M“Lu“m POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO PARTICULAR
ESTRADO 8.A.
NIT. 860,008 578-6 CUMPLIMIENTO ANTE ENTIDADES PUBLICAS CON REGIMEN PRIVADO DE CONTRATACION
CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL COD.suC NO.POLIZA ANEXO
BOGOTA, D.C. ANTIGUO COUNTRY 21 21-45-101390012 0
FECHA EXPEDICION VIGENCIA DESDE ALAS VIGENCIA HASTA A LAS
DIA MES ANO DIA MES ANO HORAS DIA MES ANO HORAS TIPO MOVIMIENTO
27 | 10 l 2022 24 | 10 | 2022 00:00 24 | 03 I 2026 23:59 | EMISION ORIGINAL
DATOS DEL TOMADOR / GARANTIZADO
Sggl,BAFL{E O RAZON ORBIDENTALS A S IDENTIFICACION NIT: 800.005.972-9
IRECCION: CR9 NRO. 61 -79 jCIUDAD: BOGOTA, D.C., DISTRITO CAPITAL ITELEFONO: 2353110
DATOS DEL ASEGURADO | BENEFICIARIO
SEGURADO /
ENEFICIARIO: SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD CENTRO ORIENTE E.S.E. ||DENTIFICACION NIT: 900.959.051-7
IRECCION: DG 34 NRO.5 -43 ICIUDAD: BOGOTA, D.C., DISTRITO CAPITAL TELEFONO 3444484
DICIONAL:
QBJETO DEL SEGURO

CON SUJECION A LAS CONDICIONES GENERALES DE LA POLIZA QUE SE ANEXAN E-CU-028A, QUE FORMAN PARTE INTEGRANTE DE LA MISMA Y QUE EL ASEGURADO Y EL|
TOMADOR DECLARAN HABER RECIBIDO Y HASTA EL LIMITE DE VALOR ASEGURADO SENALADO EN CADA AMPARO, SEGUROS DEL ESTADO S.A., GARANTIZA:

GARANTIZAR EL CUMPLIMIENTO GENERAL DEL CONTRATO, EL PAGO DE SALARIOS, PRESTACIONES SOCIALES E INDEMNIZACIONES LABORALES, LA CALIDAD Y CORRECTO
FUNCIONAMIENTO DE LOS BIENES Y LA PROVISION DE REPUESTOS Y ACCESORIOS EN VIRTUD DEL CONTRATO DE COMPRAVENTA No. 02-BS-0108-2022; CUYO OBJETO ES
ADQUISICION DE EQUIPOS BIOMEDICOS, MOBILIARIO Y DEMAS ELEMENTOS NECESARIOS PARA LA DOTACION DE LOS CAPS ALTAMIRA, BRAVO PAEZ Y DIANA TURBAY DE LA SUBRED
INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD CENTRO ORIENTE E.S.E.

AMPAROS

RIESGO: SUMINISTRO DE BIENES

AMPAROS VIGENCIA DESDE VIGENCIA HASTA SUMA ASEG/ACTUAL

CUMPLIMIENTO 24/10/2022 24/07/2023 $3,468,885.00

SALARIOS Y PRESTACIONES SOCIALES 24/10/2022 24/03/2026 $1,734,442.50

CALIDAD Y CORRECTO FUNCIONAMIENTO 24/10/2022 24/03/2024 $3,468,885.00

PROVISION DE REPUESTOS 24/10/2022 24/03/2026 * $1,734,442.50

ACLARACIONES
|__GASTOS EXPEDICION IVA TOTAL A PAGAR VALOR ASEGURADOTOTAL{ _ PIANDEPAGO |
$ ****142,001.00 $ *++++++8,000.00 § *++*++28,500.00 § rrrxaranir178,502.00 $ *++++**10,406,655.00 CONTADO
. INTERMEDIARID DI TRIBUCION COASEGURD
NOMBRE CLRVE i DE PART. NOWBIRE COMPARIA S PART. VALOR ABEGURADO

AGENCIA DE SEGUROS MARCO TRIANA & C 143772 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.

NOTA: SEGUROS DE ESTADO S.A SE RESERVA EL DERECHO DE REVISAR Y HACER ACOMPANAMIENTO AL RIESGO ASUMIDO DURANTE LA VIGENCIA DE LA PRESENTE
POLIZA, POR LO TANTO EL ASEGURADOR COMO EL TOMADOR, PRESTARAN SU COLABORACION
PARA EFECTOS DE NOTIFICACIONES LA DIRECCION DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. ES CALLE 83 NO 19-10 - TELEFONO: 6-917963 - BOGOTA, D.C.

JUSTED PUEDE CONSULTAR ESTA POLIZA EN WWW.SEGUROSDELESTADO.COM OFICINA PRINCIPAL: CRA. 11 NO. 90-20 BOGOTA D.C. TELEFONO: 2186977 SEBASTIANPENA




