4 SEGUROS

DEL
ESTADO §.A,

NIT, 860.009.578-6

POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO ENTIDAD ESTATAL

DECRETO 1082 DE 2015

CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL CoD.suc NO.POLIZA ANEXO
IBAGUE IBAGUE 25 25-44-101180324 0
"é" FECHA EXPEDICION VIGENCIA DESDE ALAS VIGENCIA HASTA ALAS
g DIA MES ANO DiA MES ANO HORAS DIA MES ANO HORAS TIPO MOVIMIENTO
1 20 04 2023 19 04 2023 00:00 31 12 2026 23:59 | EMISION ORIGINAL
] DATOS DFI TOMADOR J GARANTIZADO
{NOMBRE O RAZON UNIDAD OFTALMOLOGICA DE ALTA TECNOLOGIA SAS 'IDENTIFICAC]ON NIT: 900.606.427-8

SOCIAL

[CIUDAD:

GIRARDOT, CUNDINAMARCA

ITELEFONO: 3214710564

DATOS DEL ASEGURADO ! BENEFICIARIO

= SIASEGURADO /

MDN- COMANDO GRAL DE LAS FM - DIRECCION GRAL DE SANIDAD MILITAR - DIRECCION DE
SANIDAD EJERCITO - DISPENSARIO MEDICO DE TOLEMAIDA

IIDENTIF[CACION

NIT: 901.540.973-5)

[cuoso:

NILO, CUNDINAMARCA

TELEFONO

8352144

OBJETO DEL SEGURO

€ CON SUJECION A LAS CONDICIONES GENERALES DE LA POLIZA QUE SE ANEXAN ECU010B, QUE FORMAN PARTE INTEGRANTE DE LA MISMA Y QUE EL ASEGURADO Y EL

Pl SE GARANTIZA EL CUMBLIMIENTO,

No 145-DISAN-EJC-DMTOL-2023 DE
SERVICIOS DE ATENCION EN SALUD VISUAL PARA LOS AFILIADOS Y BENEFICIARIOS DEL SUBSISTEMA DE
moped POR. LOS QUE LLEGARE A SER LEGALMENIE RSPONSABLE,

TOMADOR DECLARAN HABER RECIBIDO Y HASTA EL LIMITE DE VALOR ASEGURADO SENALADO EN CADA AMPARO,

SEGUROS DEL ESTADQ S.A., GARANTIZA:

CALIDAD DZL SERVICIO, EL PAGO DE SALARIOS Y PRESTACIONES SOCIALES E INDEMNIZACIOWES LABORALES SEGUN ACEPTACION DE OFERTA

LA INVITACICN

PUBLICA SELECCICN DE

MINIMA CUANTIA No

CURANTE LA VIGENCIA FISCAL 2023

MC148-DISAN-EJC-DMTOL-2023 RELACIONADO CONTRATAR LA PRESTACION DE
SALUD DE LAS FUERZAS MILITARES ADSCRITOS A LA REGIONAL N 10 Y

AMPAROS

g RIESGO:

PRESTACICN DE SERVICIOS

AMPAROS

: CUMPLIMIENTO DEL CONTRATO
CALIDAD DEL SERVICIO

e LABORALES

PAGO DE SALARIOS, PRESTACIONES SOCIALES LEGALES E INDEMNIZACIONES

VIGENCIA DESDE

19/04/2023 01/05/2024
19/04/2023 01/05/2024
19/04/2023 31/12/2026

VIGENCIA HASTA

SUMA ASEG/ACTUAL

$20,000,000.00
$20,000,000.00
$5,000,000.00

VALOR ASEGURADOQ TOTAL

PLAN DE PAGO

4 VALOR PRIMA NETA GASTOS EXPEDICION VA TOTAL A PAGAR
S *****159,123.00 $**rrt1g 000.00 $ ******31,753.00 G Hrrerratar108,876.00 § *++*4445 000,000.00 CONTADO
INTERNEDIARIC TOITRIBUCION COASEGURD
NINERE CLAVE HIEFART. MOAERE TIVFATIA % PART. VALOCR ASECURACO

TE ASEGURAMOCS RG LTDA

164053

100.00

h

SUPERINTENCENCL FiNanciera TR
L€ COLD

‘JIGELADO

_| 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 CARRERA 4C NO. 33 - 08 - TELEFONO: 2701040 - IBAGUE

FIRKA TOMLDOR

OFICINA PRINCIPAL: CALLE 83 NO 19-10 TELEFONO: €01-2186977, €01-6019330

DLF164053B
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ggEUROE POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO ENTIDAD ESTATAL
f Esvano s.a.
NIT. 860.009.578-6 DECRETO 1082 DE 2015
CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL COD.SUC NO.PGLIZA ANEXO
IBAGUE IBAGUE 25 25-44-101180324 0
ECHA EXPEDICION VIGENCIA DESDE ALAS VIGENCIA HASTA | ALAS
4 DIA~ MES ANO | DIA  MES ANO | HORAS | DIA MES ANO | HORAS TIPO MOVIMIENTO
420 | 04 | 2023 19 | 04 | 2023 00:00 31 | 12 | 202 23:59 | EMISION ORIGINAL
DATOS DEL TOMADOR / GARANTIZADO

i ONEEE RISON UNIDAD OFTALMOLOGICA DE ALTA TECNOLOGIA SAS I'D'?”T'F'CAC'ON NIT: 900.606.427:8

DIRECCION: CR 7 A 20 43 OF 4 BRR GRANADA FZIUDAD: GIRARDOT, CUNDINAMARCA ITELEFONO: 3214710564

DATOS DEL ASEGURADO J BENEFICIARIO

S securAD0 7 MDN- COMANDO GRAL DE LAS FM - DIRECCION GRAL DE SANIDAD MILITAR - DIRECCION DE
===l ENEFICIARIO: SANIDAD EJERCITO - DISPENSARIO MEDICO DE TOLEMAIDA IDENTIFICACION NIT: 901.540.973-6

[cluDAD:  NILO, CUNDINAMARCA [TELEFONO 8352144

————

Super)’ ”['“,"" """" f"}.; (g
INTER : Cj

: t_i_uucp_iambm
[‘ )Hlu i i ﬂ' -”"_““"’Q‘ sttt b ol

OXIXO" s IR [Way/

aplica para transferencias

*No

'Pagos con convenio

Bancode Bogotda (m__‘ Seguron del Cstado SN Cueita Corriente O0BA6G65445
p—
Grupa P
Bancolombia Sepuros del Estado 5 A Cuenta Convenlo 47189
- S < = A
== VALOR PRIMA NETA | GASTOS EXPEDICION IVA TOTAL A PAGAR VALOR ASEGURADO TOTAL PLAN DE PAGO
§*****159,123.00 § ****+*8,000.00 $ *****31,753.00 § ereerrerii108 876.00 § *******45 000,000,00 CONTADO
INTERMELFARID TS TRIBUCICH CORIEGURD
MOLESE CLALVE O PART NOLERE SotPAl 4 S PART VALIR ASECLRADD
TE ASEGURAMOS RG LTDA 154053 100.00

QUEDA EXPRESAMENTE CONVENIDO QUE LAS OBLIGACIONES DE SEGUROS DEL ESTADOQ S.A. SE REFIERE UNICAMENTE AL OBJETO Y OBSERVACIONES DE LA(S) GARANTIA(S) QUE SE

|="“*JESPECIFICAN EN ESTE CUADRO.

g OTA: SEGUROS DE ESTADO S.A SE RESERVA EL DERECHO DE REVISAR ¥ HACER ACOMPANAMIENTO AL RIESGO ASUMIDO DURANTE LA VIGENCIA DE LA PRESENTE POLIZA, POR LO

F4 ANTO EL ASEGURADOR COMO EL TOMADOR, PRESTARAN SU COLABORACION

= % PARA EFECTOS DE NOTIFICACIONES LA DIRECCION DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. £5 CARRERA 4C NO. 33 - 08 - TELEFONO: 2701040 - IBAGUE

gz FORMA DE PAGO ] — : _

gy ‘ i REFERENCIA
g BANCO CHEQUE No. VALCR | ‘ i . PAGO:

& ! il | 1100560997884-2
]

(4135) 7709928021167 (8020) 11005609978842(3200) J00000138876(94)20240418

EFECTIVO
CHEQUE
TOTAL §

Y IGILADD

]

COPIA PARA PAGO EN BANCOS NO NEGOCIABLE

9 B 9 B9 9 5 B9 9 9 2 29 9




POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO ENTIDAD ESTATAL

NIT. 860.009.578-5 DECRETO 1082 DE 2015

ANEXO

NO.POLIZA

SUCURSAL

COD.SUC

CIUDAD DE EXPEDICION
IBAGUE IBAGUE 25 25-44-101180324
FECHA EXPEDICION VIGENCIADESDE ALAS VIGENCIA HASTA ALAS
DA MES ANO | DIA  MES ANO | HORAS | DIA MES ARO | HORAS TIPO MOVIMIENTO
20 l 04 ’ 2023 ig l 04 l 2023 00:00 31 iz 2026 23:59 | EMISION ORIGINAL
DATOS DEL TOMADOR / GARANTIZADO
St UNIDAD OF TALMOLOGICA DE ALTA TECNCLOGIA SAS IDENTIFICACION ~ NIT: 900.606.427-8
CIUDAD:  GIRARDOT, CUNDINAMARCA ITELEFONO: 3214710564

DIRECCION: CR7 A 20 43 OF 4 BRR GRANADA

DATOS DEL ASEGURADO / BEHEFICIARIO

- - ECCION GRAL DE SANIDAD MILTTAR - DIRECCION DE . 1
BENEFICIARIO: SANIDAD EJERCITO - DISPENSARIO MEDICO DE TOLEMAIDA IDENTIFICACION  NIT: 901.540.973-6
NILO, CUNDINAMARCA l ]tLl‘:l‘ONU: g35Z2714q = 5

“% [DIRECCTONT TOLEMAIDA |CIUDAD:

ADICIONAL:

TEXTO ACLARATORIO

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 CARRERA 4C NO. 33 - 08 - TELEFONO: 2701040 - IBAGUE -

25-44-101180324

FIRMA AUTORIZADA: Gabriela A. Zarante B. - Secretaria General
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