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Codigo: 2BS-FR-0022 PROCEDIMIENTO ELABORACION EJECUCION Y
Fecha: 19/08/2015 LIGUIDACION DE CONTRATOS %
Versién: 2 POLICIA NACIONAL

FORMATO APROBACION GARANTIA UNICA

Unidad: DIRECCION DE SANIDAD

EL DIRECTOR DE SANIDAD DE LA POLICIA NACIONAL, EN USO DE LAS FACULTADES LEGALES
OTORGADAS MEDIANTE RESOLUCION No. 0638 DEL 1 DE MARZQ DE 2024, DEL MINISTERIO DE
DEFENSA NACIONAL, Y EN DESARROLLO DE LO CONSAGRADO EN EL DECRETO 1082 DE 2015
REFERENTE A LA APROBACION DE LA GARANTIA UNICA.

CONTRATO: 07—8-20259-24/ 4
/
CONTRATISTA: DISTRIBUIDORA GLX SAS g
OBJETO: SUMINISTRO DE SILLAS DE RUEDAS Y ACCESORIOS PARA USUARIOS

CON DEFICIENCIA O DISCAPACIDAD DEL SUBSISTEMA DE SALUD DE
LA POLICIA NACIONAL - GRUPO No. 1y GRUPO No. 2 /

WVALOR DEL CONTRATO:  $447.6356.097,00 g
ASEGURADORA: SEGUROS GENERALES SURAMERICANA _S.A.//
Péliza de Cumplimiento No. 4055362,/{!Gmer0 de documento 160593_89 gxpedida el 22 de octubre de 2024 ./
Amparo Valor asegurado Des\;i:};encia(dia-mes-ar;c;)s ™
CUMPLIMIENTO DEL CONTRATO $80.527.219,40, ¢ 22/10/2024 - 10/05/2025 7
Zgﬁgfgssé\ ﬁg&%;ﬁggﬁgfws $22.381.804,85 22/10/2024 ¢ 10/05/2028 4/
CAUDAD Y CORRECTO e smswmoms | awionoze . | toniams 4

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 Bogota, a los ?; % %CT '292&

= -
/)// ‘

Coronel CARLOS ALIRIO FUEN)ES DURAN
Director de Sanidad Policia Nacional

.

Proyectd: TE. PAULA JAZMIN GUZMAN \"ILL.#\RRAé{’«2 / %
Anglista de Contratos DISAN — PONAL
Reviso: MY. YURY LORENA RAMIREZ ZUNIGA

Jefe Grupo Contratos DISAN — PONAL . //;’
Reviso: TC. MARIA DE LOS ANGELES RADA MENDEZ U
Jefe Arez Logfstica y Financiera DISAN — AL i

@jeevaso: TC. TATIANA SIERRA BOTERC
efe Grupo Asuntos Juridicos DISAN ~ P







SUra=

Nimero Poliza: 4055362
DL e

Nombra v apellidos o razén sociat 7 : w1 Tipo de identificacion  Nufrerd de identificacion
DISTRIBUIDORA GLX SAS - L0 i e UNIT 9006386099 -
Direccion N Tt 1 Ciudad “Teléfono S

CL 104 # 18 A 52 OFIC 201 BOGOTA R S BOGOTA B.C. -3204383300 . - -

Nembre y apellidos o razén socis!
DISTRIBUIDORA GLX SAS .

Tipo de xrzam caaé
NIT

‘Numero de fdentufcamon Direccion -
p 9006386099, g ! CL1G4#18A 52 OFIC 20? BOGOTA

f Cludad, | Telgfare
B_OGOTA D.C. | 3204383300

{ Tipo de idéntificacion” ‘Numero de ldentificacion
PNIT- - S ____.:'__'--':8_30_0413”1_44

) ot Citielae xpedxdén [ Facha de
: - documeanta -1 expedicion
£ 16059389 BOGOTAD.C.. | 2024-10-22 i
“ Formade paco Numero de riesgos . | Rcferoncwa c%e : Producto - ! Moneda
- CONTADD S vigemEs Lo o L pago: i - SEGURO DE CUMPL!M[ENTO A FAVOR DE ENT}DADES ESTATALES | PESQ
= T e '_ 01216059389 ! {GARANT?A UNICA} -1 COLOMBIANG

Nombre - s Fecha inicial _z‘;?ﬁenw- l Va{crasecguradc % Prirna
¢ CALIDAD Y CDRRECTO FUNCIONAM|ENTO DE LOS BIENES Y munpos ' : e ‘
; SUMINISTRADOS . - i / 22- OCT-2024 ,__1(}-Nov-2029 i $223; 818 043 50 ; $3.169.631
£/ CUMPLIMIENTO DEL CONTRATO .0 = e 'ﬁ 7 / 22-0CT-2024 _o-MAY-za_zs: -- L:$39 527.219,40 | $58.867
FAGO DE SALARICS PRESTACiONES SOCIALES E !NDEMNIZACEONES _ r
/ LABORALES o o CONEO SOALES B IDETIERBoNES ﬂzz-om 2024 ;710-MAY-2028 |$22 5180485 | $216.153

.

Valor prima sin IVA ; Vator VA

| -Totata pagar..
$3444851 0 S T $654484 S

Valoraseqgurado
184,099,135

- $33572707300 Ll

* | Totei valor asegurado
- 1.$335.727.072,75

WALOR A PAGAR EN LETRAS : CUATRO MILLONES NOVENTA Y NUEVE MIL CIENTC TREINTA ¥ CINCO PESOS WL




\.'":qeqa,po iza-desde Vigenciapdliza-hasta

< 11-JuL-2029 _ 1728 | 22.0CT-2024 1 10-NOV-2029

Vigencia-movimiento-desda .| Vigencia movimient

22-0CT-2024

| Producto Oficing i Ysuario

012 SO ENDX L 12617 Tl 1905213

LEONARDO ALFREDO BECERRA - | ... | SEGUROS GENERALES 1 R R SRR
GARCIA - o et 13925 | SURAMERICANAS.A, oo | NATURAL | 100% | 3444651

N0rnbr.es'-y{speﬂ!ciosf'qrazgn_--sac_x_al__ Cochgo i__Comp‘ama_ . Categ.qrfa_ A Hicipasis o ._mena

Tiporcoasegurs

DIRECTC

e ) Numerompsiiza lider B L | Documertocompafifadider .-

Nomb ] Eha.a;prtir-d‘u _, -Tipo-y'numemzde'la 1 Tipo:de i Ramoatcual - . | Identificacionintema.deda £ Canal.

ormbre 5 sg utiliza -1 ‘sntidad S | documento { pertanece E proforma o comercializacién
CLAUSULADC - | 2017-81-04 SR N - Lol - R L P 05 i F-01-12-084 BEg!

NOTA f R ! 1 I I . 0401505 {

Tecnica (X0 |18 |Nme s eesoizent |

TEXTOS Y ACLARACIONES ANEXAS

AMPARAR EL PAGO DE LOS PERJUICIOS DERIVADOS DEL INCUMPLIMIENTC DF LAS
fBLlGACIONES CONTENIDAS EN EL CONTRATO
67-8-20268-24,-CUYD OBJETO ES UMINISTRO DE SILLAS DE RUEDAS Y AGCGESORIOS PARA

USUARIOS CON DEFICIENCIA O DISCAPACIDAD DEL SUBSISTEMA DE SALUD DE LA POLICIA
NACIONAL-GRUPO N.1 Y GRUPO N.2 /

éE AMPARA EL CUMPLIMIENTO BDEL CONTRATO, £EL PAGG DE LAS MULTAS Y DE LA PENAL /
PECUNIARIA CONVENIDAS. e

SE RENUNCIA AL BENEFICIO DE EXCUSION. //

Seguros Cenerales Suramericana $.A NIT 890.803.407-9.Somos Grandes Contribiventes. Por favar no efectuar retencion sobre IVA. Las primas de saguros

no estédn sujelas a retencidn en la fuente (Decreto reglamentario 2509/85 Art 17). Autorrelenadores Resolucian 009981 de 261 0, Responsable de impusslo
sobre las venlas régiman comin agentes de retencian,

LA PRESENTE POLIZA SE RIGE POR LAS CONDICIONES GENERALES CONTENIDAS EN LA PROFORMA. F-01-12-084
LAS CUALES SE ADJUNTAN.

. PARA EFECTOS DE CUALQUIER NOTIFICACION, LA DIRECCION DE LA COMPANIA ES CR 6349 A 31 P 1 ED
¢ CAMACOL MEDELLIN SEGUROS GENERALES SURAMERICANA S.A. NIT 890.203.407-9 RESPONSABLE DEL
=t IMPUESTO SOBRE LAS VENTAS REGIMEN COMUN.

Firrna tomader
Firma-autorizada -




© SEGWRUS GENERALES SURAMERICANA S.A,

IMPORTANTE: ESTE DOCUMENTO SOLC £5 VALIDD COMO RECIBO DE PRIMA, S ESTA FIRMADD POR UN CAJERO G COBRADOR AUTORIZADC
POR LA SURAMERICANA, 51 SE ENTREGA A CAMBIC DE UN CHEQUE. LA PRIMA SOLG SERA ABONADA AL RECIBIR SURAMERICANA SU VALOR.
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23/10/24, 1:25 p.m. Suramericana de Seguros - Recaudo Digital | Webcheckout PlacetoPay

Transaccién Aprobada

Método de pago
Y ooes 6048

Tota! pagado Autorizacion / CUS
$4.099.135,00 690382

Fecha de transaccidn  Recibo

2024-10-23 401935593
13:24:47

Direccidn iP Codigo Respuesta
181.32.188.48 00

El comprobante seré enviado a

Troys.eurice@locatelcalombia.com

https://checkout.placetopay.com/spa/state/164381126/41d379a8{a20f2642d35b9ca 11 116fbb 111



EL SUSCRITO REVISOR FISCAL DE
DISTRIBUIDORA GLX S.A.S
NIT. 900.638.609-9

CERTIFICA QUE:

Las Planillas de Pago de Aportes al Sistema de la Proteccidn Social en efecto existen y
corresponden al pago de aportes a los sistemas de seguridad social integral (salud, pensidn
y riesgos laborales) y aportes parafiscales (apories a las cajas de compensacion familiar,
ICBF y SENA) realizados por la empresa, segun informacién suministrada por la
administracion de la compaftia y segun planillas y soportes correspondientes; la compania
ha cumplido durante los Gitimos seis (6) meses anteriores, con los aportes y se encuentra
al dia con estos conceptos, dando cumplimiento al inciso tercero del articulo 50 de la Ley
789 de 2002.

Lo anterior conforme a la informacién y soportes proporcionados por el departamento de
contabilidad, (planilla de aportes a seguridad social No. 8474633829, fecha de pago 3 de
octubre de 2024, periodo cotizacion salud octubre 2024, pension septiembre 2024)

\La informacién financiera, contable, laboral, tributaria y extracontable es responsabilidad de
la Administracién de la Compaiiia.

La presente certificacién se expide en la ciudad de Bogoté, el 23 de octubre de 2024, este
certificado no debe ser usado para fines distintos a los requeridos por el respectivo
solicitante.

Atentamente,

7
éé%ﬂ el T

Revisor Fiscal

Tarjeta Profesional No. 65124-T

Designado por; Narifio y Asociados Auditores Consultores S.A.
NIT.830.099.877-9

Cra. 13 # 90-17 PBX 256 19 68. Celular (318) 5693316 — 318-3879362 Bogota D.C.
www.narinoyasociados.com E-mail : hnauditores@narinoyasociados.com



