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NIT: 860.524.654-8 POLIZA DE GARANTIA UNICA DE CUMPLIMIENTO EN FAVOR DE Work
ENTIDADES ESTATALES - DECRETO 1082 DE 2015 ;
- PATRICLSUSP09V4

NUMERg &EA%EISRONICO
POLIZA No: 440- 47- 994000025596 ANEXO: 0

4402899167
AGENCIA EXPEDIDORA: CARTAGENA COD.AGENCIA: 440 RAMO: 47
F DA MES AND DIA MES  ANO
= TIPO DE MOVIMIENTO: EXPEDICION TIPO DE IMPRESION: IMPRESION
20 | 10 | 2021 | 20 10| 2021
o L FECHA DE EXPEDICION FECHA DE IMPRESION
_: DATOS DEL AFIANZADO
NOMBRE: E.S.E. CENTRO DE SALUD DE GUARANDA IDENTIFICACION: NIT  823.003.985-9 !
@ | DIRECCION: CARRERA 8 NO. 7-35 CIUDAD: GUARANDA, SUCRE TELEFONO
gl 2911037 )
X DATOS DEL ASEGURADO Y BENEFICIARIO
[ ASEGURADO:  GOBERNACION DE SUCRE IDENTIFICACION: ~ NT  892.280.021-1 ]
] [
é BENEFICIARIO:  GOBERNACION DE SUCRE IDENTIFICACION: N7 892.280.021-1 {
; 3
- AMPAROS
GIRO DE NEGOCIO: CONTRATO INTERADMINISTRATIVO
DESCRIPCION AMPAROS VIGENCIA DESDE VIGENCIA HASTA SUMA ASEGURADA
CONTRATO
CUMPLIMIENTO 30/09/2021 01/07/2022 1,706,440.00
ANTICIPO 30/09/2021 01/07/2022 8,532,200.00
PAGO DE SALARIOS, PRESTACIONES SOCIALES E IND 30/09/2021 01/01/2025 853,220.00
CALIDAD DEL SERVICIO 30/09/2021 01/07/2022 1,706,440.00
BENEFICIARIOS
NIT 892280021 - GOBERNACION DE SUCRE

POLIZA DE CUMPLIMIENTO DE CONTRATO INTERADMINISTRATIVO:
|
***OBJETO DE LA GARANTIA***

EL OBJETO DE LA PRESENTE POLIZA ES GARANTIZAR EL PAGO DE LOS PERJUICIOS DERIVADOS DEL INCUMPLIMIENTO DE LAS
OBLIGACIONES A CARGO DEL CONTRATISTA DERIVADAS DEL CONTRATO INTERADMINISTRATIVO NO. CONV-SSD-049-2021
CELEBRADO ENTRE LAS PARTES, RELACIONADO CON "DESARROLLO DE ACCIONES DEL PLAN DE INTERVENCIONES COLECTIVAS PIC
DIMENSION VIDA SALUDABLE Y ENFERMEDADES TRANSMISIBLE COMPONENTE INMUNOPREVENIBLES EN EL DEPARTAMENTO DE SUCRE
EN EL MARCO DEL PLAN DE ACCION EN SALUD 2021".

*** OBJETO DE LA GARANTIA ***

SE AMPARAN LOS PERJUICIOS SUFRIDOS POR EL ASEGURADO CON OCASION DEL USO O APROPIACION INDEBIDA QUE EL
CONTRATISTA HAGA DE LOS DINEROS O BIENES QUE SE HAYAN ENTREGADO EN CALIDAD DE ANTICIPO PARA LA EJECUCION DEL
CONTRATO INTERADMINISTRATIVO No. CONV-SSD-049-2021, RELACIONADO CON "DESARROLLO DE ACCIONES DEL PLAN DE
INTERVENCIONES COLECTIVAS PIC DIMENSION VIDA SALUDABLE Y ENFERMEDADES TRANSMISIBLE COMPONENTE INMUNOPREVENIBLES
EN EL DEPARTAMENTO DE SUCRE EN EL MARCO DEL PLAN DE ACCION EN SALUD 2021". CELEBRADO ENTRE LAS PARTES.

.
GRAN CONTRIBUYENTE RES.2509 DIC/93 - REGIMEN COMUN - ACTIVIDAD ECONOMICA 6601, ENTIDAD COOPERATIVA NO EFECTUAR RETENCION EN LA FUENTE

VALOR ASEGURADO TOTAL: VALOR PRIMA: GASTOS EXPEDICION: IVA: TOTAL A PAGAR:
§ ***%x12,798,300.00 § *Hkkkkkkkkikx58 557 S***%x15,000.00 $ *xknk*xx13 076 |§ *kkkkkkk***x87 532
NOMBRE INTERMEDIARIO CLAVE %PART NOMBRE COMPANIA COASEGURO CEDIDO %PART VALOR ASEGURADO
LIZARAZO AMARIS Y CIA LTDA ASESORES 9494 100.00

Ahora Aseguradora Solidaria de Colombia confirma la informacion de los clientes a través del Call Center, por favor tenga en

/ N

Las condiciones generales de su pdliza se pueden descargar de nuestra Pagina Web www.solidaria.com.co en la opcién SEGUROS - TU RESPALDO - SEGUROS PATRIMONIALES.
Aseguradora Solidaria p o En su tranquilidad, lo invita a verificar |a validez de esta péliza ingresando a nuestra Pagina Web www.solidaria.com.co en |a opcién

SERVICIOS - CONSULTA P fE CUMPLIMIENTO.
‘l || ||| ||.| Nwm \ ’>J U A ‘/

(415)7701861000019(8020)000000000007000440289916
DIRECCION NOTIFIC}{CION ASEGU*ADORA: Calle 100 No. 9A-45 Piso 8 y 12 Bogota

| URADOR
NERI

DE COLOMBIA

VIGILADO SUPERINTENDENCIA FINANCIERA
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POLIZA DE GARANTIA UNICA DE CUMPLIMIENTO EN FAVOR DE

DATOS DE LA POLIZA

(AGENCIA EXPEDIDORA: CARTAGENA COD. AGENCIA: 44()  RAMO. 47 NoPOLIZA: 994000025596 ANEXO: ( J

DATOS DEL TOMADOR

NOMBRE: E.S.E. CENTRO DE SALUD DE GUARANDA IDENTIFICACION:  NIT 823.003.985-9

ASEGURADO:  GOBERNACION DE SUCRE IDENTIFICACION: NIT 892.280.021-1

IDENTIFICACION: ~ NIT 892.280.021-
BENEFICIARI: GOBERNACION DE SUCRE =8 t

TEXTO ITEM 1

EL AMPARO MENCIONADO EN LA CARATULA DE LA POLIZA COMO "PAGO DE SALARIOS,

PRESTACIONES SOCIALES E IND."™ HACE REFERENCIA A
SALARIOS, PRESTACIONES SOCIALES,

"PAGO DE
E INDEMNIZACIONES DERIVADAS DEL CONTRATO LABORAL".

LA PRESENTE POLIZA SE RIGE BAJO EL CLAUSULADO:
21/03/2018-1502-P-05-PATRI-CL-SUSP-09-DOOT v.4 15/08/2017-1502-NT-P-05-P020817005018000







