salvo qus se hayan asgotado los procedimientos dé notificecian
establecidos en e Decrelo 4747 MINPROTECCION de 2007,
Resolucién 3047 MINPROTECCION de 2008 o en Jas normas gue los
aclaren, complemente, medifiqguen o deroguen.

v Prestaciones en Ios serviglos de urgencias mas alld del sevicio de
clasificacian de triage y dé la consulta médica de urgendias, siempre y
cuanda no suparen las pautas de auditeria de perfinencia dadas para
ser consideradas como una urgencia, conforme a la normatividad
vigenta,

¥" Atencion mas alldde la atendion inicial de urgencias, si no se han gurtide
Ins teamites de notificacién previsios en el Decreto 474772007,

¥ Todo procedimiento adicional no autorizado, salvo que se haya prestado
ateridisndo un riesge inminents para la vida del paclente.

|+ Laatencién del svento adverso, entendido coma el dafio o compiicacion
no intencional consecuencia del cuidade médico o todo agusl derivado
del cui¢ade de la salud y no de la enfermedad mlsma del paciente” corte
por cuenta del prestador, no sera cancelatle por ¢ S5PN.

¥~ Bian o servicio electivo, fuera del plan de beneficio del SSPN, gue ho
haya sida diligenciada en el formaio del Comit€ Técnice Cienilfico
DISAN y aprobado por esa instancia del nivel central.

v" Bien o semvicio para administracién urgente o tutela, que esté fuera det

plan de beneficio def SSPN, cuando luege de habarse prestado la
| atencion con la Inmediatez requerida, no haya sido reportado en e
formaty del Comité Técnico Cientifico CTC DISAN (B concepio de
favorabilidad para estos casos gue emita el CTC, cbrard como
herramienta de mejoramienio y supervigion, mas no como czusal de no

. paga)

+ las contempladas en la Resolusidn 3047 MINPROTECGION de 2008,
Resolucion 416 MINPROTECCICON de 2008 v demas normas gle 1as
modifiguen o adicionen.

¥ Todo servicio que no esié completamenie sopartada con los registres de
atencién.

v La alencion del evento adverso, entendido como "ef dafio 0 complicacion
no intencional consecuencis del cuidado médico o todo aque! derivado
del cuidado de !a salud y no de la enfermadad misma del pacients” el
Incrementa de los costos que deriven de 1a no calidad por demora en el
tiempo de respuesta en la prestacién de servicios corre por cuenta del
prestadar, no sera cancelado por el S8PN.

v' Bien o servicio electivo, fuera del plan de beneficio del SSPN, gue no
haya sido dillgenciado en el formalo det Comité Técnico Cientifico
DISAN y aprobado por esd instancia de! nivel central,

v" Bien ¢ gervicio para administracion urgente o tutela, gue esté fuera del
plan de heneficio de! SSPN, cuandc luege de haberse prestado [a
atencion con Ia inmediatez requerida, no haya sido reporizdo en el

| formaio del Comité T2cnico Cientifico CTC DISAN (Bl concepfo de
favorabllidad para estos casos que emita e CTC, cbrard como
heframiema de mejeramisnto y supervisioén, mas no como causal de no
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CONTRATO DE CONTRATO DE FRESTACION DE SERV/GIOS DE SALUD No. 87.7-20444.2023 CELEBRADD ENTRE LA NACION — POLICIA NASIONAL - REGIONAL
DE ASEGURAMIENTO EN SALUD No 8 ¥ SERFAR LTDACENTRO HOSPITALARIC DEL CARIBE CUYQ OBJETT ES: "PRESTAGION DE BERVICIOS DE SALUD
INTRAHCSPITALARIOS DE SAJA, MEDIANA, ALTA ¥ AQUELLOS A LOS QUE NO LES APLICUE COMPLEJIDAD EN ATENCION INICIAL DE URGENGIAS, LAS
DIFERENTES EGPECIALIDADES Y/ SUBESFRCIALIDADES MEDICAS Y QUIRURGICAS EN SERVICION DE ATENCION AMBULATORIA, OBSERVATION,
HOSPITAUZAGION, UNIRAR DE CUIDADDS INTENSIVOS (ADULTOS] Y (PEDIATRICA} E INTERMEDIOS, UNIDAD DE GUIDADOS INTENSIVOS, INTERWEDIOS ¥
EASIGO NEONATAL, PROCEDIMIENTOS DIAGNOSTIGOS Y TERAFEUTICOS, LABGRATORIOS E [MAGENES DIAGNOSTICAS EN GENERAL, AS| COMD EL
SUMINISTRO DE MEDIGAMENTOS, £ INSUMOS Y AQUELLOS OFERTADQS EN 5U PORTAFOLIO DE SERVICID QUE SEAN NECESARIDS PARA. GARANTIZAR LAS
INTERVENCIQNES DE MANERA OPORTUNA, DIRIGIDOS A LOS USWARIOS DE LA UNIDAD PRESTACORA DE SALUD DEL DEPARTAMENTC DE FOLICIA
MAGRALENA CONTEMPLADOS =N EL PLAN DE SERVICIOS DE SALUD DE LA POLICIA NAGIONAL (ACUERDO 002 DEL 2001} ¥ AQUELLOS PROCEDIMIENTOS
APROBANQS POR CONITE TECNICO CIENTIFICO Y AQUELLGS AMPARADCS BAJO AGCION CONSTITUCIONAL DE TUTELA QUE SE ENCUENTRAN POR FLIERA
DEL ACUERDG DEL PLAN INTEGRAL DE SALUD DE LA POLICIA NAGIONAL.”

| pago)

¥ No acraditar ¢l pago de apories a seguridad sodial, y parafiscaies, del periodo
carrespondiente,

¥ No ahexar a la cuenia de cobro, los sopories correspondientes a la atencidn
prestada a nuestros  usuarios.

¥ Ausencia de! formato de autorizacian.

v Procedimientos adicionales no autorizados.

v No anexar el recibido a satisfaccion del servicio por harte del supervisor dgl
contrato.

v Servicios de ambulancia: no anexar copia de la autorlzacion del lider ds
Referencia y Contra referencia de la Jefaiura de Ja Regional te Aseguramienta
en Salud NoB.

¥" No anexar g ka cuenta de cobre, copla de todos los exdmenes realizadaos
{resultados) a nuesiros usuarios hospilalizades incluidos resuitades de
patologla, Epicrisis completas, legibles de todos los pacientes hospitalizados,
igualmente los reglizados a usuarios por consulta exierna,

¥ Leos medicamentos no incluidos en vademécum vigsnte Policia Nacional se
remitirén para su autorizacién al comité Técnico Cientifico de Medicamenios
no POS de la DISAN, excepio para los medicamentos de Urgencia vita! |os
cuales se azplicaran al paciente y seran verificados por el audilor segin
pertinencia médica y porla Jefatura de 1a Regional de Asegurarniento en Salud
No8.

v Se debs anexar resumen de atenciéh completa por aspecialistas y contra
referencia a nuestra red propia de servicios, resumen de atencion de cada uno
de los procedimientos de ferapia y orden del espedialista que justifica las
terapias.

Los Pagos Se Hardn A Ls Siguiente Cusnta:

| NOMBRE BENEFICIARIO: GENTROS HOSPITALARIOS DEL CARIBE 3.A.5
| BANCO: BANCO AV VILLAS
: TIPO DE CUENTA: CORRIENTE

NUMERO DE CUENTA: 805.01515-9

OFICINA; BARRANQUILEA

CLAUSULA. CUARTA.-  El Certificado de Disponibilidad Presupuestal No SIIF 93223 y QUIPU NQ.BB5 Y
APROPIACION PRESUPUESTAL 898 de fecha 08/11/2023 para vigencia 2023 y vigencia futura 2024, expedido par
el {efe de presupuesto Regional de Aseguramiente sn Salud No 8.

CLAUSULA CINCO- PLAZO D& | FORMA DE EJECUCION DEL CONTRATO:
EJECUCION
Lz gjecucion de presente contrato se requiere hajo la modalidad de tracto sucesiva
y se realizara mediants acto administrativo, en las condiciones, presentaciones vy
con las garanifas exigidas, hasta agotar el presupuesto asignado al presente
proceso. Para cumplir con el objetc del comtrate & ofsrente que rssulte
seleccionado en la evaiuacion de las propuestas, debera ejecutarlo cumplisndo
estrictamente las condiciones y especificaciones solicitadas por g parie
coniratante.
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No 802 de ghril d21 2001,

PLAZO DE EJECUGON DEL GONTRATO! '
Fi plazopara le efepuicin dei conivali as por SEIS (6) mases y hasla 6130 dejuria | |
de 2024 o basla agoter présupuesto ﬂln prinero que ocuna), conledos a parlic da
12 Tittna e [ caries de initio de alenuclin dal eontrata v aprcbasddn ds las palizas.
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CONTRATD BECONTRATN BE ERESTACION DESEAVICIOS DESALU Na, 517204412003 DELESRAO ENTRE LA HABIEN —POLISTA NASONAL ~REGIONAL
s ASEGURARINNTO &-wu E?r ¢ ¥ SERFAR LYOSRENTRO HDSHITALARIO DEL, CARIBE CUYQ DBJETO E0i FAESTACKON DE RERVIGIOE OF SALUD
ISTRANDSHITALARIQE DE DAJA, unnmm[ QL‘I‘A T AQUELLOE A LGS QUE Ko LES APLIGHE COMPLEJIDAR BN ATERCION INICIAL DS URSENTIAS, LAS
DIFERENTES 2HFELIALIDADES Yio SUBESAECIALISADES LIEDICAR ¥ QUIRURGIAS SN SEAVICIQN OF ATEAGION ANGULATORIA, DEEERVACION, ’
ADSPTALIZACION, UNIDAS DE QUIDATES INTENSVAR {ADULTOE) Y [PEDIATRICA} B INTERUEDIDE, UNIGAD DE GUIDADDS INTENSIVOS, INTERTEDICS ¥

BABIGO NECHATAL, PAGEEDIVIZETOE DIAGNOSTIEOS ¥ TERAPAUTICOS, LARGRAYORIOS E IMACENES IAGHOSTICAS BN GENERAL, RSl COMOD 2L
SUMKITTRG DE MEDIOAMENTOS, EINSUNOS Y 2QUELLDS GFERTADDE B4 EU FORTAFGLID DE SCRVICIO GUE SEAN ECESARIOS PARA DARANTIZAR LAS
INTERVENDIDIES DE IANERA ORDITUNA, BIRIGTOS & LUS USUAR'DS DE 1A UNGAD PRESTADORA DE SALUD DEL DEFARTAKENTO DE POLIA
MAGDALENA CONTEMPLADOS BN EL PLAN DE 5YRVIZOE UE SALUD DZ LA FCLCIA HACIDHAL {ACUERDD 00Z DEL 2007) Y ACUELLDE PROCEDUIENTDS
APRORAQOS POR COMITE TEGHIEG CIENTIINCD Y AQUALLDS ANPARADDS £AJD ACCINN CONSTITUGRIAL RE TUTELA GUE REENCUENTRAN FDRFiRAA
DEL ACLERDD REL PLAR INTEGRAL DE SALUD DE LA POLICIANACIONALS

ANEXD No, 1,

CONDIGICNES TECNICAS MINIVMAS BABILITABLES
L-os factores de verlfitaclén t2ohlea sstan desorits el presente anexa los ouales Incioys ls erunclacion ds
tadas |=s condiclones fcnicas aue e fequisren, las cifounstancits indispensabiss pars sslisfacer ia
necesldad de |la Reglonal de Aseguramienio en Salud No8; Tanlenda et auants su Imporfancla los ‘
oierbnies, deberdy goortar fodos v cada ing fus requisitas soijvifados en sl présento anexo, loe

cuales se comproberan aomo GUMPLE o NG GUMPLE,

frEm CONDICIONES MINIMAS HABILITABLES _ e

1 GRUPT 1: Sistema Nerylosy: capililo | det Actetde GESME Q02 do200%. Conlar Coma MiMkAD At &0 plania da especiglisias con. DO3
- v 121 NsurDoinulanse, Un (021 Nuwrslopo, yorizaaién do anfudlos dlagrastieas dala csneelaldad,

g BRUFD.E Slslama Endoorino: Gapliuio 2 del Atidrdo OSSMF 602 da 2007, CCmiar cenic mimmo en & plania da especialisias con Tn
i1} Endgerindlons, Un (013 Clulane Geqsral, ]
UPD 3: Siélemn audlivo, procedimiantos €N DAV, botes, cara, arrge Y senos pakaliebdies, diagndsiice ¥ sfemisnle sftema :
f. a ouditys. Capliuia 4 y § del Acuanda DSEMP 602 de260{. Conlar come milnimo en s planta ds gspecizliztas son; Prra ol serviclh de

gggm, tl uf?;cn%gdebgmtt%nar &N & p!sgm de gspar:laﬂ;tas c!ug_g mlnimg d]os (tgé Olnn*‘ma]a, 4 [o9 cuales elmenos Das. (02)

N0 Y fep 7 g8 estudiot beme: sndoscepia nesodiaien) Fibonassiidngolbringoseple, -

GRURD 3 Silerna Resplralof; t:nning’B'T:'eTAcuemc ossmﬁ'ﬁz 42 2551, Coniak e mimm &n sU pante &e tApecilistas cont
¢ & }Poe (@) Cianos Gepersles, Un () Bhujano de Tarax, (01) heumdloga sl ¥ {01) natrmdlogs pesididea y sts reapetives apuyes
diagndsiicos s bus difarenios aspatiafidadas. -
g | GRUPOE Sislanma Dlgasivet Cupilile & del Avterde OSSMP UUZ de 2007 Genkr coma minima een: Un (11} grsireanterngg, s (07)
L .ciru!arm ganerel, chupla barddtjon, realizaciin de estudins Hiagnastice gauhocntarclégrmsi
! GRUEQ 6: Slitamn Raprocyclorfamaring; Capilula 12 del Acuerds DSSMP 002 da 2001 Contr toma TINAD 6 50 Fiama g
[ es?ﬁa'cialistas ’uonz Dus (%) gintconbelatms, Procedimiantos disgnésticos v ferapeuiivos an ghaconbsteliela ¥ fSenloas como laparesconle
: 2 histerozcaply,
GRUPO 7: Sislema Oslaomuscular, RehAsiation y Dasampens fundional: Capiialo 13 el ACU37d0 OSSP 002 08 2001 Gontar sema
¥ minimo cant Tres (3) Orlopedistas (incluyendo ertopedta de columaa), Un (1} Crrujunn <8 mano, {Q1) médico del dolar, (01) neyrozinjane
Y Ariroscopista, Un (1) orispesia meanshucliva, _ . e i
B GRUPO 8: Sistema Tegumentano {pel y ta]ldo celulst subcutdnee, Flasiia) Capitelo 14 def Acunrdo CSSHP 002 ne 2001, Contar coro
v — — |mminmo 27 84 olania de especlafislas cont un {1) Ginjano general; Ln {1) cinvlana Plastleo teconeliuelive o gslélico, un {1} Demnaldloce,
.5 __IGRUPQOE Olros procedimizliios no ouirdmicos Capiluls 23 det Acuerds No 002 de 2001,

P GRUPG 10: Servicics d2 Hospilaiacion: Atderso CO5WP GOZ a8 2001 UGT Adulio, {Acuendo GSSMP C02 da 2001), Contar con madizn |
o | Especialista con ehtrensmiento en ouidada ‘ntensivo diszonibe les 24 haras def ¢fa, Enfe'meras tar enlranamlent Bn eidads infenslive, |
Especificar nimero de camas en cada upa £e 188 UCH y dispanlblided ¢s personal porcama, Modlep respltaaria por o, '
|. | Hospllalzacidn generel: Aneko de sarviclos hospliczrios cel Acuards CSSNF 002 d= 2001, i
GRUPG 17; Eonsdlla Externa, Capliuln 16 def Acuerda CSSMP 002 de 2001; especialidades: Neurologfe, Netreclnia, !
Clennoladngolagla, Cardiciagia, Neumologia, Gastroshizrowgle, Endecrlnologla, Reumatologia, Fislatria, Clugla gonzral, Clragla de |
11 | t6ray, Clrugfa de minoe. Cirugla vesaular, Clrugfe pléstien y retensinctlya, Oriopedia da colunina, Medleina def daler, Ginecologlz, i
Anesteslalogia, Dermelelbgfa, Neurapsleologla, Fenoaudlzlogin, Urnlogfe, Nefrologln, Madlena Interna Otopadla, Pedialia, Intehsiviste |

Aduito ¥ Nifias, nefrofopla, cardlclonla, olelogla, clrigia pedlatrica, nsfrologla.

GRUFQO 12: Sistoma cardlo clrctlaterlo! Capilulo 7 del Aduarde CSSVP 002 dg 2001, Contar somo minima eon un (1) Clrvjano Cardio-

vasculat, un {1) Cirtjano vasculag, uit (01) Nafrdlogo, un (1) Hemedlhamlsta, un (1) Eleclto fisidlogo, (02) cardidloges, tealiziddn do

12 | ptiebas de esfuerzo, holar de 24 harae, ecocardiograma, slechocardiogtama v procaddimlantos de cadiologla no Invagive,
pm;zdinriezta;s para elactrofisialcgla vardlacs, pruebas de Candlologla no Invaslve DISFONIRILIDAD DE 24 HORAS DE EQUIPO DE

HEMODINAMICA.

GRUFQ 13: Urgehcla, Hoopitalizaclan y Procadimionias Acuordo CBSHP 002 da 2001 Nourole fa, Neurgeirugld, Otemlioiarrgoiegla,

Cardinlogla, Neumelugls, Gasireentoroluglo, Endodine'ogls, Raumato'sgls, Clugla gonars), Clrugla do 16rax, Chiugla ¥e mano, Clugla

18 {ysscular, Clrugla pldslica y recanstructiva, Ortopedla de calubuna, Medlcina del dalor, Ghacologls, Anastesivlogla, Darmalolagla,
Nsurepsicologla, Fonoaudiologle, Utolngla, Nsfrologla, Medlsina Intsms Ortopedla, Pedistrie, Intznaivisla Adullo y Nics, nefologfa,

cendiclogla, ofolola, clrupla pedidtrica, nefratonia,

GRURD 14: Proczdimienlo Amziatant Asugnda CSSIAP 002 de2Ce] :

GIRUGIA BENERAL: Heralorrafla inguingd, tisralotratls Ingainal cot praless, herlonafia umblical ¥ epigasirica, esfinteratomia fatera

Infema, polipeciomia reclal endoscdplos, excéresis de lumores pegusfios en ielidos blandss, hemoro!dectomia, blepsia Inclshonal do

‘ 44 |humomt 8 lelldos blandoy, rpesoclsn de guisie Hreglose, reseccion de istuls peranal subcutdnen, biopstas on glinduls mamara,

i
|

exfifpacidh d¢a iajfide momnde vy axlla, trendje de abscesos superfichles, masisciomla stopla, masiaclomfa radleal medificads,
Tobeciornia tiroldes, blapsla de ganplics prefundas, o

GINECOLOGIA; Colpaperinorafa salpingeclomia ~ pomeroy {Uigadurs de irempas), comzasitn, matsupinfizacién de quisle da
berthotine, leatado dispndslco ¥ largnftico,

N
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CONTRATC DE CONTRATO DE PRESTAGION DE SERVICIOS DE SALUD No. 67-7-20441-2023 CELEBRADO ENTRE LA NACION - POLIGIA NAGIONAL ~ REGIONAL
DE ASEGURARIENTO EN SALUD No 8 ¥ SERFAR LTDACENTRO HOSPITALARIO DEL CARIBE CUYO OBJETO ES: “PRESTACION DE SERVICIOS DE SALUD
INTRAHOSPITALARIOS DE BAJA, MEDIANA, ALTA ¥ AQUELLOS A LOS QUE NO LES APLIQUE COMPLEJIDAD EN ATENCION INICIAL DE URGENGIAS, LAS
DIFERENTES ESPECIAUDADES Y/O SUBESPECIALIDADES MEDICAS Y QUIRORGICAS EN SERVICIOS DE ATENCIAN AMBULATORIA, OBSERVACION,
HOSPITALIZAGION, UNIDAD DE CUDADOS INTENSIVOS (ADULTGS) Y (PEDIATRICA) E INTERMEDIOS, UNIDAD DE CUIDADIS INTENSIVOS, INTERMEDIOS Y
BASICO NEONATAL, PROCEDIMIENTDS DIAGNOSTIEOS ¥ TERAPEUTICOS, LABORATORIOS E lMAGENES DIAGNOSTICAS EN GENERAL, AS| como EL
SUMINISTRO DE MEDICAMENTOS, E INSUMODS Y AGUELLDS OFERTADOS EN SU PORTAFOLIO DE SERVICID QUE SEAN NECESARIGS PARA GARANTIZAR LAS
INTERVENCIONES DE MANERA OPDRTUNA, DIRIGIDOS A LOS USUARICS DE LA UNIDAD PRESTADORA DE SALUD DEL DEPARTAMENTO DE POLICIA
MAGDALENA CONTEMPLADOS EN Et. PLAN DE SERVICIOS DE SALUD DE LA POLICIA NACIONAL (ACUERDO 002 DEL 2001) Y AQUELLCS PROGEDIMIENTQS
APROBADCS POR COMITE TECNICO GIENTIACO Y AQUELLDS AMPARADOS BAJD ACCION CONSTITUGIONAL DE TUTELA QUE B ENCUENTRAN POR FUERA.
BEL ACUERDO DEL PLAN INTEGRAL DE SALUD DE LA POLICIA NACIONAL.”

CIRUGIA PLASTICA Y RECONSTRUGTIVA: Mamoplastia de reduccion, mamoplastia de sumenic con prétesis, dermolipectomia,
liposucciones/lipoescultura, blefaroplastia superior e inferior, carrecsion de sindactillas — polidactiifas (manc de langosta), sitidoplastia,
colraccién de cicatrices o secuelas de quemaduras, {enorrafias, injertos de piel y carlilago, rinoseptplastia, extirpaciongs da tumores
benignes o malignos en cara, cuello y piel en genesal, cerreccidn de lablo ¥ paladar hendido en hifios, colgajos para cierre de defectos en
piel, reseccidn de verrugas de piel, nevus yiunares, coreceidn de dedo en gatilla, dedo en martllle y perdida ds [ punta de los dedos,
correcelon del sindrome det tingl del carpo, correccion da lesiones de tendones en mano, cartéccidn de dafactes de Ias orsjas, reseccidn
de mamas supemumerarias, carreccldn de ginecomastia por lipoaspleaclién, correcclidn da defectos del pe26n y arecla ¥ correccidn de
defectos congénitos y adguiridos de ia nariz,

CIRUGIA PEDIATRICA! Hetniorrafias inguinales, umbilicales y epigastricas, cireuncision, resecciéh de gulste-tirogloso, reparacién de
fistulas branguiales, resecgidn de quiste de Baker, reseccidn de fistulas preauriculares, polipectomia rectal endocdpica, amputacion de
polidactlias, marsupializacidn de rdnula, correccidn de hidrocele con preservacion de arteria, orquidopexias, plastia de frenitio lingual v
resection de quistes en cola de ceja.

ORTOPEDIA Y TRAUMATOLOGIA; Arfroscopia de rodilla, extirpacion d= ganglion, exiraceidn de materisl de caleosintesis, tenclisis d2
extensores, flexoras en mano y dedos, reduccion de fraclure cerrada, celocacion de yesos, onisectomia, liperacién del tinel def carpo,
correccién de dade en matitiile o en botonera, tenorrafias, ariroscopia de hombro v artroscopia de tobillo.

CGRUPO 15 Girugia vascular Acuerde CSSMP 002 de 2007 Gontar minimo con (O1) cirujane vascular, (07 ) elruano de cabeza y cuello,

i) retiro de catéter para hernodidiisis, realizacién de doogler vencso ¥ arierial y procedimienios derivados de la especialidad.
16 GRUPO 16; Reumatologla Acuerdo CSSMP C02 de 2001 Cantar minimo cen (01) reumatéloge, realizar censulta externa especializada,
| Infiliraciones articulares y olros procedimientos ambulatorios de reumatologla.
17 GRURD 17: Cardiologia no ihvasiva Acuerdo CSSMF 002 de 2001 Contar con minime (01) cardidlogo, reslizar consuita axterna,
| " |especiaiizada y orocedimientos diagndsticos cardioiégicos ne invasivos.
Garanfizar la capacidad instelads hecesaria pata i cabal cumplimiento de los servicios contratados, entendiendo come fal la suficiencla
18 de recursos logisticos, operatives y fisicos (estructura fisica y egulpos qite cumplan con los requisitos minimes exigidos; siempre en el
&rea urbana de la ciudad de Santa Marta para garantizar ung adecuada oportunidad en el servicio - |
El Cantratista debera confar con la Constanciz de Inscripcldn en ef Reglstro Especial de Prestadores expedido per la Secretaria de Salud
19 vigente al momente de la presentacion y que su vigencia acaja el fiemipo dal contrato a desarrofiar. En caso de prorroga en tiempo este
item se d=be cumplir para el tiempo de la prorrogs .
ITEM CONDICIONES TECNICAS ADICIQNALES

Ei contratista en su oferta t8cnica dehera anexar el portafalic de servicios que debe contener Ié tecnol‘ogia,'infraestruclura, racurso
humano, As| como 1a calidad de la prestacién de los serviclos de salud.

CAPACITACION: La firma contratista debera certificar que brindard una adecuada capacitacion a iodo ef personal de su empresa, a fin
de garantizar la buena prestacitn del servicio de salud = los usuarios de la Unidad Prestadora de Seiud Magdalena, de igual forma debera

MEJORA TECNOLOGICA La firma contrafista debera certtficar que los eguipos y maguinarias utlizadas para la prestacién gei servicio |
de salud a los ustarios de Unidad Prestadora de Salud Magdaiena, seah de (ilima techologla y que estos cumplan con los requisitos de
lzy, a fin de que garanficen [z calidad del servicio exigido por la Institucih. PUNTOS DE DISTRIBUCION: el oferente debe garartizar
que la prestacion del servicio de salud, sea en la cludad de Santa Maria en las Instalacionss del oferente ganador ¥ que cumplan con

toda 1as especificaciones habllitarites de lay.

Las actividades a desarrofiar se enmarcan dentre del PLAN DE BENEFICIOS establecides en &} Acuerdo 002 de 2001, |

La consulta especializada, asi como examenes de dlagnéstico y procedimientos propios de las especialidades A CONTRATAR, se
raalizaran en LAS INSTALACIONES PROPIAS DE LAS IPS v si llegara a Sibcontratar debe de anexar el certificado de habilitacion de
la entidad contratada.

! 1

I_ 2
capacitar 2 su persenal. en el acatamiento de |os valores, tales como al de |a honastidad, 18 legalidad y la transparencia.

3

4

]

6

El coniratista se compremete a realizar los procedimientos y en general los servicics contratados observado la totalidad de laves y normas |
gue redule los senvicios de salud garantizando al usuaric oportunidad, calidad accesibilidad y ssguridad.

Para paclentes de primeta vez se requiere resclutividad (diagnéstico y plan de manejo, sisiema contrarrafersnaia).

CUAL SERA ENTREGADO Y REVISADO POR LA OFICINA DE REFERENGIA Y CONTRARREFERENCIA ADEMAS SERA SOFORTE
OBLIGATORIO DE CUENTA, ASI MISMO DEBE SER DILIGENCIADA LA HISTORIA CLINICA Y EL RIPS RELACIONADO
Se debe formular sin excepcion en moléculas genéricas v ajustadas al vademécum de las fuerzas militares y |1a Policla Nacicnal, S/ se
requiere un medicamento adicional debe salicltarse autorizacién escrifa al comité de medicamentos, en formato independiente y particular

En caso de que el usuario solicite tramitar el medicamento no incluido en el vademécum de la Policia Nacicnal anexar resume de historia
clinica especificando medicamantos utiizados previaments v bibliogeafla basada en la evidencla v el especialista tratante dobe de
diligenciar el formato CTG.

El Contratista debera cumplir con fo establecido n el Decteto 1703 de 2002y Ia Ley 510 de 2003 en [c referents a [a afiliacion y aporfes |
al sistema gensral de seguridad social de los profesionales subtaniratados. Asl mismo debe cerdtificar |a afiliacién & una ARL del parsonal. |

El contratists s¢ obliga a comunicar por escrito al contratante cualquier camblo en la Informacisn suministrada para ef desarollo det
p:esante contrato. De igual forma, si se trata del cambio en el ndmero de: la cuenta bancaria en la que se realizarén los pagos, debe
zlilegarse en original 1a certificasion bancaria correspondiente

L e : ! p——
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GONTRATO DF CONTRATO DE PRESTACION NE SERVICIDS DE SALUD Ne. 67-7-20441-2022 CELEBRADG ENTRE LA NACION - POLIGIA NACIONAL - REGIONAL
DE ASEGURARMIENTO EN SALUD No 8 Y SERFAR LTDACGENTRO HOSPITALARIO DEL CARIBE CUYQ DBJETO ES: PRESTACION DE SERVICIOS DE SALUD
INTRAHOSFITALARIOS NE BAJA, MEDIANA, ALTA Y AQUELLOS A LOS QUE NO LES APLIGUE COMPLEJIDAD EN ATENCION INIGIAL DE URGENCIAS, LAS
DIFERENTES ESPECIALIDADES Y/O SUBESPECIALIDADES MEDICAS ¥ QUIRORGICAS EN SERVICIOS DE ATENCION AMBULATCRIA, DBSERVATION,
HDSPITALIZAGION, UNIDAR DE CUIDADOS INTENSIVDS (ADULTOS) ¥ (PEDIATRICA) E INTERMEDIDS, UNIDAD DE CUIDADDS INTENSIVOS, INTERMEDIOS ¥
BASICO NEONATAL, PROGERIMIENTOS DIAGNOSTICOS ¥ TERAPEUTICOS, LABORATORIOS E IMAGENES DIAGNOSTICAS EN GENERAL, AS! COMO EL
SUMINISTRO DE MEDICAMENTOS, E INEUMOS Y AQUELLOE OFERTADOS EN SU PORTAFOLIO DE SERVICIO QUE SEAN NECESARIDS PARA GARANTIZAR LAS
INTERVENCIONES DE MANERA OPCRTUNA, RIRIGIDDS A LOS USUARIOS DE LA UNIDAD PRESTACORA DE SALUD CEL DERARTAMENTD DE POLICIA
MAGDALENA CONTEMFLADOS EN EL PLAN DE SERVICIDS DE SALUD DE LA POLICIA NACIONAL {ACUERDD 002 DEL 2004) ¥ AQUELLOS PROCEDIMIENTOS
APROBADCS POR COMITE TECNICO CIENTIFICO ¥ AQUELLOS AMPARADOS BAJC ACCION GONSTITUCIONAL DE TUTELA GUE SE ENCUENTRAN POR FUERA
DEL AGUERDO DEL PLAN INTEGRAL DE SALUD DE LA POLICIA NACICNAL."

43 | SOLO PODRAN OFERTARSE LOS SERVICIOS QUE LA IPS Y SUS FUNCIONARIOS ESTEN EN CAPAGIDAD DE REALIZAR SEGUN
| LA COMPLEJIDAD DE LAS IPS DE LA GIUDAD. B
14 El contratista dabe disponer de una o varlas lineag telefdnicas directas, carren electrénico para [a Ceordinacién previa de los servicios .
| de REFERENCIA y CONTRA-REFERENCIA de pacientes, o 1
El confratista dete asignar ¢l COORDINADOR dei sistama anctande nombre, cargo del funcionario v tziéfones fijos o celular de! misme
18 para resolver |as posibles dificultades administrativas o asistenciales que bien pudieran presentarse en &l proceso. Para el caso de
| Profesionales Independientes, el contacto sera el mismo profesicnal, especialistas o subesoecialistas.
qg | L8 formulacién entregada a fos usuarios o contra referidos dene prescriirse en nombra GENERICO y debeén hallarse incluides en el
MANUAL DE MEDICAMENTOS Y TERAPEUTICA del SSPN ~ Acuerde 0527 2013) por cuante no se acsptard en nombie tomercial,
ENTREGA INMEDIATA DEL FORMATC DE REFERENCIA Y AUTORIZACION DONDE SE INCLUYA DATOS DE IDENTIFICACION,
7 RESUMEN CLINICO, DIAGNOSTICC, TRATAMIENTO ¥ SERVICIOS DERIVADOS DE LA ATENCION AMBULATORIA, A LA OFICINA
DE REFERENCIA Y CGONTRA-REFERENCIA DEPARTAMENTO DE POLICIA MAGDALENA - UNIDAD PRESTADORA DE SALUD
MAGDALENA, PARA PODER AUTQRIZAR 108 SERVICIOS SOLICITADCS POR LA IPS CONTRATADA.
LAS CITAS DE CONTROL CON ESFECIALISTAS Y LOS SERVICICS SOLICITADOS EN LA CONSULTA EXTERNA REQUERIRAN
18 SIEMPRE EL FORMATO DE REFERENCIA Y AUTORIZACION, SOPORTADO GON LA HISTORIA CLINICA. PARA SER
AUTORIZADOS,
19 Debe respetarse la MALLA DE PERTINENCIA de REFERENCIA, MEDICAMENTCS y SERVICIOS, de acuerds a lo establecids en el
Instructivo 048 de 2007.
PRESCRIPCICN DE MERICAMENTOS FUERA DEL LISTADRO. |z necesidad de utilizar AMBULATORIAMENTE medicamentos NG
| 20 mcluidas dentro del manual Unico de medicamentes (Acuerdo 045 de 2007) debe previamente justificarse diligenciando ¢l Formato
AUTORIZACION DE MEDICAN.ENTOS, segun o establecide en la Resolucién 287 de agosto de 2001.
El Proceso ce AUTORIZACION DE MEDICAMENTOS FUERA DEL LISTADO Incluye:
DILIGENCIAMIENTO DEL FORMATO AUTORIZACION DE MEDICANMENTOS, por parte del médico tralante (Espedialista o Sub-
especialista). No son vélidas |as reallzadas por Medicina u Odontologia General.
ENTREGAR.LOS SIGUIENTES SOPORTES;
FORMULA ORIGINAL EXPEDIDA PCR EL MEDICO ESPECIALISTA TRATANTE.
- FOTOCOPIA DOCUMENTO DE IDENTIDADR DEL USUARIO (Cédula Ciudadanfa,
Tarjeta de Identidad, Registre Civil).
- Fotocapia del Carné o constancia de Talenfo Humano del Departamento vigehte.
Se remife a la DISAN la soficitud de evaluacion del medicamento.,
21 &) Oficio de 1z Jefatura de ia Regiona de Aseguramiento en salud N° 8 ~ Linidad Prestadora de Salud Magdalena.

[ RESTRICCIONES DEL FORMATC OE MEDICINA LABORAL

22

23

by Cuadre de justificacion del medicamento prescrite

c) Farmula ariginal del madicamento prescrito (si es férmula particular se debe transcribin)

¢} Fermato original de justificucior del medicamento

e} Fotocopia del carné dei usuario

1) Fotocopla del documente de identidad del usuario

8l EL, MERICAMENTO ES AUTCRIZARO

&) Se solicila a lg entidad contratada el despacho del medicamenty

b) Se enexa folocopia del reporte del camité técnice cientifico de la DISAN anexando 1a farmula, )

ENTREGA DEL MEDICAMENTO AL USUARIO GON BASE EN LAS INSTRUCCIONES IMPARTIDAS POR LA DISAN,

No debe anotarse {3 aptitud laboral.

Tenlendo en cuenta que ef régimen laboral de fa palicia es especial, NO recomendar reutlcacién laboral pues 4sia es libre polestad del |

Director Nacional de la Policla Nacianal.

Es necesario ¥ peftinente acfatarle que los formatos de medicina laporal solo sirven para anctar f corcepto de secuelas que coresponde
| al concepto final o definflive. $i el usuarlo requiete cohtinuar en tratamientc para mejorar las secuelas, requiers un procedimiente o
| estudios complermentarlos, debe anotatse en hojas de evolusién como guien maneja un usuarjo ambulatorio

NCTA;

Los casos clipicos que ameriten JUNTA MEDICA, deben ser previamenie avtorizados por [a Jefatura de la Regional de Aseguramiento

en Saiud N° 8 ~ Unidad Prastadora de Salud Magdalena.

Para los casoes de JUNTAS MEDICAS se altorlzara la asistancia de minimo DOS especialistas y/o Auditor de Ta |PS contrafista.
Para los casos de JUNTAS MEDICAS Interdisciplnarias, se autorizard la aslstzncia de UN solo ESPECIALISTA et compaiiia del
Coordinador de Servicios Asistenciales, Subdirector Cientlfico yfa Auditer de Iz IPS confratista.
Para gl caso de la necesidad de la participacion de otro profesional en las JUNTAS
MEDICAS, ésta debe estar debidamente justificada,
Es soporle obligatorio pama el reconceimiento de los valores por asistencla a las Juntas Médicas, el aperte de copiz del Acta en donde
se ohsenve la identificacién del usuario, ia fecha de realizacian, y el nombre ¥ la firma de los asistentes. NG as necesario aporiar gl
contenide del anélisis, discusi®n y decisionss de la misma para afecios de facturacion pern si se debe aportar para fings de control
asistencial.
{ MEDICINA LABORAL: CONCEPTO ESPECIALIZADO MEDICO-LABORAL
| Continuacion se describe &l proceso madianie el cual los Médicos y Especialistas, deben DILIGENCIAR ElL PAPEL DE SEGURIDAD
para emitir fos conceptos médicos en las Valoraciones de los PROCESOS MEDICO LABORALES:
COMNCEPTOS MEDICOS
Fa el registro médico especializaco que se emite al valorar s SECUELAS de zigin tipo de patoleafa sufrida por un funcienario active o
retiraco {Uniformade o NG Uniformade) de e Policiz Nagional objete de Valoracidn Medico Laboral. \ _
N

N\
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GONTRATO DE CONTRATO DE PRESTACION DE SERVICIOS DE SALUD No. 674204412023 CELESRADD ENTRE LA NACION — POLICIA NACIONAL — REGIONAL
DE ASEGURANIENTO EN SALUD No -8 ¥ SERFAR LTDACENTRO HOSFITALARIQ DEL CARVBE CUYD ORJETO £85: "PRESTACION DE SERVICIOS DE SALUD
INTRAHOSPITALARIOS DE BAJA, MEDIANA, ALTA Y AQUELLOS A LOS QUE HO LES APLIQUE COMPLEJIDAD EN ATENCION WIGIAL DE URGENGIAS, LAS
DIFERENTES ESPECIALIDADES Y10 SUBESPECIALIDADES KEDICAS ¥ QUIRLIRGICAS EN YERVICIOS DE ATENCION AMBULATORIA, OBSERVACION,
HOSPITALIZACIDN, UNIDAD DE CUIDADOS INTENSIVOS. [ADULTOS) Y {PEDIATRICA) E INTERMEDIOS, UNIDAD DE CUIDADOS INTENSIVOS, INTERMEDIOS Y
BASICO NEONATAL, PROCEDIMIENTOS DIAGNGSTICOS Y TERAPEUTICDS, LABORATORIOS E INAGENES DIAGNOSTIGAS EN GENERAL, AS| COMO EL
SUMINISTRD DE MEDICAMENTOS, B INSUMOS Y AQUELLOS OFERTADOS EN SU PORTAFOLID DE SERVICIO QUE SEAN NECESARIQS PARA GARANTIZAR LAS
INTERVENGIONES DE MANERA OPORTUNA, DIRIGIDOS A LOS USUARIDS DE LA UNIDAG PREBTADORA DE SALUD DEL DEPARTAMENTO DE POLICIA
KAGDALENA GONTEMPLADOS EN EL PLAN DE SERVICIOS DE SALUD DE LA POLICIA NACIONAL {ACUERDO 002 DEL 2001) Y AQUELLQS PROCEDIMIENTOS
APROBADOS POR COMITE TEGHICO GIENTIFICO ¥ AQUELLCS AMPARADGS EAJO ACCION CONSTITUCIONAL DE TUTELA COUE SE ENCUENTRAM FOR FLERA

DEL ACUERDO DEL FLAK INTEGRAL DE SALUD DE LA POLKGIA NACIONAL.*

| El CONCEPTO MEDICQ se emite con base en la hisloria Clinica, los estudios o ayudas diagndsticas y el examen flsico, y se regisira en |

el Formato de REFERENGCIA
GONCEPTOS DE LOS ESPECIALISTAS SOLICITAROS POR MEDICINA LABORAL.
Con el formate va adjunto Una nota de Iniclo de Estudio, en donde se describa someramente el caso y se anctan los servicios que s8
requieren para definr [a skuacion médico « laboral del implicado, acompaiiado de Iz historia clinica y los estudios previos raalizados.
El formato tiene como fin definir [as secuelas de cada patologia.
E! PAPEL DE SEGURIDAD NO debe utilizarse como HOJA DE EVOLUCION. SOLO dsba ragistrarse las SECUELAS da la Patologia.
En case de NO poseer e| CONCEPTO DEFINITIVO, NO diigencie el formato y sollcite las Ayudas Necesarias o ta Terapéutica que e
usuaric Tequisre para definir [as secualas.
El Formaio REFERENCIA CONCEPTOS DE LOS ESPECIALISTAS SOLICITADOS POR MEDICINA LABORAL contiene:
Encabezada de referencla: Va anctade la Cluded, la feche, ] consecutivo v [a especialidad.
El cuerpo tiene 3 partes asi:
Identificacién del Usuario, el cuel siempre va diligenciado por fa pacte referente {Medicina Labaral)
Antecedentes y Dascripcion de Patelegla a Evaluar Se repistra fecha de infclacian y cirunstancia en que se presento la afeccior: a
evaluar; Se I'mita Gnica ¥ exclusivamente a hacer referencla de las circunstanclas gue dleron Inlclo al padesimiento objeto de la
evaluacion, Ej.: eccidente, agresiodn, autoagresion, atentado, enfermedad general, efe.
Incluye los signes, sintomeas y piincipales exdmenes paraclinicas de la misma: En ésta parte e anotan las manifestaciones clinicas que
| inicialmente se encontrarcn en el paciente a l2 hora de iniciar Ia patolcgfa y fas ayudas que fadilitaren el diagnistico.

Ciagnostleo, Secuelas Definitivas: Se anotan los diagndsticos confirmados del caso vy [as secuelas Inherentes a los diagndsticos '
definitivos.
Tratamiento y Conducta a segulr Si ef caso lo amerits, se anotan ios procedimientos o estudios gue se regquieran para definir el estado
clinico del ysuaria y se establece plan a seguir. NUNCA ANOTE APTITUD Ni SUGIERA REUBIGACION LABORAL. Si el policial necesita
incapacidad por su estado actual {Parcial o Total), expidala teniendo en cusnta su capacidad para laberar.
Firma {' Sello del Médico Tratante: Es Impartante que el médico firme el concepto v cologue of sello en dende se visualice perfectamente
¢l nombre,
Para podet emitir el o los conceptos, el profesjonal de la salud puede soflcitar estudios complementarios o rzalfzar procedimienios que
vayan a mejorar el pronéstico funcional y vital del usuario.

24

Los pagos se realizaran en mensualidades vencidas, dentro de los Primeros 6 dias de cada mes - 80 dias calendario
siguientes a la radicacion de la factura, (SEGUN GUIA F-DI-14 MANUAL DE USUARIO — MODULO RECE CCION
| FACTURA ELECTRONICA-MINHACIENDA, Las publicacionss realizadas, eon la constancia de recibo a satisfaccién del
| servicio, suscrita por el supervisor del contrato, previa presentacion de los documentos més adelante relacionados a la
| central de cuentas de fa Regional de Aseguramiento en Salud No8, de acuerdo al lurno v a ta programacion del Plan Anual
de caja {PAC). con una tarifa ofertada del 1SS 2004 + 26.6%
La factura elecirénica debe ser presentada de acuerdo 2 la resclucion 0042 del 05 de mayo det 2021, por la cual se
desarrollan los sistemas de facturacion electronica de venta como titulo valor y CIRCULAR EXTERNA 016 det 8 de marzo |
de 2021, que al a letra dice:
“La Administracion del SIIF Nacitn implementé el "Modelo de Recepcion de Facturas de Venta, Notas Débito y/o Notas
Crédito”, el cual aplica de farma obligatoria a pariir del 01 de abril de 2021 para todas las Entidades que hacen parte del
Presupuesto General de la Nacion (PGN), de conformidad con lo establecido en la Directive Presidencial 09 de septiembre
del 2020. Aguellos Proveedores o Conlralistas que tenigan identificade en el RUT 1a responsabilidad 52 - Fazturador
electrénico (emisor), deberdn entregar factura electrénica de venta por los bienes y/o servicios ofrecidos a las entidades
del émblto SIIF Nacidn, como también las notas déhito yfo notas crédito, a través del buzdn dispuesto para el efecto por |
el Ministerio de Hacienda y Crédilo Publico, para lo cual la infarmacién fributaria ¢e los terceros creados an e SiIF Nacion
se actualizara con bass en los dafos de la DIAN mediante un Servicio Weh. Asi las cosas, las entidades ejecutoras del
! PGN, &l realizar el registro da la obligacion o del sgreso de una caja menor, ei sisterna identifioara si el tercero beneficiario
de la misma es sujsto a facturar electrénicamente, y al verificario solicitard la consuita y vinculacion de la(s) factura(s)
electrénica(s) de venta en estado “Aprobada’ (s) por el supervisor y/o tacitamente, eagin lo defing |a norma, para continuar
con el proceso de page.
5.4.1, Actividades y roles que se daben considerar en el proceso de recepcitn
A continuacion, se describen las actividades que debe desarrollar €l raf del condratista en sl proceso:
B) Contratista 0 proveedor (emisor)

8. Elgborar factura electronica mediante operador tecnolégico autorizado, soluclén gratuita de [a DIAN o software
prapio, previa habiltacton ante la DIAN.

9. Diligenciar en la seccién de la factura Datos del Emisor, en el eampo “corren” la direccion eleckdnica, en donde le serd
nofificado en caso de existir fallas en [a validacién del correo

Regisirar en |a seccidn de la faclura Datos del adguiriente: en el campo “correc” el buzdn elestrénico
| siifaacion.facturaelectronica@minhacienda.gov.co, dispussto por el Ministerio de Hacienda y Crédito Pibiico, con el |
fin que, una vez generada la factura elecirdnica a {ravés del medic seleccionado, este la envie autométicamente.

|
|
|
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GONTRATO DE CONTRATO DE FRESTACION DE SERVICIOS DE SALUD No, 67-7-20441-2023 CELEBRADO ENTRE LA NACION - POLICIA NACIONAL — REGIGNAL
DE ASEGURANIENTD EN SALUD No B Y SERAR LTDACENTHO HOSFITALARIO DEL CARIBE CUYD ORJETD ES: "FRESTACION DE SERVICIOS DE SALUD
INTRAHOSPITALARIOS DE 8aJa, MEDIAKNA, ALTA ¥ AQUELLOS A LOS QUE NO LES APLIQUE COMPLEJIDAD EN ATENCION INICIAL DE URGENCIAS, LAS
DIFERENTES ESPECIALIDADES Y/Q SUBESPECIALIDADES MEDICAS Y QUIRCRGICAS EN SERVICIOS DE ATENCION AMBLULATORA, OBSERVACICN,
HOSRITALIZACION, UNIDAD DE CUIDADOS INTENSIVOS (ADULTOS) Y {PEDIATRICA) E INTERMEDIOS, UNIDAD DE CUIDADOS INTENSIVOS, INTERMEDIOS Y
BAGICO NEONATAL, PROCEDIMIENTOS DIAGNOSTICOS ¥ TERAPEUTICDS, LABORATORIOS E TRAGENES DIAGNOSTICAS EN GENERAL, Ast COMO EL
SUMINISTRO DE MEDICAMENTOS, E [NSUMOS ¥ AQUELLOS OFERTADDS EN SU PDRTAFOL!D DE SERVICID QUE SEAN NECESARIDS PARA GARANTIZAR LAS
INTERVENGIONES DE MANERA OPDRTUNA, DIRIGIDCS A 1.O5 USUJARIOS DE LA UMDAD PRESTADORA DE SALUR DEBL DEPARTAMENTD DE POLIGIA
MAGDALENA CONTEMPLADGS EN EL PLAN DE SERVICIOS DE SALUD DE LA FOLICIA NACIONAL (ACUERDO 002 DEL 2001} Y AQUELLDS PROCEDUAIENTOS
APROAADCS POR COMITE TECNICO CIENTIFICO Y ALQUELLOS AMPARADCS BAJO ACCION CONSTITUCICNAL DE TUTELA QUE SE ENCUENTRAN POR FUERA
I

L ACUERDO DEL FLAN INTEGRAL DE SALUD OF LA POLITIA NAGIONAL

Diligenciar en el asunic o en la seacion de |a faclura Notas, lo siguiente: #§ iuego el cadigo de identificacidnde |a entidad a
Ia cual le va a enviar la factura, datos del contrato, y correo del supervisor ¢ cuentadents decaja menor, finalizando con #§,
debidarmente separados por punto y come, segin g, Adjunta,

| 4o | 160102 P iy

j #3 007 | o #contrato | ; ¢ Supenisonxt@cores.policia.gov.co ; #$|

| : | | sl :

[ —— Tl | Purto | i iz|
INicia LY : | Finaliz

—ocd o de re
con ict.icg'r:’rll'c‘_r{r;j:r:jc: b4 Numlero Punto correo vdel | acen
el ndgncéﬁ:ljla e nar=] corfnjt?ato Ly coma Supervisor| =l .
codig | 2NKgd 2 '3 para uedsjr | S - codiac
o enviar la separ F separa cUuentadan |
. factura ar separado r te de caja S

awe | : con ; menor

| Quiones l

11.Registrar en la seccidon de la factura Datos del Adguirienfe en el campo “"Correo”, el buzdn elecitdnice
sfifhacion. facturaelectronica@minhacienda.gov.co dispuesto por &l Ministerio de Hacienda y CreditoPliblico, con el fin
gue, una vez genersda la factura electrénica a {raveés del medio seleccionado, éste la envie automaticamente.
12.Generar factura ohteniendo e! contenedor elecironico -Decumento zip (PDF, XML).

| 13.Enviar al buzdn electronico siifnacion. facturagtectronica@minhacienda.gov.co dispuesto par el Minisferio de Hacienda
y Crédito Piblico, el contenador electrénico -Documento zip (PDF, XML), referenciande en &l asunto de esie correa &l
codigo de identificacion de 1a entldad a la cual le va a enviar [a facitra, datos dsl conirate, y correo del supervisor o
cuentadants de caja menor, debidamente separados por punto vy coma,segun ej. adjunio:

[ 18.01-00- I T ) . I ]
‘#$ L 6;7“'“ ;| #contiafo | | Supenvisorxx@eoreo policia.govco | ;| #3 |

I P Thoiir | Punto - 1T Finati=|
Inicia . _ | Finali=
| coOdigo de | -
lole] o | idestiTicseacsica v Nu(;nc;ero C Punto correo‘del P
o | TREAEIEY coma | del |y eomasupervisor 7O
P— | unidad, @ = para Coptrenten ‘ Para o cadigo!
D! cual le'va a puede ir cuantadan| =
o aernviar la sSepar separa
factura = separado r te de caja 2455
AL ; con : menor

I guiones .
Nota importante: De ng darse &l envio automdtice por parte del proveedor o contratista desde &l operadortecnologice
aulorizado, solucién gratuita de la DIAN o software propic, descrito en el numeral 4, estos podrén remifir la factura al
buzon indicado para tal fin.

[ 14.La factura se puede direccionar a la entldad det PGN ¢ al supervisor del contrato, segiin el esguema que la entidad |
establezea para la resepcion de la factura electranica, sismpre y cuando se diligencien los datasrequeridos en el numeral |
3 oen el numeral 6 o en los dos, v, de no regisirarse dicha informacion en algunade estas dos opciones, la factura sera
devuelta al correo ragistrado en el numsral 2, as decir, al correo electrénico registradoe en los datos del emisor en <l
documento electrénico.

| Los pagos a los cuales se ohilga a la Regional de Aseguramlento en Salud No8, estarén sujetos a las apropiaciones |
‘ presupuéstales respectivas y al Programa Anual Mensual de Caja — PAC.

Er cuanto a la presentacion y validacion de los cddigos RIPS, después de adjudicado el confrato la entidad debe enviar
al correo deata.reses-cue@policia.gov.co, con los sigulentes d:

2. Nit

B N
cn oCCial
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GONTRATO DE GONTRATO DE PRESTACKSN DE SERVICIOS DE SALUD No. 677204442023 CELEDRADO ENTRE LA NACION — FOLICIA NACIONAL — REGIONAL
DE ASEGURAMIENTO EN SALUD No 8 ¥ SERFAR LTDACENTRO HOSFITALARIO DEL GARIBE CUYQ QBJETQ ES: “PRESTACION DE SERVICIOS DE SALUD
INTRAHOSPITALARIOS DE EAJA, MEDIANA, ALTA ¥ AQUELLOS A LOS QUE NO LES APLIQUE COMFLEJIDAD EN ATENCION WICIAL DE URGENCIAS, LAS
DIFERENTES ESPECIALIDADES Y/O SUBESPECIALIDADES MEDICAS Y QUIRURGICAS EN SEAVIOIOS DE ATENGION AMBULATORIA, OBSERVACKON,
HASPITALIZACION, UNIRAD DE CUIDADOS INTENSIVOS (ADULTOS) Y (PEDIATRICA) E INTERMEDIOS, UNIZAD DE CUIDADOS INTENSIVOS, INTERMEDIDS ¥
BASICO NEONATAL, PROCEDIMIENTOS DJAGNOSTICOS Y TERAPEUTICOS, LABORATORIOS E IMAGENES DIAGNOSTICAS EN GENERAL, AS| COMO EL
SUMINISTRO DE MEDICAKENTOS, E INSUMDS Y AQUELLOS OFERTADOS EN SU PORTAFOLIO OE SERVICIO QUE SEAN NECESARIOS PARA GARANTIZAR LAS
INTERVENCIONES DE MANERA OPORTUNA, DIRIGIDOS A L.OS USUARIOS DE LA UNIDAD PRESTADORA OF SALUR DEL DEPARTAMENTO OE FOLICIA
WAGDALENA CONTENMPLADOS EN St PLAN DE SERVISIOS DE SALUD DE LA POLICIA NACIONAL (AGUERDD 002 DEL 2001) ¥ AQUELLOS FROCEOMIENTOS
APROBADOS POR COMITE TECNICO CENTIFICO ¥ AQUELLOS AMPARADOS BAJO ACCION CONBTITUCIONAL DE TUTELA GIUE SE ENCUENTRAN POR FUERA
DEL ACUERCO DEL PLAN INTEGRAL DE SALUD DE LA POLICIA NACIONAL,” )

['4. Nombre funclonatio que cargara jos RIPS
5, Cedula
8. Tel&fono
7. Celular
8. Fecha Inicig Contrato
8. Fecha Final Contrato
10. Corrao Electrdnico

| NOTA 1: Para cada pago de cuentas, el contratista debera subir al SECOPII la factura del pago correspondientepara su I
| respectiva aprobaclén por parte de la oficina de central de cuantas de la Regional de Aseguramiento en Salud N°8, para lo |

| cual debera observar el procedimiento establecido en la guia para hacergesfion contractual en el SECOP Il de Colombia

Compra Eficiente.

NOTA 2: Para cada pago de cuentas, el coniratista debera cartificar el cumplimienio de las obligacionss frente al sistema
de seguridad social intsgral y parafiscal de conformidad a lo establecido en ei articulo 50 de [a ley 789de 2002, en
concordancia con el articulo 41 de la ley 80 de 1893, modificada por el arficulo 23 de ia ley 1150 de2007. Por lo cual, &l
contratista presentard con la cortespondiente faciura la cerlificacion de Apordes Parafiscales, donde conste dicho
cumplimiento firmadlo por el representante legal y/o revisor fiscal, sl conforme a las normas pertinentes estuviera obligade
a fenerlo. '
NOTA 3: cumplir con el pracedimiento esteblecido por el Ministerio de Hacienda y Crédito PUblico a través de lacircular |
externa 016 del 08/03/2021, por medio de |a cual se implementa et “Modelo de Recepoién dé Facfuras de Vanta, Notas |
Débito y/o Notas Crédito®, con aplicacion obligatoria a partir del 01 de abril de 2021,

Para crearle Un usuario ¥ contrasefa y peder acceder al sistema RECUM (Registre de Cuentas rmedicas), para el cargue
de los RIPS. Al finalizar el proceso ef prestador del servicio debe "Generar al soporls de Pre radicado generado por el
sistema al cual sera entragado juntc con la factura, en Ia oficina de central de cuentas de la unidad.

La factura junio con los dooumentos soparte, pre radicado, planilla y consiancia de aportes parafiscales, deben ser
presentados en paquetes de 200 faolios perlorados y legejados en el lado izgulerdo de la hoja, segin manual de archivo y |
correspondentia.

Curpata | CarpetaZ }_ Carpeta .y
s e po
] P — ‘ﬁ.._h_"'—\u .
f;‘“ﬂ | g [jsa | -::l‘?r"ﬂ!l
S S i
R N . S il el
[Folios 1 m 200 | Folios 201 @ 400 | Follos 401 a 600 |

La RASES No & efectuard el pago del valor del conirato en fos téyminos establecidos por Ia ley siempre ¥ cuando EL |
CONTRATISTA presente los documentos requeridos por la RASES No 8 para efectuar el pago. Estos documenics
soperies de la facturacion, deberdn estar acompafiados del recibo a satisfaccién de |a prestacion del servicio expedido
por el SUPERVISOR DEL. CONTRATO, previe cumplimlienio de los tramites administrativos y fiscales vigentes y canfarme
con los cupos de PAG autorlzadas poria Direccitn del Tesora Nacional, y de acuerdo al derecho de turno sefialado sn el
artlculo 19 de |a ley 1150 de 2007. En ninglin momento la aprobacién de cupos de PAC serd impedimento para la ejecucion |
del contrato. |

Todas los pagos a que se compromete la RASES No. 8 serén cancelados dentro de los sesenta (B0) djas calendario
siguiente a agusl en que haya skdo presentada la respectiva factura y previo sifuado de los dineros correspondientes por |
parte de la Direccion de Sanidad.

PARAGRAFC PRIMERO: Documenios que se deben presentar para el pagoe de los SERVICIOS DIAGNOSTICOS
PRESTADOS ASE

Enviar iz facturacidn los 5 (cinco

de Gentral de Guentas de la RASES No 8, ubicada en la Avenida Circunvalar No. 45-124 Soledad, con tos siguientes
soportes: .

5.4.2. Instructivo de facturacién slectrénica '
k. Factura comercisl en original y copla, donde se estipule cada serviclo prestado con su respective cddigo (CUPS), l
individual por cada paciente. !
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CONTRATQO DE CONTRATO DE PRESTACION DE SERVIGIOS DE SALUD No. §7-7-20441-2023 CELESRADQ ENTRE LA NAGION — POLIGIA NACKINAL — REGIONAL
DE ASEGURAMIENTO BN SALUD No B Y SERFAR LTDACENTRO HOSRITALARIC DEL CARIBE CUYD OBJETO ES: "PRESTACION RE SERVIC!OS DE SALUD
INTRAHOSEITALARIDS DE BAJA, MEDIANA, ALTA Y AQUELLGOS A Los QUE NO LES APLIQUE COMPLEJIDAD EN ATENCION INICIAL DE URGENCIAS, LAS

DIFERENTES ESPECIALIDADRES YO SUBESPECIRL"JADES MEDICAS ¥ QUIRDRGCAS EN SERVICIOS DE ATENCION AMAULATORIA, OBSERVACIGN

HOSFITALIZACION, UNIDAD DE CUIDADDS INTENSIVDS [ADULTOS) Y (PEDIATRICA) E INTERMEDICS, UNIDAD LF cul
BASICO NEON%TA[. PROCEDIMIENTOS DIAGNOSTICOS Y TERAPEUTICOS, LABORATORIOS E lMAGENES DIAGNOSTICAS EN

DADQS INTE

0S, INTERMEDIOS Y
HAL, ASi COMO EL

SURINISTRG DE MEDICAMENTOS, E INSUMOS Y AQUELLOS OFERTACOS EN SU FORTARDLIO DF SERVIZIO DUE SEAN NECESARIOS PARA GARANTIZAR LAS
INTERVENCIONES DE MANERA OPORTUNA, DIRIGIDOS A LOS USUARIOS DE LA UNIDAD PRESTADORA DE SALUD DEL DEPARTAMENTC DE POLICIA
MAGDALENA CONTENPLADGS EN EL PLAN DE SERVICIOS DE SALUD DE LA FOLIGIA NACIONAL [AGUERDO 002 DEL 2001) Y AQUELLOS PROCEDIMIENTOS
APROBADOS POR COMITE TECNICO CIENTIFICO ¥ AGUELLDS AMPARADOS BAJO ACCION CCRSTITUCIONAL DE TUTELA QUE SE ENCUENTRAN POR FUERA
DEL ACUERDO DEL FLAN INTEGRAL CE SALUD DE LA POLICiA NACIONAL.”

m.

Recibo a satisfaccién de la prestacion de servicio expedido por el SUPERYISOR DEL CONTRATO.
QOriginal de |a boleta de autorizacién (orden de servicio externo) expedida por los funcionarios de [a Oficina
de Referencia y Contrarreferencia de la RASES No 8 adicionando los sigulentes documentos: a) RIPS en
medio magnélico correspondientes a la facturacidn presenfada. b) Fotocopia de los resuitades de exdamenes
paraclinicos y demas ayudas diagnodsticas, incluldas las |scturas correspondientes. ¢) Faciuras con sopories: orden
de sarvicio externo, con la fima del usuario del servicio recibide a satisfaccién, anexando copia de dosumentos de
identidad del usuario (carné en copla por ambas caras o constancia vigente, cédula de ciudadania, tarjeta de identidad
o regisiro civil). d) Factura que cumpta con 10s requisiios legales vigenies establecidos porla DIAN
Facturar los servicios médicos, diagnasiices y lerapéuticos segun [a tarifa presentada por la enfidad en la oferta
scondmica gprobada.
Los servicios de ALTO COSTO deben ser facturados de manera indlvidual y separados de los demés servicios
inclidos én el Plan de Boneficios, identificando fa factura con el servicio prestade seglin corresponda. Dicha
factura debara traer los respectivos scpories establecidos en la presente cldusula, Incluida |z lectura de tas ayudaes
diagniosticas.
Anexar los documentos soportes de acuerdo al anexo No. 5 de la Resolucién 4331 del 19 de Diciembre del 2012 que |
modifico parcialmente |la Resclucion 3047 de! 2008 y demds soportes que requiera la RASES No 8 Sarnidad Atlantico
para realizar la auditoria respactiva,
En lo referents a los RIPS, ! CONTRATISTA debe cumplir con lo estipulado en la Resolucion 3374 MINSALUD de |
2000 y demds normas gue lo reglamenten o modifiquen. Los RIPS deberan ser presentados en madio magnétice
mensualmente y deben corresponder a la facturacién que ss esia radicando.
Allegar con la correspondiente factura, el recibo de pago de aportes parafiscales v de seguridad social
actuatizado segin carresponda de acuerdo a |z ley 1807 de 2012, donde se especifique el mes de pago dei misme,

de igual manera anexar en los casos que apliquen la planilla plla,
s. Fotocopis de |a hoja dal contrato en donde se encuentra el registra presupuestal,

t. Las cuentas que sean radicadas deben comesponder a la facturaaion de los servicios que fueron prastados en el mes

inmediatamente anterior a la fecha en que se entrega la facturacion.
' PARAGRAFO 2: TRAMITE DE GL.OSAS

En el evento gue se presenten glosas a las cuenlas pressniadas, esias se {framitaran de conformidad con Io
establecido en el ARTICULO 57 DE LA LEY 1438 del *C de enero de 2011,

| Es menester aclarar gue, si los documantos en referencia no se reciben dentro del Piazo establecide, o que una

vez recibidos sean devuelos por ¢! Jefe de la Central de Cuentas la Regional de Aseguramiento en Szafud No. 8
por incoensislencias, como la fallz de informacion o mal diligenclamiento de los mismos, La Reglonal de
Aseguramiento en Salud No. 8, no se obliga a cancelar fa faciura, en este orden de ideas serd cancelade durente
‘! mes siguiente de la fecha precgramadz, siempre y cuando se hubisren subsanedo las chservaciones y se haya
cumplido con el iramite documental den're del plazo indicadc.

E! contratisia deberd presenfar con la oferta la Certificacian de existencia de Cuenta Corrlente o de ahaitos en
ariginal expedida por la entidad bancaria.

Fi acta de entrega, aunque se encuenire suscrifa par g supervisor dal contrato, no implica el racibo o aprebacisn
definftiva por parie de |a Reglonal de Aseguramienio en Salud No. 8, del bizn yfo serviclo suministrado y, por
consiguiente, no exime al CONTRATISTA de su responsabilidad en cuanio a la calidad, cantidad y bueha calidad
del bian y/o servicio confratado o de cualquier olra ebligacion contractual o de responsabilidad civil.

Si et acta de entrega nio ha sido bien elaborada o no se acompany a esta de los documentos que para cada caso
se soliciten en esta cantratacion, los {érminos anteriores sdlo empezaran a centarse desde la fecha en gue quede
corregida el acta o desde aguella er que se haya aportade el Gltimo de los documenfos.

Todas las demoras gus se presenien por estos conceptos serdn de responsabilidad del CONTRATISTA, guien no
tendra por ello derecho al pago de intereses o compensacién de ninguna naturaleza. Lo mismo se predicaré en el
caso de que el CONTRATISTA no elsbore y presente las respectivas actas a | Reglonal de Aseguramiento en
Salud No, 8

5 5.4.3. Causales de no pago
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CONTRATO DE GONTRATO DE PRESTAGION DE SERVICIOS DE SALUD No. 67-7-20441-2023 CELERRADD ENTRE LA NACHIN - POLICIA NAGICNAL - REQIONAL
CE ASEGURANIENTD EN SALUD No 8 Y SERFAR LTDACENTRD HOSPITALARID DEL CARIBE CUYO OBJETO ES: “PRESTACION DE SERVICIOS DE SALUD
INTRAHOSPITALARIDS DE BAJA, MECIANA, ALTA Y AQUELLOS A LOS QUE NO LES APLIQUE GOMPLEJIDAD EN ATENCKIN INIGIAL DE URGENCIAS, LAS
DIFERENTES FSPECIALIDADES Y/O SUBESPECIALIDADES WEDICAS Y QUIRURG!CAS EN SERVICIOS DE ATENCION AMBULATORIA, DBSERVACION,
HOSPITALIZACGKIN, UNIDAD DE CUIDADOS INTENSIOS (ADULTOS) Y (PEDIATRICA) E INTERMEDIOS, UNIDAD DE GUIDADOS INTENSIVOS, INTERMEDIOS Y
BASICO NEONATAL, FROCEDIMIENTOS DIAGNOSTICOS Y TERAFEUTICOS, LABORATORIOS E IMAGENES DIAGNOSTICAS EN GENERAL, ASI COND EL
SUMINISTRO DE MEDICAMENTOS, £ INSUMOS Y AQUELLOS GFERTARDS EN SU PORTAFOLID DESERVICIO QUE SEAN NECESARIDS PARA GARANTIZAR LAS
INTERVENCIONES DE MANERA OPORTUNA, DIRIGIDOS A LOS USUARIOS DE LA UNIDAD PRESTADORA DE SALUD DEL DEPARTAMENTO DE POLICIA
MAGDALENA CONTEMPLADOS EN EL PLAN DE SERWICIOS DE 5ALUD DE LA POLICIA NACIONAL (AGUERDO 002 DEL 2091) Y AQUELLOS PROCEDIMIENTOS
APROBAUOS POR COMITE TECNICO CIENTIFIGO Y AQUELLOS AMPARADOS BAJO AGCION CONSTITUCIONAL DE TUTELA QUE SE ENSUENTRAN POR FUERA

DEL ACUERD( DEL FLAN INTEGRAL DE SALUE DE LA POLICTA NACIONAL Y

Le atencion del evento adverso, entendido como “el dafio o complicacién no intencional, consecuencia del cuidado
médico o todo aquel derivado del cuidado de la szlud y no de la enfermedad misma del paciente” corre por cuenta
del prestador, no serd cancelado por el Sistema de Salud Palicla Naclonal {S8FN), serdn sujetos de evaluacidn por
Garantla de calldad de la IPS y de |z Policia Nacionzl para determinar inherencia y quien debe asumir el valor de
la cemplicacion.

La Regional de Aseguramiento en Salud NoBno cancelard las cusntas que, a oriterio del Auditor de Cuentas,
presenfan inconsistencias entre el servicio, tarifas y precios paclados en el Contrato o por cualquier ofro
incohveniente qua se defive de l& revision de la facturacion. En ei evento de presentarse glosa en iz facturacidn se
seguird el procedimiento descrilo segdn las disposiciones legales vigentes.

Serdn ademés causales de no pago las sigulentes:
v Todo servicio ambulaterdo (primera vez o contral) u hospitalario que no cuente con formate de autorizacién par
parte de la cenirzl de aviorizaciones.

¥ Toda urgencia, gue na cuente con codigo de notificacidn por parte de Ia central de auiorizacion de la Regional

de Aseguramiento en Salud Na8, salve gue se hayan agotado los procedimiantos de nolificacicn establecidos

| en &l Decreto 4747 MINPROTESCION de 2007, Resalucién 3047 MINPROTECCION de 2008 o =n las normas
que los aclaren, complemente, modifiguen o deroguen.

¥ Prestaciones ehios sarvicios de urgencias mas ali del servicio de clasificacion de triage y dé la consulta médica
de urgenclas, siempra y cuando na superen las pautas de auditoria de pertinencia dadas para ser consideradas
como una urgencia, conforme a ka normatividad vigente.

v Alengian mds alld de la atencién inicial de urgencias, si no se han surtido los {rémites de notificacion previsios
en el Dacrefo 4747/2007.

+" Todo procedimiento adicienal no autcrizado, salva que se haya prestado atendisndo un riesga inminente para
ia vida del pacienie.

¥ la atencion del evenlo adverso, entendido como "el dafe o complicacidn no intencional consecuencia del
cuidado médico o todo-aqus! derivado de! cuidado de la salud y no ds a snfermedad misma del paciente" corre
por suenia del prestador, no sera cancelado por o SSPN.

v Bien o servicio electivo, fuera del plan de bensficio del SSPN, qgue no haya sido diligenciade en ! formato del
Comité Técnico Clentifico DISAN y aprobado por 2sa instancia del nivel central,

¥ Bien o servicke para administracién urgente o tutela, que esté fuera del plan de beneficio del SSPN, cuando
luego de haberse presiado la atencion con la inmediatez requerida, no haya sido reportado en el formato del
Comité Técnico Clentifico CTC DISAN (Bl concepto de favorabilidad para estos casos que emita el CTC, obrara
como herramienta de mejoramiento y supervision, méas no como causal de no pago)

¥ Las contervipladas en la Resolucian 3047 MINPROTECCION de 2008, Resolucidn 416 MINFROTECCION de
2009 y dernds normas que las modifiquen o adicionen.

¥ Todo serviclo que no esté completamente sopartado con los registros de atencldn,

¥ La atenciéh del evento adverso, entendide como “al dafio o complicacién no intencional consecuencia dei
culdado médico o tedo ague! derivado del cuidado de 1a salud y no de la enfermedad misma del paclente” el
incremento de los costas que derlven de la no calidad por demora en el tiempo da respuesta en la prestacian
de servicics corre por cuenta del prestadeor, no sera cancelado por ¢l SSPN.

v Bien o senviclo electivo, fuera del plan de beneficio del SSPN, que no haya sido diligenciado en el farmaio del
Comité Téenico Cientifico DISAN v aprobado por ssa instancia del nivel central.

v Bien o servicic para administracion urgente o futela, que esté fuera del plan de beneficio del 85PN, cuando

luego de haherse prestado [a atencién con la inmediatez requerida, no haya sido reportado en el formato del

’ Comité Técnico Cieniifico CTC DISAN (E! concepto de favorabilidad para estos casos que emita el CTC, obrara
camo herramienta de mejoramiento y supervisidn, mas no como causal de no pago)

¥ _No acreditar el nago de aportes a seguridad social, y parafiscales, del pericde correspondiente.
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CONTRATO DE COMNTRATO DE PRESTATION DE SERVICIOS DE SALUD No. 57-7-20441 +2023 CELEHRADD ENTRE LA NAGIGN = POLICIA NACIONAL ~ REGIONAL
DE ABEGURAMIENTD EN SALUD No & Y SERFAR LTDAGENTRO HOSPITALARID DEL CARIBE CUY O OBJETO ES: “PRESTACION DE SERVICIDS DE SALUD
INTRAHOSPITALARIOS DE BAJA, MEDIANA, ALTA Y AQUELLOS A LOS QU= NO LES APLIQUE CONPLEJIDAD EN ATENGIHIN INICIAL DE URGENCIAS, LAS
DIFERENTES ESPECIALIDADES Y/O SUBESPECIALIDADES MEDICAS Y QUIRURGICAS EN SER‘.'IC 05 DE ATENCION AMBULATORIA, OBSERVACION,
HOSPTALIZAGION, UNIJAD DE GUIDADDS INTENSVOS [ARULTQS) Y (PED]ATRICA) E INTERMEDIOS, UNIDAD DE CUIDADDS INTENSIVOS, INTERMEDIDS Y
BASICO NJEC\NATJZL PROCERIMIENTOS DIAGNOSTICCS Y TERAPELTICOS, LAEQORATORIDS E !MAGENES CIAGNOSTICAS EN GENERAL, AS| COROD EL
SUMIN'STRQ DEW EDICAMEN!TOS E INSUMOS Y AQUELLOS OFERTADCS EN 5 PORTAFOLIO DE SERVICIO QUE SEAN NECESARIOS PARA GARANTIZAR LAS
INTERVENCIONES DE MANERA OPORTUNA, DIRIGIDOS A LOS USUARICS DE La UNIDAD PRESTADDRA DE SALUD DEL DEPARTANMENTO DE POLICTA
MAGDALENA CONTEMPLADOS EN EL RLAN DE SERVICIOS DE SALUD DE LA POLIGIA NACIONAL {AGUERDO 042 DBEL 3604) Y AGUELLOS PROCEDIMENTOS
APROBADOS FOR COMITE TECNICO CIENTIFICO ¥ AQUELLOS AMPARADOS BAJO ACCION CONSTITUCIONAL DE TUTELA GUE SE ENOUENTRAN FOR FUERA
DEL ACUERDO DEL PLAR INTEGRAL OE SALURD DE LA POLICIA HACIONAL "

- — - _

¥" No anexar Iz cuenta de cobro, los sopories correspondientes & la alencion prestada a nuestros  usuarios.
Ausengia del formato de autorizacion.
Procedimientos adlslongles no autorizados.

Na anexar sl recipido a satisfaccién del servicio por parte del supervisar del contrato.

NN N K

Servigios de ambulancia: no anexar copia de la autorizacion del lider de Referancia y Contra referencia de la Jefatura
de la Regional de Aseguramienio en Saiud Nog.

<

No anexar z la cuenta de cobro, copia de iodos ios examenes realizados (resuliades) a nuestros usuarios
hospitalizados incluidos resultados de patologia. Epicrisis completas, legibles de iodos los pacientes rospitalizados,
igualmente los realizados a usuarios por consulta externa.

| ¥ Los medicamentos na incluidos en vademécum vigente Policia Nacional se remitiran para su autarizacién al comité

| Técrico Cientfico de Medicamentos no POS de la DISAN, excepto para 'os medicamentos de Urgencia vital los cuales
se aplicaran al paciente y seran verificados por el auditor segin pertinencla médica y porla Jefatura de la Reglonal de
Aseguramiento en Salud No8.

v" Se debe anexar resumen de atencion completa por especialistas y conira referencia a nuestra red propia de servicias,
resumen de atencién de cada uno de los procedimientos de terapia y orden del espacialista qus Justifica las terapias.

—

25

"CLAUSULA AMBIENTAL! “ Fl oferente deberd certificar per escrito: el compromise de recoger, transportar y realizar [a disposician ﬁnall
de RAAES, en una proporgion igual al peso de elementos y/o materaies adgulrides en el presente proceso, en coordinacion y ¢on
aprobacién del supervisor def contrate, de lo cilal dard una cerlificacian de la dispos!cidn final del material dispuaste para su gliminacisn
técniza; lo cual estard de acuerdo con |a nomatividad ambiental ash
a  ley 99 de 1993 Porla cual se crea el Ministerio def Medio Ambiente, s recrdena el Sector Plblico encargado de la gestion y
conservacion del medio ambients y los racurzos naturales renovables, se reorganiza el Sistema Nacicna' Amblenial “SINA" v
se dicta otras disposicicnes.
b. Ley 253 de 1995: Pormedic de |a cual s¢ aprueba ¢l Convenio de Basllea, sobre el conirsl de las mavimientos transfronterizos
e los desechos peligrosos v su eliminacion hecho en Basilez el 22 de marzo de 1988,
c.  Deorefe 16089 de 2002: expedido por of Ministeric de Transpere, "Transporte de Mercanslas Pellgrosas en Carretera’,
¢, Decreto 4741 del 30 de Diclembre de 2005 expedido por ei Ministerle de Medlo Amblente y Vivienda Tertitorial. "Por el cual
sa reglaranta la prevencion y el manejo de los residues o desechos peligreses generados 2n el marco de la gesgion Integral’.
e. Ley {1252 da 2008: {noviembre 27) Dlario Oficial No. 47 96 de 27 de noviembre de 2008, CONGRESO DE LA REPUEBLICA.
Por Iz cual se dlc‘an nozmas prohipitivas en materia anbiental referentes a los residdos y desechos peligrosaos y se dictar: otras
disposic'anes..
"SISTEMA DE FARMACO VIGILANGIA De Igual forma si ex'ste la necesided de reaiizar el GAMBIO de Ia marca comarcial contratada de
un medicamente por otra mazca comerclal (no neceszariaments la molécula original), se dsbe diligenciar (2 FICHA DE NOTIFICACION
DE SOSPECHA DE REACCION ADVERSA Y FALLA TERAPEUTICA DE MEDICAMENTCS El Proceso de FARMACOVIGILANCIA
incluye:
Scn aguelfos casos en donde &) medicamento gue se esié tomando el usuario:
No cumple su efecto terapéutico (ne contrela o mejora la Enfarmedad) o praduce efectos secundarios o colateralss indaseables, EL
MEDICC TRATANTE DILIGENCIA LA FICHA DE NOTIFICACION PE SOSPECHA DE REAGGION ADVERSA'Y FALLA TERAPEUTICA
DE MEDICAMENTOS. Se remite a la DISAN al comité de farmace vigilzancia en Bogota.
Original del formate de farrmace vigilancia
* La férmuta original
- Fotocopia del carngt del usuario
‘ Fotacopia del documento de identidad del usuario.
El CGomité de Farmaco vigilancie emdte el concepto para la entrega ¢ ne de otra marca comeraial,
En caso de ser zutarizada la entrega de ofra marea comercial se tramita |z misma con |a empresa contrafista. £n caso de no ser autorizada
a entrega de ctra marca comercial solo se podra despachar la marca contratada o s médico buscara ofra alternativa terapéutica del
| listago de medicamentos.
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CONTRATO DE CONTRATO DE PRESTACION DE SERVIGIOS DE SALUD No. 67-7-20441-2023 GELEBRADD ENTRE LA NAGION — FOLIGIA NACIONAL — REGIONAL
CF ASEGHURAMIENTC EN SALUD No 8 Y SERFAR LTDACENTRD HOSPITALARKD DEL GARISE GUYO OBJETO ES: “PRESTACION DE SERVICIOQ DE SALUD
INTRAMOSP®ITALARIOS DE BAJA, MEDIANA, ALTA Y AQUELLOS A LOS QUE NO LES APLIQUE COMPLEJIDAD EN ATENGION INICIAL DE URGENCIAS, LAS
DIFERENTES ESPECIALIGADES Y/0 SUBESPECIALIDADES MEDICAS ¥ QUIRURGICAS EN SERVICIOS DE ATENCION AMBULATORIL, OBSERVACION,
HOSPITALIZACION, UNIDAD DE GUIDADOS INTENSIVOS [ADULTQS) Y (PEDIATRICA) E INTERMEDIOS, UNIDAD DE CUIDADOS INTENSIVOS, INTERMEDIOS ¥
BASICO NEONATAL, PROCEDIMIENTOS MIAGNOSTICOS Y TERAPEUTICOS, LABORATORIOS E IMAGENES DIAGNGSTICAS EN GENERAL, AST GOMO EL
SUMINISTRO DE MEDICAMENTOS, E INSUMOS ¥ AOUELLOS OFERTADQS EN SU PORTAFOLIC DE SERVICIO QUE SEAN NECESARIOS PARA GARANTIZAR LAS
INTERVENCIONES BE MANERA OPQRTUNA, DIRIGIDOS A LOS USUARIDS DE LA UNIDAD PRESTADDRA DE SALUD DEL DEPARTAMENTO OB FOLICIA
MAGDALENA, CONTEMPLADOS EN EL PLAN DE SERVICICS DE SALUD DE LA FOLICIA NACIONAL (ACUERDOD 002 DEL 2001] Y AQUELLOS PROCEDIMIENTOS
APROBADQS ROR COMITE TESNICO CIENTIFICO Y AQUELLOS AMPARADOS BAJO ACCION CONSTITUCIONAL DE TUTELA QUE SE ENCUENTRAN FOR FUERA
DEL ACUERDO DEL PLAN INTEGRAL DE SALUD DE LA POLICIA NACIONAL,*

OTROS ASFECTOS (INSTRUCTIVO 013 de 2013 DISAN AGESA) INFORMACION Notificar al supervisor del conirato en forma
oportuna, respecla de los inconvenienies gue se puedan prasentar en desarrollo de la ejecucidn del respectivo contrate. Informar al i
supervigor del contrato cuande 5é haya efecutade en un cincuenta §0% y en un selents 70% el vaior del contrato. Debe reportar al
supervisor del contrato los Indicadores de iz Cirgular Externa Supersalud 058/2008, los primeras cinco dias de cada mes, as! como los
Indicaderes de calidad en la prestacitn de servicios, definidos en el Sistema de Informaclén para la Calldad del Sistema Obligatoris de
Garantiz de Calidad de ja Atencidn en Salud. De igual forma teportara los eventos adversos o incidentes conlos respactives planes de
mejoramignto, i llegasen a acurrir a algunos de los usuarios del subslsfema de salud de la Policia Naclonal, este reporie es de cardcter
obiigaterio dutante los primercs cinco dias de cada mes. Atender opatiuna y eficazmente |as solicitudes que le formute la Jefatura de la
USP o &l ordenador del gasto, Enviar el piimar dfa habil de cada semana a 1a USP la informacién de hotificacidn epldemicidgica semanal
{(s0lo 2 notifica los cases da usuarivs. dal Subsistema de Salud de la Policia Nacional}.
PAUTAS GENERALES Obrar con lealtad y buena fe en las distintas etapas contractuales, evitanda dllaclones y trabas. En ganeral, [a
obligacién de cumplir cabalmente con las condiciches ¥ modalifades previstas confractualmente para la ejecucion v desarroilo del
Contrato v sus anexos, para lo cual el Oferente debera actliar razonablemente an el marco de sus obligagiones coniractuales. Ademas
de los deberes consagrados en ef articulo 5° de la Ley 80 de 1923 ¥ las contenidas en et Codigo de Comersio y oumplir con el ohjeto
contractual, cumplir cabalmente con sus obligaciones frente al Sistema de Seguridad Social Integral y parafiscales (Cajas de
Gompernsacion Famillar, Sena e ICBF), por cuanto &l curnplimiento de ésta obligasion es requisite Indispensable para la realizacién de
cualquier pago,
No geeeder a peficiones o amenazas, de quienss actuande par fuora de la ley pretendan obligario a hacer u omitir algdn asto ¢ hecho,
| el CONTRATISTA deberé Infarmar de tal evento a fa Direcsién de Sanidad de Ja Pelicia Nacienal y a fas autoridades competentes para
| gue se adapie les medidgs necesarlas.
| Guargar la confidencialidad de toda 1a informacién que le sez enfregada y que se encuentre bajo su custadia o que por cualquiar otra
| gircunstancia deba conocer o ranipular y responderd ¢ivil, penal y disciplinariaments por los perjuicios de su divulgacion y/o utilizacién
{ Indehida que por s o por un tercero se cause al Subsistema de Salud. de la Pelicia Nacional o 2 tergeros,
| Preslar io2 servicios objste del contrato en forma permanents, eficients, amable y con excelente frato, dentro de los herarios de atencidn
| estipulacios para cada servicio, de manera cportuna ¥ con calidad, si discriminacién {rente a ofro tipe de pacientes que atienda. Atender
a los usuarios con la mayor diligencia ¥ cuidado, utilizando el-equipo humnane y téenico jdéneo para cada uno de los serviclos cohtratados,
sin peruicio del cumplimiento estricto de todas las normas que le impongan las disposiciones legales y éiicas o de cardcler sarltario
vigentas en la actualidad o que se-expidan en el futuro, asi como los deberes que impone |z sana practica profesional, el arden prtlice,
Io maral y las buanas Gostumnbres. En Igualdad de condiciones clinicas tieng priotidad la atenciSn a maternas, menores 5 afios y adulto
mayor. La atencién de los eventos adversos generados durante la atencidn entendide como "el dafio o complicacién no intencional
consecuencia del cuidado médico o todo aquel derivado del cuidado de la salud ¥ no de la enfermedad misma del paciznts”, correrdn
por cuenta dsl prestador.
Mantener vigentes log permisos, lleenclas y litulos espaciales exigidos por la lay ¥ las autor/dades administrativas o sanitarias. Una vez
agotado el contrato, el Contraflsta se compromete con el contratante a na continuar prestando los sewicios objeto dal conirata, salvo que
sa trate de un caso de urgencia debidamenta justificade, de acuerdo con la normatividad vigents. Los servicios prestedos por fuera del
cantrato que no cumplan con las antericres condiciones, no seran. pagados per el contratante.
El Cantratista e compromete a que el personal asistencial gue preste [os senviclos ambuletories, se fundamente en ef Plan de Servicios
de Sanidad Militar y Paliclal (Acuerdo 002 CSSMP de 2001) y €l Manual dinice de Medicamentos y Terapéutica del SSPN (Acuerdo 042
y 046 CSSMP y demds normas que Jo complamenten o modifiquen) que se puieden consultar en la pagina www mindefensa.gov.co.
d.  Decreto 1609 de 2002: expedido por ol Ministerio de Transporte. “Transpoite de Mercancias Peligrosas en Carrstera”.
b Decreto 4741 def 30 de Diciembre de 2005 expedido por el Ministeria de Madio Ambiente y Vivienda Territoriai. "Por el cual se
reglamenta |a prevencidn y ef manejo de los residuos o dasechos peligrosos generados en el masto de la gestidn Integral’.
¢ Ley 1252 de 2008 {noviembre 27} Diario Oficial No. 47,186 de 27 de noviembre de 2008, CONGRESQ DE LA REFUBLICA.
Por [z cual se dictan normas prohibitivas en materia ambiental refarentes a los residuoes y desechos. peligrosos y se dictan olras |
disposicicnes...”

28

Cumplimienta de circular 030 de 19 mayo de 2008, indicadores de calidad.

| Certificar Oportunidad para cada uno de Igs servicios ofertades.

30

Cumplimiento de resclucién 3047 del 14 de Agosto de 2008 y decreto 4747 del 07 de Diclembre de 2007, informando correc electranico |
para él envid de {os formatos. A los oferentes elegidos, en cumplimiento a (o descrito en 1a Ley, se les dispondrd de |a informacion
institucional, al momento de la suscripcién del contrato.

31

Los medicamentios pactados, seran los descritos en el vademacum Inslitucional o manuzl de Medicamenios de la POLICIA NACIONAL

32

el cual se adjunia, esto es vélide para Jas institucionas que oferten los grupes anteriormente establecidos. —
El contratista deberd anexar paz y salvo de lcs contratos que sean realizade por el contratante, el cual no deben tener contrates sin |
liguidar vigentes. w0 MEL

a

El cantratista estars obligado en dar res;:uest-a a Ins-servicios pactades, sin llegar a negar algtn servicio,

34

La entidad 2] momento de facturar algun servicio y esta sobre pasa el valor pactado de Ia tarifa seré causal de glosa definitiva,

35

36

7

Se regulere cumplir con todos los reguisiles solicitados como minimos, en aras de garantizar la integralidad de los servicios.

El contratista debe de contar ¢on una oficina de afengion al ciudadano y que este resueiva cualguier inconvéniente que se prasente.

El contratisia debe de cettificar la oportunidad de atencién en urgencia vy que personal tiene disponikle para este servicio.

El contratista debera comprobar los derechos de los usuarios (Cotizantes y Beneficiarios) en la pagina del FOSYGA, y en caso de existir
multiafifiacidn debera Informar a Iz of’tina de referencia de sanidad, pera que esta define la conducta a segulr, [2 entidad ofertante debe
notificar al usuario dé la novadad de la mulfiafiliacion de acuetdo a ia ley y si llegara el caso presta el servigio sin informar serd causal

del glosa totai ol servicle prestado.

39

[ Entregar el modelo de prestacion de servicios definidos porel prastador, asi mismo solicitar el modelo de atencion definida por la Diraccion |
| de Sanidad de la Policia Nacional -
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CONTRATO DE CONTRATO GE PRESTAGION DE SERVICIOS DE SALUD No. 67-7-20441-2023 CELEBRALO ENTRE LA NAGIGN - POLICTA NACIONAL — REGIONAL
DE ASEGURAMIENTC EN SALUD No 8 Y SERFAR LTDACENTRO HOSPITALARIO DEL CARIBE CUYQ ORJETO ES: “PRESTACION DE SERVICIDS DE SALUD
INTRAHOSPITALARIOS DE BAJA, MEDIANA, ALTA ¥ AQUELLOS A LOS QUE NO LES APLIQUE COMPLEJIDAD EN ATENGION INICIAL DE URGENGIAS, LAS
DIFERENTES ESPECIALIDADES YO SUBESPECIALIDADES MEDICAS Y RUIRURGIGAS BN BERV|CIDS DE ATENCION AMBULATORS, OBSERVACIGN,
HOSPITALIZACION, UNIDAD DE CIHDADOS INYENSIVOS (ADULTOS) Y {FEDIATRICA) E INTERMEDIOS, UNIDAD DE GUIDAROS INTENSIVOS, INTERMEDIOS Y
BASICO NECNATAL, PROCEDIMIENTDS DIAGNOSTICOS Y TERAPEUTICOS, LABORATORIOS E IMAGENES DIAGNOSTICAS EN GENERAL, AS! COMG EL
SUMINISTRO DE MEDICAMENTOS, E INSUMOS Y AQUELLOS OFERTADODS EN SU FORTAFSLIO DE SERVICID QUE SEAN NECESARIOS PARA BARANTIZAR LAS
INTERVENCIDNES DE MANERA DPORTUNA, DIRIGIDODS A LOS USUARIOS DE LA UNDAD PRESTADORA DE SALUD DEL DEPARTAMENTO DE FOLICIA
MAGDALENA CONTEMPLADOS EN EL PLAN DE SERVICIOS DF SALUD DE LA POLICTA NAGIDNAL {ACUERDS ¢02 DEL 2004) Y AGUELLDS PROCEDIMIENTOS
APRCBADOS POR COMITE TEGNICO CIENTIFICO ¥ AQUELLOS AMPARADOS 8AJO ACCION CONSTITUCIONAL DE TUTELA QUE SE ENCUENTRAN FOR FUERA
i OFE SALLD OF LA POLICIA NACIOK AL

ntre de |2 propiesia para la contratacién el moaelo de prestacion de servicios definido por & posible |
P P

Entregar al CONTRATAL

| prestador {1.P.S y/o E.5.E) juntc con |a procuesta.

E! contratista se compromszte a cumplir con el Instructiva 018 de 2012, Inshrustivo 009 de 2014, el Decreto 4747 da 2007 v la Resclucion
3047 del 2008, - = — __q
Informar al supernvisor def contrato por escritc cuando ge haya ejecutado en un cincuenta 50% y en un setenta 70% el valor del contrato
de su ejeclicidn ¥ en ninglin caso el contratista se abstendra de atender a [os usuarios sin informar previamente a 12 institucién a través
del superviscr del contrate, el rango de ejecdcidn del mismo en ninguh caso ¢!l confratista podra superzr el 100%.

El contratisia se compromete a que el personal asistencial que preste |los servicios ambulatorios, haspitzlarios se base en & Plan de
Servicios de Sanidad Milifar y Policial (Acuerds 002 CSSMP de 2001) y el Manuai Unico de Medicamentos y Terapéutica del SSPN
| {Acuerda D52 del 2013 y demds normas gque lo complementen o modifiquen) que se pueden consultar en [z pégina
www.mindefensa.gov.co
Se compromete las |.P.8. ganadora de la Oferta correspondiente a este proceso, en ¢aso de mediar, para cualguler servicio, una solicitud
| por meédicos yio paramédices del persenal téenico-clentifico del contratists; 2 suministrar en forma escrita en sistema o a mane, en
caligrafia completaments legible, e docurnento (copia de [a descripcion total de Ia consulta), donde consteri tocos Ios argumentas téenico
- cientificos tomados en cuentz y prevismente analizados en ei proceso de la Atencidn Médica, con los cuales se demuestra praviamante |
lo encontrado y los moviles gue justifiguen [z inciusion da o ordenade y prusben los requerimiontes de dichas ayudas asistencias de |
prestacion, para que se surta el Proceso de auterizacion correspondients de la unidac prestadora de salud Magdaiena, para el caso de |
respuesias @ Interconsultas, Contramreferencia /o Solicituces de Servicios, Mospitalizeciones o Exémenes Diagndsticos e en
Complementacion Terapéutica v para el caso de todas las Formulacionss de Medicamentos y Atenciones de Urgencia; en caso de
suceder lo contrarlo fa UPRES DEMAG descontard dé le facturada ef valor de [as costos de dichos servicios, no eviderciados. En case
de suceder Jo contrario la unided prestadora de saiud Magdalena descontard de lo facturado el vaior de los costos de dichos
| medicamentes, no plenameante justifieados. N — — :
El contrat'sta s2 compromete a prestar los senvicios de salud, oojeto de ests conirato, & los usuarios en forma parmanente, eficients,
amable ¥ con excelenie frato, dentro de los horarios de atencidn ambulatoria yfu hespitelaria estipulados para cada servicio, de maneta |
apoftuna y con calidad, para lo cual Garantizard v dispondra de un sistema o proceso de atencian preferencial a los usuarios de la Policla

| Nacfonal, sin diseriminacién frente a otro tino de pacientes que atiends

El servicto programado a solicitar por el Contratisa v a autorizar por fa Unidad Presfadora de Salud Magdalena, se prestard a los pacientes
previa solicitud del mismo en original, la cual debe expresar s! procedimiento o atencidn seliciiada de conformidad con los cddigos Unicos
de pracedimiento {(GUPS), el objete det contrato, la malla de pertinencia definida par la Direccion de Sanldad y el diagnéstico de ia
pafologfa en tratamiento y/o estudio y fa firma y el sello legitle del profesional solicitante, el diligenciamienio por parte del facilitador o
quien haga sus veces del formato de autorizaciones ncluyends el CODIGQO DE AUTORIZACIONES ASIGNADG expedido por Ia Central
de Autorizacicnes » Oficina de Referencia Contrarreferencia de la Unidad Prestadora de Salud Magdalena. .
Previamente & la prestacion de la atencion en seeviclos de recuperacidn del estado de salud, of servicio debe ser auterizado, asignandose |
un codigo de autorizacién solo por la Central de Autorizacicnes Cficina de Referencia Contrarreferencia de fa Unfdad Prestadera de

Salud Magdalena, (sin el sual no seri valida la autorizacion del facilitador). Todos los sewvicios seran prastados previa auterizacidn

solamente del Funsionario de la Central de Autorizaciones - Oficina de Referencia Contrarreferencla de la Unldad Prestadora de Salud

Magdalena o aulen haga sus veces PREVIO TRAMITE, siempre adjuntandose el codigos de autorizacién del servicio (expedido por

Funcionario de \a Central de Autorizacicnes - Oficina d2 Referencia-Contrarreferencia de Ia Unidac Prestadera de Saiud Magdalena |
Para &f caso dz procedimientos adicicnales que no hagan parte del procedimiento o servicio Inicialmente autorizade y que el provasdor

estime convenients an un momentc dado para atender &l usuario, asi se encuentre entre el listado pactado &n el enexo técnico "datos

del conirato”, requeriré el 2val por parte de Ja Central de Autorizacionss - Gficina de Referenicia Contratreferencia de la Unidad Prestadora |
de Salud Magdelera (designacion cédigo de autorizacién), sin que se conviera en un obstaculo para la atencién, cuando se encuentrs |
en riesgo inminenie la vida del paciante,

48

El servicic debe ser prestado bajo responsabllidad de la IPS contratada, on cumplimiento de Requisitos seglin o conternplade por el
Ministario de 1a Proteccion Social, en el Decreto 1011 daj 2.008; Resolucidn 10002003 del 28 de Mayo de 2014 y todes squsllas normas
legales que deroguen o establezcan astandares de hablliiacion en prestacion de senvicios de salud por el hoy Ministerio de Ssludy de la
Protaccion Sagial o quien haga sus veces. Los oferentes deberdn tontar con la habifitacion de Tos servicios a prestar, soportado por
redistro unico de habilitacion para cada uno de [os servicios a contratar en su IPS sede principa, y/o cada una de las IPS sedes alternas
puestas a disposicion de los. usuarios del Subsistema de Salud de 2 Pelisla Nacional y ofertadas en este procesce (Anexar formulario de
inscripeidn ¥ cumplimiento con los reguisitos de habilitacion parz los servicios ofrecidos)

50

51

E! contratista s& compromete & mantener vigentes los permisos, licencias y tltulos especiales exigides per la ley v las auforidades
administrativas o sanitarlag para prestar setvicios de salud del nivel de atencion ofertado o |
Les procedimientos propuesios se ceben realizar bajo los pretocolos y guias alopaticas, universaimente aceptadas para los
procedimientos v tratamientos requerdos y basados en fa evidencia y avalados por |a Unidad Prestadora de Salud Magdalena

53

El conlrafista atendera a los usuarics can la mayor diligenelz v evidado, utilizando el equipo humane y técnico iddnen para cada Ung de
los servicios a contratar, sin perjticio del cumplimiento esfricio de todas las normas que le impongan [as disposiciones legales v éticas o
de cardcter sanitario vigentes en la actualidad o que se expidan en el futura v durante &l franscurso del presente contrate, as! como los
| deberes gue impone |a sana praclica profesional, el orden juridice v pliblico, |as buenas costumbres y la moral profesional.

Para la legalizacion del servicio se compromete el oferente a cumplir con &l Dacrato Ley Antl tramites ¥ 013 de 2012, a solo solicilar al

usuaric gue demuestre sus derechos y la L.P.S. ganadora de la Oferta realizara por:su cuenta y riesgo la toma de las folocapias requeridas
L asis

a) Para acceder al servicio directamente con el provesdor se debe presentsr el cerné que acrediie los derechos de Sanidad de la Policla |
Nacional. En caso tat gue los usuarios no tengan adn su camé, pueden presentar CONSTANCIA VIGENTE de hallarse en trémite,

| expedida por la Oficina de Afiliaciones de la Unidad Prestadora de Salud Magdatena, Caja de Sueldos de Refiro (CASUR) o Caja General ||
| de Pensibnados de s Policla (CAGEN). _ \
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CONTRATO DE GONTRATO DE PRESTACION DE SERVICIOS BE SALUD No, 67-7-20441-2023 GELEBRADO ENTRE LA NAGION ~ POLICTIA NACIONAL - REGIONAL
DE ASEGURAMIENTO EN SALUD No 8'Y SERFAR LTDAGENTRO HOSPITALARIO DEL GARISE CUY(O OBJIETO ES: "PRESTACION DE SERVICION DE SALUD
INTRAHOSPITALARIOS DE BAJA, MEDIANA, ALTA ¥ AQUELLOS A LOS QUE NO LES APLIQUE COMPLEJIDAD EN ATENGHIN INICIAL DE URGENGIAS, LAS
DIFERENTES ESPECIALIDADES Y/0 SUBESPECIALIDADEY MEDICAS Y OLIRUREGICAY EN SERVICIOS DE ATENCION AMEULATORIA, OHSERVACION,
HOSPITALIZACION, UNIDAD DE GUIDADOS INTENSIVOS {ADULTOS] Y {PEDIATRICA) £ INTERMEDIOS, UNIDAD DE CUIDARQS INTENSIVOS, INTERMEDICS Y
BASICO NEONATAL, PROGEDIMIENTOS DIAGNGSTICDS Y TERAPEUTICOS, LABORATORIOS E IMAGENES DIAGNOSTICAS EN GENERAL, AS| COMO EL
SUMINISTRO DE MEDICAMENTOS, E INSUMOS Y AQUELLOS OFERTADOS EN SU PORTAFOLIO DE SERVICIO QUE SEAN NECESARIOS PARA GARANTIZAR LAS
INTERVENCIONES DE MANERA OPORTUNA, DIRIGIDCS A LOS USUARIOS DE LA UNIDAD PRESTADORA DE SALUD DEL DEPARTAMENTO DE POLICIA
HAGDALENA CONTEMPLADOS EN EL PLAN DE SERVICIOS DE SALUD DE LA POLICIA NAGIONAL (ACUERDO 002 DEL 2001) ¥ AQUELLDS PROCEDIMIENTOS
APROBATOS PGR COMITE TECNICO CIENTIFICT Y AQUELLOS AMPARADOS BAJO ACCION CONSTITUCIONAL DE TUTELA GUE §E ENCUENTRAM POR FUERA
DEL ACUERD( DEL PLAN INTEGRAL DE SALUD DE LA POLICIA NACIINAL #

b) Acompanando al carné glis autoriza los servicios de- sanidad, debs presentarse decumento de idenlificacion er otiginal segtin el casc |
{Registro Clvil de Nacimiento NUIP para menores de 7 afios; Tarfeta de Identldad para usuarios entre 7 y 17 afios: Cédula de Cludadanfa
para usuarios mayores de edad).
¢} Usuarios que no cumplan estos requisitos, no deben ser atendides, salvo los casos expresamente autorizades de scuerdo a la
normatividad legal vigente (Atencién de urgencias vitales y/o Alencién inicfal de urgencias). La LP.S, ganadora de esta QOferla se

i compramsten a no pedir a los usuarios. {afllizdos ylo beneficiarios) fotocopia de los documentos soporte; dichos documentos deberén ser

| fotocoplados por &l personal de 1a1.P.8. y con cargo a ella, en cumplimiento del Decrefo Ley Anti frémites # 018 de 2012,

54

| Para tramitar la autorizacion def servicio se compromete los oferentes a anexar
a) Resumen Completo de la atencion gule origina la salicitud de servicio en computador yfe a mano en caligrafiz completamente legible,
ineluyende firma del profesional con sello det mismo: ante la no prestacidn del serviclo ofrecido se Incurrird en Incumpliriento lo que serd
| causal de aplicacion de las ciusulas de incurnplimiento establecidas en el contrato

b) Copia del earné del usuario del senvicio, por ambas caras o constancia vigente de hallarse en trémite.

¢} Copla de documente de identidad del uswarto por ambas caras {céduia de ciudadania, tarfeta de identidad, regisiro civil 0 NUIP),

d) Obligatoriamente se fiene que Meluir CODIGO DE AUTORIZAGION de Ja Central de Autorizaclones Gficina de Referencia-
Contrarreferendia de la Unidad Prestadera de Salud Magdalena, sin el cual no serd vélida ia autorizacién del fagilitadar, La 1P. 8. ganadaora
de esta Oferfa se comprometen a no pedir a [os usuariog (afiliados y/o beneficiarios) fotocopla de los documentos soporie; dichos
docurnentos deberén ser fotocopiados por el personal de la LP.S. y con cargo a ella, en cumplimiento de Decreto Ley Anti tramites # 019
de 2012,

55

56

Fara solicitar SERVICIOS PROGRAMADQOS por parte de personal de| Contratista, se pediré enviando previamente orden de servicio
leglble en original, firmada y seilada por ef médico tratante la cual debe espacificay lz ayuda diagnéstica, la complementacién terapéutica
yio &l procedimients a reallzar de acuerdo coh el objeto del contrato, el diagndstico y el resumean de la atension gue apoye el setvicic
solicitade segun padecimiento del anfermo remitido, Incluide ef CUPS respectivo del serviclo a prestar.

Para prestar los SERVICIOS PROGRAMADOS por parte de personal del Contratista, se pedira l usuarlo entregjar orden de servicio
Tegible &n original, firmada y sellada por el médico tratante la wual debe especificar la eyuda diegndstiea, [a completnentacitn terapéutica
i el procedimiénto a realizar de acuerdo con el objélo del contrate, el dlagndstice y el resumen de [a atencién que apoye el servicio
solicltado segin padecimiento del enfermo remitido, Incluldo ¢l CURPS respactive del servicic a prestar v ia Orden del Facilitader que
incluira Cadigo de Autorizacién expedide por el profesional Médice auditor de Oficina de Referencia Contrarreferencia de la Unidad
Prestadora de Salud Magdalena, tnica dependencia facultada para Autorizar [a prestasion del servicie de salud en la Unidad Prestadora
de Salud Magdalenz, o quier haga sus vecss, y guisnes en cumplimiento del procesc perfinerte verificaran: dereches en Pelicla
Magdalena, |a no existencia de multiafiliacidn af Sistema de Seguridad Secial y Ia pertinencia del servicio.

57

Para el servicio de traslado por REFERENCIA DE PACIENTES, para tratamientes y hospitalizaciones en mayor complejidad a la ofertada, |
se hardn las 24 horas del dfa, desde la sede del remitente, al ndmero 3506781433 o mail demag,upres-aul@policia.gov.co Y |
demag.upres-rco@correo.policia.gov.co, |

La IPS contratista se compromele a gestionar la iniciacion de la remision necesara para servicios de mayor complejidad g la ofertada |
por la IPS yfo contratados, ante la Oficina de Referencia Contrarreferencia de la Unidad Prestadora de Salud Magdalana, en forma |
| OPORTUNA, méximo & los 30 minutos de dacidida la orden dal Médico Tratanle para gue se cumpla con los atributos de la Calidad como |
| son: eporiunidad, suficienciz, pertinencia, racionalidad, accesibilidad, continuidad, seguridad, integralidad y eficiencia cientffica y tecnica; |
asl come proporcionar satisfacsion al usuario. SO S

59

Para tode setvicio eleciivo fuera del pian de beneficios del Sistema de Salud de la Policfa Nacicnal (SSPN) (Acuerca 002 CSSMP de |
2001) y el Manual tnico de Medicamentos y Terapéutica del SSPN (Acuerdo 052 de 2013 CSSMP y demds noimas que lo complementen '
o modifiquen), sl oferente e compromete a que &l personal aslstenciat que preste los senviclos ambuiatorlos, hospitalarios y de urgencias, |
deberd inlciar el trdmite para sstudio de aprobacion por el Comité Técnico Clentifico (CTC) del nivel central de la Direccion de Sanidad |
[DISAN], no sin antes agotar [o especificada en las CARACTERISTICAS Y CONDICIONES DE LOS SERVICIOS, para lo oual &
espacialista tratante en las IPS ofersntas, tramitaran. el formato de justificacidn, diligencfands completamente ef formate disefiado para
tal fin y io remititd coh el usdario o su familiar al Facilitador de su drea de influsncia guien lo gestionara ante la Ceniral de Autarizacionss
de Ia Uhidad Prestadora de Salud Magdalena, para que ésta adefante el tramite ante el CTC del nivei central. No se admiten formatas
insttucionales del proveedor. Solo cuando el procadimiento ¢ medicamento requiera su administeacion urgente por la candicion e'inica
del paclents, orden judicial o futela, se de cumplimiento a la prestacion o suministie con la Inmediatez requerida y éstos seran repertados
posteriormente, atendienda los tiempos estsblecidos &n fa nomatividad vigante, a la Central de Autarizaciones Oficina de Referancia-
Contrarreferencia de la Unidad Prastadara de Salud Magdalena,

60

Para el diligenciamiento cel FORMATO para concepto MEDICO LABORAL de acuerdo con la especialidad requerida, el profesional
especialista que labore con las IPS ganadora reglistrara lo pertinenie a la valoracidn o examenh reatizado. Este Formato se llenara
inicamante al paisonal uniformade o beneficlaric en cordicion de discapacidad due io reguiera. El tramite a seguit es 2l siguiente:

a) Este formata serd presentado al profesionsl especialista en el momento de [z veloracisn o cita sin tachones ni enmendaduras, a través
del Facilitador de Sanidad de diche municipio y/o persona desighada para esta labaor.

b) Una vez dillgenciade el formato debe ser entragado Gnicaments a la petsona designada por ningtn metivo al usuario.

¢) Si por algtn motive el profesional especialista requiere anular el fermatn por errar de cantenido, este debe ser entregado al Facilitader
de Sanidad de dicho municipio Yo persona designadz para dicha labor y framitar uno nuavo

&1

| Debe {enerse en cuenta que las URGENCIAS VITALES (scla en Triage 1 y/o 2) de conformidad con su definicidn clentifica, no requisren

| autorizacién, nar lo que este horaric no da lugar a interpretaciones tendientes a afectar de manera alguna el acceso, (2 calidad ni la

| oportunidad del servicio; sin embargo, dichas urgenclas vilales debardn ser reportadas por el contratista, durante ias 24 horas habiles

| calendario siguisites a su atencicn para la entrega del cédigo de notificacion de la urgencia. Es importante aclarar que la urgencia debe
ser notificada a Referengia de {a Unidad Prestadéra de Saltd Magdalena segdm lineamientos internos de iz instifucion y ef cddigo serd |
generado por esta misma oficing, El procedimiento para la notificacién de la atencidn iniclal de urgancia sera el descrito en el Artfcula 3 |
de la Resoluciéh 3047 de 2008 del MINISTERIOS DE LA PROTECGION SOCIAL y el formato a utilizar corresponde al estipufado en el

Anexo 2 de la citada resolucidn. S| fuegoe de Ta atencién inlaial de urgencias, se requiare continuar eon la atencidn, servicios adicionzles \
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CONTRATO DE GONTRATU DE PRESTAGION DE SERVICIOS DE SALUD No, 67-7-20441-2023 CELEBRARO ENTRE LA NAZCION ~ POLIGIA NACIONAL - REGIONAL
DE ASEGURAMIENTC EN SALUD No 8 Y SERFAR LTDACENTRO HOSPITALARIO DEL CARIZE CUYO ORJETO F5: “PRESTACION DE SERVIGICS DE SALUD
INTRAHUSPITALARIOS DE BAJA, MECIANA, ALTA Y AQUELLOS A LOS QUE NQ LES APLIQUE COMPLEJIDAD EN ATENCION INICIAL DE URGENCIAS, LAS
DIFERENTES ESPECIALIDACES Y/ SUBESPECIALIDADES MEDICAS Y QUIRURGICAS EN BERVICICS DE ATENCION AMBULATORIA, QOBSERVACION,
HOSPITALIZAGION, UNIDAD DE CUIDADOS INTENSIVOS (ADULTOS) Y {(PEDIATRICA) E INTERMECIOS, UNIDAR DE CUIDADOS INTENSIVOS, INTERMEDIOS Y
BASICC NEONATAL, FRUCEDIMIENTOS DIAGNOSTICOS Y TERAPEUTICOS, LABORATORIDS B IMAGENES GIAGNOSTICAS EN GENERAL, A8l como EL
SUMINISTRO DE MEDICAMENTOS, E INSUMOS Y AQUELLDE OFERTADS EN 51 FORTAFCLIO DE SERVICIO QUE SEAN NEGESARIOS PARA GARANTIZAR LAS
INTERVENCIONES DE MANERA OPORTUNA, DIRIGIDOS A |05 USUARIOS DE LA UMIDAD PRESTADORA DE SALUD DEL DEPARTAMENTO DE POLICIA
MAGDALENA CONTEMPLADOS EN EL PLAN DE SERVICIOS DE SALUD DE LA FOLICIA NACIONAL [ACUERRO 002 BEL 2001) Y ADUELLOS PROCEBIMIENTOS
APROBADDS POR COMITE TECNICO CIENTIFICO Y AQUELLOS AMPARADGS BAJO ACCION CONSTIFUCIONAL D TUTEEA QUE 85 ENCUENTRAN POR FUERA
DEL ACUERDD DEL FLAN INTEGRAL DE SALUD DE LA POLICIA NACIONAL.” o —— S
extendiendo la atencion hacia observacion, ambiente guirirgico, hospitalario, « otre ne refacienado con la atencion inigial, 2! eferente se
compromete & sclicitar 1a aujorizacion por pare de la Central de Auforizacién Oficina de Referencla-Contrarrsferancia de la Unidad
Prestadora de 8alud Magdalena, qulen podra declarar la perfinencia y auforizar [a continuidad de {ratamiento en Ja IPS o solicitar trasladar
a ur nival mayor de complefidad en su red contratada o su red propia, sin que esie pasc agul establecido, s& convierta en un obstdculo
para la atencidn, cuando se encuentra en riesgo inminente Ta vida del paciente. ET procedimiento para 1a sclicitud de autorizagion para
confinuar la atencidn, una vez supsrada la atencidn inicial de urgencias, serd el dsscrifo en Ja Resolucidn 3047 de 2008
{ MINPROTECGION SOCIAL, siendo el fonmato @ utilizar para la soliciiud el Anexo 3 de la citada resolugian, l
£l contratsta debe garantizar la prestacion de!l servicio oferiado, durants Ja tlalidac del tiempo contractual, ante a no prestacion del
setvigio ofreside se incurrra en incumplimiento lo que serd causal de aplicacion de 1as cliusulas de incumplimienta establecidas en el

—— . . > 2 .k N s > B TR, VR TS R PR T PR Ly e R P 2= "l
La asisiencia ofertada deberda brindar servicios gue cuenter con todos los atriouios de & calidad come: oportunidad, suficiencia, |
pertinencia, ractonalidad, accesibilidad, continuidad, seguridad, integrafidad v eficiencia clentifica y téenica; asf como proporcionar |

I

El contratista debera implantar su propio sistema de auditoria médica y permitir que 1a Unidad Prestadora de Salud Magdalena, a fravés
de su Aud'tor d= Calidad, Auditor Concurrente y/o Auditor de Cuentas Médicas realicen las auditerias e inspeccionas que sean necesarias
a las dreas ¥ docunentos gue &ste o Ta Unidad Prestadors de Salud Magdalena conslderen pertinentes. Dicho Sistema de Auditorfa de
Salud y Medica de ta Celidad en 1a |.P.S., deberd estar en cabeza de un Profesional Médica con especializacion en Auditarfa en Salud o

Los costos por alencion dz [os evenios adverses, generados durapte |a prestacidn de un servicio, sorrerdn por cuenta ael prestador.
Entendido el evento adverse come se estipula en la Resolucitn 4816 del 27 de Noviermbre de 2008 "Dafio no intencionado &/ pacients,
qUe ocurre carmc consecuencia de {a utilizacién de un disgositivo meédico”. La Auditoria de Cuentas Médizas de fa Unidad Prestadora de |
Salud Magdalena concuriira en el anélisis v cumplimiento de lo agul consagrade sobre dicho procesc.

Los reingresos & urgencias por la misma patologia en las siguientes 24 hores &l alta, haran parle de le misma atencion inicial ge Urgencia |

E! contrat'sta deberd dar cumplimianto a la nommatividad que sobre gestion amblental se encuentre vigente y en especial a las
disposiciones referantes al manejo de los residucs peligrosos que sean gensrados como consecuencia de la ejecucidn del contrato,

i La Paliciz Nacional - Unidad Prestadora de Salud Magdzlena, 58 reserva el derecho de hacer usa de servicios diferentes a os
| relacionados en &l objelo de fa contratacién exclusivamente en cases ordensdos por autoridad judicial y cuando fa condicién del vsuarle

| E contratista debe comprometarse @ asignar cilas de manera rapida, oporluna, persenal y/o telefénicaments, a los usuarios de Ia Policia
Nacional, Departamenta de Policla Magdalena, Por lo cual debe aportar una lihes telefénica preferenclal para los uasuarios pare dichas

| La Oporiunidad gara Consulla Ambulatoria de Medicina Fspecializada, con base en el partafolic de servicios oleflado, no podrd ser |

|2 Cportunidad para los Procedimiarios diagndsiicos y terapéuticos soLcllados & los Usuarios hospitaiizades de Ja Policia Necional, |

| La Oportunidad pata los Procedimienios diagnéstices y terap&uticos solicitadas a los usuarics de la Pelicia Nacicnal, en consulia externa |

| La IPS coniratista se compromete a que exista dispenibildad de camas en hospitallzacion general, para los usuarios del Subsistema de
| Salud de la Policia Nacional, a cargo del contrato celebrado ¢on dicha entidad, o en su dsfacto a gestionar la remision del enfermo dentro
de méximo 30 minutes sigulentes a la detarminacidn de ia necesidad de referencia por el personal médice; en case de Urgencia Vital la
gestién del traslade per parte de 1a Oficiha te Referencia Contrarreferencia del Contratista, cebe {ramitarse en forma inmediata a la
deferminacién de la negesidad de referencia por el personal médica, diligenciandose [a debida bitacora corraspondiente al procedimisnto

El cantrafista cebera pricfizar en i@ atencion las poklaciones Vulnerables pretegidas constiticignaimente como: gestante, malernas; |

\0s entre menares a 1 y & gnos aiendides en el servicio de urgencias podran ser valoracos en la atencién inicial por médico general |
la tutorfa y valoracidn pasterior de Pediatra gulen seré el responsable tratante y/o realizando las correspondiontss romisiones sagun |

La atencidn de toda Gestante y/o Malerna seré prioritaria, Para toda materna en el servicio de urgancias se aceptard i3 atencion inicial
por el médico general designado, coh valoracion por el especialista Gineco-Obstetra guien sera el respeonsable tratante vio realizando |

Jayer serd prioritaria. Para todo adolescente, discapacitado
ylo adulto mayor en el servicic ge urgencias se aceptara la atencién por 8l médico general desighado para la atencién inicial, con
valoracién per el espaclalista que requiera su patologia v realizando las correspondientes remisicnes segn requerimiento.

|'Para el alta (coreso hospitalaric) o posterior & 2 gonsulla de especialidades rezlizada post - interconsulta o remision a especialista,
siempre deberd remnitirse ¢l paciente diligenciando por el profesional de salyd del Contratista, &l formato de contre-referencia informande
el estado de velud del usuario, su evolutidn clinice y plan de manejo. Todas las citas de control cop especialista requerirdn slempre fa

E. conratista se compromets a reportar al Auditor Ge Garanta de Calidad, en el area adminisirativa de la Unidad Prestadora de Salud |
Magdalena, los indicadares de la Gircular Externa Supersalud 030 de 2006 y las 056 y 058 te 2009, asi corro los lidicaderes de calidad

62
| | contrato
63
satisfaccidn al usuario
64
Medica.
| 68
1
é6 .
| ¥ con cargo al mismae valor.
67
clando haya lugar,
68
l | o requlera, por tratarse de una ordenacidn judicial o una uraencia vital.
|
‘ 69
| | asignacicnes.
|
1
| 70 superior a 1C dias.
| T : PERRE
| debera ser resueltos de forma inmediata.
]
| 72 | se acaplara la cportunidad & maxime 3 dias,
73
en la cual s& anotaran todos tos evenios acaecidos durante e proceso,
s nenores te § aios; adolescentes menores de 18 afics, adullos mayores; discapacitados,
75 | bal
| requerimiento
76
las correspondientes remisiones segun requerimiento o )
Lz atencicn de todo Adolescente menor 2 18 aroes, Discapacitado y/io Adulio
l 77
|
{ 78
[ | contra-referencia para ser autorizadas, facturadas y/o canceladas
79

| en |a prestacidn de serviclos, definidos en el Sistema de Informacion para la Calidad del Sistema Obligatorio de Garantia de Calidad de
| la Atencidn en Salud qulen expedird Recibido a Satisfaccién de [a informacidh (R/A.8.) sobra 'a entrega de dicha informacion, sin el cual
| no se padrd cancelar la cuenta de la facturacion mensual
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CONTRAT( DE CONTRATO DE PRESTACION DE SERVICIOS DE SALUD No. 67-7-20441-2023 CELEBRADO ENTRE LA HACION - POLICIA NACIONAL — REGIONAL
NE ASEGURAMIENTO EN SALUD No & ¥ SERFAR LTDACENTRG HOSPITALARIO DEL GARIEE GUYO OBJETQ ES: "PRESTACION DE SERVICIDS DE SALUD
INTRAHOSBITALARIOS DE BAJA, MEDIANA, ALTA Y AQUELLOS A LOS QUE NO LES APLIQUE GOMPLEJIDAD EN ATENCION INIGIAL DE URGENCIAS, LAS
DIFERENTES ESPECIALIDADES Y/O SUBESPECIALIDADES MEDICAS Y QUIRURGIGAS EN GERVICIOS DE ATENCION AWMBULATORIA, OBSERVACION,
HOSPITALIZACION, UNIDAD DE CUIDADOS INTENSIVDS (ADULTOS) Y [PEDIATRICA) E INTERMEDIOS, UNJDAD OE CUIDADOS INTENSIVOS, INTERMEDIOS Y
BASICO NEONATAL, PROCEDIMIENTOS DIAGNGSTICOS Y TERAPEUTICOS, LABOHATORIOS E IMAGENES DIAGNOSTICAS EN GENERAL, AS[ COMO EL
SUMINISTRO DE MEDICAMENTOS, EINSUMOS Y AQUELLQS GFERTADGS EN SU PORTAFOLIO DE SERVICIO QUE SEAN NECESARIOS PARA BARANTIZAR LAS
INTERVENGIONES DE RANERA QFORTUNA, DIRIGIDOS A LOS USUARIOS DE LA UNIDAD PRESTADORA DE SALUD DEL DEPARTAMENTO DE POLICIA
MAGDALENA CONTEMPLADOS EN EL PLAN DE SERVICIOS DE SALUD DE LA POLIGIA NACIONAL {AGUERDD 002 DEL 2001} Y AQUELLOS. PROCEDIMIENTOS
APROBADOS POR GOMITE TEGNICO CIENTIFICO Y AQUELLOS AMPARADOS BAJO ACCION CONSTITUCIONAL DE TUTELA QUE SE ENGUENTRAN POR FUERA
DEL ACUERDO DEL PLAN INTEQRAL BE SALUD DE LA POLTCIA NACKINAL =

El contrafista se comprometa a Informar &l supervisor del contrato cuanda el contratn se haya ejecutado en un cincuenta pot ciento (50%)
y en up selenta por ciehte {70%) sobre el valor def contraio |

81

B2

Una vez agotado el contrato, el oferente se compromete con la Unidad Prestadora de Salud Magdalena a no coniinuar prestando los

servicios objeto del confrato, salvo que setrate de un ceso de urgencia dehidamente justificado {Atencidn de urgencias vitales y/o atenclén

Inicial de urgencias en solo triage 1 y/o 2), de acusrdo con la. noimatividad vigante. Los servicios prestados por fuera del contrata que no |
cumpian con las anterloras condiclonas, no san compromise de la Unidad Prastadora de Sslud Magdalena y serén asumidos por el
contratista
EF conlratista notificara al supsrvisor del contrate en forma oportunz, respecto de los Inconvenlentes que se puedan presentar en |
desarrollo de la ejecucion del respeclivo conlrato

83

84

Se realizaran reuniones mensuales citddas por el Supervisor del Gonfrato de [a Unidad Prestadora de Salud Magdalena entre las
personas que desempefien los cargos de: Subdirector Ciantifica, Guentas Médicas, oficina de Referencla Contrareferencia, Augitorla de |
Cafidad de! conlralista con sus homdlogos de [a Unided Prestadora de Salud Magdalena, para anglizar ¢l desempefio del contrato v | |
tomar carrectivos de los inconvanientes que se estén presentando B R
El contratista deberd adecuarle uh eapacio para |z realizacion ce sus funciones al médico auditor de concurrencia, el cual debe contar
con su escritatio, computador ¥ acceso a internst, al igual gue proporcionaria los usuarios necesarios para el ingreso a revisidn de las
historlas glinieas de los pacientes.

85

Se requiers de la disponitildad del espacio ¥ el disefio de Ia ruta de alencién para [a aplicacldn de medicamentos parepterales
ambulatoric.

86

La experiencia deberd ser demostrade per los oferentes adjuntando a su propuesta las certificaciones de contratos gjecutados en |
cuatquisr tiempo con empresas piblicas o privadas. cuyo objelo sea el mismo o simifar al de 2 presente contrataclén v cuyo valor sea
coma minimo el 70% del valor del presupuesto oficial establecido para el presenle proceso, o mediante copia de los contraios |
correspondientes; en las que se especifiqua claramente |6 siguierte:

Nombre de Ia entidad contratants.

Objeto: Debe ser relacipnada con &) objete del presente proceso.

Nimero de Confrato.

Cumplimianto (excelente. o bueno).

Tiempo de gjecusion, indicando fechas de inicie y terminacian,

Valor del contrato.

VYVYWVYvyy

En caso de que algin oferents haya suscrito contratos con el Departamento de Policla Magdalena - UPRES DEMAG, basta con que
hega refacion al mimero de conteato, fecha de Inicle, valor fing! del contrato. La informacion relacionada seté verificada por la oficina de
contratos de la Unidad Prestadora de Sewvicics de Salud Magdalena. ] ‘

87

EXPERIENCIA. El contratista deberd acreditar experiencia en el mercado y sus servicios deberan estar habilitados ante la Secretaria
| Departamental de Salud, cumnpliendo con la Resolucion 3100 del 2019 normativa de hibllitacién vigente, anexando los soportes.

HABILIDADES. La Instifucion Prestadora de servicios de salud debe disponer dal talanto humano necesaric y competente para fa
prestacion te los servicios da salud, demostrando una excelente comunicacion escrifa, adecuada habilidad social evidenciada en =
constante comunicaciin con compafieros de trabajo, con diversa formacion académica, desarrollo del liderazgo medfante la aplicacion
de iniciativas que mejoren la calidad de informacion en salid que se suministra para la posterior foma de decisiones

89

El conlratista por medio de su representante legal cebera certificar, bajo la gravedad de juramento, gue el parsonal de meédicos génera:e";
especialistas, sub especialistas, perscnal asistencial se encuentra debidemente capacitado en entidades educativas debidamerite
reconocidas ante el Minksterio de Educacidn asodiadas a los niveles, técnicos, tecnolgicos, profesional — unlversitario, especializacicnes,

| maesirfas y doctorados. Donde deberd anexar los diplomas y tareta profesional. |

| EXPERIENCIA DEL PERSGNAL. Ei contratista deberé demosirar que cuaitte con el talenlo humano asistencial y administrativo que le |
' permita cumplir con el obleto de este contrato, por esta razén el representante legal deberd anexar documento firmado donde indique el
tempo de practica por todos y cada uno de los funcicnarios administrativos. y asistencigles en sus funciones y responsabilidades
directamente ligadas &l objelo contractua), igualmente debe garantizar que realizo Iz verificasién de los titulos peofesionales del parsonal
con el cual pretehde ofrecer el servicio
NOTA: El telentc hurnane profesional y auxiliar en salud efertago deber reunir los requisitos definides por el estandar de recutsa humano
establecidos par el ministerio de saiud y la proteccion social,

LY

| Legal de [a [PS en la gue garantice la existancia, y disponibilidad de los equipos médicos que empleard para la prestacin del servicic

Capacidad operativa. E| Contratista deberéd anexar carta de compromisc glle scporte la suficiencia técnica y administrativa para presi.ar—
los seivicios a conftratar, estimada a pertlr de la capacidad Instalada (recursos logisticos, operafivos y fisicos), portafolio de servicios,
disciplinas generales, espacializadas con que se cuenta (horas prefesionales disponibles o par disponibilidad requeridas),cobertura |
tequerida y oportunidad de atencldn, servicios de apoyo diagnéstico y terapéulico frente a las necesidades expresadas por la unidad
prestadora de salud Magdalena
igualmente el contratista debera cumplir con las siguientes condiciones:

0 Debe confar con una sala de espera gue cumpla con los requisitos minimos de habilfaci6n.
D Debe pontar con el {alento humano indispensable pars la prestacion de los serviclos de salud ofertados; con equipos qua cumplan
¢on 1as normas legales vigentss expedidas por el Ministerio de la Protsceidn Social.
T Los elementos, equipes y accesorlos para la prestacion del servicio deben ser suministrados por la IPS contratada,
0 Cumplir con ATRIBUTOS DE CALIDAD ermarcados en el Decreto 1011 del 2006 relacionades con Oporfunidad, Pertinencia,
Accesibilidad, Continuidad y Seguridad en [a atencién de los pacientes.
I Debe contar con [a infraestructora necesaria para la realizaclin de procedimientos,
0 EQUIPOS: Can el fin de veRficar la idorieidad de \os equipos, & oferente debera presentar Certificacicn finmada por el Representante

)
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[ CONTRATD DE GONTRATC DE PRESTAGION DE SERVIGIOS DE SALUD No. 67-7-26441-2023 CELEBRADO ENTRE LA NACION . POLICIA NACIONAL - REGIONAL
DE ASEGURARIENTO EN S5ALUD No B Y SERFAR LTDAGENTRC HOSPITALARI: DEL GARIBE CUYO OBJETO ES; “PRESTACGIGN DE SERVIGIOS CE SALUD
INTRAHOSPITALARIOS DE BAJA, MEDIANA, ALTA Y AQUELLOS A LOE QUE NOr LES APLIQUE CONMPLEJIDAD EN ATENCION INICIAL DE URGENCIAS, LAS
DIFERENTES ESPECIALIDADES Y/O SUBESPECIALIDADES MEDIGAS Y BURURGICAS EN SERVICIDS DE ATENCION ANBULATORIS, OBSERVACION,
HOSPITALIZACIGN, UNIDAD DE CUIDADDS INTENSVOS (ADULTOS) Y [PERIATRICA) E INTERWEDIDS, UNIDAD DE CUIDADOS INTENSVOS, INTERMEDIDS ¥
BASICO NEONATAL, PROCEDWIENTOS DJAGNOSTICOS ¥ TERAPEUT.COS, LABORATORIOS E IMAGENES DIAGNOSTICAS EN GENERAL, AS| COMO EL
SUMINISTRC DE PEDCANENTOS, E INSUMOS ¥ AQUELLOS OFERTADOS EN SU PORTAFOLIO DE SERVICIO QUE SEAN NECESARIOS PARA GARANTIZAR LAS
INTERVENGIONES DE MANERA OPORTUNA, DIRIGIDOS A LOS USUARIOS CE LA UMIDAD PRESTADORA DE SALUD DEL DEPARTAMENTD PE POLIC'A
MAGDALENA CONTEMPLADOS EN EL PLAN DE SERVICIOS DE SALUD DE LA POLICIA NACIONAL [ACUERDD D02 DEL 2001) Y AQUELLES PROGEDIMIENTOS
APROBADOS POR COMITE TECNIGO CIENTIFICD Y AQUELLGS AMPARADCS BAJO ACCICN CONSTITUCIONAL DE TUTELA GQUE SE ENCUENTRAN POR FUERA
DEL AGUERDD DEL PLAN INTEGRAL DE SALUR BF. 1A POLICTA NACIONAL. o ) |
Tde salud; debera relacionarios en detalls adjuntando las correspondientas hojas de vida ¥ planes de mantenimiente anexande Formato.

Este requisito sera ademas verlficade por parte de comité éanico evaluadar.

0 ATENCION AL USUARIO: Ef oferante decs contar con Una oficina y linga de atencién al usuario con capacldad reseluthva, efectiva y
eficiente para garantizar el buen serviclo a nuastros afiliados, donds puedan tramitar sus peticiones, quejas, reclames y sugerencias
duranfe 1a prestacion de! servicia.

. | Este reguisito serd verificado por parte de comité técnico evaluader en visita, ) - L

‘ OTRAS CONDICIONES TECNICAS VERIFICABLES. La institucion debe contar con las sipulentes condicicnes {éenicas y anexar los

documentos qué confirmen dichas condiciones:
| - Formulario de Inseripcidn en e Reglstro Esgeclal de Prestadores de Senvicios de Salud
‘ M Formulario de inseripcién de Novedades de servicios ofertades
0 Certificado de Habiltaclén expedido por |z Secretaria de Salid o entes departamentales designados para tal fin.
[ Modeio de prestacidn de servicios definido por el prestador.
O Indicadores o= calidad en la prestacidn de servicios, defnidos en el Ssieme de Informacidn para la Galidad del Sistema Obligataric
de Garantia de Calidad de (a Atencidn en Salud
_ Soporle de ia suficiencia para prestar [os serviclos por contratar estimada a parilr de la capacidad Instzlada, frente a las condiclones
demcgréficas y epidemioldgicas de la poblacitn del contratante qus va a ser atendida y firmada por el representante legal,
0 Procesco de atencion al usuario
92 0O Potiafolio de servicios de salud actualizados para &l afia 2023 {incluir larifas)
D Documentos que soporten la operiunidad de 'a consulta espacializada, Subespecializada y clrugias programadas y la capacidad
oparativa que tenga (e entidad en los diferentes servicios ofertados.
O Anexar instructivo o protocolo pera la referencia de usuarios donde se documenten las lineas de comunicaciones (teléfonos, coreo
e'ectrénico), que operen las 24 horas que garanticen la operivnidad de respussta inmediata con un méximo da 2 horas para respuesta.
r7 El propenente se servira ofertar la oportunicad en citas, procedimientos yfo demas candiciones establecidas en ¢l presente estudio,
0 Recuisites para la atencién de servicio, horarios de stencién, moda.idad para la asignaclén de cifas (Telefdnica y/o Presenclal), enitega
de copia te nistarias cliricas, entrega del formatc de referencia y auterizacion, direccidn y teléfonas (Fijos y/o mdviles) en donde puedan
localizarss para las atenciones ambulatorlas y programadas y para [os cases de solicitaries interconsultas de urgencias y hospitalarias.
| O Ef contratista debeard enviar los cince {06} primeros dlas de cada mes ¢l cumplimiento de raporte & los entes de vigliancia y canfrol
| come [a Superintendencia Nacional de Salud e INVIMA, |ndicadores de calidad, eventos adverses, reportas de tecno vigilancia y reactive
| { vigilancia.
Los grupos de servicios descritos an log itams 30, 31, 32, 33, 34, 3b, 36, 37, 38, 38, 40, 41, 42, 43, 44, 45, 48, 47 que son parie Inteoral
| det acuerdo 002 del 27 de zbril de 2001 que ne se encuentren definides en los valores de los cups tarifarios descrilos en &l presente |
a3 | contrato (gue en lodo case no pueten sobrepasar los valores del mercade) gue sean regueridos para la aleneidn d= los usuarios del |
| Subsistema de Szlud de la Policia Naclonal en el Departamento de Magdaiena, a enfidad tendra |z obligaclén te prestarlos previe
cotizacidn solicitada por el supervisar qulen las enviara para aprobacién de Referencia y Conirareferencia y suditaria médica, feniendo
en cuenta el derechc a ia salud coma fundamer i T-780de2008. ]
| Ef cantratista debera cerlificar mediante camun i ue Cusalguier infraggion ami | por omisidn de permiscs, concesiones
| o licencias ambientales que huhigse sido necesario tramitar antes, durante y al finalizar el servicio, serd asumida coma su responsabilidad,
84 | De igual forma debe acatar el ctmpiimiento de todo lo referente 4 la disposicidn final de elementos y/o suministros que resuiten de los
mantenimientes, suslancias o slementes gue puedan ser i6xicos ¥ gue requieran de una disposicion final segin lo contemplado por la

DESCRIPCION DEL SERVICIO CANTIDAD ‘
1 | SERVICIOS - - ] ] T
2 | PROCEDIMIENTOS 1
3 [ INSUMOS I ) A
_4 | MEDICAR S L 1 —
5 MEDICAN - i i
6 MATERIAL DE CSTECSINTESIS i
7 CXIGEND . ] _ — 1 1
8 AMBULANCIA BASIC _ ] ) 1 |\
5 AVBULANCIA : _ 1 _|\ \
\
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| Pagina 1de 2 | PROCEDIMIENTO ELABORACION EJECUCION Y LIQUIDACION DE CONTRATOS

Cédigo: 2BS-FR-0022

| Fecha: 19-08-2015

. | Version: 2

APROBACION GARANTIA UNICA -~

POLICIA NACIONAL

REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD NO. 8

El JEFE DE LA REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD No 8 DE LA POLICIA
NACIONAL, EN USO DE LAS FACULTADES LEGALES OTORGADAS MEDIANTE
RESOLUCION NO. 2115 DEL 23 DE JUNIO DEL 2023 Y EN DESARROLLO DE LO
CONSAGRADO EN LOS ARTICULOS 7Y 23 DE LA LEY 1150 DE 2007 Y DECRETO 1082
DE 2015, REFERENTES A LA APROBACION DE LA GARANTIA UNICA.

CONTRATO PN — RASES 8 No. 67-7-20441-23
CONTRATISTA -CENTRO HOSPITALARIO DEL CARIBE NIT: 900.520.510-0

OBJETO DEL CONTRATO: “PRESTACION DE SERVICIOS DE SALUD
INTRAHOSPITALARIOS DE BAJA, MEDIANA, ALTAY AQUELLOS ALOS QUE NO LES
APLIQUE COMPLEJIDAD EN ATENCION INICIAL DE URGENCIAS, LAS DIFERENTES
ESPECIALIDADES Y/O SUBESPECIALIDADES MEDICAS Y QUIRURGICAS EN
SERVICIOS DE ATENCION AMBULATORIA, OBSERVACJON, HOSPITALIZACION,
UNIDAD DE CUIDADOS INTENSIVOS (ADULTOS) Y (PEDIATRICA) E INTERMEDIOS,
UNIDAD DE CUIDADOS INTENSIVOS, INTERMEDIOS Y BASICO NEONATAL,
PROCEDIMIENTOS DIAGNOSTICOS Y TERAPEUTICOS, LABORATORIOS E
IMAGENES DIAGNOSTICAS EN GENERAL, AS| COMO EL SUMINISTRO DE
MEDICAMENTOS, E INSUMOS Y AQUELLOS OFERTADOS EN SU PORTAFOLIO DE
SERVICIO QUE SEAN NECESARIOS PARA GARANTIZAR LAS INTERVENCIONES DE
MANERA OPORTUNA, DIRIGIDOS A LOS USUARIOS DE LA UNIDAD PRESTADORA
DE SALUD DEL DEPARTAMENTO DE POLICIA MAGDALENA CONTEMPLADOS EN
EL PLAN DE SERVICIOS DE SALUD DE LA POLICIA NACIONAL (ACUERDO 002 DEL
2001) Y AQUELLOS PROCEDIMIENTOS APROBADOS POR COMITE TECNICO
CIENTIFICO Y AQUELLOS AMPARADOS BAJO ACCION CONSTITUCIONAL DE
TUTELA QUE SE ENCUENTRAN POR FUERA DEL ACUERDO DEL PLAN INTEGRAL
DE SALUD DE LA POLICIA NACIONAL”.

VALOR DEL CONTRATO: el valor estimado de la presente contratacién DOS MIL
OCHOCIENTOS VEINTISIETE MILLONES OCHOCIENTOS CINCUENTA Y CINCO MIL
CIENTO CINCO PESOS M/Cte. ($2.827.855.105,00), distribuidos de la siguiente
manera: NOVECIENTOS VEINTINUEVE MILLONES DOSCIENTOS MIL PESOS
(929.200.000,00) para la vigencia 2023 y MIL OCHOCIENTOS NOVENTA Y OCHO
MILLONES SEISCIENTOS CINCUENTA Y CUATRO MIL CIENTO CINCO PESOS
(1.898.654.105,00) para vigencia futura 2024,

COMPANIA ASEGURADORA: SEGUROS MUNDIAL NIT: 860.037.013-6
POLIZA N°: BQ100021677 Y BQ-100079160 Expedida el 27/12/2023 anexo: 0

Valor assgurado Vigencia[dia-mes-afio)

Amparo
P Desde Hasta

Cumplimlento del contrato $565.571.021,00 27/12/2023 30/12/2024
Pago de salaros y prestaciones $141.302.755,25 2711212023 30/10/2027

Calldad del serviclo $1.413.027.652,50 2711212023 30/10/2025
Responsabilidad extracontractual civil 232.000.000,00 2711212023 301102024 %
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APROBACION GARANTIA UNICA POLICIA NACIONAL

Versidn: 2

Por encontrarse expedida en debida forma, de conformidad con lo exigido en el contrato de la referencia,
se aprueba la pdliza de garantia Unica. Para constancia se firma en soledad — Atlantico, a los 27/12/2023.

’(
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e

Teniente coronel MANUEL FELIPE LIZARAZO ROJAS
Jefe de la Regiongl de Aseguramiento en Salud No.8

Jefe Grupo de Contratos RASE
Reviso: MY Johana Cecilia Sancig

Asesor Jurldico RASES 8 (E)

Anexo; une (aceptacién oferta en No, 67-7-20441-2023 en 28

Avenida Clrcunvalar No 45-124
Deata.rases-gco@palicia.gov.co

www. policia.gov.co
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I Cumplimos las susfios de nuestro planeta reciclando reponsablemente,

5equros -
m undlal : COMPAFEA MUNDIAL DE SEGUROS S.A.
CHRECCION GENERAL CALLE 33 N 68 - 24 P1505 1,2 ¥ 3- BOGOTA
. TELEFORO 2855600 FAX 2051220 - WWW.SEGUROSMUNDIAL COMCO
tu compaiiia siempre

POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO

NIT 860.037 0136 Codigo de Seguridad: Spv+MrhhBOODY LYTyULE fwm= ENTIDADES ESTATALES DECRETD 1982
SOMOS GRANDES CONTRIBUYENTES
WA REGIMEN COMUN - AUTORETENEDORES VERSION CLAUSULADD ©6-94-2821-1317-P-85-FPSUS2RB00000059 - DO
No. pOLIZA BQ 196379153 ) No. ANEXO © No.CEﬂTIFICADO 28359153 No. RIESGO
TIFO DE DCDCUMEMTO FECHA DE EXPEDPUON 272712/ 2923 SUC. EXPEDIDORA  BARRANQUILLA
VIGENCIA DESDE l VIGENCIA HASTA | plas VIGENCIA DEL CERTIFICADO DESDE VIGENCIA DEL CERTIFICADO HASTA
80:90 Horas Del  27/12/2823 | 24:00 Horas Del | 38/18/2027 N/A N/A N/A N/A
TOMADGR CENTROS HOSPITALARIOS DEL CARIBE SAS No.DOC. IDENTIDAD 900.520.510-9@
PIRECCION CALLE 22 15 34 TELEFONO 331766586388
ASEGURADO POLICIA NACEONAL- REGIONAL DE ASEGURAMIENTO NO. 8- UPRES DEMAG ) No, DOC. IDENTIDAD  802.816.487-3
DIRECCION AV CIRCUNVALAR # 45-124 TELEFONO 5159068
BENEFICIARIO | POLICIA NACIONAL- REGIOMAL DE ASEGURAMIENTO NO. 8- UPRES DEMAG  § No. DOC. IDENTIDAD | 802.816.407-3
DIRECCION AV CIRCUNVALAR # 45-124 TELEFONO 5154000
QBJETO DE CONTRATO

GARANTIZAR EL PAGO DE LOS PERIUICIOS DERIVADOS CEL INCUMPLIMIENTO DE LAS OBLIGACIONES CONTENIDAS EN EL CONTRATO No.6&7-7-28441-33 ,
CUYQ OBIETO ES

PRESTACION DE SERVICIOS DE SALUD INTRAHOSPITALARIOS DE BAJA, MEDIANA, ALTA Y AQUELLOS A LOS QUE NO LES APLIQUE COMPLEJIDAD EN ATENCIGN
INICIAL DE URGENCIAS, LAS DIFERENTES ESPECIALIDADES Y/O SUBESPECIALIDADES MEDICAS Y QUIRURGICAS EN SERVICIOS DE ATENCION AMBULATORIA,
OBSERVACION, HOSPITALIZACION, UNIDAD DE CUIDADOS INTENSIVOS (ADULTOS} Y (PEDIATRICA) E INTERMEDIOS, UNIDAD DE CUIDADOS INTENSIVOS,
INTERMEDICS Y BASICO NEONATAL, PROCEDIMIENTOS DIAGNOSTICOS Y TERAPEUTICOS, LABORATORIOS £ IMAGENES DIAGNOSTICAS EN GENERAL, ASI coMO
EL SUMINISTRO DE MEDICAMENTOS, E INSUMOS Y AQUELLOS OFERTADOS EN SU PORTAFOLIC DE SERVICIO QUE SEAN NECESARIOS PARA GARANTIZAR LAS
INTERVENCIONES DE MANERA OPORTUNA, DIRIGIDOS A LOS USUARIOS DE LA UNIDAD PRESTADORA DE SALUD DEL DEPARTAMENTO DE POLICIA MAGDALENA
CONTEMPLADOS EN EL PLAN DE SERVICIOS DE SALUD DE LA POLICIA NACIONAL (ACUERDO 802 DEL 28e1) Y AQUELLOS PROCEDIMIENTOS APROBADOS POR

NOMBRE DEL AMPARO VIGENCIA DESDE _ VIGENCIA HASTA SUMA ASEGURADAS [ VALOR PRIMAS
CUMPLIMIENTO 80:08 Horas Del 27/12/2821  24:8 Horas Del 38/12/2024 565.571.0821,80 1.257.892,00
PRESTACTONES SOCIALES 80:80 Horas Del 27/12/2023  24:80 Horas Del 39/18/2817 141.392.755,25 1.195.679,88
CALTDAD DEL SERVICIO 00:00 Moras Del 17/12/2023 24:80 Horas Del 38/18/2825 1.413.927,552,50 5.735.510,00
T 5 TOTAL ASEGURADC 2.120.891,328,75
INTERMEDIARIOS | TIPO % PARTICIPACION | PRIMA BRUTA s 8.189.881,80
CONASEGUROS LTDA,ASESORES DE SEGUROS AGENCIAS 188,08 f
1 ‘ DESCUENTOS
B EXTRA PRIMA
3 DISTRIBUCION COASEGURO s -t

comPARIA TIPO COASEGURO | POLIZA LIDER CERTIF. LIDER % PARTICIPACION PRIMANETA. $ B.189.881,00
GASTOS EXP, $ 5.800,80
VA 3 1.556.875,88
CONVERIO DE PAGO  DEIRECTO EFECTIVO, Fecha de Page: 27/12/2823 [ e e ¥ 9.758.956,09

CONDICIONES GENERALES DE LA i’ﬁi.#lh

ES DE OBUGATORIC CUMPLIMIENTO DILIGENCIAR EL FORMULARIO DE CONOCIMIENTO DEL CLIENTE, SUMINISTRAR INFORMACION VERAZ ¥ VERIFICABLE ¥ REALIZAR ACTUALIZACION DE
DATOS POR LO MENOS ANUALMENTE (CIRCULAR EXTERNA 026 DE 2008 SUPERFINANCIERA).

A CONSULTA LA AUTENTICIDAD DE ESTA POLIZA INGRESANDO A PRODUCTOS MUNDIALSEGUROS.COMLLO, DIGITA EL NUIMERO DEL CERTIFICADO Bﬂﬂﬂm‘ m:m ESTE DOCUMENTO
3 ¥ VIVE LA EXPERENCIA DE ESTAR ASEGURADO CON EL RESPALDO DE SEGUROS MUNDIAL TAMEIEN PUEDES LLAMAR A LA LINEA NACIONAL 01 8000 111 935 aaTaTI2/ 13

EL TOMADOR Y/O ASEGURADO SEGUN CORRESPONDA, SE COMPROMETE A PAGAR LA PRIMA DENTRO DE LOS 30 DIAS CONTADOS A PARTIR DEL INICIO DE VIGENCIA DE LA POLIZA,

DE ACUERDO CON EL ARTICULD 1068 DEL CODIGO DE COMERCIO, MODIFICADO POR EL ARTICULO B2 DE LA LEY 45 DE 1990, LA MORA EN EL PAGO DE LA PRIMA DE LA PRESENTE POLIZA
0 DE LOS CERTHICADOS O ANEXDS QUE SE EXPIDAN CON FUNDAMENTO EN ELLA PRODUCIRA LA TERMINACION AUTOMATICA DEL CONTRATO Y DARA DERECHO A LA COMPARIA
DE SEGUROS PARA EXIGIR £ PAGO DE LA PRIMA DEVENGADA Y DE LOS GASTOS CAUSADOS POR LA EXPEDICION DE LA POLIZA.

EN M CALIDAD COMO TOMADOR DE LA POLIZA INDICADA EN ESTA CARATULA, MANIFIESTO EXPRESAMENTE QUE HE TENIDO A MI DISPOSICION LAS CONDICIONES GENERALES DE LA POLIZA
MANIFIESTO ADEMAS, QUE DURANTE EL PROCESO DE NEGOCIACION, ANTICIPADAMENTE ME HAN SIDO EXPLICADAS POR LA COMPARIA ¥/O POR EL INTERMEDIARIOS DE SEGUROS AQUI
INDICADD, SOBRE LAS EXCLUSIONES Y ALCANCES ¥ CONTENIDOS DE LA COBERTURA, AS! COMO LAS GARANTIAS, EN VIRTUD DE TAL ENTENDIMIENTD, LAS ACEPTO Y DECIDG TOMARLA
POLIZA DE SEGUROS CONTENIDA EN ESTE DOCUMENTO,

‘a l Urcoe e Lineas de Atencién al Cliente:
Frma Autorizad- Complahi@MundiffBe seguros SA Feiney VasEargas € * Nacional: 01 8000 111935
ANGELA MUNAR - VICEPRESIDENTE DE PRODUCTO » Bogotd: 327 4712-327 4713

CC.52.646.070 TOMADOR

Protage ¢l medio armbisnte evitando la impresidn de este documento.

APLIADDS A LA CAMARA COLOMEEANS DE LA INFRAEITRUCTURA ¥ PASA - APF
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MIT 860.037.013-6
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COMPARIA MUNDIAL DE SEGUROS S.A. )
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POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO
ENTIDADES ESTATALES DECRETO 1882
VERSION CLAUSULADO 06-04-2821-1317-P-85-PPSUS2RE20620859-DBOL

Cumplimos los siefias de huestro planeta reddanda responsablements.
Proteqe ef Medioc Amblente evitsnda ls impresién de este documento.

t)

-
| No. POLIZA \ BQ-10@073160 an.mzxol e l No. tERTIFICADO 23359193 1No‘.m55m\
| Bl S — == S S
TIFQ DE DOCUMENTD [FE HA DE EXPEDICION | 27/12/2323 1sucexmm BARRANQUILLA
~ VIGENCIA DESDE VIGENCIA HASTA_ "] olas ] " VIGENCIA DEL CERTIFICADO DESDE e VIGENCIA DEL CERTIFICADO HASTA _
8a:08 Horas bel 27/12/2923 24:98 Horas Del | 38/18/2027 N/A N/& N/A N/A
p —
CONDICIONES PARTICULARES W
COMITE TECNICO CIENTIFICO Y AQUELLOS AMPARADOS BAJD ACCION CONSTITUCIONAL DE TUTELA QUE SE ENCUENTRAN POR FUERA DEL ACUERDO DEL PLAN
INTEGRAL DE SALUD DE LA POLICIA NACIONAL.
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GARANTIA UNICA DE tu compaiiia siempre
CUMPLIMIENTO EN FAVOR DE

ENTIDADES ESTATALES (DECRETO
1082 DE 2015)

1. RIESGOS AMPAROS

LA ASEGURADORA OTORGA A LA ENTIDAD ESTATAL CONTRATANTE ASEGURADA HASTA EL
MONTO DEL VALOR ASEGURADO, LOS AMPAROS MENCIONADOS EN LA CARATULA DE LA
PRESENTE POLIZA.

LOS AMPAROS DE LA POLIZA SERAN INDEPENDIENTES UNOS DE OTROS RESPECTO DE SUS
RIESGOS Y DE SUS VALORES ASEGURADOS. LA ENTIDAD ESTATAL CONTRATANTE ASEGURADA
NO PODRA RECLAMAR O TOMAR EL VALOR DE UN AMPARO PARA CUBRIR O INDEMN!ZAR EL
VALOR DE OTROS. ESTOS NO SON ACUMULABLES Y SON EXCLUYENTES ENTRE SI, SEGUN LAS
DEFINICIONES Y ALCANCE QUE A CONTINUACION SE ESTIPULAN:

1.1 AMPARO DE SERIEDAD DE LA OFERTA

LAGARANTIA DESERIEDAD DE LA OFERTA CUBRE LA SANCION DERIVADA DEL INCUMPLIMIENTO
DE LA OFERTA, EN LOS SIGUIENTES EVENTOS:

1.1.1 LA NO AMPLIACION DE LA VIGENCIA DE LA GARANTIA DE SERIEDAD DE LA OFERTA
CUANDOELPLAZO PARA LAADJUDICACION O PARASUSCRIBIR ELCONTRATO ESPRORROGADO,
SIEMPRE QUE TAL PRORROGA SEA INFERIOR A TRES (3) MESES.

1.1.2 ELRETIRODE LA OFERTADESPUES DE VENCIDOEL PLAZO FIJADO PARA LA PRESENTACION
DE LAS OFERTAS.

1.1.3 LA NO SUSCRIPCION DEL CONTRATO SIN JUSTA CAUSA POR PARTE DEL ADJUDICATARIO.

1.1.4 LA FALTA DE OTORGAMIENTO POR PARTE DEL PROPONENTE SELECCIONADO DE LA
GARANTIA DE CUMPLIMIENTO DEL CONTRATO.

1.2 AMPARO DE BUEN MANEJO Y CORRECTA INVERSION DEL ANTICIPO.

ESTE AMPARO CUBRE LOS PERJUICIOS SUFRIDOS POR LA ENTIDAD ESTATAL CON OCASION DE:
(1) LA NO INVERSION DEL ANTICIPO;

(1) EL USO INDEBIDO DEL ANTICIPO; Y

(IN) LA APROPIACION INDEBIDA DE LOS RECURSOS RECIBIDOS EN CALIDAD DE ANTICIPO.

1.3 AMPARO DE DEVOLUCION DE PAGO ANTICIPADO

ESTE AMPARO CUBRE LOS PERJUICIOS SUFRIDOS POR LA ENTIDAD ESTATAL POR LA NO
DEVOLUCION TOTAL O PARCIAL DEL DINERO ENTREGADO AL CONTRATISTA A TITULO DE PAGO
ANTICIPADO, CUANDO A ELLC HUBIERE LUGAR.
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1.4 AMPARO DE CUMPLIMIENTO DEL CONTRATO

ESTE AMPARO CUBRE A LA ENTIDAD ESTATAL DE LOS PERJUICIOS DERIVADOS DE: (A) EL
INCUMPLIMIENTO TOTAL O PARCIAL DEL CONTRATO, CUANDO EL INCUMPLIMIENTO ES
IMPUTABLE AL CONTRATISTA;.(B) EL CUMPLIMIENTO TARDIO O DEFECTUQSQ DEL CONTRATO,
CUANDO EL INCUMPLIMIENTO ES IMPUTABLE AL CONTRATISTA; (C) LOS DANOS IMPUTABLES
AL CONTRATISTA POR ENTREGAS PARCIALES DE LA OBRA, CUANDO EL CONTRATO NO PREVE
ENTREGAS PARCIALES; Y (D) EL PAGO DEL VALOR DE LAS MULTAS Y DE LA CLAUSULA PENAL
PECUNIARIA.

1.5 AMPARO DE SALARIOS; PRESTACIONES SOCIALES LEGALES E INDEMNIZACIONES
LABORALES

ESTE AMPARO DEBE CUBRIR A LA ENTIDAD ESTATAL DE LOS PERJUICIOS OCASIONADOS POR
EL INCUMPLIMIENTO DE LAS OBLIGACIONES LABCRALES DEL CONTRATISTA DERIVADAS DE LA
CONTRATACION DEL PERSONAL UTILIZADO EN EL TERRITORIO NACIONAL PARA LA EJECUCION
DEL CONTRATO AMPARADO.

LA ENTIDAD ESTATAL NO DEBE EXIGIR UNA GARANTIA PARA CUBRIR ESTE RIESGO EN
LOS CONTRATOS QUE SE EJECUTEN FUERA DEL TERRITORIO NACIONAL CON PERSONAL
CONTRATADO BAJO UN REGIMEN JURIDICO DISTINTO AL COLOMBIANO.

1.6 AMPARO DE ESTABILIDAD Y CALIDAD DE OBRA.

ESTE AMPARO CUBRE A LA ENTIDAD ESTATAL DE LOS PERJUICIOS OCASIONADQOS POR
CUALQUIER TIPO DE DANO O DETERIORO, IMPUTABLE AL CONTRATISTA, SUFRIDO POR LA
OBRA ENTREGADA A SATISFACCION.

1.7 AMPARO DE CALIDAD DEL SERVICIO.

e T —————— T L ——— —

ESTE AMPARO CUBRE A LA ENTIDAD ESTATAL POR LOS PERJUICIOS DERIVADOS DE LA
DEFICIENTE CALIDAD DEL SERVICIO PRESTADO

1.8 AMPARO DE CALIDAD Y CORRECTO FUNCIONAMIENTO DE LOS BIENES

ESTE AMPARO CUBRE LA CALIDAD Y EL CORRECTO FUNCIONAMIENTO DE LOS BIENES QUE
RECIBE LA ENTIDAD ESTATAL EN CUMPLIMIENTO DE UN CONTRATO.

1.9 RESPONSABILIDAD FISCAL

EN VIRTUD DE LO SENALADO EN EL ARTICULO 44 DE LA LEY 610 DE 2000, LA GARANTIA DE
CUMPLIMIENTO CUBRIRA LOS PERJUICIOS CAUSADOS A LA ENTIDAD ESTATAL ASEGURADA
COMO CONSECUENCIA DE LA CONDUCTA DOLOSA O CULPOSA, O DE LA RESPONSABILIDAD
IMPUTABLEALCONTRATISTAGARANTIZADO, DERIVADOSDE UNPROCESODERESPONSABILIDAD
FISCAL, SIEMPRE Y CUANDO ESOS PERJUICIOS DERIVEN DEL INCUMPLIMIENTO DE LAS
OBLIGACIONES SURGIDAS DEL CONTRATO AMPARADO POR LA GARANTIA.
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2. EXCLUSIONES
LOS AMPAROS PREVISTOS EN LA PRESENTE POLIZA NO OPERARAN EN LOS CASOS SIGUIENTES:

2.1 CAUSAEXTRANA, ESTO ES LA FUERZA MAYOR O CASO FORTUITO, ELHECHO DE UN TERCERO
O LA CULPA EXCLUSIVA DE LA VICTIMA).

2.2 DANOS CAUSADOS POR EL CONTRATISTA A LOS BIENES DE LA ENTIDAD NO DESTINADOS
AL CONTRATO.

2.3 USO INDEBIDO O INADECUADO O LA FALTA DE MANTENIMIENTO PREVENTIVO AL QUE ESTE
OBLIGADA LA ENTIDAD ESTATAL.

2.4 EL DETERIORO NORMAL QUE SUFRAN LOS BIENES ENTREGADOS CON OCASION DEL
CONTRATO GARANTIZADO, COMO CONSECUENCIA DEL TRANSCURSO DEL TIEMPO.

3. SUMA ASEGURADA

LA SUMA ASEGURADA DETERMINADA PARA CADA AMPARO EN LA CARATULA DE ESTA POLIZA,
DELIMITA LA RESPONSABILIDAD MAXIMA DE LA COMPANIA EN CASO DE SINIESTRO.

4, VIGENCIA

LA VIGENCIA DE LOS AMPAROS OTORGADOS POR LA PRESENTE POLIZA, SE HARA CONSTAR
EN LA CARATULA O EN SUS ANEXOS. EN LOS CONTRATOS DE QUE TRATA EL ARTICULO
2.2.1.2.3.1.3 DEL DECRETO 1082 DE 2015, EL GARANTE TIENE LA FACULTAD LEGAL DE DECIDIR
NO GARANTIZAR LA ETAPA SIGUIENTE, CASO EN EL CUAL DEBE INFORMAR SU DECISION POR
ESCRITO A LA ENTIDAD ESTATAL GARANTIZADA SEIS (6) MESES ANTES DEL VENCIMIENTO DEL
PLAZO DE LA GARANTIA. ESTE AVISO NO AFECTA LA GARANTIA DE LA ETAPA CONTRACTUAL O
PERIODO CONTRACTUALEN EJECUCION. SIEL GARANTE NO DA EL AVISO CONLAANTICIPACION
MENCIONADA Y EL CONTRATISTA NO OBTIENE UNA NUEVA GARANTIA, QUEDA OBLIGADO A
GARANTIZAR LA ETAPA DEL CONTRATO O EL PERIODO CONTRACTUAL SUBSIGUIENTE.

5. EFECTIVIDAD DE LA GARANTIA

DEACUERDO CONLO ESTABLECIDO EN ELARTICULO 1077 EN CONCORDANCIA CONEL ARTICULO
1080 DEL CODIGO DE COMERCIO LA ENTIDAD ESTATAL ASEGURADA DEBERA DEMOSTRAR LA
OCURRENCIA DEL SINIESTRO Y ACREDITAR LA CUANTIA DE LA PERDIDA PREVIO AGOTAMIENTO
DEL DERECHO DE DEFENSA DEL CONTRATISTA'Y DEL GARANTE, DE LA SIGUIENTE FORMA:

5.1 EN CASO DE CADUCIDAD, UNA VEZ AGOTADO EL DEBIDO PROCESO Y GARANTIZADOS
LOS DERECHOS DE DEFENSA Y CONTRADICCION DEL CONTRATISTA Y DE SU GARANTE DE
CONFORMIDAD CON LO ESTABLECIDO EN EL ARTICULO 86 DE LA LEY 1474 DE 2011, POR MEDIO
DEL ACTO ADMINISTRATIVO EN EL CUAL LA ENTIDAD ESTATAL DECLARE LA CADUCIDAD DEL
CONTRATO Y ORDENE EL PAGO AL CONTRATISTA Y AL GARANTE, BIEN SEA DE LA CLAUSULA
PENALODELOS PERJUICIOS QUE HA CUANTIFICADO.ELACTO ADMINISTRATIVO DE CADUCIDAD
CONSTITUYE EL SINIESTRO.
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5.2 EN CASO DE APLICACION DE MULTAS, UNA VEZ AGOTADO EL DEBIDO PROCESO Y
GARANTIZADOS LOS DERECHOS DE DEFENSA Y CONTRADICCION DEL CONTRATISTA Y DE SU
GARANTE DE CONFORMIDAD CON LO ESTABLECIDO EN EL ARTICULO 86 DE LA LEY 1474 DE
2011, POR MEDIO DEL ACTO ADMINISTRATIVO EN EL CUAL LA ENTIDAD ESTATAL IMPONE
MULTAS, DEBE ORDENAR EL PAGO AL CONTRATISTA Y AL GARANTE. EL ACTO ADMINISTRATIVO
CORRESPONDIENTE CONSTITUYE EL SINIESTRO.

5.3 EN LOS DEMAS CASOS DE INCUMPLIMIENTO, UNA VEZ AGOTADO EL DEBIDO PROCESO Y
GARANTIZADOS LOS DERECHOS DE DEFENSA Y CONTRADICCION DEL CONTRATISTA Y DE SU
GARANTE DE CONFORMIDAD CON LO ESTABLECIDO EN EL ARTICULO 86 DE LA LEY 1474 DE
2011, POR MEDIO DEL ACTO ADMINISTRATIVO EN EL CUAL LA ENTIDAD ESTATAL DECLARE
EL INCUMPLIMIENTO, PUEDE HACER EFECTIVA LA CLAUSULA PENAL, SI ESTA PACTADA EN EL
CONTRATO, Y ORDENAR SU PAGO AL CONTRATISTAY AL GARANTE. EL ACTO ADMINISTRATIVO
CORRESPONDIENTE ES LA RECLAMACION PARA LA COMPANIA DE SEGUROS.

6. PROCEDIMIENTO PARA LA IMPOSICION DE MULTAS, SANCIONES Y DECLARATORIAS DE
INCUMPLIMIENTO.

LASENTIDADESSOMETIDAS AL ESTATUTO GENERAL DE CONTRATACION DELAADMINISTRACION
PUBLICA PODRAN DECLARAR EL INCUMPLIMIENTO, CUANTIFICANDO LOS PERJUICIOS DEL
MISMO, IMPONER LAS MULTAS Y SANCIONES PACTADAS EN EL CONTRATO, Y HACER EFECTIVA
LA CLAUSULA PENAL. PARA TAL EFECTO OBSERVARAN EL SIGUIENTE PROCEDIMIENTO:

A) EVIDENCIADO UN POSIBLE INCUMPLIMIENTO DE LAS OBLIGACIONES A CARGO DEL
CONTRATISTA, LA ENTIDAD PUBLICA LO CITARA A AUDIENCIA PARA DEBATIR LO OCURRIDO.
EN LA CITACION, HARA MENCION EXPRESA Y DETALLADA DE LOS HECHOS QUE LA SOPORTAN,
ACOMPARANDO EL INFORME DE INTERVENTORIA O DE SUPERVISION EN EL QUE SE SUSTENTE
LA ACTUACION Y ENUNCIARA LAS NORMAS O CLAUSULAS POSIBLEMENTE VIOLADAS Y LAS
CONSECUENCIAS QUE PODRIAN DERIVARSE PARA EL CONTRATISTA EN DESARROLLO DE LA
ACTUACION. EN LA MISMA SE ESTABLECERA EL LUGAR, FECHA'Y HORA PARA LA REALIZACION
DE LA AUDIENCIA, LA QUE PODRA TENER LUGAR A LA MAYOR BREVEDAD POSIBLE, ATENDIDA
LA NATURALEZA DEL CONTRATO Y LA PERIODICIDAD ESTABLECIDA PARA EL CUMPLIMIENTO DE
LAS OBLIGACIONES CONTRACTUALES. EN EL EVENTO EN QUE LA GARANTIA DE CUMPLIMIENTO
CONSISTA EN POLIZA DE SEGUROS, EL GARANTE SERA CITADO DE LA MISMA MANERA;

B) EN DESARROLLO DE LA AUDIENCIA, EL JEFE DE LA ENTIDAD O SU DELEGADO, PRESENTARA
LAS CIRCUNSTANCIAS DE HECHO QUE MOTIVAN LA ACTUACION, ENUNCIARA LAS POSIBLES
NORMAS O CLAUSULAS POSIBLEMENTE VIOLADAS Y LAS CONSECUENCIAS QUE PODRIAN
DERIVARSE PARA EL CONTRATISTA EN DESARROLLO DE LA ACTUACION. ACTO SEGUIDO SE
CONCEDERA EL USO DE LA PALABRA AL REPRESENTANTE LEGAL DEL CONTRATISTA O A QUIEN
LO REPRESENTE, Y AL GARANTE, PARA QUE PRESENTEN SUS DESCARGOS, EN DESARROLLO DE
LO CUAL PODRA RENDIR LAS EXPLICACIONES DEL CASO, APORTAR PRUEBAS Y CONTROVERTIR
LAS PRESENTADAS POR LA ENTIDAD;

C) HECHO LO PRECEDENTE, MEDIANTE RESOLUCION MOTIVADA EN LA QUE SE CONSIGNE LO
OCURRIDO EN DESARROLLO DE LAAUDIENCIAY LA CUALSE ENTENDERANOTIFICADAENDICHO

14/2021 -1317-P-05-PPSUSZR000000059-D001

nRiNAIINI 11 NT-RAS-NTRCHSIRANANNNAN



] ] seguros .
- - (O mundial
tu compaiiia siempre

ACTO PUBLICO, LAENTIDAD PROCEDERA A DECIDIR SOBRE LA IMPOSICION O NO DE LA MULTA,
SANCION O DECLARATORIA DE INCUMPLIMIENTO. CONTRA LA DECISION AS{ PROFERIDA SOLO
PROCEDE EL RECURSO DE REPOSICION QUE SE INTERPONDRA, SUSTENTARA Y DECIDIRA EN
LA MISMA AUDIENCIA. LA DECISION SOBRE EL RECURSO SE ENTENDERA NOTIFICADA EN LA
MISMA AUDIENCIA;

D) EN CUALQUIER MOMENTO DEL DESARROLLO DE LA AUDIENCIA, EL JEFE DE LA ENTIDAD
O SU DELEGADO, PODRA SUSPENDER LA AUDIENCIA CUANDO DE OFICIO O A PETICION DE
PARTE, ELLO RESULTE EN SU CRITERIO NECESARIO PARA ALLEGAR O PRACTICAR PRUEBAS
QUE ESTIME CONDUCENTES Y PERTINENTES, O CUANDO POR CUALQUIER OTRA RAZON
DEBIDAMENTE SUSTENTADA, ELLO RESULTE NECESARIQ PARA EL CORRECTO DESARROLLO DE
LA ACTUACION ADMINISTRATIVA. EN TODO CASO, AL ADOPTAR LA DECISION, SE SENALARA
FECHA Y HORA PARA REANUDAR LA AUDIENCIA. LA ENTIDAD PODRA DAR POR TERMINADO
EL PROCEDIMIENTO EN CUALQUIER MOMENTO, SI POR ALGUN MEDIO TIENE CONOCIMIENTO
DE LA CESACION DE SITUACION DE INCUMPLIMIENTO.

7. COMPENSACION

SILA ENTIDAD ESTATAL CONTRATANTE ASEGURADA AL MOMENTO DE TENER CONOCIMIENTO
DEL INCUMPLIMIENTO, O CON POSTERIORIDAD A ESTE O DEL RESULTADO DE LA LIQUIDACION,
FUEREDEUDORA  DEL CONTRATISTA GARANTIZADO POR

CUALQUIER CONCEPTO, SEAPLICARALA COMPENSACIONYLA INDEMNIZACION SE DISMINUIRA
EN EL MONTO DE LAS ACREENCIAS, SEGUN LA LEY, DE CONFORMIDAD CON LO SENALADO EN
LOS ARTICULOS 1417 Y SS. DEL CODIGO CIVIL. IGUALMENTE DISMINUIRA EL VALOR DE

LA INDEMNIZACION, EL CORRESPONDIENTE A LOS BIENES QUE LA ENTIDAD ESTATAL
CONTRATANTE ASEGURADA HAYA OBTENIDO DEL CONTRATISTA GARANTIZADO JUDICIAL O
EXTRAJUDICIALMENTE, EN EJERCICIO DE LAS ACCIONES DERIVADAS DEL CONTRATO CUYO
CUMPLIMIENTO SE GARANTIZA POR LA PRESENTE POLIZA.

8. PAGO DEL SINIESTRO.
LA ASEGURADORA PAGARA EL VALOR DEL SINIESTRO, ASI:

8.1 PARA EL CASO PREVISTO EN EL NUMERAL 5.1, DENTRO DEL MES SIGUIENTE A LA
COMUNICACION ESCRITA QUE CON TAL FIN HAGA LA ENTIDAD CONTRATANTE PARA
RECLAMAR EL PAGO, ACOMPANADA DE UNA COPIA AUTENTICA DEL ACTO ADMINISTRATIVO
CORRESPONDIENTE EJECUTORIADOQ Y DEL ACTA DE LIQUIDACION DEL CONTRATO O DE LA
RESOLUCION EJECUTORIADA QUE ACOJA LA LIQUIDACION UNILATERAL.

8.2 PARAELCASODELNUMERAL 5.2, DENTRO DELMESSIGUIENTE ALACOMUNICACION ESCRITA
QUE HAGA LA ENTIDAD ESTATAL CONTRATANTE, ACOMPANADA DE LA COPIA AUTENTICA DEL
ACTO ADMINISTRATIVO CORRESPONDIENTE EJECUTORIADO, JUNTO CON LA CONSTANCIA DE
LA ENTIDAD ESTATAL DE LA NO EXISTENCIA DE SALDOS A FAVOR DEL CONTRATISTA RESPECTO
DE LOS CUALES SE PUEDA APLICAR LA COMPENSACION DE QUE TRATA LA CONDICION SEXTA
DE ESTE CLAUSULADO, O EN LA QUE CONSTE LA DISMINUCION EN EL VALOR A INDEMNIZAR
EN VIRTUD DE LA COMPENSACION.
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8.3 PARA EL CASO PRESENTADO EN EL NUMERAL 5.3, DENTRO DEL MES SIGUIENTE A LA
COMUNICACION ESCRITA QUE CON TAL FIN HAGA LA ENTIDAD ESTATAL CONTRATANTE,
ACOMPANADA DE UNA COPIA AUTENTICA DEL ACTO ADMINISTRATIVO QUE CONSTITUYA LA
OCURRENCIA DEL SINIESTRO, JUNTO CON LA CONSTANCIA DE LA ENTIDAD ESTATAL DE LA
NO EXISTENCIA DE SALDOS AL FAVOR DEL CONTRATISTA RESPECTO DE LOS CUALES SE PUEDA
APLICAR LA COMPENSACION DE QUE TRATA LA CONDICION SEXTA DE ESTE CLAUSULADO
O EN LA QUE CONSTE LA DISMINUCION EN EL VALOR A INDEMNIZAR EN VIRTUD DE LA
COMPENSACION. )

PARAGRAFO. - DE CONFORMIDAD CON EL ARTICULO 1110 DEL CODIGO DE COMERCIO LA
ASEGURADORA PODRA OPTAR POR CUMPLIR SU PRESTACION MEDIANTE EL PAGO DE LA
INDEMNIZACION, O CONTINUANDO CON LA EJECUCION DE LA OBLIGACION GARANTIZADA,
PARA ESTE ULTIMO EVENTO SE REQUIERE LA ACEPTACION DE LA ENTIDAD ESTATAL
CONTRATANTE ASEGURADA. )

LA DECLARATORIA DE CADUCIDAD NO IMPEDIRA QUE LA ENTIDAD ESTATAL CONTRATANTE
ASEGURADA TOME POSESION DE LA OBRA O CONTINUE INMEDIATAMENTE LA EJECUCION DEL
OBJETO CONTRATADO, BIEN SEA A TRAVES DEL GARANTE O DE OTRG CONTRATISTA.

ENEL EVENTO QUE PORINCUMPLIMIENTQ DEL CONTRATISTA GARANTIZADO LAASEGURADORA
RESOLVIERA CONTINUAR, COMO CESIONARIO O A FAVOR DE QUIEN DETERMINE ESTA, CON LA
EJECUCION DEL CONTRATO Y LA ENTIDAD ESTATAL CONTRATANTE ASEGURADA ESTUVIESE DE
ACUERDO CON ELLO, EL CONTRATISTA GARANTIZADO ACEPTA DESDE AHORA LA CESION DEL
CONTRA}I’O A FAVOR DE LA ASEGURADORA. EN TAL EVENTO LA ASEGURADORA PRESENTARA
GARANTIAS. :

9. CERTIFICADOS DE MODIFICACION

PARA LOS CASOS EN QUE LA SUMA ASEGURADA SEA AUMENTADA O DISMINUIDA Y PARA
AQUELLOSENLOS CUALES LASESTIPULACIONESDELCONTRATO CRIGINALSEAN MODIFICADAS,
LA ASEGURADORA A SOLICITUD DEL CONTRATISTA GARANTIZADO EXPEDIRA UN CERTIFICADO
O ANEXO DE MODIFICACION DEL SEGURO, EN DONDE EXPRESE SU CONOCIMIENTO AL
RESPECTO DE LAS MODIFICACIONES ACORDADAS ENTRE EL CONTRATISTA GARANTIZADO Y
LA ENTIDAD ESTATAL CONTRATANTE ASEGURADA.

10. SUBROGACION

EN VIRTUD DEL PAGO DE LA INDEMNIZACION, DE ACUERDO CON EL ARTICULO 1096 DEL
CODIGO DE COMERCIO, EN CONCORDANCIA CON EL ARTICULO 203 DEL DECRETO 663 DE
1993 ESTATUTO ORGANICO DEL SISTEMA FINANCIERO, LA ASEGURADORA SE SUBROGA
HASTA CONCURRENCIA DE SU IMPORTE, EN TODOS LOS DERECHOS QUE LA ENTIDAD ESTATAL
CONTRATANTE TENGA CONTRA EL CONTRATISTA GARANTIZADO.

11. NO EXPIRACION POR FALTA DE PAGO DE PRIMA E IRREVOCABILIDAD

LA PRESENTE POLIZA NO EXPIRARA POR FALTA DE PAGO DE LA PRIMA NI POR REVOCACION
UNILATERAL.
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12. NATURALEZA DEL SEGURO

LA GARANTIA OTORGADA POR ESTA POLIZA O SUS CERTIFICADOS DE MODIFICACION, NO ES
SOLIDARIA, NI INCONDICIONAL Y SU EXIGENCIA ESTA SUPEDITADA A LA OCURRENCIA DEL
SINIESTRO Y SU CUANTIFICACION.

13. NOTIFICACIONES Y RECURSOS

LA ENTIDAD CONTRATANTE DEBERA NOTIFICAR A LA ASEGURADORA LOS ACTOS
ADMINISTRATIVOS ATINENTES A LA EFECTIVIDAD DE LA POLIZA, PREVIO AGOTAMIENTO DEL
DERECHO DE DEFENSA DEL CONTRATISTA GARANTIZADO Y EL GARANTE.

14. COEXISTENCIA DE SEGUROS

EN CASO DE EXISTIR, AL MOMENTO DE SINIESTRO, OTRO SEGURO DE CUMPLIMIENTO CON
RELACION AL MISMO CONTRATO, EL IMPORTE DE LA INDEMNIZACION A QUE HAY LUGAR,
SE DISTRIBUIRA ENTRO LOS ASEGURADORES EN PROPORCION A LAS CUANTIAS DE SUS
RESPECTIVOS SEGUROS

15. COASEGURO

EN CASO DE EXISTIR COASEGURO AL QUE SE REFIERE EL ARTICULO 1095 DE CODIGO DE
COMERCIO, EL IMPORTE DE LA INDEMNIZACION A QUE HAYA LUGAR SE DISTRIBUIRA ENTRE
LOS ASEGURADORES EN PROPORCION DE LAS CUANTIAS DE SUS RESPECTIVOS SEGUROS, SIN
QUE EXISTA SOLIDARIDAD ENTRE LAS ASEGURADORAS PARTICIPANTES, Y SIN EXCEDER DE LA
SUMA ASEGURADA BAJO EL CONTRATO DE SEGURQ.

16. PRESCRIPCION

LA PRESCRIPCION DE LAS ACCIONES DERIVADAS DEL PRESENTE CONTRATO SE REGIRA POR
LAS NORMAS DEL CODIGO DE COMERCIO SOBRE CONTRATO DE SEGURO.

17. DOMICILIO

SIN PERJUICIO DE LAS DISPOSICIONES PROCESALES, PARA LOS EFECTOS RELACIONADOS EN
EL PRESENTE CONTRATO SE FIJA COMO DOMICILIO DE LAS PARTES LA CIUDAD DE BOGOTAEN
LA REPUBLICA DE COLOMBIA EN FE DE LO ANTERIOR, SE FIRMA A LOS __ 27 DIAS DEL MES
DE_DICIEMBRE  DE 2023

| [ rines Vecre =g
2 Vi

COMPANIA MUNDIAL DE SEGUROS S.A. EL TOMADOR/ASEGURADO
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Paostonian Suely Assonstion

LA COMPANIA MUNDIAL DE SEGUROS S.A

CERTIFICA:

Que la garantia de Cumplimiento contenida en la pdliza BQ-10807916@ y endoso, @ cuyo afianzado es:
CENTROS HOSPITALARIOS DEL CARIBE SAS Asegurado o Beneficiario: POLICIA NACIONAL- REGIONAL DE
ASEGURAMIENTO NO. 8- UPRES DEMAG / POLICIA NACIONAL- REGIONAL DE ASEGURAMIENTO NO. 8- UPRES DEMAG ,
expedida por la Compafiia en 27/12/2023, no expirara por falta de pago de la prima de la p6liza o de los
certificados o anexos que se expidan con fundamento en ella o por revocacién unilateral por parte del
Tomador o de la Compaiiia. .

BARRANQUILLA a los 27 dias del mes DICIEMBRE del afio 2823,

2

Firma Autorizada - Compafiia Mundial de Sequros S5.A.

Cimmplimos [os suafias de nuestro laneta recidande responsablaments,
Protege el Medio Ambiente evitando {a impresién de este documento.

AFILIADOS ALA CﬁMARA COLOMBIANADE L AINFRAEETRUCTURA ¥ PASA - APF
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Mundial de Seguros 5.A. .
860.037.013-6 Recibo de Pago

- CLIENTE-

~ Referencia de Pago No. 28359103

Fecha de Facturacién 27/12/2023 Fecha Limite de Pago 26/01/2024
Po%:g % SEGR OF %UMIE;-? Prima (incluye gastos de expedicién) 8.194.081,00
Poliza No. B8Q-100079160 1.556.875,00
Periodo Facturado 27/12/2023 30/10/2027 VALOR TOTAL A PAGAR $ 9,750.956,00
EFECTIVO | $ )
Datos del Cliente Cheque
Nombre / Razén Social CENTROS HOSPITALARIOS DEL CARIBE SAS Banco No Cuenta No Cheque Valor Cheque
CALLE 22 1534 900520510 : ‘ :
| |
=9 CONASEGUROS
SEGUROS
Apraciade Clients:
T seenia e p ESPACIO PARA EL TIMBRE
2. Al realizar su pago de forma presendal {ante el tajero del bancs) UNICAMENTE presente esta boteta de recauda para garantizar la coecta referenciacin del pag
3. % e51a boleta no ha sdo recaudada efechvamente =1 asasas se aplicard la clausuia de termmacdn automdiea especfiada en el condicionado de la pbliza y en la cardtula de
esta farticuio 1068 codigo de comercia) .
4, 511ea 23 su pago & cheque o de Forma moda (efectiva y cheque), solamente gwe cheque local a nombre de PATRIMONIOS AUTONOMOS CREDICORP CAMTAL FIDUCIARLA
NIt 900531292-7, al réspaldo enddselo comrectame y diigancie ko datos del girador (nombre, NIT, keléfono) v el numero de referencia de esta boleta. En casa de devolucidn del
theque se cobrard sancidn del 20% de acuerdo con by establecido en &l articulo 731 def codigo de comertio. MO SE ACEPTAN CHEQUES DE DTRAS PLAZAS.
5. Para reabzar el pago a través del botén PSE. ingrese a wesira piging web www.segurosmundlal.com.ca en 13 imagen de PSE hage dlic y continde el proceso de pago.
\_ VALIDO COMO RECIBO DE PAGO J
- BANCO -

DE COLOMBA.

viQliLAUU

N

. Referencia de Pago No. 28359103

Fecha de Facturacién 27/12f2023 Fecha Limite de Pago 26/01/2024
PL] E SEGR DE UM]EZO Prima (incluye gastos de expedicién) 8.194.081,00
Péliza No. BQ-100079160 IVA 1.556.875,00
Periodo Facturado 27/12/2023 30/10/2027 VALOR TOTAL APAGAR S 9.750.956,00
EFECTIVO | $ )
Datos del Cliente Cheque
Nombre / Razén Social CENTROS HOSPITALARIOS DEL CARIBE SAS Banco No Cuenta No Cheque Valor Cheque

CALLE22 1534 200520510

. CONASEGUROS
Intermediario LTDA.ASESORES DE
SEGUROS

e [N MR DRARARAN

{415)7709958434219(8020)00000028359103(3900)000009750956(956)20240126

Bancos
Correspons'ales
OPCION 2

(415)7709998039933(8020)031594(B020)22990028359103(3900)000009750956(96)20240126
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o i~ 5t Mundial de Seguros S.A.
860.037.013-6
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INFORMACION DE PAGO

A continuacion te brindamos informacién de los distintos medios de pago gue tendrés a disposicidn:

OPCION 1

|E|:, . | gwoéxpto [ jefecty ec:l‘é'_ﬁ

CORRESPONSALES : @ "'-’& 2
m%a Punto de pago < i"i’i‘ ! 72
7

OPCION 2
\
& Scotiabank £5 DAMIENDA
-
Ej BancodeBogota | Bancolombia
{ BANCOS 4 @
Banco de Occidente
0/
Hi puntored %
% CORRESPONSALES Te domos més
3 ) |
: J

Tu compaiia siempre
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VIGILADO"

Sequros .
. mundia I,Q COMPARTA MUNDIAL DE SEGUROS S.A.
! DIRECOON GENERAL CALLE 33 6B - 24 PISOS 1,2 ¥ 3-BOGOTA

TELEFONC: 2855600 FAX 2051220 - WWW.SEGUROSMUNDIAL.COM.CO

tu compaiiia siempre
POLIZA DE SEGUROD OF RESPONSABILIDAD CIVIL
NIT 860.037 0136 ¢odigo de Seguridad  43bZksDIoIKIBEQEXONVPA== EXTRALONTRACTUAE
SOMOS GRANDES CONTRIBUYENTES
VA BEGIMEN COMUN - AUTCRETENEDORES VERSION CLAUSULADD 38-83-1021-1317-9-86-PPSUSSRE00S8627 -D0GT
No. POLIZA BQ 100821677 No. ANEXO @ mcsmmcm 28359186 No. RIESGO
TIPO DE DOCUMENTO | | FECHA DE Expﬁmclbn z;-m/zaza SUC, EXPEDIDORA  BARRANQUILLA
VIGENCIA DESDE VIGENCIA HASTA . plas VIGENCIA DEL CERTIFICADO DESDE VIGENCIA DEL CERTIFICADO HASTA
89:90 Horas Del | 27/12/2023 | 24:9@ Horas Del | 39/10/2024 N/A NfA N/A N/A
TOMADOR | CENTAOS HOSPITALARTOS DEL CARIBE SAS No. DOC, IDENTIDAD  900.520.510-8
DIRECCION | CALLE 22 15 34 | TELEFONO | 3176685388
ASEGURADO | CENTROS HOSPITALARIOS DEL CARIBE SAS . | No.DOC. IDENTIDAD | 900.528.518-2
DIRECCION | €L 88 43 # 38 PARIS TELEFOND | 3176686388
BENEFICIARIO | TERCEROS AFECTADOS No. DOC. IDENTIDAD
DIRECCION i - ' " tELéroNO |

OBJETO DE CONTRATO

SE AMPARA LA RESPONSABILIDAD CIVIL EXTRACONTRACTUAL POR DANOS A TERCEROS IMPUTABLE AL CONTRATISTA DURANTE LA EJECUCION DEL CONTRATO
NO.67-7-20441-33 , CUYO OBJETO ES

PRESTACION DE SERVICIOS DE SALUD INTRAHOSPITALARIOS DE BAJA, MEDIANA, ALTA Y AQUELLOS A LOS QUE NGO LES APLIQUE COMPLEJIDAD EN ATENCION
INICIAL DE URGENCEAS, LAS DIFERENTES ESPECIALIDADES Y/O SUBESPECIALIDADES MEDICAS Y QUIRURGICAS EN SERVICIOS DE ATENCION AMBULATORIA,
OBSERVACION, HOSPITALIZACION, UNIDAD DE CUIDADOS INTENSIVOS (ADULTOS) Y (PEDIATRICA) E INTERMEDIOS, UNIDAD BE CUIDADOS INTENSIVOS,
INTERMEDIOS Y BASICO NEONATAL, PROCEDIMIENTOS DIAGNGSTICOS Y TERAPEUTICOS, LABORATORIOS E IMAGENES DIAGNOSTICAS EN GENERAL, Asi como
EL SUMINISTRC DE MEDICAMENTOS, £ INSUMOS Y AQUELLOS OFERTADOS EN SU PORTAFOLIO DE SERVICIO QUE SEAN NECESARIOS PARA GARANTIZAR LAS
INTERVENCIONES DE MANERA OPORTUNA, DIRIGIDOS A LOS USUARIOS DE LA UNIDAD PRESTADORA DE SALUD DEL DEPARTAMENTO DE POLICIA MAGDALENA
CONTEMPLADOS EN EL PLAN DE SERVICIOS DE SALUD DE LA POLICIA NACIONAL (ACUERDO €02 DEL 2861) Y AQUELLOS PROCEDIMIENTOS APROBADGS POR

 NOMBRE DEL AMPAR | LIMITE POR EVENTO | LIMITE POR VIGENCIA | SUMAASEGURADAS | VALOR PRIMAS

AMPARO BASICO - PREDIOS, LABORES Y OPERACIONES I 116.000. 888, 88 132.800 000,080 232.000.000,00 430.694, 08
PATROMAL 69.600.008,08 £9.688 . 080, 88 69.600.008,08 0,80
CONTRATISTAS Y SUBCONTRATISTAS 69.600.808,00 69.600.000,00 69.600.0080,00 4,88
VEHICULOS PROPIOS Y NO PROPIOS €9.500.000,00 £9.600 . 000, 80 69.600.000,00 8,00
3 ok T TOTALASEGURADO | §$  232.000.000,00
' - .'
INTERMEDIARIOS . TIPO _ % PARTICIPACION PRIMA BRUT [ s 430.694, 08
COMASEGURDS LTDA.ASESORES DE SEGUROS AGENCIAS 100,00 (BCEE — IRR | I
i T DESCUENTOS $
EXTRA PRIMA
EoRTEEE DISTRIBUCION COASEGURO . _ !
CoMPARIA | TIPOCOASEGURO | POLIZALIDER | CERTIF.LIDER, % PARTICIPACION PRIMA NETA | $ 438,694,880
1
GASTOS EXP. | $ 5.800,80
- | m | s 82.782,00
e —— + 4
COMVENIO DE PAGO | DIRECTO EFECTIVO, Fecha de Pago: 27/11/2023 m,.mk $ 518,476,090

CONDICIONES GENERALES DE LA POLIZA

ES DE OBLIGATORIO CUMPLIMIENTC DILIGENCIAR EL FORMULARIC DE CONQCIMIENTO DEL CLIENTE, SUMINISTRAR INFORMACION VERAZ ¥ VERIFICASLE Y REALIZAR ACTUALIZACION DE
DATOS FOR 1O MENDS ANUALMENTE (CZIRCULAR EXTERNA 026 DE 2008 SUPERFINANCIERA).

N mummummmammmmauhummummuwumm
@ TMHMEMMMM“MMWWWARWWH“lum OLINEAEN avaTi2/1

EL TOMADOR ¥/0 ASEGURADO SEGUN CORRESPONDA, SE COMPROMETE A PAGAR LA PRIMA DENTRO DE LOS 30 DIAS CONTADGS A PARTIR DEL INICIO DE VIGENCIA DE LA POLIZA,

DE ACUERDO CON £l ARTICULO 1064 DEL CODIGO DE COMERCIC), MODIFICADO POR EL ARTICULO 82 DE LA LEY 45 DE 1550, LA MORA EN F3. PAGO DE LA PRIMA DE LA PRESENTE POLIZA
© DELCS CERTIFICADOS O ANEXOS QUE SE EXPIDAN CON FUNDAMENTO EN ELLA PRODUCIRA LA TERMINACION AUTOMATICA DEL CONTRATO Y DARA DERECHO A LA COMPARIA
DE SEGUROS PARA EX(GIR EL PAGO DE LA PRIMA DEVENGADA ¥ DE LOS GASTOS CAUSADOS POR LA EXPEDICION DE LA POLIZA.

EM M CALIDAD COMO TOMADOR DE LA PO SZA INDICADA EN ESTA CARATULA, MANIFIESTO EXPRESAMENTE QUE HE TENIDO A MI DISPOSICION LAS CONDICIONES GENERALES DE LA POLIZA
MANIFIESTO ADEMAS, QUE DURANTE £L PROCESO DE NEGOCIACTION, ANTICIPADAMENTE ME HAN SI0O EXPLICADAS FOR LA COMPARIA Y/0 POR EL INTERMEDIARIOS DE SEGUROS AQUI
INDICADQ, SOBRE LAS EXCLUSIONES ¥ ALCANCES Y CONTENIDOS DE LA COBERTURA, ASI COMO LAS GARANTIAS, EN VIRTUD DE TAL ENTENDIMIENTO, LAS ACEPTO Y DECIDO TOMARLA
POLIZA DE SEGUROS CONTENIDA EN ESTE DOCUMENTO.

JJ— i e e e . g s _— ==

Lineas de Atencion al Cliente:

B ]
{n ney Vecee "’7"*’7 € * Nacional: 01 8000 111 935
. * Bogotd: 3274712327 4713

C.C.SMUTO TOMADOR

Cumplimos los suefios de nuestro plamu reciclando reponsablemente.
Protege &l medio amblente ovit la inpresion de este documento,

APBIADGS & LA CAMARA COLOMBIANRE DE LAINFRAESTRUCTUSA v PASA - ARF




DE COLOAERA

VIGILAGO

IVA REGIMEN COMUN - AUTORETENEDCORES

#~~, Seguros —r

( ﬁ d- ® COMPARIA MUNDIAL DE SEGUROS 5.A.

N m L!n la DIRECCION GENERAL CALLE 33 N. 65 - 24 PISOS 1, 2 Y 3 - BOGOTA
TELEFONO: 2855600 FAX 2851220 - WWW.SEGUROSMUNDIAL COM.CO
tu compaiila slempre POLIZA DE SEGURO DE RESPONSABILIDAD CIVIL

HIT 860.037.013-6 EXTRACONTRACTUAL
SOMOS GRANDES CONTRIBUYENTES VERSION CLAUSULADO 38-83-2821-1317-P-86-PPSUSSREA2080027-D00T

A 1 f T T T g
Ho. POLIZA | BQ-160021677 [No. ANEXof B No. CERTIFICADO | 28359196 ]Ho. RIESGO
TIPO DE DOCUMENTO | FECHA DE EXPEDICION | 27/12/2023 | SUC. EXPEDIDORA | BARRANGUILLA
l VIGENCIADESDE | VIGENCIA HASTA | plas | VIGENCIA DEL CERTIFICADO DESDE [ VIGENCIA DEL CERTIFICADD HASTA
| 98:00 Horas Del | 27/12/2023 lz4:ae Horas Deﬂ 39/10/2824 l N/A K/A ‘ /A ‘ N/A
CONDICIONES PARTICULARES

COMETE TECNICO CIENTIFICO Y AQUELLOS AMPARADOS BAJO ACCION CONSTITUCIONAL DE TUTELA QUE SE ENCUENTRAN POR FUERA DEL ACUERDD DEL PLAN
INTEGRAL DE SALUD DE LA POLICIA NACIONAL. , - ASEGURADD ADICIONAL: SE TENDRA A POLICIA NACIONAL- REGIOMAL DE ASEGURAMIENTO ND. 8-
UPRES DEM (OMO ASEGURADG ADICIONAL, SIEMPRE Y CUANDO SE LIMITE A LAS INDEMNIZACIONES QUE SE VEA OBLIGADO A PAGAR EN FAVOR DE TERCEROS
POR LOS DARNOS CAUSADOS UNICA Y EXCLUSIVAMENTE POR EL CONTRATISTA CENTROS HOSPITALARIOS DEL CARIBE 5A5, EN ESTE SENTIDO SE EXCLUYE LA
R.C. PROPIA E INDEPENDIENTE DE POLICIA NACIONAL- REGIONAL DE ASEGURAMIENTD NO. 8- UPRES DEM BENEFICIARIO ADICIONAL :
ADICIONALMENTE, SE TENDRA A POLICIA NACIONAL- REGIONAL DE ASEGURAMIENTO NO. 8- UPRES DEM COMO BENEFICIARIO SI, PARA EFECTOS DEL
SINEESTRO, PUEDE SER CONSIDERADO COMO UN TERCERO. EN ESTE SENTIDO, SE EXCLUYE CUALQUIER TIPO DE RESPONSABILIDAD CIVIL DE MATURALEZA
CONTRACTUAL

DEDCIBLES:

AMPARD DEDUCIBLES

AMPARD BASICO - PREDIOS, LABORES Y OPERACIONES 18.88 % SOBRE EL VALOR DE LA PERDIDA - Minimo: 2.08 SMMLV

PATRONAL 18.08 % SOBRE EL VALOR DE LA PERDIDA - Miaima: 2.08 SMMLY
CONTRATISTAS Y SUBCONTRATISTAS 18.08 % SOBRE EL VALOR DE LA PERDIDA - Minimc: 2.0 SMALV
VEHICULOS PROPIDS Y NO PROPIOS 10.80 % SOBRE EL VALOR DE LA PERDIDA - Minimo: 2.08 SMMLY

A}

Cumpilirmos los suefios de nuestra planeta reddando responsablemente,

Proteqe ef Madio Amblente evitando la impresion de este decuments, HOJA NG,

\HLIAD';‘: A LA CAMARA COLOMBIANA DE LATNFRAESTRUCTURA Y PASA‘- AFF
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CONDICION PRIMERA: AMPAROS Y EXCLUSIONES

Z&== AMPAROS

AMPARO BASICO-PREDIOS, LABORES Y OPERACIONES

(PLO)- CON SUJECION A LAS CONDICIONES DE LA PRESENTE POLIZA Y DENTRO DE LOS LIMITES Y
SUBLIMITES ESTABLECIDOS EN LA CARATULA DE LA MISMA, LA COMPARIA CUBRE LOS PERJUICIOS
PATRIMONIALES (DARIO EMERGENTE Y LUCRO CESANTE) Y EXTRAPATRIMONIALES CAUSADOS A
TERCEROS POR EL TOMADOR DE LA POLIZA (CONTRATISTA) CON OCASION DE LA EJECUCION DEL
CONTRATO DESCRITC EN LA CARATULA, POR LOS CUALES RESULTE CIVILMENTE RESPONSABLE EL
CONTRATANTE DE CONFORMIDAD CON LO ESTABLECIDO EN EL ARTICULO 2347 DEL CODIGO CIVIL.

SE CONSTITUYEN COMO BENEFICIARIOS DE LA PRESENTE POLIZA LOS TERCEROS AFECTADOS QUE
OSTENTAN LA CALIDAD DE VICTIMAS Y LA CONTRATANTE RESPECTC DE LAS INDEMNIZACIONES POR
LAS QUE RESULTE CIVILMENTE RESPONSABLE FRENTE A TERCEROS. LA COBERTURA OTORGADA
OPERA UNICA Y EXCLUSIVAMENTE BAJO LA MODALIDAD DE OCURRENCIA, ESTO ES, HECHOS
OCURRIDOS DURANTE LA EJECUCION DEL CONTRATO Y DURANTE LA VIGENCIA DE LA POLIZA.
LOS TERMINOS PARA RECLAMAR SE REGIRAN POR LAS NORMAS DE PRESCRIPCION APLICABLES
PREVISTAS EN LA LEY.

CON SUJECION A LAS CONDICIONES ARRIBA MENCIONADAS, LA COBERTURA BASICA, PREDIOS,
LABORESY OPERACIONES OTORGADABAJO LAPRESENTE POLIZA SE LIMITAA LARESPONSABILIDAD
CIVIL EXTRACONTRACTUAL EN QUE INCURRA EL TOMADOR (CONTRATISTA) DERIVADA DE:

LA POSESION, EL USO O EL MANTENIMIENTO DE LOS PREDIOS INDICADOS EN LA CARATULA DE
LA POLIZA O EN ANEXO A ELLA Y EN LOS CUALES EL TOMADOR (CONTRATISTA) DESARROLLA LAS
ACTIVIDADES OBJETO DEL CONTRATC INDICADO EN LA CARATULA DE LA POLIZAY LAS LABORES U
OPERACIONES QUE LLEVE A CABO EL TOMADOR (CONTRATISTA) EN EL DESARROLLO DE LAS
ACTIVIDADES OBJETO DEL CONTRATO, INDICADO EN LA CARATULA DE LAPOLIZA. ESTACOBERTURA
INCLUYE TODOS LOS RIESGOS QUE RAZONABLEMENTE FORMAN PARTE DEL RIESGO ASEGURADO
Y QUE SON INHERENTES A LAS ACTIVIDADES DESARROLLADAS POR EL TOMADOR {CONTRATISTA)
EN EL GIRO NORMAL DE LAS ACTIVIDADES OBJETO DEL CONTRATO INDICADO EN LA CARATULA
DE LA POLIZA, TALES COMO:

1. POSESION, MANTENIMIENTO O USO DE PREDIOS DE PROPIEDAD U QCUPADOS POR EL

ASEGURADO, O QUE ESTE TENGA EN CALIDAD DE ARRENDAMIENTO DENTRO DE LOS FINES

g INDICADOS EN LA CARATULA DE LA POLIZA BAJO EL TITULO "ACTIVIDAD DEL ASEGURADO"

2. LAS LABORES Y OPERACIONES NORMALES EN EL GIRO NORMAL DE SUS NEGOCIOS
DENTRO O FUERA DE 5US PREDIOS.

DE COLOMEMA

COMPARIA MUNDIAL DE SEGUROS 5.A

VIGILADG
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2. LAS LABORES Y OPERACIONES NORMALES EN EL GIRO NORMAL DE 5US NEGOCIOS DENTRO O FUERA
DE SUS PREDIOS.

3. USO O MANEJOS DE ASCENSQRES, ELEVADORES, ESCALERAS AUTOMATICAS, SIEMPRE Y CUANDO EL
ASEGURADO HAYA DADO A LOS MISMOS EL USO PERMITIDO DE ACUERDO CON SU TIPO Y CAPACIDAD
Y HAYA CUMPLIDO ESTRICTAMENTE LAS NORMAS SOBRE SEGURIDAD Y MANTENIMIENTO DE LOS
MISMOS,

4, LAS OPERACIONES, USO Y SERVICIO DE LOS RESTAURANTES QUE FUNCIONEN EN SUS PREDIOS.

5. INSTALACIONES SOCIALES (COMEDOR, CASINQS, CAFETERIAS, ETC.) Y DEPORTIVAS (CANCHAS DE
FUTBOL, GIMNASIOS, PISCINAS, ETC.) DESTINADOS EXCLUSIVAMENTE AL PERSONALQO SERVICIO DEL
ASEGURADO.

6. AVISOS Y VALLAS DENTRO DE LOS PREDIOS.

7. ANIMALES BAJO LA RESPONSABILIDAD DEL ASEGURADO, DENTRO DE LA ZONA DE ACTIVIDAD DEL
ASEGURADO.

8. LA POSESION Y EL USQ DENTRO DE LOS PREDIOQS, DE INSTALACHONES DE CARGUE Y DESCARGLUE,
AS| COMO DE MAQUINAS DE TRABAJO MONTACARGASY OTROS EQUIPOS NO ASEGURABLES EN EL
RAMO DE AUTOMOVILES.

9. LA RESPONSABILIDAD CIVIL QUE SE DERIVE DE INCENDIO O EXPLOSION QUE SE PROBUZCAN DENTRO
DE LOS PREDIOS.

10. LA VIGILANCIA DE LOS PREDIOS, EL USQ DE ARMAS Y DE PERROS GUARDIANES SIEMPRE Y CUANDO
SE TRATE DE VIGILANTES EMPLEADOS DEL ASEGURADO MISMO.

11. EXCURSIONES Y ACTOS FESTIVOS ORGANIZADOS POR EL ASEGURADO (SIEMPRE QUE NO SEA SU
ACTIVIDAD PRINCIFAL)

12. LA PARTICIPACION DEL ASEGURADO EN FERIAS Y EXPOSICIONES NACIONALES.

EL AMPARO OTORGADO BAJO LA PRESENTE POLIZA SE EXTIENDE A CUBRIR LOS COSTOS DEL PROCESO
EL TERCERO DAMNIFICADO O SUS CAUSAHABIENTES PROMUEVAN EN CONTRA DE LA COMPANIA O DEL
ASEGURADOQ, SIEMPRE Y CUANDO DICHO ASEGURADO AFRONTE EL PROCESO CON CONSENTIMIENTO
ESCRITO DE LA COMPARIA EXCEPTO SI LA RESPONSABILIDAD PROVIENE DE DOLO O CULPA GRAVE O DE UN
EVENTO QUE ESTE EXPRESAMENTE EXCLUIDO EN LA PRESENTE POLIZA.

SIN EMBARGO, S| LA CONDENA POR LOS PERJUICIOS OCASIONADOS A LA VICTIMA EXCEDE LA SUMA

Seguros 30/03/2021-1317-P-06-PPSUSBR000000027-D00!
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INDEMNIZABLE POR LA COMPANIA DE ACUERDOQ CON LOS TERMINOS Y CONDICIONES DEL
PRESENTE SEGURO, ESTA SOLO RESPONDERA POR LOS GASTOS DEL JUICIO EN PROPORCION A LA
CUOTA QUE LE CORRESPONDA EN LA INDEMNIZACION.

EXCLUSIONES

QUEDA EXCLUIDA DEL AMPARQ BASICO, PREDIOS, LABORES Y OPERACIONES PLO, LA
RESPONSABILIDAD CIVIL EXTRACONTRACTUAL EN QUE INCURRAN EL TOMADOR Y/O EL
ASEQURADO COMO CONSECUENCIA DE:

1. DOLO O CULPA GRAVE DEL TOMADOR Y/O ASEGURADQ O DE SUS DEPENDIENTES. Y LOS
PERJUICIOS CAUSADOCS INTENCIONALMENTE POR EL TOMADOR Y/O ASEGURADC O CON
5U COMPLICIDAD O POR PERSONAS QUE ESTAN LIGADAS CON EL, POR UN CONTRATO DE
TRABAJO O CON LA COMPLICIDAD DE LAS MISMAS.

2. PERJUICIOS CAUSADOS A LAS PERSONAS O A LOS BIENES DEL CONYUGE O DE LOS
PARIENTES DENTRO DEL CUARTO GRADO CIVIL DE CONSANGUINIDAD O SEGUNDO DE
AFINIDADOPRIMERO(;IVILDELASEGURADO.LAMISMAEXCLUSION OPERACONRESPECTO
A LOS 50CI0S, DIRECTORES, REPRESENTANTES LEGALES Y MIEMBROS DEL CONSEJO O
JUNTA DE ADMINISTRACION O DIRECCION DE ASEGURADO, © DE LOS PARIENTES DE
DICHOS FUNCIONARIOS DENTRO DEL CUARTO GRADCO DE CONSANGUINIDAD Y SEGUNDO
DE AFINIDAD.

3. CONTAGIO DE UNA ENFERMEDAD DEL TOMADOR Y/O EL ASEGURADO, ASI COMO LOS
DANOS CAUSADOS POR ENFERMEDAD DE ANIMALES DE PROPIEDAD DEL ASEGURADO O
TENIDOS O VENDIDOS POR EL.

4, TODOS LOS DANOS, SINIESTRQS, COSTOS O GASTOS DE CUALQUIER NATURALEZA QUE
HAYAN SIDO CAUSADOS DIRECTA O INDIRECTAMENTE POR, QUE SEAN EL RESULTADO
DE, O QUE TENGAN CONEXION CON ALGUNO DE LOS EVENTOS MENCIONADOS
A CONTINUACION, INDEPENDIENTE DE CUALQUIER OTRA CAUSA O EVENTO QUE
CONTRIBUYA AL SINIESTRO, YA SEA SIMULTANEAMENTE O EN CUALQUIER ORDEN DE
SUCESION:

A.GUERRA, INVACION, ACTOS DE ENEMIGOS EXTRANJERQS, HOSTILIDADES U OPERACIONES
BELICAS (CON O SIN DECLARACION DE GUERRA), GUERRA CIVIL, REBELION, RESOLUCION,
INSURRECCION CONMOCIONES CIVILES QUE REVELEN EL CARACTER DE REBELION
POPULAR, PODER MIL|TAR O USURPADO, O

B. ACTOS DE TERRORISMO. SE ENTIENDE POR TERRORISMO UN ACTO QUE INCLUYE, PERO NO

Seguros 30/03/2021-1317-P-06-PPSUSBRO00000027-DO0I
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SE LIMITE AL USO DE FUERZA O VIOLENCIA Y/O SU AMENAZA POR PARTE DE CUALQUIER PERSONA
O GRUPO(S) DE PERSONAS QUE O BIEN ACTUAN SOLAS O POR ENCARGO O EN CONEXION CON
CUALQUIER ORGANIZACION(ES) O GOBIERNO(S) Y QUE SEA SOMETIDO POR RAZONES POLITICAS,
RELIGIOSAS, IDEOLOGICAS O SIMILARES, INCLUYENDO LA INTENCION DE INFLUENCIAR EN EL
GOBIERNO Y/O CREAR TEMOR Y MIEDO EN LA OPINION PUBLICA O PARTE DE LA MISMA.,

SE EXCLUYEN TAMBIEN DANOS, SINIESTROS, COSTOS O GASTOS DE CUALQUIER NATURALEZA QUE
HAYAN SIDO CAUSADOS DIRECTA O INDIRECTAMENTE POR, QUE SEAN EL RESULTADO DE O QUE
TENGAN CONEXION CON CUALQUIER MEDIDA TOMADA PARA CONTROLAR, PREVENIR, SUPRIMIR
Q QUE ESTE EN CUALQUIER FORMA RELACIONADA CON LOS PUNTOS ARRIBA MENCIONADOS.

SI LA COMPARNIA ALEGARA QUE, POR RAZON DE LO DEFINIDO EN ESTA EXCLUSION, EL DANO, EL
SINIESTRO, LOS COSTOS O GASTOS NO QUEDASEN ENCUBIERTOS POR ESTE SEGURO, ENTONCES
LA CARGA DE PRUEBAS EN CONTRA ESTARA A CARGO DEL ASEGURADO.

EN EL CASO QUE ALGUNA PARTE DE ESTE ANEXO SEA CONSIDERADA INVALIDA O NULA, ENTONCES
LA PARTE RESTANTE SI QUEDARA EN VIGOR Y SURTIRA EFECTOS.

5. RECLAMACIONES A CAUSA DE DANOS OCASIONADOS DIRECTA O INDIRECTAMENTE POR RIESGOS
ATOMICOS O NUCLEARES, CONTAMINACION RADIOACTIVA O FISION NUCLEAR.

6. DANOS ORIGINADOS POR UNA CONTAMINACION PAULATINA DEL MEDIO AMBIENTE U OTRAS
VARIACIONES PERJUDICIALES DEL AGUA, AIRE, SUELQO O SUBSUELO O BIEN POR RUIDOS QUE NO
SEAN CONSECUENCIA DE UN ACONTECIMIENTO ACCIDENTAL, REPENTINO E IMPREVISTO.

7. SINIESTROS OCASIONADOS POR PARTICIPACION ENDEPORTES O COMPETENCIAS DE TODA
INDOLE, AST COMO EN SUS ENTRENAMIENTOS O PREPARATIVOS.

8. LOS DANOS, PERDIDAS O AVERIAS QUE SE PRODUZCAN EN OBJETOS TRANSPORTADOS POR
AUTOMOVILES, EMBARCACIONES O AERONAVES,

9. EL INCUMPLIMIENTO TOTAL, PARCIAL O POR MORA DE LAS OBLIGACIONES DE CONTRATOS O
CONVENIOS QUE GENEREN RESPONSABILIDAD CIVIL CONTRACTUAL.

10. SE EXCLUYEN TODOS AQUELLOS PERJUICIOS PATRIMONIALES QUE NO SEAN CONSECUENCIA
DIRECTA DE UN DANO MATERIAL O PERSONAL.
11. EL INCUMPLIMIENTO DE CONVENIOS O CONTRATOS.

12. DANOS OCASIONADOS A TERCEROS POR EL USO Y/O TRANSMISION DE DATOS, MANIPULACION
/O PERDIDAS DE DATOS Y LOS PERJUICIOS DIRECTOS OCASIONADOS POR LA IMPLEMENTACION
¥/O APLICACION DE SOFTWARE.

COMPAR(A MUNDIAL DE SEGUROS S.A

VIGILADO DE COLONSIA
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13, DANOS O DESAPARICION DE AUTOMOVILES BAJO CUSTODIA O CONTROL DEL ASEGURADQ.
14. DANOS O DESAPARICION DE BIENES BAJO CUSTODIA O CONTROL DEL ASEGURADO.

15. DANOS CAUSADOS POR LA EXTRACCION, PROCESAMIENTO, FABRICACION, DISTRIBUCION,
ALMACENAMIENTO Y USO DE ASBESTO Y/O AMIANTO O DE PRODUCTCS HECHOS ENTERA ©
PRINCIPALMENTE DE DICHAS SUSTANCIAS.

16. ENFERMEDADES PROFESIONALES.

17. RIESGOS RELACIONADOS A LA NAVEGACION AEREA, A PRODUCTOS PARA AERONAVES,
SUS PIEZAS O A APARATOS DESTINADOS A LA REGULACION DEL TRAFICO AEREQ; RIESGOS
RELACIONADOS A LA GESTION ADMINISTRATIVA — TECNICA DE AEROPUERTOS, INCLUYENDO
LOS RIESGOS DE ABASTECIMIENTO Y SERVICIOS; CUALQUIER DANO OCASIONADC A AERONAVES,
INSTALACIONES O EQUIPO AEROPORTUARIO.

18. RIESGOS DE FABRICACION, ALMACENAMIENTO Y TRANSPORTE DE EXPLOSIVOS.

19. RIESGOS DE EXTRACCION REFINAMIENTO, ALMACENAMIENTO ¥ TRANSPORTE DE PETROLEOQ
CRUDO Y GAS NATURAL, INCLUYENDO OLEODUCTOS Y GASODUCTOS.

20.DANOSAPOZOSPETROLEROS, DANOSATANQUESPETROLEROSY SUSDANOS CONSECUENCIALES,
BLOW OUT, CRATERIZACION Y PERDIDA DE CONTROL, DANOS A CUALQUIER TIPO DE PETROLEO
CRUDO Y/O A CUALQUIER OTRO DERIVADO DEL PETROLEQ, RIESGOS OFF SHORE.

21. SINIESTROS OCURRIDOS DESPUES DE LA TERMINACION DE LAS OBRAS A CARGO DEL TOMADOR
(CONTRATISTA). '

22. DANOS A TERCEROS COMO CONSECUENCIA DE ACCIDENTES ORIGINADOS EN ERRORES DE
DISENQ DE LAS VIAS O POR FALTA DE MANTENIMIENTO.

23, LA COBERTURA PARA DANOS PATRIMONIALES PUROS.

24. RC MARITIMA / RC FLUVIAL, DANQS A BARCOS, EMBARCACIONES, INSTALACIONES PORTUARIAS
¥ SUS DANOS CONSECUENCIALES.

25. RECLAMACIONES RELACIONADAS CON CAMPOS ELECTROMAGNECTICOS (CEM) / RADIACION

ELECTROMAGNETICA (REM).

26. PERJUICIOS EXTRAPATRIMONIALES QUE NO PROVENGAN DE UN DANO FiSICO.

30/03/2021-1317-P-06-PPSUSBRO00000027-D00I
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27.RESPONSABILIDAD CIVILPROFESIONALY ERRORES Y MISIONES DEL ASEGURADO EN ELEJERCICIO
DE SU ACTIVIDAD PROFESIONAL.

28. RECLAMACIONES DERIVADAS DE SINIESTROS "“CCURRIDOS FUERA DEL TERRITORIC DE LA
REPUBLICA DE COLOMBIA.

29. RESPONSABILIDADES IMPUTABLES AL TOMADOR (CONTRATISTA) DE ACUERDO CON EL CODIGO
SUSTANTIVO DEL TRABAJO, O LAS NORMAS SOBRE LA SEGURIDAD SOCIAL OBLIGATORIA O
DE CUALQUIER OTRA DISPOSICION LEGAL COMPLEMENTARIA O REGLAMENTARIA DE DICHAS
NORMAS.

30. RECLAMACICONES A CAUSA DE DANOS OCASIONADOS POR PRODUCTOS FABRICADOS,
ENTREGADOS O SUMINISTRADOS POR EL TOMADOR (CONTRATISTA), O BIEN POR LOS
TRABAJOS EJECUTADOS O POR CUALQUIER OTRA CLASE DE SERVICIOS PRESTADOS, Sl LOS
DANOS SE PRODUJERAN DESPUES DE LA ENTREGA DEL SUMINISTRO, DE LA EJECUCION O DE LA
PRESTACION DE TAL SERVICIO.

31. LABORES REALIZADAS FOR CONTRATISTAS Y SUBCONTRATISTAS INDEPENDIENTES AL SERVICIO
DELTOMADOR {CONTRATISTA} O VINCULADOS AESTE EN VIRTUD DE CONVENIOS O CONTRATOS
DE CARACTER ESTRICTAMENTE COMERCIAL.

32. DANOS A BIENES DE PROPIEDAD DE TERCEROS QUE EL ASEGURADO MANTENGA BAJO SU
CUIDADQ, TENENCIA O CONTROL A CUALQUIER TITULO NO TRASLATICIO DE DOMINIO.

33. RECLAMACIONES DERIVADAS DE SINIESTRO QUE EL ASEGURADO O UNA PERSONA ENCARGADA
POR EL, HAYAN OCASIONADC MEDIANTE EL USO DE UN VEHICULO MOTOR, BICICLETAS,
LOCOMOTORAS, UNA EMBARCACION O UNA AERONAVE, O BIEN RECLAMACIONES QUE LE SEAN
PRESENTADAS EN SU CALIDAD DE PROPIETARIC, TENEDOR O POSEEDOR DE DICHOS VEHICULOS
TERRESTRES, ACUATICOS O AEREOS. '

34. RECLAMACIONES ENTRE LAS PERSONAS NATURALES O JURIDICAS, QUE APAREZCAN
CONJUNTAMENTE MENCIONADAS COMO "EL ASEGURADO" EN LA CARATULA DE LA POLIZA.

35. RECLAMACIONES DERIVADAS DE LA FABRICACION, ELABORACION, TRANSPORTE O
ALMACENAMIENTQ DE EXPLOSIVOS, COMBUSTIBLES, Y MATERIAS RELACIONADAS CON FUEGOS
ARTIFICIALES ¥ QUEMA DE LOS MISMOS.

DE COLOMBIA

36. RECLAMACIONES DERIVADAS DE LA UNION Y MEZCLA O DE LA TRANSFORMACION DE

LN TR NCIA FINAMCIERA

COMPARNIA MUNDIAL DE SEGURDS S.A
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De Responsabilidad Civil Extracontractual

37. DANOS CAUSADOS A TUBERIAS Y CONDUCCIONES SUBTERRANEAS.

38. NINGUN TIPO DE DARNO SUFRIDO POR LAS PROPIEDADES ADYACENTES A LOS PREDIOS
DONDE EJERZA SU ACTIVIDAD EL ASEGURADO Y/O TOMADOR, NI LOS PERJUICIOS
DERIVADOQS DE LA AFECTACION DE TALES PREDIOS.

35, RECLAMACIONES DERIVADAS DE HURTO SIMPLE O HURTOQ CALIFICADO.

40. CAUSA EXTRANA, ESTO ES LA FUERZA MAYOR O CASO FORTUITO, EL HECHO DE UN
TERCERO O LA CULPA EXCLUSIVA DE LA VICTIMA).

CONDICION SEGUNDA. - DEFINICIONES

ASEGURADO:
ES LA PERSONA NATURAL O JURIDICA QUE FIGURA COMO TAL EN LA CARATULA DE LA POLIZA.

SINIESTRO:

ES TODO HECHO EXTERNQO, ACCIDENTAL REPENTING, ACAECIDO E IMPREVISTO DURANTE LA
VIGENCIA DE LA POLIZA QUE HAYA CAUSADO UN DANO O QUE PUEDA DAR ORIGEN A UNA
RECLAMACION POR RESPONSABILIDAD CIVIL EXTRACONTRACTUAL CONTRA EL ASEGURADO
AMPARADO POR ESTA POLIZA.

DEDUCIBLE:
ES LA SUMA O EL PORCENTAJE QUE SE DEDUCE DEL MONTO DE CADA INDEMNIZACION POR
SINIESTRO ¥ QUE SIEMPRE QUEDA A CARGO DEL ASEGURADO.

YIGENCIA:
ES EL PERIODO COMPRENDIDO ENTRE LAS FECHAS DE INICIACION Y TERMINACION LAS CUALES
APARECEN SENALADAS EN LA CARATULA DE LA POLIZA.

> CONDICION TERC.ERA. - PAGO DE RECLAMACIONES

LA COMPARIA EFECTUARA EL PAGO DE LA INDEMNIZACION U OBJETARA EL PAGO DE LA MISMA,
DENTRO DEL MES SIGUIENTE A LA FECHA EN QUE EL ASEGURADOQ, EL TERCERO DAMNIFICADO

0 SUS CAUSAHABIENTES O EL BENEFICIARIO ACREDITEN AUN EXTRAJUDICIALMENTE LA
OCURRENCIA DEL SINIESTRO Y LA CUANTIA DE LA PERDIDA.

FINANCIERA
DE COLOMBIA

COMPARTA MUNDIAL DE SEGURGS S.A

VIGILADO
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CONDICION CUARTA. - DECLARACION INEXACTA O RETICENTE

EL TOMADOR ESTA OBLIGADO A DECLARAR SINCERAMENTE LOS HECHOS O CIRCUNSTANCIAS
QUE DETERMINEN EL ESTADO DEL RIESGO, SEGUN EL CUESTIONARIO QUE LE SEA PROPUESTO
POR LA COMPANIA. LA RETICENCIA O LA INEXACTITUD SOBRE HECHOS O CIRCUNSTANCIAS QUE
CONOCIDAS POR LA COMPANIA, LA HUBIEREN RETRAIDO DE CELEBRAR EL CONTRATO, O INDUCIDO
A ESTIPULAR CONDICIONES MAS ONEROSAS, PROBUCEN LA NULIDAD RELATIVA DEL SEGURO.

SI LA DECLARACION NO SE HACE CON SUJECION A UN CUESTIONARIO DETERMINADO, LA
RETICENCIA O LA INEXACTITUD PRODUCEN IGUAL EFECTO S EL TOMADOR HA ENCUBIERTO POR
CULPA, HECHOS O CIRCUNSTANCIAS QUE IMPLIQUEN AGRAVACION OBJETIVA DEL ESTADO DEL
RIESGO.

S LA INEXACTITUD O RETICENCIA PROVIENEN DE ERROR INCULPABLE DEL TOMADOR, EL PRESENTE
CONTRATO CONSERVARA SU VALIDEZ, PERO LA COMPANIA SOLO ESTARA OBLIGADA, EN CASO DE
SINIESTRO, A PAGAR UN PORCENTAJE DE LA PRESTACION ASEGURADA EQUIVALENTE AL QUE LA
TARIFA O LA PRIMA ESTIPULADA EN EL CONTRATO REPRESENTE RESPECTO DE LA TARIFA O LA
PRIMA ADECUADA AL VERDADERO ESTADO DEL RIESGO.

PARAGRAFO. — RESCINDIDO EL CONTRATO EN LOS TERMINOS ANTERIORES, LA COMPANIA TENDRA
DERECHO A RETENER LA TOTALIDAD DE LA PRIMA A TITULO DE PENA.

CONDICION QUINTA. ~ MODIFICACION DEL ESTADO DEL RIESGO

EL ASEGURADO O EL TOMADOR, SEGUN EL CASOQ, ESTAN OBLIGADOS A MANTENER EL ESTADO
DEL RIESGO. EN TAL VIRTUD EL ASEGURADO O EL TOMADOR DEBERAN COMUNICAR POR ESCRITO
A LA COMPARIA LOS HECHOS O CIRCUNSTANCIAS NO PREVISIBLES QUE SOBREVENGAN CON
POSTERIORIDAD A LA CELEBRACION DEL CONTRATO Y QUE SIGNIFIQUE AGRAVACION DEL RIESGO
O VARIACION DE SU IDENTIDAD LOCAL. TAL NOTIFICACION DEBE HACERSE CON ANTELACION
NO MENOR DE DIEZ (10} DIAS A LA FECHA DE MODIFICACION DEL RIESGO, St ESTA DEPENDE DEL
ARBITRIO DEL ASEGURADO O DEL TOMADOR, Y Si LE ES EXTRANA, DENTRO DE LOS DIEZ {10) DIAS
SIGUIENTES A AQUEL EN QUE TENGAN CONOCIMIENTO DE ELLA, CONOCIMIENTO QUE SE PRESUME
TRANSCURRIDOS TREINTA (30) DIAS CONTADOS DESDE EL MOMENTO DE LA MODIFICACION.
NOTIFICADA LA MODIFICACION DEL RIESGO, LA COMPARNIA PODRA REVOCAR EL CONTRATO O
EXIGIR EL REAJUSTE A QUE HAYA LUGAR EN EL VALOR DE LA PRIMA.

COMPARIA MUNDLAL DE SEGUROS 5.A

VIGILADO —,.:r-u:-.‘:ll::rw A FIANCIL A
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CONDICION SEXTA. ~ OBLIGACIONES DEL ASEGURADO EN CASO DE SINIESTRO

LUGAR A INDEMNIZACION CONFORME A ESTE SEGURO, EL ASEGURADO DEBERA:

6.1, DAR AVISO A LA COMPARIA DE LA OCURRENCIA DEL SINIESTRO DENTRO DE LOS
TRES (3) DIAS SIGUIENTES A AQUEL EN QUE HAYA CONOCIDO O DEBIDO CONOCER SU
OCURRENCIA.

6.2. EN CASO DE RECLAMACION EL BENEFICIARIO DEBERA ACREDITAR ANTE LA
ASEGURADORA LA OCURRENCIA DEL SINIESTRO Y LA CUANTIA DE LA PERDIDA, DE
CONFORMIDAD CON EL ARTICULO 1077 DEL CODIGO DE COMERCIO, MEDIANTE LA
UTILIZACION DE MEDIOS PROBATORIOS ESTABLECIDOS EN LA LEY COLOMBIANA,

6.3. EN LOS CASOS EN QUE SE PRESENTE AL ASEGURADO CUALQUIER RECLAMACION
JUDICIAL O ADMIN.ISTRATIVA POR RESPONSABILIDAD CIVIL AMPARADA POR LA
POLIZA, EL ASEGURADO DEBERA INFORMAR TAL HECHO A LA COMPANIA DENTRO
DE LOS TRES (3) DIAS HABILES SIGUIENTES A LA NOTIFICACION DE LA DEMANDA O
DE LA ACTUACION ADMINISTRATIVA INSTAURADA EN SU CONTRA Y ABSTENERSE DE
CONTRATAR LOS SERVICIOS DE ABOGADO, HASTA QUE NO RECIBA AUTORIZACION
ESCRITA DE LA COMPANIA.

6.4. INFORMAR A LA COMPANIA DENTRO DE LOS TRES (3) DIAS SIGUIENTES A LA FECHA EN
QUE TENGA CONOCIMIENTO DE TODA RECLAMACION EXTRAJUDICIAL DE TERCEROS O
PARIENTES DAMNIFICADOS O DE SUS CAUSAHABIENTES Y ACATAR LAS INSTRUCCIONES
QUE ESTA LE IMPARTA AL RESPECTO.

6.5. EJECUTAR DENTRO DE 5US POSIBILIDADES TODOS LOS ACTOS QUE TIENDAN A EVITAR
LA EXTENSION O AGRAVACION DEL HECHO QUE ORIGINE O PUEDA ORIGINAR UNA
RESPONSABILIDAD A SU CARGO.

CUANDO EL ASEGURADO NO CUMPLA CON ESTAS OBLIGACIONES, LA COMPARNIA DEDUCIRA DE LA
INDEMNIZACION EL VALOR DE LOS PERJUICIOS QUE LE CAUSE DICHO INCUMPLIMIENTO.

CONDICION SEPTIMA. - LIMITE ASEGURADO

g LOS LIMITES ASEGURADOS INDICADOS EN LA CARATULA DE LAPOLIZA, PORSINIESTRO TANTO PARA
CADA EVENTO (SINIESTRO) COMO EN EL AGREGADO O VIGENCIA DE LA POLIZA CONSTITUYE EL
LIMITE MAXIMO DE RESPOSABILIDAD DE LA COMPARNIA. LOS VALORES ASEGURADOS ESTABLECIDOS

OF COx ORABLA

VIGILADO
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PARA LOS AMPAROS ADICIONALES SON SUBLIMITES DENTRO DEL VALOR ASEGURADO TOTAL Y EL
AMPARO BASICO NO OPERA EN ADICION A EL.

PARAGRAFO, VARIOS DANOS PRODUCIDOS DURANTE LA VIGENCIA DE LA POLIZA Y PROCEDENTES
DE LA MISMA CAUSA (DANOS EN SERIE), SERAN CONSIDERADOS COMO UN SOLO SINIESTRO
OCURRIDO, EL CUAL A SU VEZ SE TENDRA COMO REALIZADO EN EL MOMENTO EN QUE OCURRA EL
PRIMER DANO DE LA SERIE. EL VALOR ASEGURADO DEL AMPARO BASICO (PLO) Y DE LOS AMPAROS
ADICIONALES ASf COMO LOS DEDUCIBLES PACTADOS SERAN CONSIGNADOS EN LA CARATULA DE
LA POLIZA.

CONDICION OCTAVA. - GARANTIAS.
f ¥

SIN AUTORIZACION ESCRITA DE LA COMPANIA, EL ASEGURADO NO PODRA INCURRIR EN GASTO
ALGUNO, ASUMIR OBLIGACIONES, NI HACER PAGOS, NI CELEBRAR ARREGLOS O TRANSACCIONES
CON LA VICTIMA DEL DANO O SUS CAUSAHABIENTES, NI RECONOCER ANTE ELLOS SU PROPIA
RESPONSABILIDAD. ESTA ULTIMA DISPOSICION NO COMPRENDE LA DE DECLARAR ANTE LA
AUTORIDAD COMPETENTE SOBRE LA MATERIALIDAD DE LOS HECHOS CONSTITUTIVOS DEL
SINIESTRO.

EL INCUMPLIMIENTO DE ESTOS COMPROMISQS O GARANTIAS DARA LUGAR A LA SANCIONES QUE
ESTABLECE EL ARTICULO 1061 DEL CODIGO DE COMERCIO.

L&Y
CONDICION NOVENA. - PERDIDA DEL DERECHO A LA INDEMNIZACION.

LA COMPANIA QUEDARA RELEVADA DE TODA RESPONSABILIDAD Y EL ASEGURADOG PERDERA TODO
DERECHO A LA INDEMNIZACION EN CUALQUIERA DE LOS CASOS SIGUIENTES:

9.1. POR MALA FE DEL ASEGURADO O DEL BENEFICIARIO EN LA RECLAMACION O
COMPROBACION DEL DERECHO AL PAGO DE DETERMINADO SINIESTRO.

9.2. POR OMISION MALICIOSA, POR PARTE DEL ASEGURADO, DE SU OBLIGACION DE
DECLARAR A LA COMPANIA CONJUNTAMENTE CON LA NOTICIA DEL SINIESTRO, LOS
SEGUROS COEXISTENTES SOBRE EL MISMO INTERES ASEGURADO.

9.3. POR RENUNCIA POR PARTE DEL ASEGURADG, A SUS DERECHOS CONTRA TERCEROS
RESPONSABLES DEL SINIESTRO.

O COLOMIA

SUPERINTENGERCUA FINANCIERA
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CONDICION DECIMA. - INSPECCION.

LA COMPARIA ESTARA FACULTADA PARA INSPECCIONAR LAS PROPIEDADES Y OPERACIONES DEL
ASEGURADO. ASI MISMO, PODRA EXAMINAR LOS LIBROS Y REGISTROS CON EL FIN DE EFECTUAR
COMPROBACIONES ACERCA DE LOS DATOS QUE SIRVEN DE BASE PARA EL CALCULO DE PRIMAS.
ESTA FACULTAD SUBSISTIRA DURANTE EL TIEMPQ DE VIGENCIA DE LA POLIZA Y POR UN ANO MAS,
CONTADO A PARTIR DE SU VENCIMIENTO DEFINITIVO.

CONDICION DECIMA PRIMERA. - REVOCACION DEL SEGURO.

EL SEGURO OTORGADO POR LA PRESENTE POLIZA, PODRA SER REVOCADO:

11.1 POR EL ASEGURADO EN CUALQUIER MOMENTO MEDIANTE AVISO ESCRITO A LA
COMPARTA, EN CUYO CASO LA COMPARNIA DEVOLVERA LA PRIMA CORRESPONDIENTE
AL PERICDQ DE SEGURO NO TRANSCURRIDO CONFORME A LA TARIFA DE CORTO
PLAZO.

11.2 POR VOLUNTAD DE LA COMPANIA MEDIANTE AVISO ESCRITO QUE ESTA DARA AL
ASEGURADO CON UNA ANTELACION NO MENOS DE DIEZ (10) DIAS DIRIGDO A SU
ULTIMA DIRECCION CONOCIDA. EN ESTE CASO LA COMPARNIA DEVOLVERA A PRORRATA
LA PARTE DE PRIMA CORRESPONDIENTE AL PERIODO DE SEGURO NO TRANSCURRIDO.

CONDICION DECIMA SEGUNDA. - SUBROGACION.

EN VIRTUD DEL PAGO DE LA INDEMNIZACION Y POR MINISTERIO DE LA LEY, LA COMPARN[A SE
SUBROGA HASTA CONCURRENCIA DE LA SUMA INDEMNIZADA, EN TODOS LOS DERECHOS DEL
ASEGURADO CONTRA LAS PERSONAS RESPONSABLES DEL SINIESTRO.

CONDICION DECIMA TERCERA. - SEGUROS SUSCRITOS CON OTRAS COMPANIAS.

EN EL CASO DE PLURALIDAD O DE COEXISTENCIA DE SEGUROS. LOS ASEGURADOS DEBERAN
SOPORTAR LA INDEMNIZACION EN PROPORCION A LA CUANTIA DE SUS RESPECTIVOS CONTRATOS,
SIEMPRE QUE EL ASEGURADO HAYA ACTUADO DE BUENA FE LA MALA FE EN LA CONTRATACION
DE ESTOS PRODUCE LA NULIDAD DEL CONTRATQ. EN TODO CASGC, EL TOMADOR AL SOLICITAR EL
SEGURO DEBERA DECLARAR LOS SEGUROS COEXISTENTES. EL TOMADOR DEBERA INFORMAR POR
ESCRITO A LA COMPANIA LOS SEGUROS DE IGUAL NATURALEZA QUE CONTRATE SOBRE EL MISMO

COMPAR[A MUNDIAL DE SEGURDS S.A

VIGILADO " o cotouih
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INTERES DENTRO DEL TERMINO DE DIEZ (10) DIAS HABILES CONTADOS A PARTIR DE LA FECHA DE
SU CELEBRACION. LA INOBSERVACION DE ESTA OBLIGACION PRODUCIRA LA TERMINACION DEL
CONTRATO, A MENOS QUE EL VALOR CONJUNTO DE LOS EGURQS NO EXCEDA EL MONTO EFECTIVO
DEL PERJUICIO PATRIMONIAL OCASIONADO, EN CUYO CASO, CADA UNA DE LAS COMPARNIAS
RESPONDERA PROPORCIONALMENTE DE ACUERDO CON EL LIMITE DE VALOR ASEGURADO
ESTABLECIDO EN CADA POLIZA.

CONDICION DECIMA CUARTA. - PAGO DE PRIMA.

EL TOMADOR DEL SEGURO ESTA OBLIGADO AL PAGO DE LA PRIMA Y DEBERA HACERLC A MAS
TARDAR DENTRO DEL MES SIGUIENTE CONTADO A PARTIR DE LA FECHA DE LA ENTREGA DE LA
POLIZA, O SIFUERE EL CASO, DE LOS CERTIFICADOS O ANEXOS QUE SE EXPIDAN CON FUNDAMENTO
EN ELLA.

CONDICION DECIMA QUINTA. - NOTIFICACIONES.

CUALQUIER DECLARACION QUE DEBAN HACER LAS PARTES POR EJECUCION DE LAS
ESTIPULACIONES ANTERIORES, DEBERA CONSIGNARSE POR ESCRITO CON EXCEPCION DE LO
DICHO EN LA CONDICION SEXTA PARA EL AVISO DE SINIESTRO Y SERA PRUEBA SUFICIENTE DE LA
NOTIFICACION LA CONSTANCIA DEL ENVIO DEL AVISO ESCRITO POR CORREO RECOMENDADC O
CERTIFICADO, DIRIGIDO A LA ULTIMA DIRECCION REGISTRADA POR LAS PARTES.

TAMBIEN SERA PRUEBA SUFICIENTE DE LA NOTIFICACION LA CONSTANCIA DE “RECIBIDO” CON LA
FIRMA RESPECTIVA DE LA PARTE DESTINATARIA

CONDICION DECIMA SEXTA. - DOMICILIO,

PARA TODOS LOS EFECTOS DEL PRESENTE CONTRATO, SE FIJA COMO DOMICILO DE LAS PARTES
LA CIUDAD DE EXPEDICION DE LA POLIZA EN LA REPUBLICA DE COLOMBIA, SIN PERJUICIO DE LAS
DISPOSICIONES LEGALES QUE RIGEN LA MATERIA.

riney Vecee iy A - W’Q

EL TOMADOR COMPARNIA MUNDIAL DE SEGUROS S.A.
CALLE 33 No, 8B - 24 PISQS 2 Y 3, PBX 285 5600.
BOGOTA, DC - COLOMBIA.

TE COUONBA

COMPANIA MUNDIAL DE SEGUROS 5.4
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AMPAROS ADICIONALES AL AMPARO BASICO, PREDIOS, LABORES Y
OPERACIONES (PLO)

POR MEDIO DE LA CONTRATACION DE LOS AMPAROS ADICIONALES DESCRITOS A CONTINUACION
SE AMPARAN LOS EVENTOS ALLI DESCRITOS, LOS PREDIOS, LABORES Y OPERACIONES. LA
CONTRATACION DE CADA UNO DE ESTOS AMPAROS Y SU VALOR ASEGURADO SE HARA CONSTAR
EXPRESAMENTE EN LA CARATULA DE LA POLIZA. AMPARC DE CONTRATISTAS Y SUBCONTRATISTAS
INDEPENDIENTES AMPARA LA RESPONSABILIDAD CIVIL EXTRACONTRACTUAL EN QUE INCURRAN
LOS CONTRATISTAS Y SUBCONTRATISTA INDEPENDIENTES AL SERVICIO DEL TOMADOR
{CONTRATISTA) PCR LO CUALES RESULTARE CIVILMENTE RESPONSABLE EL ASEGURADOG EN VIRTUD
DE LO ESTABLECIDO EN EL ARTICULO 2347 DEL CODIGO CIVIL.

DEFINICION: POR CONTRATISTAS Y SUBCONTRATISTAS INDEPENDIENTES SE ENTENDERA TODA
PERSONA NATURAL O JURIDICA QUE REALICE LABORES PARA EL TOMADOR (CONTRATISTA)
EN DESARROLLO DEL CONTRATO DESCRITO EN LA CARATULA DE LA POLIZA. EXCLUSIONES: EN
ADICIGN A LO ESTIPULADO EN LAS

CONDICIONES GENERALES DE LA POLIZA Y SALVO CONVENIO EXPRESO EN CONTRARIO, NO SE
AMPARA LAS LESIONES A PERSONAS O DANOS A PROPIEDADES PROVENIENTES DE:

a) TODA RESPONSABILIDAD CIVIL DERIVADA DEL USO, TENENCIA O CONTROL DE VEHICULOS
AUTOMOTORES.

b) TODA RESPONSABILIDAD CIVIL DERIVADA DEL USO, TENENCIA O CONTROL DE
AEROPLANOS, AVIONES, EMBARCACIONES, BOTES, ETC.

<) EMPRESAS DE VIGILANCIA,
d)} TODA RESPONSABILIDAD CIVIL PROPIA E INDEPENDIENTE.

a) DANOS A PROPIEDADES SOBRE LAS CUALES ESTEN O HAYAN ESTADO TRABAJANDO LOS
CONTRATISTAS O SUBCONTRATISTAS © SUS EMPLEADOS,

F) DANOS CAUSADOS A LAS PERSONAS O A LOS BIENES DE LOS CONTRATISTAS O
SUBCONTRATISTAS O SUS EMPLEADQS.

g) LA COBERTURA OTORGADA TAMPOCO SE EXTIENDE A CUBRIR RECLAMACIONES
POR RESPONSABILIDAD CIVIL EXTRACONTRACTUAL ENTRE LOS CONTRATISTAS O
SUBCONTRATISTAS INDEPENDIENTES.

DE COLOMBIA

P I TENDE MO LA FINANCE A
COMPARIA MUNDIAL DE SEGUROS S.A

VIGILADO
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De Responsabilidad Civil Extracontractual

AMPARO PATRONAL

ESTE AMPARQ CUBRE LA RESPONSABILIDAD CIVIL EN QUE INCURRA EL TOMADOR (CONTRATISTA) EN
SU CALIDAD DE EMPLEADOR, POR MUERTE O LESIONES A LOS EMPLEADOS A SU SERVICIO DURANTE
LAS LABORES A ELLOS ASIGNADAS EN DESARROLLOC DE LAS ACTIVIDADES OBJETO DEL
CONTRATO DESCRITO EN LA CARATULA DE LA POLIZA COMO CONSECUENCIA DEL ACCIDENTE DE
TRABAJO Y OPERA UNICA Y EXCLUSIVAMENTE EN EXCESO DE LAS OBLIGACIONES QUE POR
VIRTUD DE LLAS NORMAS DE SEGURIDAD SOCIAL DEBEN SER TRASLADADAS POR EL EMPLEADOCR A
LAS ADMINISTRADORAS DE RIESGOS PROFESIONALES Y EN NINGUN EVENTO CUBRE
PRESTACIONES SOCIALES NI OBLIGACIONES DE CARACTER LABORAL.

SOLO SERAN EXIGIBLES BAJO EL PRESENTE SEGURO LAS INDEMNIZACIONES A QUE DE ACUERDO
CON EL ARTICULO 216 DEL CODIGO SUSTANTIVO DEL TRABAJO TENGAN DERECHO
LOS TRABAJADORES, SIEMPRE EN EXCESO DE LA SEGURIDAD SOCIAL Y DEL SEGURC
OBLIGATORIO DE ACCIDENTE DE TRANSITO SOAT.

EXCLUSIONES:

&

LA COBERTURA OTORGADA BAJO ESTE AMPARO NO SE EXTIENDE A CUBRIR LOS
PERJUICIOS PATRIMONIALES QUE CAUSE EL ASEGURADO CON MOTIVO DE LA RESPONSABILIDAD
CIVIL, QUE EN SU ORIGEN O EXTENSION, DIRECTA O INDIRECTAMENTE, SEAN CAUSADOS POR O
PROVENGAN DE:

- ENFERMEDADES PROFESIONALES, ENDEMICAS O EPIDEMICAS, SEGUN SU DEFINICION
LEGAL.

- ACCIDENTES DE TRABAJO QUE HAYAN 51DO PROVOCADQOS DELIBERADAMENTE O POR
CULPA GRAVE DEL EMPLEADO.

=
0 l DEFINICIONES:

a) TRABAJADOR: SE ENTIENDE POR TRABAJADOR TODA PERSONA QUE PRESTA AL
TOMADOR (CONTRATISTA) UN SERVICIO PERSONAL, MEDIANTE REMUNERACION Y
BAJO SU PERMANENTE DEPENDENCIA O SUBORDINACION.

b) ACCIDENTE DE TRABAJO: SE ENTIENDE POR ACCIDENTE DE TRABAJO TODO SUCESO
IMPRESVISTO Y REPENTINO QUE SOBREVENGA .POR CAUSA O CON OCASION DEL
TRABAJOY QUE PRODUZCA AL TRABAJADOR UNA LESION ORGANICA O PERTURBACION
FUNCIONAL PERMANENTE O PASAJERA Y QUE NO HAYA S5IDO PROVOCADOC
DELIBERADAMENTE O POR CULPA GRAVE DE LA VICTIMA.

DE COLOMBIA

COMPAR[A MUNDIAL DE SEGUROS S.A

VIGILADO
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De Responsabilidad Civil Extracontractual

AMPARO DE VEHiCULOS PROPIOS Y NO PROPIOS

ESTE AMPARO CUBRE LA RESPONSABILIDAD CIVIL EXTRACONTRACTUAL EN QUE INCURRA EL
TOMADQOR (CONTRATISTA) COMO CONSECUENCIA DIRECTA DE LA UTILIZACION DE VEHICULOS
AUTOMOTORES DE TRANSPORTE TERRESTRE, REMOLQUES O SEMIREMOLQUES, DE SU
PROPIEDAD O TOMADQS EN ARRENDAMIENTO, USUFRUCTO O COMODATO, EN DESARROLLO DEL
CONTRATO DESCRITO EN LA CARATULA DE LA POLIZA.

PARA TODOS LOS EFECTOS DE LA PRESENTE POLIZA, SE ENTENDERA COMO VEHICULO TODO
AUTOMOTOR DE TRANSPORTE.TERRESTRE, REMOLQUE QO SEMIREMOLQUE MANTENIDO POR EL
TOMADOR {CONTRATISTA] EN CALIDAD DE ARRENDAMIENTO O DE COMODATQ, Y QUE SE REQUIERA UNA
PLACA PARA MOVILIZARSE EN VIAS PUBLICAS.

LA COBERTURA DEL PRESENTE ANEXO OPERA UNICA Y EXCLUSIVAMENTE EN EXCESO DE LOS
SIGUIENTES LIMITES POR EVENTO: $50.000.000 PARA DARNOS MATERIALES; $50.000.000 PARA
LESIONES O MUERTE A UNA PERSONA Y $100.000.000 PARA LESIONES O MUERTE A DOS O MAS
PERSONAS. INDEPENDIENTE QUE EL VEHICULO QUE OCASIONE EL DANO ESTE O NO ASEGURADO
POR UNA POLIZA DE AUTOMOVILES. EN ESTE ULTIMO EVENTO LOS LIMITES DESCRITOS OPERARAN
COMO DEDUCIBLE.

EXCLUSIONES

I

ELPRESENTEANEXONO SEEXTIENDEAAMPARAR LA RESPONSABILIDAD CIVILEXTRACONTRACTUAL
DEL TOMADOR {CONTRATISTA) FROVENIENTE DE:

a) LA UTILIZACION DEL CUALQUIER AUTOMOTOR EN LABORES DE SERVICIO PUBLICO.

b) LOS DANOS POR PERDIDAS. AVERIA O CUALQUIER OTRO CONCEPTO QUE SE PRODUZCA
EN LOS OBJETOS TRANSPORTADOS POR LOS AUTOMOTORES MATERIA DEL PRESENTE
AMPARO. '

€} LA UTILIZACION EN EL GIRO DE LOS NEGOCIOS DEL ASEGURADO DE VEHICULOS DE
PROPIEDAD DE SUSTRABAJADCRES.

d) DANOS O DESAPARICION DE LOS VEHICULOS ASEGURADOS, SUS ACCESQRIOS ©
CONTENIDO, O LA CARCA TRANSPORTADA.

€) PERDIDAS O DANOS A LOS VEHICULOS AUTOMOTORES MATERIA DE LA PRESENTE
COBERTURA, AS[ COMO A SUS ACCESORIOS Y A LOS BIENES TRANSPORTADOS EN
TALESVEHICULOS AUTOMOTORES, INCLUYENDO LAS OPERACIONES DE CARGUE Y DESCARGUE.

1A,
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De Responsabilidad Civil Extracontractual

LA COBERTURA OTORGADA BAJO ESTE AMPARO NO SE EXTIENDE A CUBRIR LOS PERJUICIOS
QUE CAUSE EL. ASEGURADO CON MOTIVO DE LA RESPONSABILIDAD CIVIL, QUE EN SU ORIGEN O
EXTENSION, DIRECTA O INDIRECTAMENTE, SEAN CAUSADOS POR O PROVENGAN DE LOS RIESGOS
NO AMPARADOS BAJO LA POLIZA DE SEGURC DE AUTOMOVILES QUE CUBRAN LOS VEHICULOS
PROPIOS Y NO PROPIOS OBJETO DE COBERTURA BAJO

ESTE AMPARO.

E@ GASTOS MEDICOS

ESTE AMPARO CUBRE LOS GASTOS MEDICOS INMEDIATOS DE EVENTOS MENORES (ATENCION DE
URGENCIAS) SURGIDOS CON QCASION DE LA RESPONSABILIDAD CIVIL EXTRACONTRACTUAL QUE
SURGA DE HECHOS IMPUTABLES AL CONTRATISTA EN EL DESARROLLO DEL CONTRATO OBJETO DE
LA PRESENTE POLIZA, HASTA POR LA SUMA ASEGURADA DESCRITA EN EL CUADRO DE AMPAROS
CON LOS LIMITES TAMBIEN ALLI DESCRITOS O EN EL OBJETO DE LA MISMA.

SI LA PRESENTE COBERTURA ES AFECTADA POR UN ACCIDENTE DE TRANSITO OPERARA EN EXCESO
DEL SOAT Y DE LOS SECUROS QUE TENGAN LOS VEHICULOS.

LA PRESENTE COBERTURA NO SERA SUSCEPTIBLE DE APLICACION DE DEDUCIBLE.

i (E RESPONSABILIDAD CIVIL CRUZADA
ESTE AMPARO CUBRE LOS PERJUICIOS PATRIMONIALES (DANO EMERGENTE Y LUCRO CESANTE),
DERIVADOS DE LARESPONSABILIDAD CIVILEXTRACONTRACTUAL QUE SURGA POR RECLAMACIONES
HECHAS ENTRE LAS PARTES QUE FIGUREN Y OSTENTEN LA CALIDAD DE ASEGURADOS EN LA

PRESENTE POLIZA.

ESTA COBERTURA OPERA UNICAMENTE ENTRE LOS QUE FIGURAN COMO ASEGURADOS EN LA
CARATULA DE LA POLIZA, CONSIDERANDOLOS TERCEROS ENTRE S.

DISPOSICION LEGAL
EN LAS MATERIAS, HECHOS O CIRCUNSTANCIAS NO PREVISTOS Y RESUELTOS CON EL PRESENTE

CLAUSULADO, EL CUAL ES LEY PARA LAS PARTES, SE APLICARAN LAS DISPOSICIONES LEGALES
CONTENIDAS EN LAS LEYES COLOMBIANAS SOBRE LA MATERIA,

% GASTOS DE DEFENSA JUDICIAL

A

g

<=3 2

g LA COMPARIA EN VIRTUD DEL ARTICULO 1128 DEL CODIGO DE COMERCIO RESPONDERA AUN EN 2
. EXCESO DEL VALOR ASEGURADO, POR LOS COSTOS-DEL PROCESO QUE EL TERCERO DAMNIFICADO z
Q £
2 _ 2
2 Seqguros o L, 30/03/2021-1317-P-06-PPSUSBRO00000027-D001 g
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De Responsabilidad Civil Extracontractual

0 SUS CAUSAHABIENTES PROMUEVAN EN SU CONTRA O LA DEL ASEGURADO, CON LAS
SALVEDADES SIGUIENTES:

A. S| LA RESPONSABILIDAD PROVIENE DE DOLO O ESTA EXPRESAMENTE EXCLUIDA
DE LA PRESENTE POLIZA.

B. 51 EL ASEGURADO AFRONTA EL PROCESO CONTRA QORDEN EXPRESA DE LA
ASEGURADORA, Y

€. SI LA CONDENA Y POR ENDE LA INDEMNIZACION POR LOS PERJUICIOS
OCASIONADOS AL TERCERO AFECTADO Y A CARGO DEL ASEGURADO EXCEDE EL
LIMITE ASEGURADO, LA ASEGURADORA SOLO RESPONDERA POR LOS GASTOS
DE DEFENSA EN PROPORCION A LA CUOTA QUE LE CORRESPONDA EN LA
INDEMINIZACION.

SE DEJA EXPRESO QUE EN NICUN MOMENTO LA PRESENTE POLIZA CUBRE EL PAGO DE LA
CONSTITUCION DE CAUCIONES O FIANZAS.

fr( Ny V(C-(LC @7:\/7 %

EL TOMADOR COMPARIA MUNDIAL DE SEGUROS S.A.
: CALLE 35 No. 68 — 24 PISOS 2 ¥ 3, PBX 285 5600.
BOGOTA, DC - COLOMBIA.

COLOMA

TEMDENCIA FIMANCIERA

DE
COMPANIA MUNDIAL DE SEGURDS 5.4
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Mundial de Seguros S.A. .
860.037.013-6 Recibo de Pago

- CLIENTE-
Referencia de Pago No. 28359106
Fecha de Facturacién 27/12/2023 Fecha Limite de Pago 26/01/2024
L gE SRDE RESPONSABILIDAD CIVIL G Prima (incluye gastos de expedicién) 435.694,00
Péliza No. BQ-100021677 IVA 82.782,00
Periodo Facturado 27/12/2023 30/10/2024 VALOR TOTAL A PAGAR $ 518.476,00
EFECTIVO [ $ )
Datos del Cliente . Cheque
Nombre / Razén Social CENTROS HOSPITALARIOS DEL CARIBE SAS Banco No Cuenta No Cheque Valor Cheque
CALLE22 1534 900520510
= CONASEGUROS
SEGUROS
Apraclado Cliente:
DS o Farles, : ESPACIO PARA EL TIMBRE
T Al realizar su page de forra presencial (ante el cajera del banco} UNICAMENTE presente esta baleta de recaudo para garantizar fa comrecta referendlanién del pago.
3. 51 esta boleta no ha s:da recaudada efect.vamente el asmiasaese aplcard la clausula de term nac én automdteea espec fada en ol condic-anado e la pol za y en la caritula de
esta (artfculo 1068 c6digo de comercio)
4. 5Sirealza su paga en cheque o de forma mixta {efectivo y cheque), solamente gire cheque jocal a nambre de PATRIMONIOS AUTGNOMOS CREDICORP CAMTAL FIDUCIARIA
NI 5005312927, 3l respatdo endidsela correctame y diigencle los datas del girador (nembre, NI, teléfonc) y el nismero de referencia de esta boteta. En ie devoluridn del
cheque se cabrard sanctdn del 0% de acuerds con lo establecido en el articulo 731 del ¢ddign de comercio NG SE ACEPTAN CHEQUES DE OTHAS PLAZAS,
§.Para reallzar el pago 5 través del botén PSE, Ingrese a nuestra p&gina web www.segurosmundial.com.ca en ta imagen de PSE haga clic y continue el proceso de pago.
\_ VALIDO COMO RECIBO DE PAGO )
- BANCO -
s ~
Referencia de Pago No. 28359106
Fecha de Facturacién 27/12/2023 Fecha Limite de Pago 26/01/2024
POLIZA DE SEGURO DE RESPONSABILIDAD civil PHIME e ot b o) 435.694,00
Péliza No. BQ-100021677 IVA 82.782,00
Periodo Facturado 27/12/2023 30/10/2024 VALOR TOTAL A PAGAR $ . 518.476,00
EFECTIVO | $ ]
Datos del Cliente Cheque
Nombre / Razén Social CENTROS HOSPITALARIOS DEL CARIBE SAS Banco No Cuenta No Cheque Valor Cheque
CALLE 22 1534 900520510
CONASEGUROS .
Intermediario LTDA ASESORES DE
SEGUROS

DE COEDRIRIA

VI ILALIL

\-

e[| AL DO

(415)7709998434219(B020)00000028359106(3900)000000518476(95)20240126

Bancos '
Corresponsales ’
OPCION 2

[415)770959803993 3(E020)031594(8020)22990028359106(3900)000000518476(36)20240126




Omundial’

Mundial de Seguros S.A,
860.037.013-6

INFORMACION DE PAGO w

A continuacién te brindamos informacion de los distintos medios de pago que tendras a disposicion: '
OPCION 1
N
El:l gupo €XIto" efecty edé"’q
e 4
CORRESPONSALES B : glll -a (=) @ . (T : 4
J
OPCION 2
3 X
& scotiabank & oAvIvienDA
_ : = |
Bm]co deBogot& I-."._-\_ﬁ E Bancalombla |
BANCOS :
Banco de Occidente
J
i
Ha puntored %
é , CORRESPONSALES e e
3 2

\ Tu compania siempre



MINISTERIO DE DEFENSA NACIONAL m&l&
POLICIA NAGIONAL <g

REGIONAL DE ASEGURAMIENTG EN SALUD Ne.8 V'DA
UNIDAD PRESTADORA DE SALUD MAGDALENA

No. GS-2023- C54<3{  /DEMAG - UPRES - JEFAT 20.25
Barraquilla, 26 de diciembre de 2023

Sefora patrullera

WENDIS PAOLA PATIRIO MORAN
Responsable planeacion UPRES DEMAG
Calle 22 1c-74 P
Santa Marta e
/f LN

Asunto: Notificacion Nombramiento Como Supervisor del Contrato 87-7- 20441-23.~ v ]

o \\ﬂ\\u//,

‘\""ﬁ.\ ~- T

En cumplimiznto con lo previsto en el Articulo 83 ¥ 84 de la Ley 1474 de 2011 y de.acuerdo a lo

arreglado en el capitulo XiI de la Resolucion 00090 de 15 de enem de’ 2018 “Por la cual se
Actualiza, Modifica y Complementa el Manual de Contratacion de Ia\ Pot.cia Nacional, Adoptado
Mediante Resolucion 03040 de 2014, me permito notificarlo qUe usted: ha 51do des:gnado (a) coma
SUPERVISOR dal contrato No. 67-»7—20441-23 cuyo objgfo es. “PRESTACION DE SERVICIOS DE
SALUD INTRAHOSPITALARIOS DE BAJA, MEDIANA, ALTA/Y/AQUELLOS A"LOS QUE NO LES APLIQUE
COMPLEJIDAD EN ATENGION I[NICIAL. DE URGENCI ‘3, LAS - blFERENTEs ESPECIALIDADES Y/O
SUBESPECIALIDADES MEDICAS Y QUIRURGICAS EN SERVICIOS /DE ATENCION AMBULATORIA,
OBSERVACION, HOSPITALIZACION, UNIDAD DE cLﬂDAnos INTENSIVOS (ADULTOS) Y (PEDIATRICA) E
INTERMEDIOS, UNIDAD DE CUIDADOS INTENSIVOS\\[NTERMED}OS Y BASICO NEONATAL,
PROCEDIMIENTOS DIAGNOSTICOS Y TERAPEUTICOS, LABORATORIOS E IMAGENES DIAGNOSTICAS EN
GENERAL, ASi COMO EL SUMINISTRO DE MED[CAMENTOS ,E INSUMOS Y AQUELLOS OFERTADOS EN SU
PORTAFOLIC DE SERVICIO QUE SEAN} NECESARIOS' PARA GARANTIZAR LAS INTERVENCIONES DE
MANERA OPORTUNA, DIRIGIDOS A{"LOS USUARIOS DE LA UNIDAD PRESTADORA DE SALUD DEL
BEPARTAMENTO DE POLICIA MA}BDALéNA GONTQMPLADOS EN EL PLAN DE SERVICIOS DE SALUD DE LA
POLIGTA NACIONAL (AGUERDGQ 002 DEL 2007) Y AQUELLOS PROCEDIMIENTOS APROBADOS POR COMITE
TECNICO CIENTIFICO Y AQUELLos /AMPARABOS BAJO ACCION CONSTITUCIONAL DE TUTELA QUE SE
ENCUENTRAN POR FUERA_ DEL\AGUERDO -DEL PLAN INTEGRAL DE SALUD DE LA POLICIA NACIONAL"
Teniendo un valor ge Das MIL~ OCchiEmos VEINTISIETE MILLONES OGHOCIENTOS CINCUENTA Y
CINCO WMil. CIENTD . CINGOJPESOS‘ M/Cte. ($2.827.855.105,00), distribuidos de la siguiente manera:
NOVECIENTGS VEINTNU&/E IWLLONES DOSCIENTOS MIL PESQOS (929.200.000,00} para Iz vigencia 2023 v
MIL OCHOCIENTOS "NOVENTA Y OCHO MILLONES SEISCIENTOS CINCUENTA Y CUATRO MIL CIENTO
CINGO PESOS (1.89§ 654105 100} pare vigencia futura 2024, Autorizado mediante comunicado oficial GS-
2023-03004‘«‘1 DISAN y amparado por ¢l Certificado de Dlsponlbllldad Presupuestal 8IIF 1] 3223 v
QulPU NQ 895 Y 896 de fecha 08/11/2023 para vigencia 2023 y vigencia futura 2024, Recurso 186,
exged:do po(el Responsabie de Presupuesto RASES N°8.

El cot;t}afo de ,ia referencia fue celebradoe con el CONTRATISTA CENTROS HOSPITALARIOS DEL
CARIBE SAS ‘identificada con No. NIT. 900.520.510-0, representada legalmente por los sefiores
IRINA JOSE VANEGAS PALACIO [denfificado con cedula de cludadanfa 57.430.183 de Santa
Marta {Magdalena), Es de anotar que, el supervisor inerviene en la elecucion y liquidacidn dei
contrato, es responsable por sus actuaciones y omisiones, en consecuencia, responden civil, fiscal,
penal v disciplinariamants por [as faltas que cometan en el euerciclo de sus funciones, para lo cual es
recomendable tener en cuenta lo siguiente:

FUNCIONES

1DS-0F-0001 Pégina1 de 7 Aprobacidn: 2/08/2023
VER! 6



Los supervisores tienen la funcidn general de ejercer el control y vigilancia sobre la ejecucion
confractual de los contratos vigilados, dirigida a verificar el cumplimiento de las condiciones
pactadas en los mismos y como consecuencia de ello estdn facultados para solicitar informes,
aclaraciones y explicaciones sobre el desarrollo de [a gfecucion confractual, impartir instruccionss al
coniratista ¥ hacer recomendacionss encaminadas a lograr la correcta ejecucién del objeto
coniratado.

Es obligatorio para el supervisor entregar sus érdenss por escrito y los requerimientos o Informes de
supervision que reslice deben publicarse en el SECOP Il

En ningln caso los interventores o supetvisores en gjercicio de sus funciones puedﬁm sustituir a la
Entidad Estatal en la toma de decisiones sobre &l contrato vigilado por lo que las.mismas SJempre
deben ser tomadas por el representante legal de la Entidad Estatal ¢on base en Io que lés’ pnrneros
hubferan informado scbre la ejecucion de las obligaciones contractuales

O . Ve .r
LT ~ Tt
X ol e T . L
Funciones generales N T -
{‘E\_ ‘1"\-"J " "”
3. Apoyar el logro de los objetivos contractuales \Q:.f:\ Y
AN LR \l\.
b. Velar por el cumpiimiento del contrato en términos de plazos cahq"a e;,\ qgr‘;fdades vy adscuada
ejecucion de los recursos del contrato. s N \‘;QW \
s S g . I_‘.-L o,
c. Mantener en contacta a las partes del contrato, . \,\’1 P "x_jr
\ , }
d. Evitar la generacion de controversias y properfder pcr; su rémd{g,solumén
b
S, Ny N

e. Solicitar informes, llevar a cabo reuniones; ntegrar comltes y desarrollar ofras herramientas
encaminadas a verificar la adecuada ejecuclon dak. cor:/ rato.

f. Llevar a cabo las labores de momtoreo,y -gonirol de riesgos gue se ie asignen, en coordinacién
con el drea responsable de-cada- nesgo jncluido en el mapa correspondiente, as! como la
identificacion y 1ratam|ento ‘de los r.esgos que pusdan surgir durante las diversas etapas del

caontrato. { {) o

g. Aprobar o rechazar. por. escrito de .orma oporiuna y motivada la enfrega de los bienes o
servicios, cuanda, éstos, no se. aiustan a lo requerida en el contrato, especlificaciones técnicas,
condiciones yfo' Calldades ‘acordadas.

’f“‘-.\_ R rf
h. Suscribir- las acta:.s que se generen duranie |a sjecucion del contrato para dejar documentadas
diversas: sﬂyaciones y ‘efitre las que se encuentran: actas de actas parciales de avancs, actas

parorales de’ rembo y actas de recibo final,

e

~, -

i. ‘Informar a‘Ia Eﬁttdad Estatal de hechos o circunstancias que puedan constituir actos de
corrupcién trplﬁcados como conductas punibles, o que pongan en riesgoe el cumplimiento del
contraio; a§:’ como entregar los soportes necesarlos para que la Entidad Estatal desarrolle las
actividades sorrespondientes.

1. Informar a |a Entidad Estatal cuando se presente incumplimiento contractuat; asi como entregar
los sopartes necesarios para que la Entidad Estatal desarrolle las actividades correspondientes.

k. Elaborar mensualmente un informe (segin formato esténdar) y enviario al Jefe de la Unidad
Prestadora de Salud Magdalena con copia al grupo de Contratos de la Unidad Prestadera de
Salud Magdalena, donde se establezca el salde presupuestal v las situaciones mas relevantes
ocurridas en (a ejecucién del contrato, entre ofras funciones tendra.

1DE-0F-0001 Pégiha2de 7 Aprobacién: 02/08/2023
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Deberd cumplir eon lo reglamentado en las diferentes normas y directrices establecidas en
cuanto a las facturas electrdnicas desde el SIIF Nacidn, donde cada supervisor de contratos o
cuentadante de caja menor recibe y gestiona (aprueba o rachaza) directamente cada documento
electrénico en la herramlenta del operador tecnolédgico Olimpla T utilizado por ef S1IF Nacién.

deber& publicar los irformes de supervisién en la plataforma transaccional Colombia compra
eficlente SECOP [I; para [o cual ingresara al respectivo contrato dando clic en el numeral 7
gjecucion del contrato, procediendo a cargar una a una de los informes de supervisién.

De caracter Administrativo: .
" nd
Recolectar la documantacién producida en [a etapa prewa al contrato, con el nmpéslto de contar
con la mayor informacién sobre el origen del mismo. - Ly {"f )

\ ~ 4
Efectuar el acompafiamiento del CONTRATISTA, colabordndole eh todos: aqqellos aspectos gue
dependan de la entidad, sirviéndole de canal de comunicacién con las. dependengias, evitando

que sus degisiones inferfieran injustificadamente en las accicnes- ,r acuvldades T

Exigir al CONTRATISTA {a ejecucién oporhuna e idénea del Objeto contraxado
Verificar gue existan los permisos v licencias necesarros eara*la EJeCJC on del contrato.

Llevar conirol sobre la correspondencia que se produzca xcon el CONTRATISTA durante la
ejecucidn del confrato con el fin de que [a admlnlstracmn'mtervenga oporiunamente frente a las
solicitudes presentadas. N ‘

-~ ,// -
Organizar ia documentacion que se genel ’éurante la\ajeclfclén dal contrato, manteniéndola a
disposicién de los interesados y remitir cagla de aq misma al grupo de contratos o a la
dependencia que haga sus veces. . /, 2

Programar y coordinar seguin cérresponda reumones periodicas para analizar el estado de
gjecucién y avance del contrato o.genvenio;

Exigir el cumplimiento de Ias ncn;mas dgsegundad higiene, salud ocupacional ¥ ambiental que
sean aplicables. \

\\ . # ¥y
Llevar control sobre la; ejecquon y cumpllmlento cabal de |as obllgaclones asumidas por razén
del confrato o ccnvenio celebrado, informando en forma periddica a la dependencia encargada
de contratos,_la forma en gue las prestaclones originadas en el contrato se vienen cumpliendo.

%

Expedlr {as carhﬁcamokas gue se requieran para efectos de iramites administrativos, sabre la
ejecucron dhl contrato o convenio a su cargo,

Requenr pf.;r escrito al CONTRATISTA cuando quiera gue éste no ejecute, o ejecute indebida o
iardiamente ias obllgaciones surgidas del acuerdo negecial o convencional.

Mo e

12. Informiar- eﬁ forma inmediata y por escrito a la dependencia encargada de contratos, cualquier

anomalia en la gjecucién del confrato indicando la acfividad desplegada en materia del control
de e;ecumon del contrato, con el fin de poner a consideracldn la procedencia de la aplicacion de
las sanciones previstas en el acuerdo.

B. De caradctertécnico:

1. Verificar que el CONTRATISTA suministre lo ofrecido, con las condiclones e idonsidad pactadas
y exigir su reemplazo cuando se estime necesario.
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C. De caracter Financiero: _ RN "-\.\‘

1.

D.De cardcterlegal: . . ©

1.

Estudiar v analizar los requerimientos de cardcter técnico que no impliguen modificaciones al
cotiirato. En caso de que se requisra modificaciones estas deberén someterse a consideracidn
del respectivo ordenador, previo concepto del suparvisarfinterventor.

Controlar &f avance del contrato con base en el cronograma previsio y recomendar los ajustes
que se considere pertinentes.

Certificar @l cumplimiento del contrato en sus diferentes etapas de ejecucion.

Exigir que los bienes y/o servicios contratados se ajusten a los requisitos previsios en fas
normas técnicas abligatotias y & las especificacicnes y caracteristicas cuns@ﬁadas en el
respectivo contrato, e SN
Verificar la enirega de los bienes yio servicios de conformidad con !as estlpu[ac;ones
contractuales, suscribiendo el acta de recibo correspondiente o expldlendo las\constanC!as de
prestacion del servicio a satisfaccion, v\s;:;\ = Nt
Expedir ta constancia de correcto funcionamisnte de los bienes yh) sewi’clos "cugindo el objeto
del contraio determine tal obligacion. AP\

. »
,\«‘-.'\.

RS )
Revisar las solicitudes de pagoe formutadas por &l CD}\[TRATISTA y Tevar el regisiro cronoléglco
de los mismas al Igual que de las deducciones y ajustes erectuados
Informar a la dependencia encargada de comratos 0 Ia que haga sus veces, la exisiencia de
situaciones que incidan o alteren el equilibrid econsmico o-tinandiero  del contrato, con el fin de
que se analice la situacion y de ser procedenfe ge ado/pten jos mecanismos para la actualizacion
0 revision de preclos. \
Verificar que el contrato esté- debldamen’te sqportado con los recursos presupuestales
requetitos, informando a la dependencia-de contratos o a la que haga sus veces, para que se
sollciten las disponibilidades. presupuestales que se requieran.

£ e TN’

3 ‘
W LA
L o8 N

Unza vez suscrito gf contrato verlﬂcar con la dependencia encargada de coniratos o la que haga
sus veces, la consmuctén y anrobac[on de ias garanifas exigidas y velar durante el fiempo de
gjacucién del contrato que las mismas permanezean vigentes, En el evento de constatar que las
garant[as,rg_qu_endas én el respectivo contrato no se han otorgado, exigir su constitucion.

< Y R
o TR WS

VeIE}r_ ﬁb(el c_urhbiimlento de las obligaciones laborales que se ganeren con ocasién del contrato.

S
R

Anallzar las ‘reclamaciones que presente el CONTRATISTA y formular las recomendaciones a
que haya lugar W

Suscnb;r I'-as actas gque se reqmeran de acuerdo con la naturaleza y objeto del contrato, inciuida
el actade iniclacién del convenio o contrato, cuando tal tramite haya sido previsto en el acuerdo
contractual o convencional, remitiendo copia a la dependencia sncargada de contratos o la que
haga sus veces,

Preparar con el CONTRATISTA, dentro del plaze sefialado en el acuerdo, el acta de Ilqmdacmn
del contrato y proyectar la liquidacién unilateral del misme, cuando las circtinstancias asi lo
exijan. Decumentos que deberd remitir a la dependencia de contratos para su revision, ajustes y
trémite gue corresponda y en el que Indicard, ademds de las generalidades propias de la
liquidacion, los pagos efectuados al CONTRATISTA v los saldos a favor de éste o de la entidad.
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6. Emitir concepto por escrito sobre la viabilidad, convenfencia y periinencia de la adicién del
contrato, su prérroga, modificaciones, suspensiones, cesiones ¢ cualquier ofra aventualidad
contractual, emitiendo el concepto técnico que le corresponda. El escrifo respectivo debera
allegarse a la dependencia de contratos o 1a que haga sus veces, con una antelacién no inferior
a cinco dias habiies de la fecha de vencimiento del plazo de ejecucion del contrato, con el fin de
que se adelanten los trdmites a que haya lugar

7. Rendir los informes que le sean requeridos y los que se hayan previsto en el contrato o
canvanio,

8. Abstenerse de Impartir drdenes verbales o suscribir documente gue modifi quen oxalteren las

condjcicnes pactadas en el contrato, prerrogativa qus séle corresponde al ordenador /
/", i ‘L:

9. Comunicar a [a dependencia encargada de coniraios o la gue haga sus’ \veces en forma
oportuna cualguier situacién que no haya sido posible solucionar en suf condmmnde-wperwaor/
interventor con el CONTRATISTA a fin de que sea considerada y se adopien‘ Ias medtdas gue
sean del caso. \ \ N

\

10. Verificar que el coniratista cumpla con las obhgaclones de~caréchei* Iaboral con el personal que

emplee parg la ejecucién del contrato y las relativas a Ios apbrfes al élstema de seguridad social

integral y el pago de los apories parafiscales / / AN ‘: o D
11. Las demés que de acuerde con la naturaleza delxcontra’to y ras d‘ isposicicnes contractuales y
legales le correspondan. /— S 4 / ;

PARAGRAFO: Las funciones sefialadas er presente acto- adminlstrattvo seran cumplidas de
conformidad con la adecuacin de las mismas a. }a mudalidad y naturaleza del contrato o convenio
de qus se trafe. \ y /’ e

I
= N
-~ . /

DEBERES /; o

Realizar la Coordinacldn, V:a;lanma y contml de la ejecucion de los contratos, desds &l inicio hasta
su terminacion y llqu:dacion, para lo cual‘debera cumplir con las obligaciones generales estipuladas
en la clausula de Supervislon de Ios contratos v en particular las siglientes:

/’ """\ Y

A, Exigiry superyxsar que el contrato—se desarrolle de acuerdo con [as ¢clausulas contraciuales para
lo cual verificaran enfa:e*otms que se dé cumplimiento al objeto del contrate segtn su clase
(prestacmn’ﬁ&servicxos sumlmstms compra ventas, manténimientos y demds), dentro de los
piazos seﬁalados gue los servitios, elementos, suministros, comprados y reparados sean de
prlmera CQlldad acordes’con las garantfas del mercado.

\ \ f
B. Emglr aI contratlsta las informacicnes que consideran pertinentes para el cabal cumplimiento de
. > sUS funcmqes tomo supervisores, asi como astar pendiente de {a fecha de los pagos que se
‘efectuen por parte de la Unidad Prestadora de Salud Magdalena.

C. Lleuarun gstricto conirol de la ejecucidn del contrato. Para fal efectc debera presentar
mensualmente un informe de ejecucién del contrato, igualmente informar de manera oportuna al
Jefe de la Regional de Aseguramiento en Salud No.8 y al jefe de la Unidad Prestadora de Salud
Magdalena con copia a ia oficina de confrates de su unidad, cualquier incumplimiento de |as
obligaciones del contratista, con el fin que se proceda a imponer las muftas a que hubiere lugar.

D. Fommular al contratista [as observaciones que estimen pertinents, para mejorar ef resultado en
la ejecucion del contrato.
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E. Estudiar y recomendar al Jefe de la Regional de Aseguramienio en Salud No.8 y al jefe de la
Unidad Prestadora de Salud Magdalena, los cambios sustanciales que sean convenientes para
el cabal desarrollo del contrato,

F. Rechazar la conducta del contratista que no se ajusten al logro de la ejecucion del objeto del
cantrato.

G. Certificar que lo realizado por el contratista se encuentre dentro de los plazos establecidos y se
ajusta técnicamente a los términes dsl contrato.

H. Prestar al contratista colaboracion eficaz con el fin de buscar el mayor benefi¢io-para ambas
partes, Rendir informes mensuales al Jefe de la Regional de Aseguramiento en ‘Salud No.8 y al
jefe de 1a Unidad Prestadora de Salud Magdalena, del estado de! contrato, ademas cual}do ia
ejecucién del conirate o requiera. ) Y %,

s S "f

|, Supervisar que el coniratista radiqué en la oficina de tramites de cuen’cas a mas tardar el veinte
de cada mes, la facturas con todos los soportes exigides Iega[mente parg que.se efectus el
pago gportuno de las mismas. En todo caso la factura de los serwclbs prqstados deniro de una
vigencia fiscal, debe radicarse antes del 31 de diciembre del‘respecwo aQo .

J. deberd Informar a al Jefe de la Regional de Aseguramlento en\SaEud‘No 8 y al jefe de la Unidad
Prestadora de Safud Magdalena por escrito, cuando al. contrato supennsado se le haya
sjecutado un Cincuenta Por ciento (50%), un setenta Pog- diente 70% y un Novenia Por ciento
80%, para que llegado el caso se tomen las medldas admln[strahvas pertinentes,

K. Debera supervisar y llevar un estricto control actualIZado da la ejecucion del conirato anexanhdo
mes a mes los informes de supervisién en-la.carpeta del contrato, en el evento gue este aun
cuente con presupuesto y esté proximo a finalizar |a fecha de sjecucion, el supervisor debera
informar como minimo un mes de-anticipacién- al Jefe de la Reglonal de Aseguramiento en
Salud No.8 y al jefe de la Uniddd Prestadora de Salud Magdalena con copia a la Oficina de
contratos de dicha umdad 2, 1' n@g_ade]anten las diligencias administratives a gue haya lugar,
ejecutar y usted no cumpho cop el deber/de mformar a 1' in de realizar la respectiva prorroga,
usted sera el pnnmpal responsable de, dicha omisién.

, PRt \ \ / /

L. Realizar fa regpéctiva hqmdaczgn dél contraio dentro del términe establecido para tal fin, una vez

se haya eJecutadq en S totahdad el presupuesto asignado.

M. Verificar. que ei contrattsta realice cumplidamente el pago de la planilla integral de Seguridad
Social (Salud;’pensmnv’ARP y aportes parafisceles de sus empleados) la que debera anexar
mensuaimente funto con la factura de cobro.

NN My

N.é""Deberé cumpHr}con lo regiamentado en las diferentes normas y directrices establecidas en
cranto a las facturas electronicas desde el SIiF Nacion, donde cada supervisor de confratos ¢
cuetitadante de caja menor recibe y destiona {aprueba o rechaza) directamente cada
documernito electronico en la herramienta del operador tecnelogice Olimpia IT utilizado por el
SIIF Nacidn.

IMPORTANTE: Todas las instrucciones, cbservaciones o conceptos informados al contratista deban
constar por escritc y enviar copla a Ia oficina de contratos de la Unidad Prestadora de Salud
Magdalena.

PROHIBICIONES

Esta prohibido que el supervisor fome las siguientes determinaciones:
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» Adoptar decisiones, celebrar acusrdos o suscritir documentos que tengan por finalidad o como
efecto la modificacién del contrato sin ef lleno de los requisitos legales pertinentes.

« Solicitar y/o recibir, directa o Indirectamente, para si o para un tercero, dadivas, favores o
cualquier otra clase de beneficios o prebendas de la entidad contratante o del contratista; o
gesflonar indebidamente & titile personal asuntos relativos con el contrato.

» Omitir, denegar o retardar ¢l despacho de los asunfos a su cargo.

+ Enfrabar las actuaciones de las autoridades o el efercicio de los derechos de los particulares en

relacion con el contrato. Pty
ii o
g 4 . . N 1 <;/"\\\
¢ Permitir indebidamente ef acceso de terceros a la informacion del contrato 1\ )]
N P
N N P r;
« Exigir al contratista renuncias a cambic de modificaciones o adiciones’ al cantrat ) s
A / ,r'\::“w
» Exonerar al confratista de cualquiera de sus obligaciones confractuales, \:‘ -
\ RN \

\l‘
+ Determinar y dar instrucciones al contratista sobre. como"&épqg ejecutar el objeto contraciual,
de tal manera que invadan [a autonomia del coniratistac, \\‘\: S ; 5
/ o . b
+ Tamar decisiones de orden administrativo camo ias‘gue ey enunc[an a cantinuaclén, las cuales
son responsabiiidad del Jefe ds la Unidad Prestadorg de Salud Magdalena.
/: e, RN \ ,

- ‘\\ “-
1. Resolver las solicitudes de prorroga /: ERN ™ \": /
2. Modificar fas obligaciones contractuales: \\, )
3. Adicionar las obligaciones contractuales O \ / ;
4, Deciarar el lnc:umphmlento del gontrato
5. Suspender [a sjecucion del confratb - o
8. Efectuar ofro si al contrato ’\_// N
7. Efectuar resjustes al cordifato™~—" ) |
8. Solucionar las controu;ersms que ga.susmen con ocasion del contrato
AN ./_f '
Atentamente; P e /,/, b <7L,_,
CPERDR ™ -
_r"/' =] ) N T Va " 2
£ j N l,r
N, /A
//,.f"* \ Temente corortel MANKEL FELIPE LIZARAZO ROJAS
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NN "
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DIRECCION DE SANIDAD V'DA

UNIDAD PRESTADORA DE SALUD MAGDALENA

. - COLOMB!
g , MINISTERIO DE DEFENSA NACIONAL chEi\lCli’DE&
Ui POLICIA NACIONA!, ®

No. §-2023- DOV {436 { DEMAG —~ UPRES- 28.25
Santa Marta D.T.C.e H, 26 de diciembre de 2023

CENTROS HOSPITALARIOS DEL CARIBE SAS
NIT: 900.520.610-0 . ,
Representante Legal: IRINA JOSE VANEGAS PALACIC o N
Direccidn: Calle 22 No 15 -34 R T~
Tel. 4203080 — 4314800 S\
E-mail: referencia.cehoca@omail.com TN \<

e vy, G

Santa Marta

Sefiores T
( 4 -: B 1

b -, L
T,
A LAY ;

Asunito: notificacion inicio Confrato 87-7- 20441-23 A \“\}
SO RN
Con toda atencién me permito comunicarle,-qlie tna vez-agotados los trmites de
legalizacion de la Aceptacion de Oferta’N° 67-7-20441-23 ¢! cual se firmd e dia
26/12/2023, y surtidos los registros de'Ley, se da'jnicio a partir del dia 26/12/2023 .
con la ejecucion del proceso cuyo objetoes “PRESTACION DE SERVICIOS DE
SALUD INTRAHOSPITALARIOS DE BAJA, MEDIANA, ALTA Y AQUELLOS A
LOS QUE NO LES APLIQUE CONPLEJIDAD EN ATENCION INICIAL DE
URGENCIAS, LAS DIFERENTES ESPECIALIDADES Y/O SUBESPECIALIDADES
MEDICAS Y QUIRURGICAS EN SERVICIOS DE ATENCION AMBULATORIA,
OBSERVACION, HOSPITALIZACION, UNIDAD DE CUIDADOS INTENSIVOS
(ADULTOS) Y (PEDIATRICA) E INTERMEDIOS, UNIDAD DE CUIDADOS
INTENSIVOS, INTERMEDIOS Y BASICO NEONATAL, PROCEDIMIENTOS
DIAGNOSTICOS Y TERAPEUTICOS, _ LABORATORIOS E IMAGENES
DIAGNOSTICAS EN GENERAL, ASi COMO EL SUMINISTRO DE
MEDICAMENTOS, E INSUMOS Y AQUELLOS OFERTADOS EN SU PORTAFOLIO
DE SERVICIO QUE SEAN NECESARIOS PARA GARANTIZAR LAS
INTERVENCIONES DE MANERA OPORTUNA, DIRIGIDOS A LOS USUARIOS DE
LA UNIDAD PRESTADORA DE SALUD DEL DEPARTAMENTO DE POLICIA
MAGDALENA CONTEMPLADOS EN ELL PLAN DE SERVICIOS DE SALUD DE LA
POLICIA NACIONAL (ACUERDO 002 DEL 2001) Y AQUELLOS
PROCEDIMIENTOS APROBADOS POR COMITE TECNICO CIENTIFICO Y
AQUELLOS AMPARADOS BAJO ACCION CONSTITUCIONAL DE TUTELA QUE
SE ENCUENTRAN POR FUERA DElL. ACUERDO DEL PLAN INTEGRAL DE
SALUD DE LA POLICIA NACIONAL®. Por la suma de DOS MIL CCHOCIENTOS
VEINTISIETE MILLONES OCHOCIENTOS CINCUENTA Y CINCO MIL CIENTO
CINCO PESOS WMiCte. ($2.827.856.105,00), distribuidos de la siguiente manera:
NOVECIENTOS VEINTINUEVE MILLONES DOSCIENTOS MIL PESOS
{929.200.000,00) para la vigencia 2023 y Mil. OCHOCIENTOS NOVENTA Y OCHO
MILLONES SEISCIENTOS CINCUENTA Y CUATRO MIL CIENTO CINCO PESCS
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{1.898,654.105,00) para vigencia fulura 2024.Y la firma CENTROS
HOSPITALARIOS DEL CARIBE SAS, con ntimere NIT: 800.520.510-0.

Atentamente,

Teniente coronel M

L FELIPE LIZARAZO ROJAS
Jefe Region [

fren Salud N° 8

Revigo: 8! Harod Jes(s TaroBlaz

Elabors: PT fun Jiménez Olaya >
Analigta da conlratcs RASES § /

Analista oe contratos UPRES DEMAG
Revizo: Cepitdn Artura Alejandro Lugo Matiz
Jefe Grupo ¢e contratos RASES 8

Facha a'eboration: 28/12/2023
Jtleasln REDEXTERNA/OXIGEND
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