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h POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO ENTIDAD ESTATAL
ESTRDO S.A b
NIT. 660.009.576-6 DECRETO 1082 DE 2015
q CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL coD.suC NO.POLIZA ANEXO
— TUNJA TUNJA 39 39-44-101147807 0 e
o4 FECHA EXPEDICION VIGENCIA DESDE ALAS VIGENCIAHASTA | ALAS
DIA" MES  ANO | DIA M ANO | HORAS | DIA  MES  ANO | HORAS TIPO MOVIMIENTO
07 | 03 | 202 03 | 03 | 2023 00:00 | 31 | o5 | 2025 | 2350 |emision oriGINAL -
DATQS DEL TOMADOR / GARANIIZADO ‘5’
JRELIONDRE O RAZON CLINICA ODONTOLOGICA ORTOSONRIA ESTETICA DENTAL SAS \'DENT‘F'CAC‘C” NIT: 900.242.2095| [}
E=loreccion: cr 12 NRO.20 - 10 {clupaD:  TuNsA, BOYACA [teLerona: at1s21614d B
& | | B2
* P Ty A RACIONE DATOS DEL ASEGURADO ! SENEFICIARIO
ASEGURADOT SALIACION-POLICIA NACIONAL-DIRECCION DE SANIDAD-REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN I,DEchAmN FER——
DIRECCION: TV 16 NRO. 15 - 01 CIUDAD:  TUNJA, BOYACA [TELEFONO 7409732
ADICIONAL:

OBJETO DEL SEGURO
*,t CON SUJECISN A LAS CONDICIONES GENERALES DE LA POLIZA QUE SE ANEXAN ECUO0108,

TOMADOR DECLARAN HABER RECIBIDO Y HASTA EL LIMITE DE VALOR ASECURADO SERALADO EN

QUE PORMAN PARTE INTEGRANTE DE LA NISMA Y QUE EL ASEGURADO Y EL
CADA AMPARO, EEGUROS DEL ESTADO E_A., CARANTIZA:

EEEM

GA?\WIZAR. EL CUMPLIMIENTO ¥ LA CALIDAD DEL SERVICIO EN DESARROLLO AL CONTRATO D2 FRESTACION E SERVICICS Mo ENRASES No 1 No 81-7-20029-23 DE FECHA 1 DE
MARZ0 DE 2C23 CUYO CBJETO ES PRESTACION DEL SERVICIO ESPECIALIZADO EN ODONTOLOSIA, (ENDODONCIA, PERIODONCIA, ODONTOPEDIATRIA, CIRUGIA ORAL PARA LOS
USUARIOS BENEFICIARIOS| Y REHASILITACION OPAL E IMPLANTOLUGIA POR TRAUMA EN ACCIDENTE LRBORAL PARA LOS USUARICS DEL SUBSISTEMA DE SALUD DR LA POLICIA
NACIONAL PEPTENECTENTES A LA RSGIONAL DE ASEGURAMIENTO DE SALUD No 1. ESPRCIALMENTE A LOS RESICENTES DEL DEPARTAMENTO DE BOYACR ¥ SU ZONA DE INFLUENCIA,
(=] ¥ DEA SESFECIFICACIONES DESCRITAS EN EL PRISENTE CCNTRATO.

Poiarqd S= ACLARA EXPRISAMERTE QUE SE ANFARA EL
b of] ASECURADORA BENWNCIA AL BENTFICI
EN SALUD N, 1 NIT 900.336.524-C

CUMFLIKIENTO DEL CONTRATO, EL PAGO DE LAS MULTAS Y DE LA CLAUSULASPENAL FECUNIARIA CONVENIDAS Y LA ENT1DAD
CC DE EXCUSION. ASEGURADO Y EENEFICIARIO: LA NACION-POLICIA NACICNAL- DIRECCION DE SANIDAD -

REGICNAL DE ASEGURAMIENTO

BEas

)

AMPAROS

1@

VIGENCIA DESDE VIGENCIA HASTA
CUMPLIMIENTO DEL CONTRATO

SUMA ASEG/ACTUAL
CALIDAD DEL SERVICIO

03/03/2023 31/07/2024 $16,000,000.00
03/03/2023 31/05/2025 $40,000,000.00
ACLARACIONES
|__GASTOS EXPEDICION IVA TOTALAPAGAR  IVALOR ASEGURADOTOTAL| _ PLANDEPAGO |
§ *44***8,000.00 $ ***+**48,537.00 § Theesseet+1303,998.00 § **4°***56,000,000.00 CONTADO
r _,< TEPMED LRI CIETRBUCION COAJEIURD
NCUBRE CAE % D€ EAR”. NIUESE COMPAL LA L PARY VALTR ASEZLFAZD
ELAR. SEGUROS LTDA 194724 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.
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Z 4 | NOTA: SEGUROS DE ESTADO S.A SE RESERVA EL DERECHO DE REVISAR Y HACER ACOMPARAMIENTO AL RIESGO ASUMIDO DURANTE LA VIGENCIA DE LA PRESENTE
< 21 POLIZA, POR LO TANTO EL ASEGURADOR COMO EL TOMADOR, PRESTARAN SU COLABORACION

7 .| PARA EFECTOS DE NOTIFICACIONES LA DIRECCION DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. ES CRA. 10 NO. 21-33 OFC. 108 -202 - TELEFONO: 7409487 - TUNJA
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