MINISTERIO DE DEFENSA NACIONAL

i POLICIA NACIONAL

 DIRECCION DE SANIDAD i
REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD N°5

ACTA DE MODIFICACION N° 002 AL CONTRATO No 068-7-200097-25 (SFI 097) CELEBRADO ENTRE LA
POLICIA NACIONAL -REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD N° Y LA ENTIDAD INSTITUTO
- DIAGNOSTICO MEDICO S.A \ ‘

Entre los suscritos a saber, Teniente Coronel ANDREA CAROLINA CONTRERAS BOHORQUEZ, mayor de
edad, identificado con |a cédula de ciudadania ntimero 52.928.595 de Bogota, D,C., actuando en nombre de la
NACION - POLICIA NACIONAL ~REGIONAL DE ASEGURAMIENTOEN SALUD N°5, en su calidad de Jefe de
la Regional de Aseguramiento en Salud N°5 seglin Orden Interna N° 163 del 20 de julio de 2025, expedida por
la Direccion de Sanidad de la Policia Nacional, debidamente facultado para celebrar contratos mediante la
Resolucién 0364 del 12/02/2025, por la cual se adiciona y/o modifica parciaimente la Resolucién 00011 del
2025 delegacion del gasto “Por la cual se delega a algunos funcionarios la competencia para contratar,
comprometer y ordenar el gasto, en desarrollo de las apropiaciones incorporadas al presupuesto de la Policia
Nacional de Colombia, suscribir comodatos, convenios y/o contratos interadministrativos y se dictan otras
disposiciones” expedida por la Direccidn General de la Policia Nacional y Orden Interna Numero 148 del 05 de
julio de 2025 expedida por la Direccion de Sanidad, debidamente facultado por la Ley 80 de 1993 y el Articulo
51 de la Ley 179 de 1994, quien en adelante se denominarad LA POLICIA NACIONAL, REGIONAL DE
ASEGURAMIENTO EN SALUD N° y por fa otra parte LA ENTIDAD INSTITUTO DIAGNOSTICO MEDICO S.A
representado legalmente por la sefiora LIDA YAMILE GONZALEZ BOLIVAR -PERSONA NATURAL, mayor de
edad, identificada con la cédula de ciudadania numero 52.173.813 de Bogota, en calidad de gerente del
INSTITUTO DIAGNOSTICO MEDICO S.A y quien en adelante se denominard EL CONTRATISTA, hemos
convenido suscribir la presente Modificacion No 602 al Contrato Principal No 068-7-200097-25 (SF| 097),previa
las siguientes consideraciones:

1.Que el 06/05/2025 las partes celebraron el contrato de prestacion de servicios 068-7-200087-25 (SFI
097),cuyo objeto es la “PRESTACION DE SERVICIOS DE IMAGENES IONIZANTES Y NO IONIZANTES
CONVENCIONALES Y ESPECIALIZADAS QUE INCLUYE TOMOGRAFIA AXIAL COMPUTARIZADA
SIMPLE Y CON CONTRASTE, RESONANCIA NUCLEAR MAGNETICA SIMPLE Y CON CONTRASTE ,
. ECOGRAFIAS CON FINES DIAGNOSTICOS Y TERAPEUTICOS , RADIOGRAFIAS  SIMPLE Y CON
CONTRASTE, CONTEMPLADOS EN EL ACUERDO 002 DEL 27 DE ABRIL DE 2001, INCLUYE EL
SUMINISTRO DE LOS MEDIOS DE CONTRASTE INSUMOS Y ELEMENTOS QUE SEAN NECESARIOS
PARA GARANTIZAR LA INTEGRALIDAD DE LA ATENCION EN LAS INTERVENCIONES QUE LO
REQUIERAN DE MANERA OPORTUNA CON EL FIN DE OFRECER A LOS PACIENTES TECNICAS
MINIMAMENTE INVASIVAS PARA LA ATENCION PARA LOS USUARIOS TITULARES Y BENEFICIARIOS
(ADULTOS Y PEDIATRICOS), ADSCRITOS AL SUBSISTEMA DE SALUD DE LA POLICIA NACIONAL EN
EL DEPARTAMENTO SANTANDER MUNICIPIO DE BUCARAMANGA Y SU AREA DE INFLUENCIA.
IGUALMENTE, LOS SERVICIOS ORDENADOS POR JUECES DE LA REPUBLICA MEDIANTE ACCION DE
TUTELA Y LOS PROCEDIMIENTOS AUTORIZADOS POR EL COMITE TECNICO CIENTIFICO” por la suma
de CUATROCIENTOS CINCUENTA Y CINCO MILLONES DE PESOS M/CTE ($455.000.000), INCLUIDO IVA,
con fecha de inicio 09/05/2025 y finalizacian 30/09/2025.

2. Que el pasado 21/07/2025 se realizo la modificacion No. 001, mediante la cual se adiciono |a clausula cuarta
VALOR del contrato No. 068-7-200097-25 (SFi 097), la suma de DIEZ MILLONES SETENTA Y SIETE MIL
SEISCIETOS SESENTA Y CUATRO PESOS M/CTE ($10.077.664.00), para la vigencia 2025, suma que no
supera el 50% del valor del Contrato Principal, quedando un valor total del Contrato de CUATROCIENTOS
SESENTA Y CINCO MILLONES SETENTA Y SIETE MIL SEISCIENTOS SESENTA Y CUATRO PESOS
MCTE ($4065.077.664.00) incluido IVA, asi:

__ DESCRIPCION

VALOR INICIAL v
ADICION 1 $10.077.664.00
TOTAL $465.077.664.00

A su vez se modificd el ANEXO No. 2 listado de precios del contrato No, 068-7-200087-25. (SFI 0897),
incluyendo los codigos cups 821402 TOMOGRAFIA POR EMISION DE POSITRONES [PET-TC] CON 18-
FLUOR (PET FDG) por valor de tres millones doscientos mil pesos ($ 3.200.000) v el codigo cups 921405
tomografia por emision de positrones [pet-tc] con psma por valor de cuatro millones seiscientos mil pesos ($
4.600.000), quedando el anexo asf: - ‘

VALOR

ITEM | cuPs ~ DESCRIPCION - © INCLUSIONES OFQERWKm
. D

BIOPSIA : . |INCLUYE ECOGRAFIA, INSUMOS,|
1| 0610028 | TROS L‘é giﬁ%ﬁﬂg&x\ TIROIDES VIA PERCUTANEA. INCLUYE: ESTUDIO DE p“"""%% e Lh | sroien

MUESTRA

e



ACTA DE MODIFICACION No 002 AL CONTRATO N* 088-7:200097-25 {

SFI 097) CELEBRADO ENTR

E LA POLICIA NACIONAL -

REGIONAL DE AEGURAMIENTO EN SALUD N°5 Y EL INSTITUTO DIAGNOSTICO MEDICO S.A
: VALOR
TEM | cups DESCRIPCION INCLUSIONES ngu
INCLUIDD
INCLUYE ECOGRAFIA, INSUMOS,
2 | 8511028 | BIOPSIA DE MAMA GON AGUJA TRU —CUT ESTUDIO DE PATOLOGIA DE LA | § 561083
i MUESTRA
3| 8701018 | RADIOGRAEIA DE CARA (PEREILOGRAMA) NA R
4 | 8701318 | RADIOGRAFIA DE ARTICULACION TEMPOROMAXILAR [ATM] NA ; 22,602
5| 8710408 | RADIOGRAFIA DE COLUMNA LUMBOSAGRA NA 58715
6_| 8710508 | RADIOGRAFIA DE SACRO COCCIX NA 5547
7| 8710608 | RADIOGRAFIA DE COLUMNA VERTEBRAL TOTAL NA 78185
8 | 571081a | RADIOGRAFIA PANORAMICA DE COLUMNA (GONIGMETRIA U L g
ORTOQ_KRAMA[,Q FORMATO 14" X 3% (ADULTOS $91.059
RADIOGRAFIA PANORAMICA DE COLUMNA (GONIOMETRIA U
® | B719628 | oRTOGRAMA) FORMATO 14" X 17° (NINOS) NA § 78.300
10_| 8710918 | RADIOGRAFIA DE ARTIGULAGIONES SACROILIAGAS. NA IR
RADIOGRAFIA DE TORAX (PA. O AP Y LATERAL DEGUBITO
11| B7121B | | ATERAL, OBLICUAS O LATERAL CON BARIO) + : o A $ 22509
| RADIOGRAFIA DE COLON POR ENEMA O COLON POR INGESTA | INCLUYE FLUOROSCOPIA MEDIGS
- JGRA DE CONTRASTE E  INSUMOS
12 |8721048 gg&mgﬁgum INCLUYE  FLUOROSCOPIA ¥ MEDIO DE | {2 CONTRASTE | B INSUMOS | g 50q 5,
ESTUDIO
RADIOGRAFIA DE COLON POR ENEMA CON DOBLE CONTRASTE | INGLUYE FLUOROSCOPIA MEDIOS
: DE CONTRASTE E  INSUMOS
13 |8721058 ggg% AQSUETE INCLUYE  FLUOROSCOPIA 'Y MEDIO DE | (2. SONTRASTE Rl oan o1 | 300004
. ESTUDIO @
: ; INCLUYE FLUOROSGOPIA WEDIOS
14 |8721218 | RADIOGRAFIA DE VIAS DIGESTIVAS ALTAS (ESOFAGO, |DE CONTRASTE E  INSUMOS <o 0%
ESTOMAGO Y DUODENQ) NECESARIOS PARA REALIZAR EL S
ESTUDIO
RADIOGRAFIA DE VIAS DIGESTIVAS ALTAS (ESOFAGO, g‘é’L“égNﬁ.'*é“A?gscg” ‘A'N%‘E&‘gg
16 | 8721228 | ESTOMAGO Y DUODENO) CON DOBLE GONTRASTE NOTA: [T, SONTRASTE E_ INSUMOS| g 504 o7
PAQUETE INCLUYE FLUOROSCOPIA Y MEDIO DE CONTRASTE | NECESARIOS F R
RADIOGRAFIA DE VIAS DIGESTIVAS ALTAS (ESOFAGO, | INCLUYE FLUOROSCOPIA MEDIOS
16 | 8721238 | ESTOMAGO Y DUODENO) Y TRANSITO INTESTINAL NOTA:|DE. CONTRASTE At o8] 8 240090
PAQUETE INCLUYE FLUOROSCOPIA Y MEDIO DE CONTRASTE | RECESAF
RADIOGRAFIA PARA ESTUDIOS DE LONGITUD EN HUESOS| :
17_| 8730038 | (ORTORRADIOGRAFIA Y ESCANOGRAM A ik
18 | 8723028 | RADIOGRAFIA PARA WMEDICION DE WIEMBROS INFERIORES o e
[ESTUDIO DE FARILL U OSTEOMETRIA o :
RADIOGRAFIA PANORAMICA DE MIEMBROS —INFERIORES :
19 | 8733058 %GONIOMETR{A U ORTOGRAMA), EN FORMATO 14" X 36* NA $91.059
ADULTOS)
o [RADIOGRAFIA ~PANORAMICA DE MEVBROS INFERIORES
20 | 8733068 | (GONIOMETRIA U ORTOGRAMA), EN FORMATO 14" X 17 (NINOS) A § 2,009
21 18733128 | RADIOGRAFIA DE FEMUR (AP, LATERAL) NA 22385
22| 8733138 | RADIOGRAFIA DE PIERNA (AP, LATERAL) NA §22.365
23| 8733338 | RADJOGRAFIA DE FIE (AP, LATERAL Y OBLICUA) NA 30.062
74_| 8733350 | RADIOGRAFIA DE CALGANEO [AXIAL Y LATERAL] NA 30.052
RADIOGRAFIA DE CADERA O ARTICULACION COXO-FEMORAL S
25 | 8734118 (AP, LATERAL) ; NA $ 21874
INCLUYE LA TOMA DE LA PARTE A
26 | 8734128 | RADIOGRAFIA DE CADERA COMPARATIVA COMPARAR Y EL ESTUDIO| $28.181
COMPARATIVO
37_| 8734208 | RADIOGRAFIA DE RODILUA (AP, LATERAL] TRA $52.385
28| 8734318 | RADIOGRAFIA DE TOBILLO AP LATERAL Y ROTAGION INTERNA | NA $33.857
INCLUYE FLUOROSCOPIA MEDIOS
29 |s7a0108 |ARINGOGRAFIA O  ESOFAGOGRAMA (ESTUDIO DE LA|DE CONTRASTE E  INSUMOS | 4 507 7o
DEGLUGI@N) NECESARIOS PARA REALIZAR EL 2
: ESTUDIO _
g B é%ﬁ‘émfgf"”““ O MAMOGRAFIA UNILATERAL O DE PIEZA N Sez 100
31_| 8768028 | MAMOGRAFIA BILATERAL ) $70.648
INCLUYE FLUOROSCOPIA MEDIOS DE
32 | 8778028 | COLANGIOGRAFIA POR TUBO O CATETER EN LA VIA BILIAR CONTRASTE E INSUMOS NECESARIOS | § 304.304
- PARA IZAR EL ESTUDIO
. INCLUYE FLUOROSCOPIA MEDIOS DE
33 | 8778618 | URETROCISTOGRAFIA CONTRASTE E INSUMOS NECESARIOS | & 307 892
3 PARA REALIZAR EL ESTUDIO
INCLUYE FLUOROSCOPIA MEDIOS DE i
8778628 | URETROCISTOGRAFIA MICCIONAL CONTRASTE E INSUMOS NECESARIOS | 8 282514
PARA REALIZAR EL ESTUDIO
INCLUYE FLUOROSCOPIA MEDIOS DE
35 | 8778718 | URETROGRAFIA RETROGRADA CONTRASTE E INSUMOS NECESARIOS | $296.066
PARA REAL!ZAR&_E_&_T_L}_D_Q__
INCLUYE FLUORQSCOPIA MEDIOS DE
38 | 8779018 | HISTEROSALPINGOGRAFIA CONTRASTE E INSUMOS NECESARIOS | $412.032
g PARA REALIZAR EL ESTUDIO
37 | 781118 | TOMOGRAEIA COMPUTADA DE CRANEQ SIMPLE T § 103924
38| 8761128 | TOMOGRAFIA COMPUTADA DE CRANEO CON CONTRASTE NA $ 195,958
Frigl Egbﬂggm;\“ﬁsh COMPUTADA DE CRANEQ SWPLE Y CON r poi:
40| 5791168 | TOMOGRAFIA COMPUTADA DE SILLA TURCA (HIPOEISTS) T SizaaA

&




'ACTA DE ﬁODlFiCAGlON No 002 AL CONTRATO N° 068-7-200097-25 (SFI 087) CELE&RADO ENTRE LA PGUCfA NAClQNAL -
REGIONAL DE AEGURAMIENT O EN SALUD N°5 Y EL INSTITUTO DIAGNOSTICO MEDICO Sl

VALOR
ITEM | CUPS DESCRIPCION INCLUSIONES "*OERN’;‘Q
. i j INCLUIDD
41 [ 6791218 | TOMOGRAFIA COMPUTADA DE ORBITAS NA § 115924
w2 |o791228 ;wag%ﬁi% gggpmm;x DE OIDO, PENASCO Y CONDUCTO N § 128,234
43| 8791318 | TOMOGRAFIA COMPUTADA DE SENOS PARANAGALES O G NA .5.1268 234 |
TOMOGRAFIA COMPUTADA DE ARTIGULACION EMPORO .
44 | 8791508 | 3\ ) DIBULAR (BILATERAL) b $ 128.220
45 [ 8791618 | TOMOGRAFIA COMPUTADA DE CUELLO __NA 8 1aa 504
46| 8791628 | TOMOGRAFIA COMPUTADA DE LARINGE A | $ 120457
; TOMOGRAFIA COMPUTADA DE COLUMNA  SEGMENTOS ‘ :
47 | 8792018 | CERVICAL, TORACICO, LUMBAR O SAGRG, POR CADA NIVEL NA § 118.241
; (TRES ESPACIOS) L
| 48 |B70301B | TOMOGRAFIA COMPUTADA DE TORAX __NA | 5143353
49 | 8793918 | [OMOGRAFIA COMPUTADA OE TORAX EXTENDIDG Al ABDOMEN - T s 158,972
*'Y | SUPERIOR CON SUPRARRENALES . hul 5
|50 | 8794108 | TOMOGRAFIA COMPUTADA DE ABDOMEN SUPERIOR - NA $ 158,666
51 | 8704208 ngg?mm COMPUTADA DE ABDOMEN Y PELVIS (ABDOMEN| A § 153,237
57 | 8704218 | TOMOGRAFIA COMPUTADA DE CADERA NA § 168,558
53| 8754308 | TOMOGRAFIA COMPUTADA DE VIAS URINARIAS [UROTAC! __NA $ 169148
54 | 8794608 | TOM OGRA?}A COMPUTADA DE PELVIS NA § 160.050 |
TOMOGRAFIA COMPUTADA DE MIEMBROS SUPERIORES Y .
55 |s795108 m*ncumc;‘enas NA § 120,457
TOMOGRAFIA COMPUTADA DE MIEMBROS INFERIORES Y :
56 - | 8785208 | oo L kcgom:-:s ! NA $117.662
orosn | TOMOGRAFIA COMPUTADA DE  MIEMBROS  INFERIORES ;
57 | 8795228 | (ANTEVERSION FEMORAL O TORSION TIBIAL) » i
58 | a705298 TOMOBRAFIA GOMPUTADA DE MIEMBROS INFERIORES (AXIALES o $ 85300
DE ROTULA O LONGITUD DE MIEMBROS INFERIORES) - i
59 | 8799018 | TOMOGRAFIA COMPUTADA DE VASOS INCLUYE: ANGIOTC o s T $773.025
- i NCLW INSUMOS Y M :
60 | 8700108 ‘;OMOGRAF]A COMPUTADA  EN  RECONSTRUGCION | 0te o cilerinos PARA LA | § 120,537
RIDIMENSIONAL | REALIZACION DEL £ mmo
61 | 8811308 | ECOGRAFIA DE TEJIDOS BLANDOS DE CARA $46.896
2 | 8811378 | ECOGRAFIA DE CLANDULAS SALIVALES CON TRANSDUCTOR DE i § 54,334
> | 7 MHZ O MAS . - 4
83 | 8611328 | ECOGRAFIA DE CUELLD NA §41.603
64 | 8811416 | ECOGRAFIA DE TIROIDES CON TRANSDUCTOR DE 7 MHZ O MAS NA § 56686
65 | 8811618 | ECOGRAFIA DE GANGLIOS CERVIGALES (MAPED) NA § 116.263,
86 | 8812018 | ECOGRAFIA DE MAMA, CON TRANSDUCTOR DE 7 MHZ O MAS NA $57.415
67 | 8612118 | ECOGRAFIA DE TORAX (PERICARDIO O PLEURA) . NA_ $ 59,651
68 | 8812128 | ECOGRAFIA DE OTROS SITIOS TORACICOS ' NA 567743
8 lesiaone ECE%AFA DE TEJDOS BLANDOS DE PARED ABDOMINAL ¥ DE A 5 127279
ECOGRAFIA DE ABOOMEN TOTAL (HIGADO, PANCREAS, '
70 | 8813028 | VESICULA, VIAS BILIARES, RINONES, BAZO, GRANDES VASOS, NA § 64,634
PELVIS Y FLANCOS) . f ’
ECOGRAFIA DE ABOOVEN SUPERIOR (HIGADO, FANGREAS, VIAS | .
71 | 8813056 | g 1ARES RINONES, BAZO Y GRANDES VASOS) s i
72| 8813068 | ECOGRAFIA OE HIGADO, PANCREAS, VIA BILIAR Y VESICULA NA § 54,867
73| sat1aazs | ECOGRAFIA DE VIAS URINARIAS (RINONES, VEJIGA Y PROSTATA i § 57,634
TRANSABDOMINAL) .
7a_ | 613608 | ECOGRAFIA PELVICA CON ANALISIS DOPBLER NA $ 118173
T .
75 | sai3a28 Eggg@; A DE TEJIDOS BLANDOS DE ABDOMEN CON ANALISIS A $ 139,475
76 | 8814018 | ECOGRAFIA PELVICA GINECOLOGICA TRANSVAGINAL “NA $ 83,050
77| 8814028 | ECOGRAFIA PELVICA GINECOLOGICA TRANSABDOMINAL NA §63.050
ECOGRAFIA PELVICA GINECOLOGICA (HISTEROSONOGRAFIA O
78 |oam08 HISTEROSALPINGOSONOGRAFIA - M $375.360
2o | ECOGRAFIA OBSTETRICA CON EVALUAGION DE CIRCULACION i
76 | B143B | o \TARIA Y FETAL NA 190,605
B0 | 8814368 | "ECOGRAEIA DBSTETRICA CON TRANSLUCENCIA NUCAL NA § 169,265
81 | 8815018 | ULTRASONOGRAFIA DE PROSTATA TRANSABDOMINAL NA 56180
82| B615025 | ECOGRAFIA DE PROSTATA TRANSRECTAL NA 91,584
83 | 8815108 | ECOGRAFIA TESTICULAR CON TRANSDUCTOR DE 7 MHZ O MAS TNA 54544
84| 8815115 | ECOGRAFIA TESTICULAR CON ANALISIS DOPPLER WA 76,832
| 85 | 8815218 | ECOGRAFIA DE PENE CON TRANSDUCTOR DE 7 MHZ O MAS + A $47.406
86 | 8a1601n | ECOGRAFIA DE TEJIDOS BLANDOS EN LAS EXTREMIDADES o § 57543
i SUPERIORES CON TRANSDUCTOR DE 7 MHZ O MAS i S
‘ ECOGRAFIA DE TEJIDOS BLANDOS EN LAS EXTREMIDADES ’
87 |8816028 | \FERIORES CON TRANSDUCTOR DE 7 MHZ O MAS ; M s
83 8816108 | ECOGRAFIA ARTICULAR DE HOMBRO NA 56,210
89| 8316118 | ECOGRAFIA ARTICULAR DE CODO  NA $ 59081
90 | 8816128 | ECOGRAFIA ARTICULAR DE PUNO (MUNECA) NA_ 59,981
51| 8816138 | ECOGRAFIA ARTICULAR DE MANO NA 58,487
52 | 8816208 | ECOGRAFIA ARTICULAR DE RODILLA NA § 56,303
53| 8816215 | ECOGRAFIA ARTICULAR DE TOBILLO NA 5892
54| 8816228 | ECOGRAFIA ARTIGULAR DE PIE T NA 56,497
95| 8816308 | ECOGRAFIA ARTICULAR DE CADERA NA " §$56.308
96_|8821128 | ECOGRAFIA DOPPLER DE VASOS DEL CUELLOD NA 1§ 155@01




ACTA DE MODIFICACION No 002 AL CONTRATO N° 068-7-200097-25 (SFI 097) CELEBRADO ENTRE LA POLICIA NACIONAL —

REGIONAL DE AEGURAMIENTO EN SALUD N°5 Y EL INSTITUTO DIAGNOSTICO MEDICO S.A

VALOR
ITEM| cuPsS DESCRIPCION INCLUSIONES o
DUPLEX SCANNING [DOPPLER- ECOGRAFIA] DE OTROS VAS ' AeLe
LEX SCANNING [DOPPLER- ECOGRAFL OTROS VASOS %
97 | 9821328 | peniFERICOS DEL GUELLO NCOC A COLOR NA § 141,576
DUPLEX SCANNING [DOPPLER-ECOGRAFIA] DE  VASOS
98 | 8822038 | \ROOMINALES Y/O PELVICOS NCOCA NA $108.270
90| 8822278 | ECOGRAFIA DOPPLER DE ARTERIAS RENALES WA 58270
100_| 8822628 | ECOGRAFIA DOPPLER DE ARTERIAS ILIACAS NA 08270
101 | 8822728 | ECOGF ?Aﬁ[h DOPPLER DE VASOS DEL PENE NA 243.679
ECOGRAFIA DOPPLER GON EVALUAGION DE FLUJO SANGUINEG :
102 | 8822968 | ¢\ LiipERTENSION PORTAL NA $ 100485
ECOGRAFIA DOPPLER OBSTETRICA CON EVALUAGION DE
103 |sszznen | CREE S YO o NA $ 214,855
» DUPLEX SCANNING [DOPPLER. ECOGRAFIA] DE VASOS
104 | 8823078 | ) RTERIALES DE MIEMBROS SUPERIORES NA 3 189,242
DUPLEX SCANNING [DOPPLER- ECOGRAFIA] DE VASOS T
105 8823088 | ) pTERIALES DE MIEMBROS INFERIORES hA $ 189.242
: DUPLEX SCANNING [DOPPLER- ECOGRAFIA] DE VASOS VENOSOS
106 | 8823098 | b \IEMBROS SUPERIORES NA 8 189.242
o s Egggggr;m DOPPLER DE VASOS VENOSOS DE MIEMBRO % g
BUPLEX SCANNING [DOPPLER- ECOGRAFIA] DE VASOS VENOSOS
108 | 8823178 | b MIEMBROS INFERIORES NA § 189.242
105 | 8823158 | ECOGRAFIA DOPPLER DE VASOS VENOSOS DE MIEMBRO o Py
110 | 8828018 | ECOGRAFIA DOPPLER DE VASOS NA 151.663
111 [ 8831018 | RESONANGIA MAGNETICA DE CEREBRO NA 332,156
172 | 8831028 | RESONANGIA MAGNETICA DE BASE DE CRANEG O SILLA TURGA NA §332.156
113 | 8831038 | RESONANCIA MAGNETICA DE ORBITAS NA §332106
114 | 8831058 ?éﬁ?éﬁ“gﬁwomu&ﬁem ICA DPE ARTICULACION NA $ 332 166
715 | 8831088 | RESONANGIA MAGNETIGA DE PARES CRANEANOS NA ERVRI
116_| 8831098 | RESONANCIA MAGNETICA DE OIDOS NA 33219
117 | 8831108 | RESONANGIA MAGNETICA DE SENOS PARANASALES O CARA NA 33 19
118 | 8831118 | RESONANGIA MAGNETICA DE CUELLO NA 32166
119 | 8832108 | RESONANGIA MAGNETICA DE COLUMNA GERVIGAL SIMPLE NA 332,198
120 | sasz115 | RESONANGIA MAGN NETICA DE COLUMNA CERVICAL GON o i
121 | 8632208 | RESONANGIA MAGNETICA DE GOLUMNA TORAGIGA SIMPLE WA $332,156
122 | 8832215 | RESONANCIA MAGNETICA DE COLUMNA TORAGICA CON o Sk
123 | 8832308 | RESONANCIA MAGNETICA DE COLUMNA LUMBOBACRA SIMPLE A $332.1%
124 | saazste | RESCNANCIA MAGNETICA DE COLUMNA LUMBAR GON = A o
125 | #632328 | RESONANCIA MAGNETICA DE GOLUMNA SACROILIAGA SIMPLE NA § 3325
i b 2‘5%%2?2%’* MAGNETICA DE COLUMNA SACROILIACA™ GON i T
137 | 8632345 | RESONANGIA MAGNETICA DE COLUMNA SACROCOXIGEA SIVPLE NA §332.%5
% e ggﬁggﬁg%m MAGNETICA DE COLUMNA SACROCOXIGEA CON o g
78 | 8633018 | RESONANCIA MAGNETICA DEL TORAX NA 39276
30 | 8833518 | RESONANGIA MAGNETICA DE MAMA NA 332,108
31| 8834018 | RESONANGIA MAGNETICA DE ABDOMEN NA 33219
132_| 8834308 | RESONANCIA MAGNETICA DE VIAS BILIARES NA 332,195
133 | 8834345 | COLANGIORESONANGIA | NA 394,858
134 | 8634366 | RESONANGIA MAGNETICA DE INTESTING (ENTERORM] NA 593425
135 | 834408 | RESONANGIA MAGNETICA DE PELVIS NA 332.195
T P zg},&ﬂg&u«;\é’e@rm DE MIEMBRO SUPERIOR SIN INCLUIR it b
137 | 3335125 | RESONANCIA MAGNETICA DE ARTICULACIONES DE MIEMBRO 7 STy
SUPERIOR (ESPECIFICO) B AmD:
135 | 5835245 | RESONANCIA MAGNETICA DE MIEMBRO INFERIOR SIN INCLUIR A i
B | ARTICULACIONES -
RESONANCIA MAGNETICA DE ARTICULACIONES DE MIEMBRO
139 | 8835228 | {GER O e SPERIRGO) NA § 284,556
140_| 3835450 | RESONANCIA MAGNETICA DE ARTICULAGIONES GOMPARATIVA NA 448,445
131 | 8539025 | RESONANGIA MAGNETICA DE SITIO NO ESPECIFICADD NA Z48.077
42| 5336085 | RESONANGIA MAGNETICA DE VASGS INCLUYE: ANGIORM NA 502,689
143 | 5939095 | RESONANCIA MAGNETICA CON ANGIOGRAEIA NA 515.584
744 | 8860128 | OSTEODENSITOMETRIA POR ABSORCION DUAL DE RX NA 232,451
CONSULTA DE PRIMERA VEZ POR ESPECIALISTA EN
15 | so0zzem | SURSHETR, Joia NA §67.900
746 | 8017038 | POLISOMNOGRAMA EN TITULACION DE GAP NASAL : WA TEOTA00
ESTUDIO _ FISIOLOGICO  COMPLETO  DEL  SUERO :
147 | a917008 | ERINERS et NA $ 601.400
148 | _N/A | MEDIO DE CONTRASTE AGIDO GADOGETICO VA § 426800
129 | _N/A | MEDIO DE CONTRASTE PARA TAC X 100ML NA 5122230
5 MEDIO  DE  CONTRASTE  PARA  RESONANCIA -
150 | NA | GADOVERSETAMIDA X 7.5ML i S0
751 | WA [ MEDIO DE CONTRASTE ORAL PARA TAG DE ABDOWEN WA $ 131668
752 | _N/A__ | TARIFA ADICIONAL PARA PROCEDIMIENTOS BAJO SEDAGION NA § 666275




ACTA DE MODIFIGACION No 002 AL CONTRATO N® 068-7-200087-25 (SFI 097) CELEBRADO ENTRE LA POLICIA NACIONAL ~
REGIONAL DE AEGURAMIENTO EN SALUD N°5 Y EL INSTITUTO DIAGNOSTICO MEDICO S.A

, VALOR
TEM | cups DESCRIPCION ~ INCLUSIONES et
: . INCLUIDO
( NCLUIDOS INSUMOS.) i »:.:‘ . ‘1
155 | osvaon ggygg%m POR EMISION DE POSITRONES [PET-TC] CON 16- . o $3.200,000
164 | 921405 mmorsmm POR EMISIGN DE POSITRONES [PET-1C] CON PSWA - NA_ 847800000
CUPS OBLIGATORIOS ADICIONALES
: : VALOR
TEM| cups DESCRIPCION i
! INCLUIDO
1 | 8011018 | BIOPSIA CERRADA DE PROSTATA POR ABORDAJE TRANSRECTAL ""’4“9- Sl SO 8 | g e 437
2 | B511018 | BIOPSIA POR PUNCION CON AGUJA FINA DE MAMA ““9 98 | 4 399 369
3 | 8700038 | RADIOGRAFIA DE BASE DE CRANEG 530086
4 8708018 | RADIOGRAFIA DE TEJIDOS BLANDOS DE GUELLO $23470
5 | 8706028 | RADIOGRAFIA DE CAVUM FARINGEC §23.470
6 | 8706038 | RADIOGRAFIA DE FARINGE [FARINGOGRAFIA] $ 245,946
7__| 8710108 [ RADIOGRAFIA DE COLUMNA CERVICAL 23470
8 18710198 [ RADIOGRAFIA DE COLUMNA UNION CERVICO DORSAL 23470
g 710208 | RADIOGRAFIA DE COLUMNA TORAGICA 23470
10| 8710308 | RADIOGRAFIA DE COLUMNA LUMBOSACRA 5 23470
118711118 | RADIOGRAFIA DE REJA COSTAL NA 5 23,260
12| 8711128 | RADIOGRAFIA DE ESTERNON NA §22.150
3| 8711298 | RADIOGRAFIA DE ARTICULACIONES ESTERNOCGLAVICULARES NA £ 32 150
4 712028 | APICOGRAMA NA $ 15300
5 | 8713208 | RADIOGRAFIA DE ESOFAGD Incluys media ds contrasts y fiuoroscopla | $ 222,091
16 | 8720028 | RADIOGRAFIA DE ABDOMEN SIMPLE NA § 33470
17 |a72011B RADlDGRKﬂA DE ABDOMEN SIMPLE CON PROYECC]ONES NA € 23470
ADICIONALES ssasize ABDOMEN AGUDD) i
RADIOGRAFIA DE TRANSITO INTESTINAL CONVENGCIONALNOTA: | . o o : p
18 | 8721018 | pAQUETE INCLUYE FLUOROSCOPIA Y MEDIO DE CONTRASTE madade Y e | ek
4o | 8730028 | RADIOGRAFIA  DE ~ HUESOS LARGOS SERIE COMPLETA A $ 80.938
: “® | (ESQUELETO AXIAL Y APENDICULAR)
20| 8730048 | RADIOGRAFIA PARA DETEGTAR EDAD OSEA [CARPOGHRAMAL NA 27.208 |
21| 8731118 | RADIOGRAFIA DE OMOPLATO NA 22365
22 | 8731128 | RADIOGRAFIA DE CLAVICULA __NA 28.5Q§___.
23 | 8731218 | RADIOGRAFIA DE HUMERO NA $ 72085
24| 8731228 | RADIOGRAFIA DE ANTEBRAZO NA 28 505
3 |sxiiais gsgsoacxsggg ;\s COMPARATIVAS  DE  EXTREMIDADES NA $ 19088
26 | 8732048 | RADIOGRAFIA DE HOMBRO NA § 22386
» 2F 8732!368 | RA DXOGRKﬁA DE PUNO O MUNE NA § 28505
28 |araanss ﬁf TJtQGR;\FiA COMPARATIVA DE PIES CON APOYO (AP Y NA %95 218
RADIOGRAFIA AXIAL DE SESAMOIDEOS Y CABEZAS DE LOS NA
29 | 8733048 | i R ANOS ‘ $23.470
30| 8733408 | RADIOGRAFIA DE MIEMBRO INFERIOR (AP, LATERAL) NA §21.429
31 | 734005 | RADIOGRAFIA DE  RODILLAS COMPARATIVAS _ POSICION NA $ 27.267
VERTICAL (UNICAMENTE VISTA ANTEROPOSTERIOR) - S
| 32 18734238 | RADIOGRAFIA TANGENGIAL O AXIAL DE ROTULA NA $23470
3 | 8734438 | RADIOGRAFIAS COMPARATIVAS DE EXTREMIDADES WFFRiORES NA §22429
34 | 873444n | PADIOGRAFIAS — EN  EXTREMIDADES  PROYECCIONES NA $ 18517
| ADICIONALES (STRESS, TUNEL OBLICUAS) !
35 | 8735018 | FLUOROSCOPIA COMO GUIA PARA PROCEDIMIENTOS NA $ 73,801
35| B74700B | SIALOGRAFIA [CUALQUIER GLANDULA) SOD NA $ 319,378
37 18778128 | PIELOGRAFIA A TRAVES DE TUBD DE NEFROSTOMA NA § 318 186
38| 8778638 | URETROCISTOGRAFIA RETROGRADA NA § 767 790
3918791328 | TOMOGRAFIA COMPUTADA DE RINOFARINGE NA $ 123434
40 | 8813138 | ECOGRAFIA DE ABDOMEN (PILORO) A 45538 |
1| 86168408 | ECOGRAFIA DE CALCANEQ T NA 51.307
42 18817018 | ECOGRAFIA COMO GUIA PARA PROCEDIMIENTOS NA 38 762
43 | 8822128 | ECOGRAFIA DOPPLER DE AORTA ABDOMINAL NA § 102070
44 | 8822328 | ECOGRAFIA DOPPLER DE ARTERIAS MESENTERICAS NA §81.030
4 8822428 | ECOGRAEIA DOPPLER DE TRONCO CELIACO NA § 106 510
46 | BB22528 | ECOGRAFIA DOPPLER DE VENA CAVA NA $129923 |
47 18822828 | ECOGRAFIA DOPPLER DE VASOS ESCROTALES - | NA $ 42459
48| 8834358 | RESONANCIA MAGNETICA DE VIA URINARIA . NA 588,222
498834428 | RESONANGIA MAGNETICA OBSTETRICA NA 384,120
50 | 8834438 | RESONANCIA MAGNETICA DE PLACENTA NA 384 120
51 | 8835608 | RESONANCIA MAGNETICA DE PLEJO BRAQUIAL NA | 5278293 |
52| B&35908 | RESONANCIA MAGNETICA DE SISTENA MUSCULG ESQUELETICO % ; 8 306.805
b1 | asentan ngTgocgﬂawomaRm Y COMPOSICION CORPORAL (TEJIDOS ; %7676
: A |MEDIO DE CONTRASTE PARA RADIOGRAFIA ESPECIALIZADA - NA 7
% | NA | SULFATO DE BARIO $ 116400




ACTA DE MODIFICACION No 002 AL CONTRATO N° 058-7-200097-25 (SFI 097) CELEBRADO ENTRE LA POLICIA NACIONAL ~
REGIONAL DE AEGURAMIENTO EN SALUD N°5 Y EL INSTITUTO DIAGNOSTICO MEDICO S.A

3. Que mediante comunicacion oficial con radicado No. G$-2025-203397-DESAN del 16/09/2025, |a sefiora
SM14 FRANCENITH QUEZADA URREGO, supervisora del contralo, solicita adiccién presupuestal por un valor
de CIENTO SETENTA Y SIETE MILLONES QUINIENTOS MIL PESOS MICTE ($177.500.000) IVA INCUIDO y
ampliacidn de dos (2) MESES hasta el 30/11/2025, al contrato 088-7-200097-25 (SF| 087), indicando como
Nota: “...A Ia fecha 08/09/2025 se tiene una ejecucién de TRESCIENTOS SESENTA Y OCHO MILLONES
TRECIENTOS SETENTA Y SIETE MIL NOVECIENTOS VEINTICINCO PESOS M/CTE ($368.377.925,00),
equivalente al 79.21% del presupuesto asignado; adicionalmente el Instituto de Diagnéstico Médico IDIME
S.A.S. allega facturacion correspondiente al mes de agosto de 2025 por valor de TREINTA Y SIETE MILLONES
DOSCIENTES NOVENTA Y NUEVE MIL DOSCIENTES DIECIOCHO PESOS MCTE ($37.299.218) la cual esta
en proceso de verificacion para su respectiva radicacién. Los consumos promedio mensuales ascienden a
NOVENTA Y SEIS MILLONES SEISCIENTOS SESENTA Y NUEVE MIL SETECIENTOS TREINTA Y NUEVE
PESOS M/CTE ($96.669.739), quedando un presupuesto disponible de NOVENTA Y SEIS MILLONES
SEICIENTOS VEINTIDOS MIL SETENTA Y CINCO PESOS M/CTE ($96.622.075,00); saldo que dificulta dar
cobertura de los servicios de salud garantizados por el presente contrato hasta el 30 de septiembre de 2025
Con el fin de garantizar la continuidad de los servicios de salud en IMAGENES DIAGNOSTICAS
CONVENCIONALES Y ESPECIALIZADAS (TAC, resonancia, ecografias y radiografias, simples y con
contraste) para los usuarios de la Regional de Aseguramiento en Salud No. 5, cuya atencidn no puede ser
cubierta por la red propia debido a limitaciones de infraestructura, equipos y personal especializado, como
supervisora del contrato solicito a la sefiora coronel adicionar la suma de CIENTO SETENTA Y SIETE
MILLONES QUINIENTOS MIL PESOS M/CTE ($177.500.000) a la vigencia 2025. Esta suma no supera el 50%
del valor adjudicado y se solicita prémroga de dos (2) meses, estableciendo como nueva fecha de finalizacion e/
30/11/2025 para el contrato 068-7-200097-25.". :

Siendo posteriormente enviado el documenta fisico a Ja oficina del grupo de contratos, con el respectivo
autorizado a través del aplicativo gestor de documentos policiales y en medio fisico el 09/09/2025 por parte de
la jefe de la regional de aseguramiento en salud No. 5 Teniente Coronel ANDREA CAROLINA CONTRERAS
BOHORQUEZ quien de acuerdo a la solicitud presentada considero viable la solicitud; por lo anterior se
procedié a dar cumplimiento a la modificacion.

3. Que el dia 15/09/2025 mediante comunicacion No. DCM-0109, la sefiora LIDA YAMILE GONZALEZ
BOLIVAR, en calidad de Representante legal del INSTITUTO DIAGNOSTICO MEDICO S.A, acepta la solicitud
de modificacion del contrato 068-7-200097-25 (SF1 097).

4. Que de conformidad con lo dispuesto el articulo 14 de la Ley 80 de 1993, las partes estan facultadas para
suscribir la presente modificacion al contrato No. 068-7-200087-25 (SF| 097).

En consecuencia, las partes acuerdan:

C%USULA PRIMERA: Adicionar a la CLAUSULA CUARTA VALOR del contrato No. 068-7-200097-25 (SF!
097).1a suma de CIENTO SETENTA ¥ SIETE MILLONES QUINIENTOS MIL PESOS MICTE (8177.500.000)
VA INCUIDO, para la vigencia 2025, suma que no supera el 50% del valor del Contrato Principal, quedando un
valor total del Contrato de SEISCIENTOS CUARENTA Y DOS MILLONES QUINIENTOS SETENTA Y SIETE
MIL SEISCIENTOS SESENTA Y CUATRO PESOS MCTE ($ 642.577.664) incluido IVA, asi:

___DESCRIPCION __ VIGENCIA 2025
VALOR INICIAL $455.000,000
ADICION 1 $10.077.664
ADICION 2 $177.500.000
TOTAL $ 642.577.664

CLAUSULA SEGUNDA: APROPIACION PRESUPUESTAL -~ Para efectos de respaldar la presente adicion se
expidié el Certificado de Disponibilidad Presupuestal SIIF N° 108525 y SF1 1044 de fecha de 18 de septiembre
2025 por la Jefe de Presupuesto de fa Regional de Aseguramiento en Salud N°5,

CLAUSULA TERCERA: Se modifica la CLAUSULA SEPTIMA PLAZO DE EJECUCION, al contrato No. 068-7-
200087-25 {SFI 097), de la siguiente manera: Desde la entrega de la carta de inicio ejecucion de contrato
hasta el 30 de noviembre 2025 o hasta agotar el presupuesto asignado, lo t';ue ocurra primero.

CLAUSULA CUARTA: La presente MODIFICACION debe ser comunicada por el CONTRATISTA a la
compafiia aseguradora respectiva, a fin de que sea tenida en cuenta por la misma dentro de la sjecucion del
contrato No. 068-7-200087-25 (SFI 097), debiendo la compaiia aseguradora expedir la correspondiente
modificacién en la péliza de cumplimiento y/o de responsabilidad civil extracontractual, Y SEA REMITIDA.




ACTA DE MODIFICACION No 002 AL CONTRATO N° 088-7-200097-25 (SF1 097) CELEBRADO ENTRE LA POLICIA NACIONAL -
REGIONAL DE AEGURAMIENTO EN SALUD N°5 Y EL INSTITUTO DIAGNOSTICO MEDICO S.A

CLAUSULA QUINTA: VIGENCIA DE LAS DEMAS ESTIPULACIONES. Las demas Clausulas del Contrato
Principal No. 068-7-200097-25 (SF| 097), que no hayan sido objeto de Aclaracion o Modificacion en la presente
acta de MODIFICACION del Contrato No 068-7-200097-25 (SFI 097), continuardn vigentes en los mismos
términos y condiciones.

CLAUSULA SEXTA: PERFECCIONAMIENTO Y EJECUCION - La presente acta de MODIFICACION del
Contrato Principal No. 068-7-200087-25 (SFI 097),se entiende perfeccionada con la firma de las partes
contratantes, para su ejecucién se requiere, el respetivo registro presupuestal del compromiso y la presentacion
por parte del Contratista del certificado de modificacién a la Garantia Unica y responsabilidad y su respectiva
aprobacion, con la certificacion de aportes parafiscales suscrita por el Representante Legal o Revisor Fiscal. En
este Gltimo evento, se debera anexar fotocopia de la tarjeta profesional del Revisor Fiscal.

Para constancia se firma en Floridablanca a los, 2 2 / 0 9 / 2 5

Por la Regional de Aseguramiento en Salud No, 5,

Teniente Coronel BOHORQUEZ
Jefe de la Regional/de Aseguramiginto en Salud N°5

EL CONTRATISTA,

&Jlﬁ\ii\ NS Cf\ 0:%%

LIDA YAMILE GONZALEZ BOLIVA
C.C. No 52.173.813 de Bogotd
Representante legal INSTITUTO DIAGNOSTICO MEDICO S.A

M PUESTA
Elaboro. L, JOHN JAIRO ACOSTA CELY] EOLI !
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