MINISTERIO DE DEFENSA NACIONAL

POLICIA NACIONAL

DIRECCION DE SANIDAD

REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD No. 4

E Syt
MODIFICACION 001 QUE TRATA DE LA ADICION AL VALOR Y PR()_RROGA DEI, CONTRATO DE PRESTACION DE
SERVICIOS Nro. 66-7-20077-25, CELEBRADO ENTRE LA_ NACION -POLICIA NACIONAL - REGIONAL DE
ASEGURAMIENTO EN SALUD Nro. 4, Y LA ENTIDAD FUNDACION ESPECIALIZADA EN DESARROLLO INFANTIL FEDI.

Entre los suscritos, a saber: Teniente coronel IVAN DARIO RUIZ VELASCO, mayor de edad, vecino
de Cali, identificado con la cédula Nro. 80.203.937 expedida en Bogota- Cundinamarca, obrando en
nombre de la Nacioén - Policia Nacional — Direcciéon de Sanidad - Regional de Aseguramiento en Salud
Nro. 4, en su calidad de jefe de la Regional de Aseguramiento en Salud Nro. 4 , segun orden interna
N° 018 del 29 de enero de 2025, emanada de la Direccion de Sanidad de la Policia Nacional,
debidamente facultado para celebrar contratos mediante Resolucion Nro. 00011 del 2 de enero de
2025 “Por la cual se delega en algunos funcionarios, 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” y Resolucién 00364 del 12 de
febrero 2025 “Por la cual se adiciona y modifica parcialmente la Resolucion 00011 del 02 de enero
de 2025” quien en adelante y para efectos de esta modificacion se denominara EL CONTRATANTE,
por una parte y por la otra, FUNDACION ESPECIALIZADA EN DESARROLLO INFANTIL FEDI
identificado bajo el NIT- 900.256.612-1, representada legalmente por el sefior GUILLERMO
ESCANDON PERAFAN mayor de edad, identificado con cédula de ciudadania No. 6.392.863, expedida
en Palmira - Valle del cauca, quien en adelante se denominara EL CONTRATISTA, hemos convenido
suscribir la presente modificacién, previa las siguientes consideraciones:

A. Que la Regional de Aseguramiento en Salud Nro. 4 suscribié el contrato No. 66-7-20077 -25, el cual tiene por
objeto segun la cldusula primera "PRESTACION DEL SERVICIO DE REHABILITACION (NEURODESARROLLO-
NEUROREHABILITACION TERAPIAS FISICA, OCUPACIONAL, RESPIRATORIA, LENGUAJE Y
DOMICILIARIAS E HIDROTERAPIA) PARA USUARIOS CON DEFICIENCIA O DISCAPACIDAD EN EL
MUNICIPIO DE PALMIRA Y SU AREA DE INFLUENCIA (ROZO, TIENDA NUEVA, LA BUITRERA, BOLO, LA
DOLORES, PALMASECA, PRADERA, FLORIDA Y EL CERRITO) Y TODOS AQUELLOS PROCEDIMIENTOS
QUE NO SE ENCUENTREN CONTEMPLADOS EN EL ACUERDO 002 DEL 27 DE ABRIL DE 2001 Y QUE SEAN
PREVIAMENTE APROBADOS POR EL COMITE TECNICO CIENTIFICO DE LA DISAN-BOGOTA DC, O
AQUELLOS AMPARADOS BAJO ACCION CONSTITUCIONAL DE TUTELA", por un valor de CUARENTA Y
OCHO MILLONES OCHOCIENTOS MIL PESOS COLOMBIANOS ($48.800.000) para la vigencia 2025.

B. Que el plazo de ejecucion del contrato No. 66-7-20077-25, es de seis (06) meses y veinticinco (25) dias, se
inicia el 06/06/2025 y termina el 31/12/2025.

C. Que, mediante comunicado oficial No. GS-2025-177893-DEVAL/UPRES-ESPRI 20.1 de fecha 22/09/2025,
firmado por el supervisor del contrato Intendente jefe RICARDO GERMAN OSPINA GARCIA, solicita realizar el
acta modificatoria 001 al contrato No. 66-7-20077-25, en sentido de adicionar al valor del contrato VEINTICUATRO
MILLONES CUATROCIENTOS MIL PESOS COLOMBIANOS ($24.400.000) para la vigencia 2026, gquedando
como nuevo valor total del contrato en SETENTA Y TRES MILLONES DOSCIENTOS MIL PESOS
COLOMBIANOS ($73.200.000) distribuidos asi: CUARENTA Y OCHO MILLONES OCHOCIENTOS MIL PESOS
COLOMBIANOS ($48.800.000) para la vigencia 2025 y VEINTICUATRO MILLONES CUATROCIENTOS MIL
PESOS COLOMBIANOS ($24.400.000) para la vigencia 2026. Asi mismo, prorrogar el plazo en seis (06) meses,
hasta el dia 30/06/2026.

D. Que el JEFE REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD Nro. 4 autoriza continuar con el tramite al
requerimiento sefialado en el numeral anterior, luego de la revision juridica, técnica, econémica y contractual de
los lideres de procesos de la REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD No. 4, y la justificacion por el
responsable de la ejecucion como supervisor del contrato en los oficios descritos en los numerales anteriores.

E. Que, la jefe de presupuesto de la REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD NRO. 4 expide el certificado
de disponibilidad presupuestal para la adicion CDP VF N° 14725 de fecha 28/05/2025 vigencia 2026, aprobado
mediante comunicado oficial No. GS-2025-043547-DISAN con numero de autorizacion SIIF NACION 11 No.2-2025-
031702 del 20 de mayo de 2025 para la Regional de Aseguramiento en salud No.4.

F. Que el jefe de planeacién de la REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD NRO. 4 expide el plan de
compras para la adicion No. 344 de fecha 01/09/2025 para la vigencia 2026.

G. Que, de conformidad con la ley 80 de 1993, ley 1150 de 2007 y demas y decretos reglamentarios, las partes
estan facultadas para suscribir la presente modificacién 001 al contrato Nro. 66-7-20077-25.
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CONTINUACION MODIFICACION No. 001 QUE TRATA DE LA ADICION AL VALOR Y PRORROGA DEL CONTRATO DE PRESTACION
OF SERVICIOS Nro. 66-7-20077-25, CELEBRADO ENTRE LA NACION ~POLICIA NACIONAL - REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN
SALUD Nro. 4, ¥ LA ENTIDAD FUNDACION ESPECIALIZADA EN DESARROLLO INFANTIL FEDI.

EN CONSECUENCIA, LAS PARTES ACUERDAN

CLAUSULA PRIMERA: modificar la clausula VALOR DEL CONTRATQ del contrato No.66-7-20077-25,
adicionar la suma de VEINTICUATRO MILLONES CUATROCIENTOS MIL PESOS COLOMBIANOS
($24.400.000) para la vigencia 2026, suma gue no supera el 50% del valor del contrato y que, sumado
al valor inicial del contrato queda en SETENTA Y TRES MILLONES DOSCIENTOS MIL PESOS
COLOMBIANOS ($73.200.000) distribuides asi: CUARENTA Y OCHO MILLONES OCHOCIENTOS
MIL PESOS COLOMBIANOS ($48.800.000) para la vigencia 2025 y VEINTICUATRO MILLONES
CUATROCIENTOS MIL PESOS COLOMBIANOS ($24.400.000) para la vigencia 2026. CLAUSULA
SEGUNDA: modificar la cldusula PLAZO DEL CONTRATO No. 66-7-20077-25 en sentido de prorrogar
el plazo seis (06) meses, hasta el dia 30/06/2026. CLAUSULA TERCERA: la presente modificacion
No 001 al contrato No. 66-7-20077-25, debe ser comunicada por el CONTRATISTA a la compafia
aseguradora, a fin de que sea tenida en cuenta por la misma dentro de la ejecucion del contrato, y se
expida la correspondiente certificacion y/o anexos de modificacion a la vigencia y valor en la garantia
Unica, lo cual hace parte de |a legalizacién de la presente acta modificatoria y debe ser entregada a la
oficina de contratos de la REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD No 4. para su respectiva
aprobacion. CLAUSULA CUARTA: APROPIACION PRESUPUESTAL. La presente modificacion No.
001 al contrate No. 66-7-20077-25, se encuentra amparada por el plan de compras adicion N° 344 de
fecha 01/09/2025, y por el cerificado de disponibilidad presupuestal, CDP VF N° 14725 de fecha
28/05/2025 para la vigencia 2026, aprobado mediante comunicado oficial No. GS-2025-043547-DISAN
con numero de autorizacién SIIF NACION Il No. 2-2025-031702 del 20 de mayo de 2025 para la
Regional de Aseguramiento en salud No.4. CLAUSULA QUINTA: PERFECCIONAMIENTO Y
EJECUCION: la presente modificacion No. 001 al contrato No. 66-7-20077-25, se entiende
perfeccionada con |a firma de las partes contratantes, la expedicion del registro presupuestal, para su
ejecucion requiere de la aprobacion de la modificacion de la garantia Unica por parte del contratante y
la presentacién de la certificacion de cumplimiento del pago de aportes a se uridad social y parafiscales
por parte del contratista. CLAUSULA SEXTA: VIGENCIA DE LAS MAS ESTIPULACIONES. Las
demas clausulas del contrato Nro. 66-7-20077-25, que no hayan sidgbjgto de modificacion o aclaracion
en la presente acta, continian vigentes en los mismos términos y condigiones.

Para constancia. se firma en Santiago de Cali-

CONTRATANTE

Teniente corone VAN/DARIO RUIZ VELASCO
Cédula de ciudadania No,80.203.957 expedida de Bogota, Cundinamarca
Jefe Regional deAseguramiento en Salud No 4

L)
M\

GUILLERMO ESCANDON PERAFAN
Cédula de ciudadania No. 6.392.863, expedida en Palmira — Valle del cauca
Representante legal - FUNDACION ESPECIALIZADA EN DESARROLLO INFANTIL FEDI

CONTRATISTA

FUNCIONARIO ©
CIONARIOO | DEPENDENCIA NOMBRE FIRMA
_ELASORQ ! ARLOF GRUCO CPS. SONIA LUZ ALFONSO MORALES %O(\?Q\ P‘ '\&J'{\SO
I \
REVISO ARLOF GRUCO (E) | Subintendente DIANA CAROLINA ARISTIZABAL MONTOYA s - <y
= — — L et | — _ \rx - 7 I
/‘—/" 7/
REVISO JEFE ARLOF (E) Intendente jele MIGUEL ANGEL SANCHEZ 7 Ad
SR R i WS | P 4ol .
-t
REVISO ASJUR | Abogada especiallsta SULY AIDE CORTES GRAJALES I [ /) "_L )
(0% ARRIBA FIRMANTES DECLARAWOS GUE HEWOS REVISADO EL DOCUMENTO ¥ LO ENCONTRAWOS AJUSTADO A LAS NORMAS, POSICIONES LEGALES
Lwasg'r%'i :‘:&n cl’.:“umo. BAJO NUESTRA RESPDNSABILIDAD, LO PRESENTAMOS PARA LA FIRMA DEL JEFE REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD NRO 4 DE
) LI L il L.
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SUOLNOS POLIZA DE SEGURO DE RESPONSABILIDAD CIVIL EXTRACONTRACTUAL DERIVADA DE

DEL CUMPLIMIENTO
- ESTRADO S.A.
NIT. 860.009.578-6 RCE CONTRATOS
CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL COD.SUC NO.POLIZA ANEXO
CALI CALI 45 45-40-101100537 1
el FECHA EXPEDICION VIGENCIA DESDE ALAS ~ VIGENCIA HASTA A LAS
mm DIA  MES  ANO plA MES  ANO HORAS DiA  MES  ANO HORAS TIPO MOVIMIENTO
09 [ 10 [ 2025 05 | 06 | 2025 00:00 31 I 10 ] 2026 23:59 | ANEXO DE PRORROGA
DATOS DEL TOMADOR / GARANTIZADO
o gg&uﬁfe O RAZON FUNDACION ESPECIALIZADA EN DESARROLLO INFANTIL FEDI IDENTIFICACION NIT: 900.266.612-1
EDIRECCION CL 48 NRO. 23 - 21 ]clquD PALMIRA, VALLE ]TELEPGNO: 2855100
DATOS DEL ASEGURADO | BENEFICIARIO
SEGURADO: POLICIA NACIONAL - DIRECCION DE SANIDAD REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD NRO. 4 ‘IDENTIFICACION NIT: 805.022.186-6
DIRECCION: AV 10 N NRO. 16 N - 21 CIUDAD:  CALI, VALLE TELEFONO 8981272

805022186 - POLICIA NACIONAL - DIRECCION DE SANIDAD

SBENEFICIARIO! prridNAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD NRO. 4

OBJETO DEL SEGURO

Mcoy suJECIGN A LAS CONDICIONES GENERALES DE LA POLIZA QUE SE ANEXAN 15-05-2020 - 1325-P=-06=-00000-E-RCE-002A-DOCT /  31-03-22
~1329-P-06-00000-E-RCE=-001P-D00I, QUE FORMAN PARTE INTEGRANTE DE LA MISMA Y QUE EL ASEGURADO ¥ EL TOMADOR DECLARAN HABER RECIBIDO Y HASTA EL uiMrTe
i DE VALOR ASEGURADO SERALADO BN CADA AMPARC, SEGUROS DEL ESTADO S5.A., GARANTIZA:

SE GARANTIZA EL PAGO DE LOS PERJUICIOS DERIVADOS DEL INCUMPLIMIENTC DE LAS OBLIGACIONES CONTENIDAS EN EL CONTRATO No, 66-7-20077-25 , CUYD OBJETO =5

PRESTACION DEL SERVICIO DE REHABILITACION (NEURODESARROLLO- NEURCREMABILITACION TERAPIAS FISICA, OCUPACIONAL, RESPIRATGRIA, LENGUAJE ¥ DOMICILIARIAS E
el HIDROTERAPIA] PARA USUARIOS CON DEFICIENCIA O DISCAPACIDAD EN EL MUNICIPIO DE PRLMIRA ¥ 5U AREA DE INFLUE o RO?.C TIENDA NUEVA, ...F‘ BUITRERA, BCLO, LA
¥l DOLORES, PALMASECA, PRADERA, FLORICA Y EL CERRITO) [ODGS AQUELLOS PROCEDIMIENTOS QUE ND SE ENCUENTREN t
DE 2001 ¥ QUE SEAN PREVIAMENTE APROBADCS PCR EL COMITE TECNICO CIENTIFICC DE LA DISAN-BOGOTA BT, G
TUTELA.

Lo T
Mg ] | el o
AMPAROS
RIESGO: PRESTACION DE SERVICIOS
4 AMPAROS DERUCIBLE VIGENCIA VIGENCIA SUMA ASEG SUMA ASEG
LESDE HASTA ACTUAL ANTERIOR
PREDIOS LABORES ¥ OPERACIONES 10.00 % DEL VALOR DE LA 05/06/2025 31/10/2026 .r’ $284,700,000.00 / $284,700,000.00
PERDIDA - Minimo: 1.00 SMMLV
d CONTRATISTAS ¥ SUBCONTRATISTAS 10.00 % DEL VALOR DE LA 05/06/2025 31/10/2026 $284,700,000.00 $284,700,000.00
PERDIDA - Minimo: 1.00 SMMLV
el VEHICULOS PROPIOCS Y NO PROPIOS 10.00 % DEL VALOR DE LA 05/06/2025 31/10/2026 $284,700,000.00 £284,700,000.00

PERDIDA - Minimo: 1,00 SMMLV

= ACLARACIONES
JMEDIANTE EL PRESENTE ANEXO SE REALIZAN LAS SIGU1 MODLFIACCIONES ASI
SE PRORROGA VIGENCIA DE LAS OARANTIAS DE LA POLIZA ARRIBA CITADA QUEDANDO HASTA BL 31/10/2026.TOD
CTUBRE
LOS DEMAS TERMINOS ¥ CONDICIONES NO MODIFICADOS CONTINUAN EN VIGOR

2 DE ACUBRDD A DOCT ¢ DE MODIFICACION 001 GEL MES DE

|_GASTOS EXPEDICION VA IQTAL A PAGAR VALOR ASEGURADQTOTAL |  PLANDEPAGQ |
§ *+****3 000.00 $ *****180,781.00 § *oemetet=q,132,261.00 $ ******284,700,000.00 CONTADO
- INTERMEDIARIO N8 TRIBUCION COASEGURD
NOWBRE CLAVE % OF PART. NOMBRE COVPARIA W PART, VALCR ASEQURADO
ARANGO BUENO Y CIA LTDA CONSEJEROS 58807 160,00

LA MORA EN EL PAGO DE LA PRIMA O DE LOS CERTIFICADOS O ANEXOS QUE SE EXPIDAN CON FUNDAMENTO EN ELLA, PRODUCIRA LA TERMINACION AUTOMATICA DEL
Bl CONTRATO Y DARA DERECHO A SEGUROS DEL ESTADO S.A, PARA EXIGIR EL PAGO DE LA PRIMA DEVENGADA Y DE LOS GASTOS CAUSADOS CON OCASION DE LA

EXPEDICION DEL CONTRATO,
QUEDA EXPRESAMENTE CONVENIDO QUE LAS OBLIGACIONES DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. SE REFIERE UNICAMENTE AL OBJETO Y OBSERVACIONES DE LA(S)

GARANTIA(S) QUE SE ESPECIFICAN EN ESTE CUADRO.

NOTA: SEGUROS DE ESTADO S.A SE RESERVA EL DERECHO DE REVISAR Y HACER ACOMPANAMIENTO AL RIESGO ASUMIDO DURANTE LA VIGENCIA DE LA PRESENTE
POLIZA, POR LO TANTO EL ASEGURADOR COMO EL TOMADOR, PRESTARAN SU COLABORACION

PARA EFECTOS DE NOTIFICACIONES LA DIRECCION DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. ES CALLE 7N NO. 1N-15/1N-45 - TELEFONO: 6672954 - CALI

DE COLONBIA

A ] \ 3y
S A\’ A
P
45-40-101 0537" - 2
| 2 .0, ! de Fianzas FIRMATOMADOR
S0l (5720 PUEDE CONSULTAR ESTA BOLIZA EN WWW SEGUROSDELESTADO.COM  OFICINA PRINCIPAL: AUTOPISTA NORTE # 103 - 80, PISO 5 TELEFONO: 501-2186077, 601-6019330 DLFOSAA0TA
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R TUROS POLIZA DE SEGURO DE RESPONSABILIDAD CIVIL EXTRACONTRACTUAL DERIVADA DE
ESTADO 8.8 CUMPLIMIENTO

NIT, 860.009.578-6 RCE CONTRATOS

[ SUCURSAL COD.SUT NO.POLTZA ANEXO |
CALI 45 45-40-101100537 1
ATAS VIGENCIA HASTA ALAS

DiA  MES  ANO HORAS DiA  MES  ANO HORAS TIPO MOVIMIENTO
0% l 10 ‘ 2025 05 i DE ] 2025 00'00 31 10 2026 23.59 ANEXO DE PRORROGA
. DATOS DEL TOMADOR / GARANTIZAD
OCIAL FUNDACION ESPECIALIZADA EN DESARROLLO INFANTIL FEDI IDENTIFICACION  NIT: 900.266.612-1
DIRECCION: CL 46 NRO. 23 - 21 IUDAD: PALMIRA, VALLE JTELEFONO: 2855100
DATOS DEL ASEGURADO / BENEFICIARIO
4 IASEGURADO: POLICIA NACIONAL - DIRECCION DE SANIDAD REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD NRO. 4 IBENTIFICACION  NIT: 805.022.186-6
] [DIRECCIONT AV TO N RRO, T8 =21 ’L-"F.IDRD: CALL VALLE f TECEFONOTBUETZ7Z]
A T PO T A O - DR ECCION DE SANIDAD REGIOTAC DE
BENEFICIARIO: »seGURAMIENTO EN SALUD NRO, 4
AMBARDS DEDUCIBLE \ VIGENCIA SUMA ASEG SUMA ASEG
DESD HASTA ACTUAL ANTERLOR
RESPONSARILIDAD CIVIL PATRONAL 10.00 % DEL VALOR DE LA 05/06/2025 31/10/2026 $284,700,000.00 $284,700,000.00
PERDIDA - Minimo: 1.00 SMMLV
RESPONSABILIDAD CIVIL CRUZADA 10.00 % DEL VALOR DE LA 05/06/2025 31/10/202% $284,700,000.00 §284,700,000.00
FERDIDA - Minimo: 1.00 SMMLV
GASTOS MEDICOS 10.00 % DEL VALOR DE LA 05/06/2025 31/10/2026 $284,700,000.00 $284,700,000.00

PERDIDA - Minimo: 1.00 SMMLV

LA MORA EN EL PAGO DE LA PRIMA O DE LOS CERTIFICADOS O ANEXOS QUE SE EXPIDAN CON FUNDAMENTO EN ELLA, PRODUCIRA LA TERMINACION AUTOMATICA DEL CONTRATO Y
DARA DERECHO A SEGUROS DEL ESTADO S,A. PARA EXIGIR EL PAGO DE LA PRIMA DEVENGADA Y DE LOS GASTOS CAUSADOS CON OCASION DE LA EXPEDICION DEL CONTRATO.

QUEDA EXPRESAMENTE CONVENIDO QUE LAS OBLIGACIONES DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. SE REFIERE UNICAMENTE AL OBJETO Y OBSERVACIONES DE LA({S) GARANTIA(S) QUE
SE ESPECIFICAN EN ESTE CUADRO,

NOTA: SEGUROS DE ESTADO S.A SE RESERVA EL DERECHO DE REVISAR Y HACER ACOMPANAMIENTO AL RIESGO ASUMIDO DURANTE LA VIGENCIA DE LA PRESENTE POLIZA, POR LO
TANTO EL ASEGURADOR COMO EL TOMADOR, PRESTARAN SU COLABORACION

PARA EFECTOS DE NOTIFICACIONES LA DIRECCION DE SEGUROS DEL ESTADO 5.A, ES CALLE 7N NO. IN-15/1N-45 - TELEFONO: 6672954 - CALI

o i i
=] Ay
b -
= 45-40-104460537 -

i FIRMA AUTORIZADA: Jose Luls Ojeda - Vicepresidente de Fianzas FIRMA TOMADOR
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POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO ENTIDAD ESTATAL

o AL DECRETO 1082 DE 2015
CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL coo.suc NO.POLIZA ANEXO
CALI CALI 45 45-44-101166732 2

FECHA EXPEDICION _ VIGENCIA DESDE ALAS  VIGENCIA HASTA A LAS

DiA  MES ANO | DIA MES  ANO HORAS | Dia MES ANO | HORAS TIPO MOVIMIENTO

os | 10 | 2005 | os |os | 208 | oowo | 31 | 10 | 2020 | 23:69 | ANEXO DE PRORROGA

DATOS DEL TOMADOR I GARANTIZADO

M b FUNDACION ESPECIALIZADA EN DESARROLLO INFANTIL FEDI IDENTIFICACION NIT: 900.256.612-1
DIRECCION: CL 46 NRO, 23 - 21 ICFUDAD PALMIRA, VALLE lTELEFONOZ 2855100

DATOS DEL ASEGURADO | BENEFICIARIO

S POLICIA NACIONAL - DIRECCION DE SANIDAD REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD NRO. 4 lmawnnmmcw NIT: 805.022.186-6
IRECCION: AV 10 N NRO. 16 N - 21 [CIUDAD:  CALL VALLE [rELEFONO 8981272
DICIONAL:

OBJETO DEL SEGURD

CON SUJECION A LAS CONDICIONES GENERALES DE LA POLIZA QUE SE ANEXAN ECUDLUB, QUE FORMAN PARTE INTEGRANTE DE LA MISMA Y QUE EL ASEGURADD Y EL
TOMADOR DECLARAN HABER RECIBIDC Y HASTA EL LIMITE DE VALOR ASEQURADO SENALADO EN CADA AMPARO, SEGUROS DEL ESTADO S.A., GARANTIZA:

SE GARANTIZA EL PAGO DE LOS PERJUICIOS DERIVALROS DEL INCUMPLIMIENTO DE LAS OBLIGACIONES CONTENIDAS EN EL CONTRATO No. 66-7-20077-25 , CUYO CBJE B8

ESPIRATORIA, LENGUAJE 'Y DOMICILIARIAS E
IF\f:‘iO TIENDA NUEVA, LA BUITRERA, BOLO, LA
REN C MPLADGS EN EL ACUERDO 002 DEL 27 DE ABRIL
) AQUELLOS AMBARADOS BAJO ACCION CONSTITUCIODHAL DE

{ABILITACION TERAPIAS FISICA
E\l EL MUNICIRIO DE PRLMIEA ¥ SU AREA

AQ LOS PROCEDIMIE QUE NO SE ENCUE!
£ TECNICO CIENTIFICO DE LA DISEN-BOGOTA DC,

RSl FRESTACION DEL SERVICIO DE FEHABILITA
HIDROTERAFIA| PARA USUARICS CON DEFIC
B DOLORES, PALMASECA, PRADERA, FLORICA ¥ EL
DE 2001 ¥ QUE SEAN PREVIAMENTE APROBADCS
B TUTELA.

AMPAROS

RIESGO: 'PRESTACION DE SERVICIOS
AMPAROE VIGENCIA DESDE VIGENCUIA HASTA SUMA ASEG/ACTUAL SUMA ASEG/ANTERICR

§ CUMPLIMIENTO DEL CONTRATO 05/06/2025 31/12/3026 7 $14,640,000.00/ $14,640,000.00
CALIDAD DEL SERVICIO 05/06/2025 3ir/1i0/2027 / $36,600,000.00 7 $36,600,000.00

=l PAGO DE SALARIOS, PRESTACIONES SOCIALES LEGALES E INDEMNIZACIONES 05/06/2025 31/10/2028 ¢ $3,660,000.00 , $3,660,000.00
LABORALES
ACLARACIONES

SRMEDIANTE EL PRESENTE ANEXO SE REALIZAN LAS SIGUIENTES MODIPIACCIONES ARSI

5E PROWRROGA VIGENCIA DE LAS GARANTIAS DE LA POLIZA ARRIBA CITADA QUEDANDO HASTA BL 31/10/2026. ADICIONAL 3E AJUSTA WALOR DEL CONTRATO TODO DE ACUERDO A

BECCOCUMENTO DE MODIFICACION 001 DEL MES OE OCTUBRE
LOS DEMAS TERMINOS Y CONDICIGNES NO MODIFICADOS CONTINUAN EN VIGOR

| _GASTOS EXPEDICION IVA TOTAL A PAGAR VALOR ASEGURADOTOTAL | PLANDEPAGO

$ ***"***8.000.00 § ****+22.202.00 § terereenrr136.060.00 § **°***"54,900,000.00 CONTADO
INTERMEDIARIO D18 TRIBUCION CORSEQURO
CAVE % DE PART. NOMBSE COVPARIA % PART. VALOR ASEGURADO
ARANGO BUENG Y CIA LTDA CONSEJEROS 58807 100.00

: QUEDA EXPRESAMENTE CONVENIDO QUE LAS OBLIGACIONES DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. SE REFIERE UNICAMENTE AL OBJETO Y OBSERVACIONES DE LA(S)
5l GARANTIA(S) QUE SE ESPECIFICAN EN ESTE CUADRO.

NOTA: SEGUROS DE ESTADO S.A SE RESERVA EL DERECHO DE REVISAR Y HACER ACOMPANAMIENTO AL RIESGO ASUMIDO DURANTE LA VIGENCIA DE LA PRESENTE
POLIZA, POR LO TANTO EL ASEGURADOR COMO EL TOMADOR, PRESTARAN SU COLABORACION
PARA EFECTOS DE NOTIFICACIONES LA DIRECCION DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. ES CALLE 7N NO. 1N-15/1N-45 - TELEFONO: 6672954 - CALI
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Pagina 1 de 1 PROCEDIMIENTO ELABORACION EJECUCION Y LIQUIDACION DE CONTRATOS
Codigo: 2BS-FR-0022 @

Fecha: 19-08-2015 ) -
Version: 2 APROBACION GARANTIA UNICA POLICIA NACIONAL

REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD No. 4

JEFE DE LA REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD NO. 4 (E) DE LA POLICIA NACIONAL, EN USO DE LAS
FACULTADES LEGALES OTORGADAS MEDIANTE RESOLUCION No. 00011 DEL 2 DE ENERO DE 2025 Y RESOLUCION
No. 00364 DEL 12 DE FEBRERO 2025, CON ORDEN INTERNA No. 25-235 del 30 de septiembre de 2025, EMANADA DE
LA DIRECCION DE SANIDAD DE LA POLICIA NACIONAL, EN DESARROLLO DE LO CONSAGRADO EN LOS ARTICULOS
7Y 23 DE LA LEY 1150 DE 2007 Y DECRETQ 1082 DE 2015, REFERENTES A LA APROBACION DE LA GARANTIA UNICA.

CONTRATO PN - (RASES4) N° 66-7-20077-25

CONTRATISTA: FUNDACION ESPECIALIZADA EN DESARROLLO INFANTIL FEDI

OBJETO DEL CONTRATO: "PREST{-\CIC')N DEL SERVICIO DE REHABILITACION (NEURODESARROLLO-
NEUROREHABILITACION TERAPIAS FISICA, OCUPACIONAL, RESPIRATORIA, LENGUAJE Y DOMICILIARIAS E
HIDROTERAPIA) PARA USUARIOS CON DEFICIENCIA O DISCAPACIDAD EN EL MUNICIPIO DE PALMIRA Y SU AREA
DE INFLUENCIA (ROZO, TIENDA NUEVA, LA BUITRERA, BOLO, LA DOLORES, PALMASECA, PRADERA, FLORIDA Y
EL CERRITO) Y TODOS AQUELLOS PROCEDIMIENTOS QUE NO SE ENCUENTREN CONTEMPLADOS EN EL ACUERDO
002 DEL 27 DE ABRIL DE 2001 Y QUE SEAN PREVIAMENTE APROBADOS POR EL COMITE TECNICO CIENTIFICO DE
LA DISAN-BOGOTA DC, O AQUELLOS AMPARADOS BAJO ACCION CONSTITUCIONAL DE TUTELA"

VALOR TOTAL DEL CONTRATO: § 73.200.000°
PLAZO DEL CONTRATO: Doce (12) meses veinticinco (25) dias hasta el 30/06/2026

COMPANIA ASEGURADORA: Seguros del Estado S.A.
POLIZAS N°: 45-44-101166732 expedida el: 09/10/2025

COMPANIA ASEGURADORA: Seguros del Estado S A.
POLIZAS N°: 45-40-101100537 expedida el: 09/10/2025

; Amparo Valor asegurado Vlrjgezr:’(::a(dla-me:a-:?:)
CUMPLIMIENTO $ 14.640.000 05/06/2025 | 31/12/2026
PAGO DE SALARIOS. PRESTACIONES SOCIALES E INDEMNIZACIONES $ 3.660.000 05/06/2025 31/10/2029
CALIDAD DEL SERVICIO | $36.600.000 | 05/06/2025 | 31/10/2027

| RESPONSABILIDAD CIVIL EXTRACONTRACTUAL | $284.700000 | 05/06/2025 | 31/10/2026 |

Por encontrarse expedida en debida forma, de conformidad con lo exigido en el contrato de la referencia, se aprueba la poliza
de garantia unica.

Para constancia se firma en Cali a los 15/10/2025
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Usuario Solicitante

Unidad ¢ Subunidad
Ejecutora Solicitante:

Reporte Compromiso de vigencias futuras
Comprobante

MHIdleon
16-01-02-034

LIZETH DAHIAN
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Fecha y Hora Sistema 2025-10-14-527 p. m

SHiFa

Nacion

REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN

LEON GUTIERREZ

COMPROMISO DE VIGENCIA FUTURA

Consecutivo de Compromiso: 5725 Fecha Compromiso: IZUEE-‘IG-M IUnidad ! Subunidad ejecutora 16-01-02-034 REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD 4
No. Autonzacion 8425¢ No Asig. Autonzacion: tdR2ol Estado Generado
Tipo-de Vigendia Futura: Ordinaria IAval Fiscal: INO Tipo de Moneda Pesos
Valor inicial I 24.400.000.00|Valor Operaciones | 0_{)0|Vator Actual: 24 400.000.00
TERCERO
Identificacion: | 900256612]Razon Social [FUNDAC!ON ESPECIALIZADA EN DESARROLLO INFANTIL “FEDI"
MEDIO DE PAGO
Identificacion Abono en cuenta Cla. Bancaria Num 21500401674 Cta Bancaria Nombre: FUACION ESPECIALIZADA EN DESARROLLO INFANTIL - FEDI
Razén Social BANCO CAJA SOCIAL SA. | |dentificacion 860007335 Tioo de Cueiit: Comente

DATOS ADMINISTRATIVOS

14/10/2025 0:00:00 CONTRATO DE

PRESTACION DE

Fecha del Documento Tipo de Documento Decumento Soporte: 086-7-20077-25

OBJETO DEL CONTRATO

CTO 66-7-20077-25 PRESTACION DE SERVICIOS DE REHABILITACION ¥ TERAPIA DE NEURODESARROLLO Y NEUROREHABILITACION PARA USUARIOS DE LA RASES 4

CONTRATOS

CONTRATACION

Razan Social | lModalidad de Contratacion; I Tipo de Contrato T
ORDENADOR DEL GASTD

Identificacion: |731843G ]Nombre_- [CR!STIAN HERNANDO ALVAREZ ZAMBRANO ICargc |JEFE REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD 4
VIGENCIAS FUTURAS

Posicion del Catalogo de Gastos
Identificacion Descripecion Fuente Recurso | Situac.| Afio Fecha Valor inicial Valor Operaciones Valor actual
Operacion
A-02 ADQUISICION DE BIENES Y Nacion FONDOS ES |SSF 2026 24.400.000,00 0,00 24.400.000,00
[y (ol o)V TadTald DOOCWAL O

Intendente LIZETH DAHIAN LEON GUTIER
Jefe Grupo de Presupuesto RASES N°4
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