SEGUROS GENERALES SURAMERICANA S.A, -

DE COLOMBIA

VIGILADO SUPERINTENDENGIA FINANGIERA

INFORMACION GENERAL

Ciudad y fecha
BOGOTA D.C., 2022-08-08

Oficina radicacién

2618 - PROMOTORA SOADSEG

Namero de cotizacion

03050891220909592346

NUmero de poliza
900000756235

Documento

EXPEDICION MODIFICACION

Vigencia del sequro
Desde las 24:00 horas del 2022-05-12

| Hasta las24-00haras del 2023-05-12

Dias de vigencia del segura

365

Vigencia del movimiento
Desde las24:00horas del 2022.00.22

| bagta 12 24.00horas del 2023.05.12

Dias de vigencia del maovimiento

245

Moneda
COP

Nombre

SERVICIOS ASESORIAS Y CONSULTORIA EN SEGUROS LIMITADA

Codigo
52317

Tomador

Nombre Tipo de identificacién Ndmero de i Calidad Tomador | Direccién de
RAFAEL ANTONIO SALAMANCA RC CEDULA DE identificacién principal En nombre correspondencia
GENERAL CIUDADANIA 17068260 v’ propio cl 61#53 16 apto 203

Actividad econdmica del tomador principat
COMERCIO AL POR MAYOR DE PRCDUCTOS FARMACEUTICOS, MEDICINALES, COSMETICOS Y DE TOCADOR

RESPONSABILIDAD CIVIL DE DANOS A TERCEROS

ASEGURADO

Ndmero de identificacién
17068260

Nombre

RAFAEL ANTONIO SALAMANCA RC GENERAL

Tipo de identificacian
CEDULA DE CIUDADANIA

BENEFICIARID -

TERCEROQS AFECTADOS

Actividad econdmica del riesgo: COMERCIO AL POR MAYOR DE PRODUCTOS FARMACEUTICOS, MEDICINALES,
COSMETICOS Y DE TOCADOR

Fecha de retroactividad: 12/05/2022

Valor asegurado:
1 $3.000.000.000

~ SUBLIMITE EVENTO [ SUBLIM

Bienes bajo cuidado, tenencia y control 100% 100% 10% de la pérdida, minimo 2 SMMLV ;
Responsabilidad civil contratistas y subcontratistas | 100% 100% 10% de la pérdida, minimo 2 SMMLV
Responsabilidad civil cruzada 50% 50% 10% de la pérdida, minimo 2 SMMLV
Darios causados con vehiculos a su servicio 75% 75% 10% de la pérdidz, minimo 3 SMMLV
Responsabilidad del empleador 75% 75% 10% de la pérdida, minimo 3 SMMLV
Gastos de Defensa (Civiles) 100% 100% 10% de la pérdida, minimo 2 SMMLV
Gastos de Defensa (Penales) 10% 10% 10% de la pérdida, minimo 2 SMMLV
Gastos médicos 2% 4% 0% de la pérdida, minimo 0 SMMLVY

Daiios 10% de la pérdida, minimo 3 SMMLV
Parqueadero 10% 10% Hurto total 15% de la pérdida

Hurto parcial 15% de la pérdida, minimo 4 SMMLV
Predios y operaciones 100% 100% 10% de la pérdida, minimo 3 SMMLV

Pagina 1




DEDUCIBLE

Productos inseguros - defectuosos 75% 75% 10% de la pérdida, minimo 5 SMMLV
Viajes al exterior 75% 75% 10% de la pérdida, minimo 3 SMMLV
Dafios al inmueble arrendado 40% 40% 10% de la pérdida, minimo 2 SMMLV

CONDICIONES PARTICULARES

MERICANA S.A.
@
®
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é Ampliacion del plazo para el aviso del siniestro a diez (10) dias habiles

m Ampliacion del plazo para el aviso del siniestro a diez (10) dias habiles.

£ Unico valor asegurado

“‘ Los valores especificades como limites y/o sublimites, se entenderan incluidos dentro del valor asegurado pactado.

g No se acepta restablecimiento del limite asegurado en forma automatica : :
3 No se acepta restablecimiento del limite asegurado en forma automatica.

5
@ .
v Textos y aclaraciones
;E LA PRESENTE POLIZA CUBRE LA RESPONSABILIDAD CIVIL EXTRACONTRACTUAL DERIVADA CONTRATO No. 8470-202: .
i, CUYO OBJETO ES SUMINISTRO DE INSUMOS Y DISPOSITIVOS MEDICOS QUIRURGICOS PARA LAS DIFERENTES
5% ESPECIALIDADES DE ACUERDO CON LA DESCRIPCION DEL ANEXO TECNICO, CON EL APOYO TECNOLOGICO
§§ REQUERIDO, PARA LA NORMAL PRESTACION DE LOS SERVICIOS DE SALUD EN LAS DIFERENTES UNIDADES DE s
¢~ PRESTACION DE SERVICIOS DE LA SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR OCCIDENTE E.S.E.
£ VALOR ASEGURADO: $11.810.417 /
0| TOMADOR:RAFAEL ANTONIO SALAMANCA CC: 17.068.260 -
S ASEGURADOS: RAFAEL ANTONIO SALAMANCA CC: 17.068.260 ~
& SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR OCCIDENTE E.S.E NIT: 900.959.048-4 »~ v/
*| BENEFICIARIOS TERCEROS AFECTADOS Y SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR OCCIDENTE E.S.E
VIGENCIA: DESDE EL 22/09/2022 AL 27/02/2023 —

VALDR A PAGAR RESPONSABILIDAD CIVIL DE DANOS A TERCEROS

Tasa Valer asegurado . Valor-a pagar Valor IVA : Valor total a pagar

2,2%0 $3.000,000.000 $0 $0 $0

Valor total a pagar mas IVA $0
i
 ASESORES

Cédigo. Nombre del asesor principal Lider

52317 SERVICIOS ASESORIAS Y CONSULTORIA EN SEGUROS LIMITADA L v

CONDICIONES GENERALES y

DATOS DE LAS CONDICIONES GENERALES APLICABLES

Solucion » Fecha a partir de la cualse | Tipoy nimero de Tipo de Ramo al cual Identificacién de la

RESPONSABILIDAD CIVIL DE DANOS A utiliza entidad documento pertenece proforma

TERCEROS - 2017-03-06 13-18 013 F-01-13-066
DEFINICIONES

SMMLV
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Salaric minimo mensual legal vigente.

« SMDLV

Salario minimo diario legal vigente.

SUBLIMITE
‘Todos los valores establecidos como sublimites en cualquiera de las coberturas de esta péliza se entienden incluidosdentro
de la suma asegurada o [imite méximo de responsabilidad asegurado, y por lo tanto no adicionan valor asegurado.
<i
<c SEGUROS GENERALES SURAMERICANA S.A. NIT 890.903.407-9.Somos Grandes Contribuyentes. Por favor no efectuar
q: retencion sobre IVA. Las primas deseguros no estan sujetas a retencién en la fuente (Decreto reglamentano 2509/85 Art 17).
=z 2 Autorretenedores Resolucion 009965 de 2010. "Responsablede impuesto sobre las ventas régimen comun agentes de
.'$ retencion”

a PARA EFECTOS DE CUALQUIER NOTIFICACION, LA DIRECCION DE LA COMPANIA ES CR 6349 A 31 P 1ED
&1 CAMACOL MEDELLIN SEGUROS GENERALES SURAMERICANA S.A. NIT 890.903.407-9 RESPONSABLE DEL
—J IMPUESTO SOBRE LAS VENTAS REGIMEN COMUN.

?—‘w@}b@

Firma autorizada

SEGUROS GENERA

DE COLOMEIA

SEGUROS GENERALES SURAMERICANA S.A

VIGILADO SUPERRTERDENCIA FINANCIERA

Pagina 3




T
flur i
UL o oric 2 el &
: e g Wi'\ Jf-'ﬁ
2 i Al ) e ILJ;‘_—‘-’ 'IL- o i I
4 !

11'
—,_":IllJ‘ | Gl ! is
=‘ 1 ' '“ 7-. " "
...ll-lr?.;;’-' r"1| " - B I.- |.|\ 1 Jtml-'
sy T et |“"‘ -
g 1-H'|‘ e ..'ﬁl'l'

L) _"I'-.'_\:.J.l —_Il'{l‘ . 'F- "ﬁj.;l'k}_ |T| .F. _,- ”'-._i a "

Fr

g el |\Il.
“‘.I.'l' J\f ||=

"hlllm—l-l '
r}: thh; _':'-. '

IIII\”-BH
h.r'r.l '(4 ‘C‘L!_‘r“
':-n*.-?‘"‘"x"

w"

. -:..'
\”E
q}- ||

I:w_lp:_lﬂl_“rl_ I-\
Sl "'.u .|I X

| -
. ':':.-n 5y

am

,ﬂ ”;.l'i.nﬂ T,‘II.

‘ 7 1
‘lll;I‘

—(.Ll 1.""

Nl‘ ( ] I‘JIBI
“- % | i, g
_“-‘”:'n_

Uﬁ_a
L.-\_n-tgl 8 IT-" 5 ll,
B 1-' -I|:"f\ i

T [

e

|.".-‘

] "‘p.:'"
|P I
J‘f

: 1}.‘




