- g:gunos POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO ENTIDAD ESTATAL
] ESTRADO S.A.
el B DECRETO 1082 DE 2015
CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL cop.suc NO.POLIZA ANEXO
PASTO PASTO 41 41-44-101272173 2
FECHA EXPEDICION VIGENCIA DESDE ALAS VIGENCIAHASTA | ALAS
DIA" MES ~ ANO | DIA MES ANO | HORAS | DIA ~MES ~ ANO | HORAS TIPO MOVIMIENTO
31 | 10 | 2023 21 | o7 | 2023 00:00 | 21 | 12 | 2026 | 2359 | ANEXODE TRASLADO DE VIGENCIA
DATOS DEL TOMADOR/ GARANTIZADO
NOMBRE O RAZON DIAGNGSTICOB EU. IDENTIFICACION NIT: 846.001.425-0
EBdoiRECCION: CALLE 12NO 9103 B/ VILL A COLOMBIA [clupap:  mocoa, PuTUMAYO [TELEFONO: 4296179

DATOS DEL ASEGURADO | BENEFICIARIO
SEGURADO / : i
ENEFICIARIO: INSTITUTO TECNOLOGICO DEL PUTUMAYO IIDENTIFICACION NIT: 800.247.940-1

IRECCION: PARJ AIRE LIBRE ICIUDAD: MOCOA, PUTUMAYO TELEFONO 249615
DICIONAL:

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
TOMADOR DECLARAN HABER RECIBIDO Y HASTA EL LIMITE DE VALOR ASEGURADO SENALADO EN CADA AMPARO, SEGUROS DEL ESTADO S.A., GARANTIZA:

GARANTIZA EL CUMPLIMIENTO GENERAL DEL CONTRATO No 200 DEL 19/07/2023, OBJETO: PRESTAR LOS SERVICIOS INTEGRALES DE SALUD PARA LA REALIZACION DE LAS
EVALUACIONES MEDICAS OCUPACIONALES PARA EL PERSONAL DE PLANTA DE LA SEDE PRINCIPAL DEL MOCOA Y LA SUBSEDE SIBUNDOY DEL INSTITUTO TECNOLOGICO DEL
PUTUMAYO.

AMPAROS
RIESGO: PRESTACION DE SERVICIOS
AMPAROS VIGENCIA DESDE VIGENCIA HASTA SUMA ASEG/ACTUAL SUMA ASEG/ANTERIOR
CUMPLIMIENTO DEL CONTRATO 21/07/2023 -21/06/2024 $1,676,750.00
CALIDAD DEL SERVICIO 21/07/2023 21/06/2024 $1,676,750.00
PAGO DE SALARIOS, PRESTACIONES SOCIALES LEGALES E INDEMNIZACIONES 21/07/2023 21/12/2026 $838,375.00

LABORALES

ACLARACIONES

CON EL PRESENTE ANEXO SE ACOGE ACTA DE INICIO DEL 21/07/2023 Y SE AJUSTAN LAS VIGENCIAS DEL CONTRATO No 200-2023

|__GASTOS EXPEDICION VA | TOTAL APAGAR VALOR ASEGURADOTOTAL | PLANDEPAGO |

$ ***+*45 000,00 § *++++2g 000,00 $§ ****+10,070.00 § reen63 070,00 $ **+++4 191 875,00 CONTADO
- INTERMEDWARIO DIZTRIBUCION COASEGURO
NOMBRE CLAVE % C€ PART. NOMBRE COMPARIA % PART. VALCR ASEGURADO
CALDERON Y PADILLA CIA LTDA 4602 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.

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 CALLE 19 NO. 24 - 52 - TELEFONO: 7226622 - PASTO

D€ COLOMEM

VIGILADO SUPERINTENDENCIA FINANCERA




858“‘0‘ POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO ENTIDAD ESTATAL
ESTRADO S.A.
NIT. 860.009.578-6 DECRETO 1082 DE 2015
[CTUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL COD.SUC NO.POLIZA ANEXO
PASTO PASTO 41 41-44-101272173 2
~FECHAEXPEDICION | . ALAS —VIGENCIA HASTA ATLAS
DIA MES ANO DIA MES ANO HORAS DIA° MES ANO HORAS TIPO MOVIMIENTO
31 I 10 I 2023 21 ] 07 | 2023 00:00 21 l 12 | 2026 23:59 | ANEXO DE TRASLADO DE VIGENCIA
DATOS DEL TOMADOR / GARANTIZADO
OCIAL DIAGNOSTICOS E.U. IDENTIFICACION  NIT: 846.001.425-0
DIRECCION: CALLE 12 NO 9-103 B/ VILL A COLOMBIA |CIUDAD: MOCOA, PUTUMAYO ]TELEFONO: 4296179
DATOS DEL ASEGURADO / BENEFICIARIO
ESEENGEE,'C“IA’,{?& INSTITUTO TECNOLOGICO DEL PUTUMAYO IDENTIFICACION  NIT: 800.247.940-1

[DIRECCION: PARJ AIRE LIBRE ICIUDAD: MOCOA, PUTUMAYO [TELEFBNU 249615

ADICIONAL:

TEXTO ACLARATORIO

3 I 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
g SE ESPECIFICAN EN ESTE CUADRO. . .
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; i 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
g " ' PARA EFECTOS DE NOTIFICACIONES LA DIRECCION DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. ES CALLE 19 NO. 24 - 52 - TELEFONO: 7226622 - PASTO
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= 41-44-101272173

FIRMA AUTORIZADA: Gabriela A. Zarante B. - | FIAMA TOMADOR
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