Pagina 1 de 2 PROCEDIMIENTO ELABORACION EJECUCION Y LIQUIDACION DE CONTRATOS

Cadigo: 2BS-FR-0022

Fecha: 19-08-2015

Versién; 2 APROBACION GARANTIA UNICA POLICIA NACIONAL

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 DE ENCARGO 118 DEL 05 DE JUNIO 2024 POR LA DIRECCION DE
SANIDAD DE LA POLICIA NACIONAL DEBIDAMENTE FACULTADOS PARA CELEBRAR CONTRATOS POR RESOLUCION 00364
DEL 12/02/2025 LA CUAL ADICIONA'Y PRORROGA LA RESOLUCION 00011 DEL 02/01/2025, 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 No.7 No 084-7-200118-24

CONTRATISTA: ATENCION MEDICA EN CASA S.A.S.
NIT/CC. 901497650-9

OBJETO DEL CONTRATO: " SERVICIO DE TRANSPORTE ASISTENCIAL BASICO Y MEDICALIZADO TERRESTRE, PARA LOS
USUARIOS DEL SUBSISTEMA DE SALUD DE LA POLICIA NACIONAL EN CASANARE”.

VALOR DEL CONTRATO: VEINTICUATRO MILLONES CIEN MIL PESOS ($24.100.000,00) MCTE.
TIEMPO DE EJECUCION: HASTA EL 31 DE JULIO 2025.

COMPANIA ASEGURADORA: SOLIDARIA DE COLOMBIA

POLIZAS No. CUMPLIMIENTO: 605-47-994000107442 ANEXO: 2 EXPEDIDA: 24/06/2025
POLIZAS RESPONSABILIDAD CIVIL No. 605-74-994000024427 ANEXO: 1 EXPEDIDA: 24/06/2025
Amparo Valor asegurado el
Desde Hasta
Cumplimiento del contrato $ 4.820.000,00 31/12/2025 14/02/2026
Calidad del servicio $ 12.050.000,00 30/06/2026 14/08/2026
pago de salario y prestaciones $ 1.205.000,00 30/06/2028 14/08/2028
responsabilidad civil extracontractual $284.700.000,00 05/07/2025 19/08/2025

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 Villavicencio a los 25 dias de junio de 2025.

Mayor LENYN ALEJANDRO URUENA LOPEZ
Jefe Regional de Aseguramiento en Salud No. 7 (E)

Elaboro  SI: Jose Ausique Cobos. Analista Grupo Comralesu ,‘o/

Reviso: |T. Edward Gonzalez Henao jefe Grupo de Contrates (E).

Reviso: CT. Camilo Andrés Barén Trujillo Jefe Area Logistica y Fi ra Rases7 (E) O‘,
Aprobé: CPS Laura Patricia Gémez Garay Abogada RASES No 7

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

INFORMACION PUBLICA
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MINISTERIO DE DEFENSA NACIONAL
POLICIA NACIONAL DE COLOMBIA

REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD No. 7
NIT. 900.407.224-6

CERTIFICACION

El presente documento acredita la autenticidad de la péliza de Cumplimiento No. 605-47-994000107442 de fecha
24/06/2025, y poliza de Responsabilidad Civil No. 605-74-994000024427 de fecha 24/06/2025, allegadas como Garantias
Unicas a la modificacion realizada del contrato No. 084-8-200032-24, por parte del CONTRATISTA ATENCION
MEDICA EN CASA S.AS. con NIT. 901497650-9, las cuales se consulta en la pagina web

https://www.solidaria.com.co/Patrimoniales/Consulta/frm_ingdatos.aspx

Con estado ACTIVO en la plataforma digital de la Aseguradora.

| Semjrcporto 432 |

| Solidaria
1 QW MODULO ™

Nimero de

poliza: 994000107442 RS 2
Agencia: YOPAL Ramo: CUMP. ENT. ESTATALES
Asegurado / POLICIA NACIONAL - REGIONAL DE
Beneficiario: ASEGURAMIENTO EN SALUD NO. 7 .
Tomador /
Garantizado: ATENCION MEDICA EN C ASA SAS
Detalle amparos asegurados:

CALIDAD DEL SERVICIO maries, 30 de junio de 2026 viemes, 14 de agosio de 2026 $12,050,000.00

PAGO DE SALARIOS, PRESTACIONES SCCIALES E INDEMNIZACIONES viemes, 30 de junio de 2028 lunes, 14 de agosto de 2028 $1,205,000.00

CUMPLIMIENTO midrcoles, 31 de diclembre de 2025 sdbado, 14 de febrero de 2026 $4,320,000.00

[ Nueva Consauita | Visualizar PDF |

i |
|

Para constancia se firma en Villavicencio a los veinticinco (25) dias del mes de junio del afio 2025.

AtentamenteL

Subintendente JOSE NORBEY A
Analista de Contratos Rases7

Fecha de Elaboracién: 25-06-2025
Archivo: WDsclipi-contra7\compartidarases7\6. CARPETA 2025\2. \\dsclipi-contra7\COMPARTIDARASES7\6. CARPETA20254.E N T I D A D E S
Calle 15 No 152-33 Av. Los Maracos, El Estero.

demet.rase7-con@policia.qov.co 3 i
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VIGILADO

Para mayor i o a ol folleto en el sigulents link de nuestrs.

Q Asequradora Solidaria S

° d! . OLIZA DE GARANTIA UNICA DE CUMPLIMIENTO EN FAVOR DE
P i ———
MDA ENTIDADES ESTATALES - DECRETO 2015 AR e
- PATRICLSUSP09V4
NI'JIAER'? AEALECTRONICO
it POLIZA No: 605-47-994000107442  ANEXO: 2
6053012792
P
AGENCIA EXPEDIDORA: YOPAL COD.AGENCIA: 605 RAMO: 47
DA MES ARo oA MES  ASO
TIPO DE MOVIMENTO:  PRORROGA TIPODEMPRESION:  TMPRESION |24 | 06 | 2025| | 24 06 | 2025
__ FECHA DE EXPEDICION FECHA DE IMPRESION J
DATOS DEL AFIANZADO
(Noweme:  ATENCION MEDICA EN C ASA SAS IDENTIFICACION:  NIT 901.497.650-9 w
i P
w
Lumxauw CL 12 22 22 CIUDAD: YOPAL, CASANARE TELEFONO: 4153694535 E
DATOS DEL ASEGURADO Y BENEFICIARIO z
(ASEoURADO: | POLICIA NACTONAL - REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD NO. 7 IDENTIFICACION: M 900.407.224-6 3
Q
z
BENEFICIARIO: | POLICIA NACIONAL — REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD NO. 7 IDENTIFICACKON: N 900.407.224-6 E
N J
AMPAROS é
GIRO DE NEGOCIO: CONTRATO COMUNICACION DE ACEPTACION DE LA OFERTA
DESCRIPCION AMPAROS VIGENCIA DESDE VIGENCIA HASTA SUMA ASEGURADA
CONTRATO / <
CUMPLIMIENTO 31/12/2025 14/02/2026 7 4,820,000.00 * |E
PAGO DE SALARIOS, PRESTACIONES SOCIALES E IND 30/06/2028 14/08/2028 7 1,205,000.00 ¢ fé
CALIDAD DEL SERVICIO 30/06/2026 14/08/2026 12,050,000.00- i
BENEFICIARIOS &
NIT 900407224 - POLICIA NACIONAL - REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD NO. 7, . Q
POLIZA DE CUMPLIMIENTO DE CONTRATO COMUNICACION DE ACEPTACION DE LA OFERTA: g
***QBJETO DE LA GARANTIA*** z

OBJETO DE LA MODIFICACION: SE REALIZA EL PRESENTE ANEXO SEGUN ACTA No. 001 PRORROGA DE FECHA 27/05/2025,
PRORROGANDO 1 MES MAS EL TERMINO DE EJECUION DEL MISMO. LOS DEMAS TERMINOS Y CONDICIONES CONTINUAN VIGENTES Y
SIN MODIFICAR.

& través del Call Cantsr, par favor tenga en cuenta que serd
7

EL OBJETO DE LA PRESENTE POLIZA ES GARANTIZAR EL PAGO DE LOS PERJUICIOS DERIVADOS DEL INCUMPLIMIENTO DE LAS
OBLIGACIONES A CARGO DEL CONTRATISTA DERIVADAS DE ACEPTACION OFERTA PROCESO NO. PN RASES No.7 MIC 115 2024. DE
FECHA 24/09/2024. CELEBRADO ENTRE LAS PARTES, RELACIONADO CON SERVICIO DE TRANSPORTE ASISTENCIAL BASICO ¥
MEDICALIZADO TERRESTRE, PARA LOS USUARIOS DEL SUBSISTEMA DE SALUD DE LA POLICIA NACIONAL EN CASANARE.

ASEGURADO Y/O BENEFICIARIO: POLICIA NACIONAL - LA REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD No 7 NIT.S00407224-6
LA PRESENTE POLIZA SE AMPARA EL CUMPLIMIENTO DEL CONTRATO, EL PAGO DE LAS MULTAS Y DE LA CLAUSULA PENAL
PECUNIARIA CONVENIDA

SE ACLRAN VIGENCIAS ASI:

DAD ECONOMICA 6601

<

CUMPLIMIENTO VIGENCIA INICIO DESDE 24/09/2024 VIGENCIAS HASTA 14/02/2026 o

\ MR 2 - e S

VALOR PRIMA; GASTOS EXPEDICION: NA TOTAL A PAGAR: g

s "**18,075,000,00 s ti*'tii*iitll,l‘z 3*’*’*9'000.00 s i*tt"ﬁ‘l*3'327 $ "**'**""'23,969 =

NOMBRE INTERMEDIARIO CLAVE %PART wmrr VALOR ASEGURADO \g

CAS CASANARE SEGUROS LIMITADA 7231 100.900 o

o

w

L =

4=

DECLARACION Y AUTORIZACION: DECLARD CONOGER ¥ ESTAR INFORMADO GUE LOS CANALES CUE A CONTIMUACKON ST ARLACIONAN, CUYOS DATOS VERACES Y F voL pocuwexTo, n!ﬂmw)ﬁ

UTILIZADOS POR LA ASEGURADORA PARA REALIZAR GESTIOMES DE COBRANZA, A8l COMO FARA EL ERVIO DE MENSAES PUSLICITARION A TRAVES DE mmummwmm =

u TELEF APLICABLE, DE ESTA MANRRA, AUTORIZO EXPRESAMENTE PARA SER CONTACTADO POR LA 2

E INTERMEDIARIOR, PARA LOS FINES MENCIONADOS EN LA PRESENTE DECLARACION, MEDIANTE LOS CANALEY DE: YENAL umvmmmumm (]
EM CASO QUE DESEE CAMIBAR EL CAMAL DE CONTACTO O TENER UN CAMAL EXCLUSIVO PARA LA GESTION DE COBRANZA, POR FAVOR INFORMAR AL CORREQ Q0L FINES COMERCIALES FOR PAVOR

INFORMAR AL CORREG OESTIONCOMENCIALGSOLIDARIACOMCD Y PARA MODWICAR O ACTUALIZAR SUS DATON DE CONTACTO POR  FAVOR MORESAR  A: E

MEDUANTE LA SOLICITUD Y CONTRATACION DEL CONTRATD DE SEGURO, USTED EN CALIDAD DE TITULAMES] DE LA INFORMACION; DE MANERA LIBRE, EXPAERA, 3 RMADA, A De ExTDAS 8

mmonumumcaﬂuunaﬂmmammmmmvn A

PARA TOOOS AGUELLON ASPECTOS INHERENTES A LAS ACTVIOADES ¥ OTHG REL DaL L EL USO DE LOS DATDS

uu. mw:nmnn-umm%ﬂnumuum mm‘;nmmmwm;__mmvmm Mmm muum1wmn! §
PERSONALES ACORDE COM LA ma.-um m lmmmnmoumwmmvmnmumunr- e X, o Lo
ESTABLECIOO EN SUS MANUALES Y POLITICAS. 2 HTTPEUASE GURADORASOLIDATIA. COM.COENUACES-DE-INTERESP OLITICA-DE-PAIVACIOAD ABFX

PARA ACCEDER AL CLAUSULADO DE 5U POLDA DE SEGURO, POR FAVOR INGRESE AL de spx Y BUSCUE EL NOMEBRE DeL
FIGURA EN EL TITULO DE ESTE DOCUMENTD. rmmummuvmxmAmmmrmmmeanuaa)-a:mnum- OPCICN *CONBULTA POLIZA OE

]

oo 111111111111
Fé; ASEGURADOR

(415)7701861000018(8020)000000000007000605301279

DIRECCION NOT{FICACION ASEGURADORA: Calle 100 No. 9A~45 Piso 12 Bogota CLIENTE
C8D8257BOFOBFEF7757

D du F pal W Rueda Serrano * Celular: 312 342 6229 " Correo
jorge Humbaerto Martinez Lune * Celutar: 310 223 4304 * Correo
mr-cdarc-mlwzsumm sogou-'rum(w)mmuo-rumummw mm.mmewmnzﬂunmnmw-&mnm

pagina web: OLLETO-DEFENSOR-CONSUMII

IDOR-FINANCIERO-30-01-2023.pdf

Comnniin da Seoirns



POLIZA DE GARANTIA UNICA DE CUMPLIMIENTO EN FAVOR DE

DATOS DE LA POLIZA
"
me YOPAL COD.AGENCW: 605  RAMC: 47 NoPOUZA: 994000107442 ANEXO: 2 )
DATOS DEL TOMADOR
; )
(Wousre  ATENCTON MEDICA EN C ASA SAS DENTFICACION: NT 901 .497.650-9
ASEGURADO: ., POLICTA NACIONAL — REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD NO. 7 NECERAGOE. N | 800.407.224-6
" IDENTIFICACION: ~ NIT  900.407.224-6
seNeFCARO: . POLICIA NACIONAL ~ REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD NO. 7
kS J
TEXTO ITEM 1
- =X
PAGD DE SALARIOS, PRESTACIONES SOCIALES VIGENCIA INICIO DESDE: 24/03/2024 VIGENCIA HASTA14/08/2028 CALIDAD DEL SERVICIO VIGENCIA
INICIO DESDE: 24/09/2024 VIGENCIA HAASTA 14/08/202
l
|
\
_ S

CLIENTE
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ASeQUIAGONA YOUIGANA

e ot 153 e o A b 2n

okl POLIZA SEGURO DE RESP. CIVIL EXTRACONTRACTUAL E \
NUMERO ELECTRONICO e
PARA PAGOS
6053012800 POLIZA No: 605 -74 - 994000024427  ANEXO:1
VAGENGAEXPWA 1om COD.AGE: 605 RAID74 = -
24 | o6 2025 VIGENCIA DE LA POLIZA | 0 | 07 ]_z'izﬂ 23: 59| | 19 | o |2025 [2'??9 | 45 | ID‘;‘I";I ZAO“ESI

FECHA DE EXPEDICION VIGENCIA DESDE

L MODALIDAD FACTURACION: ANUAL

VIGENGIA HASTA AlAS FECHA DE MPRESION

woneumam REIMPRESION

=
PO DE MoVIENTO PRORROGA

o

)
visencia peL anexo| 05 | 07 [2025J/23 59| |19 | oaJ_zozs']za 59 | 45 |
ALAS VIGENCIA HAST

DA MES ARC /HORAS DIA  MES Ao HORAS DIAS

VIGENCIA DESDE

o
£
s
E
-3
¥
3 JE
g DATOS DEL TOMADOR s
(= g 2 3
G[WOMSRE:  MyENCION MEDICA EM C ASA SAS S RN Y5509 -
o w
g\umm- L 12 2222 QUDAD. YOPAL, CASANARE TEEFONG: 3153604535 |5
g DATOS DEL ASEGURADO Y BENEFICIARIO %
- L 3y T &
§| AEOUFAY REGTONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD NO.7 POLICIA NACIONAL R SR 07 (2246 -
- o
=
i DIRECCION: CALLE 15 NO. 15 A 33 CupAD: VILLAVICENCIO, META TELEFONG: cnnccagnol g
[
3\ emvercunio: TERCEROS AFECTADOS IOENTIFICACEN: it 001~ &
§ \{ g
gfaszc;ummo: REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD NO.7 NIT : 900407224 e =
g ITEM: 1 DEPARTAMENTO: CASANARE CIUDAD: YOPAL 5
w
:_z_ DIRECCION: DEPARTAMENTO DE CASANARE &
2
5| ACTIVIDAD: COMUNICACION DE ACEETACION DE LA OFERTA g
&| TTPO EDIFICTO: NO APLICA PARA ESTE RAMO  TIPO DE RIESGO: SERVICIOS MANZANA: E
3 i}
Q -
§| DESCRIPCLION AMPARGS SUMA ASEGURADA % INVAR SUBLIMITE |8
2| conTrRATO $ 284,700, 000.00 S
g PREDIOS, LABORES Y OPERACIONES 284,760, 00000 =
- CONTRATISTAS Y SUBCONTRATISTAS 85,410, 000.00 g
RCE. PATRONAL 85, 410, 060.00 S
VEHICULOS PROPIOS Y NO PROPIOS 65,410, 000.00 b
3 o
«| DEDUCIBLES: 10.00 % DEL VALOR DE LA PERDIDA - Minimo: 1.00 SMMLV en PREDIOS, LABORES vY|o
: OPERACIONES/CONTRATISTAS Y SUBCONTRATISTAS/RCE PATRONAL/VEHICULOS PROPIOS ¥ NO PROPIOS z
O
5| BENEFICIARIOS ‘,
J| NIT 001 - TERGCEROS RFECTADOS =
3| MEDIANTE LA PRESENTE POLIZA, SE AMPARAN LOS PERJUICIOS PATRIMONIALES QUE CAUSE DIRECTAMENTE EL ASEGURADO CON §
€| MOTIVO DE UNA DETERMINADA RESPONSABILIDAD CIVIL EXTRACOMTRACTUAL EN QUE INCURRA, DB ACUERDO CON A LEY| S
2| COLOMBIANA, EN VIRTUD DE LA EJECUCION DE ACEPTACION OFERTA PRCCESO NO. PN RASES No.? MIC 115 2024. DE FECHA &
24/Q9/2024. PEFERENTE A SERVICIO DE TRANSPORTE ASTSTENCTAL BASICO Y =
MEDICALIZADO TERRESTRE, PARA LOS USUARIOS CEL SUBSISTEMA DE SALUD DE LA POLICIA NACIONAL EN CASANARE. ﬁ
OBJETO DE LA MODIFICACION: SE REALIZA PRESENTE ANEXO SEGUN ACTA No. 001 PRORBCGA DE FECHA | o
3| 2770572025, PRORRCGANDO 1 MES MAS EL TERMINO m-: EJECUTON DEL MISMO. LOS DEMAS TERMINOS Y CONDICIONES CONTINUAN| &
] VIGENTESYSIN MODIFICAR. g
Y| sE ACLRAN VIGENCIAS ASI: §
8| PREDIOS, LABORES Y OEERACIONES VIGENCTIA INICIO DESDE: 24/09/2024 VIGENCIA HASTA 19/08/2025 @
2| CONTRATTSTAS Y SUBCONTRATISTAS VIGENCIA INICIO DESDE: 24/09/2024 VIGENCIA HASTA 15/08/2025 =
3| RCE PATRONAL VIGENCIA INICIO DESDE: 24/09/2024 VIGENCIA HASTA 19/08/2025 E
u N\ s &
2
+ VALOR ASEGURADO TOTAL: VALCR PRIMA: GASTOR EXPEDICION: WA TOTAL A PAGAR: g
> $ itﬁ234'700’000.00 3 ttt**kt***ka'}"]so si't.l.ﬁﬁ'o.no $ "tm*]_s'ﬂz s 't*ﬁ"t‘ttlo"‘zz 5
L o
- : COASEGURD CEDIDG e
s N TAVE WPART "NOWBRE COMPANIA WPART VALOR ASEGURNOG
i CAS CASANARE SEGUROS LIMITADA 7231 150.6G0

DE COLOMBIA ENTIDAD

unonlnunaoosumuummoumeoAmuummmmmmmumumwmnl.mmvm
\ASEGURADORA SOLIDARIA COOPERATIVA, PARA EXIGIH EL PAGO DE LA PRMIA DEVENGADA Y DE LOS GASTOS

DERECHO
GASTOS CAUSADOS CON OCASION DE LA EXPEDICION DEL CONTRA

(PARA ACCEDER AL CLAUSULADO DF SU POLTZA DE SEGURD, POR
EITE DOCUMENTO. TAMESN

SRR APIAANCIA PIMANCIEIA
T COMBIA

¢
/ g

VIGILADO

\ IRMA ASEGURADOR

FAVOR IMCREIE AL SICUMENTE LINK It Nevegurmbormaciniar i Som Cfenbe 50-36 iarsa Bibil HHec 3 S0-C MUsiesos 2054
PUEDE VERIFICAR LA VAUDEZ DE E5TA POLZA DESOE NUESTRA PAGINA WER Mpsiiwwwisepumdscasclidariacomca, EN EL MEMU -SERVIOCH", OPCION ~COMBULTA

IMERIAREATINN

(415)7701861000012{8020)000000000007000€05301280

vmummmn ¥ COMO FIGURA EX EL TITULO DE
Uk CUMPLMENTTO Y OTHOS™.

p______/ \3,—)
GRAN

DIRECCION N?TIFICACJON ASEGURADORA: Calle 100 No. 9A-45 Piso 12 Bogotd
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CLIENTE

-~ Principal: Manuel Guilleono Ruscda Sertano * Caluia: 312 342 6220 * Correo
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POLIZA SEGURO DE RESP. CIVIL EXTRACONTRACTUAL

DATOS DE LA POLIZA

Qas«:v« EXPEDIDCRA: YOPAL CO0 AGENCIA- 605  RAMO: 74

No POLIZA: 994000024427 ANEXO: 1

)

DATOS DEL TOMADOR

~
NOMBRE: ATENCION MEDICA EN C ASA SAS

ASEGURADO:  REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD NO.7 POLICIA NACIONAL

BENEFICIARIC: TERCEROS AFECTADOS
(.

IDENTIRICACION:  NIT

IDENTIFICACION:  NiT

IDENTIFICACION:

NIT

901.497.650-9
900.407,.224-6

001~

TEXTOITEM 1

7~
VEHICULOS PROPIOS Y KO PROPIOS VIGENCIA INICIO DESDE: 24/09/2024 VIGENCIA HASTA 19/08/2025

CLIENTE



