TOMADOR. POLIZA DE SEGURO DE POLIZA | ENDOSO
. KCi COLOMBIAS A'S CUMPLIM ENT.PCAS .C,'REG-PRI\' DE CONT 63505 } a
LUGAR Y FECHA DE EMISION - VIGENCIA
AV EL DORADO 75 93 BOGOTA, D.C.; 15/12/2022.
BOGOTk D.c. VIGENCIA INICIACION - LAS OHS DEL 13/12/2032,
BOGOTA VIGENCIA DE TERMINACION -LAS OHS DEL 13/03/2026,
NIT: 9008947221 Teléf, 4161666 |{[ NUMERO DE FACTURA | 05.- 0063505 | 000
| ASEGURADC _ ‘|| BENEFICIARIO
| sUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR OCCIDENTE ESE ‘SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS. GE SALUD SUR OCCIDENTE ESE
CALLES N, 39 -46 'CALI.E'B-N.-SQ =46
BOGOTA, D.C. BOGOTA, D.C.
BOGOTA BOGOTA _
NIT:.9009590484 Teléf, 3753569 || NIT: 9009590483 Teléf, 3753569
NEGOCIO NUEVO CoDIGO DE VERIFICACION :

05000635050000*B0OGZ20221215181124%

Dando cumplimisnto.a lo estipulade en la Cireular Conjunka 001
del 20 de agostn de 2021 -emivida por la’ Superintendencxa Financiara
de- Colambia - lnfrrmamos, que medlanr_e el corred elaectrénice
cert:.‘.1.camonPspoiuss@berkley coin. 6o podr xollcil’.ar cualguiar.
requenmlento onentado a absolve: cansulr_as sohre esta docurentic,

PRIMA "GASTOS DE EXPEDICION I VA PRIMA TOTAL VENCIMIENTO PAGO'
cop 120.001,00 | f cop: 10.000,00 | | cop 24.700,00 | [ Cor 154.701,00 14/01/2023
INTERMEDIARIOS
MARSH S.A. - BOGOTA ‘CLASE: CORREDORES DE SEGUROS  CLAVE: 100101

CONDICIONES PARTICULARES DE LA COBERTURA
Las partes ncuerdan que o Tomador pagard la pria-a més tirdar dentro del mes sigiiénte contatlo a partic de ba irilcacién de Vigendia da fa misia; La-

‘mera en e pago dé 1a prima de la pdliza o de los certificados o anéxos qui se expidan con fundamento en efa, produdird fa terminaciin astomatica det

seguro y dara derecha a la aseguradora para exglr e pago de la prima devengada y de los gasios causados ron ocaslén de la expedicién del contrate

_de acuerdo con lo estableckdo por el articulo. 1068 dal’ 'Cédlyo de.Comercio.

La presenite pdliza ampara los riésgos descritos en el condiclonado igeneral del segura’ de: CUMPLIM ENT.PCAS C/REG PRIV DE CONT registrade en: la Superinter-

dencia Finandefa dé Colombla con-ef cédigo. 03052022-1347-P-05-CUESTRPCOS-0001 para esta péiiz rigen todas fas cldusulas, dedudbles y garantias expresadas en la caritula,

TANSCUITICOS i2s.contados a partir g2 la el recil pcumento por parte_ | Tomadoy, sin.qua este-hublese heche observacion. aklguna 5 ]
Internationat Seguros Colombla 5.A,, s entenderé que el mismo fue aceptado totalm
Es pbligacion. del tomador, 52 irads.y benefciatia actualizar por o Menos una vez al aﬁo su infofinacion.en los formularios suministradas por la.Compafila, para cumplir con las riormas’
ﬁara la prevendon da lavada de activos,

p.semos Grandes Contribuyentes, IVA Regimen Comun, Adividad Ecandmica ICA 6511
No-sujetos a Retencion en Ja fuente porconcepto de renta, Articule 17 Dearetd 2509 del 03/0%{85

. MARIAYOLANDA ARDILA GUARIN -
PHESIDENTE

Firma Autorizada ;

CADIE0 NEPRODUCTO REGISTRADG. EN LA SUPERINTENDENCIA PINANGIERA DE COLGMBIA :.'0‘3_&:32o22-1-_347-m'p-ﬂ_5_=cr._ms_V

Berkley International Seguros ColombiaSA  NIT800.814.926:1

i Bogotd Medellin Barranquilla Bucaramanga Cat |

5% Calle75No.5-88  Calle7SurNo.42-70  Camera51BNo.80-58  Carrera29Mo.45-45  Calle 36 Norte No,6A-65 _

- EdificioDisfransa,  Edificio Forum, Smart Office Center, Edificio Metropolitan,.  Ed. World Trade Center Pacific Mall,
Piso3- oficina2501 oficina 410 oficina 1314 oficina 1813

E PBX 601 3572727 PBX 6043222707 PBX 6053187620 PBX 6076898099 PBX 6013572727 Ext 4471/18

5| senvcioolciente@berkle.comico wiww.berkley.com.co




TOMABOR: ’

POLIZA DE SEGURO DE

POLEZA. | ENDOSO

KCI COLOMBIAS A S CUMPLIM ENT.PCAS C/REG PRIV DE CONT 63505 / o
LUGAR Y.FECHA DE EMISION - VIGENCIA
AV EL DORADD 75 93 BOGOTA, D.C.; 15{11‘)‘2022‘
BOGOTA, D.C. VIGENCIA INICIACION - LAS OHS DEL 13/12/2022,
BOGOTA VIGENCIA BE TERMINACION - LAS.0HS DEL 13/03/2026.
NIT: 9008947224 Teléf. 4161666 || NUMERO DE FACTURA |  05.- 0063505 { 000
CARATULA'

OBJETC DEL CONTRATO

GARANTIZAR EL PAGO DE LOS PERJUICIOS DERIVADOS DEL CONTRATO 9067 DE 2022, CONTRATAR EL SUMINISTRO DE INSUMOS Y
DISPOSITIVOS MEDICOS QUIRURGICUS DE ACUERTO .CON EL ANEXG TECNICC Y CON EL APOYO. TECNOLOGICO REQUERIDO PARA UNTDADES
DE PRESTACION DE. SERVICIOS DE SALUD DE LA SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR OCCIDENTE E.S.E

SE EXCLUYE hA RESPOMSABILIDAD CIVIL- GENERADA POR LOS DAROS PATRIMOMIALES ¥ NO 'PATRIMONIALES OCASIONADOS COMD
COWSECUENCTIA DEL USQ BE 10OS PRODUCTOS FABRICADOS, ENTREGADDS. O SHMINISTRADCS POR EL AFIANZARD.

CUMPLIMIENTO DE LAS . OBLIGACIONES. . - e . COP 568,151,290

Vigencia de-la Cobertura : desde las O hs del 13l1-2(2_022', hasta las 0 hs del 13/07/2023

Prima de la Cobertiira o 30.400,.00

‘PAGO DE. SALARIOS ¥ PRESTACIONES. SOCIALES -- . - e . COP 563:15”1,2'0

Vigencia de. la Cobértiura : désde las O Hs del 13/12/2022, hasta las 0 hs del 13/03/2026

Prima de la Cobercura i COF 30.001,00

CALIDAD DEL SERVICIQ —--—-—-=sewmmem—ms et - -- COP 566.151,20

Vigencia de la: Cobertura : .desde. las 0 hs del 13/12/2022, hasta. las 0 hs del 13/07/2023

Prima. de’ la CTobeituta 1 COP 30,000,.00

CALIDAD DE ELEMENTOS, BIENES ¥ EQUIPOS QUE ENTREGUE EL CONTRATISTA ~=-rm=== COT 568,151,20

Vigencia de la.Cobertura :; desde las O hs del 13/12/7022, hasta las 0 hs del 13/07/2023

Prima de la Cobertura; i CoP 30.000,00

CcADIGD DE PRODUSTC REGISTRADS EM LA .S‘DPI:RII:ITEHDMIK' m_CI!:RJ\_DE ‘COLCMBIA 1 n;nszb‘zz-ua1-nr§;us'-cur.sus-ao_n:_

% Berkley International Seguros Colombia S.A  MiT 900.814.916-1

:;E Bogotd Medeliin Barranguitta ‘Bucaramanga Cali

Es Calle75N0.5-88 . Calle 7 SurNo.42-70 Carrera51B'No. 80-58 Carrera 23 No. 45-45 Ca[_!fz_%ﬂo_rte No. 6A-~65
§ Edificio Disfransa,  Edificio Forum,. ‘Senart Office Center, Edificio Metropolitan, Ed. World Trade Center Pacific Mall,
°  Piso3 oficina 2501 oficina410 oficina13ls oficina 1813

o PBX60L3ST22T  PBX6043222707 PBX 6053187620 PBX 6076898093 PBX601 3572727 Ext4477/78
o

¢

;.

servicioalcliente@berkley.com.co wiww.berkly.comico




Berkley International Seguros Colombia. 5.A.

CERTIFICA

Que la garantia de: cumplimiento contenida

en la Poliza No.  5- 63505 / 1)

cuyc Afianzado &s:

KCI COLOMBIA S A 5

hseguradc &si

SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR -OCCIDENTE ESE
Beneficiario es:

SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR -OCGIDENTE ESE

‘@xpedida por la compafiia el dial 15/12/2022 no expirard por falta de pago de la prima de

la péliza, de los certificados o anexos que se expidan c¢on fundamento en .ella o por

rehdvaciﬁn.uﬁilateral_por parte del Tomadar o de la Compafiia.

Se firma en Bogota el dia  15/12/2022

Firma autorizada

RAARIA VOLANDA ARDILA GUARIN
PRESIDENTE

Berkley International Seguids Colombia S5.A.
Carrara 7 Ne. 71 - 21 Pisc 5°

Teléfono 3572727

Bogotd D.C

% A e
E O

MG AD D

Berkley International Seguros Colombia$.A  NiT900.814.916-1

Bogotd ‘Madellin Barranquilia Bucaramanga
CalleT5N0.5-88  Calle 75uriNo.42-70 Carrera51BNo.80-58  Carera 23 No.45-45
Edificio Distransa,  Edificio Forum, Smart Office Centet, Edificio Metropolitan,
Piso3 oficina 2501 oficina410 oficina 1314

PBX 6013572727 PBX 604 3222707 PBX 6053187620 PRY 607 6898099

servicioolcliente@berkleyicomico wiwwiherkley.com.co

cal
Calle36Narte No, 6A-65

Ed. World Trade Center Pacific Mall,
oficina 1813
PBX 6013572727 Ext 4477/78




POLIZA DE SEGURQ. DE || rouza | enooso
CUMPLIM ENT:PCAS C/REG PRIV DE CONT ‘63505 | 0

INFORMACION AT, CONSUMIDOR FINANCIERO
Estimade Cliente:

.Con el objetivo de suministrar en forma previa ‘'a la expedicién dé .una péliza de seguro.'de Bérkley International
‘Seguros Colombia 3.A., {én ‘#delante, “Berklay”), infdrmaciéq gierta,-sqficiente, clara-y-oportuna.sobre-el:prodhcto
de seguras que.se propone-adquirir de”ﬁerkley ¥ partidularmenbe'para; {a) -dofarlo de elemehtos y herramientas
suficiéntes-ﬁata la tonia. de décisiones_feSpécté_del préducto - gue se proponé adguirir, (b} facilitdr la adecuads
comparacion de las distintas opcicnes ofrecidas en €l mercado respecto del producto que se propone adguirir, v, {c}
‘propender porgue conozeca los derechc#zy las obkligaciones gue rigen el producto a ser adquirido, Berkley le informa

R siguienter
1- Dereches y Cbligaciones

Los derechos y obligacionss gue. la corrasponden como cConsumidor financierc respecto del producto de seguros a ser
prestado por Berkley, se encuentran contenidos en el clausulado de ia péliza'de'Segurcs'Que.deberé-ser entregada
‘por el intermediaric (agente o agéihcia) que le ofrecig el products de segura, antes dé .su vinculadién a la compafiia
de seguros, documento gue también pedra ser descargado de la:pégina web de Berkley www.berkley.com.co

‘2~ Coberturz, Exclusiones y Garantiasg

Las coberturas, excluslones, garantias y condiciones particﬁlares del prodﬁcto de seguros a ser prestado por
Berkley, se efictentran contenidds en la péliza de sequros que deberi ser entregada por el intermediarip {agente o
agencia) que le ofracié el producto de seguro, antes de su vinculacién a la compafia de seguros.

Todos log consumidores financieros podran congultar y conocer, eh cualguier momente, las clausulas generales de los
productog de-segurds ofrecidos por Berkley en el mercado, las cuales s& encuentran a disposicién del piblico en la

pagina web de Berkley: www, berkley.com.co
i- Servicids.dq Intermediacién
-a- Alcance de los Servicios de .Intermediacién..

Confo:mg el contrato-de agente independiente de seguros o dg_agenciahcpldqadc:a'de seguros suscrire éntre'el
intermediario-{agéﬁte ¢ agencia segiin corresponda} y Berkley;, el servicio de intermediacion gque presta =k
intermediario de seguros comprende: '

= Ofrecer y promover  la celebr&cidn y renovacidr de contratos de seguros, en los ramos que Berkley tefga
autorizados;:

~ Efectuar las gesStiones de: cobranzd del valeor de las primas que correspondan a Berkley, asegurando que los. pages
correspondientes se. realicen mediante consigracion -en 1z cuenta establecida por Berkley © mediante chefue girado
exclusivamente a nombre de Berkley. ]

~ Representar a Berkley ante el tomador, asegurade o beneficiaric en los asuntes que expresamente Berkley la
Taculte.

b- Forma de Vinculacién Contractual con- Berkley, Autorizacién para Comexcializai Productos de Seguros. de Berkley e
inscripcién en el Sistéma Unicd de Consulta dé Intermediarios de Sequres - SUCIS

Berkley International Seguros ColombiaS.A  NIT 900.814.916-1

gij Bogotd Medellin Barranquilla Butaramanga Cal | |
i Calle75No.5-88  Calle7SurNo.42-70  CarreraS1BNo.80-58  CareraZ9No.45-45  Calle36Norte No.64-65

EdificioDisfransa,  Edifcio Férum, Smart Office Center ‘EdificioMetropolitan,  Ed: World Trade Center Pacific Mall,
Piso3 oficina2501 oficina410 oficina 1314 oficina 1813
PBX 6013572727 PBX.604:3222707 PBX 6053187620 PBX'607 6898099 PBX 601 3572727 Ext-4477/78
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POLIZA DE SEGURO DE POLIZA / ENDOSO

CUMPLIM ENT.PCAS C/REG PRIV DE CONT 63505 | 1]

El intermediaric fagdnte o agencia) sé vinculis. a Berkley como intermediarie altorizado para ofrecer y promover los
‘productbs de seguros de Berkley medianté un contiatgo de agente 1ndepend1ente de seguros a .de agenc;a colocadora de
sequroes, segin dorresponda.

Con el objetive de verificar la autofizacién de Berkley para comercializar sus productos de seguro, asi como la
idoneidad del intéimedlaric de séguro {agente o agencial a traves del cual le fue 0frec1do un prodictc de seguro de
Betkley,-usted-podxé verificar oque. dicha perscna (natural o jur;dlca] 52 encuentrd Inscrita en el SUCIS, a Eraves
de ios Sigﬁientés anlaces: www,berkley.com.co/hdestros-intermediarios-pnv/ © en la pagina web de la
Superihtendencia Financiera ‘de Colombia

wﬁw.superfinanciera.gov;co/SUCISWeb/facesfreporte/consultaSUCIS;xhtml nsi mismo, en caso de cualquier inguietud
podrd contactar a la Vicepresidencia Comercial de Berkley al teléfono (1) 3572727 Ext. 4450 o 4421,

¢~ Responsabilidad dal Intermediario

El intermediario (agente o agencia) respondera por todes los dafios ¥ perjuicics oéasionados a Berkley {directamente
0 por sus trabajadores o pérsonil vinculado en el caso de la agehcia), pgor la incursién en las conductas
prohikidas, por la xnejecucién tetal o parc1al de sus obllgaCLOnes o por el anumplimlento de las: politicas
establecidas por Berkley. En tode case, conforime el articulo 2. 30.1.1.5 del Detreto 2555 de 2010, las sctbaciones
de los lntermediarios {agentes y agencias)} auterizados por Berkley para promover sus productos ‘de seguros obllgaran
‘a Bérkléy, migéntras se encuentreén vinculadog a ésta,

4= Los Costos asociades al Producto y su ComercializZacién

Los costos asociados al producto de segurcs que adquiere de Berkley, que corresponde a la.prinma total a pagai, 3¢
ancuentran dlsponlbles en la cotizaclén gue le. e& entregada por el intermediaric (adente o agencia). En tode caso,
el costo’asociado a la conmérclalizaclén del ‘productc deberd ser informado por el intermedlarlo prev10 a la entrega

de la cotizacidn. En caso de tener. cualquler inguietud relacionada con los costos asociados al producto, Usted
podrd contactar a Berkley.

5;'Procedimieﬁto,_plazas Vv documentacién a tener en cuenta para la Reclamacidn de un Siniestra.

El procedimiéhto, plaze y la documentdacidn requerida.por Beérkley para dualguier reclamacién de’un siniestro, sequn
la pdliza-adfectads que corresponda; podra ser informade por el intermediario {agencia ¢ agente} o verificade en la
pagina web de Berkley www.berkley,com.co

6~ Canales patra formular Feticionea, Quejas o:Reclamos.

Kuestras Oficinas:

Bogotd:

Cra, 7 No. 71.21 Torre B OF. 1002 PBX {1) 357 2727
Medellin:.

Calle 7 Sur Wo. 42-70 Of. 2501 PBX {4) 4322707
Barrariquilla: ' '

Cra, 51B Né. 80.58 Of. 410 PBX (5) 3187820

Linea Nacional:

Berkley International Seguros Colombia S:A  NIT900.814.926-1

‘Bogotad Medeltin Barranguilla Bucaramanga Cali

Calle75N0.5-88  Calle7SurNo.42-70  Carera51BNo.80-58  Carrera29No.45-45  Calle 36 Norte No.6A-65

Edificio Disfransa,  Edificio Féram, ‘$mart Office Center, ‘Edificio Metropolitan,  Ed. World Trade Center Pacific Mall,
Piso3 oficina. 2501 oficina 410 oficina 1314 oficina 1813

PBX 6013572727 PBX 6043222707 PBX 605 3187620 PBX 607 6898099 PBX 6013572727 Ext 4477/78
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POLIZA DE SEGURO DE || Polza ! ENDOSO
CUMPLIM ENT.PCAS C/REG PRIV DE CONT 63505 / o

01 8000 122727

E-mail:
servicioalclientefberkiey.conm:co
‘Pagina Web:

www. berkley.com: oo

Deferiaor del Congumidor Financiero:

Joéé Faderico Ustériz Gonzélez y)o Bertha Garcia-Meza
Cra. 11A Wo. 96-51-of. 203 Ed. Oficity Tel {1} 610 81 61
E-mail: defensoriaberkléylustitizabogades,com

Suparintendancia Financiera:

Sitio Web:
www, spperfinanciera.gov.co
E-Mail:

super@supgriinanciera.gov.co.

Pagina Web:
https://uww,superfinanciera.gov.co/FormuleSuQueija/faces/registro/registro. ¥himl

{  Berkleylnternational Seguros ColombiaS.A  NiT900.814.916-1

Eg Bogotd Medelin. Barranguilla Bucaramanga Catl

& Calle7sNo5-88  Calle7SurNo.42-70  CameraS1BNo.§0-58  Carera29No.d5-45  Calle36Norte No.6A-65
- EdificioDisfransa,  Edificio Frum, Smart Office Center, Edificio Metropolitan,  Ed.World Trade Center Pacific Mall,
~ Piso3 oficina 2501 oficina 410 oficinal3l4 oficina 1813

E PEX 6013572727 PBX 604 3222707 PBX 6053187620 PBX607 6898099 PBX601 3572727 Ext 44T7/18

|§ senvicioolcliente@berkley.com.co www.berklay.com.co




