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Codigo: 2BS-FR-0022 DE CONTRATOS

Fecha: 19/08/2015

Version 2 FORMATO APROBACION GARANTIA UNICA
ersion: POLICIA NACIONAL

UNIDAD: REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD N°3

EL SENOR JEFE DE LA REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD N°3 DE LA POLICIA NACIONAL, EN USO DE
LAS FACULTADES LEGALES OTORGADAS MEDIANTE RESOLUCION NO. 00502 DEL 05 DE MARZO DE 2026 Y LA
DESIGNACION MEDIANTE ORDEN INTERNA NUMERO 101 DEL 11 DE ABRIL DE 2026 Y EN DESARROLLO DE LO
CONSAGRADO EN LOS ARTICULOS 7 Y 23 DE LA LEY 1150 DE 2007 Y EL DECRETO 1082 DE 2015 REFERENTES
A LA APROBACION DE LA GARANTIA UNICA.

CONTRATO: 86-7-20046-26
CONTRATISTA: CONTROL D IPS S.A.S NIT: 901.182.7314

OBJETO: “PRESTACION DE SERVICIOS DE SALUD EN LA ESPECIALIDAD DE FISIATRIA, INCLUYE: CONSULTA
Y PROCEDIMIENTOS PARA LOS USUARIOS Y BENEFICIARIOS DEL SUBSISTEMA DE SALUD DE LA POLICIA
NACIONAL - REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD N° 3- UNIDAD PRESTADORA DE SALUD
RISARALDA".

VALOR DEL CONTRATO: SETENTA Y CINCO MILLONES DE PESOS MONEDA LEGAL VIGENTE
($75.000.000,00) Para vigencia 2026.

COMPANIA ASEGURADORA: SEGUROS DEL ESTADO NIT: 860.009.578-6

POLIZA DE CUMPLIMIENTO: 62-46-101017476 Expedida el 14/04/2026

POLIZA DE RESPONSABILIDAD CIVIL CLINICA Y HOSPITALES: 62-03-101070528 ANEXO 4 Expedida el
17/04/2026.

VIGENCIA (DiA-MES-ARO)
AMPARO VALOR ASEGURADO %
DESDE HASTA
Cumplimiento de contrato $ 15.000.000,00 20% 13/04/2026 30/11/2026
Calidad del bien y/o servicio $ 37.500.000,00 50% 13/04/2026 30/11/2027
De Salarios y prestaciones sociales $ 3.750.000,00 5% 13/04/2026 30/11/2029
Responsabilidad civil profesional clinicas —
hospitales $ 1.000.000.000,00 13/04/2026 31/07/2026

Para constancia se firma en Pereira a los 17 dias de abril de 2026,

Abogado Contratos RASES N°3

Fecha: 17/04/2026
Ubicacién:  C:\Users\imenez\Documents\1. Si JIMENEZ\CONTRATOS\2026\1. MINIMAS\

Calle 94 Avenida Vilia olimpica frente a Expofuturo
Teléfono: 3402442 ext. 8307
deris.rase3-gco@policia.gov.co
www.policia.gov.co

INFORMACION PUBLICA




CUFE:  885c3b443act3bffaal2c6f31eeal6800b44506802f6d384639f79b2b4efd5d90a1405660a7eae51e0485865118433d2

Factura Electrénica
SEGUROCS De Venta

' DEL
 ESTADO

NIT. 860.009.578

N desbw

Grandes Contribuyentes
RESPONSABLES DE IVA

Agente Retenedor de L.V.A.

Cadigo ClIU 6511

Somos Gran Contribuyente de ICA para Bogota seglin Resolucién

Nimero DDI-023769 29 de noviembre de 2021.

Resolucion Dian No. 18764090106540. Fecha de vigencia desde 2025/03/07 hasta
2026/09/07 Con Prefijo 1G, Desde 491988 A 2000000.

Autoriza DE 491988 AL 2000000

Fecha validacion Dian:2026/04/14 17:45:09

Razon Social: CONTROLDIPS S.AS
NIT: 901182731
Direccion: AV CIRCUNVALAR N. 3-01 CONEXT 3
Teléfono: 3167409
E-mail: FACTURACION@CONTROLDOLOR.COM.CO
No. €6d Ramo Descripcion Unidad Cantidad  Valor Uni Valor
Comercial
1 46 POLIZA DE CUMPLIMIENTO ENTIDAD ESTATAL unidad 1 202.027,06 202.027,06

ONLINE - 62 - 101017476 - 0

La factura no es constancia del recaudo o pago de la poéliza

Total
1
Observaciones. N )
Subtotal 202.027,06
Impoconsumo 0.00
Valor en letras: SON: DOSCIENTOS CUARENTA MIL IVA 38.385. 14

CUATROCIENTOS DOCE PESOS

Forma de Pago Medio de Pago

Firma Autorizada Contado Transferencig Débito

VAN

(415)7709998021167(8020)11021103848011(3800)000000240412(96)20270413

Referencia pago
1102110384801-1

-
veseemt 7Y

F&% etura /,/X;Tr;‘znsﬁr“éea@de “

Froveedar Tecaolegice Autorizade DIAN Nit: 700.032.159-4

OFICINA PRINCIPAL: Autopista Norte # 103 - 60, Piso 5. / A.A 6810 / Conmutador: 2186977 - 6019330 / FAX: 2180520 - 2180971




s DEL
Esrr-mu POLIZA DE SEGURO DE RESPONSABILIDAD CIVIL PROFESIONAL
NIT. 860.008.575-6 CLINICAS Y HOSPITALES

CIUTAD DS EXPEICION BUCURSAL TIPO DE MOVIMENTD FOLIZA Mo ANEXO No.
BOGOTA, D.C. AGENCIA MANDATARIA - PARQUE 93 ANEXO NO CAUSA PRIMA 62-03-101070528 4

7| TOMADOR CONTROL DIPS S.A.S NIT 901.182.7314
s DIRECCION AV CIRCUNVALAR N. 3-01 CON EXT 3 CIuDAD PEREIRA, RISARALDA TELEFONO 3167409

ASEGURADO CONTROL DIPS S.AS NIT 901.182.7314
= DIRECCION AV CIRCUNVALAR N. 3-01 CON EXT 3 CIUDAD PEREIRA, RISARALDA TELEFONO 3167409

.| BENEFICIARIO  TERCEROS AFECTADOS NIT 0-0

FECHA DT TXFTDICITN NIGENTH SEGURD WHZERCH ANEXD
. . QESTZ LAD 22 HORAS HADTA LAS ZAHCRAT DETDE _.*"S 28 HORAS HASTA LaS Id HORAT
ey (T} [Tz [emea gm-a)

17 04 [ 2026 24 ;09 ;2025 24 ¢ 09 / 2026 13 ¢ 04 2026 24 ; 09 7 2026

INTERMEDIARIO clevE % DARTICIPASION ] SOASERURO CEOIDD
AGENCIA VITARTIS SEGUROS LTDA 72960 100.00 COMRANIA % PARTICIZACION

DESCRIPCION AMPAROS SUMA ASEGURADA % INVAR SUBLIMITE
PERJUICIO PATRIMONIAL $ 1,000,000,000.00

ERRORES U OMISIONES CYH $ 1,000,000,000.00
GASTOS DE DEFENSA CYH $ 100,000,000.00
E&0 - RESP CIVIL EXTRAC.CYH $ 1,000,000,000.00

| DEDUCIBLES: ©° 15.00 % DEL VALOR DE LA PERDIDA - Minimo: 10.00 SMMLV en ERRORES U OMISIONES CYH/E&0 - RESP CIVIL EXTRAC.CYH ° 10.00 % DE
LOS GASTOS INCURRIDOS en GASTOS DE DEFENSA CYH

LIMITES POR EVENTO: GASTOS DE DEFENSA CYH - $ 15,000,000.0

)| oBJETG DE LA POLIZA:

Sl ASEGURADA $ *%%%x*1,000,000,000.00 PRIRAC § FkkkEkkkxkkkEAA*AR0 00
“ DEPAGC: CONTADO TES G kkkkkkkkkk Ak kFRA*()_ (0
TOTAL & SAGEARS § kkkkkXkkkERAR*KRR%(] 00

ATERMINO PARA EL PAGO DE LA PRIMA: CONFORME AL PACTO EN CONTRARIO, QUE PREVEE EL ART. 1066 DEL CODIGO DE COMERCIO, LAS PARTES ACUERDAN QUE EL PAGO DE LA PRIMA
SERA A SEGURESTADO,DENTRO DE LOS 45 DIAS CALENDARIOS SIGUIENTES A LA FECHA DE INICIACION DE LA VIGENCIA INDICADA EN LA CARATULA DE LA PRESENTE POLIZA.

TERMINACION AUTOMATICA DEL CONTRATO DE SEGURO: LA MORA EN EL PAGO DE LA PRIMA DE LA POLIZA G DE LOS CERTIFICADOS O ANEXOS QUE SE EXPIDAN CON FUNDAMENTO EN
SYELLA, PRODUCIRA LA TERMINACION AUTOMATICA DEL CONTRATO Y DARA DERECHO AL ASEGURADOR PARA EXIGIR EL PAGO DE LA PRIMA DEVENGADA Y DE LOS GASTOS CAUSADOS
> i/ CON OCASION DE LA EXPEDICION DEL CONTRATO.

PARA NOTIFICACIONES LA DIRECCION DE SEGUROS DEL ESTADO ES: CRA. 11A NO. 93A - 62 OFC. 401, TELEFONO 7422342 - BOGOTA, D.C.

HACEN PARTE DE LA PRESENTE POLIZA, LAS CONDICIONES GENERALES CONTENIDAS EN LA FORMA 07.10.2022.1329.P.05.0000000E.RC.004A.DE0}

62-03-107070528
= Tydh AR AT CLIENTE

OLGACASTANEDA

PISO 5 Telefono:




| EStaoR@IHZA DE SEGURO DE RESPONSABILIDAD CIVIL PROFESIONAL

NIT. 860.002.578-5

CLINICAS Y HOSPITALES
SUCJRSAL TR0 OE MOVHEENTD FouIzA o ANENC No.

ANEXO NO CAUSA PRIMA 62-03-101070528

4

AGENCIA MANDATARIA - PARQUE 93

T |TOMADOR  CONTROL D IPS S.AS NIT 901.182.7314
| DIRECCION AV CIRCUNVALAR N. 3-01 CON EXT 3 CIUDAD  PEREIRA, RISARALDA TELEFONO 3167409

ASEGURADO  CONTROLD IPS S.AS NIT 901.182.731-4
DIRECCION AV CIRCUNVALAR N. 3-01 CON EXT 3 CIUDAD  PEREIRA, RISARALDA TELEFONO 3167409

BENEFICIARIO  TERCEROS AFECTADOS NIT 0-0

TEXTO ACLARATORIO DE LA POLIZA

'ﬁﬁ&&“ POR MEDIO DEL PRESENTE ANEXO SE INCLUYE EL CONTRATO N.N 86-~7-20046-26

CONTRATO DE PRESTACION DE SERVICIOS DE SALUD EN LA ESPECIALIDAD DE FISIATRIA, INCLUYE: CONSULTA ¥ DPROCEDIMIENTOS PARA LOS USUARIOS Y
% |[BENEFICIARIOS DEL SUBSISTEMA DE SALUD DE LA POLICIA NACIONAL - REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD N 3- UNIDAD PRESTADORA DE SALUD RISARALDA

P VIGENCIA DEL 13 DE ABRIL DE 2026 AL:31 DE JULIO DE 2026

» LOS DEMAS TERMINOS Y CONDICIONES CONTINUAN EN VIGOR.

OLGACASTANEDA
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SUPERINTENDENCIA FINANCI
OE QOLOMEBIA

VIGILADO
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CIUDAD DE EXPEDICKIN: SUCURSAL: €00, SuC: NO. POLIZA: ANEXO:
BOGQOTA, D.C. OFICINA PARQUE 93-AG. REPRESENTANTE 62 62-46-101017476 0
FECHA EXPEDICION: VIGENCIA DESDE: alas: VIGENCIA HASTA: ALAS:
Dia MES: ARO: DiR: MES: ARO: HORAS: DA MES: ARO: HORAS: TIPO MOVIMIENTO:
14 04 l 2026 i3 04 2026 00:00 30 11 2029 23:59 EMISION ORIGINAL
DATOS DEL TOMADOR / GARANTIZADO
NOMBRE O RAZON SOTIAL: CONTROLD IPSS.AS "DE"“F‘CA”ON’ NIT. :901,182,731-4
DIRECCION:  CL 12 18 24 CS 611 TO 3 MEGACENTRO PINARES lnunao: PEREIRA - RISARALDA |TE'~EF°N°’ 3158734760
DATOS DEL ASEGURADO / BENEFICIARIO
ASEGURADO/BENEFICIARIO: POLICIA NACIONAL- DIRECCION DE SANIDAD - REGIONAL DE ASEGURAMIENT EN SALUD N3, I“’EN“F‘CAW‘“: NIT. :900,339,410-8
DIRECION: AV, CIRCUNVALAR 3-01, CLINICA COMFAMILIAR AREA CIUDAD: PEREIRA - RISARALDA Im-em"": 3158734760
CONSULTA EXTERNA 3
ADICIONAL:
OBJETO DEL SEGURO

CON SUJECION A LAS CONDICIONES GENERALES DE LA POLIZA QUE SE ANEXAN ECUO10B, QUE FORMAN PARTE INTEGRANTE DE LA MISMA Y QUE EL ASEGURADO Y EL TOMADOR
DECLARAN HABER RECIBIDO Y HASTA EL LIMITE DE VALOR ASEGURADO SENALADO EN CADA AMPARQO, SEGUROS DEL ESTADO S.A., GARANTIZA:

EL CUMPLIMIENTO DE LAS OBLIGACIONES DERIVADAS DEL CONTRATO NO. 86-7-20046-26 DE PRESTACION DE SERVICIOS CUYO OBJETO ES: PRESTACION DE SERVICIOS DE SALUD EN LA
ESPECIALIDAD DE FISIATRIA, INCLUYE CONSULTA Y PROCEDIMIENTOS PARA LOS USUARIOS Y BENEFICIARIOS DEL SUBSISTEMA DE SALUD DE LA POLICIA NACIONAL - REGIONAL DE
ASEGURAMIENTO EN SALUD N 3- UNIDAD PRESTADORA DE SALUD RISARALDA. -SE AMPARA EL CUMPLIMIENTO DEL CONTRATO, EL PAGO DE MULTAS Y DE LA PENAL PECUNIARIA
CONVENIDA.

AMPAROS

RIESGO: PRESTACION DE SERVICIOS
AMPARGS: VIGENCIA DESDE: VIGENCIA HASTA: SUMA ASEG/ACTUAL:
CUMPLIMIENTO DEL CONTRATO 13/04/2026 30/11/2026 $ 15,000,000.00
CALIDAD DEL SERVICIO 13/04/2026 30/11/2027 $ 37,500,000.00
PAGO DE SALARIOS, PRESTACIONES SOCIALES LEGALES E INDEMNIZACIONES LABORALES 13/04/2026 30/11/2029 $ 3,750,000.00
ACLARACIONES:

VALOR PRIMA NETA: GASTOS EXPEDICION; VA TOTALA PAGAR: VALOR ASEGURADQ TOTAL PLAN DE PAGO:

$194,027.08| $ 8,000.00 $ 38,385.14] $240,412.20) $ 56,250,000.00 CONTADO
INTERMEDIARIO DISTRIBUCION COASEGURC

NOMBRE: CLAVE: % PART: NOMBRE COMPARNIA: % PART: VALOR ASEGURADQ:
AGENCIA VITARTIS SEGUROS LTDA 72960 100,00

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

PARA EFECTO DE NOTIFICACIONES LA DIRECCION DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. ES CRA. 11A NO. 93A - 62 - TELEFONO: 7422342 - BOGOTA, D.C.

™,
L
|
r\‘[\/
AV v
62-46-101017476 ~—X,
FIRMA AUTORIZADA: Jose Luls Ojeda Acevedo - Vicepresidente de Flanzas FIRMATOMAUPR
USTED PUEDE CONSULTAR ESTAR POLIZA EN WWW . SEGUROSDELESTADO.COM Oficina Principal: Autopista Norte # 103 - 60, Piso 5 Bogotd D.C. Piso 5.Teléfono: 601-2186977, 601-6013330 900074171

NO EFECTUAR RETENCION EN LA FUENTE POR NINGUN CONCEPTO * RESPONSABLE IVA




SUPERINTENDENCIA FINAMCIERA B0\ FD B9 B
OFE COLOMBIA Jiilie

v |”’é‘z LADO

CONSTANCIA DE NO REVOCATORIA NI CANCELACION POR FALTA
DE PAGO DE LA PRIMA

Hacemos constar, que la poliza No. 62-46-101017476, anexo 0, no expiraré por falta de pago de
la prima, ni por revocatoria unilateral del tomador de la péliza o de la aseguradora.

Lo anterior de conformidad con lo establecido en el decreto 1082 de 2015, el cual regula las
garantias ante entidades estatales.

Dado en BOGOTA, D.C., a los 14 dias del mes de Abril de 2026

FIRMA AUTORIZADA: Jose Luis Ofeda Acevedo - Vicepresldente de Fanzas

Oficina Principal: Autopista Norte # 103 - 60, Piso 5 Bogotd D.C. Teléfono: 601-2186977, 601-6019330
ASISTENCIA CELULAR #388 - FUERA DE BOGOTA 018000123010
www .segurosdelestado.com




SUPERINTENDENCIA FINANCIER
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AT, B50.OUR.ETES

BEGUROS
DL
| ESTADO B

SEGUROS DEL ESTADO S.A.

Hace constar que: RECIBO DE PAGO N': 62461010174760

VIGILADO

FECHA
CONTADO
RECIBIMOS DE: CONTROLD IPSS.AS NIT. NIT.:901,182,731-4
LA SUMA DE: DOSCIENTOS CUARENTA MIL CUATROCIENTOS DOCE CON VEINTE CENTAVOS PESOS M/CTE
POR CONCEPTO DE: PAGO DE POLIZA NRO.: 62-46-101017476
SUC- RAMO - POLIZA - ENDOSO - CUOTA PRIMA GASTOS EXPEDICION IVA VALOR
OFICINA PARQUE 93-AG. REPRESENTANTE - CU, ESTATAL - 101017476-0-0 $ 194,027.06] $ 8,000.00 $ 38,385.14) $ 240,412.20
FORMA DE PAGO
EFECTIVO: $ 240,412.20)
CHEQUE: $0.00
TARIETA: $ 0.00]
BD: $0.00
INTERMEDIARIO: AGENCIA VITARTIS SEGUROS LTDA - 72960 OTROS: $0.00]
TOTAL: $240,412.20
CAJERO: RAPIESTADO
ORIGINAL
@ §§§::::R SEGUROS DEL ESTADO S.A.
NIY. 860.009.578-6 Hace constar que: RECIBO DE PAGO N™: 62461010174760
FECHA
CONTADO
RECIBIMOS DE: CONTROL D IPSS.AS NIT. NIT.:901,182,731-4
LA SUMA DE: DOSCIENTOS CUARENTA MIL CUATROCIENTOS DOCE CON VEINTE CENTAVOS PESOS M/CTE
POR CONCEPTO DE: PAGO DE POLIZA NRO.: 62-46-101017476
SUC - RAMO - POLIZA - ENDOSO - CUOTA PRIMA GASTOS EXPEDICION VA VALOR
OFICINA PARQUE 93-AG. REPRESENTANTE - CU, ESTATAL - 101017476-0-0 $ 194,027.06| $ 8,000.00 $ 38,385.14 $ 240,412.20
FORMA DE PAGO
EFECTIVO: $ 240,412.20
CHEQUE: $0.00
TARJETA: $ 0.00]
BD: $0.00]
INTERMEDIARIO: AGENCIA VITARTIS SEGUROS LTDA - 72960 OTROS: $0.00
TOTAL: $240,412.20
CAJERO: RAPIESTADO
COPIA




SUPERINTENDENCIA FINAMCIERA
E COLOMBIA

VIGILADO

1. AMPAROS.

SEGUROS DEL ESTADO S.A., QUE EN ADELANTE SE DENOMINARA SEGURESTADO
OTORGA A LA ENTIDAD ESTATAL ASEGURADA, HASTA EL MONTO DEL VALOR
ASEGURADO PACTADO, LOS AMPAROS MENCIONADOS EN LA CARATULA DE (A
PRESENTE POLIZA, CUBRIENDO CON ELLOS, SIEMPRE LOS PERIUICIOS DIRECTOS QUE
CON SUJECIGN A LA DEFINICIGN DE LAS CONDICIONES ADELANTE INDICADAS, LLEGARE A
CAUSAR EL GARANTIZADO POR EL INCUMPLIMIENTO QUE, ATRIBUIBLE A SU ACCION U
OMISION, PRODUJERE.

LOS AMPAROS QUE SE OTORGAN EN ESTA POLIZA SERAN INDEPENDIENTES UNOS DE
OTROS RESPECTO DE SUS RIESGOS Y DE SUS VALORES ASEGURADOS. SEGUN LAS
DEFINICIONES QUE A CONTINUACION SE INDICAN:

1.1 AMPARO DE SERIEDAD DE LA OFERTA.

EL AMPARO DE SERIEDAD DE LA OFERTA, CUBRE A LA ENTIDAD ESTATAL ASEGURADA, LA
SANCION DERIVADA DEL INCUMPLIMIENTO DE LA OFERTA, EN LOS SIGUIENTES
EVENTOS:

1.1.1 LA NO AMPLIACION DE LA VIGENCIA DE LA GARANTIA DE SERIEDAD DE LA OFERTA
CUANDO EL PLAZO PARA LA ADJUDICACION O PARA SUSCRIBIR EL CONTRATO ES
PRORROGADO, SIEMPRE QUE TAL PRORROGA SEA INFERIOR A TRES (3) MESES.

1.1.2 EL RETIRO DE LA OFERTA DESPUES DE VENCIDO EL PLAZO FIJADO PARA LA
PRESENTACION DE LAS OFERTAS.

1.1.3 LA NO SUSCRIPCION DEL CONTRATO SIN JUSTA CAUSA POR PARTE DEL
ADJUDICATARIO.

1.1.4 LA FALTA DE OTORGAMIENTO POR PARTE DEL PROPONENTE SELECCIONADO DE LA
GARANTIA DE CUMPLIMIENTO DEL CONTRATO.

1.2 AMPARO DE BUEN MANEJO Y CORRECTA INVERSIGN DEL ANTICIPO.

EL AMPARO DE BUEN MANEJO Y CORRECTA INVERSION DEL ANTICIPO CUBRE A LA
ENTIDAD ESTATAL ASEGURADA, DE LOS PERIUICIOS QUE SE LE LLEGUEN A CAUSAR, CON
OCASION DE (1) LA NO INVERSIéN DEL ANTICIPO, {if} EL USO INDEBIDO DEL ANTICIPO Y
(1) LA APROPIACION INDEBIDA DE LOS RECURSOS RECIBIDOS POR EL CONTRATISTA
GARANTIZADO EN CAUIDAD DE ANTICIPO.

1.3 AMPARO DE DEVOLUCIGN DE PAGO ANTICIPADO.

EL AMPARO DE DEVOLUCION DE PAGO ANTICIPADO CUBRE A LA ENTIDAD ESTATAL
ASEGURADA, DE LOS PERJUICIOS QUE SE LE CAUSEN POR LA NO DEVOLUCION TOTAL O
PARCIAL, DEL DINERO ENTREGADO AL CONTRATISTA GARANTIZADO A TITULO DE PAGO
ANTICIPADO, CUANDO A ELLO HUBIERE LUGAR.

1.4 AMPARO DE CUMPLIMIENTO DEL CONTRATO.

EL AMPARO DE CUMPLIMIENTO, CUBRE A LA ENTIDAD ESTATAL ASEGURADA, POR LOS
PERJUICIOS DIRECTOS DERIVADOS DE: (A} EL INCUMPLIMIENTO TOTAL O PARCIAL DEL
CONTRATO, CUANDO EL INCUMPLIMIENTO ES IMPUTABLE AL CONTRATISTA; (B} EL
CUMPLIMIENTO  TARDIO O DEFECTUOSO DEL CONTRATO, CUANDO EL
INCUMPLIMIENTG ES IMPUTABLE AL CONTRATISTA; (C) LOS DANOS IMPUTABLES AL
CONTRATISTA POR ENTREGAS PARCIALES DE LA OBRA, CUANDG EL CONTRATO NO
PREVE ENTREGAS PARCIALES; Y (D) EL PAGO DEL VALOR DE LAS MULTAS Y DE LA

CLAUSULA PENAL PECUNIARIA SIEMPRE QUE SE HUBIEREN PACTADO PREVIAM ENTE EN
EL CONTRATO GARANTIZADO.

EN VIRTUD DE LO SENALADO POR EL ARTICULO 44 DE LA LEY 610 DE 2000, LA GARANTIA
DE CUMPLIMIENTO CUBRIRA LOS PERJUICIOS CAUSADOS A LA ENTIDAD ESTATAL COMO
CONSECUENCIA DE LA CONDUCTA DOLOSA O CULPOSA, IMPUTABLE AL CONTRATISTA
GARANTIZADO, DERIVADOS DE UN PROCESO DE RESPONSABILIDAD FISCAL,SIEMPRE Y
CUANDO ESOS PERIUICIOS DERIVEN DEL INCUMPLIMIENTO DE LAS

POLIZA GNICA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO EN FAVOR DE ENTIDADES ESTATALES
SOMETIDA AL DECRETO 1082 DE 2015 No.62-46-101017476

OBLIGACIONES SURGIDAS DEL CONTRATO AMPARADO POR LA GARANTIA.

L5 AMPARO DE PAGO DE SALARIOS, PRESTACIONES SOCIALES LEGALES E
INDEMNIZACIONES LABORALES.

EL AMPARO DE PAGO DE SALARIOS, PRESTACIONES SOCIALES LEGALES E
INDEMNIZACIONES DE NATURALEZA LABORAL, CUBRE A LA ENTIDAD ESTATAL
ASEGURADA, POR LOS PERJUICIOS QUE SE LE OCASIONEN, A RAlZ DEL
INCUMPLIMIENTO DE LAS OBLIGACIONES LABORALES A QUE ESTE OBLIGADO EL
CONTRATISTA GARANTIZADO, DERIVADAS DE LA CONTRATACION DEL PERSONAL
UTILIZADO PARA LA EJECUCION DEL CONTRATO AMPARADO EN EL TERRITORIO
NACIONAL.

ESTA GARANTIA NO SE APLICARA PARA LOS CONTRATOS QUE SE EJECUTEN EN SU
TOTALIDAD FUERA DEL TERRITORIO NACIONAL POR PERSONAL CONTRATADO BAJO UN
REGIMEN JURIDICO DISTINTO AL NACIONAL.

1.6 AMPARO DE ESTABILIDAD Y CALIDAD DE LA OBRA.

EL AMPARO DE ESTABILIDAD Y CALIDAD DE LA OBRA, CUBRE A LA ENTIDAD ESTATAL
ASEGURADA, DE LOS PERJUICIOS QUE SE LE GENEREN COMO CONSECUENCIA DE
CUALQUIER TIPO DE DANO O DETERIORO, PRESENTADOS EN LA OBRA ENTREGADA Y
RECIBIDA A SATISFACCION DE DICHA ENTIDAD ESTATAL O SUS REPRESENTANTES,
CUYA CAUSA SEA IMPUTABLE AL CONTRATISTA GARANTIZADO.

1.7 AMPARO DE CALIDAD DEL SERVICIO

EL AMPARO DE CALIDAD DEL SERVICIO CUBRE A LA ENTIDAD ESTATAL ASEGURADA, DE
LOS PERJUICIOS IMPUTABLES AL CONTRATISTA GARANTIZADO, QUE SE OCASIONEN
CON POSTERIORIDAD A LA TERMINACION DEL CONTRATO GARANTIZADO, Y QUE SE
DERIVEN DE LA DEFICIENTE CALIDAD DEL SERVICIO PRESTADO.

EN LOS CONTRATOS DE INTERVENTORIA, LA VIGENCIA DE ESTE AMPARC DEBE SER
IGUAL AL PLAZO DE LA GARANTIA DE ESTABILIDAD DEL CONTRATO PRINCIPAL EN
CUMPLIMIENTO DEL PARAGRAFO DEL ARTICULO 85 DE LA LEY 1474 DE 2011.

18 CALIDAD Y CORRECTO FUNCIONAMIENTO DE LOS BIENES Y EQUIPOS
SUMINISTRADOS,

ESTE AMPARO CUBRE A LA ENTIDAD ESTATAL ASEGURADA DE LOS PERJUICIOS
OCASIONADOS IMPUTABLES AL CONTRATISTA, SUFRIDOS POR LA DEFICIENTE CALIDAD
E INCORRECTO FUNCIONAMIENTO DE LOS BIENES QUE RECIBE LA ENTIDAD ESTATAL
ASEGURADA EN CUMPLIMIENTO DEL CONTRATO GARANTIZADO.

2. EXCLUSIONES.

LOS AMPAROS OTORGADOS EN LA PRESENTE POLIZA NO OPERARAN CUANDO LOS
DANOS A LA ENTIDAD ESTATAL ASEGURADA SE GENEREN POR:

2.1 CAUSA EXTRANA, ESTO ES, LA FUERZA MAYOR O CASO FORTUITO, EL HECHO DE
UN TERCERO O LA CULPA EXCLUSIVA DE LA VICTIMA.

2.2. DANOS CAUSADOS POR EL CONTRATISTA GARANTIZADO, A LOS BIENES DE LA

ENTIDAD ESTATAL ASEGURADA, NO DESTINADOS AL CUMPLIMIENTO DEL OBIETO
CONTRACTUAL.

2.3. EL USO INDEBIDO O INADECUADO O LA FALTA DE MANTENIMIENTO PREVENTIVO
A QUE SE ENCUENTRE OBLIGADA LA ENTIDAD ESTATAL ASEGURADA.

2.4. EL DETERIORO NORMAL QUE SUFRAN LOS BIENES ENTREGADOS CON OCASION
DEL CONTRATO GARANTIZADO, COMO CONSECUENCIA DEL TRANSCURSO DEL
TIEMPO.
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3. SUMA ASEGURADA.

DE CONFORMIDAD CON EL ARTICULO 1079 DEL CODIGQ DE COMERCIO, SEGURESTADO
NO ESTARA OBLIGADO A RESPONDER S| NO HASTA CONCURRENCIA DE LA SUMA
ASEGURADA EN CASO DE SINIESTRO, DETERMINADA EN LA CARATULA DE ESTA POLIZA
PARA CADA AMPARQ.

4. VIGENCIA.

LA VIGENCIA DE LOS AMPARCS OTORGADOS EN LA PRESENTE POLIZA, SE HARA BAJO
LOS LINEAMIENTOS DEL DECRETO 1082 DE 2015 Y CONSTARAN EN LA CARATULA DE LA
MISMA O EN SUS ANEXOS.

5. EFECTIVIDAD DE LA GARANTIA.

PARA HACER EFECTIVOS CUALQUIERA DE LOS AMPAROS OTORGADOS POR
SEGURESTADO, LA ENTIDAD ESTATAL ASEGURADA DEBERA GARANTIZAR EL DEBIDO
PROCESO DE SEGURESTADO Y EL CONTRATISTA, MEDIANTE EL AGOTAMIENTO DEL
PROCEDIMIENTQ ESTABLECIDO EN EL ARTICULO 86 DE LA LEY 1474 DE 2011 O LAS
NORMAS QUE LO SUSTITUYAN O MODIFIQUEN.

LA ENTIDAD ESTATAL ASEGURADA, LE CORRESPONDERA DEMOSTRAR LA OCURRENCIA
DEL SINIESTRO Y ACREDITAR LA CUANTIA DE LA PERDIDA SI FUERE EL CASO.

EL PROCEDIMIENTO QUE DEBERA SEGUIR LA ENTIDAD ESTATAL ASEGURADA, PARA LA
EFECTIVIDAD DE LOS AMPAROS OTORGADOS POR ESTA POLIZA, SERA:

5.1 RESPECTO DEL AMPARO DE SERIEDAD DE LA OFERTA, LA ENTIDAD ESTATAL
ASEGURADA PROFERIRA EL ACTO ADMINISTRATIVO QUE IMPONGA LA SANCION
PREVIAMENTE ESTABLECIDA POR LA OCURRENCIA DE UNO CUALQUIERA DE LOS
EVENTOS PREVISTOS EN LA CONDICION 1.1 DE ESTA POLIZA, Y DISPONGA LA
EFECTIVIDAD DE ESTE AMPARO A SEGURESTADO.

5.2 EN CASO DE DECRETARSE LA CADUCIDAD, LA ENTIDAD ESTATAL ASEGURADA
PROFERIRA EL ACTO ADMINISTRATIVO CORRESPONDIENTE EN EL CUAL, ADEMAS DE LA
DECLARATORIA DE LA MISMA, HARA EFECTIVA LA CLAUSULA PENAL O CUANTIFICARA EL
MONTO DEL PERJUICIO, ORDENANDO SU PAGO TANTO AL CONTRATISTA COMO A
SEGURESTADO. DICHO ACTO ADMINISTRATIVO SERA CONSTITUTIVO DEL SINIESTRO.

5.3 EN EL EVENTO DE IMPOSICION DE MULTAS, LA ENTIDAD ESTATAL ASEGURADA,

PROFERIRA EL ACTO ADMINISTRATIVO CORRESPONDIENTE ORDENANDO SU PAGO AL
CONTRATISTA Y SEGURESTADO. DICHO ACTO ADMINISTRATIVO SERA CONSTITUTIVO DEL
SINIESTRO.

5.4 EN LOS DEMAS EVENTOS DE INCUMPLIMIENTO DEL CONTRATISTA GARANTIZADO,
LA ENTIDAD ESTATAL ASEGURADA, PROFERIRA EL ACTO ADMINISTRATIVO
CORRESPONDIENTE, EN EL CUAL, ADEMAS DE DECLARAR EL INCUMPLIMIENTO

PROCEDERA A CUANTIFICAR EL MONTO DE LA PERDIDA O A HACER EFECTIVA LA
CLAUSULA PENAL, ORDENANDO SU PAGO AL CONTRATISTA Y SEGURESTADO. EL ACTO
ADMINISTRATIVO CORRESPONDIENTE ES LA RECLAMACION PARA LA COMPANIA DE
SEGURO.

LOS ACTOS ADMINISTRATIVOS EMITIDOS POR LA ENTIDAD ESTATAL CONTRATANTE QUE
SEAN CONSTITUTIVOS O DECLARATIVOS DEL SINIESTRO, DEBERAN ESTAR
EJECUTORIADOS Y DEBIDAMENTE NOTIFICADOS, DE ACUERDO CON EL ARTICULO 87 DE
LA LEY 1437 DE 2011.

6. COMPENSACION.

EN VIRTUD DE LA COMPENSACION COMO MEDIO DE EXTINCION DE LAS OBLIGACIONES
RECONOCIDA EL ARTICULO 17 DE LA LEY 1150 DE 2007, SEGURESTADO TENDRA EN
CUENTA TODAS LAS SUMAS DE DINERO QUE LA ENTIDAD ESTATAL ASEGURADA LE
ADEUDE AL CONTRATISTA GARANTIZADO, POR CUALQUIER CONCEPTO. PARA TALES
EFECTOS, SE DEBERA TENER EN CUENTA LA LIQUIDACION DEL CONTRATO
GARANTIZADO, EFECTUADA EN LOS TERMINOS LEGALES O CONVENCIONALES.

7. FORMAS DE PAGO DE LA INDEMNIZACION.

LA INDEMNIZACION SERA PAGADERA EN DINERO, O MEDIANTE LA REPO§IC|(§N,
REPARACION O RECONSTRUCCION DE LA COSA ASEGURADA, A OPCION DE
SEGURESTADO, SIN PERJUICIO QUE LA ENTIDAD ESTATAL ASEGURADA EN EL EVENTO
DE DECLARATORIA DE CADUCIDAD DECIDA CONTINUAR LA EJECUCION DEL OBJETO
CONTRATADO A TRAVES DE SEGURESTADO O DE OTRO CONTRATISTA, A QUIEN A SU
VEZ SE LE PODRA DECLARAR LA CADUCIDAD, Sl A ELLO HUBIERE LUGAR.

EN EL EVENTO EN QUE POR INCUMPLIMIENTO DEL CONTRATISTA GARANTIZADO,
SEGURESTADO RESOLVIERA CONTINUAR, COMO CESIONARIO, CON LA EJECUCION DEL
CONTRATO Y LA ENTIDAD ESTATAL ASEGURADA ESTUVIESE DE ACUERDO CON ELLO, EL
CONTRATISTA GARANTIZADO ACEPTA DESDE EL MOMENTO DE LA CONTRATACION DE
ESTA POLIZA, LA CESION DEL CONTRATO GARANTIZADO A FAVOR DE SEGURESTADO.

8. PLAZO PARA EL PAGO.

DE CONFORMIDAD CON EL ARTICULO 1080 DEL CODIGO DE COMERCIO,
SEGURESTADO DEBERA EFECTUAR EL PAGO DEL SINIESTRO DENTRO DEL MES
SIGUIENTE AL CUAL LA ENTIDAD ESTATAL ASEGURADA HAYA ACREDITADO LOS
REQUISITOS DEL ARTCULO 1077 DEL CODIGO DE COMERCIO, A TRAVES DEL ACTQ
ADMINISTRATIVO A QUE HACE REFERENCIA EL NUMERAL 5. DE ESTAS CONDICIONES.

9. CERTIFICADOS O ANEXOS DE MODIFICACION.

PARA LOS CASOS EN QUE LA SUMA ASEGURADA DE ESTA POLIZA DEBA SER
AUMENTADA O DISMINUIDA Y PARA AQUELLOS EN LOS CUALES LAS ESTIPULACIONES
DEL CONTRATO GARANTIZADO SEAN MODIFICADAS, SEGURESTADO A SOLICITUD
PREVIA DEL CONTRATISTA GARANTIZADO Y DE LA ENTIDAD ESTATAL ASEGURADA (O
EL INTERVENTOR, SUPERVISOR, ETC., EN SU CASO), EXPEDIRA UN CERTIFICADO O
ANEXO DE MODIFICACION DE LA POLIZA, EN EL CUAL CONSTEN LAS MODIFICACIONES
CORRESPONDIENTES. PARA TAL EFECTO SE HACE INDISPENSABLE ACOMPARNAR A LA
SOUICITUD DE MODIFICACION A SEGURESTADO EL DOCUMENTO (OTROSI, CLAUSULA
ADICIONAL, ETC) QUE CONTENGA LAS MODIFICACIONES AL CONTRATO
GARANTIZADO.

EL ULTIMO ANEXO O CERTIFICADO DE MODIFICACION, SERA EL QUE LA ENTIDAD
ESTATAL ASEGURADA HARA EFECTIVO, DE CONFORMIDAD CON £L NUMERAL 5. DE
ESTAS CONDICIONES.

10. VIGILANCIA SOBRE LA EJECUCION DEL CONTRATO GARANTIZADO.

SEGURESTADO TENDRA LA FACULTAD DE EJERCER LA VIGILANCIA DEL CONTRATO,
PARA LO CUAL LA ENTIDAD ESTATAL ASEGURADA LE PRESTARA LA COLABORACION
NECESARIA PARA ELLO. EN LOS CASOS EN LOS CUALES EL CONTRATO GARANTIZADO
TENGA POR OBJETO ASUNTOS RELACIONADOS CON EL ORDEN PUBLICO Y LA
SEGURIDAD NACIONAL, LA ENTIDAD ESTATAL ASEGURADA PODRA PROHIBIR O
LIMITAR ESTA FACULTAD.

11. NO CANCELACION DE LA POLIZA POR FALTA DE PAGO DE LA PRIMA E
IRREVOCABILIDAD DE ESTE SEGURO.

LA PRESENTE POLIZA NO EXPIRARA POR FALTA DE PAGO DE LA PRIMA NI PODRA SER
REVOCADA UNILATERALMENTE.

12. CLAUSULAS INCOMPATIBLES

EN CASO DE INCONGRUENCIA PRESENTADA ENTRE LAS CONDICIONES PARTICULARES Y
LAS CONDICIONES GENERALES DE ESTA POLIZA, PREVALECERAN LAS PRIMERAS.

13. COASEGURO

EN CASO DE EXISTIR COASEGURO, ESTO ES LA DISTRIBUCION ENTRE VARIAS
ASEGURADORAS DE DETERMINADO RIESGO, AL NO EXISTIR SOLIDARIDAD ENTRE LAS
MISMAS, EL IMPORTE DE LA INDEMNIZACION SE DISTRIBUIRA Y HARA EXIGIBLE ENTRE
LOS COASEGURADORES, EN PROPORCION A LAS CUANTIAS DE SU RESPECTIVA
PARTICIPACION.




