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) COMPANIA MUNDIAL DE SEGUROS S.A.
DIRECCION GENERAL CALLE 33N 6B - 24 WS35 1,2 3 - BOGOTA

TELEFONG. 2835600 FAX 7851220 - WWW.SEGUROSMUNDIAL.COM.CO

ANEXO DE MODIFICACION DE POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO

Cédigo de Seguridad: ENTIDADES ESTATALES DECRETO 1082
% ' VERSION CLAUSULADO 86-04-2621-1317-P-05-PPSUS2R888060059-DOOT
No. POLIZA CV 100024089 No. ANEXO 1 No. CERnHCADo . 24091909 No. RIESGO
TIPO DE DOCUMENTO FECHA DE EXPEDICIC)N ‘ 22/12/2922 SuC. EXPEDIDORA AG.VILLAVICENCIO
VIGENCIA DESDE _ VIGENCIAHASTA _ .D‘“S«.M _VIGENCIA DEL CERTIFICADO DESDE _ ... VIGENCIA DEL CERTIFICADO HASTA

i
T 1 1
00:00 Horas Del 18/07/26822 } 24:00 Horas Del i N/A i

TOMADOR NEUROLOGIA DEL MESA 5.A.S

DIRECCION | CALLE 39 D NO 25-05 EL EMPORIO i
' ASEGURADO | LA SECCIONAL DE SANIDAD META )

DIRECCION  CALLE 15 N 15 A 33 AV LOS MARACOS BRR EL ESTERO w -
BENEFICIARIO LA SECCIONAL DE SANIDAD META - “

DIRECCION | CALLE 15 N 15 A 33 AV LOS MA&XE&)S BRR EL gester0

N/A N/A N/A

No DOC. IDENTIDAD v 822 096 522 2

3168429913
: B . rgo. poc, msrmoao 969 407.224-6
i TELéFono 3123965949
No. poc. IDEN\'IDAD ' 900.407.224- s '
) ‘ Teg.érhﬁo T 3123065080

) OBJETO DF CONTRATO ) ' ’ : g

** (CON EL PRESENTE ANEXO SE ADICIONA LA SUMA DE $8 315 381 Y SE PRORROGA EL PLAZO DE EJECUCION DEL CONTRATO A (5) MESES SEGUN ACTA DE | i
ADICION Y PRORROGA N.©@1 DEL 19/12/2822 _ i
LOS DEMAS TERMINOS Y CONDIOCIONES NO MODIFICADOS, CONTINUAN VIGENTES.

GARANTIZAR EL PAGO DE LOS PERJUICIOS DERIVADOS DEL INCUMPLIMIENTO DE LAS OBLIGACIONES CONTENIDAS EN EL CONTRATO DE PRESTACION DE
SERVICIOS No.RASES NO 7 MIC @61 2822 , CUYO OBJIETO ES

LA PRESTACION DE LOS SERVICIOS DE TOMA DE E)_(AMENES DE ELECTROENCEFALOGRAMA COMPUTARIZADO, AUDIOMETRIA SOD, CONSULTA DE PRIMERA VEZ POR | ‘
MEDICINA ESPECIALIZADA, OTORRINOLARINGOLOGIA OPTOMETRIA VY MEDICINA ESPECIALIZADA OFTALMOLOGIA PARA EL PERSONAL DE ASPIRANTES A
INGRESAR A LA POLICIA NACIONAL EN LA REGIONAL DE INCORPORACION N° 7 POR GRUPOS

i

T T
NOMBRE DEL AMPARO. [ vreeNcta DESDE | VIGENCIA HASTA Bt SUMA ASEGURADAS VALDR PR!MAs ,
CUMPLIMIENTO aa ea Horas Del 19/12/2922 T ea Horas De]. 30/99/2923' 5.998.936, ae 7.819 86 t
PRESTACIONES SOCIALES i 09 BB Horas De] 19/12/2622; 24: 99 HOY‘BS Dcl 31/97/2026' 1. 499 734 99 3.915 95 r
"CALIDAD DEL SERVICIO | ee 00 Homs Del 19/12/2922‘ 24: 14 997 349 ea ' zi.sss 13 ‘
§ S i R A S
,,,,,,, — i e L < - o o . . et Sttt 100 {
TOTAL ASEGURADO | § 22.496. a1e eo : !
_INTERMEDIARIOS b % PARTICIPA .. | PRIMABRUTA ‘ 34.323,99 i
DIEGO ARTURO CARDENAS VALCARCEL AGENTES 100,00 SNBSS TSRS ——— t
) . SR | oescuentos s i
EXTRA PRIMA i
T compaRia PRIMA NETA Ls 34.323,99
S e | ; GASTOS EXP. i$ . 0,00
i { Tonns oo it st tss sttt o At wbfben st - .

. 2 — . . LIVA [ 6.521,56 i

CONVENIO DE PAGO DIRECTO EFECTIVO, Fecha de Pago: 22/12/2022 | s & aatian © 40.845,55

CONDICIONES GENERALES DE LA PDLIZA
£S DE OBLIGATORIO CUMPLIMIENTO DILIGENCIAR £L FORMULARIO DE CONOCIMIENTO DEL CLIENTE, SUMINISTRAR INFORMACION VERAZ Y VERIFICABLE Y REALIZAR AC TUALIZACIUN b3
DATOS POR LO MENOS ANUALMENTE (CIRCULAR EXTERNA 026 DE 2008 %UPERF!NANCFERM X CE

A 3 S S e S S 0 I 3 A

Y CONSULTA LA AUTENTICIDAD DE £STA POLIZA INCRESANDO A mcaucrosmnmnstwmamm DIGITA EL cémw oE sacvamm qua ENCUENTRAS EN LA PARTE SUPERIGR GE £5TE
POCUMENTO Y VIVE LA EX 14 DE ESTAR 3 COM EL RESPALDO D :zwws uomu.rmmm wmumn S uuxu mmom:m 2000 111 935 321 4rizf13 -

EL TOMADOR Y/O ASEGURADO SEGUN CORRESPONDA, SE COMPROMETE A PAGAR LA PRIMA DENTRO DE LOS 30 DIAS CONTADOS A PARTIR DEL INICIO DE VI(..FNCIA DE LA POLIZA.

DE ACUERDO CON EL ARTICULO 1058 DEL CODIGO DE COMERCIC, MODIFICADO POR EL ARTICULO 82 IDE LA LEY 45 DE 1990, LA MORA EN EL PAGO DE LA PRIMA DE LA PRESENTE POLIZA =
O DE LOS CERTIFICADOS O ANEXOS QUE SE.EXPIDAN CON FUNDAMENTO EN ELLA PRODUCIRA LA TERMINACION AUTOMATICA DEL CONTRATO Y DARA DERECHO A LA COMPANIA
DE SEGUROS PARA EXIGIR EL PAGO DE LA PRIMA DEVENGADA Y DE L.OS GASTOS CAUSADOQS POR LA EXPEDICION DE LA POLIZA.

EN Mi CALIDAD COMQ TOMADOR DE LA POLIZA INDICADA EN ESTA CARATULA, MANIFIESTO EXPRESAMENTE QUE HE TENIDO A M1 DISPOSICION LAS CONDICIONES GENERALES DE LA POLIZA
MANIFIESTO ADEMAS, QUE DURANTE EL PROCESO DE NEGOCIACION, ANTICIPADAMENTE ME HAN SIDO EXPLICADAS POR LA COMPANIA Y/O POR EL INTERMEDIARIOS DE SEGUROS AQU!
INDICADO, SOBRE LAS EXCLUSIONES Y ALCANCES Y CONTENIDOS DE LA COBERTURA, ASI COMO LAS GARANTIAS, EN VIRTUD DE TAL ENTENGIMIENTO, LAS ACEPTO Y DECIDO TOMARLA
POLIZA DE SEGUROS CONTENIDA EN ESTE DOCUMENTO. 4
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firma Autorizada - Compania Mundial Seguro S.A.

Cumphmos as syenos de nuestro pieneta recclando reponsablemente.
Frotege.el medio ambiente ewitando la impresion de este documento,

HOLUA NG,




JUPEANTENDENGA FINANCIZRA
DR COLOMBIA

VIGILARD

seguros o 8
@ mundial
tu compaihia siempre
NIT8E0.027.013-6

SOMOS GRANDES CONTRIBUYENTES
IVA REGIMEN COMUN - AUTORETENEDORES

COMPANIA MUNDIAL DE SEGUROS S.A.

LA COMPANIA MUNDIAL DE

CERTIFICA:

SEGUROS S.A

R

Afiliados

chitars coomamin PAS ASRIA P |

OE LA INFRAESTRUCTURA .

Que la garantia de Cumplimiento contenida en la péliza CV-180024089 y endoso, 1 cuyo afianzado es:
NEUROLOGIA DEL MESA S.A.S Asegurado o Beneficiario: LA SECCIONAL DE SANIDAD META / LA SECCIONAL DE

SANIDAD META , expedida por la Compafia en 22/12/2022, no expirara por falta de pago de la prima de la

e

poliza o de los certificados o anexos que se expidan con fundamento en ella o por revocacién unilateral
por parte del Tomador o de la Compafia.

AG.VILLAVICENCIO a los 23 dias del mes DICIEMBRE del afio 2022.

2

Firma Autorizada - Compafiia Mundial de Seguros S.A.

Cumplimos los suefios de nuestro planeta recidando responsablemente.
Protege el Medio Ambiente evitando la impresién de este documento.
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23/12/22, 08:28

Untitled Page

PAGO EN KUSHKI-PSE
INFORMACION DEL PAGO

Comercio

SEGUROS MUNDIAL

NIT

8600370136

Codigo de Servicio PSE
0308

Fecha y Hora de la Operacién
2022/12/23 13:28:26

Nro. de Transaccién
914132893

Moneda

copP

Valor Total

$352,421.00

IVA

$0.00

Descripcién

Pago de Polizas asociadas a la boleta de pago No. 20229900750663
Estado de Transaccién
Aprobada

Respuesta

Numero de Autorizacién(CUS)
1828651055

Banco

1007 - BANCOLOMBIA

Numero de Ciclos

2

Clientes Especiales - Judiciales - Recaudos
Accidentes Personales

Anterior Menu principal

Si desea mayor informacién acerca del estado de la transaccién puede comunicarse a nuestra linea de atencién (+571) 3274712/13 (Opcién 3), o
enviar sus inquietudes al correo electrénico mesadeservicio@segurosmundial.com.co

https://recaudos.mundialseguros.com.co/RespuestaPago.aspx

11



Do e

BEERTENIEN AL ARCAETA

VIGILADO
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Codigo de Seguridad:  PpWxWupeszrGi9QeGbaVdA==

COMPARNIA MUNDIAL DE SEGUROS S.A.

| DIRECTION GENERAL CALLE 33 N 6B - 24 PISCS 1,2 ¥ 3 - BOGOTA
TELEFONO: 2855600 FAX 7851220 - WWW,SEGUROSMUNDIAL.COM.CO
AN_EXD DE MODIFICACION DE POLIZA DE SEGURO DE

RESPONSABILIDAD CIVIL EXTRACONTRACTUAL

VERSION CLAUSULADO 38-03 -20621-1317-P-86-PPSUS8REB0060027 -DBAT

No. POLIZA (CV-100006039 No. ANEXO) 1 ' { No.CERTIFICADO | 24891917 INo. RIESGO|

TIPO DE DOCUMENTO |
VIGENCIADESDE [~ VIGENCIAHASTA
80:00 Horas Del = 18/07/2022 i24:90 Horas Del ! 31/87/2023 |

ECHA DE EXPEDICION | 22/12/2022

N/A N/A

TOMADOR  NEUROLOGIA DEL MESA S.A.S ’ ’ | No.DOC. IDENTIDAD | 822.006.522-2
DIRECCION  CALLE 39 D NO 25-85 EL EMPORIO ) T TEtbrono | 316sazserz
ASEGURADO ' NEUROLOGIA DEL MESA S.A.S - ' © No.DOC.IDENTIDAD  822.666.522-2
DIRECCION CALLE 39 D NO 25-05 EL EMPORIO ‘ B o o | TELEFONO 3168429913
BENEFICIARIO - TERCEROS AFECTADOS o ‘ " Ne.pOC.IDENTIDAD |
e I T | _ e e - - i

__OBJETODECONTRATO

** CON EL PRESENTE ANEXO SE ADICIONA LA SUMA DE $8.315.381 Y SE PRORROGA EL PLAZO DE EJECUCION DEL CONTRATO A (5) MESES SEGUN ACTA DE |

ADICION Y PRORROGA N.@91 DEL 19/12/2022

LOS DEMAS TERMINOS Y CONDIOCIONES NO MODIFICADOS, CONTINUAN VIGENTES.

SE AMPARA LA RESPONSABILIDAD CIVIL EXTRACONTRACTUAL POR DANOS A TERCEROS IMPUTABLE AL CONTRATISTA DURANTE LA- EJECUCION DEL CONTRATO
NO.RASES NO 7 MIC @61 2822 , CUYO OBJETO ES i

LA PRESTACION DE LOS SERVICIOS DE TOMA DE EXAMENES DE ELECTROENCEFALOGRAMA COMPUTARIZADO, AUDIOMETRIA SOD, CONSULTA DE PRIMERA VEZ POR
MEDICINA ESPECIALIZADA, -OTORRINOLARINGOLOGIA OPTOMETRIA Y MEDICINA ESPECIALIZADA OFTALMOLOGIA PARA EL PERSONAL DE ASPIRANTES A
INGRESAR A LA POLICIA NACIONAL EN LA REGIONAL DE INCORPORACION N° 7 POR GRUPOS » - ASEGURADO ADICIONAL: SE TENDRA A LA SECCIONAL DE
SANIDAD META COMO ASEGURADO ADICIONAL, SIEMPRE Y CUANDO SE LIMITE A LAS INDEMNIZACIONES QUE SE VEA OBLIGADO A PAGAR EN FAVOR DE

LIMITE POR EVENTO |  LIMITE POR VIGENCIA |  SUMA ASEGURADAS | VALOR PRIMAS
0 ‘ 276.712.920,87

AMPARO BASICO - PREDIOS, LABORES Y OPERACIONES

NG | SR

| DESCUENTOS

DISTRIBUCION COASEGURO

'SUC. EXPEDIDORA| AG.VILLAVICENCIO.
_VIGENCIA DEL CERTIFICADO HASTA

H
i

261.828,46 °

RATRONAL 5 60,000,000.00 o 276,712,920.87 R S|
CONTRATISTAS Y SUBCONTRATISTAS | 60,000,000.00! ‘ 276,712,920.87 276.712.920,87 T a0
VEHICULOS PROPIOS Y NO PROPIOS ! 60,000,000.00 | 276,712,920.87 | 276.712.920,87 | - o008
i
TOTAL ASEGURADO | 276.712.920,87
INTERMEDIARIOS | % PARTICIPACION | PRIMABRUTA 261828, 46
DIEGO ARTURO CARDENAS VALCARCEL | AGENTES 100,00 e ot -

 compaRia | TIPOCOASEGURO |, POLIZA LIDER ;ffcamr,unsa % PARTICIPACION. $ 261.828,46
s i i v

PRE— } i Mg e e $ 0,00

| . :, e -

““““““ A NP D S T e N $ 49.747,41

CONVENIO DE PAGO ' DIRECTO EFECTIVO, Fecha de Pago: 22/12/2022 $ 311.575,87

{ TOTAL A PAGAR

e — s

CONDICIONES GENERALES DE LA PéLliA ”

£S'DE OBLIGATORIO CUMPLIMIENTO DILIGENCIAR EL FORMULARIO DE CONGCIMIENTO DEL CLIENTE, SUMINISTRAR INFORMACION VERAZ ¥ VERIFICABLE Y REALIZAR ACTUALIZACION DE
DATOS POR-LO MENOS ANUALMENTE (CIRCULAR EXTERNA 026 DE 2008 SUPERFINANCIERA). ) : Y S

/% CONSULTA LA AUTENTICIOAD DE ESTA POLIZA INGRESANDO A PRODUCTOSMUNDIALSEGUROS.COM.CO DIGITA L EOBIGO DE SEGURIDAD QUE ENCUENTRAS FN LA PARTE SUPERIOR DE ESTE
£ . DOCUMENTO ¥ VIVE LA EXPERIENCIA DE ESTAR ASEGURADO CON EL RESPALDO DE SEGURDS MUNDIAL, TAMBIEN PUEDES LLAMAR ALA LINEA NACIONAL 01 8000 111 935-3274792/13, ©

EL TOMADOR Y/O ASEGURADO SEGUN CORRESPONDA, SE COMPROMETE A PAGAR LA PRIMA DENTRO DE LOS 30 DIAS CONTADOS A PARTIR DEL INICIO DE VIGENCIA DE LA POLIZA.

DE ACUERDO CON EL ARTICULO 1068 DEL CODIGO DE COMERCIO, MODIFICADG POR EL ARTICULO 82 DE LA LEY 45 DE 1950, LA MORA EN EL PAGO DE LA PRIMA DE LA PRESENTE POLIZA
O DE LOS CERTIFICADOS O ANEXOS QUE SE EXPIDAN CON FUNDAMENTO EN ELLA PRODUCIRA LA TERMINACION AUTOMATICA DEL CONTRATO Y DARA DERECHO A LA COMPARIA
DE SEGUROS PARA EXIGIR EL PAGO DE LA PRIMA DEVENGADA Y DE LOS GASTOS CAUSADOS POR LA EXPEDICION DE LA POLIZA.

EM MI CALIDAD COMO TOMADOR DE LA POLIZA INDICADA EN ESTA CARATULA, MANIFIESTO EXPRESAMENTE QUE HE TENJIDO A MI DISPOSICION LAS CONDICIONES GENERALES DE LA POLIZA

. . MANIFIESTO ADEMAS, QUE DURANTE EL PROCESO DE NEGOCIACION, ANTICIPADAMENTE ME HAN SIDO EXPLICADAS POR LA COMPANIA Y/O POR EL INTERMEDIARIOS DE SEGURQS AQUI

INDICADO, SOBRE LAS EXCLUSIONES Y-ALCANCES Y CONTENIDOS DE LA COBERTURA, ASI COMO LAS GARANTIAS, EN VIRTUD DE TAL ENTENDIMIENTO, LAS ACEPTO Y DECIDO TOMARLA
 PGLIZA DE SEGURGS CONTENIDA EN ESTE DOCUMENTO.,

[ gmy Lineas de Atencién al Cliente:

'} R ‘ Fre | &% < Nacional: 018000 111935
I « Bogotd: 327 4712-327 4713

Firma Autorizada - Compania Myndial Seguro S‘A._ i ' 'TOMADOR

Cumplimos tos suenos de nuestro planeta reciclapdo reponsablemente,
Protege el medio ambienté evitando la impresicn de este documento.

HOJA No.

&

CCAT AR




DE COLOWLA

VIGILADG

i

(¢) SEGULOS ® COMPARIA MUNDIAL DE SEGUROS S,A. : 3
v’ mundlal 3% DIRECCION GENERAL CALLE 33 N. 68 - 24 PISOS 1,2 Y 3 - BOGOTA, |
TELEFONO: 2855600 FAX 2851220 - WWW, SEGUROSMUNDIAL.COM. CO "
tu compaiiia siempre‘ ANEXO DE MODIFICACION DE POLIZA DE SEGURO DE |
NIT 860.037 0136 ‘  RESPONSABILIDAD CIVIL EXTRACONTRACTUAL t
I S"Sge’g{%’;—; Cg&gg%ﬁég%ms ! VERSION CLAUSIJLADO 30-03-2021-1317- P-06-PPSUSERG0000027 - D00 |
'No.PéLlZAlcv-meaesBsé o f',lfﬂo.ANExol 1 e { Ng.cen'nncA_Db i_z4a91§‘17 ; : ]Namesc.o
TIPO DEDOCUMENTO | Wt B b e | FECHADEExPEDICION | 22/12/2022 + | SUC. EXPEDIDORA | AG.VILLAVICENCIO
| VIGENCIA DESDE i S VIGENCIA HASTA DIAS T VIGENCIA DEL CERTIFICADO DESDE VIGENCIA DEL CERTIFICADO HASTA
| 0:00 Horas oe11-1slé7/_zezz 24:00 Horas Del | 31/07/2023 | ¢ ThA A 1 e NI ONA { . N/A

_ CONDICIONES PARTICULARES e _ e )

{
{
|
I . RaiCo
!
{
|

TERCEROS POR LOS DARNOS CAUSADOS UNICA Y EXCLUSIVAMENTE POR EL CONTRATISTA NEUROLQGIA DEL MESA S.A.S, EN ESTE SENTIDO SE EXCLUYE LA

DE SANIDAD META COMO BENEFICIARIO SI, PARA EFECTOS DEL SINIESTRO, PUEDE SER CONSIDERADO COMO UN TERCERO. EN- ESTE SENTIDO, SE EXCLUYE
CUALQUIER TIPO DE RESPONSABILIDAD CIVIL DE NATURALEZA CONTRACTUAL

DEDUCIBLES:
AMPARO DEDUCIBLES

AMPARO BASICO - PREDIOS, LABORES Y OPERACIONES 10.00 % SOBﬁE‘EL VALOR DE LA PERDIDA - Minimo: 2.08 SMMLV

PATRONAL " ; 19.66'%.50§RE EL- VALOR DE LA PERDIDA - Minimo: 2.06 SMMLV
CONTRATISTAS Y SUBCONTRATISTAS

VEHICULOS PROPIOS Y NO PROPIOS

PROPIA E INDEPENDIENTE DE LA SECCIONAL DE SANIDAD META . BENEFICIARIO ADICIONAL : ADICIONALMENTE, SE TENDRA A LA SECCIONAL

10.00 % SOBRE EL VALOR DE LA PERDIDA - Minimo: 2.80 SMMLV

19.69.% SOBRE EL VALOR DE LA PERDIDA - Minimo: 2.80 SMMLV

-Cumplimos los suefios de nuestro planeta reddando responsablemente.

Protene el Medio Ambiente evitanda la imoresién de este documento. HOJA No.

RAY PASA - AFF



Pagina 1 de 1 PROCEDIMIENTO ELABORACION EJECUCION Y LIQUIDACION DE CONTRATOS
Cédigo: 2BS-FR-0022 @

Fecha: 19-08-2015 s 4

Version: 2 APROBACION GARANTIA UNICA POLICIA NACIONAL

REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD No.7

LA JEFE (E) DE LA REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD No.7 “POLICIA NACIONAL”, EN USO DE LAS
FACULTADES LEGALES OTORGADAS MEDIANTE ORDEN INTERNA NO.189 DEL 12 DE DICIEMBRE DE 2022
POR LADIRECCION DE SANIDAD DE LA POLICIA NACIONAL DEBIDAMENTE FACULTADOS PARA CELEBRAR
CONTRATOS POR RESOLUCION 00684 DEL 18 DE MARZO DE 2022 EMANADA POR LA DIRECCION DE SANIDAD
DE LA POLICIA NACIONAL Y EN DESARROLLO DE LO CONSAGRADO EN LOS ARTICULOS 7 Y 23 DE LA LEY
1150 DE 2007 Y DECRETO 1082 DE 2015, REFERENTES A LA APROBACION DE LA GARANTIA UNICA.
CONTRATO DE SERVICIOS PN-RASES No.7 No 084-7-200058-22

CONTRATISTA: NEUROLOGIA DEL META S.A.S. con NIT. 822006522-2

OBJETO DEL CONTRATO. PRESTACION DE LOS SERVICIOS DE TOMA DE EXAMENES DE
ELECTROENCEFALOGRAMA COMPUTARIZADO, PARA EL PERSONAL DE ASPIRANTES A INGRESAR A LA
POLICIA NACIONAL EN LA REGIONAL DE INCORPORACION N° 7.

VALOR DEL CONTRATO: VEINTIUN MILLONES SEISCIENTOS SETENTA Y NUEVE MIL DOSCIENTOS NOVENTA
Y OCHO PESOS CON SETENTA CENTAVOS ($21.679.298.70) M/CTE

ADICION: OCHO MILLONES TRESCIENTOS QUINCE MIL TRESCIENTOS OCHENTA Y UN CON TREINTA
CENTAVOS ($8315381,30) M/CTE

VALOR TOTAL DEL CONTRATO: VEINTINUEVE MILLONES NOVECIENTOS NOVENTA Y CUATRO MIL
SEISCIENTOS OCHENTA PESOS ($29.994.680,00) M/CTE.

TIEMPO DE EJECUCION: 31 de diciembre de 2022.
PRORROGA 1: CINCO (5) MESES MAS, ES DECIR, HASTA EL 31 DE MAYO DE 2023.

COMPANIA ASEGURADORA: SEGUROS MUNDIAL

POLIZAS No. CUMPLIMIENTO: CV-100024089 ANEXO No.1 EXPEDIDA: 22-12-2022
POLIZAS No. RESPONSABILIDAD: CV-100006039 ANEXO No.1 EXPEDIDA: 22-12-2022
Amparo Valor asegurado Vigencia
Desde Hasta
Cumplimiento del contrato 5.998.936 19-12-2022 30/09/2022
Pago salarios, prestaciones Sociales 1.499.734,00 19-12-2022 31/07/2026
Calidad de servicio 14.997.340,00 19-12-2022 31/07/2024
Responsabilidad extracontractual 276.712.920,87 18-07-2022 31/07/2023

Por encontrarse expedida en debida forma, de conformidad con lo exigido en el contrato de la referencia, se aprueba la
poliza de garantia Unica. Para constancia se firma en Villavicencio al ;2 de diciembre de 2022.

Mayor A DkE PAOLA RODRIGUEZ SERRANO

Jefe Reg e Aseguramiento en\Salud No 7 (E)
Elaboro: PT. Edith Patricia Quevedo Analista de Contratos
Reviso: CT. Camilo Andrés Baron Trujillo, Jefe Administrativo
Reviso: CT. Lenyn Alejandro Urueiia L6pez , Jefe de Contratos RASES No.7.
Revis6: CPS. Jhon Alexander Sarmiento Gémez, Abogado Juridica UPRES ME
Fecha elaboracion: 22/12/2022 ¢

Calle 15 No 152-33 av. los maracos barrio el estero.
demet.rase7-con@policia.gov.co ‘
www.policia.gov.co s

INFORMACION ISL'JBLICA




