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Ciudad y Fecha de Expedicion Paliza Documento
BUCARAMANGA, 18 DE AGOSTO DE 2022 3413909-3 14287277
Intermediario Cadigo Oficina Referencia de Pago
MARTHA LUZ AMADO 11255 2630 01214287277
TOMADOR
NIT Razon Social y/o Nombres y Apellidos
9004185341 HCCINGENIERIA S.A.S
Direccion Ciudad Teléfono
CR861132C 126 BUCARAMANGA 6423753
GARANTIZADO
NIT Nombres y Apellidos
9004185341 HCCINGENIERIA S.A.S
BENEFICIARIO Y/0 ASEGURADO
NIT Nombres y Apellidos
8000842062 EMPRESA SOCIAL DEL ESTADO INSTITUTO DE SALUD DE BUCARAMANGA
COBERTURAS DE LA POLIZA
COBERTURA FECHA INICIAL  [FECHA VENCIMIENTO |VALOR ASEGURADO | PRIMA
CALIDAD DEL SERVICIO 18-AG0-2022 18-JUN-2023 7.780.000,00 19.439,00
CALIDAD Y CORRECTO FUNCIONAMIENTO DE LOS BIENES Y EQUIPOS SUMINISTRADOS | 18-AG0-2022 18-DIC-2023 23,340,000,00 124.565,00
CUMPLIMIENTO DEL CONTRATO 18-AG0-2022 18-JUN-2023 15.560.000,00 51.838,00
PAGQ DE SALARIOS,PRESTACIONES SOCIALES E INDEMNIZACIONES LABORALES | 18-AG0-2022 18-DIC-2025 7.780.000,00 77.885,00
NCIA DEL SEGURO Y | VLR. PRIMA SIN VA VLR, IMPUESTOS [IVA TOTAL A PAGAR
Desde Hasta ias | Desde Hasta
18-AG0-2022| 18-DIC-2025 1218 |18~-AGD~-2022| 18-DIC~2025 $273.727 $52.008 $325'735
VALOR A PAGAR EN LETRAS
TRESCIENTOS VEINTI CINCO MIL SETECIENTOS TREINTA Y CINCO PESOS M/L
Documento de: Valor Asegurado Movimiento Prima Anu;‘;ll Total Valor Asegurado
POLIZA NUEVA $54.460.000 $202.280 $54.460.000,00

SOMOS 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

103 - NEGOCIOS MEDIANA Y PEQUENA EMP

RAMO | PRODUCTO | OFICINA | USUARIO OPERACION | MONEDA COASEGURO NUMERO POLIZA LIDER DOCUMENTO COMPANIA LIDER
012 NDX 2630 CUMO001 01 PESO COLOMBIANO DIRECTO
FIRMA AUTORIZADA FIRMA TOMADOR
PARTICIPACION DE INTERMEDIARIOS
CODIGO [NOMBRE DEL PRODUCTOR COMPANIA CATEGORIA %PARTICIPACION|PRIMA
11255 MARTHA TUZ AMADO SEGUROS GENERALES SURAMERICANAS.A, | INDEPENDIENTES T00,00 273,727
DESCRIPCION Fecha a partir de la cual se utiliza Tipo y ndmero de la entidad Tipo de documento_ Ramo al cual accede Identificacion Interna de la proforma
CODIGO 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

Proceso de seleccion: Suministro/instalacion Mano de Obra

NRO. DE CONTRATO 1169-2022.

OBJETO DEL CONTRATO: GARANTIZAR EL CUMPLIMIENTO DEL CONTRATO, CALIDAD DEL
SERVICIO, PAGO DE SALARIOS, PRESTACIONES SOCIALES E INDEMINIZACIONES LABORALES,
CALIDAD Y CORRECTO FUNCIONAMIENTO DE LOS BIENES Y EQUIPQOS SUMINISTRADQS,
REFERENTE A CONTRATO DE PRESTACION DE SERVICIOS # 1169-2022 CUYO OBJETO ES
MANTENIMIENTO

PREVENTIVO Y CORRECTIVO CON SUMINISTRO DE REPUESTOS DE LOS EQUIPOS

INDUSTRIALES DE USO HOSPITALARIO DE LA ESE ISABU, Y DEMAS ESPECIFICACIONES DEL
MISMO

PARA EFECTOS DE CUALQUIER NOTIFICACION LA

DIRECCION DE LA
CL 35 NO. 29-83
BUCARAMANGA

COMPANIA ES:

SEGUROS GENERALES SURAMERICANA S.A.

DOCUMENTO PROTEGIDO ELECTRONICAMENTE BAJO EL
CODIGO: 723456780

- CLIENTE -

SEGUROS GENERALES SURAMERICANA S.A.

.407-9

RESPONSABLE DE IMPUESTOS SOBRE LAS VENTAS Rg':’nlMEN COMUN

www.suramericana.com
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Ciudad y Fecha de Expedicién Poliza Documento
BUCARAMANGA, 18 DE AGOSTO DE 2022 3413909-3 14287277
Intermediario Cadigo Oficina Referencia de Pago
MARTHA LUZ AMADO 11255 2630 01214287277
TOMADOR
NIT Razén Social y/o Nombres y Apellidos
9004185341 HCCINGENIERIA S.A.S
Direccion Ciudad Teléfono
CR861132C 126 BUCARAMANGA 6423753
TEXTOS Y ACLARACIONES ANEXAS
VALOR DEL CONTRATO $77.800.000
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PARA EFECTOS DE CUALQUIER NOTIFICACION LA DOCUMENTO PROTEGIDO ELECTRONICAMENTE BAJO EL .
DIRECCION DE LA COMPANIA ES: CODIGO: 723456780 SEGUROS GENERALES SURANE?;%Q%A “?7.;&6
CL 35 NO. 29-83 RESPONSABLE DE IMPUESTOS SOBRE LAS VENTAS REGIMEN COMUN
BUCARAMANGA
SEGUROS GENERALES SURAMERICANA S.A. - CLIENTE - W SUrpmericens:aom
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Nit. 890.903.407-9

SEGUROS GENERALES SURAMERICANA S.A

HACE CONSTAR

Que la garantia de Cumplimiento a favor de ENTIDADES ESTATALES en la péliza 3413909-3
expedida por la Compaiia cuyo Tomador y/o Afianzado es: HCCINGENIERIA S.A.S y Asegurado
y/o Beneficiario es EMPRESA SOCIAL DEL ESTADO INSTITUTO DE SALUD DE BUCARAMANGA y
su documento 14287277 expedida el dia 18 de Agosto de 2022 se encuentra debidamente
cancelados sus valores, discriminados asi:

Prima $ $273,727
Impuestos $ $52,008
Total $ $325,735

Para constancia se firma en BUCARAMANGA a los 18 dias del mes de Agosto de 2022.

4
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Firma Autorizada
SEGUROS GENERALES SURAMERICANA S.A
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CIUDAD Y FECHA DE EXPEDICION POLIZANUMERO REFERENCIA DE PAGO
BUCARAMANGA, 18 DE AGOSTO DE 2022 0863087-3 01313708669
INTERMEDIARIO CODIGO | OFICINA  |DOCUMENTO NUMERO
MARTHA LUZ AMADO 11255 2630 13708669
TOMADOR NIT
HCCINGENIERIA S.A.S 9004185341
ASEGURADO NIT
HCCINGENIERIA S.A.S 9004185341
BENEFICIARIO
TERCEROS AFECTADOS
DIRECCION DE COBRO CIUDAD TELEFONO
CR 8 61 132 C 126 BUCARAMANGA 6423753
DIRECCION DEL PREDIO ASEGURADO CIUDAD DEPARTAMENTO DESCRIPCION DEL SECTOR
CR 8 # 61 132 BUCARAMANGA SANTANDER SECTOR SERVICIOS
ACTIVIDAD ACTIVIDAD
HOSPITALES GENERALES, CLINICAS , CENTROS MEDICOS Y SIMILARES 9 - 153
DESCRIPCION DFL PREDIO ASEGURADO RIESGO No
¢
COBERTURAS DE LA POLIZA
% INDICE
COBERTURA VLR. ASEGURADO VLR. MOVIMIENTO m‘{isg PRIMA I.V.A PRIMA + IVA
* BASICO RESPONSABILIDAD CIVIL 200.000.000,00 200.000.000,00 0 200.548 38.104 238.652
VIGENCIA DEL MOVIMIENTO NUMERO DIAS
DESDE HASTA ERO PRIMA VA TOTAL A PAGAR
18-AG0-2022 | 18-DIC-2022 122 $200.548 $38.104 $238.652
VALOR A PAGAR EN LETRAS
DOSCIENTOS TREINTA Y OCHO MIL SEISCIENTOS CINCUENTA Y DOS PESOS M/L )
e VIGENCIA DEL SEG%? NUMERO DE RIESGOS VIGENTES | VALOR ASEGURADO VALOR INDICE VARIABLE TOTAL VALOR ASEGURADO
HASTA
18-AC0-2022  |18-pIC-2022 1 $200.000.000, 00 $0,00 £200.000.000,00
DOCUMENTO DE:

POLIZA NUEVA

SOMOS GRANDES CONTRIBUYENTES. FAVOR NO EFECTUAR RETENCION SOBRE
LAS PRIMAS DE SEGUROS NO ESTAN SUJETAS A RETENCION EN LA FUENTE

EL IVA
DECRETO REGLAMENTARIO 2509/85 ART. 17

TERMINACION AUTOMATICA DEL CONTRATO DEL SEGURO: "LA MORA DEL PAGO DE LA PRIMA DE LA POLIZA O DE LOS CERTIFICADOS O ANEXOS QUE SE
EXPIDAN CON FUNDAMENTO EN ELLA PRODUCIRA LA TERMINACION AUTOMATICA DEL CONTRATO Y DARA DERECHO AL ASEGURADOR PARA EXIGIR EL PAGO DE
LA PRIMA DEVENGADA Y DE LOS GASTOS CAUSADOS CON OCASION DE LA EXPEDICION DEL CONTRATO" .

EL PRESENTE CONTRATO SE RIGE POR LAS CONDICIONES GENERALES CONTENIDAS EN LA FORMA 01-13-040 , LAS CUALES SE ADJUNTAN

EL TOMADOR, ASEGURADO, BENEFICIARIO O AFIANZADO, SE OBLIGAN A ACTUALIZAR ANUALMENTE O AL MOMENTO DE LA RENOVACION DE LA POLIZA, LA
INFORMACION CONTENIDA EN EL FORMULARIO DE VINCULACION DE CLIENTES Y SUS ANEXOS Y A ENTREGAR INFORMACION VERAZ Y VERIFICABLE. A SU
VEZ, LA COMPANIA TIENE LA FACULTAD DE CANCELAR EL CONTRATO, DE CONFORMIDAD CON LO AUTORIZADO POR EL REGIMEN LEGAL PROPIO DE CADA

CONTRATO, =N CASO DE DESATENCION A ESTOS DEBERES.
_Y—W <
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103 - NEGOCIOS MEDIANA Y PEQUENA EMP

RAMO Przooucm DFIC;NA “USUARIO OPERACION :g:gngomusxmo FIRMA AUTORTZADA FIRMA ASEGURADO

013 | AGs 2630 pumMooli 01 2 IMPORTANTE: ESTE DOCUMENTO SOLO ES VALIDO COMO RECIBO DE PRIMA, S| ESTA FIRMADO POR UN
COASEGIRO NUMERO POLIZA LIDER | DOCUMENTO COMPANIA LIDER ~ CAJERO 0 COBRADOR AUTORIZADO POR LA SURAMERICANA. SI SE ENTREGA A CAMBIO DE UN CHEQUE. LA

DIRECTO PRIMA SOLO SERA ABONADA AL RECIBIR SURAMERICANA SU VALOR.

PARTICIPACION DE ASESORES
CcODI NOMBRE DEL ASESOR

11255 MARTHA LUZ AMADO

COMPARIA
SEGUROS GENERALES SURAMERICANA

CATECORIA
INDEPENDIENTES

$PARTICIPACION PRIMA
w000 | 200,548

CHA A PARTIR DE LA CUAL SE UTILTZRO Y NUMERO DE LA
01 - 06 - 2003

ENTIDADRTIPO DE DOCUMENTQRAMO AL CUAL PERTENE
13-18 P 6

ENTIFICACION INTERNA DE LA PROFORMA
F-01-13-040

TEXTOS Y ACLARACIONES ANEXAS
POLIZA DE RESPONSABILIDAD CIVIL DERIVADA DE LA POLIZA DE CUMPLIMIENTO

PARA EFECTOS DE CUALQUIER NOTIFICACION
LA DIRECCION DE LA COMPANTA ES:

CL 35 NO. 29-82

BUCARAMANGA

Seguras Generales Suramericana S.A.

SEGUROS GENERALES SURAMERICANA S.A.
NIT 880.802.407-3
RESFONSAPLE DE TMPUESTOS SOSRE LAS VENTAS REGIMEN COMON

WWW.suramericana.com

- CLIENTE -
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CIUDAD Y FECHA DE EXPEDICION POLIZA NUMERO
BUCARAMANGA, 18 DE AGOSTO DE 2022 D863087-3/
INTERMEDIARIO cODIGo OFICINA DOCUMENTO NUMERG
MARTHA LUZ AMADO 11255 2630 13708669
TOMADOR Y ASEGURADO NIT
HCCINGENIERIA S.A.S 9004185341
BENEFICIARIO
TERCEROS AFECTADOS
DIRECCION DE COBRO CIUDAD TELEFONO
CR8641132C 126 BUCARAMANGA 6423753
DIRECCION DEL PREDIO ASEGURADO CIUDAD DEPARTAMENTO DESCRIPCION DEL SECTOR
CR8#61132 BUCARAMANGA SANTANDER SECTOR SERVICIOS
[0]5] (10
ACTIVIDAD ACTVIDAD
HOSPITALES GENERALES, CLINICAS , CENTROS MEDICOS Y SIMILARES 9-15
DESCRIPCION DEL PREDIO ASEGURADO RIESGO No
1
COBERTURAS DE LA POLIZA
COBERTURA VLR. ASEGURADO VLR. MOVIMIENTO Ve FNRIB(E_E PRIMA I.V.A PRIMA + IVA
BASICO RESPONSABILIDAD CIVIL 200.000.000,00 200.000.000,00 0 200,548 38.104 238.652
DE‘gIGENClA DEL MOVIMIENTO NUMERO DIAS PRIMA DEL RIESGO IVA DEL RIESGO TOTAL DEL RIESGO
18-AG0-2022 8-DIC—2022 122 $200.548 $38.104 $238.652
VALOR DEL RIESGO EN LETRAS
DOSCIENTOS TREINTA'Y OCHO MIL SEISCIENTOS CINCUENTA Y DOS PESOS M/L
VIGENCIA DEL SEGURO NUMERO DE RIESG0S VIGENTES VALOR ASEGURADO VALOR INDICE VARIABLE TOTAL VALOR ASEGURADO
DESDE HASTA
18-AG0-2022 l 18-DIC~2022 $200.000.000,00 $0,00 $200.000.000,00
DOCUMENTO DE:
POLIZA NUEVA
DEDUCIBLES

BASICO RESPONSABILIDAD CIVIL: 15% de la pérdida, minimo 60 SMDLV.

il

FIRMA AUTORIZADA FIRMA ASEGURADO
PARA EFECTOS DE CUALQUIER NOTIFICACION LA
DIRECCION DE LA COMPANIA ES: SEGUROS GENERALES SURAMERICANA S.A.
CL 35 NO. 29-83 NIT §90.903.407-9 )
BUCARAMANGA RESPONSABLE DE IMPUESTOS SOBRE LAS VENTAS REGIMEN COMUN
Seguros Generales Suramericana S.A - CLIENTE - WwWWw.suramericana.com
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SEGURO DE RESPONSABILIDAD CIVIL DERIVADO DE CUMPLIMIENTO

CIUDAD Y FECHA DE EXPEDICION POLIZANUMERD REFERENCIADE PAGOD
BUCARAMANGA, 18 DE AGOSTO DE 2022 0863087-3 01313708669
INTERMEDIARIO CODIGO | OFICINA  |DOCUMENTO NUMERD

MARTHA LUZ AMADO

11255 2630 13708669

TOMADOR
HCCINGENIERIA S.A.S

NIT
9004185341

ASEGURADO
HCCINGENIERIA S.A.S

NIT
9004185341

BENEFICIARIO
TERCEROS AFECTADOS

DIRECCIGN DE COBRO CIUDAD
CR 8 61 132 C 126 BUCARAMANGA

TELEFONO
6423753

TEXTOS Y ACLARACIONES ANEXAS

012003413909. NO. DE CONTRATO 1169-2022.
LA PRESENTE POLIZA CUENTA CON UNA COBERTURA DE 200,000,000 PARA CUBRIR LOS
PERJUICIOS QUE CAUSE EL ASEGURADO TANTO EN LA MODALIDAD DE DARO EMERGENTE, COMO

EN LA MODALIDAD DE LUCRO CESANTE; AL IGUAL QUE LA DE PERJUICIOS
EXTRAPATRIMONIALES .

NRO. DE CONTRATO 1169-2022.

OBJETO DEL CONTRATO: GARANTIZAR EL CUMPLIMIENTO DEL CONTRATO, CALIDAD DEL
SERVICIO, PAGO DE SALARIOS, PRESTACIONES SOCIALES E INDEMINIZACIONES LABORALES,
CALIDAD Y CORRECTO FUNCIONAMIENTO DE LOS BIENES Y EQUIPOS SUMINISTRADOS,
REFERENTE A CONTRATO DE PRESTACION DE SERVICIOS # 1169-2022 CUYO OBJETO ES
MANTENIMIENTO

PREVENTIVO Y CORRECTIVO CON SUMINISTRO DE REPUESTOS DE LOS EQUIPOS

INDUSTRIALES DE USO HOSPITALARIO DE LA ESE ISABU, Y DEMAS ESPECIFICACIONES DEL
MISMO

VALOR DEL CONTRATO $77.800.000

Q’*ttﬁiiti*tiﬁt!itiﬁiitiiit*iiitiiiitii*i*'tttiti*ﬁiitti**fiiitiiki

VIGILADO "Werhusncn ananciis

PARA EFECTOS DE CUALQUIER NOTIFICACION
LA DIRECC1ON DE LA COMPANIA ES:

SEGUROS GENERALES SURAMERTCANA S.A.
CL 35 NO. 29-83

BUCARAMANGA
Seguros Generales Suramericana S.A. - CLIENTE -

NIT 830.903.407-9

WwWw.suramericana.com
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Nit. 890.903.407-9

SEGUROS GENERALES SURAMERICANA S.A

HACE CONSTAR

Que la garantia de Responsabilidad Civil nimero 863087-3 expedida por la Compania cuyo
tomador y asegurado es: HCCINGENIERIA S.A.S y beneficiario terceros afectados y su
documento 13708669 expedida el dia 18 de Agosto de 2022 se encuentra debidamente cancelados
sus valores, discriminados asi: :

Prima $ $200,548
Impuestos $ $38,104
Total $ $238,652

Para constancia se firma en BUCARAMANGA a los 18 dias del mes de Agosto de 2022.

’7/"” |

~—

Firma Autorizada
SEGUROS GENERALES SURAMERICANA S.A
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Suramericana de Seguros - Recaudo Digital | Webcheckout PlacetoPay
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Total pagado

$ 564.387,00

@ El proceso de pago se terminé hace
menos de un minuto

Referencia
550134679974

Monto solicitado
$ 564.387,00

Descripcion
Pago Seguros Generales

Fecha
2022-08-18 16:19:30

Sesion
78892571

©

Transaccion Aprobada

Total pagado

$ 564.387,00

Medio de pago

-

Ise

-

Fecha
Autorizacion / CUS
Monto originél
Recibo

Banco

Direccion IP
Estado

Codigo Respuesta

Débito a cuentas corrientes y
ahorros (PSE)

2022-08-18 16:20:02
1609338683

$564.387,00

1550640637

BANCO DE BOGOTA
190.84.118.17

Aprobada

00

Si lo requieres puedes contactarte con la empresa en el correo electrénico
recaudosweb@suramericana.com.co

https://checkout.placetopay.com/state/78892571/21de1e32ed712f214b2deed5e 1h6533a

mn



