Hospital

&
% San Sebastian
x)

de Suratd L/ Humanizando la salud y transformando vidas.

ACTA DE APROBACION DE POLIZA O GARATIA UNICA CONTRATACION

NUMERO DE CONTRATO 136-2025
IDENTIFICACION SECOP CONVOCATORIA No 005 DE 2025

TIPO DE CONTRATO OBRA PUBLICA

CONTRATANTE ESE HOSPITAL SAN SEBASTIAN DE SURATA

NIT DEL CONTRATANTE 804.005.751-2

REPRESENTANTE LEGAL DEL | AMPARO YIRLESA QUITIAN MATEUS, mayor de edad
CONTRATANTE O |y vecina de esta localidad, identificada con
DELEGADO DE ESTE cédula de ciudadania numero 28.169.415

expedida en Guadalupe, designada mediante
Decreto No 020 de 01 de abril de 2024, Suscrito por
el Alcalde Municipal de Surata — Santander, y acta
de posesion de No 004 del 01 de abril de 2024.

DIRECCION DEL | Cra 4 # 1-06 SURATA — Santander

CONTRATANTE

CONTRATISTA LUIS ALEXANDER SUAREZ FORERO

IDENTIFICACION C.C. No 5.658.700 de Guavatda.

DIRECCION DEL | Casa 8 manzana 5 barrio canaveral - Barbosa
CONTRATISTA Santander

OBJETO DEL CONTRATO ADECUACION MENOR DE LA E.S.E HOSPITAL SAN
SEBASTIAN SURATA, DEL MUNICIPIO DE SURATA DEL
DEPARTAMENTO DE SANTANDER
VALOR DEL CONTRATO SEISCIENTOS TRECE  MILLONES  SETECIENTOS
CATORCE MIL OCHOCIENTOS OCHENTA Y UN
PESOS M/CTE ($613.714.881.00).

PLAZO HASTA EL 30 DE DICIEMBRE DE 2025
FECHA DE SUSCRIPCION DE | 29 DE OCTUBRE DE 2025
CONTRATO

Que, el 14 de noviembre de 2025, LUIS ALEXANDER SUAREZ FOREROQO, identificado con
la cédula de ciudadania No 5.658.700 de Guavatd, suscribié con la EMPRESA SOCIAL
DEL ESTADO - HOSPITAL SAN SEBASTIAN DE SURATA, con NIT No. 804.005.751-2 el
CONTRATO DE OBRA N.° 136-2025, cuyo objeto es: “ADECUACION MENOR DE LA E.S.E
HOSPITAL SAN SEBASTIAN SURATA, DEL MUNICIPIO DE SURATA DEL DEPARTAMENTO DE
SANTANDER.”

Que, dentro de la minuta contractual, se estipulo:

“Clausula 17- Garantias

Para cubrir cualquier hecho constitutivo de incumplimiento, el contratista debera presentar la garantia
de cumplimiento y requerira la aprobacion de la ESE HOSPITAL SAN SEBASTIAN DE SURATA. Esta
garantia tendra las siguientes caracteristicas:

Caracteristica Condicion

Cualquiera de las clases permitidas, a saber: (i) Contrato de seguro contenido en una

Clase poliza para Entidades Estatales, (i) Patrimonio autdnomo, (i) Garantia Bancaria.
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| Caracteristica Condicién

ESE HOSPITAL SAN SEBASTIAN DE SURATA identificado con Nit. 804.005.751-2 y
el MINISTERIO DE SALUD Y PROTECCION SOCIAL identificado con Nit.
900.474.727-4.

Amparo Vigencia

Asegurado/
beneficiario

Valor
Asegurado
Cumplimiento del Contrato: Para | Hasta la | Veinte por ciento
precaver las eventualidades ante un | liquidacion del | (20%) del valor
posible incumplimiento total o parcial. contrato. del contrato.

Pago de salarios, prestaciones
sociales legales e indemnizaciones:
Para precaver los eventos en que el | Plazo del contrato | Veinte por ciento
contratista no cumpla con el pago de |y tres (3) afios | (20%) del valor
obligaciones laborales respecto de los | mas. del contrato.
trabajadores  relacionados con la
ejecucion del respectivo contrato.

Amparos,
vigencia y valores
asegurados

Cinco (05) afios

contados a partir

contados a partir

Estabilidad y calidad de las obras | de la fecha en la

ejecutadas entregadas a satisfaccion. cual la ESE.

recibe a

satisfaccion la

obra.

o Para las personas juridicas: la garantia debera tomarse con el nombre o razén
social y tipo societario que figura en el certificado de existencia y representacion
legal expedido por la Camara de Comercio respectiva, y no solo con su sigla, a no
ser que en el referido documento se exprese que la sociedad podra denominarse
de esa manera.

o No se aceptan garantias a nombre del representante legal o de alguno de los
integrantes del consorcio. Cuando el contratista sea una union temporal o
consorcio, se debe incluir la razén social, NIT y porcentaje de participacion de cada
uno de los integrantes.

o Para el contratista conformado por una estructura plural (unién temporal,

consorcio): la garantia deberd ser otorgada por todos los integrantes del

contratista, para lo cual se debera relacionar claramente los integrantes, su
identificacion y porcentaje de participacion, quienes para todos los efectos seran
los otorgantes de la misma.

NUmero y afio del contrato

Objeto del contrato

Firma del representante legal del contratista

En caso de usar centavos, los valores deben aproximarse al mayor. Ej.

Cumplimiento, si el valor a asegurar es $14.980.420,20 aproximar a $14.980.421

Veinte por ciento
(20%) del valor
del contrato.

Tomador

Informacion
necesaria dentro
de la poliza

El contratista esta obligado a restablecer el valor de la garantia cuando esta se vea reducida por razén de las
reclamaciones que efectle la entidad, asi como a ampliar las garantias en los eventos de adicion y/o prérroga
del contrato. El no restablecimiento de la garantia por parte del contratista o su no adicion o prérroga, segun el
caso, constituye causal de incumplimiento del contrato y se iniciaran los procesos sancionatorios a que haya
lugar.
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GARANTIA DE RESPONSABILIDAD CIVIL EXSTRACONTRACTUAL
El Contratista debera contratar un seguro que ampare la Responsabilidad Civil Extracontractual de la Entidad
con las siguientes caracteristicas:

| Caracteristica Condicion

Clase Contrato de seguro contenido en una pdliza

ESE HOSPITAL SAN SEBASTIAN DE SURATA identificado con Nit. 804.005.751-2 ;

Asegurados el MINISTERIO DE SALUD Y PROTECCION SOCIAL identificado con Nit.

900.474.727-4 y el contratista.

e Para las personas juridicas: la garantia debera tomarse con el nhombre o razon
social y tipo societario que figura en el certificado de existencia y representacion
legal expedido por la Camara de Comercio respectiva, y no solo con su sigla, a no
ser que en el referido documento se exprese que la sociedad podra denominarse
de esa manera.

¢ No se aceptan garantias a nombre del representante legal o de alguno de los
integrantes del consorcio. Cuando el contratista sea una unién temporal o

Tomador consorcio, se debe incluir razén social, NIT y porcentaje de participacién de cada
uno de los integrantes.

e Para el contratista conformado por una estructura plural (unién temporal,
consorcio): la garantia debera ser otorgada por todos los integrantes de la
estructura plural, para lo cual se debera relacionar claramente los integrantes, su
identificacion y porcentaje de participacion, quienes para todos los efectos seran
los otorgantes de la misma.

Valor Doscientos (200) SMMLV
Vigencia Igual al periodo de ejecucién del contrato.

Terceros afectados, la ESE HOSPITAL SAN SEBASTIAN DE SURATA identificado
Beneficiarios con Nit. 804.005.751-2 y el MINISTERIO DE SALUD Y PROTECCION SOCIAL
identificado con Nit. 900.474.727-4.

Responsabilidad civil extracontractual de la entidad, derivada de las actuaciones,
hechos u omisiones del contratista o subcontratistas autorizados. El seguro de
responsabilidad civil extracontractual debe contener como minimo los amparos
descritos, asi:

Amparos 1. Predios laborales y Operaciones
1.1. Dafio emergente y lucro cesante
1.2. Perjuicios extrapatrimoniales
1.3. Contratistas y Subcontratistas
1.4. Responsabilidad civil patronal
1.5. Vinculos propios y no propios

e Numeroy afio del contrato
Informacion o  Objeto del contrato
necesaria dentro | e  Firma del representante legal del contratista
de la péliza e En caso de usar centavos, los valores deben aproximarse al mayor Ej.

Cumplimiento si el valor a asegurar es $14.980.420,20 aproximar a $14.980.421

Que. en cumplimiento de lo senalado el contratfista LUIS ALEXANDER SUAREZ
FORERO, identificado con la cédula de ciudadania No 5.658.700 de Guavatq, allegd
las siguientes polizas:
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Pdlizas de seguro No 4396797 Expedida el 14 de noviembre de 2025, emitida por
SURA, NIT. 890.903.407-9 con los siguientes amparos:

AMPAROS DESDE HASTA VALOR
ASEGURADO

CUMPLIMIENTO DEL CONTRATO 29/10/2025 | 30/04/2026 | $122.742.976,00

PAGO DE SALARIOS, PRESTACIONES | 30/12/2025 | 30/12/2030 | $122.742.976,00

SOCIALES LEGALES E

INDEMNIZACIONES LABORALES

ESTABILIDAD Y CALIDAD DE LAS | 29/10/2025 | 30/12/2028 | $122.742.976,00

OBRAS EJECUTADAS ENTREGADAS

A SATISFACCION.

Pdlizas de seguro 013001044437 Expedida el 14 de noviembre de 2025, emitida por
SURA, NIT. 890.903.407-9 con los siguientes amparos:

POLIZA DE RESPONSAEBILIDAD CIVIL DERIVADA DE LA POLIZA DE CUMPLIMIENTO
012004396797. NO. DE CONTRATO 136 2025.

LA PRESENTE POLIZA TIENE COMO ASEGURADO A LA ESE HOSPITAL SAN SEBASTIAN DE
SURATA IDENTIFICADO CON NIT. 804.005.751-2; EL MINISTERIO DE SALUD Y PROTECCION
SOCIAL IDENTIFICADO CON NIT. 900.474.727-4 Y EL CONTRATISTA.

Y BEMEFICIARIOS TERCEROS AFECTADOS, LA ESE HOSPITAL SAN SEBASTIAN DE SURATA
IDENTIFICADO CON NIT. 804.005.751-2 Y EL MINISTERIO DE SALUD Y PROTECCION

SOCIAL IDENTIFICADO CON NIT. 900.474.727-4.

ESTA POLIZA CUBRE EL AMPARO BASICO DE RESPONSABILIDAD CIVIL EXTRACONTRACTUAL

(PLO) PREDIOS LABORES ¥ OPERACIONES
RC PATRONAL

RC GASTOS MEDICOS

RC VEHICULOS PROPIOS Y NO PROPIOS
RC CONTRATISTAS ¥ SUBCONTRATISTAS
RC CRUZADA

RC BIENES BAJO CUIDADO TENENCIA Y CONTROL

PERJUICIOS EXTRAPATRIMOMIALES, DARO MORAL Y LUCRO CESANTE

TODO LOS ANTERIORES EN EXCESO DE LOS SEGUROS PRIMARIOS QUE APLIQUEN PARA CADA
COBERTURA Y QUE DEBERA TEMER COMTRATADO EL TOMADOR AHANZADO DEL RIESGO

AMPAROS DESDE HASTA VALOR
ASEGURADO
BASICO RESPONSABILIDAD CIVIL 29/10/2025 | 30/12/2026 | $284.700.000

Se hace constar que, revisada las anteriores pdlizas de seguro, y se encuentran
conforme a lo exigido en el confrato y demds documentos contractuales.

Para constancia de lo anterior el

AMPA

Gerente E.S.E HOSPI

E.S.E San Sebestian de Surata
NIT. 804.005.751-2

14 de noviembre de 2025, se firma:

SANSERATTIN DE SR

4,005.754-2
Wit ‘tgnrcm-

TIAN MATEUS
L SAN SEBASTIAN DE SURATA
CONTRATANTE
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