CLINICA
OFTALMOLOG

QUINDIO s.a.

Armenia, 02 de Marzo de 2025

SENORES
SANIDAD POLICIA
QUINDIO

ASUNTO: EJECUCION CONTR

Cordial saludo:

De acuerdo a su solicitud, me p
20229-24, sede Quindio

tATO DE OFTALMOLOGIA.

ermito informar la ejecucion del contrato No. 86-7-

MES VALOR VALOR PENDIENTE
PRESUPUESTO EJECUTADO POR
EJECUTAR
Diciembre 5.000.000 5.000.000 0
Enero 30 77.000.000 32.140.340 44.859.660
Febrero 28 44.859.660 32.106.214 12.753.446

Servicios prestados hasta el 28 de febrero/2025 en (CONS+EXAMEN+LASER+CX)\\>

Se hace la aclaracién que esta ¢
cualquier informacién adicional,

Cordialmente

Erika Lilibeth Rodriguez Vera

Coordinacion Facturacién

Direeccién: Av. Bolivar N° 8n
Celular — W

www.clinicaoftalmologicaquindio.com

serfificacion se realiza con los datos a 1a fecha;
con gusto sera atendida.

— 50 Armenia, Quindio. / Teléfone — PBX: (6) 7362793
hatsApp: +57 315 547 92 56/ E-mail:
clinicaoftalmoipgicaguindio@gmail.com / Pagina Web:
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coptrato N" 86 7-20229- 24

Aora representanteﬁega‘lf con el fin de soﬂmtar ia aceptacion para’
N° 88- 7-20229’24 cuyo objeto es: PRESTACION DE SERVICTOS
PARA LG}S" “USUARIOS Y BEN’EFICIARIOS ADSCRIIOS AL
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¢ POLICIA NACIONAL

Nro. GS-2025 - g2 2715

Armenia, 10 de marzo de 2025

Sefcr Subintendente

JUAN CAMILO RIVERA BONILLA
Responsable Planeacién
Regional de Aseguramigntc en Sal
Pereira .

Asunto: solicitud certificacion plan

Respetuosamente, me dirijo al sefj

anual de adquisiciones, se ency
modificacién No. 1 al confrato
SERVICIOS MEDICOS DE OFT
ADSCRITOS Al SUBSISTEMA Dt
ASEGURAMIENTO EN SALUD
OFTALMOLOGICA QUINDIO S A
PESQOS MONEDA LEGAL VIGENT

MINISTERIO DE DEFENS/

DEPARTAMENTO DE POL
GRUPQ SOPORTE Y APO

L NACIONAL

IClA QUINDIO
YO ADMINISTRATIVO

{ UPRES ~ GUSAP - 29.25

ud No.3

anual de adquisiciones

or Subintendente con el fin de solicitar certifique si en el flan
entra contemplado el rubre presupuestal para realizar ia
No. B86-7-20229-24 cuyo objeto es la "PRESTACION DE
ALMOLOGIA PARA LOS USUARIOS Y BENEFICIARIOS
- SALUD DE LA POLICIA NACIONAL DE LA REGIQNAL DE
Nc.3 (QUINDIO), celebrado con la entidad CLINICA
| consistente en adicién por el valor TREINTA MILLONES BE

Lo anterier, discriminando los sig
disponibie, cantidad, unidad de me
mes proyectado y recurso.

Atentamente,

E ($30.000.000,00),

uientes aspectos, rubro, subrubro, descripcicn, presupuesto
=dida, descripeidn, cddigo CUPS, modalidad de contratacion,

Subintendente PAULA JOHA
Supervisar contrato No. 35-7-

Elabora: $l. Paula Johanna Castafio Restn
UPRES — Supervisor Contrato

Revisé: CT. Yeseﬁgzgﬂzélez Tuquerres

Jefe Unidad Prestadora de _Salud Quindio

Facha do clapuncin: 1037025

Libisacion. Mis Dosumertas

Canera 13 a No 1117 Freme al Perqua Fundadares
Tels.0267369518 Fax C & 7462872

gegu cprespoo@nalicie gov zo

WA DGR GV, Co

1DS~0OF-0001
"VER: 6

CASTANQ RESTREPO
g-24.

Reviso: IT Jg
UPRES — J&f,

Tatiana Tascon Erazo
ra administrativa

INFORMACION PUBLICA

Pagina 1 de 1 Aprobacion: 02/08/2023
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POLICIA NACIOMAL

Nro.Gs-2025- 222134

MINISTERIO DE DEFENSA NACIONAL

DEPARTAMENTO DE POLICIA QUINDIO
GRUPO SOPORTE Y APOYO ADMINISTRATIVO

{ UPRES-GUSAP 29.25

Armenia, Quindio, 10 de marzo de 2025

Sefior teniente coronel

GILBERTO GUTIERREZ BOTELLO

Jefe Regional de Aseguramiento en Salud
Regional de Aseguramiento en S3lud No. 3
Calle 94 Avenida Villa Olimpica Frente a Expofuturo

Pereira, Risaralda

Asunto: solicitud autorizacién modjficacion contrato No. 86-7-20229-24.

De manera atenta y respetuosamente me permito solicitar a mi coronel tenga a bien

autorizar [a modificacion No. 1 (g

idicion)-al contrato No. 86+7-20229:24 cuyo objeto es |a

“PRESTACION DE SERVICIOS MEDICOS DE OFTALMOLOGIA PARA LOS USUARIOS
Y BENEFICIARIOS ADSCRITOS AL SUBSISTEMA DE SALUD DE LA POLICIA
NACIONAL DE LA REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD No.3 (QUINDIO).”,
celebrado con la entidad CLINICA OFTALMOLOGICA QUINDIO S A, adjudicado por valor
de OCHENTA Y DOS MILLONES DE PESOS MONEDA LEGAL WVIGENTE

($82.000.000,00) distribuidos por

vigencia asi; CINCO MILLONES DE PESOS MONEDA

LEGAL VIGENTE ($5.000.000,00) vigencia 2024 y SETENTA Y SIETE MILLONES bE
PESOS MONEDA LEGAL VIGENTE ($77.000.000,00) vigencia futura 2025. La presente

solicitud tiene como finzlidad resp
la continuidad del servicio oftal
encuentran radicados en la entida

aldar la necesidad de realizar la adicion contractual para
molégico de aproximadamente 152 usuarios que se
d para ser programados y 29 APOYQOS DIAGNOSTICOS

AUTORIZADOS MEDIANTE COMITES No. 08, 09 Y 10. El contrato en mencién cuenta con

una ejecucion presupuestal de $6

por ejecutar un presupuesto por

9.246.554 0C equivalente al 84,45%; quedando pendiente
valor de $12.753.446,00 equwalente al 15,45%. En

comunicacion sostenida con fa entidad CLINICA OFTALMOLOGICA QUINDIO S.A se pudo

constatar que a la fecha se prese
cual esta soportada mediante cert

[

nta un saldo sin ejecutar por valor de:$12.753.448,00, la ¢

INFORMACION DEL CONTRATO

Plazo de ejecucion

Cuatro (04) meses y veintiun {21) dias

Fecha de inicio

10 de diciembre de 2024

Fecha de ferminacion

30 de abril 2025

| Prorroga 01 N/A

{ Valor inicial $82.000.000,00
Valor adicionado ) N/A
Valor facturado con corte 02/03/2025 $ 69.245.554,00
Valor a facturar por la entidad _ 0,00 |
Porcentaje total-ejecutado 84,45%

Saldo por ejecutar

$ 12.753.448,00

108-0F-0001
02/08/2023
VER: 6

Paginaide 2 Aprobacion:

ificado de fecha 02/03/2025 expedido por la entidad | \_/'
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SOLICITUD DE MODIFICACIONES

ADICION 01 $ 30.000.000,00 N
...PRORROGA 01 N/A ) J
 SUSTITUCION N/A .

El valor de la adicion es de TREINTA MILLONES DE PESOS MONEDA LEGAL VIGENTE
($30.000.000,00). programa O ATENCION SALUD. '

¥

La presente solicitud se realiza con ocasion a que mediante comunicado oficial Nro. GS-
2025-021975-DEQUI del 09 de marzo de 2025, se solicitd ai contratista determinar la
viabilidad de realizar la ADICION, las cuales fueron aceptadas mediante comunicado sin
namero de fecha del 10 de marzo de 2023, Por tai mative, es viable manifestar el
cumplimiento de las condiciones técnicas, juridicas y econdmicas derivadas del contrato
principal y accesario de las partes que se obligan.

Atsntamente,

Subintendente PAULA JOHAN STANO RESTREPO
Supervisor coniratc No. 35-7-4p229-24.

Elaboro: Sk Paula Johanna Castafio Resﬁﬁ Revisa: IT Jen
UPRES - Supervisor Contrato UPRES -

atiana Tascdn Erazo
ra administrativa

Revisd: CT. YeSeniasonzélez Tuquerres
Jefe Unidad Prestadora de Salud Quindio

Fachg do olabareciin; $0/03/2025
Ublentidn: Mis Documantos

Carmera 13 5 No 1%-317 Frantz & Pargue Fundadores
Tels.02E71355819 Fax §_B 7452872
diegui upTes-peo@@policia 40w, oo

WL potgia gov.eo

INFORMACION PUBLICA d .
1D3-0F-0001 Pagina 2 de 2 . Aprobacion;
0270872023 *
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coguindio.co

Armenia, marzo 10 de 2025

Sefiora Subintendente.
PAULA JOHANNA CASTARNO RESTREP!
Supervisora del contrato
Armenia

Ref. Viabilidad adicidn contrato 86-7-2

Respetuoss y atento saiudo,

L

CLINICA
FTALMOLOGICA

s

UINDIO 55,

0229-24 -

Atendiendo oficio GS-2025-021975-DEGUI del 9 marzo 2025 donde solicitan viabilidad para
realizar adicion del contrato 86-7-20229-24 del 10 Diciembre de 2024 cuyo objeto es
“PRESTACION DE SERVICIOS MEDICOS DE OFTALMGLOGTA, PARA LOS USUARIOS Y
BENEFICIARIOS ADSCRITOS AL SUBSISTEMA DE SALUD DE-LA POLICIA NACIONAL DE LA
REGIONALDEASEGURAMIENTO EN SALUD N° 3{'QUIN_DI'0}_”_, Me permito dar el visto bueno
pare dicha adicién por valor de treinta millones dé pesos mcté {$30.000.000), ¥ estamos

dispuestos a la ampliacion de las poliza

s respectivas.

De antemane agradetimiento por el voto de confianza e la atencidn de sus Hhillados v

reiterando nuestro compromiso con

a institucién de la atencién con calidad, calidez vy

oportunidad para permitir la satisfaccidn de sus usuarios y velando ademds por-el control

an &l costo médizo.
Cordialmente

’
SUn copie
STELLA HINCAPIE PELAEZ
Gerente

Direccién: Av. Bolivar No. 8- 50 Arm
Fabidav . Bl mtenmme L £7 310

enia, Quindio. / Teléfono - PBX: +57 {6) 746 39 99

EAT Q7 KRG Crrran B « inframeramitindis om




17/3/25, 11:33 am.

@ Policia Nacional de Colombia
VI

Portal de Servicics al Ciudadano PSC

Consulta RNMC

 (Defaultaspx) Q

Sistema Registro Nacional de Medidas Correctivas RNMC

L.a Policia Nacional de Colombia informa:

Que 2 la fecha, 17/03/2025 11:32:45 g, m. par el N° de Expediente o Comparendo: N®, 41921244

NO TIENE MEDIDAS CORRECTIVAS PENDIENTES POR CUMPLIR.

De conformidad con Ja Ley 1801 de 2018 “Por la cual se expide el Cédigo Nacional de Seguridad y Coavivencla Cludadana”, Registro interme de validacién No. 112593724 . La persona
interesada podra verificar la autenticidad del presente documento a través|de Iz pdging web institucional digitando https://www.policia.gov.co, mend ciudadanos/ consulta medidas
correctivas, con el documento de identidad v [a fecha de expedicién del mismo. Esta consulta es vélida siempre y cuando el ndmero de cédula comesponda con ef documento de

identidad suministrade,

I Q Nueva Busqueda H B Imprimir J

https:/fsrvenpe.policia.gov.co/PSC/rm_cnp_consulta.aspx

Policfa Naclenat de Colombia
o Dirgccith Gervera) - Cral BTN 25 - 21 e
- i:c_:f«dmin sirative Naciorial CAN, Bogoa D.C,

1"




PROCURADURIA

CERTIFICADQ

DE ANTECEDENTES

11:35.46
h CERTIFICADO ORDINARIO Hoja 1 de 01
GENERAL DE LA KACION No. 266537277

Bogota DC, 17 de marzo del 2025

La PROCURADURIA GENERAL DE LA NACION certifica que
(SIRY), el(la) sefior(a) STELLA HINCAPIE PELAEZ identificada

NG REGISTRA SANCIONES NI INFHABILIDADES VIGENTES

una vez consultade el Sistema de Informacidn de Registro de Sancliones e Inhabiiidades
(a) con Cédula de ciudadania ndmero 41921244

ADVERTENCIA: La certificacidn de antecedentes contiene las
trate de nombramiento o posesidn en cargos que exijan para s
figuren en el registro. Anterior, de acuerdo a los incises 30. v 4

U desempefio ausencia de antecedentes, se certificardn todas las anotaciones que
e, def arficulo 238 Ley 1952 de 2019.

anotaciones de las sanciones o inhabilidades que se encuentren vigentes. Cuando se

NOTA: El certificado de antecedentes disciplinarios es un docu
disciplinarias, inhabilidades que se deriven de tas relaciones cg
pérdida de investidura y de las condenas proferidas contra sery
ejercicio de la accion de repeticién o llamamiento en garantia.
establezeca {a Constitucion Politica y la ley particular o dem
sanciones con debida ejecutoria recibidas de las autoridades ny
Estado, es responsabilidad de la Entidad, validar la informacion
hittps:/fwww, procuraduria.gov.co/Pages/certificado-antecedente

Este documento tiene efectos para acceder al sector piblico, en los términos que
as disposiciones vigentes. £l Sisterma SIRI reporta como antecedentes solamente las
acionales colombianas. En caso de nombramiento o suscripcidn de contratos con el

S.aspx

mento gue contiene las anotaciones e inhabilidades generadas por sanciones penales,
nfractuales con el estado, de los fallos can responsabilidad fiscal, de las decisiones de
idores, ex servidoras pUblicos y particulares que desempenen funciones publicas en

de antecedentes det aspirante en la pagina web:

Jefe Divisi

Carlos Wiliiam Rodriguez Milian

on de Relacionamiento con ¢l Ciudadano (C)

ATENCION :

ESTE CERTIFICADO CONSTA DE (1 HOJA(S), SOLO ES VALIDO EN
TODAS LAS HQJAS.

5U TOTALIDAD. VERIFIQUE QUE EL NUMERQ DEL CERTIFICADO SEA EL MISMO EN

Divisidn de Rela

Lineag

Carrera 5 No. 15 - 60 Piso
WAW

cionamiento con el Ciudadano.

ratuita 0180003910315

1; Pbx 5878750 ext. 13170; Bogoté D.C.
procuraduria.gov.co




CONTRALORIA

GENERAL DE LA REP(IBLICA

LA CONTRALORIA DELEGADA PARA RESPONSABILIDAD FISCAL ,
INTERVENCION JUDICIAL Y COBRO COACTIVO

CERTIFICA:

Que una vez consultado el Sistema de Informarién del Boletin de Responsables Fiscales 'SIBOR/, hoy lunes 17 de
marzo de 2025, a las 11:40:30, el mimero de identificacién de la Persona Juridica, relacionado a continuacién, NO SE
ENCUENTRA REPORTADO COMOQ RESPONSABLE FISCAL.

Tipo Documento Numero de identificaci tario
No. Identificacion 41821244
Cédigo de Verificacion 41 921244_2503'171 14030

Esta Certificacién es valida en todo el Territorio f_ero consignados en el

respectivo decumento de identificacién, coincids

De conformidad con el Decreto 2150de 1995 y
plasmada tiene plena validez para todos los efec

; 1a firma mecanica aqui

Z

/

:”r/ / e

HERNAN GUILLERMO JOJOA SANTACRUZ
Contralor Delegado

Generd: WEB

A CGRL ==

Con el Cédigo de Verificacion puede constatar fa autenticidad del Certificado. . . 4

Carrera 69 No. 44-35 Piso 1. Cédigo Postal 111071. PBX 5187000 - Bogoti D.C Pagina 1 de 1
Colombia Contraloria General NC, BOGOTA, D.C.




17/3/25, 11:31 a.m.

POLICIA NACIONAL
DE COLOMBIA

Policia Nacional de Colombia

Consulta en linea de Antecedentes Penales y Reguerimientos Judiciales

La Policia Nacional de Colombia informa:

Que siende las 11:31:24 A

M horas del 17/03/2025, el ciudadano identificado con:

Céduta de Ciudadania N° 41921244

Apellidos y

Nompres: HINCAPIE PELAEZ STELLA

NO TIENE ASUNTOS PENDIENTES CON LAS AUTORIDADES JUDICIALES
de conformidad con lo establecido en ¢l articulo 248 de la Constitucion Pelitica de Colombia.

En cumplimiento de la Sentencia SU-458 del

21 de junio de 2012, proferida por 2 Honcrable Corte Constitucional, ia

leyenda “NO TIENE ASUNTOS PENDIENTES CON LAS AUTORIDADES JUDICIALES” aplica para todas aquellas
personas gue no registran antecedentes y para quienes la autoridad judicial competente haya decretado la extincién de

la condena o la prescripcicn de la pena.

Esta consulta es vélida siempre y cuando el

numero de identificacion y nombres, correspondan con e documento de

identidad registrado y solo aplica para el teritoric colombiano de acuerdo a lo establecldo en el ordenamiento

constitucional.

Si tiene alguna duda con el resultado, consulte fas preguntas frecuentes o acérquese a las jnstalaciones de [a Policia

Nacional mas cercanas.

nc.

00 pma 500 pm
Linga de atenckn ol cludatana: 5155700 ¢

5 ,{é., AL Festo del pafs: 015000 930 112

E-malt dijin.araic-ate@pokcio.pov.ee

Direcgion: Avenida El Dorado # 75 + 25 barr|o Modelis, Bogots

AlRNESn neminlalrotha: Lures a Viernes 840 om o 1200 pm y

. 30552 (Bagote)

Presidencia de la Republica

Ministerio de Defens;

hitps://antecedentes. policia.gov.co:7005/WebJudicial/formAnteced

& Nacional Portal Unico de Contratacisn

Todas bon derechas

entes.xhtmi

1M




1713125, 11:42 am.,

Consulta de Inhabifidades

nitpsyfinhabilidades.politia.gov.co:8080/consulta.

CONSULTA EN LINEA DE INHABIL!

PADES DE QUIENES HAYAN SIDO CONDENADOS POR

DELITOS SEXUALES COMETIDOS CONTRA MENORES DE 18 ANOS

La Policia Nacional de Colombia informa:

Que slendo las 11:42:27 horas del 17/03/2025, el ciudadane identificado con céduia de cludadania No. 41921244,

Apellidosy
N

La presente consulta se tendrd en consideracl
con NIT 800230028-4 y su utilizacion es exclusi

Nombres HINCAPIE PELAEZ STELLA
O REGISTRA INHABILIDAD

on por la entidad o empresa CLINICA OFTALMOLOGICA QUINDIO SAS,
amente dentro del proceso de seleccidn al cargo, cficio o profesidn, en

cumplimiento de la Ley 1918 del 12/07/2018 “sor medio de la cual se establece el régimen de inhabilidades a quienes
hayan sido condenados por delitos sexuales cametidos contra menores, se crea ef reglstro de inhabilidades y se dictan

otras disposiciones”y su Decreto Reglamentari
2018" con observancia de las Leyes 1581 del 1
tratamiento de datos,

hitps://inha

b 753 def 30/04/2019 “por medio del cual se reglamenta la Ley 15918 de
711072012, 1712 del 06/03/2014 y demds normatividad rectora frente al

3Elldédes:bolicia.gov.tbeOSO/consulta

i



MINISTERIO DE TECNOL:
COMUNIC

CE

Una vez consultada la base de dat
el(la) ciudadano(a) con numero
ENCUENTRA INSCRITO EN EL
MOROSOS |

Esta certificacion es valida en todo «
numero consignados en el respectiv
aqui registrados.

Se expide en Bogota el 17/03/2025

Codigo Verificacion:; ALMY7VGB3IR
Valida hasta: 15/06/2025

CACIONES - MINTIC

RTIFICA QUE

11:48 AM

Direccion

MINISTERIO DE TECNOLOGIAS DE LA INFORMACI

de Goﬁﬁé%na Digital

-

COMUNICACIONES - MINTIC

OGIAS DE LA INFORMACION Y LAS

o0s de deudores alimentarios morosos REDARN,
de identificacion CC 419821244 NO SE
REGISTRO DE DEUDORES ALIMENTARIOS

5| Territorio Nacional, siempre y cuando el tipo v
o documento de identificacion, coincidan con los

ON Y LAS
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MINISTERIO DE DEFENSA NACIONAL
POLICIA NACIONAL

DIRECCION DE SANIDAD
REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD N°3

Nro. GS-2.025‘§. @ ﬁ ? § /IRASES 3 - GRUCO 12.2

Pereira, Eﬁ MAR ZDZ

Senfor Subintendente

JHONIDER BETANCUR VARELA
Responsable Presupuesto Regional de Aseguramiento en Salud No 3
Calle 94 Av. villa olimpica frente Expofuturo

Ciudad

Asunto: Solicitud Certificado de Disponibilidad Presupuestal.

Respetuosamente me permito solicitar sea expido el Certificado de Disponibilidad Presupuestal para la
Adicion 001, de acuerdo con la informagidén que se detalla a continuacion:

'égmif% No. 86-7-20229-24- CLINICA OFTALMOLOGICA QUINDIO S.A NIT. 800.230.028-4
CERTIFICACION
o o o | No. 98 del 11 de marzo de|2025
PANA.
RECURSO 16
DESCRIPCION | ‘PRESTACION DE SERVICIOS MEDICOS DE OFTALWMOLOGIA PARA LOS USUARIOS Y
DEL OBJETO. | BENEFICIARIOS ADSCRITOS AL SUBSISTEMA DE SALUD DE LA POLICIA NACIONAL DE LA

REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD No.3 (QUINDIOY”
TIEMPC DE El contratista contara con un plazo de ejecucion hasta ei 30 de abril de 2025 y/o hasta agotar presupuesto,
DURACION DEL | lo que ocurra primero, cor| e fin de desarrollar el objeto contractual, contadas a partir de la notificacin del
CONTRATO. inicio de ejecucion.
El vaior estimado para este confrato es por la suma de OCHENTA Y DOS MILL.ONES DE PESOS MONEDA
VALOR LEGAL VIGENTE ($ $2.000.000,00) distribuidos por vigencia asl; CINCO MILLONES DE PESOS MONEDA
CONTRATO LEGAL VIGENTE {$5.000.000,00} vigencia 2024 y SETENTA Y SIETE MILLONES DE PESOS MONEDA
LEGAL VIGENTE ($77.000.000,00) vigencia futura 2025

VALOR
ESTIMADO DE LA | Porlasumade TREINTA MILLONES DE PESOS MONEDA LEGAL VIGENTE {$30.000.000) vigencia 2025.
ADICION 001

Atentamente,

Subintendent VARGAS

Jefe Grupo d

R
Elaborado: S Jéstd Payid Jiménez Chica
RASES N°3 func\ipnario Grupe Contratos

Fecha de elaboracién: 20/03/2025
Ubicacion: Docurmentos 2025

Calle 24 Avenida Villa Olimpica -Frente a Expofuturo
Teléfono: 3164770 ext. 8305
deris.rase3-geo@pelicia.gov.co.
www.policia.qov.co

DOCUMENTO PUBLICO

1DS ~ OF - 0001 Pagina 1 de 1 Aprobacion: 02-08-2023
VER: &




OLlFIn

Jdd 30 IT18YSNOJSIY
NO@NZH QIQ OLSNONY YYS3o

YHIRHAd op PERPNID B U GZOZ 9P OZIB 2p sou jap seip Og SO| B op|pedxg

i
06'000°000°0E$ ' f IWLIOL
¥ YUY St
00'000'000°0E$ _ G202 -33TYNOSHI A S3TVID0S "GYOINOWOD v YHvd mD_o_.)mm_m_ 9} _ _ _ _ ] _ 602 _ [i141] _ 2z _ 0 _ 3JJ3S TNIvS NI NOIONALY 00¥F2S10
[noay xnpaog i paQ| Bqo| erag Epnf mplod)
HOYA YIONIDIA NOIDJdIHOS3Q AVASANINSTeid NOIDYLINDNI YV

0J0akold
1QSIA3Y 1SOUOITBAIRS ()

Ge0z/e0/0e 'PNIDYHOS By
OlgV4d NOLAZT SEHHOL  8Iueldlog siguioN

YAIvHvSTd 0038 UNVS NI NOIDNILY |uslojjog esly
oavzidolnv opesy

YE-62202-4-98

LNOD OIONIND S34dN ¥ NINDSS 7130 SOHYNSN SOT YHvd YIHOI0WTY 140 34 SOIDIAYAS NOIDIQY  :ap oldeauos) Jod

‘UQIDBNURUDD B BLILLIDISP 95 OWOD JEZ(|E3) apusyeld s enb osjuoidwos | Jesedwe eied 007000 000'0€$ s JLOAN
SOS3d 3d SANOTUW YLINIZHL @pepuens jod {ejsendnseid pepliiqiliodsip s)sixe 'jeosy elouabin ajuasasd e| esed sojseb op ojsendnsaid [ us end

¥Oo1diLd3ad
0183NdNSInd - V130 343r 14

L6 omuwnN  IVISINdNSIdd AVAITIEINOGSIA 30 OGVDI41LH3D
€ ON dNTvS N3 OLNIINVHNDISY 30 IYNOID I

ooos A
89215} SZ0Z/e0/0Z

1 ep | eubed €°N O.—.ZW~§§D@NW< =0 TVNOIDIY

01¥6EEDDB HN

( (

'




Cerlificade de Disponibilidac Presupuiestal - Comprobante,

Usuario Sollcltante:

Unidad ¢ Subunidad
Ejecutora Sollsitante:

Fetha y Hora Sistema:

MHihetancu

18-01-02.040

JHONIDER BETANCUR VARELA

20/03/2025 12:00:00 p. m.

REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD 3

CERTIFICADO DE DISPONIBILIDAD PRESUFUESTAL

El suscrito Jefe de Presupuesto CERTIFICA que exlste aproplacin presupuestal disponible y libre de afectacién en los sigulentes *ftems da afectacién de gastos”

Numero: 28325 Fooha Reglstro: 2025-03-20 Unidad / Subunidad ejeculors: | 16-01-02-040 REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD 3
Vigencia Presupuestal Actuat Estado: Qenarado Tipo: Gasto Usa Caja Menor Ningune
Saldo
Valor Inicial: 30.000.000,00] Valor Total Operacianss: 0.00}valor Actual.: 30.000.000,04 Com Mﬂmﬁn 30,000.000,003vy. Bloqueado G001
SOLICITUD DE GERTIFICADO DE DISPCNIBILIDAD PRESUPUESTAL, AUTOREZACION DE ADGUISICION DE BIENES Y SERVICIOS
Nimare: 28326 Fecha Registro: _Bmm.ow.wo Nimero: ._Momm__nma ua _.:ua o contrato:
FTEM PARA AFECTACION DE GASTO
DEPENDENCIA POSICION GATALOGO DE GASTO FUENTE nmmum.m.wm SITUAC,

040 ATENCION SALUD w%m.ﬁemé«. NA Y SERVICION S0 Naclén 18 ssF FECHA ALORINICIAL | YALOR OPERAGION | VALOR ACTUAL SADOX VALOR BLOQUEADO

Tolal Yo.000.002.00 0,00 30.000.000,60) 30,000:000,00 0,00

/ [

Objeto;

_>D_O_Oz SERVICIOS DE OFTALMOLOGIA PARA LOS USUARIOS DEL SSPN EN LA UPRES QUINDIO CONT g.ﬂuom.&@.ma \ \

L

a Respohsable

Péag



§ POLICIA NACIONAL

MINISTERIO DE DEFENSA NACIONAL

DIRECCION DE SANIDAD
REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD N°3

ADICION 001 AL CONTRATO No. 86-7-20229-24 CELEBRADO ENTRE LA NACION — POLICIA

NACIONAL-REGIONAL DE ASEGURA
OFTALMOLCGICA QUINDIO S.A IDEN
“PRESTACION DE SERVICIOS MED

BENEFICIARIOS ADSCRITOS AL SUB

REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN

IENTO EN SALUD N°3 NIT $00.339.410-8 Y LA CLINICA
TIFICADA CON NIT 800.230.0284 CUYO OBJETO ES LA
ICOS DE OFTALMOLOGIA PARA LOS USUARIOS Y
SISTEMA DE SALUD DE LA POLICIA NACIONAL DE LA
SALUD No.3 (QUINDIO)”,

Entre los suscritos a saber, el sefior Tenien
identificado con cédula de ciudadania No.
actia en representacion de LA NACION -
SALUD No.3, carge para el cual fue nomb

te Coronel GILBERTO GUTIERREZ BOTELLO, mayor de edad
88.033.546 expedida en Pamplona Norte de Santander, quien
POLICIA NACIONAL- REGIONAL DE ASEGURAMIENTC EN
rado mediante orden interna No. 003 del 07 de enero del 2025,

y de acuerdo a la Resolucion 00364 del 12/02/2025 que modifico la Resolucién No. 00011 def 02/01/2025
“Por la cual se delega en algunos funcicnarios, la competencia para contratar, comprometer y ordenar el
gasto, en desarrollo de las apropiaciones incorporadas al presupuesto de la Policia Nacional y suscribir
convenios y/o contratos interadministrativos” proferida por el sefior Director General de la Policia Nacional
de Colombia; en uso de sus facultades legales y en especial de las conferidas por [a Ley 80 de 1993, Ley
1150 de 2007, quien en adelante se denominara el CONTRATANTE por una parte; y por [a ofra, LA
CLINICA OFTALMOLOGICA QUINDIO S.A identificada con NIT 800.230.028-4 representada legaimente
por la sefiora STELLA HINCAPIE PELAEZ identificada con cedula de ciudadania 41.921.244 Expedida en
Armenia - Quindio, quien en adelante se denominara EL CONTRATISTA, hemos convenido celebrar la
presente, ADICION 001 al contrato No. 86-7-20229-24, previa las siguiente consideraciones:

1. Que, |a Regional de Aseguramiento en Salud N°3, suscribié el Contrato No. 86-7-20229-24 con fecha 05
de diciembre de 2024, el cual tiene por objeto la “PRESTACION DE SERVICIOS MEDICOS DE
OFTALMOLOGIA PARA LOS USUARIOS Y BENEFICIARIOS ADSCRITOS AL SUBSISTEMA DE
SALUD DE LA POLICIA NACIONAL DE LA REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD No.3
{QUINDIQ)”, por valor de OCHENTA y| DOS MILLONES DE PESOS MONEDA LEGAL VIGENTE
{$82.000.000,00), distribuidos por vigencia|asi;

v CINCO MILLONES DE PESOS MONEDA LEGAL VIGENTE ($5.000.000,00) vigencia 2024
amparados mediante Registro Presupuestal SHF 83924 del 03/12/2024 y QUIPU del 03/12/2024,

v"  SETENTA Y SIETE MILLONES

vigencia futura 2025 amparados
23/01/2025 y QUIPU Nro. 1157 de
de Aseguramiento en Salud N°3.

DE PESOS MONEDA LEGAL VIGENTE ($77.000.000,00)
mediante el Registro Presupuestal SIHF Nro. 9425 del
03/12/2024, expedido por el jefe de Presupuesto de la Regicnal

29-24 se perfecciond y se legalizd con la firma de las partes, la
de ejecucion’del contrato a partir del 10+12-2024 hasta el 30-04-

2. Que, el Contrato Principal No. 86-7-202
expedicion de la respectiva carta de inicio ¢

2025 proferida por la sefiora Mayor SAIR/
Regional de Aseguramiento en Salud N°3.

3. Que, mediante comunicacién oficial
Subintendente PAULA JOHANNA CASTA
a la CLINICA OFTALMOLOGICA QUIN
legalmente por la sefiora STELLA HINCAF
MILLONES DE PESOS MONEDA LEGAL

A YULIETH SEPULVEDA FLOREZ en su calidad de jefe de la

Nro. GS-2025-021975-DEQUI del 09/03/2025, la sefiora
NO RESTREPQ, supervisora def contrato 86-7-20229-24 solicita
IDIO S.A identificada con NIT 800.230.028-4 representada
IE PELAEZ aceptar [a ADICION 001 por un valor de TREINTA
. VIGENTE (30.000.000,00) para la vigencia 2025, Quienes a

través de su representante legal, mediante escrito del 10 de marzo de 2025 aceptan lo solicitado (ver

anexos).

4. Que, mediante comunicacidon oficial
Subintendente PAULA JOHANNA CASTA
al sefior Teniente Coronel GILBERTO GU

2BS-FR-0020 Paginatde3

VER: 3

Nro. GS-2025-022234-DEQUI del 10/03/2025, la sefiora
NO RESTREPO, supervisora del contrato 86-7-20229-24 solicita
TIERREZ BOTELLO, Jefe de Ia Regional de Aseguramiento en

Aprobacién: 05-07-2016




ADICION 001 AL CONTRATO No. 86-7-20229-24 CELEBRADQ ENTRE LA NACION - POLIGIA NACIONAL-REGIONAL
DE ASEGURAMIENTO EN SALUD N°3 NIT 900.339.410-8 ¥ LA CLINICA OFTALMOLOGICA QUINDIO S.A IDENTIFICADA
CON NIT 800.230.028-4 CUYO OBJETO ES LA “PRESTACION DE SERVICIOS MEDICOS DE OFTALMOLOGIA PARA LOS
USUARIOS Y BENEFICIARIOS ADSCRITOS AL SUBSISTEMA DE SALUD DE LA POLICIA NACIONAL DE LA REGIONAL
DE ASEGURAMIENTO EN SALUD No.3 (QUINDIQ)".

Salud N°3, autorizar la ADICION 001 por un valor de TREINTA MILLONES DE PESOS MONEDA LEGAL
VIGENTE (30.000.000,00) para la vigencia 2025. La jefatura mediante comentario a través del Gestor de
Documentos P0|lCIa|eS (GEPOL) dispone veriﬁcan y adelantar tramite administrativo correspondiente”.
{Ver anexos). . o g

5. Que, la sefiora Subintendente YULIET LISETH MARIN VARGAS, jefe del grupo de Coniratos RASES
Nro.3, solicita al Grupo de Presupuesto mediante comunicado oficial No. GS-2025-004287-REGI2 del
20/03/2025 la expedicion del Certificado Disponibilidad Presupuestal, asimismo, el Area de Presupuesto,
certifica la existencia de los recursos para la presente ADICION 001 mediante Certificado de Disponibilidad
Presupuestal SIIF 28325 del 20/03/2025. QUIPU 97 del 20/03/2025, por un valor de TREINTA MILLONES
DE PESOS MONEDA LEGAL VIGENTE (30.000.000,00) para la vigencia 2025.

6. De conformidad con la Ley 80 de 1893, “Por la cual se expide el Estatuto General de Contratacién de la
Administracién FPablica” y la Resolucién Numero 00090 del 15 de enero del 2018, “Por Ja cual se actualiza,
modifica y complementa el Manual de Contratacion de fa Policia Nacional’, las partes estan facultadas para
suscribir la presente ADICION 001 al Contrato Principal N° 86-7-20229-24.

EN CONSECUENCIA, LAS PARTES ACUERDAN:

CLAUSULA PRIMERA: Modificar la CLAUSULA- VALOR DEL CONTRATO, en &l sentido de adicionarla
suma de TREINTA MILLONES DE PESOS MONEDA LEGAL VIGENTE (30.000.000,00) para la vigencia
2025,

Asi las cosas, el valor del contrato principal N* 86-7-20229-24, mas el valor de la presente Adicién 001
queda por un total de CIENTO DOCE MILLONES DE PESOS MONEDA LEGAL VIGENTE
{$112.000.000,00) distribuidos en las siguientes vigencias:

v CINCO MILLONES DE PESOS MONEDA LEGAL VIGENTE ($5.000.000,00) vigencia 2024,
v CIENTO SIETE MILLONES DE PESOS M/CTE ($107.000.000,00). Para la vigencia 2025.

CLAUSULA SEGUNDA: Modificar la CLAUSULA-APROPIACION PRESUPUESTAL del contrato N°86-7-
20220-24, el cual se encuentra amparado mediante Certificado de Disponibilidad Presupuestal:

v CINCO MILLONES DE PESOS MONEDA LEGAL VIGENTE ($5.000.000,00) vigencia 2024
amparados mediante el Certificado-de’ D[spomb:hdad Presupuestal SHF 63924 del 06/11/2024 v
QUIPU 756 del 06/11/2024.

v SETENTA Y SIETE MILLONES DE PESOS MONEDA LEGAL VIGENTE ($77.000.000,00)
vigencia futura 2025 con QUIPU Nro. 1157 del 03/12/2024.

La presente Adicién No. 001 se encuentra amparada mediante Cerlificado de Disponibilidad Presupuestal

SIF 28325 del 20/03/2025, QUIPU 97 del 20/03/2025. Por un valor de TREINTA MILLONES DE PESOS
MONEDA LEGAL VIGENTE (30.000.000,00) para la vigencia 2025.

CLAUSULA TERCERA: Conforme a lo establecido en la Cléusuta - GARANTIA UNICA de! contrato

principal el "CONTRATISTA: Debe ampliar |as pélizas alli requerida de conformidad con la presente Adicion
001 asi:

A) CUMPLIMIENTO DEL CONTRATO: Estimacitn del riesgo por 20% del valor def contrato, que cubra
el término de fa vigencia del contrato a pamr de [a firma del mismo, incluyendo sus prorrogas si a elfo
hubiere fugar.

B) DE CALIDAD DEL SERVICIO: Estimacién del riesgo por 50% del valor del contrato, Que cubra ef
termino de la vigencia def contrato a partir de fa firma del mismo y por (1) un afio més incluyendo sus
prorrogas si a ello hubiere lugar.

2BS-FR-0020 . : Pagina2de3d .. Aprobacion: 05-07-2016
VER: 3 R ' o :
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ADICION 001'AL CONTRATO No. 86-7-20220-24
DE ASEGURAMIENTC EN SALUD N°3 NIT B0D.33%

' c; M’J PAGO as sgmmos PRESTAC

CON NIT 800.230.028-4 CUYD OBJETO ES LA “PR

CELEBRADO ENTRE LA NACION — POLICIA NACIONAL=REGIONAL

L410-8 Y LA CLINICA OFTALMOLOGICA QUINDIO §.A {DENTIFICADA
ESTACION DE SERVICIOS MEDICQS DE OFLALMOLOGIA PARA LOS -«

USUARIOS Y BENEFICIARIOS ADSCRITOS AL SLLBS!STEMA DE SALUD DELA POLICIA MG]ONAL DE: L!l REG[ONAL -

DE ASEGURAM]ENTO EN SALUD N0.3 {QUINDIO .

def vailor def cant:ato ‘Que cubra ¢f tén
SUS prfTOQ&S iST- 2 e!!o hubiere lugar.

por DOSCIENTOS. SALARIOS MINI
por ol término ds: ‘gfecucion del contra
eéfo i?ub;ere !ugar :

o} DANGS A TERCEROS POR RESP%SAB!U&AD CviL YEX?M-CONTF?AC

CLAUSUL.A CUAR'?A lNHABiLlDADES E

JONES E {NQEMNJZAC!ONES Esf:mac;én daf nesgo por 5%
-:mo e ia v’:’genc:a da! conffato y zms {3»} aﬁos més mcfuyendo

S LEGALES MENSUALES VIGENTES 200 SMMLV Vigente:
0 a pamrde fa firma def mismo mcfuyendo sus prom;gas sig

gravedad de! juramento gie no se encuentrs

mcompﬁﬁaiuam'ﬁsi Ercoﬂ"mx*rls*mf‘dec:afa bajo I
en ninguna de las causales de inhabilidad o incompatibilidad

sefialadas en ta Conhstitucion Nacional, enjjlos articulos 8 y 9 de la Ley 80 de 1893 y.demas normas

concordantes vigentes; asi mismo, en caso
procederé c'onfcme" al. articulo @ de’ la Ley

CLAUSULA gU!NTA- PERFECC]ONAMIE
Principa) N° 86-7-20229-24, se enhende pe
de fa garanﬁa umca“ 3 -

CLAUSULA SI’:‘X’YA' Los demas aspectos

EL CONTRATANTE.

, éﬁ%érite'-Cdmnei
I Jefe Regiona

EL CONTRATISTA.

.- Cedula de cxurﬁadanta 4
Representante Legal cL

objeto de ampliacion o aclaracién .en la pﬁesente Adicion 001 se man’aenen mgentes

e sobrevenir alguna de ellas durante E
Dde 1993.

sarrollo del rmsm:}, .

TO Y EJECUCEC)N I.a presenie Adicidn 001 al Gontrato i
feccsonaday !egal;zada con la ﬁrma ée Eas partes aprobactén

dei contz"ato pnnc:tpat Nro 88-?-26223~24 que ﬁno hayan sida
105 mismcrs =

FHincopiei
LA HINCAPIE PELAEZ i
1.221.244: Expedida en Armenia - Quindlo
UNICA GFT&LMGLOGiGA QUiNDIO S.ﬁ.

Celie 94 Sactor Vila bunﬁpEcé,:'ante a Expo futuro

“Teldfono: 3164770 Ext 8307
deris. rases—gw@pohdagw o

_2Bs—r=meze e
VER:3

_ INFORMACION PUBLICA

Pagina3de 3

NiT 800. 230 028-4 -
' r-uncsonmmomesc& G DEPENDENCIA i NQMBRE e
ELABCRADO: POR: | Analista Grupp-contratos Sl Jesﬁs David J“:menazcmca
REVISADD PARA FIRMAPOR " | Jefe Grupo Cdntratos (B} ~ 1777 84 juliet Liseth Marin Vargas .
| REVISADO PARAFIRMA POR | Abogade Gruph Contrates | | . CPS Nelson Raill Figueroa Peftaloza -} o
REVISADO PARA FIRMA POR | Jefe Area Administrativa - | - MY. Saira Yulieth Septiveda Flérez =1 PINA Y]
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Pagina 1 de 1

Codigo: 2BS-FR-0058

PROCEDIMIENTO ELABORACION EJECUCION Y LIQUIDACION DE

CONTRATOS

Fecha: 05-07-2016

Versién: O

REQUISITOS DE LEGALIZACION Y EJECUCION

..
POLICIA NACIONAL

No. CONTRATO: 86-7-20228-24

CONTRATISTA: CLINICA OFTALMOLOGICA QUI

NDIO S.A NIT: 800.230.028-4

OBJETO: ‘PRESTACION DE SERVICIOS MEDICOS DE OFTALMOLOGIA PARA LOS USUARIOS Y BENEFICIARIOS

ADSCRITOS AL SUBSISTEMA DE SALUD DE LA
SALUD No.3 (QUINDIO)".

POLICIA NACIONAL DE LA REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN

EXPEDIDA A FAVOR DE LA: POLICIA NACIONAL — DIRECCION DE SAN!IDAD — REGIONAL DE ASEGURAMIENTO

EN SALUD N°3, Identificada con el NIT. 800.339.4

10-8

Debe constar expresamente en la péliza que ampara el cumplimiento del contrato, el pago de las multas y de la clausula

penal_pecuniaria convenidas. _Asi_mismo, se ind

card que en el evento en gue, por incumplimiento del contratista

garantizado, el asegurador resolviera continuar. como cesionario. con_la ejecucion del contrato vy la entidad estatal

contratante estuviere de acuerdo con ello. el contr

atista garantizado aceptard desde el momento de confratacién de la

poliza la_cesidn del contrato a favor del asequrador. En todo caso, dependiendo del tipo de mecanismo de cobertura
elegido, debera cumplir con los requisitos establecides en el Decreto 1082 de 2015

VALOR DEL CONTRATO: OCHENTA y DOS MI
para la vigencia 2024.

ADICION 004: TREINTA MILLONES DE PESOS N

VALOR TOTAL DEL CONTRATO: CIENTO
($112.000.000,00) para la vigencia 2025.

_LONES DE PESOS MONEDA LEGAL VIGENTE ($82.000.000,00)

fONEDA LEGAL VIGENTE (30.000.000,00) para la vigencia 2025.

DOCE MILLONES DE PESOS MONEDA LEGAL VIGENTE

VIGENCIA (DIA-MES-ANQ)

- AMPARO VALOR ASEGURADO % DESDE HASTA
Cumpiimiento de contrato $ 22.400.000 20% 0511272024 31/08/2025
Calidad del bien y/o servicio $ 56.000.000,00 50% 05/12/2024 31/08/2026
De Salarios y prestaciones sociales $ 5.600.000,00 5% 05/12/2024 31/08/2028
Responsabilidad civil profesional 200 SMMLV 05/12/2024 30/04/2025

Nota 1: La aplicacion del presente formato se rea
Garantia Unica a través de pdliza de seguro, cor
corresponden a lo establecido en el mismo.

lizara al contrato sobre el cual se haya requerido la constitucion de
forme a lo anterior las coberturas, vigencias y valores asegurados,

Los datos registrados en el anterior cuadro constituyen una guia para el contratista y su aseguradora, pero es

responsabilidad exclusiva del contratista allegar en debida forma y oportunamente la péliza de garantia Gnica,
toda vez gue las vigencias finales pueden variar dependiendo de la fecha de expedicion. La péliza de garantia
inica debe presentarse debidamente suscrita por la aseguradora y por el tomador al Grupo de Contratos de la

Unidad. Para efectos de presentar el docum
confrafo.

Atentamente,

Subintendente YULIET LISETH MARIN VARGAS

Jefe Grupo de Contratos RASES N°3 (E)

Elabord: $l. Jesas David Jiménez Chica
Analista Grupo de Centratos RASES N°3

Fecha de elaboracién; 20/03/2025

nto cuenta_con tres (03) dias habiles siguientes a {a fecha del

Ubicacién: C\Wsers\DAVID JIMENEZ\Documents\Sl. JMENEZ2. CONTRATOS 2025

Calle 94 Sector Villa Olimpica, Frente a Expofuture
Teléfono; 3164790 Ext. 8307

deris.rase: fela.aov.ce
www.policia.gov.co

INFORMACION PUBLICA

2BS-FR-0058
VER: 0

Pagina 1de 1 Aprobacion: 05-07-2016




. MINISTERIO DE DEFENSA NACIONAL
. POLICIA NACIONAL

DIRECCION DE SANIDAD
REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD N.3

s- 004715
Pereira, 2? ;@AR 2025

Sefior Subintendente -
JHONIDER BETANCUR VARELA
Jefe Grupo Presupuesto Regional de Aseguramiento en Salud No. 3
Calle 94 Sector \fl[a Ohmpaca Frente a Expofuturo L -
Ciudad. B

No.GS-2025— | RASES ~ GRUCO — 96.14 e g} > %5

s

b

Asunto: Solicitud Certificado Registro Presupuestal.

Anexo al presente me permito enviar a esa Jefatura, el contrato que se relaciona a continuacién y su respectiva
carpeta, a fin de que se efectie y/o expida el Certificado Registro Presupuestal de Compromiso, asi:

Fecha del

CONTRATO NO. 86-7-20229-24 I . '101’1‘.2[2024
: -« contrato: : o
: Policia Nacional —
ian | SHF N® 28325 del 20/03/2025, QUIPU 97 . Direccion de Sanidad —
C.D.P. ADICION del 20/03/2025 Contratante: Regional de Aseguramiento
en Salud No. 3
CONTRATISTA: | CLINICA OFTALMOLOGICA QUINDIO S.A | Documento NIT 800.230.028-4
|dentificacién
EZ%%%EN El plazo de ejecucién del contrato sera a partir de la aprobacién de la garantia (nica,
DEL expedicién del registro presupuestal-y la expedicién del oficio de inicio y hasta el 30 de
CONTRATO: abril de 2025; ¢ hasta agotar el presupuesto disponible, lo que primero ocurra
OBJETO DEL “PRESTACION DE SERVICIOS MEDICOS DE OFTALMOLOGIA PARA LOS USUARIOS
CONTRATO: Y BENEFICIARIOS ADSCRITOS AL SUBSISTEMA DE SALUD DE LA POLICIA
" | NACIONAL DE LA REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD No.3 (QUINDIO)”
El valor estimado para este contrato es por la suma de OCHENTA y DOS MILLONES DE
VALOR INICIAL | PESOS MONEDA LEGAL VIGENTE ($ 82.000.000,00} distribuidos -por vigencia asf;
DEL CINCO MILLONES DE |PESOS MONEDA LEGAL VIGENTE ($5.000.000,00) vigencia
CONTRATO | 2024 'y SETENTA Y SIETE MILLONES DE PESOS MONEDA LEGAL VIGENTE
($77.000.000,00) vigencia futura 2025.
VALOR DE LA | TREINTA MILLONES DE PESOS MONEDA LEGAL VIGENTE (30.000.000,00} para la
ADICION 001 | vigencia 2025. . '
Atentamente,

Mayor. SA {PE DA FLOREZ Vs
Jefe Area Admlmstratlva RA ES Nro 3 o
Elaborado: SI{J AVID JIMENEZ CHICA Revisd: 8, YULIET LESETH MARIN VARGAS

Analista Grupqg Contratos

Fecha de elaboracidn: 27/03/2025
Ubicacion: Documeantos 2025 ’

Calie 94 Avenlda Villa Dllrnpzca -Frente a Expofuturo
Teléfono: 3164770 ext 8305
deris.rase3-gcon@policia.gov.co.. - -

www.policia.qov.co

1DS ~ OF — 0001
VER: 6 ‘

Jefe Grupo Contratos RASES Nro.3 {E)

INFORMACION PUBLICA

Pagina 1 de 1 Aprobacién: 02/08/2023




Bed

k\ / \\&m._m%zon_wm_ﬂ@«zomw

_oNnonmor'nangooos [ootooacons / \mweﬂa 455 NOIOWN SITVHINID SOLSVO - Shev zp VIVHVSIE QVOINYS 30 TNCIDOZS ivsia] 00
©Dvd 30 VNI WVOIEO HOd OaYs | YvEvd Y vowAf VO3 O¥d 30 090V 130 NOIISOS OVd 30 NOIOVLOZY 30 WIoNIONIS3a
/ § 500vd 30NV
ri ¥ y
| S2p4-50-02 TREETE (S0 bE-BZZ0Z-4-50 LNGD OKINIO S30a v NG NdSS 110 SORVIST 507 vatvd VIDOTONTVL 40 90 SOrads NOIoKY afao]
A}
o000 co00s Toooooocue ~ wo Joo'oooranoree em01
’ 000 00'000°D00 08 ,
R EE TR y i AVRGHAH OGN Ive v1 30 OOvanS &
HYBIEO X OQTvs IWNLOV HOTYA, MO TYIDINI HOTYA NQIOYY3dO vHO3d 458 gt ooy ARV SOIDINNTS $00- 5002000 Y ANIVS NOIDNIY 00
ONNLIS OSHNOAY 3INand OLSYO 30 OLOILYO NDIISO VISNEONISIO
O1S¥D 30 NGIDVLOBLY Yeivd W3l
SOIANES 3q A
ge-e0roioe Eyoed] NODVISAN odj| pZEZZOL-4-98]  ouslinN op pray o.ﬁ_ e mEsz oN SO, BIOUSE) :ons|Bay ep eyoay gEoYquIp]
30 OLVEINOD ,
I1H0-OS OLNIWNGOA SODILYIA ' HONZW ¥Iv0
£ NS N3 OLNIIWVAINDISY 20 TWNOIoaY m_n_m_._ El e OTHEHL08 Z3Y3aUND OLy3a D) axjwoN _mvmmﬂomm m ‘ugidesfigusp]
, ' , 018Y0 130 HOOVNIANG
2Ry _ ‘opeys3 mEm_:oo# “oa_._._ V'S VANIIAAYG Ooz<m_ ”8=mm_mamwmmmm_mﬁ _ oIMINN
’ , ] ) VIMYONYE VINANG )
ejuena ua olioqy| ofied o a__sz_ V'S OINING YOIDOI0W Y140 <u_z:& o100 .aﬁm_ﬁsmmsm ] 1IN MgioEaiguap)
, ] ) ] NIDIHO OBIONEL
0000000008 uebjie0 x opjes oo'o00000°08 ) [ENjoY JORA oo ) { sausioeiad( 120, soleA[00'000'000 CE fejou) Jojep,
00D ) olquien w.u ese| 50884-dQJ , ‘epavop Bpodil opelalss) ‘opeisy Jeny| |eysendnsalg epustiy
£ ArYvE NA CLNZINYHNOISY S0 TYNOIOZY DMO-Z0-30-9 ‘elojvefa Papiungns / pep| gzto-szor|  onsiBey eyoay serT ‘ospuupy
sljejep sjuapndls [» uoo (Bjserdingaud oxsibal o 0214 8G '0Z-E0-G20C BYSA OP STEBE 10N ((ID [ US 8SEq UOD
OBINOYdWOD 130 WLEINENSIHd GHLSIOTIY
WUR FZ0L-82-€0-5202 BUWBISIG vIoH A BYDaY
. BjuEID)oS elooal3
aNvs N3 OLNAINYHNDISY 30 TYNOIDIN OPLrzo-10-91 PERIUNGRS © peplur sjueqoldiLog
VIIHVA MNONVLAS HIAINOHP NSUEIRGRIN Blliexaljog opensn oiseq) ap [Bisendnsaly osiwoiduie) euoday




I
REGIONAL DE ASEGURAMIENTO N. 3
Nit: 800339410

Pagina 1 de 1
28/03/2025 10:32:25

V.5000
REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD No. 3
CERTIFICADO DE REGISTRO PRESUPUESTAL Numero: 96
EL JEFE DE LA: PRESUPUESTO
CERTIFICA;:
Que se ha registrado el siguiente compromiso por un valor de: TREINTA MILLONES DE PESQS M/CTE ™ $30,000,000,00
Par Conceplo de: ADICION SERVICIOS DE OFTALMOLOGIA PARA LOS USUARIOS DEL SSPNEN LA UPRES QUINDIO GONT 86-7-20229-24
Estado: AUTORIZADO
Arga Solicitante: ATENCION EN SALUD SECC RISARALDA
Nombre Solicitante: GILBERTO GUTIERREZ BOTELLO
Fecha Solicitud: 20/03/2025
Observaciones:
Proyecto:
[AREA IMPUTACION PRESUPUESTAL RECU _ DESCRIPCION VIGENCIA REFERENCIA VALOI
Doc  Nuamero
_3%?8 ATENCION EN $ALUD SECC : 020202009 1 Hfmmxso_om PARA LA COMUNIDAR, SOCIALES ¥ 2026 CDP 97 $30,600,000,0
RISARALDA . PERSONALES* . .
TOTAL $30,000,000.C

Beneficiario: 800230028 - GLINICA OFTALMOLOGICA QUINDIO SA
Documento: REG - REGISTRO PRESUPUESTAL NroRese: 98 Acta Nro: 0 Vigencia: 2025
Expedido a los 28 dias def mes de Marzo de 2025 en la ciudad de PEREIRA

CESAR AUGUSTO ZAMUDIO RENDON %
RESPONSABLE DE PRESUPYESTO

F



Datos de ba polize

Estado;
Vigente

Niamero de péliza:
60-03- 101001284
Numem de anexo.'
15

Fecha de expedicitn:

lunes, 9 de diciembre de 2024

Ramo: : oo
RESPONSABILIDAD CI\{!L PROFESIONAL

Asegurader |
CLINICA OFI'ALMOLOGICA QUiNDIO SA,

Tomador:
CLINICA OFTALMOLOGICA. QUINDIO S.A.

Inicio de Vigencrsr

Jjueves, 5 de diaembre de 2024

Fin mgencxa‘

jueves, 31 de julio de 2025

Valor total asegurado:
$ 1.500.000.000

0 Consultsr de nugs

Para mayor informacién y validacion final de su consu

ta puede: - .

- Pdlizas Todo Riesgo ramo Automéviles: (801} 218 6977

“Por medic de este canal no

seran stendidas solicitudes de otros productos.
. Pélizas ramo Generales: (807} 218 6977 ext 522 - Email:

it 311 - Email: vertficacion golizas.sutomoviles@sequrosdeléctada.cor

Yerificacion polifsTodariesqoconstruceion@sequrosdelestsdo.com

* Polizas ramo Fianzas - Cumplimiento: 310 327 4980 / verificacion polizas.cumplimiento@segyrosdelestadorom

- Palizas ramo Responsabilidad civil para vehiculos de s

verificacion pafizad.automoviles@sequrosdelostado com

prvicic piblico de p os: {6011 644 9680 ext 157-153-163 « ErnalL

J

- Péilzas ramo Vida: (6013 218 6977 - Email varificacion.ne iizag.viga@;eggrggg elestado.com

« Palizas ramo SOAT: [601) 630 DBSE a nivel nacional -

* Dirigirse a la Gerencia en cualquiera de pyestras oficinas a n

Em

ail: eperacionsoat@segurosdelestado.com
vel nacional. :

£ Regiesar

Copyright © 2023. Todos los derechos reservades por Seguros

dei Estado

1M
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Dates dz la pblizs

Estado:

Vigente S A s . L e T

Namere de ;Sé!iza’:
60-44-101014720

Namero de anexo:

1

Fecha de expedicion:
miércoles, 26 de marzo de 2925_
Rame: . .
CUMPLIMIENTO ENTIDAD E_STATAL

Asegurado:
POLICIA NACIONAL-DIRECCION DE SAN]QAD REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD No 3

Tomador:
CLINICA OF!'ALMOLOG[CA QUIND]O SA.

Inicio de vngenc;a-

jueves, 5 de dlcsembre de 2024

Fin vigencia:,

jueves, 30 de nov:embre de 2028

Valor total aps_egurado:
$ 84.000.000 -

£ Corsultar da o

© Para mayor informacién y validacién final de su consulta puede:

- Polizas Todo Riesgo ramo Autemdviles: (601) 218 6377 et 311 - Email; 'veriﬁcacion polizas, automoviIes@segurngdelestadc.cam * Par medio de este canal no
serén atendidas solicitudes de sitros preductos.
- Pblizas ramo G fes: [607) 218 6977 ext 522 - Email: verificacion, polizas. ggdcne qoLonstruccionfsequrn gggeiesrago com
- pélizas ramo Fianzas - Cumplimiente: 318 327 9980 / verificacion.nplizascymplimiento@sequrosded estadocom ¢
- Pblizas ramo Responsabulldad civil para vehicules de servicio pubhcu de pasa;eros {601) 644 96G0 ext 157~ _,_5_,,5,} Emal
verdficagion polizas automoviles@sedurosdelestady com o

- pafizas ramo Vida: (6013 218 6977 - Email; verificagion.noizasvida@sequrosdelestado.com

+ Pélizas ramo SOAT; (6011650 0856 a nivel nacional - Email: pperacionsoat@segurosdelestado.com

« Dirigirse a fa Gerencia en cualquiera-de puestras oficinag a nivel nacicnal,

£ Regrenar

Copyright © 2023. Todos los derechos reservados por Segures del Estado

11
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NIT, 850.008.578

o lQP.OLIZA I

EECRETO 1082 DE. 2015

DE SEGURO DE CUMPUNIENTO ENT!DAD EST TAL

: PEREIRA, RISARALDA

CIUDAS GE E':X?EDICION SUCURSAL B cOD: suc AREXD
 ARMENIA . : ARMENIA . BO N
5 FECHAEJ(PEDICEON s VIGENCJADESDE CALAS . WGENCXAHASTA.. ALAS :
Dk MES ‘ANG hfas MES | HORas | DiA - MES ©oANO: | HORAS TIPQ MOVIMIERNTO -
2% ;03 [ E0ZEf 08 [ '_zm: o000 | B0 :23:5% ANEKGCA\?SA PRINA '

‘ e R mmmstmmmmmmm _ .
ggﬁlfa O RAZON CLINICA GFTALMOLOGICA QUINDIO § A, ‘ : NTIFICACION  NIT: 800.220,0284 |
IREGCION: AVBOLIVAR' NRO. 8 N - 50 i CIUDAD: .t ARMENIA, QUINDIO - [reLgFoND:  rasow

o - e
mmmmﬂmsﬁm i o
AD REGIGNAL DE ASEGURAMIENTC EN SALUD N0.3 . .1 IDENTIFICACION . NIT: 500.038.410%
0 ‘|eiupaD: TELEFONG 3164770

GBIETG DEL: SEﬁUmO

HOMERTC DE
Fsniol)

prEAn BL CONFLIMIENTS DELD CONTRATS. B !;Z‘.‘

CIC DE TXCUSTONG AT NISNG, SE TRNIARN: GUE RN TL ':V'[‘%I"‘J 2y
2 DEL CCONTRATE ¥ LA ENTILAD
LA TESION DEL
Los REpUIETTOE BETABLECIDOS EN EL 4

SOWAIY CON Li-EBJEC0C
COTRATAZICN,
DEBERR CMPLIR OO

£ LA FOLTEA

DD“

A.A-b MRS

ok

Ty X ey Tag GELIKRE
RA[LOS TSUMRIOS:

kel

TE LA TLAIEULA
GUE PR THITMPLIMIEET
AL CONTRATANTES B
A FAUGR DELA
TCRETQ L3z DR

IBE . AMEXKN . ECUDLaE, SQUE “FOREAN | PARTE IBTEERL‘TTE “BE
&'URA’DO SW-M CADA - MEP&‘RQ. smoa -DEL EB’I}&DO g

BEINEFICIARIO

PEMRL PECT i.uzn

CD}NWI.JLS ki
T0 UBL CONTRATISTA GRRENTIZADG, 21 &
TERR DE ACUBRSO 20 BLLD,
EGURADC IV TCDC CRSU PEPENDIERDC DEL

’ "cx"mm:,zs gu Dm'-t..-:z.,o Ah m*" we.
SECRITOS R mxmm LESSRNND DE LA HOL

TIRG

JUE I.}s E\‘TIDA‘.J ARG LGRS L3
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] 27 . CUALQUIER ACTO, ERRCR, .OMISIbN_ QBLIGATIOR QUE I
N IMINACION EN CUALQUIER AMBTIENTE, CONSTRUCCION © ESTRU
1138 . TOLA, RESFONSABILIDAD SHA CURL FUERE 5 WRTURRLEZA.,

paailel "’DNSSCUERE“A 1')“ Las MISMAS O CU'YA EX‘.EST%"IR O CRERCICHN: hRY.FuN CONTRIBUI’DU DJ.REC"‘n 4] IWD*R"CTAMLM

LA nC TG DE ENERGIP. A"'OV!ICA

ESTASLECIDO DE: PERSEGUIR INTERESES ECDNOMTCD E'!“J"COS
'DECLARADOS ©7NO, e

IHVOLUCER RbHESTO s USD EXPUSJ.CID\ FR_.SE
CTURA,

QUE DPIRECTA O IHDIR.:.C’I‘?-HENTI: ;‘3':5 ?ROUUZCA PoR COALQUIERA,DE LAS S"GUIE&TBS ChUSKE O

ACFONAL._BTA_ POLITIZOS,

1R, D“T:.CCICII L -REMOCIOH,

IZ-RADIACIONES: IONIZAHTES,. ¢ CON‘I‘nM.}«hC"Oh POR. RADIOACTIVIDAL ?RODUCI.D}-; POR CUKIQUIER COMEHE'I"EBLE WCLEAR O-POR: CUALQUIER RESIDUC WUCLERR

FRODUCTO. DE LA CO‘MBUS’I‘IDN -5
ATCHOS DE RADIOACTIVIDAD.

.ATER.AI. NUCLEAR. EXFLOS|

Loz, ESCAPE DE "ChLOR ,.RQADIAC'DNE: FRDCEDENTES DE LA "I‘RA‘.‘IS)"UTP.CIUN DE WUCLEQE DE

III-LA RADIOACTIVIDAD, TONICIDAL ¥ GNRAS ?ROI’TE‘DAD":‘.":' PX LIGROSAS DE CUALQE‘IER ARTE?ACTO NUC LEAR EXPLQSIVO o1 "OHPO'GE\‘FTES NUCLEAKES: ARSI COMQ
LO% HFECTOHS DB RAUTACIONES PROVOCADAS POR TODO ENSAMBLAJE KUCLERR,  AST  COMO CUALQUIER INSTRUGCION' 0 PETVCIQN PARK FAAMINAR, CONTROLAR,

IMPTAR, ; RETITRAR, -CONTENER; TRATAR, DESINTOXICAR © NEUTRA
59 CRIGINADA EN, 'BA$ADA EN, © ATRIBUIBLE DIREQIA O INUIRECTAMENTE A-ACTOS DEL ASEGURADD =N SU .C-H-P-ACTA':R 39’
SEGIM L0 DEFIKE Lh LEY. EWN TODO CASO SE ERCUENTRS CUS_E,:'I;\ L RLSPGNSABILH}J\D CIVIL PROFESICNAL PC\R LA

LA QUE SEA CIVILMENTE RBSFOHSRBDE EL ASEGURADG.

40 . RESPONSABILIDAD CIVIL PROFESICNMAL. DERIVADA OE ACTIVID ADFS ADMIN"STRATIVAS.

41.L7 FALTA T ED "}-CUI'PLIHIEWO COFPLETD O PARCIAL, DEL
4%.EL DESLIZAMIENTO [DE TIBRRAS, FALLAS CEOLOGICAS, TR

IZAR MATERIAS O REZIDIOGE KUCLEARRES.
O.}AR..D 0 SERVIDOR PBUBLIZQ
PE LA SALUD ASEGUMADS POR

FUMINISTRO. DE 'SERVIQIOS - F‘UELICO.: TALES CCMO’
RREMOTOS, TEMBLORES, -ASENTAMIENTOS, . CAMBIOS -

,‘.%GL‘R GAS, TELEFGND.
A0S KRIVELES 0L TEMPERATURR © AGUA,

;\Cu‘iﬁISTENCYA DEL SOTLO ol sdﬁﬁU"‘LQ LLUVIAS, INUNDAUIONES, ERUPCION VOLCARICA & CUALQUIER O'“RJ\. 'PERTURBACTON ATMOSFERICA G DE LA MATURALEZA,
I COMO TAMBIEN LOS DANOS CHAOSADCS PUR LA ACCION PAFLAIINA DE GASES, YAPCRES, SEDIMENTACIONES O DESECHCS COMO HOMG, FOLLIN. POLVO Y OTROS,
HUMEDAD, - MOHO HURDIMIENTS PEL ’I‘ERRERO X SUS MEJORAS, CORO CORRIK,..E}NT" l‘:"—‘ TIERRAS, V-B%CIGN*‘S. ....LTRAC"‘QNES D’E“ZRAME.,, O POR INUNDACIONES DE

"z,m.s ESTANCADAS & CORRIENTES-DE AGUA..
a5 . ACTUACTONES MEDIANTE LiS CUALZS EL ASEGURADO.ASWAA ©

44, LA CONTAMINACION DEL MEDIO AMB-EHT:. INCLUYENDC "‘C»’#TAHIN:‘-\C'ON #OFR, - RUIROQ, QUE Mo SER CONSECUERCTA

T IMPREVISTO.

4%, EL 080G, T’RAAS#‘O‘E‘I’“ [+ ALMACFNAWI‘EJ‘ITD D"" EXPLDSIV"S, ASL- QOMC EL USO DE ARNLF\S DE ?UEGOH -_f‘
4£ . CARGUE O DESCARGDE OF DIENES FUERA DE LOS PREDIOS DEL-ASEGURADC, DESCRITOS HN¥ LA BOLLEA. A

4 7. EL INCUMPLIMIENTO DE C-BL"’GACIONES CONTRACTUALES, AS[

EITIPULACIONES COWTRACTUALES, : SIN PERJUICIO DE ELLO, SE AULARA QUE L.\ R:.S?Qi\-S.LnTLTDm CIVIL nm*ssromn pap

SERVICIOS DE LA SALUD SE ENCUENTRA AMPRRADA .

48.HURTO, FALSIFICACTION, -BBUSC DR CONFIANZA ¥ EN GENERAL, CUALCQUIER ACTQ -DE. AP‘EOP"'ACIO!.‘ IND...SID.F, DE T
49 . RESPONSABILIDAD CIVIL ‘PROFESIONAL INDIVIDUAL DEL PERSONAL AL SERVICIO DEL ASEGURADD.

PRET:.NDJ‘« ASUMIR LA RESPGN;A&%I IDARD DE OTEOE. . 8
LW KCONTECQIMIENTD ACCIDENTAL, SUBITO

T COMO LR INOBSFRVANCIA O VIOLACTOW DE DISFOSTCIONES (LEGALES O DB INSTRUCTIONES ¥

|3 AUSENCIA MO JOSTIFYCADA DEL CONS.‘N’I’IMI"NTO INFORMAIK & QUE TIENE. SERECHO TODO PACIENTE (‘.”APAZ }-HTBS DE SER IN’I’ERV'“\I_DG O SOMETIO0 & UN
FROCEDIMIENTC MELICO. QUIRURSICO 9 REALIZACION DEL PROCEDIMIENTS SIN LAS AUTORIZACIONES EXTSIDAS EY LA NORMATIVIDAD APLICABLE.

TN ; 51.CASDS 5N 10§ QUE EL - PACIENTE DECIDA NO CORTINUAR CON
5% . RECLAMACIAN PO PERJUICIOS A PACTENTES Y/0 TEKCEROS

T LTMI“N'I‘OS. CONTROL SDBRE ELUSO. ¥ MEDIDAS DE SEGURLDA

EQUIFO.
253, CUMDG EL ASEGURADO \10 B&N’Z‘E&xﬂ.& LT IS"‘CR".’«\ CL:.‘.‘ICT»
[ETERCICIC DE SU ACTIVIDAD INDIVISUAL: |

54 . EL ;.U”WP;.I‘MI’-‘\TO BE LAS D*SPOSICIGQES ¥ REQUISITOS VIGENTES EN MAT
3155 . Lh PRESTACION OF SERVICTOS.DE SALUD EX LA MODARLIDAD DE TELEMEDICINA CUANDG SEAN :‘RES‘I’I\.’JOS ?OR E‘

JTRAVES DE UN PRESTATCR DE :ER\F"CI"‘S DESALUD LEGRLMENTE
g6, -“P.JUIC"GS D..RIVADOS :!" At:‘ms

FIEN ADICTON A ‘IJ‘.S EX"‘L@S"’ONES '-'N EL C‘DVDICIDNADO GENEML, S2 DEBENM TENER EN ""U"NTA.LHS GIGUIENTES

oS COP’ET-DGS %m :DE m B.E?UBL TA OE CDLC\TB

BL TRATAMIERTO, BN LOS CUALES DEBE FIRMAR EL- DISENTIMIENTQ  INPORMADO.
!‘0‘?. EL DSO DE APARATOS Y/0 EQUIPOS ¥/0 MATERIALES CUANDO. NO 38 FAYAN REALIZADO LOS
L A LOS MISMDS DE )\CUERDD CON LAS QECCMEND.\CIONES DELFARRICANTE © PROVEEDOR DEL

DEL PACIERTE: iL DIh ¥ QEBL.AM"\'TE DI...IGEHCZADA PnRu ‘Ea'AS ACTURCIONES Q(..E REALICE £M

Tx DE TETL:MED"CIIMA ‘I‘ELES:\LDD
A5 URADO

RM4A INDEFENDIENIE. Y NC A
HABILITADO EN. COLOMBIA. Lo S

RJID ESTE! CONTRATO SEGURESTADD NO SERR

RES PONS‘ABLE DF.L. F}‘\G-C\ PG‘?. "OS'“OS Y/O PERJUICIOS CRIGINADGS R CONSECUENC"A PE © GE}‘E’RADOS be MANERA DIRECTA O INDIRECTA POR;

57. RLC..AI“!&C’*ON“‘S J'JD*C!AL..S 0 EXTRAJ'UD"C"ALES DONDE ELl PERSCHAL Z‘JE .,J!. SRLUD INTERVINIENTE E\I Ul ATB‘JCIOH EN SAI.’J"‘ QUa DIO OR"G"N & LA

REPWCION NO:SE ‘ENCUENTREN REPORTALOS EN. ESTR JFCLIZA,

58 . E‘RDC}ZT)IMJ.E&TO& SIN LAAUTORIZACION PARA RTALIZACION Z& LA CIRURIA' E INTERVENCION, | DILIGENCIADA ¥ *“’R‘T-%D.« ?0”.

i EL PACTENTE, CLANDO BSTE 52 MAYOR DE E‘N\D ER CRSD D
SL (03] MEDTCO{SE "'PJ\"'AD!IS{SJ B S
. 3!\'5°EKMERP- AS"'S’IE-NT.A_C U'N TESTIGO

LLAMESE AUXTLIAR, PROFESIONAL O ESPECIALISTR,

Os SER UN MENOR DE EDAD DEBERK ESTAR FIRMADS POR'LOS FADRES ¢ ACUDIENTES.

" Ofictna Principak AUTO!

ISTA NORTE # 703~ B0; PISO 5 Teletonor 601-2186977, 6016018330
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CLINICAS Y HOSP!TALES

T TR0 DE MOHIEENTD : : ' : FC‘;JZA‘JQ IR -_,e;rss::o.;;;:.
ARMENIA ANEXO NO CAUSA PRIMA : ' 60-03-1[}1001284

TOMADOR CLJN!CAOFTALMOL.OGICAQUlNDIOSA R T R
DIRECCION. AV BOLIVAR NRO.8N 280 - S o CUDAD. ARMENIA, QUINDIO,

ASEGURADQ CL[N[CAO !
mmzccnor& AV BOLNAR NRO. 8

BENEPICIARIO. TERCEROS ECTADOS

ciibib ARM:[;;NM,’QUJND;G- -

TEXTO ACLARATORIG DE LA POLIZA

3. BERJUICICS A RAQL mrms : /D T”R"‘E’ROS POR EL Usc:DE APARATOS lfO EQUJ.PGS C’JRIJDD NO FE HMAYAN RMLIZMJC LOS MB‘QJMIWOS A LOS NTSHOS, DE
RCUBRDO G0N LAY RECCMENDACIONES DEL FABRICANIE DEL EQUIRO..

§0. CASOS BN LOS QUE EL PACIENTE DECIDA NO CONTINUAR CON EL T"_ATAMIENTG EN LOS CUALEL, DERE FIR.MIC.R EL DISENT.EM.LEN’IO IN“'DR.“MO H
¢1..EL PRESTADCR DE. SERVICIOS DE SALUD NGO, LLEVE COWTROL SOBRE EL-"USC DE LCS EQUIPSS ¥ MTERI.&M 'WKHDB Las "MEDIDAS NECRSARJ-\S om
SESURIDAD EN UMA BITACORA: DIARIA. - B : t

G2 EL PEEST.FLDDK EE S“R‘FCIOS D" -ERLUD, 'ND DIANTERGA LA HISTOR.

C'.th.C}\ LEL PACIENT“ AL.DIA O BOLLEVE LA RIZS'I’B"IA CI»;N.TCA BASG LOB

(=8 A,NDIR.;CTI’\MENTE CO AT 4 LIM"‘E}‘T" ‘DE LASa DASPOSICZIDN“S
o CREIO LﬁuISLATI"«-’O ﬁ() 5234’; Dx. 20200105 -DEMAS QUE 1O REGLAMENTEN- j“'/O 10 MCODIFIQUEN, . S
§4. L FRESTACION DE EERV&C 05 el 5&»0’9 ER LA MODALIDAD DE “TELEORIENTACION ¥ DE TEL:.APGYO . . A . .

65 . Liv PRESTACTION DE SER\.ICIOS DE SALUD ENGLA NODALIDAD D= TnLEbTEDICIhA CUANDO SEA  FRESTADA "POR zs'"m:}:ms 0 OLTE S1ENDO GRADUADQS RO CUENTEN
CGE LA ’TRFJ""TA PHOFESTONAL E‘N EL MOHENTO OE LA ATRNCION‘ EN CSALUD. v .
66,00 TIEREN COBERTURA BAJO 'ESTA DOLIZA, AQUELLGS EUEHTOS D:.RIVADO nz LA A{ZTIV;.DAD PFi OFESIOHAL ﬂ IC?-‘. AMPARADGS POF O’I’FO COH"‘RATO e
SEGURD EXPEDIDOD POR SPXJWOS DEL- :.smo T

(07 EXCLUSION DE RESPOI\"EEILIDAD CIBEENST ’1 Q CONTEJ.BUG‘J‘

2654 DE 2019 ¥ DEL

H EL SEGU?O ﬁROJ;S"‘G 'POR ESTE }.CU“R.DG 2-!0 33 APLIC.R .‘P. ‘Pa‘lDIDF\S < GASTOS OUE SUF».
U0 O MAS DE LOS SIGUIZNTES (‘ASOS"

.. . N .
1. PERDIDA;  ALTERACTON ] DAf&D Ay ’GR?UPCION [+ R.B‘DUCCIGN TE 'I.R '—"UNCIONA.AIDAI), DISFDH:BIL Cad g OF‘EPJ‘.CIDN=DS;_CU§LQUIER- COMPUTADORA,, SISTEMA
NEORMATICO, SITIO WEB O CBM;QUIER CTRC SISTEMA BLECTRONICO. DE DATOS, HARDWARE, FROCESC, PROGRAMA, SOFTWARE, DRTOS, DEFOSITO DE INFORMACION,
AMICROCHIR, CIRCULTC INTEG I O‘DISE‘D& TIVO SIMILAR EN EQUIPOS IRPORMA’I‘ICDS O NO INFORMRTICOS, YA EnA PRDI-‘AIEDAD -DEL AS..E?JRADD B LA POLTZA
%L Rli‘ﬁS"-’»G‘JMDOONO. : bt

LOS— CAS"OS ASOC‘IADDS COM LA NOTIE‘J.{:&CIID‘N. RKPARACIGN. MITIGMCIO"J e}

s 65 . SXCLUSTON DE I'NCW’ELJ:NISNTO EN SEGIY"MIE'NT" oz PROTDCOLOS GEGURESI'ADG KO SERA RESFCPJSABLE -DE REALI'Z&R NINGU‘H PACD POR PERDJ.DJ\ B»\Jl’} BETR
‘@ﬂ‘ CO'\JTRATO CRUSADD DE Fom DIP.EC‘HL O INDIRECTAMENTE POR; DERTW\DO D&, ATR.LBUIBDE A, O EX CUF&QUIER ‘-'ORMR RELACIGHADO TON:

3. FALLA Pm.,svmm-o'mﬁmxmsmmmz Y DB MANEF.A -;:om;m._m o . )
b BECLARRCYONES BALSAE ¥ ENGAHOSAS EN-EELACION CON: €7 © - : ;
JFALLA AL TOMAR LhS MERIDAS  ADECUADRE PARA MITIGAR, | EL RIESGO QUE anpmsswm A ENTERMEDAD. TRANSMI
$ PROVEEDORES, LOS CLIENTES, UEL ANEQUEADG O PARA EL DESEMPENG FINANCIERO DEL ASEGURATO. :
#loann PROPOSITOS DE BSTE BHDGSC, SNFERMEDAD TRANSMISIBLE HACE REFERENCIA A:

} CORONAVIRUS ¥ CUBLQUIER' CEPR DB OORONAVIRUS O sUs szcu».ms
1 EEUMONIA A‘I‘IPJ.CI« [*] ”Umvzera csEa zm Esm‘ .

LE PARA EL WEGOCIO, :LOS SMPLEADOS,

JiAMBITC T”?"\‘.ITORIAL COLOMBIA
LEGISLACION APLICABLE CDItGMBIAHA

LenRDTCTONES. AELCIONALES
FECHA MASTMS: BARA EL.RR
SALUD, ST TRANSCURRIDO 'EST = ;‘2
SLCHO PERSONAL DR LA-SALED!
CLAUSULA NG ACUMULACION DE IMITE ASEGURADC: DS z:o:.rf.As CONTRETADAS Cofi SEGUROS SEL ESTADS 5.h. CUAL TOMADDR v;c hQEGLTRA.’)O CONTRATE
CLIZAS -CON KL PROPOSITO 'DE RESPALDA® UN. CONTRATO -EN PARTICULAR,FS ENTEMDING OUE MO &5 ACUMULA Z5- VALOR ASECURALC CON OTRAS POLIZRS
YIGENTES CON SEGUROS DEL -ESTADG,. auscnm \PARA BL ‘uISH r:m Dz RIESGD, EN COMSEBCUENGIA, OPERAN £, m»m INGEPANDTENTE. Y TAMBOCG- OPERAN: PUR
CAPAS O EXCESOS DE UWAS U OTHAS
P£R50DC EXTENDIDO DE RECTAMATION PARA Fuziiros, omnmué DETRD. DEL PERIODO DE RETROACTIVIDAS ::onm‘rmo TR [Cn PARA SURLIMETE CLATMS MARE) :
12 O 2o MESES IGUALDAD DE;THRMINGS-¥'COMDICIONES CONPACC DEL- 140% DAPA 12 MEGES, ¥ DE 150% PARA 24 WESES: DE LA ULTIMA PRIMA FAGADA.. LA
PESIENTE CLAUJULS OTORGA A LA ENTIDAD TOMAFORA DE LA BOLYZA, . EN CASO. DE .3EVOCACION O MO SENOVACION POR PARTE DE LA hSEGURADUEA 7 SIEMPRE QUE
f[L> FOLIZA WO.SEA RESMPLAZADA POR OTHA DR LA MISwh NATURMLEZA -CON, OTRM ASHGURADORR. BL DERECHC DE EXTENGER,. HASTA POR UN PERZODO 12 C 24
SES (DE ACUERDO K LG CONTERTADC POR; Bh SCLIENTE)., LA COBERTURA DARA.BAS RECLAMACTONES INICIADAS CONTRA'EL ASEBURADG UUE ESTE MO CONCIZCH,
OF SRTMERA . VEZ -CON. POSTERIDRIDAD AL BAPIRACION BE LA YIGENCIALDE LR PULIZA, STEHPRE Y CURNDO,TALES RECLAMAGTONES -SE. FUNDAMENTEN I
[EVENTOS ADVERSOS CUYA RESPONSABILIOND ‘SEA IMPUTRBLE AL ASESURADD OCTRAIDOS EXCLUSIVAMENTE DURANTE Ir SRRIODD DE mpmcnvmn g:.cr\no
% PIN DE.OBTENER L ENDOST)'PARA LA SXTENSLON BARA LA DENUNCIA D8 RECLAMOS El: ASEGURALQ DEBERA HACER 10 SIGUTENTE:
[SOMETER POR ESCRITO' SU SOLTCITUD ALSASEGUSADOR :
SIENVINR DICHA SOLICITUD DENIRD DE LOS 30 DIAS ANTERICRES A s FINALIZACIOR D 1 PRESENTE COBERTURA.
UETERMINAR EL TERMINO OF TIEWPC DESEADG PARA LA EXTENSION, YA SEA. POR.DN PERTODO B2 1 0 2 ANOS.
ERONAR bl CONTADO: TA PRIMA ‘COPRESPONDIENTH AL ENDOSO. :
5l ASEGURADOR MANTENDRA VICENTE EL'ENDOSO HASTh CUANDO ‘65 AGOTE L SUvA ASEGURADA
SGOTE BL PERICDO DEL smsu cu:u.o TERA qux sccs:r)a mmc:, L ; L

B0, BISO 5 Telafond: 6012156677, 6018018030
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TOMADOR CL|NICAOFTALMOLOGICAQUiNDIOSA L S G Llowr R 8002300284
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TEXTO AGLARATORIB'DE LA POLIZA®

PRIMA A PAGAR CUANDO SE OTCKGUS Bl PERIOBO -ADICIONAL PRRA NOTIFICACIONES,  CONFORME CON LAS CONDICTONES GENERALES DE LA PoLIZA.

PO RENCVACTON TACITA O AUTOMATIOA: “L:POLIZR WO SERA RENOYADA AUTOMATICRMENTE, SINO QUE, DARA EFECTOS DE,SU RENGVACION, B ASEGURADO DESERA
(PW|SCLICITAR Lh RENOVACION cON: 3¢ DIAS CALENNARID DE ANTICTRACION Al VENCIMIENTO DE LA, VIGENCTA. AWUALLZADA,. ¥ DILIGRRCIAL DNA HUSVA SOLICITID
Pea(CCN SUS CORRESPONDIEWTES ANEXCS,: SECURESTADG ERESENTARR LOS TERMINOS ¥ ccmn:cmubs DE SCURRDO COR LA EVALURCION DEL RIZSG0 QUE SE EFECTUE.

NG SE OTORCA RESTABLECIMIENTO. DED VALOR ASEGURADG,

L PRESENTE POLIZA SE EXPIDE GOMO GLOBAL.PARA LA ACTIVIDAD DEL v1,::::?&:, 3:\50 VIGENCIAS. .’-\NUAL'ZAS)AS Pncm\ sZR staawcm O REVOCADA, PERQ NO

EY|SE BODRAY REALIZAR MOVIMIENTOS DE.FRORROGA, :




T. 860.009.578-6

' SEGUROS DEL ESTADO S.A

-HACE CONSTAR

Que CLINICA OFTALMOLOGICA QUINDIO S.A. identificado con Nit No.

mpama Seguros del Estado S.A,
”"""'_.1v11 Profesional No. 60 — 03 -

respecto al ﬁéﬂgo de la,-'por_iza
101001284 anexo 13, correspo

nte a_la Vigenma comprendlda entre 31 de julio de
2024 al 31 de jutio de 2025, Se

cuentra con convemo dlrecto :

Esta constancia se exp1de a solicitud del interesado a los 06 d1as del mes de agosto de
2024. :

Cordialmente =

PLUTARCO AN TONI() CORTES MATEUS
Gerente

Sucursal Armenia

El Defensor del Consumidor Financiero es: Dr. Mariuel Gillermo Rueda S. Dir.: Carrera 13 # 29-21 Oficina 221 Bogots
2o 'Tel:. 6014587174, Cel. 3123426229, E-mail: defensoriaestado@gmail.com
OFICINA PRINCIPAL: Carrera 11 No. 90-20 BOGOTA D.C. Conmutador: 218 69 77 - 601 93 30

LINEAS DE ASISTENCIA: EN BOGOTA 307 8288 - CELULAR #388 - FUERA DE BOGOTA 018000 12 30 10
www.segurosdelestado.com



