3=ﬂum POLIZA DE SEGURO DE RESPONSABILIDAD CIVIL EXTRACONTRACTUAL DERIVADA DE
CUMPLIMIENTO
- ESTRDO 5.8,
NIT.860.009.578-6 RCE CONTRATOS
u’cmDAD DE EXPEDICION SUCURSAL CoD.SUC NO.POLIZA ANEXO
VALLEDUPAR AGENCIA VALLEDUPAR 47 47-40-101002518 1
| FECHA EXPEDICION VIGENCIA DESDE A LAS ~ VIGENCIA HASTA ALAS
DIA  MES ANO | DIA MES  ANO HORAS | DIA MES ANO | HORAS TIPO MOVIMIENTO
04 | 12 | 2018 25 | 06 | 2018 00:00 | 30 | o6 | 2019 23:59 | ANEXO DE PRORROGA
DATOS DEL TOMADOR | GARANTIZADD
My~ CENTRO DE REHABILITACION Y ELECTRODIAGNOSTICOS S.A.S IDENTIFICACIONZNIT: 900.931.777-3
-DIRECCION: CL7BNRO. 19 - 66 |CIUDAD: VALLEDUPAR, CESAR |TELEFONO: 315731123
- DATGS DEL ASEGURADG / BENEFICIERIT
ASEGURADO / LA NACION-MINISTERIO DE DEFENSA NACIONAL-DIRECCION GENERAL DE SANIDAD - ,
BENEFICIARIO: MILITAR-ESTABLECIMIENTO DE SANIDAD MILITAR NO.1015 | IDENTIFICACION NIT: 830.039.670-5
DIRECCION: CL51 NRO.72 - 28 |CIUDAD: BARRANQUILLA, ATLANTICO |TELEFONO 3555088
ADICIONAL: BENEFICIARIO: 830039670 - DIRECCION GENERAL DE SANIDAD MILITAR

OBJETO DEL SEGURD

CON SUJECI ON A LAS CONDI Cl ONES GENERALES DE LA POLI ZA QUE SE ANEXAN E- RCE-002A REDI' S 04-09 / E- RCE-001A, QUE FORVAN PARTE | NTEGRANTE DE LA M SMVA Y|
QUE EL ASEGURADO Y EL TOVADOR DECLARAN HABER RECIBIDO Y HASTA EL LIMTE DE VALOR ASEGURADO SENALADO EN CADA AMPARO, SEGURCS DEL ESTADO S.A.,
GARANTI ZA:

| NDEMNI ZAR LOS PERJUI CI OS PATRI MONI ALES QUE CAUSE EL AFI ANZADO. CON MOTI VO DE LA RESPONSABI LI DAD Cl VI L EXTRACONTRACTUAL EN QUE | NCURRA DE
ACUERDO CON LA LEY, POR LESI ONES CORPORALES A PERSONAS O DANCS A PROPI EDADES DE TERCEROS, DERI VADOS DE LA EJECUCI ON DE LOS TRABAJOS A QUE
SE REFI ERE EL CONTRATO No. 188- DGSM ESM 1015-2018 QUE TI ENE COMO OBJETO PRESTACI ON DE SERVI CI O MEDI COS EN FI SI ATRI A Y ELECTRCFI S| ATRA PARA
EL PERSONAL DE USUARI OS Y BENEFI Cl ARI O DE LAS FUERZAS M LI TARES ADSCRI TOS A LOS ESTABLECI M ENTOS DE SANIDAD M LI TAR No 1006 Y 1009 DE LA

Cl UDAD DE SANTA MARTA Y VALLEDUPAR, CENTRALI ZADOS POR EL ESTABLECI M ENTO DE SANI DAD M LI TAR 1015.

CELEBRADO ENTRE ., LA NACI ON-M NI STERI O DE DEFENSA NACI ONAL- DI RECCI ON GENERAL DE SANI DAD

M LI TAR- ESTABLECI M ENTO DE SANI DAD M LI TAR NO. 1015 Y CENTRO DE REHABI LI TACI ON Y ELECTRODI ANCSTI CO SAS

AMPARDS
|R| ESGO. PRESTACI ON DE SERVI Cl Gs
AVPARCS VI GENCI A DESDE VI GENCI A HASTA SUVA ASEG ACTUAL SUMA ASEG ANTERI OR
PREDI OS LABORES Y OPERACI ONES 25/ 06/ 2018 30/ 06/ 2019 $156, 248, 400. 00 $156, 248, 400. 00

DEDUCI BLE : 10.00 % DEL VALCR DE LA PERDIDA - Mninp: 3.00 SMVLV

ACLARACIONES

MEDI ANTE EL PRESENTE ANEXO Y ADI Cl ON Y PRORROGA DE FECHA 23 DE NOVI EMBRE DE 2018 CONTRATO No. 188- DGSM ESM 1015-2018 SE PRORROGA EL PLAZO
HASTA EL 30 JUNI O DE 2019

SALARI OG5 VI GENTES 2018

DEMAS TERM NOS NO MODI FI CADOS PERMANECEN VI GENTE

- VALOR PRIMA NETA GASTOS EXPEDICION IVA TOTAL A PAGAR VALOR ASEGURADO TOTAL | FECHA LIMITE DE PAGO

- $ ****++363,009.00 pitickkt*0.00 $ **+*++68,971.00 $ Fxmrkirk 431 981.00 $ *¥xx156,248,400.00| 04 [ 12 [ 2018

u INTERMEDLARID DIZTRIBUCICH COAEESURD

' NOMERE CLAVE W DE PART. MOMBRE COMPARILA % PART. WVALCH ASEQURADO
MARTHA ELENA LOPEZ CARRILLO 153656 100. 00

&

&

- CONTADO

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 Y DARA DERECHO A SEGUROS DEL ESTADO S.A. PARA EXIGIR EL PAGO DE LA PRIMA DEVENGADA Y DE LOS GASTOS CAUSADOS CON OCASION DE LA
# Il EXPEDICION DEL CONTRATO.
= || 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.
3 i | PARA EFECTOS DE NOTIFICACIONES LA DIRECCION DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. ES CALLE 15 NO. 11A-56 L101 - TELEFONO: 5850069 - VALLEDUPAR
=
o] REFERENCIA
=] | PAGO:
£ | 1101520030835-7
E | m M (415) 7709998021167(8020) 11015200308357(3900) 000000431981( 96) 20190625
2
3l
2 | 47-40-101002538
FIRMA AUTORIZADA: Manuel Sarmiento - Vicepresidente de Fianzas FIRMA TOMADDR }
USTED PUEDE CONSULTAR ESTA POLIZA EN WWW.SEGUROSDELESTADO.COM OFICINA PRINCIPAL: CRA. 11 NO. 90-20 BOGOTA D.C. TELEFONO: 2186977 ELIUDSOLANO 1



SEGURO3 POLIZA DE SEGURO DE RESPONSABILIDAD CIVIL EXTRACONTRACTUAL DERIVADA DE E=
ESTRDO S.A. CUMPLIMIENTO -
NIT. 860.008.578-6 RCE CONTRATOS -
CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL cob.sUC NO.POLIZA ANEXO -
VALLEDUPAR AGENCIA VALLEDUPAR 47 47-40-101002518 . -
FECHA EXPEDICION —VIGENCIA DESDE ALAS —VIGENCIA HASTA ALAS
DA MES ARO | DiA MES ANO HORAS | DIA MES ANO | HORAS TIPO MOVIMIENTO .
04 | 12 | 2018 25 | 06 | 2018 00:00 30 | 06 | 2019 23:59 | ANEXO DE PRORROGA -
DATOS DEL TOMADOR | GARANTIZADOD
SOMBREORAZON  CENTRO DE REHABILITACION Y ELECTRODIAGNOSTICOS SA.S IDENTIFICACION NIT: 900931777
DIRECCION: CL 7 B NRO. 19 - 66 |CIUDAD: VALLEDUPAR, CESAR | TELEFONO: 315731123(? .
DATOS DEL ASEGURADO ! BEMEFICIARIO .
ASEGURADO/ LA NACION-MINISTERIO DE DEFENSA NACIONAL-DIRECCION GENERAL DE SANIDAD N .
BENEFICIARIO: MILITAR-ESTABLECIMIENTO DE SANIDAD MILITAR NO.1015 | IDENTIFICACIO  NIT: 830.039.670-3 T
DIRECCION: CL51 NRO. 72 - 28 |CIUDAD: BARRANQUILLA, ATLANTICO | TELEFONO: _ 3555088 -
ADICIONAL: BENEFICIARIO: 830039670 - DIRECCION GENERAL DE SANIDAD MILITAR

OBJETO DE LA PQLI ZA
BENEFI Cl ARl OS: TERCERCS AFECTADCS

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 Y
DARA DERECHO A SEGUROS DEL ESTADO S.A. PARA EXIGIR EL PAGO DE LA PRIMA DEVENGADA Y DE LOS GASTOS CAUSADOS CON OCASION DE LA EXPEDICION DEL CONTRATO.
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.

Ll

101002548

SLIPERINTENDEMCLA FINANCIERA
OE CoOL O Bty

VIGILADO

FIRMA AUTORIZADA: Manuel Sarmiento - Vicepresidente de Fianzas FIRMA TOMADOR )
ELIUDSOLANO 2




- SEGUROS POLIZA DE SEGURO DE RESPONSABILIDAD CIVIL EXTRACONTRACTUAL DERIVADA DE
- CUMPLIMIENTO

RCE CONTRATOS

DEL
ESTRADD 5.A.
MIT. 860.009.576-6
CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL
VALLEDUPAR AGENCIA VALLEDUPAR

FECHA EXPEDICION ~ VIGENCIA DESDE ALAS ~ VIGENCIA HASTA ALAS
DIA° MES ANO | DIA MES  ARO HORAS | DIA MES ANO |HORAS TIPO MOVIMIENTO

04 |12 |2018 25 |06 | 2018 00:00 | 30 | 06 | 2019 2359 | ANEXO DE PRORROGA

DATOS DEL TOMADOR J GARANTIZADC

O i | CENTRO DE REHABILITACION Y ELECTRODIAGNOSTICOS S.A.S DENTIFICACIONSIT: 900.931.777-3

COD.suC

47 47-40-101002518

NO.POLIZA ‘ ANEXO

PIRECCION: CL 7 B NRO. 19 - 66 FIUDAD: VALLEDUPAR, CESAR |TELEFONO: 3157311230

DATOS DELC ASEGURADC [ BENEFICIARIO

SEGURADO / LA NACION-MINISTERIO DE DEFENSA NACIONAL-DIRECCION GENERAL DE SANIDAD - ,
ENEFICIARIO: MILITAR-ESTABLECIMIENTO DE SANIDAD MILITAR NO.1015 |'DENT'F'CAC'ON NIT: 830.039.670-5

d)IRECCION: CL51 NRO.72 -28 FIUDAD: BARRANQUILLA, ATLANTICO ITELEFONO 3555088

ADICIONAL: BENEFICIARIO: 830039670 - DIRECCION GENERAL DE SANIDAD MILITAR

COPIA PARA PAGO
EN BANCOS NO
NEGOCIABLE

VALOR PRIMA NETA GASTOS EXPEDICION IVA TOTAL A PAGAR ALOR ASEGURADO TOTAL | FECHA LIMITE DE PAGO
$ *****363,009.00 Pithbbittx0.00 $ *x68,971.00 § Hrkrinkinix431,981.00 $ *+eixx]56 248 400.00 | 04 [ 12 I 2018

INTERREDLARID DI TRIBUCIOH COASEGUIRD
CLAVE % DE PART. MOMERE COMPAR & % PART. VALOR ASEGURMADD

MARTHA ELENA LOPEZ CARRILLO 153656 100. 00

CONTADO

!llﬂ§

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 Y
DARA DERECHO A SEGUROS DEL ESTADO S.A. PARA EXIGIR EL PAGO DE LA PRIMA DEVENGADA Y DE LOS GASTOS CAUSADOS CON OCASION DE LA EXPEDICION DEL CONTRATO.
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.

FORMA DE PAGO

REFERENCIA
BANCO CHEQUE HNo. VALOR PAGO:
1101520030835-7

SLIPERINTENDEMCLA FINANCIERA
OE CoOiL O Bl

(415) 7709998021167(8020) 11015200308357( 3900) 000000431981( 96) 20190625

EFECTIVO
CHEQUE
TOTAL %

CONVENIOS DE PAGO

BANCO DE BOGOTA SEGUROS DEL ESTADO S.A. CUENTA CORRIENTE 008465445
BANCOLOMBIA SEGUROS DEL ESTADO S.A. CONVENIO 47189
COPIA PARA PAGO EN BANCOS NO NEGOCIABLE

VIGILADD




