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Codigo 2BS-FR-0022 PROCEDIMIENTO ELABORACION EJECUCION Y LIQUIDACION DE CONTRATOS

Fecha: 19-08-2015
Version: 2

APROBACION GARANTIA UNICA POLILIA nALIONAL

REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD No 7

EL JEFE DE LA REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD No 7 “POLICIA NACIONAL", EN USO DE LAS FACULTADES
LEGALES OTORGADAS MEDIANTE ORDEN INTERNA 080 CON FECHA 25 DE JUNIO DEL 2024, POR LA DIRECCION DE
SANIDAD DE LA POLICIA NACIONAL DEBIDAMENTE FACULTADOS PARA CELEBRAR CONTRATOS POR RESOLUCION 0579
DEL 28 DE FEBRERO DE 2024 EMANADA POR LA DIRECCION GENERAL DE LA POLICIA NACIONAL Y EN DESARROLLO DE
LO CONSAGRADO EN LOS ARTICULOS 7 Y 23 DE LA LEY 1150 DE 2007 Y DECRETO 1082 DE 2015, REFERENTES A LA
APROBACION DE LA GARANTIA UNICA.

CONTRATO DE SERVICIOS PN RASES No 7 No 084-7-200079-24

CONTRATISTA: PORSALUD S.A.S. NIT/CC. 800.230.659-1

OBJETO DEL CONTRATO: PRESTACION DE LOS SERVICIOS EN LA ESPECIALIDAD DE GASTROENTEROLOGIA Y APOYO
DE DIAGNOSTICO, PARA LA SALUD DE LOS USUARIOS DE SUBSISTEMA DE SALUD DE LA POLICIA NACIONAL EN LA
REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD No.7 DE ACUERDO A LOS CONTEMPLADOS EN EL ACUERDO 002 DEL 2001.

VALOR DEL CONTRATO: DOSCIENTOS DOCE MILLONES DE PESOS (212.000.000,00) M/CTE.
TIEMPO DE EJECUCION: HASTA EL 31 de Diciembre del 2024

COMPANIA ASEGURADORA: SEGUROS GENERALES SURAMERICANA S A

POLIZAS CUMPLIMIENTO No: 3968179-5 DOCUMENTO: 15832421 EXPEDIDA: 17/07/2024
POLIZAS RESPONSABILIDAD CIVIL i . -
EXTRACONTRACTUAL No: 0971087-6 DOCUMENTO: 14013245 EXPEDIDA: 17/07/2024
GE
AMPARO VALOR ASEGURADO e
DESDE HASTA

Cumplimiento del contrato 42.400.000,00 16/07/2024 31/12/2025
Calidad del servicio 106.000.000,00 16/07/2024 01/07/2026
Pago de salario y prestaciones 10.600.000,00 16/07/2024 01/07/2028
Responsabilidad civil extracontractual 260.000.000,00 16/07/2024 01/07/2025

Por encontrarse expedida en debida forma, de conformidad con Io,exigido en el contrato de la referencia, se aprueba la
poliza de garantia Unica. Para constancia se firia~xen Villavicepefo a los 19 dias de Julio de 2024,

hAQSPINA GUTIERREZ
pramiento en Salud No. 7 (E).

Mayor DIEGO FER
Jefe Regional de Aseg

Elaboro: S|. Diego Mauricio Meneses Galvis, Analista de Conlramg
Revisado: CT Camilo Andrés Bardn Trujillo, Jefe Contratos (E) /

)
Reviso: CT Luisa Femanda Mejia Rojas, Jefe Administrativo (1\

Revisé: CPS -04. Daniela Cruz Narvaez Abogada,//"/-

Fecha de Elaboracion: 19/07/2024

Archivo: \\dsclipi-contra®\COMPARTIDA\CARPETA 2024\1 - PROCESOS MINIMA

Calle 15 No. 152-33 avenida los maracos barrio estero
demet.rase7-con@policia.gov.co
www.policia.gov.co

INFORMACION PUBLICA

POLICIA NACIONAL - DIEGO.MENESESG




e S

MINISTERIO DE DEFENSA NACIONAL
POLICIA NACIONAL DE COLOMBIA

REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD No 7

NIT. 900.407.224-6
CERTIFICACION

Que para validar la autenticidad de la péliza se consulta en la direccion
https:l/provalidarpoliza.azurewebsites.net/890903407/verifv?id=6698330aeedb0e642ee2209e, las garantias
contractuales de Cumplimiento No 3968179-5 y Responsabilidad Civil No 0971087-6 de fecha 17 DE JULIO DE
2024, adjuntada al contrato por sociedad comercial PORSALUD S.A.S. identificada con NIT 800230659-1, se
certifica se encuentra activa en el sistema.

Nimero de Pbliza

|g

Datos de Tamador Datos de Beneficlario
Tipo de Documenta Tipo de Documento
Numero de Decumento Niimera de Documento

Datos de Péllza

Numero de Paliza

BT

Datos de Tomador Datos de Beneficiario

Ramo
P

Tipo de Documento

Numero de Dacumanto

Para constancia se firma en Villavicencio a los diecinueve (19) dias del mes de Julio del afio dos mil veinticuatro
(2024).

Atentamente, ~_[\ /'\

Subintendente. DIEGO [ﬁ/LES GALVIS

Analista de Contratos (
Elaboré: SI. DIEGO MAURICIO MENESES Gﬁﬁ

Analista de Contratos

Fecha de Elaboracién; 15/07/2024
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CIUDAD Y FECHA DE EXPEDICION PULTZA NUMERU REFERENCTA DE PAGO
VILLAVICENCIO, 17 DE JULLO DE 2024 0971087-6 01314013245
INTERMEDIARIO CODIGO | OFICINA _ [DOCUMENTO NUMERQ
VALENCIA & ASOCIADOS AGENCIA DE SEGUROS LTDA 19736 026 14013245
TOMADOR NIT
PORSALUD SAS 8002306591
ASEGURADO NIT
PORSALUD SAS 8002306591
BENEFICIARIO
TERCEROS AFECTADOS
DIRECCION DE COBRO CIUDAD TELEFONO
CRA 92 # 142-10 CONS 203 BOGOTA D.C. 6666656
DIRECCION DEL PREDIO ASEGURADO CIUDAD DEPARTAMENTO DESCRIPCION DEL SECTOR
CR 92 # 142 10 203 BOGOTA D.C. BOGOTA D.C. SECTOR SERVICIOS
ACTIVIDAD ARORIR,
CONSULTORIOS MEDICO, ODONTOLOGLCOS, SIQUIATRICOS Y SLCOLOGICOS, CLINICAS VETERINARIAS s - 150
DESCRIPCION DEL PREDIO ASEGURADO RIESGO No
1
COBERTURAS DE LA POLIZA
% INDICE
COBERTURA VLR. ASEGURADO VLR. MOVIMIENTO [ysup ;,Bfg PRIMA I.V.A PRIMA + LVA
* BASICO RESPONSABILIDAD CIVIL 260.000.000, 00 260.000.000,00 0 747.945 142.110 890.055
— VIGENCIA DEL MOX'A';‘E‘{“O NUMERQ DIAS PRIMA IVA TOTAL A PAGAR
16-JUL-2024 | 01-JUL-2025 350 $747.945 $142.110 $890.055
VALOR A PAGAR EN LETRAS .
OCHOCIENTOS NOVENTA MIL CINCUENTA Y CINCO PESOS M/L
VIGENCIA DEL SEGURtT) NUMERO DE RIESGOS VIGENTES | VALOR ASEGURADO VALOR INDICE VARIABLE TOTAL VALOR ASEGURADO
DESDE HASTA
16-JUL-2024 01-JUL-2025 1 $260.000.000, 00 $0,00 5260.000.000, 00

DOCUMENTO DE:
POLIZA NUEVA

SOMOS GRANDES CONTRIBUYENTES. FAVOR NO EFECTUAR RETENCION SOBRE EL IVA
LAS PRIMAS DE SEGUROS NO ESTAN SUJETAS A RETENCION EN LA FUENTE DECRETO REGLAMENTARIO 2509/85 ART. 17

TERMINACION AUTOMATICA DSEL CONTRATO DEL SEGURO: "LA MORA DEL PAGO DE LA PRIMA DE LA POLIZA O DE LOS CERTIFICADOS O ANEXOS QUE SE
EXPIDAN CON FUNDAMENTO EN ELLA PRODUCIRA LA TERMINACION AUTOMATICA DEL CONTRATO Y DARA DERECHO AL ASEGURADOR PARA EXIGIR EL PAGO DE
LA PRIMA DEVENGADA Y DE LOS GASTOS CAUSADOS CON OCASION DE LA EXPEDICION DEL CONTRATO".

EL PRESENTE CONTRATO SE RIGE POR LAS CONDICIONES GENERALES CONTENIDAS EN LA FORMA 01-13-040 , LAS CUALES SE ADJUNTAN

EL TOMADOR, ASKGURADO, BENEFICIARIO O AFIANZADO, SE OBLIGAN A ACTUALIZAR ANUALMENTE O AL MOMENTO DE LA RENOVACION DE LA BPOLIZA, LA
INFORMACLON CONTENIDA EN EL FORMULARIO DE VINCULACION DE CLIENTES Y SUS ANEXOS Y A ENTREGAR INFORMACION VERAZ Y VERIFICABLE. A SU
VEZ, LA COMPANIA TIENE LA FACULTAD DE CANCELAR EL CONTRATO, DE CONFORMIDAD CON LO AUTORIZADO POR EL REGIMEN LEGAL PROPLO DE CADA
CONTRATO, EN CASO DE DESATENCION A ESTOS DEBERES.

- r
101 - NEGOCIOS ESTATALES 'be:; E; (’:_\. A lal. 0 s i

biises =
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4 £ __p07298 01 MBTAN IMPORTANTE: ESTE DOCUMENTO SOLO ES VALIDO COMO RECIBO DE PRIMA, Sl ESTA FIRMADO POR UN

CCRSESURO NUMERO POLIZALIDER | DOCUMENTO COMPANIA LIDER CAJERQ 0 COBRADOR AUTORIZADO POR LA SURAMERICANA. S| SE ENTREGA A CAMBIO DE UN CHEQUE. LA
DIRECTO PRIMA SOLO SERA ABONADA AL RECIBIR SURAMERICANA SU VALOR.

PARTICIPACION DE ASESORES

c6p1 NOMBRE DEL ASESOR COMPANIA CATEGORIA $PARTICIPACION PRIMA

19736 VALENCIA & ASOCIADOS AGENCIA DE SEGUROS SEGUROS GENERALES SURAMERICANA AGENCIAS 100,00 I 747 945

CIA A PARTIR DE LA CUAL SE UTILI¥BO ¥ NUMSRO DS LA ENTIDARTIPO DE DOCUMENTQRAMO AL CUAL PERTENECHDENTIFICACION INTERNA DE LA PROFORUA
oo - g6 - 2008 13-18 P 6 | F-01-13-040

TEXTOS Y ACLARACIONES ANEXAS

POLLZA DE RESPONSABILIDAD CIVIL DERIVADA DE LA POLIZA D5 CUMPLIMLENTO

PARA EFECTOS DE CUALQUIER NOTIFLCACION
LA DIRECCION DE LA COMPANTA ES: SEGUROS GENERALES SURAMERICANA S.A.
CRA 32 # 38 - 18

WIT R90_307 477-9
VILLAVICENCIO RESFCNSARLE DE IMPUESTCS SOBRR ILAS VFNTAS REGIMEN COMON

Seguros Generales Suramericana 5.A - CLIENTE - www.suramericana.com Pagina 1
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CIUDAD Y FECHA DE EXPEDICION

PULIZA NUMERO

REFERENCIA DE PAGO

UK COLTMEEY

VIGILADO

VILLAVICENCIO, 17 DE JULIO DE 2024 0371087-6 01314013245
INTERMEDIARIO CODIGO | OFICINA _ [DOCUMENTO NUMERO
VALENCIA & ASOCIADOS AGENCIA DE SEGUROS LTDA 19736 026 14013245

TOMADOR NIT

PORSALUD SAS 8002306591

ASEGURADO NIT

PORSALUD SAS 8002306591

BENEFICIARIO

TERCEROS AFECTADOS

DIRECCION DE COBRO CIUDAD TELEFONO

CRA 92 # 142-10 CONS 203 BOGOTA D.C. 6666666

TEXTOS Y ACLARACIONES ANEXAS

012003968179. NO. DE CONTRATO .

LA PRESENTE POLIZA CUENTA CON UNA COBERTURA DE 260,000,000 PARA CUBRIR LOS
PERJUICIOS QUE CAUSE EL ASEGURADO TANTO EN LA MODALIDAD DE DANO EMERGENTE
EN LA MODALIDAD DE LUCRO CESANTE; AL IGUAL QUE LA DE PERJUICIOS
EXTRAPATRIMONIALES .

CONTRATO DE PRESTACION DE SERVICIOS PN RASES NO. 7

084~ 7 - 200079 - 24

, COMO

DIAGNOSTICO, PARA LA SALUD DE LOS USUARIOS DE SUBSISTEMA DE SALUD DE LA

POLICIA NACIONAL EN LA REGIONAL DE ASEGURAMIENTO HN SALUD NO. 7 DE ACUERDO A LoOs
CONTEMPLADOS EN EL ACUERDO 002 DEL 2001.

OBJETO PRESTACION DE SERVICIOS EN LA ESPECIALIDAD DE GASTROENTEROLOGIA Y APOYODE

LA POLIZA AMPARA EL CUMPLIMIENTO DEL CONTRATO,EL PAGO DE LAS

OBLIGACIONES DE LAS MULTAS Y DE LA CLAUSULA PENAL PECUNARIA
CONVENIDA

PARA EFECTOS DE CUALQUIER NOTIFICACION
LA DIRECCION DE LA COMPANIA ES:
CRA 32 # 38 - 18

NT 97, 904.497-9
VILLAVICENCIO

SEGUROS GENERALES SURAMERICANA S.A.

RFSPONSABLE DE IMPURSTOS SORRE LAS YENTAS PEGIMEN coMW

Seguros Generales Suramericana S.A.

- CLIENTE -

Www.suramericana.com
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SEGURO DE CUMPLIMIENTO A FAVOR DE ENTIDADES ESTATALES \>
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Ciudad y Fecha de Expedicion Péliza Documento
VILLAVICENCIO, 17 DE JULIO DE 2024 3968179-5 15832421
Intermediario Cadigo Oficina Referencia de Pago
VALENCIA & ASOCIADOS AGENCIA DE SEGUROS LTDA 19736 026 01215832421
TOMADOR
NIT Razén Social y/o Nombres y Apellidos
8002306591 PORSALUD SAS
Direccion Ciudad Teléfono
CRA 92 # 142-10 CONS 203 BOGOTAD.C. 6666666
GARANTIZADO
NIT Nombres y Apellidos
8002306591 PORSALUD SAS
BENEFICIARIO Y/O ASEGURADO
NIT Nombres y Apellidos
9004072246 REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD NO.7 POLICIA NACIONAL
COBERTURAS DE LA POLIZA
COBERTURA FECHA INICIAL  |FECHA VENCIMIENTO [VALOR ASEGURADO | PRIMA
CALIDAD DEL SERVICIO 16-JUL-2024 01-JUL-2026 106.000.000,00 830.575,00
CUMPLIMIENTO DEL CONTRATO 16-JUL-2024 31-DIC-2025 42.400.000,00 247.662,00
PAGO DE SALARIOS,PRESTACIONES SOCIALES E INDEMNIZACIONES LABORALES 16-JUL-2024 01-JUL-2028 10.600.000,00 125.980,00
VIGENCIA DEL SEGURO /A LlA_D_EL_MJJ_YILM]_ENTO VLR. PRIMA SIN IVA VLR, IMPUESTOS [IVA TOTAL A PAGAR
Desde Hasta ias | Desde Hasta
16-JUL-2024] 01-JUL-2028 1446 |16-JUL-2024 | 01-JUL-2028 $1.204.217 $228.801 $1.433.018
VALOR A PAGAR EN LETRAS
UN MILLON CUATROCIENTOS TREINTA Y TRES MIL DIECIOCHO PESOS M/L
Documento de: Valor Asegurado Movimiento Prima Anual Total Valor Asegurado
POLIZA NUEVA $159.000.000 $625.400 $159.000.000,00
SOMOS GRANDES CONTRIBUYENTES. FAVOR NO EFECTUAR RETENCION SOBRE EL IVA
LAS PRIMAS DE SEGUROS NO ESTAN SUJETAS A RETENCION EN LA FUENTE DECRETO REGLAMENTARIO 2509/85 ART. 17. AUTORRETENEDORES RESOLUCION N° 009961
101 - NEGOCIOS ESTATALES
RAMO PRODUCTO OFICINA | USUARIO OPERACION MONEDA COASEGURO NUMERO POLIZA LIDER DOCUMENTO COMPANIA LIDER
012 NDX 026 907298 01 PESO COLOMBIANO DIRECTO
Aare. DTy 0 6 .
FIRMA AUTORIZADA FIRMA TOMADOR
PARTICIPACION DE INTERMEDIARIOS
CODIGO |NOMBRE DEL PRODUCTOR COMPANIA CATEGORIA [PARTICIPACION]PRIMA
19736 VALENCIA & ASOCIADOS AGENCIA DE SEGUROS SEGURDS GENERALES SURAMERICANAS A AGENCIAS | 100,00 1.204.277
DESCRIPCION Fecha a partir de la cual se utiliza Tipoy nimero de la entidad Tipo de documento Ramo al cual accede Identificacion interna de la proforma
CODIGO CLAUSULADO 01/01/2017 13- 18 P 05 F-01-12-084
CODIGO NOTA TECNICA 25/06/2017 13-18 NT-P 5 N-01-012-011
TEXTOS Y ACLARACIONES ANEXAS
CONTRATO DE PRESTACION DE SERVICIOS PN RASES NO. 7
084~ 7 - 200079 - 24
OBJETO PRESTACION DE SERVICIOS EN LA ESPECIALIDAD DE GASTROENTEROLOGIA Y APOYODE
DIAGNOSTICO, PARA LA SALUD DE LOS USUARIQS DE SUBSISTEMA DE SALUD DE LA
POLICIA
NACIONAL EN LA REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD NO. 7 DE ACUERDO A LOS
CONTEMPLADOS EN EL ACUERDO 002 DEL 2001.
LA POLIZA AMPARA EL CUMPLIMIENTO DEL CONTRATO,EL PAGO DE LAS
OBLIGACIONES DE LAS MULTAS Y DE LA CLAUSULA PENAL PECUNARIA
DOCUMENTO PROTEGIDO ELECTRONICAMENTE BAJO EL
RIS P CUMLTIER NGTRIERGION A CODIGO. 3213562141 SEGUROS GENERALES SURAMERICANA 5.4
CRA32 1#38-18
VILLAVICENGIO RESPONSABLE DE IMPUESTOS SOBRE LAS VENTAS REGIMEN COMUN
SEGUROS GENERALES SURAMERICANA S.A. - CLIENTE - www.suramericana.com
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Ciudad y Fecha de Expedicion Péliza Documento
VILLAVICENCIO, 17 DE JULIO DE 2024 3968179-5 15832421
Intermediario Cadigo Oficina Referencia de Pago
VALENCIA & ASOCIADOS AGENCIA DE SEGUROS LTDA 19736 026 01215832421
TOMADOR
NIT Razdn Sacial y/o Nombres y Apellidos
8002306591 PORSALUD SAS
Direccion Ciudad Teléfono
CRA 92 # 142-10 CONS 203 BOGOTAD.C. 6666666
TEXTOS Y ACLARACIONES ANEXAS
CONVENIDA

PARA EFECTOS DE CUALQUIER NOTIFICACION LA DOCUMENTO PROTEGIDO ELECTRONICAMENTE BAJO EL
Ul : b

DIRECCION DE LA COMPANIA ES. CODIGO: 3213562141

CRA32 #38 - 18

SEGUROS GENERALES SURAMERICANA S.A.

NIT 890.903.407-9

RESPONSABLE DE IMPUESTOS SOBRE LAS VENTAS REGIMEN COMUN
VILLAVICENCIO

SEGUROS GENERALES SURAMERICANA S.A. - CLIENTE -

www.suramericana.com
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