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SEGUROC DE CUMPLIMIENTO A FAVOR DE ENTIDADES ESTATALES
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Ciudad y Fecha de Expedicion Pétiza Documento
NEIVA, 03 DE JUNIO DE 2022 3354088-8 14187585
Intermediario : Cédigo Oficina Referencia de Pago
BETTY ELIZABETH LOPEZ PEREZ 33988 2514 01214187585
TOMADOR
NIT Razén Social y/o Nombres y Apellidos
9000454406 CODENT ODONTOLOGIA ESPECIALIZADA IP
Direccién Ciudad Teléfono
CARRERA 8 # 15 92 BARRIO CIUDA MOCOA 4200906
GARANTIZADO
NIT Nombres y Apellidos
9000454406 CODENT ODONTOLOGIA ESPECIALIZADA IP
BENEFICIARIO Y/O ASEGURADO
NIT Nombres y Apellidos
9015409023 MINISTERIO DE DEFENSA NACIONAL FUERZAS MILITARES DE COLOMBIA
COBERTURAS DE LA POLIZA
COBERTURA FECHA INICIAL  |FECHA VENCIMIENTO |VALOR ASEGURADO | PRIMA
CALIDAD DEL SERVICIO 02-JUN-2022 09-JUN-2023 10.000.000,00 30.575,00
CUMPLIMIENTO DEL CONTRATO 02-JUN-2022 09-JUN-2023 10.000.000,00 30.575,00
PAGC DE SALARIOS,PRESTACIONES SOCIALES E INDEMNIZACIONES LABORALES 02-JUN-2022 09-DIC-2025 5.000.000,00 52.849,00
VBGENC!A DEL SEGURO %I’GEMFIDA'D‘ELMD_TMLM__VLRM IVA VLR. IMPUESTOS [I TOTAL A PAGAR
esde Hasta 1as esde Hasta
02-JUN-2022] 09-DIC-2025 1286 |02-JUN-2022]| 09-DIC-2025 $113.999 $21.660 $135.659
VALOR A PAGAR EN LETRAS
CIENTO TREINTAY CINCO MIL SEISCIENTOS CINCUENTA Y NUEVE PESOS M/L
Documento de: Valor Asegurado Movimiento Prima Anual Total Valor Asegurado
POLIZA NUEVA $25.000.000 $75.000 $25.000.000,00

SOM0S GRANDES CONTRIBUYENTES. FAVOR NO EFECTUAR RETENCION SOBRE EL IVA .
LAS PRIMAS DE SEGUROS NO ESTAN SUJETAS A RETENCION EN LA FUENTE DECRETO REGLAMENTARIO 2509/85 ART. 17. AUTORRETENEDORES RESOLUCION N° 009961

104 - NEGOCIOS PERSONALES Y FAMILIAR
RAMO | PRODUCTO | OFICINA | USUARIO OPERACION | MONEDA COASEGURO NUMERQG POLIZA LIDER DOCUMENTO COMPANIA LIDER

012 NDX 2514 CuUMDD1 01 PESO COLOMBIANO DIRECTO

T Wtz

FIRMA TOMADOR

FIRMA AUTORIZADA \/

PARTICIPACION DE INTERMEDIARIOS

CODIGO |NOMBRE DEL PRODUCTOR COMPANIA CATEGORIA \ %PARTICIPACION|PRIMA

33988 BETTY ELIZABETH LOPEZ PEREZ SEGUROS GENERALES SURAMERICANASA. INDEPENDIENTESS—" 100,00 113999
DESCRIPCION Fecha a partir de la cual se utiliza Tipo y nimero de la entidad Tipo de documento Ramo al cual accede Identificacién Interna de la proforma
CODIG0 CLAUSULADO 01/01/2017 13-18 P 05 F-01-12-084
CODIGO NOTA TECNICA 25/06/2017 13-18 NT-P 5 N-01-012-011

TEXTOS Y ACLARACIONES ANEXAS

i Proceso de seleccion: Prestacion de servicios

3 ACEPTACION DE OFERTA NO. 140 (02 DE JUNIO DE 2022)

®  CONTRATACION DE MINIMA CUANTIA NO;. 136-DIGSA-CENAC REGIONAL FLORENCIA;2022.
(PRESTACION DESERVICIOS DE SALUD EN ODONTOLOGIA ESPECIALIZADA (ENDODONCIA,
ODONTOPEDIATRIA,ODONTOLOGIA CIRUGIA ORAL Y MAXILOFACIAL, ODONTOLOGIA
PERIODONCIA, PARA LOS USUARIQOS Y BENEFICIARIOS DEL SSFFMM CENTRALIZADOS AL
ESTABLECIMIENTOS DE

SANIDAD MILITAR DEL BATALLON DE APOYO DE SERVICIOS PARA EL COMBATE N° 27,
PERTENECIENTES A LA DIRECCION DE SANIDAD EJERCITO ¢ CENTRAL ADMINISTRATIVA'Y
CONTABLE ;CENACREGIONAL FLORENCIA;

LA COMPANIA SEGUROS GENERALES SURAMERICANA S.A. RENUNCIA EXPRESAMENTE EL

VIGILADO

DOCUMENTO PROTEGIDO ELECTRONICAMENTE BAJO EL

PARA EFECTOS DE CUALQUIER NOTIFICACION LA SEGUROS GENERALES SURAMERICANA S.A.

DIRECCION DE LA COMPARA ES: CODIGO: 420420411 NIT 890.903 407-9
CRAS # 214~ 72 RESPONSABLE DE IMPUESTOS SOBRE LAS VENTAS REGIMEN COMUN
SEGUROS GENERALES SURAMERICANA S.A. - CLIENTE - WEFRIEEE N corn Pagina 1
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Ciudad y Fecha de Expedicion Péliza Documento
NEIVA, 03 DE JUNIO DE 2022 3354088-8 14187585
Intermediario Cédigo Cficina IReferencia de Pago
BETTY ELIZABETH LOPEZ PEREZ 33988 2514 01214187585
TOMADOR
NIT Razon Social y/o Nombres y Apellidos
9000454406 CODENT ODONTOLOGIA ESPECIALIZADA IP
Direccion Ciudad Teléfono
CARRERA 8 # 15 92 BARRIO CIUDA MOCDA 4200906
TEXTOS Y ACLARACIONES ANEXAS
BENEFICIO DE EXCUSION.
#
S
8
2
H
PARA EFECTOS DE CUALOUIER NOTIFICACION LA I T O M RN TR SEEH RGNS SURMMERIDANA S A
o8 z;gg:qa%ﬁ%ﬂéﬂﬂﬁ@mnmcacmn LA CODIGO. 420475411 By s ; LT B8 PABATES
HEACOON O La coneANa = RSP CARS 53 S A VTS S INEN COMUN
CRAS#21A-72 .
SFBYR0S GENERALES SURAMERICANA 5.A. WS P EMREIGBBRLE6T Régina 2
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SEGUROS GENERALES SURAMERICANA S A.



