AEGUROS POLIZA DE SEGURO DE RESPONSABILIDAD CIVIL EXTRACONTRACTUAL DERIVADA DE
B

CUMPLIMIENTO
ESTHOO 5.6,
NIT, 960.000.576-5 RCE CONTRATOS
CIUDAD DE EXPEDIGION SUCURSAL €OD.SUC NOPOLIZA ANEXO
' BOGOTA, D.C. ANTIGEO COUNTRY 21 21-40-101418389 11
el FECHA EXPERICION . VIGENCIA DESDE ALAS . VIGENCIA HASTA ALAS
o DA~ MES  ARO | DA MES AND | HORAS | Dia  MES  ANO | HORAS TIPO MOVIMIENTO
05 | 03 | 2019 0z | 0s | 201 00:00 22 | os | 202 23:5% | ANEXO DE PRORROGA
' DATOS NE TOMADOR 7 GARARTEZAGD
BNOLERE O RAZON AMAREY NOVA MEDICAL S, A IIDEN?IFICACIGN NIT: 300,250.382.2
anscclouz TRANSVERSAL 23 NO 93-23 ICIUDAD: BOGOTA, D.C., DISTRITO CAPITAL lTELEFONO: 646104
DATQS DEY ASEGURADO 'BENEFICIARIO
SEGURADD: SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR OGCIDENTE ES.E. IIDEN'I'IFICACION NIT: 00.958.045-4
IRECCION: CL 8 NRO. 39 -46 CIUDAD: _ BOGOTA, B.C., DISTRITG CAPITAL  |TELEFOND 7764038
ENEFICIARIO; 30105023 - SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR Apiciona.

OBJETO DEE SEGLRO

CON SUJECISN A LAS CONDTCIONES CENEAALBS DE LA PALIZA QUE SE ANEXAN E-RCE-002A REBGIS 04-09 / B-RCE-00IA, QUZ FORMAN PARTE INTEGRANTT DE LA MISMA Y¥|
QUE EL ASEGURADO Y EL TOMADOR DRCLARAM HABER RECTBIDO Y HASTA EL LIMITE DS VALOR ASECURADGO SEFALADG EN CADA AMPARO, SEGUROS DEL ESTADG S.h..
P GARARTIZA:

O3IETO DEL SEGUROD:

INDEMBZZAR LOZ DANGS ¥/0 PERJUICIOS PATRIMORIALES OCASIONADOS A TERCERRS FEESONAS ¥ DERIVADGS DE LA EJECOCTON DEL CONTRATO NO. 1526 DE 2018, RELACIONADG
COH SUMINISTRO DE MATERIAL OE OSTEOSINTRSIS B JWJERICS OSEDS, PARA LAS ESPECTALIDADES DE ORTOPEDIA, CIRUGIA DE TORAX, CIAUGIR DE MANO, CTRUGIA DE
g COLUTNA, CIRUSEA MANTLOFACTAL ¥ NRURCCIRUGLA, DENTRQ DE LOS DIFERENTES PROCESOS ¥ PROCEDIMIENTCS QUIRURGICOS QUE SE REALIZAN EN LAS SUBREDES INTSGRADAS

¥ OF SERVICIOS DE SALUD SUR ESE ¥ SUR OCCIDENTE BSE.

| EENEFICIARIOS TERCERQS AFECTADOS

AMPAROS oo
PN 21LESGD: SUMINISTRO DE BIENES
d AMPARGE DEDUCIBLE VIGENCIA VIGENCIA : SUMA ASEG - SUMA ASEG
. DESDI HASTA - ACTUAL ANTERIOR
i PREDIDS LABORES ¥ OPBRACIOFES K 1¢.00 % DEL VALOR DE LA Q270472018 22/04/Z020 586,004, 000.00 $70,0040,000,00

PERDIDA - Minimo: 3.00 SHMLV

ma  ACLARACIONES :
faf 7OR MEDIO DEL PRESENTE MNEXO ¥ $E0UN ADICION NO. 7.Y PRORROGA MO. 5 SE AUMENTA B VALOR ASEGURADD ¥ §§ PRORROGA LA VIGERCIA DE LA PRESENTS POLIZA.

05 DERMAS TERMINOS Y COMDICIONES SIN MODIFICAR CONTIHUAN VIGEMTES .

ASTOS EXPEDICEN | 1 wa '
g nn | ¥ gureessaion |

'L

Theerr34,976.00 ,000,000.00 CONTADG

INTERMETRARK) H TIETRIBUEXIN CTAIEWRO
NOVERE SAE 2 SESARTL - B SouPAtla % PART, i TR ALECLRADG
CORREDORES DE SEGUROS CENTROSEGIUROS 4071 ve et 168 00 ant R e - -

hical | A MORA EN EL PAGO DE LA PRIMA O DE 1,0S CERTIFICADOS O ANEXOS QUE SE EXPIDAN CON FUNDAMENTO EN ELLA, PRODUCIRA LA TERMINACION AUTOMATICA DEL
CONTRATO Y DARA DERECHO A SEGUROS DEL ESTADQ 5.A, PARA EXIGIR EL PAGO BE LA PRIMA BEVENGARA Y DE LOS GASTOS CAUSADOS CON OCASION DE LA
EXFEDICION DEL CONTRATO.

QUEDA EXPRESAMENTE CONVENIDQ QUE LAS OBLIGACIONES DE SEGURUS DEL ESTADO S.A. 5 REFIERE UNICAMENTE AL OBJETO Y OBSERVACIONES DE LA(S)
GARANTIA(S) QUE SE ESPECIFICAN EN ESTE SUADRO,

PARA EFECTOS DE NOTIFICACIONES LA DIRECCION DE SEGUROS DEL ESTADO $.A. ES CALLE 83 NO 19-10 - YELEFONO: §-91 7963 - BOGGOTA, D.C.
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BEouRos POLIZA DE SEGURO DE RESPONSASILIDAD CivIL EXFRACONTRAGTUAL DERIVADA DE
ESTADD 8.4, CUMPLIMIENTO
MET. 860,088 .578-6 RCE CONTRATOS
SOTURSAC CODS0G X
ANTIGUO COUNTRY | 21 l 21-40-102119389 i1
. ! ATAS — VIGENCIAHASTA ALAS -
DiA  MES  ANO HORAS pia MES  ANQ HORAS TIPO MOVIMIENTG
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08 I 03 I 2019

| 04 I 2018 00:00 22 04 2029 23:55 | ANEXO DE PRORROGA

DATOS DEL TOMADCR / GARANTIZADD
AMAREY NOVA MEDICAL 5. A. IDENTIFICACION  NIT: 800.250.382-2

IRECCION: TRANSVERSAL 23 NO 93.23 lCIUDAD: BOGOTA, D.C., DISTRITO CAPITAL I’EE]_EFDNO: 6461046

DATOS DEL ASEGURADD / BENEFICIARIO
IASEGURADC: SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR OCCIDENTE E.S.E. IBENTIFICACION  NIT: 900.959.048-4
IRECCIONT CL9 NG, 39 =36 CIODAD: — BUGUIA, T,

EENEFICIARIG: SIUuadIdy S UERELNTNT EGRADA DE SERVICTUS DE SALUD SUR
BEMEFICIARIG: OCCIDENTE ESE.
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LA MORA EN EL PAGO DE LA PRIMA O DE LOS CERTIFICADSS 0 ANEXOS QUE SE EXPIBAN CON FUNDAMENTO EN El PRODUCIRA LA TERMINACION AUTOMATICA DEL CONTRATO Y
DARA DERECHD A SEGUROS DEL ESTADG 5.4, PARA EXIGIR EL PACO DE LA PRIMA DEVENGADA ¥ DE LOS GASTOS CAUSADOS CON OGASION DE LA EXPEDICION DEL G
=S EEg‘gEEgI;lGASI\‘IAE“ENTE Dgli‘;\ng}J QUE LAS OELIGAGIONES OE SEGUROS DEL. ESTADO 5.A, SE REFIERE UNICAMENTE AL ORJETO Y OBSERVAGIONES DE LA(S) GARANTIA(SJ QUE

FARA EFECTOS DE NOTIFICACIONES LA DIRECCION DE SEGURGS DEL ESTADD S.A. FS CALLE 83 NO 19-10 - TELEFON(: 8-917053 - BOGOTA, D.C.

21-40-101119382

FIRNA AUTORIZADA: Manual Sermiento - Visapresidente de Flanzas
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