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Codigo: 2B6-FR-0022 @
Foecha: 19-08-2015

Verslén: 2

REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD No.4

El Jefe de la Regional de Aseguramiento en Salud No. 4 de la Policla Nacional, en uso de las
facultades legales otorgadas mediante Resolucion N° 00502 del 05 de marzo de 2026 “Por la cual
se delega la ordenacién del gasto y competencias propias de la Gestion Contractual y Convenios en
la Policla Nacional de Colombia, modificada por la Resolucién No. 01567 del 09 de junio de 2026., y
se dictan otras disposiciones”, con Orden Interna N* 26-179 del 28 de junio del 2026 emanada de
la Direccion de Sanidad de la Policla Nacional y en desarrollo de lo consagrado en los artlculos 7 y
23 de la Ley 1150 de 2007 y Decreto 1082 de 2015 referentes a la aprobacion de la Garantia Unica.

CONTRATO (PRESTACION DE SERVICIOS) N°. 66-7-20144-26

CONTRATISTA: I.LP.5. OSTEOSALUD S.A.S.

OBJETO DEL CONTRATO: “PRESTACION DE SERVICIOS DE SALUD MEDICO
DOMICILIARIOS, PARA USUARIOS DEL SUBSISTEMA DE SALUD DE LA POLICIA NACIONAL
EN LA REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD No 4, COMPRENDIDOS EN LOS
DEPARTAMENTOS DEL VALLE DEL CAUCA, CAUCA Y NARINO"” GRUPO2: CAUCA

VALOR DEL CONTRATO: $ 852.000.000,00
PLAZO DEL CONTRATO: Cinco (5) meses y quince (15) dias

FECHA DE INICIO: 16 de julio de 2026

FECHA DE TERMINACION: 31 de diciembre de 2026

COMPANIA ASEGURADORA: Seguros del Estado S.A.

APROBACION GARANTIA UNICA POLICIA }]}\GIONAL

POLIZAS N°: 41-44-101307121 (Cumplimiento) Expedida: 15 de julio de 2026
41-40-101060892 (Extracontractual) 15 de julio de 2026
Valor Vigencia(dia-mes-aiio)
Amparo asegurado Desde Hasta
Cumplimiento del contrato 170.400.000,00 | 15/07/2026 | 30/60/2027
Calidad del Servicio 426.000.000,00 | 15/07/2026 | 30/04/2028

F'ago dt_a sa?anos, preslaciones sociales legales e 42.600.000,00 | 15/07/2026 | 30/04/2030
indemnizaciones

Responsabilidad civil extracontractual 350.181.000,00 | 15/07/2026 | 31/12/2026

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

Para constancia se firma en Santiago de Salj, a los

Revisndn por: 5T, ANGELA PATHICIA MORA MONCAYO e/
Jefe QAUCO Heglonal da Asaguramientn priid a7,

Aprainda por; CP3 QULY AIDE COHTES GRAJALED 4
Abofndn Esp. Reglonal do Asegumimiefita nidinlud Mo, 4

Piayactada por: IT. DIANA CAROLINA AHIDTIZNMLM‘%A
i

Analista da Conlratoy ”% =

“Humanismo y Calidad, Camine a la Excelencia en la Sanidad Policial”
Avenida 10N No. 16N — 21 Barrio Granada
doval.rases@policia.gov.co

www,policia,gov.co




POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO ENTIDAD ESTATAL

CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL COD.5UC NO.POLIZA ANEXO
- PASTO PASTO 41 41-44-101307121 0

be3d| FECHA EXPEDICION VIGENCIA DES%E ALAS VIGENCIA HASTA ALAS

Dla MES  ANO pla ~ MES  ARO HORAS plA  MES  ANO HORAS TIPO MOVIMIENTO

16 | o7 | 2026 15 | 07 | 2026 00:00 30 | 04 | 2030 23:59 | EMISION ORIGINAL
DATOS DEL TOMADOR | GARANTIZADO

gggﬂ&:ﬁﬁ Q RAZON IPS OSTEOSALLD 5.4.5, IDENTIFICACION NIT: 901,076,575-0

MSIDIRECCIAN: CR 8 16 NORTE 59 BRR EL RECUERDO |CIUDAD: POPAYAN, CAUCA ITELEFUND: 3106170243

e DATOS DEL ASEGURADO [ BENEEICIARIO
o o EEEH@EH% POLICIA NACIONAL-DIRECCION DE SANIDAD REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD N.4 |IDENTI'FIEACIC:IN NIT: 005.022.106-8

't @HIRECCION: CLG NRO,8 - 16 TORRE A CIUDAD:  CALI, VALLE TELEFONO 8081272

QBJETO DEL SEGURO

CON Jugucidn A LA# CONDICIONED OENERALES DN LA POLIZA QUE OE ANEXAW ECU010D. QUN FORMAN PARTE INTEORANTE DH LA MIUMA Y QUE OL ASNOUMADO ¥ HL
TOMADOR DECLARAN HADER RECIDIDO ¥ IAATA BL LIMITE DE VALON AOEQUIADD SERALADO ENW CADA AMPANO, SEQUNOS DEL ENTADO 8.A., OARAMTIEA:

#

7 l
EL PAGO OE LOS PERIITCIOS CAUSADOS CON OQCASTON DEL THCOUMPLIMIENTD DE LAS ODLIGACIOHNER CONTRACTUALEAR, EH DRSARROLLO DRI CONTHATO DE PRESTACION DE
B SERVICIOS DE SALUD Ne,fA-7-20144-20 DERIVACO DEL PROCESQ DE SKLKCCION Mo, VN RAZESA &M MQ £ 102/30264, CUYO OBIETO E6: EL CONTRATISTA AR OBLIGA PARA CON
LA REGIOHAL DE ASKEGURAMIENTO KN SALUD NO. 4, A LA PRESTACION DIE SERVICION DE SALUD MEDICO DOMICILIARION, PARA USUARIOS DEL SURSTSTEMA DE SALUD DK LA
wed PFOLICIA NACIONAL ION LA RECIONAL DE ADEGURAMIENTO LN UJALUD NO 4. COMPRENDIDOS EN LOS DEPARTAMEAMENTOS DEL VALLE DEL CAUCA, CAUCA ¥ HARIRO, DE ACULKDO A
W LOY PLIECOS DE COMDICIOMES, A LA OPFERTA DE SERVICIOH PRESGENTADA Y AL PORTAFOLIO DE HERVICION DEL CONTRATLISTA, CON DEHTINO AL PERSOHRL DE USUARLOZ DEL
SUNSIATEMA DE SAALUD DE LA POLICTA NACIONAL = RECIONAL DETO ASECURAMIENTO. BH BALUD NO. 4.

“+’ A1 AMPARR EL CUMPLIMIENTO DEL CONTRATO, CON LA OUPICIENCIA QUE OF REQUIERA IAGTA LA LIQUIDACION DEL MIOMO, DE CONFORMIDAD AL ARTICULO 2.2.1.2,31.1.1.2.
et BECHETY 10A2 NE 2015, KL PACO DR LA MULTARZ, PEHAL PECUNIARIA COMVENIDAZ ¥ QUE LR ENTIDAD ASEQURADORA RENUNCIA AL DONEDFICIO DE GXCUSION,

AMPAROS
RIEZGO: PRESTACION DE SEMVICIOS
4 AMPARUE VIOENCIA DEYDE  VIGENCIA HASTA GUMA ASEG/ACTUAL
‘-ii-’ CUHPFLIMIENTO DEL CONTRATO 15/07/31016 lo/o6/2027 $170,400,000.00
el CALIDAD DEL SGERYICIO is/07/2024 10/04/3028 §426,000,000.00
'-tb-? PAGO DE OALARIOD, PRESTACIONEF EOCIALES LEOALES E INDEMHIZACIONESD 15/07/2026 jo/04/2010 -§41,600,000.00
| LABORALES
ACLARACIOMNES
ML A | GASTOS EXPCOICION VA TOTAL A PAGAR VALORASEGURADOTOTAL {  PLANDEPAGO |
. 23,773.00 § ******20 000,00 § *1%44521,317.00 § *esessiasy 255 001.00 $ *****530,000,000.00 CONTADO
- (NTERMEDIARIO DI TRIBUCIGH GOASEOUND
NOVERE CAVE % CE PAST. NVDE COVPATIA % PART. VALCR ASECURAZOD

| CLARA INES DASTINAG CmﬁNRﬂ 240001 100.00

QUEDA EXPRESAMENTE CONVENIDO QUE LAS OBLIGACIONES DE SEGUROS DEL ESTADO 5.A. SE REFIERE UNICAMENTE AL OBJETO Y OBSERVACIONES DE LA(S)
u,é.‘f GARANTIA(S) QUE SE ESPECGIFICAN EN ESTE CUADRO,

NOTA: SEGUROS DE ESTADD S.A SE RESERVA EL DERECHO DE REVISAR Y HACER ACOMPANAMIENTO AL RIESGO ASUMIDO DURANTE LA VIGENCIA DE LA PRESENTE
Pguzﬁ\, POR LO TANTO EL ASEGURADOR GOMO EL TOMADOR, PRESTARAN 5U COLARORACION
PARA EFECTOS DE NOTIFICACIONES LA DIRECCION DE SEGUROS DEL ESTADO 5.A, ES CALLE 10 NO. 24 - 52 - TELEFONQ: 7228622 - PASTO
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POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO ENTIDAD ESTATAL

DECRETO 1082 DE 2015

s NIT, 860,000,578-6
CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL cob.suUC NQ.POLIZA ANEXO
PASTO PASTO M 41-44-101307121 0
FECHA Expemm N VIGENCIA DESDE ALAS VIGENCIA HASTA ALAS
DiA ~ MES DiA  MES  ANO HORAS DiA ~ MES . ANO HORAS TIPQ MOVIMIENTO
15 | o7 | mze 15 | o7 l 2026 00:00 20 | o4 | 2030 2355 | EMISION ORIGINAL
DATOS DEL TOMADOR { GARANTIZADO
gggﬁiﬁE 0O RAZON IPS OSTEOSALUD 5.A.5. DENTIFICACION NIT: 901,076.676.8|
DIRECCION: CR 8 16 NORTE 88 BRR EL RECUERDO fluDaD:  POPAYAN, CAUCA [TELEFONO:  3106170243|

DATOS DEL ASEGURADO | BENEFICIARIO
POLICIA NACIONAL-DIRECCION DE SANIDAD REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD N.4 DENTIFICACION NIT: 806.022.186-6

fclupaD:  CALL VALLE |[TELEFONO  @sg1272

www sequrosdelestado.com
o www.saguraosdoevidadelestado.com

] Supers? I axto ! MOVIIRED

Ve 3 la opcion POQR v selecciona
el tipn de solleitud:

Acceso a la informacion Gl Gaes) « vioee ] l [sURmMAX ] ' utmpidrug

L Hagures del Estade
Bu?ﬁﬂﬂsp 3?: i ("‘ Cuenta Convenio OON4GEGAGE

VALOR PRIMA NETA GASTOS EXPEDICION IVA TOTAL A PAGAR VALOR ASEGURADO TOTAL FLAN DE PAGO
§*"*2,723,773.00 § *"****20,000.00 B ****521,317.00 § rerereene] 2686,001.00 $ "*****639,000,000.00 CONTADO
INTERMEDIARID DIRTRIBUCION COABEOURD
] _NoVERE CAVE W [ PART, MIVERE COMPARTIA % PAKT. VALOR ASEGURADD
CLARA INES DASTIDAS CARDEMAS 240801 100,00

OUEDA EXPRESAMENTE CONVENIDO QUE LAS OBLIGACIONES DE SEGUROS DEL ESTADO 5.A. SE REFIERE UNICAMENTE AL OBJETO Y OBSERVAC|ONES DE LA
\nw ESPECIFICAN EN ESTE CUADRO. b et M SATANTION) QUR S

OTA: SEGURDS DE ESTADO 5.A BE RESERVA EL DERECHO DE REVIBAR Y l|3f-'ﬁﬂ ACOMPANAMIENTO AL RIESGO ASUMIDO DURANTE LA VIGENCIA DE LA PRESENTE POLIZA, POR LD

JTANTO ELASEGURADOR COMOD EL TOMADOR, PRESTARAN 5U COLABORA
Mmmwuﬂim.ﬂmﬁuﬁmmem STADQ 5.4, ES CALLE 19 NO. 24 - 52 TELEFONO: 7226622+ PASTO

VTR AR

BANCO CHEQUE No. VALOR Ml
(415]7709890031167 (8020111009611004517 (3500) oaunnnc:qn (06) 20910715

REFERENCIA

SUPERNTECIENCLG FIRARCERA
) [ECOLONER

1100901 100481-7

EFECTIVO
CHEQUE
TOTAL $
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COFIA PARA PAGO EN BANCOS NO NEGOCIABLE
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ESTRDO S5.A.
NIT. 860.009,570-6
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POLIZA DE SEGURO DE RESPONSABILIDAD CIVIL EXTRACONTRACTUAL DERIVADA DE

B £

CUMPLIMIENTO
RCE CONTRATOS

D ) 0 B

CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL COD.5UG NO.POLIZA ANEXO
PASTO PASTO : M 41-40-101060892 0
FECHA EXPEDICION VIGENGIA DESDE ALAS VIGENCIA HASTA ALAS
o DlA  MES  ANO pDia MES  ARNO HORAS pla  MES  ANO HORAS TIPO MOVIMIENTO
16 | o7 1028 15 ] 07 2026 00:00 L] 12 2026 23:69 | EMISION ORIGINAL
DATOS DEL TOMADOR J GARANTIZADO
o ggg‘IIEAEE O RAZON IPS OSTEOSALUD S.A.5. IDENTIFIC."\CIﬁH NIT: 801.076.675-B

EEJoiRECCION: CR 6 16 NORTE 59 BRR EL RECUERDO

| ciupao:

POPAYAN, CAUCA

ITELEFOND; 3106170243

DATOS DEL ASEGURADO { BENEFICIARIO

2 ———

POLICIA NACIONAL-DIRECCION DE SANIDAD REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD N.4

IIDENTIFICJ\CICIN

NIT: B05.022.186-0

$IRECCION: CLG NRO, 8 - 16 TORRE B

CIUDAD:

CALI, VALLE

|TELEFONO

8981272

BENEFICIARIO:

805022188 - POLICIA NACIONAL-DIRECCION DE SANIDAD
REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD N4

0BJETO DEL SEGURD

WS con  BuUIRCION A

g apd CELECCION Ha.
o PRESTACION DR

PN HAGES4 OA MC 85 1032/30146,
SERVICIOS DE SALUD MEDICO DOMICILIARIOG,

LAR CONDICIOHER

QENERALED

DE LA

rOLIZA QU

OE  AHEXAN

15=05-2020 =

1130=P=0G=00000=-EB=NCE=003A-D001 /
=13120=P=06=00000=E-RCE-001P=-D001, QUE FORMAN PARTE INTEQRANTE DE LA MIOMA ¥ QUE EL ABECURADO ¥ EL TOMADOMN DECLARAN IIADER RECIDIDD ¥ IASTA EL LINITE
DA DE VALOR ASEGURADO SRAALADO XH CADA AMPARO, EECUROH DRL EHTADO H.A., OARANTIZA1
FL PAGO DR 10S PERJUICION CAUSADOS A TERCKROS KN DESARROLLG DRI CONTRATO DT PREATACION DE SERVICION DO SALUD Ho,66-7-20144-14 BERIVANG LKL PROCESO DE

CUYO OnJETO EE; KL CONTRATISTA SE OBLIGA PARA CON LA REOQIONAL DR ASEGUHAMIENTO KN 2ALUD HNO. 4,
PARA UAUARIOA DEL SUDAISTEMA DE OALUD DE LA POLICIA NACIOHAL EN LA REGIONAL DE ASEGUILAMIENTO KN

11-03-32

A LA

el TALUD NO 4, COMPRENDIDOS EN LOS DEFARTAMEAMENTOS DEL VALLE DEL CAUCA, CAUCA ¥ NARINO, DE ACUERDO A [OJ PLIEGOJ DE CONDICIONKSG, A LA QFERTA DE BERVICION
L*y PREAEHTADA ¥ AL DORTAFOLIO DI SERVICIOS DEL CONMTHATLISTA. COH DEATINO AL PERZONAL DE USUARIOS DEL SUNSISTEMA DE SAALUD DE LA POLICIA RACIONAL = REGIONAL
DETO AJEQURAMIENTO EN SRLUD ND, 4.

o CLARR TNES DASTIDAH CARDENAD

AMPAROS
T
NEDUCTIBLE VIGENCIA VIGRNCIA EUMA ALEO
DENNR HAGTA ACTUAL
18.00 % DEL VALDR DE LA 15/07/202¢ 31/132/3038 $350,101,000.00
PERDIDA = Minimo: 1.00 OMMLY
10.00 % DRI VALOR DE LA 15/07/3036 31/131/2028 §150,101,000.00
PERDIDA - Minimo: 1.00 BMMLY
10.00 ¥ DEL VALOR DE LA 15/07/2026 31/11/2026 £3150,101,000.00
PERDIDA - Minlmo: 1.00 OMMLY
_.._E.ﬂﬁmﬁ.E}ﬂ’_Eﬂlﬂll‘)N VA TOTAL A PAGAR___ VALOR ASEGURADO TOTAL PIANDEPAGD |
andsss
S"“"IS,BDU.DD 5“““77.5“5.00 slill.lllllldnﬁ‘gﬂa‘ﬂn $ : 350.151.000.Uﬂ GDNTADO
INTERMEDIARIC DI TRIDUCIDH COAROUND
CAVE W CE PART, NOVBRE COUPARIA % PART, VALGR ASEGURALD
40001 100.00

TESCEMEUL FRANCERA

3 |

VIGILAD DO >PERN

nin de Flanzas

| LA MORA EN EL PAGO DE LA PRIMA O DE LOS GERTIFICADOS O ANEXOS QUE SE EXPIDAN CON FUNDAMENTO EN ELLA, PRODUCIRA LA TERMINACION AUTOMATICA DEL
8 CONTRATO Y DARA DERECHO A SEGURQS DEL ESTADO 5.A. PARA EXIGIR EL PAGO DE LA PRIMA DEVENGADA Y DE LOS GASTOS CAUSADOS CON OCASION DE LA

EXPEDICION DEL CONTRATO.
N QUEDA EXPRESAMENTE CONVENIDO QUE LAS OBLIGACIONES DE SEGUROS DEL ESTADO 5.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 ACOMPAN

FgLIZA, POR LD TANTO EL ASEGURADOR COMO EL TOMADOR, PRESTARAN SU COLABORACI
PARA EFECTOS DE NOTIFICACIONES LA DIRECCION DE SEGUROS DEL ESTADO 5.A. ES CALLE 19 NO. 4 - 52 - TELEFONQ; 7220822 - PASTO

EMIENTU AL RIESGO ASUMIDO DURANTE LA VIGENCIA DE LA PRESENTE
N

AFICINA PRINCIPAL: AUTOPISTA NORTLE # 101 - 80, F”“a IE'IELEFBMO: 801-2180977, 601.A018130
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POLIZA DE SEGURO DE RESPONSABILIDAD CIVIL EXTRACONTRACTUAL DERIVADA DE

SEQUROS

e CUMPLIMIENTO
NIT, 860,008.878-6 RCE CONTRATOS
CION ; BUCORSAL | __ cObD.s0C NO.POLIZA ANEXD
PASTO PASTO 41 41-40-101060882 a
ALAS VIGENCIA HAS H\ TAE
pia  MES  ANO pia  MES  ANO HORAS | bla°  MES ANO | HORAS TIPO MOVIMIENTO
15 | o7 ] 2026 15 I o7 l 2026 00:00 3 12 2026 23:50 | EMISION ORIGINAL

DATOS DEL TOMADOR F GARANTIZAD

) EDGML IP3 OSTEQSALUD 8.A8, IDENTIFICACION NIT: 901,076.576-8

DIRECCION: CR 8 16 NORTE 59 BRR EL RECUERDC CIUDAD: POPAYAN, CAUCA ITELEFDND: 3106170243

DATOS DEL ASEGURADO / BENEFICIARIO
SEGURADD! POLICIA NAGIONAL-DIREGCION DE SANIDAD REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD N.4 QENTIFICACION  NIT: 006.022.106-6

! DIRECCIONT L6 NRO, B - 16 TORREB Icmm—cm‘wn:n;— : —I‘IEEE'FWU'_BWW

i B T T PO A AT DR EC O Ve SAMOAT REGIONAL OF
BENEFICIARIO! AgEQURAMIENTO EN SALUD N.A

AMPAROS DEOUCLBLE VIGENCLA VIGENCIA BUMA ASEG
DESE HAS'TA ACTUAL
RESFONBABILIDAD CIVIL PATRONAL 10.00 % DEL VALOR DE LA 15/07/2026 31/12/202¢ §350,181,000.00
PERDIDA = Minimo: 1,00 SMMLV
DARD EMRERGENTE ¥ TUCRQO CEAANTR 10.00 % DEL VALOR DE TA 15/07/32036 31/131/2026 §380,181,000.00
PERDIDA - Minimo: 1.00 BHMLV
PERJUTCTOA EXTRAPATRIMONTALER 10.00 % DEL VALOW DR LA 15/07/2026 231/13/2026 $350,181,000.00

PERDIDA - Minimao: 1.00 BMMLV

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 ¥
DARA DERECHOQ A SEGUROS DEL ESTADO 5.A. PARA EXIGIR EL PAGO DE LA PRIMA DEVENGADA Y DE LOS GASTOS CAUSADOS CON OCASION DE LA EXPEDICION DEL CONTRATO,
?EEE:Eé;ﬁiﬂﬂﬂaﬂ&:ﬁ?égu‘ggzgu QUE LAS OBLIGACIONES DE SEGUROS DEL ESTADO 5.A, BE REFIERE UNICAMENTE AL OBJETO Y OBSERVACIONES DE LA(S) GARANTIA(S) QUE

NOTA! SEGUROS DE ESTADO S.A SE RESERVA EL DERECHO DE REVISAR Y HgCER ACOMPARAMIENTO AL RIESGO ASUMIDO DURANTE LA VIGENCIA DE LA PRESENTE POLIZA, POR LO
TANTQ EL ASEGURADOR COMOD EL TOMADOR, PRESTARAN SU COLABDRACION

PARA EFECTOS DE NOTIFICACIONES LA DIRECCION DE SEGUROS DEL ESTADO S.A, ES CALLE 19 NO. 24 - 52 - TELEFONO; 7216622 - PASTO
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) ecounos  POLIZA DE SEGURO DE RESPONSABILIDAD CIVIL EXTRACONTRACTUAL DERIVADA DE

i;a;.;;é' DEL - CUMPLIMIENTO
. H.BTI'-‘II](I 5.A

NIT. 060.009.578-8 RCE CONTRATOS
CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL COD.5UC NO.POLIZA ANEXO
PASTO PASTO i 41-40-101060892 )

"'*"’ FECHA EXPEDICION VIGENCIA DESDE ALAS VIGENCIA HASEA A LAS

el DA MES . ARNO pla  MES  ANO HORAS pla . MES . ANO HORAS TIPO MOVIMIENTG

| o7 | 2020 15 | o7 | 202 00:00 e |_ 12 | 2028 23:50 | EMISION ORIGINAL

i DATOS DEL TOMADOR | GARANTIZADD
FTNOMBRE O RAZON E IDENTIFICACION NIT: 901.076.575-8
S OLIAL IPS OSTEOSALUD S.A.8, :
& |DIRECCION: CR 6 16 NORTE 50 BRR EL RECUERDO [IUDAD:  POPAYAN, CAUCA [TELEFONO: 3106170743
o DATOS DEL ASEGURADO | BENEFICIARIO

=ASEGURADO: POLICIA NACIONAL-DIREGCION DE SANIDAD REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD N.4 DENTIFICACION NIT: 006.022.106-6

=#hIRECCION: CLG NRO.8 -16 TORRE D [EIUDAD:  CALI, VALLE [TELEFONO 881272

EMNEFICIARIO:
T e DG L s = DG A O D FA TS CONOCE LOS MEDIQE DE PAGO

tus datea da contacio conforime
a'ln Lay 2300, 0 travis de
nuestras paginas:

| - | VISA

www,sagurosdelastado.com

o www.segurosduvidadalestado.com

‘ | 1 m&w}z: ] |
Ve alaopcion POR v selecciana . e I INTER. éxito’ MDV-HRED
; eltipo de salicitud:

Acceso a fa informacién Gt D [ml € Coopidrogas

Seguros dal Eutado
| Bancode Bagotq C Cuenta Convenio 0OBAGS445

FPTT W .

o VALOR PRIMA NETA GASTOS EXPEDICION IVA TOTAL A PAGAR VALOR ASEGURADO TOTAL PLAN DE PAGO
§ *2***405,346,00 § *+4ee41 000,00 g sesies 77.5856.00 § ressannnningfE 032 00 § **+224350 181,000.00 CONTADO
INTERMEDIARD DI TRIDUCION COAEOUTD
NOLEER CLAVE % DE PART. NOMERE COHPATIA 5 PART. VALOR ASEGURADD
CLARA INES DASTIDAS CARDENAS a40nmal 100.00

A MORA EN EL PAGO DE LA PRIMA O DE LOS CERTIFICADDS O ANEX0S GUE SE EXPIDAN CON FUNDAMENTO EN ELLA, PRODUGIRA LA TERMINACION AUTOMATICA DEL CONTRATO ¥
WEhARA DERECHO A SEGUROS DEL ESTADD S.A. PARA EXIGIR CL PAGO DE LA FRIMA DEVENGADA Y DE LOS GASTOS CAUSADOS CON OCASION DE LA EXPEDICION DEL CONTRATO.
HUEDA EXPRESAMENTE CONVENIDD QUE LAS OBLIGACIONES DE SEGUROS DEL ESTADO 5.A. SE REFIERE UNICAMENTE AL GBJETO Y OBSERVACIONES DE LA(S) GARANTIA(S) QUE 5E
ESPECIFICAN EN ESTE CUADRQ.

OTA: SEGUROS DE ESTADO 5.A SE RESERVA EL DERECHO DE REVISAR Y HACER ACOMPARAMIENTO AL RIESGO ASUMIDO DURANTE LA VIGENCIA DE LA PRESENTE FOLIZA, FOR LD
ANTO EL ASEGURADOR COMO EL TOMADOR, PRE‘BTA“-AH SU COLADORACION

ESTADO 5.A, E5 CALLE 10 NO, 24 . 52 . TELEFONO: 7116621 - PASTO
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MINISTERIO DE DEFENSA NACIONAL
POLICIA NACIONAL

DIRECCION DE SANIDAD

REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD N4

GS-2026- 011015  REGI4-ARLOF-GRUCO.29

Santiago de Cali, 15 de julio de 2026

Sefior (a) )
EDITH ADRIANA BOLANOS ROSERO
Representante Legal

I.P.S. OSTEOSALUD S.A.S.

Direccién: Carrera 8 No. 16N — 59 El Recuerdo
Teléfonos: 300 3654638

Correo: ipsosteosaludcauca@gmail.com
Popayan — Cauca

ASUNTO: Inicio del Contrato No, 66-7-20144-26

Con la presente se da inicio al contrato de la referencia, ya que los requisitos se surtieron y en
consecuencia puede iniciar el cumplimiento del objeto contractual, con las siguientes caracteristiccas:

Plazo: Cinco (5) meses y quince (15) dias

Fecha de inicio: 16 de julio de 2026

Fecha de terminacion: 31 de diciembre de 2026

Supervisor: Intendente Jefe JOSE LUIS PEREZ HURTADO

Coordinador del Programa Medico Domiciliario
Unidad Prestadora de Salud Cauca

La ejecucion del objeto del presente contrato sera verificada por el SUPERVISOR, quien conocera de
cualquier novedad que se |llegare a presentar durante la vigencia del mismo.

Firmada,

Anallsta GRUCO RASES4

Focha do clabaracion: 16/07/2026
Uhicaciéndinnal/informacion/procosesdinona/2028procanas

"Humanismo y Calidad, Camino a la Excelencia en |la Sanidad Palicial’
Avenida 10N No. 16N — 21 Barrio Granada

deval rases@policia.gov.co

www.policia.gov.co

INFORMACION PUBLICA
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MINISTERIO DE DEFENSA NACIONAL

% POLICIA NACIONAL

= DIRECCION DE SANIDAD

REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD 4

Gs-2026- 011015 REGI4-ARLOF-GRUCO 29.25

Santiago de Cali, 15 de julio de 2026

Supervisor al contrato N°® 66-7-20144-26
Intendente Jefe JOSE LUIS PEREZ HURTADO
Coordinador del Programa Medico Domiciliario
Unidad Prestadora de Salud Cauca

Por Valor de: $ 852.000.000,00

Con el objeto de ejercer la supervision de la referencia, suscrito entre la POLICIA NACIONAL -
REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD N° 4 y el Sefior (a) EDITH ADRIANA BOLANOS
ROSERO representante legal 1.P.S. OSTEOSALUD S.A.S., por el valor antes sefialado, cuyo
objeto es “PRESTACION DE SERVICIOS DE SALUD MEDICO DOMICILIARIOS, PARA
USUARIOS DEL SUBSISTEMA DE SALUD DE LA POLICIA NACIONAL EN LA REGIONAL DE
ASEGURAMIENTO EN SALUD No 4, COMPRENDIDOS EN LOS DEPARTAMENTOS DEL
VALLE DEL CAUCA, CAUCA Y NARINO" GRUPO2: CAUCA, usted fue nombrado (a)
SUPERVISOR, del mismo, de conformidad con lo establecido en la clausula VIGILANCIA Y
CONTROL del contrato y en esta comunicacidn., Por lo anterior se servira gjercer las funciones de
supervision y control en la ejecucién del citado contrato, reportande cualquier novedad que se
presente en el desarrollo del mismo y para lo cual debera cumplir con lo establecido en la
Resolucién No. 00090 del 15 de enero de 2018 Por la cual se actualiza, modifica y complementa
el Manual de Contratacién de la Policla Nacional - El conjunto de funciones Desempefiadas por
una persona gue se encarga de ejercer el control de ejecucion de un contrate, cualquiera sea su
maodalidad. Cuando las funciones mencionadas sean ejercidas por un funcionario de planta se le
denominara SUPERVISOR vy cuando se trate de una persona natural o juridica que para tales
efectos sea contratada a través de una consultoria, se le denominara INTERVENTOR. Articulo 4°
FINALIDADES DE LA SUPERVISION/INTERVENTORIA: Tiene como finalidades: 1. Garantizar la
eficiente y oportuna inversién de los recursos asignados al contrato. 2, Asegurar que el contratista
se cifia a los plazos, términos, condiciones técnicas y demas previsiones pactadas en el contrato
o convenio. 3. Mantener permanente comunicacién con el contratista y las dependencias de la
Institucion involucradas en la ejecucién del contrato. 4. Velar porque la ejecucion del contrato o
convenio no sufra interrupciones injustificadas. 5. Buscar en la medida de lo posible, que no se
generen conflictos entre las partes y adoptar las medidas necesarias para solucionar eventuales
controversias Articulo 7° RESPONSABILIDAD: El funcionario que sea designado como Supervisor
de un contrato o convenio, asi como el tercero contratado para el ejercicio de interventora, tendran
la responsabilidad de ejercer en forma oportuna, eficiente y eficaz el control que garantice a la
Administracién el apropiado desarrollo y ejecucion del objeto contractual, al igual que el
cumplimiento a cabalidad de las obligaciones convencionales. Respondera por sus actuaciones y
omisiones en los términos sefalados en las Leyes 80 de 1993 y 734 de 2000 Articulo 9°
FUNCIONES: Las funciones del supervisor o interventor de un conirato o convenio involucran
actividades de caracter administrativo, técnico, financiero y legal, encaminadas a verificar el
cumplimiento de los compromisos contractuales y la satisfaccion de los intereses estatales, de
conformidad con lo sefialado en el articulo 3° del estatuto contractual. Por lo anterior, el
Supervisor/Interventor ejercerd las siguientes funciones: A. De caracter Administrativo: 1. Acopiar
la documentacién producida en la etapa previa al contrato, con el propésito de contar con la mayor
informacién sobre el origen del mismo. 2. Efectuar el acompafiamiento del contratista,
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colaborandole en todos aquellos aspectos que dependan de la entidad, sirviéndole de canal de
comunicacion con las dependencias, evitando que sus decisiones interfieran injustificadamente en
las acciones y actividades del contratista 3. Exigir al contratista |a ejecucion oportuna e idénea del
objeto contratado. 4. Verificar que existan los permisos y licencias necesarios para la gjecucion
del contrato. 6. Llevar control sobre la correspondencia gue se produzcea con el contratista, durante
la ejecucion del contrato con el fin de que la administracion intervenga oportunamente frente a las
solicitudes presentadas, 6. Organizar la documentacion que se genere durante la ejecucion del
contrato, manteniéndola a disposicién de los interesados y remitir copia de la misma al grupo de
contratos o a la dependencia que haga sus veces. 7. Programar y coordinar segun corresponda
reuniones periédicas para analizar el estado de ejecucion y avance del contrato o convenio. 8.
Exigir el cumplimiento de las normas de seguridad, higiene, salud ocupacional y ambientales que
sean aplicables. 9. Llevar control sobre la ejecucién y cumplimiento cabal de las obligaciones
asumidas por razén del contrato o convenio celebrado, informando en forma periédica a la
dependencia encargada de contratos, la forma en que las prestaciones originadas en el contrato
se vienen cumpliendo. 10. Expedir las certificaciones que se requieran para efectos de tramites
administrativos, sobre la ejecucién del contrato o convenio a su cargo. 11, Requerir por escrito al
contratista cuando quiera que éste no ejecute, o gjecute indebida o tardiamente las obligaciones
surgidas del acuerdo negociar o convencional. 12. Informar en forma inmediata vy por escrito a la
dependencia encargada de contratos, cualquier anomalia en la ejecucién del contrato indicando la
actividad desplegada en materia del control de ejecucién del contrato, con el fin de poner a
consideracion la procedencia de la aplicacién de las sanciones previstas en el acuerdo. B, De
caracter técnico: 1. Verificar y aprobar |a localizacion de los trabajos y de sus condiciones técnicas
para iniciar y desarrollar el contrato, Constatar, segln sea el caso, |a existencia de planos, disefios,
estudios, célculos especificaciones y demas consideraciones técnicas que estime necesarias. 2.
Verificar gue el contratista suministre y mantenga el personal o equipo ofrecido, con las condiciones
e idoneidad pactadas y exigir su reemplazo cuando se estime necesario. 3, Estudiar y analizar los
requerimientos de caracter téenico que no impliquen modificaciones al contrato. En caso de que
se requiera modificaciones estas deberan someterse a consideracién del respectivo ordenador,
previo concepto del supervisor/interventor. 4. Controlar el avance del contrato con base en el
cronograma previsto y recomendar los ajustes que se considere pertinentes.5. Controlar e
inspeccionar permanentemente |la calidad de la obra, equipos materiales, bienes, insumos y
productos. En cumplimiento a lo anterior ordenara y supervisara los ensayos o pruebas necesarias
para el control de los mismos. 6. Verificar, cuando sea del caso, el reintegro a la entidad de los
equipos, elementos y documentos suministrados por ella, constatando su estado y cantidad. 7.
Abrir y llevar el libro o bitacora para registrar en &l las novedades, 6rdenes e instrucciones
impartidas durante el plazo de ejecucién del contrato. 8. Certificar el cumplimiento del contrato en
sus diferentes etapas de ejecucion. 9. Exigir que los bienes, servicios u obras contratados se
ajusten a los requisitos previstos en las normas técnicas obligatorias y a las especificaciones y
caracteristicas consignadas en el respectivo contrato, 10. Verificar la entrega de los bienes, obras
0 servicios de conformidad con las estipulaciones contractuales, suscribiendo el acta de recibo
correspondiente o expidiendo las constancias de prestacion del servicio a satisfaccion. 11, Expedir
la constancia de correcto funcionamiento de los bienes entregados e instalados por el contratista,
cuando el objeto del contrato determine tal obligacién. C. De caracter Financiero:1 Constatar que
el contratista cumpla con los requisitos para la entrega del anticipo pactado y verificar su correcta
inversion. Para este efecto, debera exigir, segun corresponda, la presentacién del programa de
utilizacién de personal y equipos durante la ejecucién del contrato, el programa de flujo de fondos
del contrato y el programa de inversién del anticipo. 2. Controlara y manejara en forma conjunta
con el contratista, la cuenta bancaria separada, que se abra a nombre de éste y de la entidad, para
la administracion de los recursos entregados al contratista a titulo de anticipo en aquellos contratos
cuyo monto sea superior al 50% de la menor cuantia. 3.Revisar las solicitudes de pago formuladas
por el contratista y llevar el registro cronolégico de los mismos al igual que de las supervisiones en
su ejecucion Presupuestal,4. Informar a la dependencia encargada de contratos o la que haga
sus veces, la existencia de situaciones que incidan o alteren el equilibrio economico o financiero
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del contrato .con el fin de que se analice la situacion y la naturaleza y objeto del contrato,
incluida el acta de iniciacion del convenio o contrato, cuando tal tramite haya sido prevista en el
acuerdo contractual o convencional, remitiendo copia la dependencia encargada de contratos o las
que haga sus veces. 5. Preparar con el contratista dentro del plazo sefialado, en el acuerdo el acta
de liguidacién del contrato y proyectar la liquidacion unilateral del mismo, cuando las circunstancias
asl lo exijan. Documentos que debera remitir a la dependencia de contratos para su revisidn,
ajustes y tramite que corresponda y en el que indicara ademas de las generalidades propias de la
liguidacidn, los pagos efectuados al contratista y los saldos a favor de éste o de la entidad. 6. Emitir
concepto por escrito sobre la viabilidad, conveniencia y pertinencia de la adicion del contrato, su
prérroga, modificaciones, suspensiones, cesiones o cualquier otra eventualidad contractual,
emitiendo el concepto técnico que le corresponda. El escrito respectivo debera allegarse a Ia
dependencia de contratos o la que haga sus veces, con una antelacion no inferior a cinco dias
habiles de la fecha de vencimiento del plazo de ejecucion del contrato, con el fin de que se
adelanten los trAmites a que haya lugar. 7. Rendir los informes que le sean requeridos y los que se
hayan previsto en el contrato o convenio. 8. Abstenerse de impartir érdenes verbales o susecribir
documento que modifiquen o alteren las condiciones pactadas en el contrato, prerrogativa que sdlo
corresponde al ordenador. 9. Comunicar a la dependencia encargada de contratos o la que haga
sus veces, en forma oportuna cualquier situacion que no haya sido posible solucionar en su
condicién de supervisor / interventor con el contratista a fin de que sea considerada y se adopten
las medidas que sean del caso. 10. Verificar que el contratista cumpla con las obligaciones de
caracter laboral con el personal que emplee para la ejecucién del contrato y las relativas a los
aportes al sistema de seguridad social integral y el pago de los aportes parafiscales. 11. Para las
interventoras de los conltratos de obra, ademas de las funciones establecidas en esta resolucion y
en el respectivo contrato el supervisor/interventor debera dar cumplimiento a lo sefialado en el
Decreto 2090 de 1989 y demas normas que regulen la materia. 12. El supervisor del contrato sera
el encargado de subir a la plataforma del SINAR la supervisién del contrato, por lo cual debera de
solicitar el usuario y contrasefia del aplicativo MCT SINAR, RESALTANDO QUE DEBERA DE
CARGARSE COMO MAXIMO DOS DIAS ANTES A LA FECHA DE INICIO DEL CONTRATO, de igual
forma debera de publicar en el SECOP Il el informe de supervisién en los plazos establecidos.13. Las
demas que de acuerdo con la naturaleza del contrato y las disposiciones contractuales y legales le
correspondan. PARAGRAFO: Las funciones sefaladas en presente acto administrativo serén
cumplidas de conformidad con la adecuacion de las mismas a la modalidad y naturaleza del
contrato o convenio de que se trate”; expedida por |la Direccién de General del Policia Nacional”.
Adicional a lo anterior y en concordancia con lo establecido en la Resolucién 00090 del 15 de enero
de 2018 las supervisiones se realizaran las siguientes actividades. exigir y supervisar que los
contratos se desarrollen de acuerdo con las clausulas contractuales, para lo cual verificaran entre
ofros, que se dé cumplimiento al objeto del contrato, segin su clase (prestacion de servicios,
suministros, compra ventas, mantenimientos y demas) (y a la oferta presentada, si es el caso),
dentro de los plazos sefialados; Que los servicios, elementos suministrados, comprados y
separados sean de primera calidad acordes con las garantias del mercado. Exigir a los contratistas
las informaciones que consideren pertinentes para el cabal cumplimientos de sus funciones como
supervisores, asl como estar pendientes de la fecha de los pagos que se efectien por parte de la
Rases 4. Llevar un estricto control de la ejecucion de los contratos. Para tal efecto deberan informar
de manera oportuna a la Jefatura de la Rases No 4, y la oficina de contratos, cualquier
incumplimiento de las obligaciones del contratista, indicando la actividad desplegada en materia
del control de ejecucién del contrato, con el fin de poner a consideracion la procedencia de la
aplicacion de las sanciones previstas en el acuerdo y/o la aplicacion de pélizas. Formular a los
contratistas las observaciones que estimen pertinentes, para mejorar el resultado en la ejecucion
del contrato. Estudiar y recomendar a la Jefatura de la Rases No.4, los cambios sustanciales que
sean convenientes para el cabal desarrollo del contrato. Rechazar las conductas de los contratistas
que no se encaminen al logro de la ejecucién del objeto del contrato. Certificar que lo realizado por
cada contratista se encuentre dentro de los plazos establecidos y se ajusta técnicamente a los
términos del contrato. Prestar a los contratistas colaboracion eficaz con el fin de buscar el mayor
beneficio para ambas partes. Supervisar que el contratista radique en la oficina de central de
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cuentas a mas tardar el veinte (20) de cada mes, las facturas con todos los soportes exigidos
legalmente, para que se efectlien el pago oportuno de las mismas. En todo caso la factura de los
servicios prestados dentro de una vigencia fiscal, debe radicarse antes del 31 de diciembre del
respectivo afio. Informar a la Jefatura de la Rases 4, por escrito cuando se le haya ejecutado el
setenta 70% del valor del contrato para que se tomen las medidas administrativas pertinentes.
lgualmente se debe hacer llegar al Grupo de Contratos de la Rases No 4, mensualmente los
primeros cinco dias de cada mes (corte 30 del mes inmediatamente anterior) los Informes de
Supervisién del contrato (formato estipulado en |la Suite Visiébn Empresarial) con copia de los
recibos a satisfaccion expedidos v el Anexo de Reevaluacién de Proveedores. - Si aplica. Realizar
la respectiva liquidacion segun lo establecido en la Resolucién No. 03049 de 2014 "Por la cual se
adopta el Manual de Contratacién de la Policla Nacional *, en concordancia con la Ley 1150 de
2007 y el Decreto 1082 de 2015 respectivamente. Realizar la respectiva entrega de las
supervisiones, liquidaciones y/o novedades de los contratos que le fueron asignados mediante el
acta de entrega del cargo en los siguientes casos: vacaciones, traslados o demas actos del servicio.
En caso de que la Jefatura Seccional disponga la continuidad de la supervision en el nueve cargo
continuar con esta supervision, debera solicitar por escrito el cambio en la base de datos de
supervisibn al nuevo cargo que desempefiard. IMPORTANTE: Todas las instrucciones,
observaciones o conceptos informados al contratista deben constar por escrito y enviar copia a la
oficina de contratos de la Rases No 4. PROHIBICIONES: Adicional a las estipuladas en la
Resolucién No. 00090 del 15 de enero de 2018, esta prohibido a los supervisores tomar las
siguientes determinaciones: Determinar y dar instrucciones a los contratistas sobre cémo deben
ejecutar lo objetos contractuales, de tal manera que invadan la autonomia de los contratistas.
Tomar decisiones de orden administrativo como las que se enuncian a continuacién, las cuales son
responsabilidad del Jefe de la REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD N°4 « Resolver las
solicitudes de prérroga = Moedificar las obligaciones contractuales + Adicionar las obligaciones
contractuales * Declarar el incumplimiento del contrato » Suspender la ejecucién del contrato »
Efectuar otro si al contrato « Efectuar reajustes al contrato = Solucionar las controversias que se
susciten con ocasion del contrato y que sean del resorte de la Jefatura Rases No 4 y/o de |a oficina
juridica y de contratos. SANCIONES La designacidn de supervisores implica el cumplimiento de
las obligaciones seiialadas en el documento que le asigne la supervisién del (los) contratos, so
pena de incurrir en responsabilidad disciplinaria, ademas de las responsabilidades civiles y penales
de conformidad con lo establecido en el articulo 51 de la ley 80 de 1993.

Atentamente,

Elnhurd‘::_l'l'. DIANA ARISTIZABAL *-
Anallsta do GONTRATOS RASES No 4

wlitfi‘ ! ELAMDRA
Jofe GRUCO RAS

Avenida 10 Norte # 16N-21
eval.rases-con@policia.gov.co

www.pollcia.gov.co
INFORMACION PUBLICA
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