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Fecha; 19/08/2015
Versién: 2

Cadigo: 2BS-FR-0022 PROCEDIMIENTO ELABORACION EJECUCION Y

LIQUIDACION DE CONTRATOS 5
POLICIA NACIONAL

FORMATO APROBACION GARANTIA UNICA

Unidad: DIRECCION DE SANIDAD

GARANTIA UNICA.

MOD 002 AL CONTRATO PRINCIPAL;
CONTRATISTA:

OBJETO DEL CONTRATO:

I
VALOR DEL CONTRATO:

VALOR ADICION N°001 DEL 2023:

VALOR TOTAL DEL CONTRATO:
MOD 001 2023 15 DE NOV 2023
MOD 002 2023 22 DE DIC 2023

COMPANIA ASEGURADORA:
POLIZAS N°:
POLIZA RESPONSABILIDAD CIVIL

LA DIRECTORA DE SANIDAD DE LA POLICIA NACIONAL, EN USO DE LAS FACULTADES LEGALES OTORGADAS
MEDIANTE RESOLUCION No. 5373 DEL 8 DE SEPTIEMBRE DE 2022 DEL MINISTERIO DE DEFENSA NACIONAL, Y
EN DESARROLLO DE LO CONSAGRADO EN EL DECRETO 1082 DE 2015 REFERENTE A LA APROBACION DE LA

07-2-20224-23 ;
CI COLOMBIAN MED SAY

ADQUISICION DE EQUIPOS BIOMEDICOS PARA ESTABLECIMIENTOS
DE SANIDAD POLICIAL DEL AMBITO NACIONAL

$ 123:046.000,00
$ 47957.000,00

Ve Ve -
$ 171.603.600,00 /
AMPLIA PLAZO HASTA EL 22 dé diciembré de 2023
AMPLIA PLAZO HASTA ET 20 de febrero de 2024

v
SEGUROS DEL'ESTADO §,A -
21@,4/—10/@4?141 14 anexo 3, expedida el 27 de diciembfe de 2023
21-40-101216237 anexo I expedida el 27 de diciembre de 202

AMPARO VALOR ASEGURADO VIGENCIA (dia-mes-afio)
- Desde Hasta
CUMPLIMIENTO $ 34.200.600,00 | 02/08/2023 * 20/07/2024 ~
CALIDAD Y CORRECTO FUNCIONAMIENTO DE LOS $ 85.501.500,00 4 02/08/2023 2010712027
BIENES
e

PAGO DE SALARIOS, PRESTACIONES SOCIALES E - 7 <
INDEMNIZACIONES $ 8.550.150,00 | 02/08/2023 20/07/202
RESPONSABILIDAD CIVIL EXTRACONTRAGTUAL $ 232.000.000,00 1" 02/08/2023 * 20/07/2024

la poliza de garantia {nica.

Proyecté
PS — MARIA SILVIA TUNARCZA
Anzlista de Contratos DISAN — PON

Revisa; N

Mayar YURY LORENA RAMIREZ ZUNIGA,

Jefe Grupe Contratos DISAN — PONAL

Vo.Bo:

Teniente coronzl MARIA DE LOS ANGELES RADA MENDEZ y
Jefe Area Area Logistica y Financiera DISAN — PONAL u
Aprabd; i

Capitdn  NYDIA TERESA MONTANEZ CARDENAS

Jefe Asuntos Juridicos DISAN - PONAL {E)

Calle 44 No. 50-51 Primer Piso.
Teléfonos: 5304400 Ext 7639
www policia.gqov.co

For encontrarse expedida en debida forma, de conformidad con lo exigido en el contrato de la referencia, se prueba

Para constancia se firma en Bogots, a los 2 g BIQ 2@3

Brigadier general SANDRA A AUHEIA PINZON CAMARGO
Directora de SAn#&d Policia Nacional

! Humana

i T
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POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO ENTIDAD ESTATAL

.DECRETO 1082 DE 2015
CIUDAD DE EXPEDICKON SUCURSAL ’ coD.suc NOPOLEZA | ANEXC
| BOGOTA, D.C. ] ANTIGUO COUNTRY o Lo , Zidgq042t114 | 3
FECHA EXPEDICION VIGENCIA DESDE ALAS " VIGENCIAHASTA . | ALag Cn '
Dla,  MES - ARO Dia . MES. . ANO HORAS-| DIA =~ MES. ANO HORAS TIPC MOVIMIENTO
27 [ 12 ] 2023 0z [ 08 ! 2023 | o000 | 20 .["_-_:o:r_ ] 2027 |, 23:59 | ANEXO DE PRORROGA . ..
. S £y = A% NIV . o "

SOCIAL CICOLOMBIAN MED S.AS / :' IBENTIFICACION NIT: 900.300.748-2

L

DIRECCION: GL 119 NRO. 15 A - 60 e ICIUDAD: BOGOTA, D.C., DISTRITO CAPITAL 4[TELEFONO: garsaad B

DRICS DELASEGURANIC ] BENEFICIARIC ‘
ASEGURADO / ; . -
BENEFICIARIO: DIRECCION DE SANIDAD POLICIA NACIONAL S e I IDENTIFICACION NIT: 830,041.314-4

DIRECCION: L 44 NRO. 50 - 51 ...ICIUDAD: BOGOTA, D.C., DISTRITO CAPITAL TELEFONO 2207454 |
ADICIONAL:

Q8JETUBEL SEGURG.

CON SOJECION A LAS CONDICIONES CENERALES ﬁE LA POLIZA QUE SE ANEXAN ECUCLOB, QUE FORMAN PARTE INTEGRANTE DE LA MISMA Y QUE EL ASEGURADO Y EL ]
TOMADOR DECLARAN HABER RECIBIDG Y HASTA EL LIMITE DE VALOR ASEGURADD SERALADO EK CADA AMPARO, SEGUROS DEL ESTADC S.A.. GARANTIZA:

GRRANTIZAR EL CUMPLIMIENTO DEL CONTRATO, CALIDAD ¥ CORRECTC FUNCIONAMIEDNTG.
DEL CONTRATO NG. 07-2-20224-23 CUYD OBJETC ES

ADQUISICION DE EQUIPOS BIOMDICOS -E - INSTRUMENTAL QTJIRURGfi‘.‘O ~PARA ES

EL FAGO DE SALARiDS ¥ PRESTACIONES SOCIALES EN DESARROLLG DE LA EJECUCION
TABLECIMIENTO’S':DB’ SANIDAD POLICIAL DEL:MBITO NACIONAL DE ACUSEDD A LA DESCRIPCION
REALIZADA EN EL ANEXC KO. 2 : : .

NOTA, LA PRESENTE POLIZA AMPRRA EXPRESAMENTE BL "CUMPLIMIENTO DEL CONTRATO, EL PAGO DE LAS MULTAS Y DE LA PENAL DECUNIANIA CONVENIDAS Y LA ENTIDAD
ASEGURADCRA RENUNCIA AL BENEFICIO DE EXCUSION. S L

AMPAROS
RIESGO: SUMINISTRO DE BIENES
Sl
AMBARODS VIGENCTA DESDE VIGENCIA HASTA SUMA ASEG/ACTUAL  SUMA ASEG/ANTERIOR
CUMPLIMIENTO DEL CONTRATO . . “o v 02/08/2023 2670772024 $34,200, 600 00 $34,200,600.00
CALIDAD Y CORRECTO FUNCIONAMIENTO DE LOS BIENES ; 02/0872023 26/07/2627 $85,501,500,00 $85,501,500.60
PAGC DE SALARIOS, PRESTACIONES SOCJALES LEGALES E INDEMNIZACIONES  02/08/2023 20/07/2027 - %8,550,150.00 $8,550,150.00

LABCRALES

ACLARACIORES-

CON EL BRESENTE ANEXQ Y MODIFICACION NO. 602 AL CONTRATO 07-2-20224-23 SE PRORROGA LA VIGENCIA DEL MISMO
HMETA EL 20/02/2024

LOS DZMAS TERMINOS Y CONDICIONES $IN MODIFICAR CONTINUAN VISENTES

1 GASTOS EXPEDICION . VA, = TOTAL APAGAR - IVALOR ASFGURARO TOTAL. BLAN DE PAGO
§ 8 000,00 ._ A ‘ § wemr12,230.00 - S“’*‘“*“""*’?‘G,EOS.DO 5 § Ter128,252,250.00 . CONTADO
NOBIERE ) TR PREEDART. J-neddemE covealiin . W% FART, CALLE ASECURADD
FPV SEGUROS  PIANZAS LTDA 103200 180.00 ' ) '

QUEDA EXPRESAMENTE CONVENIDQ QUE LAS OBLIGACIONES DE SEGUROS DEL ESTADO S A, SE REFIERE UNICAMENTE AL OBJETC Y OBSERVACIONES DE LA(S)
GARANTIA(S) QUE SE ESPECIFICAN EN ESTE GUADRO.

NOTA: SEGUROS DE ESTADG S.A SE RESERVA EL DERECHO DE REVISAR Y HACER ACOMPARAMIENTO AL RIESGO ASUMIDO DURANTE LA VIGENCIA DE LA PRESENTE
i POLIZA, POR LO TANTO EL ASEGURADOR COMG EL TOMADOR, PRESTARAN SU COLABORACION Sl :

| PARA EFECTOS DE NOTIFICACIONES LA DIRECCIGN DE SEGUROS DEL ESTADO §.A. ES CALLE 83 NO 19-10 - TELEFONO: G—éf..TQSS - BOGOTA, D.C.

BUPEAINTESDENGIA PIIARE 24
DECOLENEN

VIGILADO

NO: G01-Z185577, $01-6013330

g2

OLFIG320GA




EEQUROS
DEL

POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO ENTIDAD ESTATAL

 ESTENO 88 DECRETC 1082 DE 2015
“MIT. 86DD0GATEE
GiUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL Cob.suc NO.POLIZA ANEXO
BOGOTA, D.C. ANTIGUO COUNTRY 21 2144-101421114 3
FECHA EXPEDICION VIGENCIA DESDE ALAS VIGENCIA HASTA ALAS
DA MES  ARO DiA MES  ANO HORAS | DiA  MES ARG | HORAS TIPO MOVIMIENTO
27 | 12 | 2023 | 08 | 202 00:00 | o7 | 2a27 | 2358 | ANEXO DEPRORROGA

DATOS DEL TOMADOR ! GARANTIZADO

INOMBRE C RAZON
SOCIAL

C 1 COLOMBIAN MED 5.A8

|iDENTI§'—'ECAC|ON NIT: 500.300.748-2]

DIRECCION: CL $18 NRO. 15 A - 60

[CIUDAD:  BOGOTA, D.C., DISTRITO CAPITAL ]__TELE

FONO: 9278920 §

DATOS DEL ASEGURABC LBEHEFICIARID

ASEGURADO /
BENEFICIARIO:

DIRECCION-DE SANIDAD POLICIA NACIONAL

IDENTIFICACION NIT: 830.041.314-4

DIRECCION: CL 44 NRO. 50 - 51

;CQUDAD: BOGGTA, D.C., DISTRITO CAPITAL

[FELEFONG

2207454

ADICIONAL;

BancodaBogobd

Cirupa :
Bancolombia

e

PEALE e

Segore e Datado S AaCvents Corgente GDBA65445

Sepuros dei Estado 5.A Cuenta Convenls 47185

a&&a@@ i

Baﬂcntﬁmbm

VALOR PRIMA NETA
§r56,372.00

GASTOS EXPEDICION
s ttittl—ta 009 00

VA
§ e 230.00

TOTAL A PAGAR
$ ’“"""'"75,603100

VALOR ASEGURADO TOTAL
§ *+e++128,252,250.00

PLAN DE PAGO
CONTADC

IRTER MDA

TLRATRBUCIOHCOASESIRG

MIESE

CLAVE

% B PART: WONERE COREMTIA % PART.

WALCEL AR R CRATK

FPV SEGUROE

FIBNZAS LTDA

103200

100,60

QUEDA EXPRESAMENTE CONVENIDO QUE LAS OBLIGACIONES DE SEGUROS DEL ESTADO 5.A) SE REFIERE UNICAMENTE AL OBJETC Y -OBSERVAGIONES DE LA([S} GARANTIA{S) QUE SE
SPECIFICAN EN ESTE CUADRO.

NOTA: SEGUROS DE ESTADO S.A SE RESERVA EL DERECHO DE REVISAR Y HACER ACOMPANAMIENTQ AL RIESGO ASUMIDC DURANTE LA VIGENCIA DE LA PRESENTE POLIZA, POR LO
ANTO EL ASEGURADOR COMO EL TOMADOR; PRESTARAN SU COLABORACION

ARA EFECTOS DE NOTIFICACIONES LA DIRECCJGN DE SEGUROS DEL

FORMA DE-PAGO

=SYALD 5.A. ES CALLE 83 NO . 19-10 - TELEFONOQ; 6-917963 - BOGOTA, D.C.

05 CoLtuEn

BAHCQ

CHEQUE Neo.

MALOR-

SUPERIMTENGENAIA FHANCERAY

IR A

{415} 7709998021167 {802¢) 11.005134417036 (3500) 00000G0TH603 {26) 20240801

(|EFECTIVO

i cHEQUE

ITOTAL §

VIGILADG

REFEREMNCIA
PAGO:

1100513441701-6

COPIA PARA PAGO EN BANCOS NO NEGOCIABLE




RIPERINTENDENG A FRARDERA
£k caloien

VIGILADD

[CIODAD DE EXPEDICION

- POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO ENTIDAD ESTATAL
DECRETO 1082 DE 2015

NUMEBRE U RAZON

SUCURSAL _ - CODIUT NOFOLZA ANEXC
BOGOTA, D.C. ANTIGUO COUNTRY 21 21-44-101421114 3
" FECHA EXPEDICTUN VIGENCIATESDE ALAS | VIGERCIA HASTA T ATAS T~ . "
DIA  MES  AND piA  mMES  Afo HORAS pDia - MES  ANO HORAS | TIPO MOVIMIENTO
27 l 12 I 2023 02 | 08 t 2023 00:06 26 | 07 1 2027 | 23:59 |.ANEXO DE PRORROGA
5 ' DATOR DEL TOMADDR ] GARANITIZ AL

SOCIAL G COLOMBIAN MED S.AS

IDENTIFICACION  NIT: 990.300.748-2 | |

DIRECCION: CL 119 .NRO. 15 A-60

CIUDAD: BOGOTA, D.C.. DISTRITG CAPITAT slxeu-:Fouo: S|

[ASEGURADUY

DATOS DEL ASEGURADD /BRI ErICIARID

BENEFICIARIO: DIRECCION DE SANIDAD POLICIA NACIONAL
3 TMRECCION: CL 34 WRU. 50 =51

MENTIFICACION  NIT; 820.041.314-4] |

ROICIONAL:

|CIUIJAD: BUGUTA, O.C, DISTRITO CAPTTAC tth:FUNU: ZZT735%]

TEXTO ACLARRTORIO

QUEDA EXPRESAMENTE CONVENIDO QUE LAS O

BLIGACIONES DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. SE REFIERE UNICAMENTE AL OBJETO Y OBSERVACIONES DE LA{S} GARANTIA(S; QUE
SE ESPECIFICAN EN £STE GUADRO, )

NOTA: SEGURDS DE ESTADO S.A SE RESERVA EL DERECHO DE REVISAR Y HAGER ACOMPARAMIENTO AL RIESGO ASUMIDO DURANTE LA VIGENCIA DE LA PRESENTE POLIZA, POR LD
TANTO EL ASEGURADOR COMO £L TOMADOR, PRESTARAN SU COLABORACGION e

PARA EFECTOS DE NOTIFICACIONES LA DIRECCION DE SEGUROS DEL ESTADO 5.4, ES CALLE 83 NO 19410 - TELEFONG: 6917963 - BOGOTA, D.C.




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

Hacemos constar, que la poliza N° 101421114, anexo
3, no expirara por falta de pago de la prima, ni por
revocatoria unilateral del tomador de la podliza o de la aseguradora.

Lo anterior de conformidad con lo establecido en el decreto 1082 de 2015
el cual regula las garantias ante entidades estatales

Dado en BOGOTA, D.C. a los 27 dias del mes de DICIEMBRE de 2023

PA-AADTAPTTAG v e e

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

POLIZA DE SEGURO DE RESPONSABILIDAD CIVIL EXTRACONTRACTUAL DERIVADA DE

DEL CUMPLIMIENTO
NET, 550,000 3766 - RCE CONTRA‘_{OS 7
CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL ~x: COD.SUC T NOPOLIZA ] ANEXO
BOGOTA, D.C. 1. ANTIGUO COUNTRY ] P .| 21-40-101216237 3
FECHA EXPEDICION VIGENCIADESDE | ALAS |-  VIGENCIAHASTA | ALAS .
Dia ~ MES ~ ANO | DA , MES ~ ANO | HORAS | DIA ~ MES  ANO | HORAS TIPO MOVIMIENTC
2r | 12 | 2023 02 I 08 1 2023 00:00 | 20 ! 07 [ 2024 23:59 - | ANEXO DE PRORROGA

. B ; IDENTIFICACIGN NIT: 900.300.748-2
e C | COLOMBIAN MED S.AS L . L .
DIRECCION: CL 118 NRO. 15 A - 60 |‘CIUDAD: BOGOTA, D.C., DISTRITO CAPITAL;[ITELEFONO: 9278920
DETOS DEL ASESRAULT BENEFICIARLY :
ASEGURADO: DIRECCION DE SANIDAD POLICIA NACIONAL o l_?DENTiF;CAq!ON NIT: 830,041,314-4
DIRECCION: CL 44 NRO.50 - 51 .;.|CIUDAD: BOGOTA, B.C., DISTRITO CAPITAL TELEFONC 2207454
SEBENEFICIARIO: 830041314 - DIRECCION DE SANIDAD POLICIA NACIONAL ADICIONAL:
OBJETGDEL SEGURG. .
CON SUJECION A LAS CONDICIONES GENERALES DE LA DPOLIZA QUE EE ANEXAN 15-05-2020 - 1325-P-06-00000~-E-RCE-002A-DOOT 7 31‘03-22‘ .

-1329-P-06~00000-E~RCE-OG1P-B0T, QUE FORMAN PARTE INTEGRANTE DB DR MISMA T QUE EL ASECURAD

0. ¥ EL TOMADOR DECLARAYN ‘HABER:RECIBIDG Y HERSTA EL LIMITE
DE VALOR ASEGURADO SERALADG EN CADA AMPAR(, SHGURGS DEL ESTADC S.k., GARANTIUA: AP .

MPARAR LOS PERJUICIOS MATERIALES CAUSADOS A TERCERCS, DERIVADOS DE LR RESPONSABILIDAD CIVIL EXTRACDi\ITRACTUAL EN QUE INCURRA EL TOmE DE ACUERDO CON LA
LEY, DOR LESToN, MUERTE O DRNOS A BIENES, OCASIONADOS POR CAUSA DE LA EJSCUCION DEL CONTRATO NRO. CUYQ OBJETO ES ADQUISICION DE EQUIPOS BIOMEDICOS E
INSTRUMSNTAL QUIRURGICO FARA ESTABLECIMIENTOS DE SANIDAD POLICIAL DEL AMBITO NACTONAL. B

NOTA. LA PRESENTE POLIZA SE EXPIDE EN MOGALIDAD DE OCURRENCIA
ASEGURADO BENEFICIARIO DIRECCION DE SANIDAD POLICIA NACIONARL YLOS TERCEROS AFECTADOS

- FRAPARDE:
RIESGO: SUMINISTRO DE BXIEMES
AMPAROS DEDUCIBLE VIGENCIA VIGENCIA SR RASEG SUMA ASEG
DESDE HASTA ACTUAL ANTERIOR
FPREDIOE LABORES Y OPERACIONES 10.00 % DEL VALOR DE LA 02/08/2023 20/07/2024 $232,000,000.00 $232,000,000.00
PERDIDA - Minimo: 1.00 SMMLY C .

DANQ EMERGENTE Y LUCRC CESANTE 10.0¢ % DEL VALCR DE LA 0270872023 20/07/2024 $135,000,080.00 $31€,000,000.00
= s PERDIDA - Minimo: 1.00 SMMLYV S
YA PERJUTCIOS EXTRAPATRIMONIALES 10.0¢ % DEL VALOR DE LA

02/08/2023  20/07/2024 $116,000,006.00 $116,000,000,60
PERDIDA - Minimo: 1.60 SMMLV L .o

ACLARACIGNES

CON EL PRESENTT ANEXO ¥ MODYFICACION WO. 002 AL CONTRATO 07-2-20224-23 SE PRORRGGCA LA VIGENCIA DEL, MISMO
HRESTA EL 20/02/202%

LOS DEMAS TERMINOS ¥ CONDICIONES $TN MODIFICAR CONTINUAN VIGENTES

8 GASTOS EXPEDICION | A TOTAL A PAGAR ... |VAIOR ASEGURADQ TOTAL]  PLAN DF PAGO
$ =" 112,504.00 $ *++3,000,00 2184500 | §rroon137,449.00 | § TTTTI232,000,000.00 CONTADO
" PRTERMECHART: DESTMROGCH COSTEGIRS
NOESE- - AR Y DE EASE. - NmaE TR S PR, WALCR ASEERADD
FBYV SEGUROS FIANZRS LTDA 1032400 100.09 . .

LA MORA EN EL PAGO DE LA PRIMA C DE LOS CERTIFICADOS O ANEXOS QUE SE EXPIDAN CON FUNDAMENTO EN ELLA; PRODUCIRA LA TERMINACION AUTOMATICA DEL |
CONTRATO Y DARA DERECHO A SEGUROS DEL ESTADO S.A. PARA EXIGIR EL PAGO DE LA PRIMA DEVENGADA Y DE LOS GASTOS CAUSADOS CON OCASION DE LA
EXPEDICION DEL CONTRATO. ) :

4 QUEDA EXPRESAMENTE CONVENIDO QUE LAS OBLIGACIONES DE SEGUROS DEL‘ ESTADO S.A, SE REFIERE U__NECAMENTE AL OBJETO Y OBSERVACIONES DE LA(S)
| GARANTIA{S) QUE SE ESPECIFICAN EN ESTE CUADRO; : :

1 NOTA: SEGUROS DE ESTADO 5.A SE RESERVA EL. DERECHO DE REVISAR Y HACER ACGMPARANIENTO AL RIESGO ASUMIDO DURANTE LA VIGENCIA DE LA PRESENTE
POLIZA, POR LO TANTO EL ASEGURADOR COMO EL TOMADOR, PRESTARAN St COLABORACION ;

| PARA EFECTOS DE NOTIFICACIONES LA DIRECCION DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. ES CALLE 83 NO 19-10 - TELEFONO: 6-517963 - BOGOTA, D.C.

_ EECaLpuE

VIGILADG SRIDERINTENTENCIR FILARTIERA .

OFICINA PRINCIPAL: CALLE 83 RO 19-10 TELEFONG: 601-2186577, 6016019330

@s

BLE185200A 1




o InsEGURADO:

FUPERMTENDEMCIA FINARIERA Y
TE COLONEA

A ViciLano

- SOCIAL

FEOUROS
DE

' POLIZA DE SEGURO DE RESPONSABILIDAD CIVIL EXTRACONTRACTUAL DERIVADA DE
ESTRDD 558

CUMPLIMIENTO
NIT. 8600095755 RCE CONTRATQOS
CIUDAD DE EXPEDICTON SUCURSAL CODIIT NO.POLIZA AREXY
s {BOGOTA, D.C. i ANTIGUO COUNTRY 29 21-40-101216237 3
I FECHA EXPEBICION™ E ALAS VIGENCIAHAS A ALAS
piA  MES  ARO blaA  MES  ANO HORAS fA  MES aNO HORAS TIPO MOVIMIENTO
27 ] 12 ] 2023 02 ] 08 ] 2023 80:00 20 07 2024 23:59 | ANEXQO DE PRORROGA

DATOS DEL TOMALUR ! GARANTIZAD
NUNMBRE URAZUN

.t COLOMBIAN MED S.AS IDENTIFICACION  NIT: 908,300,748-2

DIRECCION: CL 115 NRO. 15 A-60

CILUDAD:

BOGOTA, D.C., DISTRITO CAPITAL I=TELEFON0: 9278920

BATOS DEL ASEGURADG/ BEHECICIARIO

DIRECCION DE SANIDAD POLICIA NACIONAL IDENTIFICACION  NIT: 830.041.314-4
DIRECTION: CTL 44 NRO. 50 - 51 ECIUDAD: BOGOTA D.C DISTRITO CAPITAL l,thI:i-UNU: PETELTY
BENEFICIARIC; 830041314 - DIRECCION.DE SANIDAD POLICIA NAGIONAL
AMPAROS DEDUCIBLE VIGENCIA VIGENCIA SuMa ASEG SUMA LSEG
DESDE HASTA ACTURL ANTHRIOR
CONTRATISTAS Y SUBCONTRATISTAS 1¢.00 % DEL VALOR DE LA 62/08/72023 20/07/2024 £$116,008,000.00 4116, 008,000.00
PERDIDA - Minimo: 1.00 SHMLV
VEHICULOS PROPIOS Y NO PROPLOS 10,00 % DEL VALOR DE LA 02/08/2023  20/07/2024 8116, 0048, 000.00 $116, 600, 600,00
PERDIDA - Minimo: 1.00 SMMLY
RESPONSABILIDAD CIVIL PATRONAL 10.60 % DEL VALOR DE LA 02/08/2023  20/07/2024 $116,000,000.00 4116, 008,060.80
PERDIDA - Minimo: 1.00 SMMLV

LA MORA EN EL PAGO DE LA PRIMA O DE LOS CERTIFICADOS O ANEXOS QUE SE EXPIDAN-CON FUNDAMENTO EN.ELLA, PRODUGIRA LA TERMINACION AUTOMATICA DEL CONTRATG ¥

DARA DERECHO A SEGUROS DEL ESTADO 5.A. PARAEXIGIR EL PAGC DE LA PRIMA DEVENGADA Y DE LOS GASTOS'CAUSABOS CON OCASION DE LA EXPEBICION DEL CONTRATO.
QUEDA EXPRESAMENTE CONVENIDO QUE LAS OBLIGACIONES DE SEGUROS DEL ESTADO 8.A. §

E REFIERE UNICAMENTE AL QBJETO Y OBSERVACIONES DE LA{S) GARANTIA(S) QUE
SE ESPECIFICAN EN ESTE CUADRO.

NOTA: SEGUROS DE ESTADO S.A SE RESERVA EI. DERECHO DE REVISAR'Y HACER ACOMPANAMIENTO AL RIESGO ASUMIDO DURANTE LA VIGENCIA DE LA PRESENTE POLIZA, POR LD
TANTO EL ASEGURADOR COMO EL TOMADOR, PRESTARAN SU COLABORACION

PARA EFECTOS DE NOTIFICACIONES LA DIRECCION DE-SEGUROS DEL ESTADQ S.A, ES.CALLE 83 NO 18-10 - TELEFONO: 6-917963 BOGOTA, D.C.
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POLIZA DE SEGURO BE REéPONSABILlDAD CIVIL EXTRACE)N'-I'RACTUAL DERIVA|

&t

DA DE

CUMPLIMIENTO
RCE CONTRATOS
CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL . COBAUT " NO.POLIZA ANEXO
BOGOTA, D.C. ANTIGUO COUNTRY o .o 2140101216237 | 3
FECHA EXPEDICIGN VIGENCIA DESDE ALAS . VIGENCIA HASTA | ALAS
§0lA  MES . ANO | DIA ., MES. ANO | HORAS | DIA  MES .. ANG. - | HORAS TIPO MOVIMIENTO
427 | 12 | 200 02 | o5 | 2023 00:00 | 20 [ 07 [ 2024 | 2359 | ANEXO DE PRORROGA -

DATOSDEL TOMATUR / GARAMTIZADG:

.lIDENTlFICACIC}N NIT: 900.200.748-2| .

G278920

CIUDAD:  BOGOTA, D.C., DISTRITO GAPITAL [TELEFONO:

DIRECCION DE SANIDAD POLICIA NACIONAL T

DATOS DELASEGURADG ] BEREECIARIG.

|fDENTlF|CACION NIT: 830.041,314.4

MIRECCION:  CL 44 NRO. 59 - 51

JeioAD: TIELEFONG 2207454

BOGOTA, D.C,, DISTRITO CARITAL

ENEFICIARIO:

ADICIOMAL:

GUESTADD

g2 i)

Baneode Bogotd i-

VALCR PRIMA NETA GASTOS EXPEDICION VA ] TOTAL A PAGAR.: - :'VALOR ASEGURADC TOTAL PLAN DE PAGO
$ "112,504.00 § 300000 . § 21,945,00 § xmeenenneie] 37 449,00 § ~+++++232,000,000.00 CONTADO
HTERWEDRSREY ‘ . DR TRELICN CORERIRT.
WONBRE CCEANE DS PAST b MONERE Congfiis X RART. WALOR ASEGLRADD
) PV SEGUROS  FIANZAS LIDA 103200 100,00 '

A MORA EN EL PAGO DE LA PRIMA O DE LOS CERTIFICADUS O ANEXOS QUE SE EXPIDAN CON FUNDAMENTO EN ELLA, PRODUCIRA LA TERMINACION AUTOMATICA DEL CONTRATOY
FPARA DERECHO A SEGUROS DEL ESTADO S.A. PARA EXIGIR EL PAGO DE LA PRIMA DEVENGADA Y DE LOS GASTOS CAUSADOS CON OCASION DE LA EXPEDICION DEL GONT!

) RATQ.
RQUEDA EXPRESAMENTE CONVENIDO QUE LAS OBLIGACIONES DE SEGUROS DEL ESTADO $.A, SE REFIERE UNICAMENTE AL OBJETO Y OBSERVACIONES DE LA{%) GARANTIA(S} QUE SE

BESPECIFICAN EN ESTE CUADRO,

OTA: SEGURCS DE ESTADO S.A SE RESERVA EL DERECHb DE R|
JANTO EL ASEGURADOR COMO EL TOMADOR, PRESTARAN SU G
SPARA EFECTOS DE NOTIFICACIONES LA DIRECCION DE SEGURQS DEL

FORMA DE PAGS

OLABO!

EVISAR Y HgﬁER ACOMPANAMIENTO AL RIESGO ASUMIDO DURANTE LA VIGENCIA DE LA PRESENTE POLIZA, POR LO
RACI _

ESTADO 5.A. ES CALLE 83 NO 19-10+ TELEFONO: 6-917563 - B:CJ-GOTA, o.c

BE RoL B

VIGILAD O SUPERMIEAIERCIAFIAR: i

. REFERENCIA
BANCD CHEQUE He. | WALOR | PAGO:
1100513441705-5
. (415) 7705896022167 (8020) 11005134417055 (3200} 660000137445 {36} 20240202
d|EFECTIVD '
{|cHEQUE
filToTaL s




TERDERCIA FINANG S04 )
DS DOLOHEEA

A VIGILADD SPEw

i SEQUROS
DEL.

POLIZA DE SEGURO DE RESPONSABILIDAD CIVIL EXTRACONTRACTUAL DERIVADA DE

ESTRODN S, CUMPLIMIENTO
T, BB0.00%:576:5 RCE CONTRATOS

CIUDAT DE EXFEDICION SUCURSAL [ s AN NOFPOLIZA ANEXD
BOGGTA, D.C. ANTIGUO COUNTRY 21 21-40-101216257 3

FEUCHA EXPEDICTUN VIGENCIATESDE 1 ALAS VGENCIAHASTA ALAS

oiA  MES ARO | DiA MES AND | MORAS | DIA  MES  ANG | HORAS TIPO MOVIMIENTO

7 [ 12 | 202 a2 | 8 | 2023 0000 | 20 -] 07 .] 2024 | 2350 | ANEXO DE PRORROGA

. DATON LEL VUNADDR] GARANTIZALG

RonaE O RAZON .t COLOMBIAN MED SA.S

OIRECCION: CL118 NRO. 16 A-6C

IDENTIFICACION  NIT: 900.300.748-2

iCIUDAD: BOGCTA, 0.C,, DISTRITO CAPITAL. I<TEL§FONO:

9278920 | |

DATOE DEL ASEGURADG { BENERIIARIG
2 ILSEGURADO;

DIRECCION DE SANIDAD POLICIA NACIONAL
DIRECCIONT T 24 NRO50 5%

ENTIFICACION  NIT: 830.041.314-4

ILIUDAD: BOLOTA, DT OISTRITO CAMTTAL

l..l ELEFORNOT " 22UTa5d

BEMEFICIARIC: 830041314 - DIRECCION DE SANIDAD POLICIA NMACIONAL

TEXTOQ ACLARATORIO

LA MORA EN EL PAGO.DE LA'PRIMA O DE L.OS CERTIFICADOS O ANEXOS QUE SE EXPIDAN-CON Fi
DARA DERECHO A SEGUROS DEL ESTADO S.A. PARA EXIGIR EL PAGO DE LA PREMADEVENGAD

QUEDA EXPRESAMENTE CONVENIDO QUE LAS OBLIGACIONES DE SEGUROS DEL ESTADO S.A.
SE ESPECIFICAN EN ESTE GUADRO.

NOTA: SEGUROS DE ESTADO §,A BE' RESERVA EL DERECHO DE REVISAR Y HACER ACOMPARAM
TANTO EL ASEGURADOR COMO EL TOMADOR, PRESTARAN 5U COLABORACION

PARA EFECTOS DE NOTIFICACIONES LA DIRECCION DE SEGUROS DEL ESTADO §,A.ES CALLE 83 NO 19.10 - TELEFONO: €-917563 - BOGQTA, D.C.

UNDAMENTO EN EILLA, PRODUCIRA LA TERMINAGION AUTOMATICA DEL CONTRATO Y
A Y DE LOS GASTOS CAUSADOS CON OCASION DE LA EXPEDICIGN DEL CONTRATO.
SE REFIERE UNICAMENTE AL OBJETO Y OBSERVACIONES DE LA(S} GARANTIA(S) QUE

HENTOQLAL RIESGO ASUMIDO DURANTE LA VIGENCIA DE LA PRESENTE POLIZA, POR LD

NSRBI 2 | e D 2>
L Crallens o f . ;.-. . CM
21-40-101246237 -, ™ - '

FIRMA AUTORIZADA: Gabrisla A, Zarante B. - Sacrotaria Genaral ]

FIRMA TOMADOR

DLE103200A

HED g
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