Pagina 1 de 2 :
Codigo: 2BS-FR-0022 PROCEDIMIENTO ELABORACION EJECUCION Y LIQUIDACION DE CONTRATOS @

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

REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD No.6

LA JEFE REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD No. 6 DE LA POLICIA
NACIONAL, EN USO DE LAS FACULTADES LEGALES OTORGADAS MI?D A_ET/E
ORDEN INTERNA DE PERSONAL DISAN No. _| 43  DEL 04724
EXPEDIDA POR EL DIRECTOR DE SANIDAD DE LA POLICIA NACIONAL Y LA
RESOLUCION No. 00502 DEL 05/03/2026 “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 DE COLOMBIA, SUSCRIBIR
COMODATOS, CONVENIOS Y/O CONTRATOS INTERADMINISTRATIVOS, Y SE
DICTAN OTRAS DISPOSICIONES’, EXPEDIDA POR EL DIRECTOR GENERAL DE LA
POLICIA NACIONAL DE COLOMBIA, 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.

CONTRAT? No.: 65-8-20152-26 ¢

CONTRATISTA: INTERCOMERCIAL MEDICA S AS. »

OBJETO DEL CONTRATO: SUMINISTROS DE DISPOSITIVOS MEDICOS, MATERIAL
MEDICO-QUIRURGICO, OTROS MATERIALES PARA LA PRESTACION DE LOS
SERVICIOS DE SALUD A LOS USUARIOS QUE HACEN PARTE DEL SUBSISTEMA DE
SALUD DE LA POLICIA NACIONAL; DE LA REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN
SALUD N°6. LOTES 1, 4, 7, 12, 13, 14, 15, 17, 20, 27, 29, 34, 38, 39, 40, 41, 45, 46, 50, .
52, 85, 57, 99, 63, 70, 71, 79, 80, y 81.

VALOR [LEL CONTRATO: QUINIENTOS CUARENTA Y TRES MILLONES
SETECIENTOS VEINTITRES MIL DOSCIENTOS TRES PESOS MONEDA LEGAL
($543.723.i03,00) correspondientes a la vigencia presupuestal 2026.

COMPANiJL ASEGURADORA: SEGUROS DEL ESTADO SA. /

POLIZA DE CUMPLIMIENTO No: 45-44-101176334 Expedida el: 09/07/2026 Anexo: 0

Cumplimiento del Contrato (20%) $108.744.640,60 - 07/07/2026 | 31/07/2027 }

Calidad y correcto funcionamiento de los
Bienes (50%)

$271.861.601,50 | 07/07/2026 ) 30/09/2027.
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Por encontrarse expedida en debida forma, de conformidad con lo exigido en el contrato de la
referencia, se aprueba la pdliza de garantia Gnica. Para constancia se firma en |a ciudad de Envigado

el 14 de julio de 2026.
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- - POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO ENTIDAD ESTATAL

NIT. 860,009 57816 DECRETO 1082 DE 2015
CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL CoD.sucC “NO.POLIZA ANEXO
CALI cau 45 45-44-101176334 0

FECHA EXPEDICION _ VIGENCIA DESDE ALAS ' VIGENCIA HASTA ALAS

DiA MES ANO DIA =~ MES  ANO HORAS DIA  MES_ ANO HORAS TIPO MOVIMIENTO

2026 07 07 ] 2026 00:00 30 i 09 | 2027 23:59 | EMISION ORIGINAL

gggﬂAﬁE O RAZON INTERCOMERCIAL MEDICA S.A.S IDENTIFICACION NIT: 830.501.223-7
IRECCION CR 66 A NRO. 11 - 27 59 : |CIUDAD: CALI, VALLE !TELEFOND. 3153006533

S LA POLICIA NACIONAL REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD NO. & [oenTircacion T st1.032.08.9

IRECCION: CR 43 ANRO.48 C - 45 SUR [ciupAD ENVIGADO, ANTIOQUIA [reLeFono  3ase7a7
DICIONAL: i

OBJETO DEL SEGURO

CON SUJECIGN A LAS CONDTCTONES GENERALES DE LA POLIZA QUE SE ANEXAN ECU0l0B, QUE FORMAN PARTE INTEGRANTE DE LA MISMA Y QUE EL As:cmmo ¥ EL
TOMADOR DECLARAN HABER RECIBIDO Y HASTA EL LillITR DE VALOR ASEGURADO SERALADO EN CADA AMPN{O, SEG-HRDS DEL ESTADO 8. A .+ GARANTIZA:

PAGO DE LO3 PERJUICIOS DERIVADOS  DEL INCUMPLIMIENTC DE LAS OBLIGACIONES CONTENIDAS EN EL CONTRATO NO. 65-8-20152-26, CUYO OBJETO-ES: SUMINISTROS DE

SPOSITIVOS MEDICOS, MATERTAL MEDICO-QUIRURGICO, OTROS MATERIALES PARA LA PRESTACION: DE LOS SERVICIOS DE SALUD A LOS USUARIOS QUE HACEN PARTE DEL

SUBSISTEMA DE SALUD DE LA POLICA NACIONAL; DE LA REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD NO.§. LOTES 1, 4, 7,%0&:237 14, 15, 17, 20, FLER9-34, 38, 39, 40,

41 45, 46, 50, 52, 55, SP, 59, &3, 70, 71, 79, 80, y 81.

STA ]‘_XPRL’;AMENIE QUE aﬂ AMPARA EL _UI‘"PLLMAENIU DEL CONTRATQ, EL PAGU DE LAS MULTAS ¥ DE LA PENAL PECUNIARIA tEJ'\.VENIDAS ¥ LA ASEGURADORA RENUNCIA AL

BE EFICIO DE EXCUSION. ¥

: EL EVENTO EN QUE, POR EL INCUMPLIMIENTG DEL  CONTRATISTA GARANTIZADO, EL ASEGURADOR RBSD_LVIBR.’\ CONTINUAR, COMO tL.&IGNARIt} CON LA E.TF.I."U(:IGN DEL

G CONTRATO Y ENTIDAD ESTATAL CONTRATANTE E JIERE DE ACUERDO CON ELLO, EL CONTRATISTA CARANTIZADO ACEPTARA DESDE EL: MOMENTO DE CONTRATACION DE LA
LIZA LA ION DEL CONTRATO A FAVOR DEL SURADOR EN' TODO CASO, LEPENDIENDO DEL TIPQ DE MECANISMO DE COBERTURA ELEGIDO, DERERA CUMPLIR CON LOS

REQUISITOS ESTABLECIDOS E‘.rf EL DECRETO 1082 DE 2015.

- AMPAROS
RIESGO: SUMINISTRO DE BIENES
[l 7. PRROS VIGENCIA DESDE VIGENCIA HASTA SUMA ASEG/ACTUAL

CUMPLIMIENTO DEL CONTRATO 07/07/2025 31/07/2027 5108,744,640.60
§ CALIDAD ¥ CORRECTO FUNCIONAMIENTO DE LOS BIENES 07/07/2026 30/09/2027 $271,861,601.50

|

|

GASTOS EXPEDICION. IVA TOTAL A PAGAR VALOR ASEGURADO TOTAL .. PIANDEPAGO. ...
$ ++*++20,000.00 $ *****346,610.00 § ored 170,878.00 | $ ~*++380,606,242.10 CONTADO

NOSERE CLAVE 4, DE FRRT. RGN LB AR : & PART, ALDR ATHOLEADD

o MARIA CLARA OSORNO ALD.l'sNA 939277 100.00

|
QUEDA EXPRESAMENTE C¢NVENIDO QUE LAS DBLIGACIONES 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 ESTA 0 S.A SE RESERVA EL DERECHO DE REVISAR Y HACER ACOMPANAMIENTO AL RIESGO ASUM!DO 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

E/éé reaa fa{r If
EMA AUTORIZARA: Jose.Luis Dieda - Vi idente de Fianzas

JUSTED PUEDE CONSULTAR ESTA PGLEZA EN WWW. SEGUROSDELESTADO.COM OFICINA PRINCIPAL: AUTOPISTA NORTE # 103 - 60, PISO 5§ TELEFONO: 601-2186877, 601-6019330 DLF998277A

.ﬁ---T-----.‘ﬂ.ﬂ.-lﬂ.“’.--'ﬁ.
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- POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO ENTIDAD ESTATAL
l e en

1
Y DECRETO 1082 DE 2015

CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL TOD.SUC “NOPOLIZA ANEXO
cau cALl 45 4544101176334 .
FECHA EXPEDICION “AGENCIA DESDE ALAS | VIGENCIA HASTA ALAS
DiA  MES  ANO | DIA  MES ANO | HORAS | DiA _ MES ANO | HORAS TIPO MOVIMIENTO
os | or | 202 o7 | o7 | 2028 00:00 30 | os I 2027 23:59 | EMISION ORIGINAL

83"3% 0O RAZON INTERCOMERCIAL MEDICA S.A.S DENTIFICACION NIT: 830.501.223-7
IRECCION: CR 66 A NRO. 11 - 27 59 {ClUDADi CALI, VALLE 1TELEFONO‘ 3153006533

e LA POLICIA NACIONAL REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD NO. 6 DENTIFICAGION NIT: 814.032,089-3

WESDIRECCION: CR 43 ANRO. 48 C - 45 SUR
8ADICIONAL:

lCIUDAD ENVIGADO, ANTIOQUIA ]TELEFONO 3396737

Bogots (4 Seguros del mm ' ]
Cuenta Convenio DOBLES44S

VALOR PRIMA NETA GASTOS EXPEDICION VA TOTAL A PAGAR VALOR ASEGURADO TOTAL PLAN DE PAGO
$ *+*1,804,267.00 § +++=+*20,000.00 $ *+***346,610.00 § a2 170,878.00 $ *+****380,606,242.10 CONTADO
] ] o L BT HOMERE Sosealin W AT WML ARECERADG

MARIA CLARA OSORNO-ALDANA 999277 100,00

UEDA EXPRESAMENTE CONVENIDO QUE LAS OBLIGACIONES DE SEGURDS DEL ESTADO S.A. SE REFIERE UNICAMENTE AL OBJETQ Y OBSERVACIONES DE LA(S) GARANTIA(S) QUE SE
SPECIFICAN EN ESTE CUADRO.

OTA: SEGUROS DE ESTADO S.A SE RESERVA EL DERECHO DE REVISAR Y HACER ACOMPANAMIENTO AL RIESGO ASUMIDO DURANTE LA VIGENCIA DE LA PRESENTE POLIZA, FOR LO
ANTO EL ASEGURADOR COMO EL TOMADOR, PRESTARAN SU COLABORACIOI

URO BSTADO 5.4, ES CALLE 7N NO. IN-15/1N-45 - TELEFONO: 6672954 - CALI
FORMA DE PAGO

-~ EFER
BANCO CHEQUE No. VALOR 1 ‘ PACOR D
_ 1101164203328-7

‘:415}770999832116? B020)11011642033287 (¥900)000002170878 (96) 2027076%

SUPERINTEADENCH FRANCERS
O CORCEES

§ EFECTIVO
SllcuEaus
ZH|roraLs

COPIA PARA PAGO EN BANCOS NO NEGOCIABLE
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Datos de la pak

Estado:

Vigente

Namero de péliza:

45-44-101176334

Fecha de expedicidn:

jueves, Y de julio de 2026

Asegurada:

LA POLICH NACIONAL REGIONAL 6 A

URAMIENTO €N SALUD NO. &
inicio de vigencia:
martes, 7 de julio ge 2026

Valor total asegurado:
$ 380.606.242,

Numero de anexo:

Rama:
CUMPLIMIE

O ENTIDAD ESTATAL
Tomader:

INTERCOMERCIAL METHCA SAS
Fin vigencia:

jueves, 30 de septiembre de 2027




