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SEGURDS POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO ENTIDAD ESTATAL
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= DATOS DEL ASEGURADO [ BENEFICIARIO

ASEGURADO /
peEanEhaO] SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR OCCIDENTE E.S.E. | DENTIFICACION NIT: 900.959.045-4
i -
‘ = IRECCION: CL 9 NRO. 39 - 46 CIUDAD: BOGOTA, D.C., DISTRITO CAPITAL TELEFONO 7764038
LA
[ ADICIONAL:
tanf
OBJETO DEL SEGURO

CON SUJECION 2 LAS CONDICIONES GENERALES DE LA POLIZA QUE SE ANEXAN ECUO10B, QUE FORMAN PARTE INTEGRANTE DE LA MISMA Y QUE EL ASEGURADO Y EL|
TCMADOR DECLARALN HABER RECIBIDO Y HASTA EL LIMITE DE VALOR ASEGURADO SENALADO EN CADA AMPARO, SEGUROS DEL ESTADO S.A., GARANTIZA:

(=

s#RANTIZAR EL  AGO DE LOS PERJUICIOS OCASIONADOS POR EL INCUMPLIMIENTO DE LAS OBLIGACIONES CONTENIDAS EN LAS CONDICIONES CONTRACTUALES CONTRATO DE
MINISTRO NO. 5278 DE 2018 CUYO OBJETO ES: SUMINISTRO DE DISPOSITIVOS MEDICO QUIRURGICOS HOSPITALARIOS, NECESARIOS PARA LA

NCRMAL PRESTACIDON DEL SERVICIO DE SALUD.

BCRRADOR EL PRESENTE DOCUMENTO NO IMPLICA

ECZIPTACION DEL RIESGO POR PARTE DE SEGUROS

D:L ESTADO S.A.

AMPAROS
\"25G0: SUMINISTRC DE BIENES Y/O EQUIPOS
APARCS VIGENCIA DESDE VIGENCIA HASTA SUMA ASEG/ACTUAL  SUMA ASEG/ANTERIOR
4§l CUMPLIMIENTO DEL CONTRATO 10/08/2018 28/06/2019 $32,300,000.00 $16,300,000.00
:j CALIDAD Y CORRECTO FUNCIONAMIENTO DE LOS BIENES 10/08/2018 28/06/2019 $32,300,000.00 $16,300,000.00

ACLARACZIONES

MEDIO [EL PRESENTE ANEXO Y DE ACUERDO CON ADICION NO. 02 Y PRORROGA NO. 02 SE AMPLIA LA VIGENCIA DE LAS GARANTIAS EN DOS (2) MESES Y SE AUMENTA EL
DEL CONTR..TO & $323.000.000.-

LC5 UEMA TERMINOS Y CONDICIONES NO MODIFICADOS CONTINUAN VIGENTES.

VALOR PRIMA N=TA GASTOS EXPEDICION IVA TOTAL A PAGAR VAL OR ASEGURADQ TOTAL | Pl AN DE PAGO

§ ******43 515 00 § =27 000.00 § =**erxg 501,00 § wermennaennag() 137 00 § ******64 600,000.00 CONTADO
INTERMEDIARID A3 TRIBUCION COAEEGURD
o MAERE CLAVE N DE PART. NOWBRE COMPARILA 5 PART. WALCHR ASEGURADO
AGOR LTDA ASE: ORES DE SEGUROS 164048 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.

PARA EFECTOS DE NOTIFICACIONES LA DIRECCION DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. ES CRA. 7 NO. 57 -67 - TELEFONO: 2172417 - BOGOTA, D.C.

14-44- 1011017 8

I Fianzas s'ﬂm TOMADOR
US1ED PUEDE CONSUL TAR ESTA POLIZA EN WWW.SEGUROSDELESTADO.COM OFICINA PRINCIPAL: CRA. 11 NO. 90-20 BOGOTA D.C. TELERQNO: 2186977 DLF164048B
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