POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO PARTICULAR

WIT 860.008.578:5 CUMPLIMIENTO ANTE ENTIDADES PUBLICAS CON REGIMEN PRNADO DE CONTRATACION

CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL ‘cob.suc NO.POLIZA ANEXO
BOGOTA, D.C. e CHICO ! 18 18-45-101154547 5

FECHA EXPEDICION VIGENCIA DESDE ALAS | VIGENCIAHASTA | ALAS |

DIA . MES, ANO DIA . MES . ARO .| HORAS DIA . MES. ANO HORAS TIPO MOVIMIENTO

15 | 04 2023 | 13 f 12 [ 2022 | 00:00 04 ] 2026 | 23:59 | ANEXO DE PRORROGA

IIDENTIFICACION NIT: 800.151.064-0

'NRECC!ON CL71 NRO, 29 A-23

BOGOTA, D.C., DISTRITO CAPITAL | TELEFONO: 2405051

ASEGURADO /

#ADICIONAL:

BENEFICIARIO: SUBRED INTEGRADA DE SERVICfos DE SALUD SUR DCCIDEN?E ESE. IIDENTIFICACION NIT: 900.959.048-4]
#HIRECCION: CL 9 NRG. 38 - 46 i CIUDAD: _ BOGOTA, D.C., DISTRITO CAPITAL .]TELEFONO 7764038

OBJETD DEL seau”r‘w

TOMADOR DECLARAN HABER RECIBIDO Y HASTA EL me DE VALOR ASEGURADO SEFALADO EN CADA AMPARO, SEGUROS DEL ESTADO S.A. v s GARANTIZA:

GARANTIZAR EL PAGO DE LOS BERJUICIOS DERIVADOS DEL INCUMBLIMIENTO DE LAS OBLIGACIOMES ADQUIRIDAS EOR EL AFIANZADO Y SURGIDAS DEL CONTRATO lo.

9056-2022  SUSCRITO ENTRE LAS BARTHS CUYO ORJETO ES

Sl CONTRATAR EL SUMINISTRO DE INBUMOS ¥ DISPOSITIVOS MEDIGO QUIRURGICOS DE ACUERDE £l ZL ANEXO TECNICO ¥ CON EL APOYO TECNOLOGIGO REQUERIDO PARA BARA
UNIDADES DE PRESTACION DE SERVICIOS DE SALUD DE DA SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR OCCIDENTE E.S.E.

™ CON SUJECION A LAS CONDICIONES GENERALES DE LA POLIZA Q'LTE EE m E-CU-028A, QUE FORMAN  PARTE :msnms DE LA MISMA Y Q‘UE EL ASEGURADO ¥ EL| .

RIESGO: SUMINTISTRO DE BIENES

| 2mearos i P < VIGENCIA DESDE VIGENCTA HASTA SUMA ASEG/ACTUAL  SUMA ASEG/ANTERTOR

§ CUMPLIMIENTO . 13/12/2022 20/08/2023 413,302,859.70 $13,302,859.70
CALIDAD DEL SERVICIO z 13/12/2022 . 20/08/2023 $13,302,859.70 $13,302,859.70
CALIDAD ¥ CORRECTO FUNCIONAMIENTO = ; 13/12/2022 20/08/2023 $13,302,859.70 513,302,859.70
o CALARTOS ¥ PRESTACIONES SOCTALES 13/12/2022 20/04/2026 $13,302,859.70 $13,302,B59.70

@i°OR MEDLIG DEL PRESENTE ANEXO ¥ EN RELACION AL PRORROGA ND. 2' ¥ ADICION NO. 1. AL DOCUMENTO DE CONDICIONES. - CQNTRACTUALES NO. 9055 DE 2022 LAS PARTES
- ACUERDAN PRORROGAR EL TERMINO DE EJECUCICN DEL CONTRATO EN QUINCE (15) DIAS, CONTADOS A PARTIR DEL 15 DE ABRIL DE 2023 HASTA EL 30 DE"ABRIL DE 2023. ¥
QSR ADICIONAR AL VALOR DEL CONTRATO LA SUMA DE TRES MILLONES QUINIENTOS MIL, PESOS ($3.500.000) M/CTE. PARA EFECTOS LEGALES ¥ FISCALES, EL VALOR TOTAL DEL
CONTRATO CON LA PRESENTE PRORROGA ¥ ADICION SUMA EL VALOR DE CIENTO TREINTA Y TRES MILLONES VEINTIOCHO MIL QUEINIENTOS NOVENTA Y SIETE A PESOS
BN (5133.028.5597) M/CTE - INCLUIDO IVA.

fi'0TA; LAS DEMAS CLAUSULAS DEL CONTRATO NO. 505§ DE 2022 CONSERVARAN SU VIGENCIA

R PRIMANETA | GASTOS EXPEDICION ] A e TOTAL APAGAR . WAIORASEGURADOTOTAL| - PIANDEPAGD |
s eeveang OO0 00 s "““*S,OOO.UO z S """*3.040.00 - s “*“*“‘"‘19’,‘@40.00 K 5 H*HN5321-1 ‘43830 CONTADD

T : G T AR AT

VIVENTI SEGUROS LTDA. 113231 i00.00

4 | QUEDA EXPRESAMENTE CONVENIDO QUE LAS OBLIGACIONES DE SEGUROS DEL ES‘!'ADOS A. SE REFIERE UNICAMENTE AL OBJETO Y OBSERVACIONES DE LA(S)
S5l GARANTIA(S) QUE SE ESFECIFICAN ‘EN ESTE CUADRO.

o NOTA: SEGUROS DE ESTADO S.A SE RESERVA EL DERECHO DE REVISAR Y HACER ACOMPANAMIENTO AL RIESGO ASIJMIDO DURANTE LA VIGEHBIA; DE LA PRESENTE
4 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 CALLE 85 NO 10-85 - _TELEH’.?NO. 31?1035 - BOGOTA, D.C.

- 7
OFICINA PWW’QL CALLE 83 NO 19-10 TELEthO GM -ﬂiés??, 601-8018330 y




e o .. POLIZA DE SEGURO DE CUM PLIMIENTO PARTICULAR
- NIT.360.008.578-6 CUMPLIMIENTO ANTE ENTIDADES PUBLICAS CON REGIMEN PRIVADO DE CONTRATACION

[CIUDAD DE EXPEDICION _ i : SUCURSAL . COD.SUC T NOPOLIZA
18 18-45-101154547

| |[BOGOTA, D.C. d - CHICO. .-

" FECHAEXPEDICION ] T ALAS VIGENCIARASTA | A ' -
DIA MES ANO DiA  MEs HORAS DIA°  MES ANO TIPO MOVIMIENTO
ANEXO DE PRORROGA

15 | 04 I 2023 13 I 12 | 2022 : 00:00 30 ] 04 2026
! MTQ

FCCIAL POLIMEDICS FARMACEUTICA S.A.S 3 R B 6 . |IDENTIFICACION  NIT: 8004510640 |
DIRECCION: CL 71 NRO. 20 A-23 : EIUDAD: BOGOTA, DG, DISTRITO CAPITAL Iﬂs‘E ONO: 2405051 | &

SENEFICIARIO

g ADO
EE:N:EF:EC:, A SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR OCCIBENTE ESE.
- [CTUDAD:

LD NRO. 30~ 45

IBENTIFICACION  NIT: 900.959.048-4

 ADICIONAL:

TEXTO ACLARATORIO

QUEDA EXPRESAMENTE CON\JENIDO QUE LAS OBUGQC*!ONES DE SEGUROS DEL ESTADOD S.A. SE REFIERE UNICAMENTE AL OBJETO Y OBSERVAGIGNES DE LA{S] BAR#NT!A(S} QuUE
. B! SE ESPECIFICAN EN ESTE CUADRO.
NOTA: SEGLIROS DE ESTADO S.A SE RESERVA EL DERECHO DE REVISAR'Y His’cER ACOMPANAMIENTO AL RIESGO ASUMIDO DURANTE LA VIGENCIA DE LA PRESENTE POLIZA, POR LO

TANTO EL ASEGURADOR COMO EL TOMADOR, PRESTARAN SU COLABORA

PARA EFECTOS DEﬁDTIFI'CAG RECCldN I}ESEGUROS DEL ESTADO S.A. ES CM.LE 85 NO 10-85 - TELEFONO: 6171035 - BOGOTA, D. c.




IT-860.008.578:6

CONSTANCIA DE NO REVOCATORIA NI CANCELACION
" POR FALTA DE PAGO DE LA PRIMA.

Hacemos constar, que la  pdliza N°. 101154547, anexo
5, no expirara por falta de pago de la prima, ni por
revocatoria unilateral del tomador de la pdliza o de la aseguradora.

Dado en BOGOTA, D.C. a los 15 dias del mes de ABRIL de 2023

‘" FIRMA AUTORIZADA: Gabriela A, Zarante B. - Secretaria General



