DE COLOMBIA

SUPERINTENDENCIA FINANCIERA F§

BBviciLapo

POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO ENTIDAD ESTATAL
DECRETO 1082 DE 2015

CIUDAD DE EXPEDICION: SUCURSAL: €OD. suc: NO. POLIZA: ANEXO:
BOGOTA, D.C. ANTIGUO COUNTRY 21 21-46-101045081 0
FECHA EXPEDICION: VIGENCIA DESDE: ALAS: WVIGENCIA HASTA: ALAS:
DiA: MES: ARO: DlA: MES: ARO: HORAS: DIA: MES: ARO: HORAS: TIPO MOVIMIENTO:
28 o1 2022 28 01 2022 | 00:00 28 02 2026 | 2359 EMISION ORIGINAL
DATOS DEL TOMADOR / GARANTIZADO
[NOMBRE 0 RAZON SOCIAL: _SOLUCIONES MEDICAS ESPECIALIZADAS S Y § [IDENTIFICACION: NIT. :900,710,518-4
[DIRECGIGN: AV 15 NRO. 11 - 1759 JclUDAD: ™ CHIA - CUNDINAMARCA [rELEFoND: 8851970
DATOS DEL ASEGURADO / BENEFICIARIO
{ASEGURADo/aENEmlARm: MUNICIPIO DE COTA [mzunr—‘lcmén: NIT. :899,999,705-3
[DIRECCION:  CR 4 NRO.12 - 63 [c1UDAD: ™ COTA - CUNDINAMARCA [TELEroNo: 8641422
[AOICIQNAI.:
OBIETO 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 AMPARO, SEGUROS DEL ESTADO S.A., GARANTIZA:

EL CUMPLIMIENTO DE LAS OBLIGACIONES DERIVADAS DEL CONTRATO NO. $GG-0751-2022 DE PRESTACION DE SERVICIOS CUYO OBJETO ES: PRESTACION DE SERVICIOS PROFESIONALES EN
SALUDPARA APOYAR LA REALIZACION DE ACCIONES DEINSPECCION Y VIGILANCIA A LAS EAPB DE LOS REGIMENESCONTRIBUTIVO Y SUBSIDIADO EN SALUD, DANDO ALCANCE ALA CIRCULAR
000001 DE 2020 DE LA SUPERSALUD, EN LOSCOMPONENTES DE ASEGURAMIENTO, PRESTACIGN DESERVICIOS DE SALUD Y PRESTACION DE SERVICIOS DEPROMOCIGN Y PREVENCIGN, EN
EL AREA DEASEGURAMIENTO DE LA SECRETARIA DE SALUD DELMUNICIPIO DE COTA

AMPAROS

RIESGO: PRESTACION DE SERVICIOS

AMPAROS: VIGENCIA DESDE: VIGENCIA HASTA: SUMA ASEG/ACTUAL:

CUMPLIMIENTO DEL CONTRATO 28/01/2022 28/02/2023 $ 10,500,000.00
CALIDAD DEL SERVICIO 28/01/2022 28/02/2023 $ 10,500,000.00
PAGO DE SALARIOS, PRESTACIONES SOCIALES LEGALES E INDEMNIZACIONES LABORALES 28/01/2022 28/02/2026 $ 5,250,000.00

VALOR PRIMA NETA: GATOS EXPEDICION: IVA: TOTAL A PAGAR: VALOR ASEGURADO TOTAL PLAN DE PAGO:
$155,515.06 $ 8,000.00f $31,067.86 $194,582.92] $ 26,250,000.00 CONTADO

INTERMEDIARIO DISTRIBUCION COASEGURO
NOMBRE: CLAVE: % PART: INOMBRE COMPARI(A: % PART: VALOR ASEGURADO:
LUXURY ASESORES EN SEG 184594 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

SOLUCIONES MEDICAS
ESPECIALIZADAS SYS S.A.8
21-46-101045081
NIT: 900.710.51 gaﬂ g
=pla Lo :
. A Verifi poliza escaneanda el codiga QR.
FIRMA AUTORIZADA: Gabriela Zarante - Secretaria General FIRMA TOMADOR :p i ::::_luamm na':h N :‘ Gl el
USTED PUEDE CONSULTAR ESTAR POLIZA EN WWW.SEGUROSDELESTADO.COM ‘Oficina Principal: Cra. 11 No. 90-20 Bogotd D.C. Teléfona: 2186977 901221802

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




