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NUMERO ELECTRONICO
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ue serd contactado para realizar el procedimiento
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4802954190 POLIZA No: 480 -74 - 994000007670 , ANEXO:0
AGENGIA EXPEDIDORA. TRAGUE COD. AGE: 480  RAMO: 74 PAP:
Dia MES ARO Dia MES ANO R HORAS DA MES ANO HORAS ; DIA MES AND ‘
| 09 | 11 | 2022 | VIGENCIADELAPOLIZA| 08 | 11 {2022 23:59 | | 18 | 03 | 2023 [23:53 | 130 oo | 11| 20220 |
FECHA DE EXPEDICION VIGENCIA DESDE ALAS VIGENGIA HASTA ALAS DIAS FECHA DE IMPRESIGN
MODALIDAD FACTURACION. ANUGAL TIPO DE IMPRESION: ITMPRESION
EXPEDICTION DA MES AND HORAS OIA MES ANO IORAS DIAS
OR T i i ! |
TIRO DE MOVIMIENTD visEncia DELANEXO| 08 | 11 [2022] 23:59] | 18 | 03 | 2023'|23:55 | 130
VIGENCIA DESDE ALAS VIGENCIA HASTA ALAS
DATOS DEL TOMADOR
WOMBRE:  yNGENTERIA Y CONSTRUCCION J Y D SAS IDENTIFIGACION:  MT 901.310.778-1 W
DIRECCION: CRA 4B 32 B 328 BBR SAN CAYETANO cuoAd: IBAGUE, TOLIMA TELEFONO: o0 oaccaog
) DATOS DEL ASEGURADO ¥ BENEFICIARIO ]
ADD: N e
ASEGURADD: |- o vl FEDERICO LLERAS ACOSTA DE IBAGUE TOLIMA EMPRESA socrar peb“HEFARY: n~7  890.706.833-9
DIRECCION: CALLE 33 4 A 50 BARRIC LA FRANCIA ciupar: TRAGUE, TOLIMA TELEFONG: e
BENEFIGIARIO: TERCERCS AFECTADOS IDENTIFICACION:  Nit 001-8
DATOS DEL RIESGO Y AMPAROS
" ASEGURADO: HOSPITAL FEDERICO LLERAS ACOSTA DE IBAGU NIT : 830706833 M
ITEM: 1 DEPARTAMENTO: TCLIMA CTIUDAD: IRAGUE
DIRECCION: NO APLICA PARA ESTE RAMO
ACTIVIDAD; CONTRATO DE EJECUCION DE OBRA
TIPO EDIFICIO: NO APLICA PARA ESTE RAMO  TIPO DE RIESGO: ESTATAL MANZAMA:
DESCRIBCION AMPAROS SUMA ASEGURADA % INVAR SUBLIMITE
CONTRATO $ 200,000,000.00
PREDIQS, LABORES ¥ OPERACIONES 200,000,000.00

d.mbia confirma ia informacibn de los clientes a través del Call Center, por.ts

\

DEDUCIBLES: 10.00 % DEL VALOR DE LA PERDIDA - Minimo: 1.00 SMMLV en PREDIOS, LABORES ¥ OPERACIONES

BENEFICIARIOS
NIT 001 - TERCEROS AFECTADGS

/
Mediante la presente pdliza se amparan los perjuicios patrimoniales que use directamente el aseguradc con
motive de una determinada responsabilidad civil extracentractual en e incurra de acuerdoc con la ley
colombiana en virtud de la eijecucion del contratoc DE OBRA #2022-06224 DE FECHA 08 DE NQVIEMBRE DE 2022
referente a CONTRATAR LAS ADECUACIONES FISICAS PARA BANCO DE SANGRE DEL HOSPITAL FEDERICO LLERAS ACOSTA E.S.E.

.

GRAN CONTRIBUYENTE RES.2508 DIC/93 - REGIMEN GDMUN - ACTIVIDAD ECONOMICA 8601, ENTIDAD COOPERATIVA NO EFECTUAR RETENCION EN LA FUENTE

VALCR ASEGURARO TOTAL: VALOR PRIMA: GASTOS EXPEDICIDN: va: TOTAL A PAGAR:
& **%200,000,000.00 § *kkukkREX*213, 699 ShEERTXEEE0 00 § *kkxkx#40,603 § kxxxwrkaxx254, 301
—__INTERMEDIARIO COASEGURO CEDIDO
/ NOMBRE CLAVE WPART NOMERE COMPARIA YPART WVALOR ASEGURADC
FERDINAN AGUDELO CASTANEDA ASESCRES 7259 100.00

o T

A ASEGURADQOR (415)7701861000019(8020)000000000007000480205419
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ENTIDADES ESTATALES - DECRETO 1682 DE 2015
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NUMERO ELECTRONICO
PARA PAGOS POLIZA No: 480-47-994000046118 ANEXO: 0

4802954182
AGENCIA EXPEDIDDRA TRAGUE COD.AGENCIA: 480  RAMO: 47 »
DIA MES AN 7 pia MES  ARD
TIPO DE MOVMIENTD:  EXPEDICION TIPO DE IMPRESION:  REIMPRESION I 09 | 11 l 2022E 0s] 11| 2022'
. - FECHA DE EXPEBICION FEGHA OF IMPRESION
__BATOS DEL AFIANZADO -
NOMBRE:: INGENIERIA ¥ CONSTRUCCION J ¥ D SAS - IOENTIFICACION:  NIT 901.310.778-1
DIRECCION: CRA 4B 32 B 32B BBR SAN CAYETANOQ cwpap: TRAGUE, TOLIMA TELEFOND: 3003856920

DATOS DEL ASEGURADO Y BENEFICIARID
ASEGURABD:  gOSPITAL FEDERICO LLERAS ACOSTA DE IBAGUE TOLIMA EMPRESA SOCTAL  ISENTIFIGACION:  ir $90.706.833-9

vor fenga en cuenta que serd contactado para realizar el procedimiento

DEL ESTADO
BENEFICIARIC!  HOSPITAL FEDERICO LLERAS ACOSTA DE IBAGUE TOLIMA EMPRESA SOCIAL IFICACION: N7 890.706.833-9
DEL ESTADO
AMPAROS
GIRO DE NEGOCIQ: CONTRATO DE EJECUCION DE OBRA
DESCRIPCION AMPAROS VIGENCIA DESDE VIGENCIA HASTA - SUMA ASEGURADA
CONTRATO
CUMPLIMIENTO 08/11/2022 7 18/09/20237 53,67€,441.20
ARTICIPO 08/11/2022¥;/ 18/03/2023" . 214,705,764.840
PAGC DE SALARIOS, PRESTACIONES SOCIALES E IND 08/11/2022 18/03/2026 7 26,£38,220.60
ESTABILIDAD Y CALIDAD DE LA OBRA VER NOTA ACLARATORIA . 161,029,323.60
CALIDAD DEL SERVICIC 08/11/2022 / 18/08/2023 ~ 161,028,323.60
BENEFICIARIOS
NIT 890706833 - HOSPITAL FEDERICO LLERAS ACOSTA DE IBAGUE TOLIMA EMPRESA SOCIAL DEL ESTADO

POLIZA DE CUMPLIMIENTO DE CONTRATO DE EJECUCION DE OBRA:
|
**+OBJETO DE LA GARANTIA**>

EL OBJETO DE LA PRESENTE POLIZA ES GARANTIZAR EL PAGO DE LOS PERJUICIOS DERIVAD DEL INCUMPLIMIENTO DE LAS
OBLIGACIONES A CARGO ZEL CONTRATISTA DERIVADAS DE CONTRATC DE OBRA NO. 2022-0622,/ DE FECHA (08 DE NOVIEMBRE DE
2022 CELEBRADO ENTRE LAS PARTES, RELACIONADO CON CONTRATAR LAS ADECUACIONES FISICAS PARA BANCO DE SANGRE DEL
HOSPITAL FEDERICO LLERAS ACOSTA E.S.E.

| SE ACLARA QUE ES VALOR DEL CONTRATO ES DE $536.764.411,82
| *** NOTA ACLARATORIA ***
EL AMPARO DE ESTABILIDAD OTORGADC MEDIANTE LA PRESENTE POLIZA, TIENE VIGENCIA DE S AﬂIOS,’l CONTADOS A PARTIR DE

LA FECHA DE SUSCRIPCION DEL ACTA DE RECIBO Y ENTREGA FINAL DE LA OBRA A ENTERA SATISFACCION POR PARIE-DE LA
ENTIDAD CONTRATANTE, LO CUAL DEBERA SER REPORTADO OPORTUNAMENTE Y POR ESCRITO A ASEGURADORA SOLIDARIA s

VALOR ASEGURADO TOTAL: VALOR PRIMA; GASTCS EXPEDICIDN: WA TOTAL APAGAR:
§ *%%§17,273,073.80 S wkkaaAx%7, 833,381 grrxk+9, 000.00 § ww¥axx50], 452 |§ wwrwwxkx3 453 833
NGMBRE INTERMEDIARIO CLAVE %PART NONGRE COMPARIA COASEGURO CEDIDO %PART VALOR ASEGURADO
FERDINAN AGUDELO CASTANEDA ASESORES 7259 100.90

olambla confirma la infarmacién de los clentes a través del Call Center,

@

A

MEDIANTE LA SOLICITUD Y CONTRATACION DEL CONTRATO DE SEGURO, USTED EN CALIDAD DE TITULAR(ES) DE LA INFORMACION; DE MANERA LIBRE, EXPRESA, VOLUNTARIA
E INFORMADA, AUTORIZA A ASEGURADORA SOLIDARIA DE COLOMBIA ENTIDAD COOPERATIVA O A LA PERSONA NATURAL O JURIDICA A QUIEN ESTE ENCARGUE, A RECOLECTAR,
ALMACENAR, UTILIZAR, CIRCULAR, SUPRIMIR ¥ EN GENERAL, A REALIZAR CUALQUIER OTRO TRATAMIENTD A LOS DATOS PERSONALES POR USTED SUMINISTRADOS, PARA
TODOS AQUELLOS ASPECTOS INHERENTES A LAS ACTIVIDADES COMERCIALES Y PROMOCIONALES, Y CUALQUIER OTRO RELACIONADO CON EL DESARROLLO DEL OBJETO
SOCIAL PRINCIPAL DEL REFERIDA SOCIEDAD, LO QUE IMPLICA EL USO DE LOS DATOS EN ACTIVIDADES DE MERCADEQ, PROMOCION Y OE SER EL CAS0O, CUANDO LA ACTIVIDAOD
COMERCIAL 1.0 REQUIERA, LA TRANSFERENCIA Y TRANSMISION DE LOS MISMOS A UN TERCERO (INCLUYENDO TERCEROS PAISES), BAJO L.OS PARAMETROS DE LA LEY 1581 DE
2.012, DECRETO 1074 DE 2015 Y DEMAS NORMATIVIDAD VIGENTE QUE REGULE LA MATERIA. EN TQOO CASO, ASEGURAOORA SOLIDARIA GARANTIZA LAS CONDICIONES DE
SEGURIDAD, PRIVACIDAD Y DEMAS PRINGIPIOS QUE !MPLIQUEN EL TRATAMIENTOQ DE DATOS PERSONALES ACORDE CON LA 1EGISLACION APLICABLE. ESTA AUTORIZACION SE
MANTENDRA POR EL TIEMPC DE DURACION DEL VINCULO C LA PRESTAGION DEL SERVICIO Y PDR EL TIEMPO DE DURACION DE LA SOCIEDAD RESPONSABLE, CONFORME LO
ESTABLECIDO EN SUS MANUALES Y POLITICAS. iGUALMENTE DECLARO QUE HE CONOCIDO LA POLITICA DE TRATAMIENTO DE DATOS PERSONALES DISPOMNIBLE
EN_HTTPS:/IASEGURADORASOLIDARIA.COM.CO/ENLACES-DEINTERES/POLITICA-DE-PRIVACIDAD. ASPX

SERVICIOS - CONSULTA POLIZA OE CUMPLIMIENTO.

|
/ |
FIRMA ASEGURADGR

] ! {415)7701861000019(8020)000000000007000480295418

DIRECCIBN NOTIFICACION ASEGURADORA: Calle 100 No. 9A45 Piso 8y 12 Bogotd . I‘“ mm“
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GRAN CONTRIBUYENTE RES.2509 Dic/93 - REGIMEN COMUN - ACTIVIDAD ECONOMICA 6601, ENTIDAD COOPERATIVA NO EFECTUAR RETENCION EN LA FUENTE
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