- SEQGUROS POLIZA DE SEGURO DE RESPONSABILIDAD CIVIL EXTRACONTRACTUAL DERIVADA DE
DEL CUMPLIMIENTO
= ESTRDO S.A.
&3 NIT. 860.009.578-6 RCE CONTRATOS
CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL CoD.SUC NO.POLIZA ANEXO
MEDELLIN MEDELLIN 65 65-40-101043653 4
FECHA EXPEDICION VIGENCIA DESDE ALAS ~ VIGENCIA HASTA ALAS
DIA  MES ANO | DIA MES  ANO HORAS | DIA MES ANO | HORAS TIPO MOVIMIENTO
12 | 04 | 2019 28 | 11 | 2018 00:00 30 | 05 | 2019 23:59 | ANEXO CAUSA PRIMA
DATOS DEL TOMADOR | GARANTIZADD
ggg"lBAFEE O RAZON SINDICATO NACIONAL DE GINECOLOGIA Y OBSTETRICIA SOGOS IDENTIFICACION NIT: 900.450.676-3
nDIRECCION: KR 43 A NRO. 17 - 106 904 |CIUDAD: MEDELLIN, ANTIOQUIA |TELEFONO: 352106

DATOS DEL ASEGURADC | BENEFICIARIO

SEGURADO: SINDICATO NACIONAL DE GINECOLOGIA Y OBSTETRICIA SOGOS |IDENTIFICACION NIT: 900.450.676-3
IRECCION: KR 43 ANRO. 17 - 106 904 CIUDAD: MEDELLIN, ANTIOQUIA TELEFONO 3521060
ENEFICIARIO: 900450676 - SINDICATO NACIONAL DE GINECOLOGIA Y ADICIONAL:

OBSTETRICIA SOGOS

OBJETD 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 FORMAN PARTE | NTEGRANTE DE LA M SMA 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:

1 AMPARA LA RESPONSABI LI DAD CI VI L EXTRACONTRACTUAL DURANTE LA EJECUCI ON DEL CONTRATO No. 65-7- 20696- 18, CUYO OBJETO ES: PRESTACI ON DE SERVICl OS DE SALUD

il PARA LA ATENCI ON Y REALI ZACI ON DE PROCEDI M ENTOS EN LA ESPECI ALIDAD DE LOS SERVICIOS DE G NECO-OBSTETRICIA, CON EL FIN DE ATENDER A LAS USUARIAS Y

@il BENEFI Cl ARI AS DEL SUBSI STEMA DE SALUD DE LA POLI CI A NACI ONAL.

SE DEJA CONSTANCI A QUE EL ASEGURADO Y BENEFI Cl ARI O
ASEGURADC:  SI NDI CATO NACI ONAL DE Gl NECOLOG A Y OBSTETRI CI A SOGOS Y/ O POLI CI A NACI ONAL - SECCI ONAL SANI DAD ANTI OQUI A
BENEFI CI ARI O POLI CI A NACI ONAL - SECCI ONAL SANI DAD ANTI OQUI A Y/ O TERCERCS AFECTADCS

AMFAROS
RI ESGO. PRESTACI ON DE SERVI Cl OS
AVPARCS DEDUCI BLE VI GENCI A VI GENCI A SUMA ASEG SUMA ASEG
DESDE HASTA ACTUAL ANTERI OR
PREDI CS LABORES Y OPERACI ONES 10.00 % DEL VALOR DE LA 28/11/2018 30/05/2019 $163, 623, 200. 00 $- 156, 248, 400. 00
PERDI DA - Mninp: 1.00 SMWLV
|l CONTRATI STAS Y SUBCONTRATI STAS 10. 00 % DEL VALOR DE LA 28/11/2018 30/05/2019 $82, 811, 600. 00 $- 78, 124, 200. 00
PERDI DA - Mninp: 1.00 SMVLV
=il VEHI CULOS PROPIOS Y NO PROPI GS 10. 00 % DEL VALOR DE LA 28/11/2018 30/05/2019 $82, 811, 600. 00 $- 78, 124, 400. 00

PERDI DA - Mninp: 1.00 SMVLV

ACLARACIOMNES
gIDE ACUERDO A LA ADI CI ON 001 Y PRORROGA 002, SE ADI Cl ONA AL CONTRATO LA SUMA DE $126, 500, 000, PARA UN TOTAL DE CONTRATO DE $504, 500, 000.

Al OR PRIMA N A | GASTOS EXPEDICION IVA TOTAI A PAGAR VALOR ASEGURADO TOTAL Pl AN DE PAGO
$ ******60,000.00 $ wHxFFEARXEFX() 00 $ ******11’400_00 $ ************71,400.00 $ ******163‘623’200_00 CONTADO
INTERNEDMARID DSTRIBUCICON COAZESURD
NOMESE CLAVE % DE PART. MOAMERE COMPAR LA % PART. VALOR ASEGURADO
TERRALL SEGURCS LTDA 153908 100. 00

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.

PARA EFECTOS DE NOTIFICACIONES LA DIRECCION DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. ES CALLE 53 NO 45-45 OFICINA 1006 - TELEFONO: 3695060 - MEDELLIN

65-40-101043633

FIRMA AUTORIZADA: Manuel Sarmiento - Vicepresidente de Fianzas FIRMS TOMADOR
USTED PUEDE CONSULTAR ESTA POLIZA EN WWW.SEGUROSDELESTADO.COM OFICINA PRINCIPAL: CRA. 11 NO. 90-20 BOGOTA D.C. TELEFONO: 2186977 DLF153908A

DE COLOMERA

VIGILADO SUPERINTENDENCLE FIMANCERA




SUPERINTEMDENCLE FIMANCERA
DE COLOMERA
SR S R —

VIGILADO

- POLIZA DE SEGURO DE RESPONSABILIDAD CIVIL EXTRACONTRACTUAL DERIVADA DE
ESTADO S.A. CUMPLIMIENTO
NIT. 860.009.576-6 RCE CONTRATOS
CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL COD.SUC NO.POLIZA ANEXO
MEDELLIN MEDELLIN 65 65-40-101043653 4
FECHA EXPEDICION ~ VIGENCIA DESDE A LAS _ VIGENCIA HASTA A LAS
DIA MES ANO DIA MES ANO HORAS DIA MES ANO HORAS TIPO MOVIMIENTO
12 | 04 | 2019 28 | 11 | 2018 00:00 30 05 2019 23:59 ANEXO CAUSA PRIMA
DATOS DEL TOMADOR | GARANTIZADO
i SINDICATO NACIONAL DE GINECOLOGIA Y OBSTETRICIA SOGOS IDENTIFICACION  NIT: 900.450.676-3
DIRECCION: KR 43 ANRO. 17 - 106 904 CIUDAD: MEDELLIN, ANTIOQUIA |TELEFONO: 3521060
DATOS DEL ASEGURADO | BENEFICIARIO
JASEGURADO: SINDICATO NACIONAL DE GINECOLOGIA Y OBSTETRICIA SOGOS IPENTIFICACION  NIT: 900.450.676-3

DIRECCION: KR 43 ANRO. 17 - 106 904 |CIUDAD: MEDELLIN, ANTIOQUIA | TECEFONO: 3521060
900450676 - SINDICATO NACIONAL DE GINECOLOGIA'Y

BENEFICIARIO: oRSTETRICIA SOGOS
AMPARCS DEDUCI BLE VI GENCI A VI GENCI A SUMA ASEG SUMA ASEG
DESDE HASTA ACTUAL ANTERI OR
RESPONSABI LI DAD Cl VI L PATRONAL 10. 00 % DEL VALOR DE LA 28/ 11/ 2018 30/05/2019 $82, 811, 600. 00 $-78, 124, 200. 00
PERDI DA - Mnino: 1.00 SMWV
DANO EMERGENTE Y LUCRO CESANTE 10.00 % DEL VALOR DE LA 28/ 11/ 2018 30/05/2019 $82, 811, 600. 00 $-78, 124, 200. 00
PERDI DA - Mnino: 1.00 SMWV
PERJUI Cl OS EXTRAPATRI MONI ALES 10. 00 % DEL VALOR DE LA 28/ 11/ 2018 30/05/2019 $82, 811, 600. 00 $-78, 124, 200. 00

PERDI DA - Mnino: 1.00 SMVWLV

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.

PARA EFECTOS DE NOTIFICACIONES LA DIRECCION DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. ES CALLE 53 NO 45-45 OFICINA 1006 - TELEFONO: 3695060 - MEDELLIN

i)

65-40-101043663

FIRMA AUTORIZADA: Manuel Sarmiento - Vicepresidente de Fianzas FIRMA TOMADDH
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- SEGUROS POLIZA DE SEGURO DE RESPONSABILIDAD CIVIL EXTRACONTRACTUAL DERIVADA DE
DEL CUMPLIMIENTO
. ESTADO S.A.
NIT. 860.008.578-5 RCE CONTRATOS
CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL COD.SUC NO.POLIZA ANEXO
MEDELLIN MEDELLIN 65 65-40-101043653 4
FECHA EXPEDICION ~VIGENCIA DESDE ALAS ~VIGENCIA HASTA ALAS
DIiA  MES  ANO DIA  MES ANO | HORAS | DA MES ANO | HORAS TIPO MOVIMIENTO
12 | 04 | 2019 28 | 11 | 2018 00:00 30 | 05 | 2019 23:59 | ANEXO CAUSA PRIMA

DATOS DEL TOMADOR | GARANTIFADD
SINDICATO NACIONAL DE GINECOLOGIA Y OBSTETRICIA SOGOS

NOMBRE O RAZON
SOCIAL

DIRECCION: KR 43 A NRO. 17 - 106 904 |CIUDAD: MEDELLIN, ANTIOQUIA |TELEFONO: 3521060

|IDENTIFICACION NIT: 900.450.676-3

DATOS DEL ASEGURADD | BENEFICIARID
M\ SEGURADO: SINDICATO NACIONAL DE GINECOLOGIA Y OBSTETRICIA SOGOS IDENTIFICACION NIT: 900.450.676-3

ESSDIRECCION: KR 43 A NRO. 17 - 106 904 CIUDAD: MEDELLIN, ANTIOQUIA TELEFONO 3521060

e 1 . 900450676 - SINDICATO NACIONAL DE GINECOLOGIA'Y 3
BENEFICIARIO: OBSTETRICIA SOGOS ADICIONAL:

—
" PIGUESTADO

PORT&L DE PGS

) .13:::'{:.&-.':'!*
@D extto oo PR Ay

Banco de Bogota L Seguros del Estado 5.4 Cuenta Corriente 008465445

—
Grupo . :
Bancolombia Seguros del Estado 5.4 Cuenta Convenio 47189
\ /
VALOR PRIMA NETA GASTOS EXPEDICION IVA TOTAL A PAGAR VALOR ASEGURADO TOTAL PLAN DE PAGO
$ ***+++60,000.00 § Fiwkkkki+0.00 $ ***<*11,400.00 $ rxriki71,400.00 $ F+++163,623,200.00 CONTADO
INTERNMEDLARID B TRIBUCION COW B ESURID
NOMERE CLAVE % DE PART. MOMERE COMPAFLIA % PART. WALOR ASEGURADD
TERRALL SEGURCS LTDA 153908 100. 00

A 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
ARA 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.
UEDA 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
SPECIFICAN EN ESTE CUADRO.

ARA EFECTOS DE NOTIFICACIONES LA DIRECCION DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. ES CALLE 53 NO 45-45 OFICINA 1006 - TELEFONO: 3695060 - MEDELLIN

FORMA DE PAGO

REFERENCIA
BANCO CHEQUE HNo. VALOR PAGO:
1101261279940-3

DE COLOMERA

SUPERINTENDENCLE FIMANCERA

(415) 7709998021167(8020) 11012612799403( 3900) 000000071400( 96) 20200411

EFECTIVO
CHEQUE
TOTAL %

VIGILADO

COPIA PARA PAGO EN BANCOS NO NEGOCIABLE



SUPERINTEMDENCLE FIMANCERA
DE COLOMERA

VIGILADO

- POLIZA DE SEGURO DE RESPONSABILIDAD CIVIL EXTRACONTRACTUAL DERIVADA DE
ESTRDO S5.A. CUMPLIMIENTO
NIT. 860.009.578-6 RCE CONTRATOS
CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL COD.SUC NO.POLIZA ANEXO
MEDELLIN MEDELLIN 65 65-40-101043653 4
FECHA EXPEDICION ~ VIGENCIA DESDE A LAS _ VIGENCIA HASTA A LAS
DIA MES ANO DIA MES ANO HORAS DIA MES ANO HORAS TIPO MOVIMIENTO
12 | 04 | 2019 28 | 11 | 2018 00:00 30 05 2019 23:59 ANEXO CAUSA PRIMA
DATOS DEL TOMADOR | GARANTIZADD
i SINDICATO NACIONAL DE GINECOLOGIA Y OBSTETRICIA SOGOS IDENTIFICACION  NIT: 900.450.676-3
DIRECCION: KR 43 ANRO. 17 - 106 904 CIUDAD: MEDELLIN, ANTIOQUIA |TELEFONO: 3521060
DATOS DEL ASEGURADO / BENEFICIARIO
JASEGURADO: SINDICATO NACIONAL DE GINECOLOGIA Y OBSTETRICIA SOGOS IDENTIFICACION  NIT: 900.450.676-3

DIRECCION: KR 43 ANRO. 17 - 106 904 |CIUDAD: MEDELLIN, ANTIOQUIA | TECEFONO: 3521060

900450676 - SINDICATO NACIONAL DE GINECOLOGIA'Y
OBSTETRICIA SOGOS

BENEFICIARIO:

TEXTO ACLARATCRI O

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.

PARA EFECTOS DE NOTIFICACIONES LA DIRECCION DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. ES CALLE 53 NO 45-45 OFICINA 1006 - TELEFONO: 3695060 - MEDELLIN

i)

65-40-101043663

FIRMA AUTORIZADA: Manuel Sarmiento - Vicepresidente de Fianzas FIRMA TOMADDH
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