cesce

Segurexpo de Colombia S.A. Nit. 860.009.195-9

POLIZA DE SEGUROS DE CUMPLIMIENTO EN FAVOR DE ENTIDADES ESTATALES (LEY 80/93)

Actividad Econdmica 6511 - Seguros Generales.
No Somos Grandes Contribuyentes.
Responsable de IVA. No efectuarretencion en la fuente por concepto de primas.

NIT: 860.009.195-9

Calle 72 n° 6-44 piso 12, Bogota.
Tel: (571) 326 69 69

Fax: (571) 211 02 18
segurexpo@segurexpo.com

BOGOTA, D.C.

FECHA EXP. SUCURSAL RAMO POLIZA CERTIFICADO TIPO CERTIFICADO NRO.ENDOSO HOJAS
29/12/2023 BOGOTA 10 157910 4110080500 EXPEDICION 0 11

TOMADOR ORTOPEDICA EUROPEASA S NIT 9006911196

DIRECCION CARRERA 46 95-09 () BARRANQUILLA - ATLANTIC O | TELEFONO | +57 53049756 | CIUDAD BARRANQUILLA

GARANTIZADO | ORTOPEDICA EUROPEASAS NIT 9006911196

DIRECCION CARRERA 46 95-09 () BARRANQUILLA - ATLANTIC O | TELEFONO | +57 53049756 | CIUDAD BARRANQUILLA

ASEGURADO SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD NORTEESE NIT 9009710064

DIRECCION CALLE 66 1541 ()BOGOTA, D.C. - |TELEFON0 | CIUDAD BOGOTA, D.C.

OBJETO:

INCUMPLIMIENTO, DE CONFORMIDAD CONLOS AMPAROS OTORGADOS.

G ARANTIZAR EL CUMPLIMIENTO DE LAS OBLIGACIONES A CARGO DELTOMADOR/AFIANZADO, CONTENIDAS EN EL CONTRATO N°BYS 214-2023, CUYO OBJETO ES SUMINISTRO DE DISPOSITIVOS
E INSUMOS MEDICO QUIRURGICO DE TERAPIA DE PRESION NEGATIVA PARA LOS SERVICIOS DE CIRUGIA, PARA LA OPORTUNA ATENCION DE LOS PACIENTES DE LAS DIFERENTES UNIDADES
ASISTEN CIALES DE LA SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD NORTE E.S.E.; EL PAGO DE LOS PERJUICIOS, MULTAS Y/0 CLAUSULA PENAL A QUE HAYA LUGAR, DERIVADOS DEL

VALOR ASEGURADO VIGENCIA
AVPAROS ($-Pesos Colombianos) DESDE HASTA
Cumplimiento de contrato 1,500,000.00 28/12/2023 30/06/2024
Calidad y correcto funcionamiento de los bienesy equipos suministrados 1,500,000.00 28/12/2023 30/06/2024
VALOR ASEGURADO VIGENCIA DE LA POLIZA
Valor Anterior Aumento/ Disminucion Valor Actual Desde las 00:00 Horas | 28 | 12 | 2023 | Hasta las 24:00 Horas | 30 | 6 | 2024
0.00 0.00 3,000,000.00
TRM 1.00 Prima Neta:$ 40,000.00 Gastos Expedicion: $ 10,000.00 IVA(19%): § 9,500.00 | Total a pagar: § 59,500.00 |
INTERMEDIARIOS COASEGURO (100% COMPANIA)

Intermediario Clave % Coasegurador % Valor Asegurado

PAULO CESARLOPEZ SALGADO 4205 100.00

Usuario Cargue [MC 0804227436 Usuario de Autorizacidn

MC 0804227436

Usuario de Expedicion | MC 0804227436

LAS PARTES ACUERDAN QUE, SALVO PACTO EN CONTRARIO, EL PAGO DE LA PRIMA SE DEBERA HACER A MAS TARDAR DENTRO DEL MES SIGUIENTE, CONTADO A PARTIR DE LA FECHA DE LA
INICIACION DE LA VIGENCIA DELA POLIZA O, SI FUEREEL CASO, DELOS CERTIFICADOS O ANEXOS QUE SE EXPIDAN CON FUNDAMENTO EN ELLA.

(415)7709998292888(8020)001579100000234110080500(3902)00000005950000

Referencia de Pago:
001579100000234110080500

LA PRESENTE POLIZA SE RIGE BAJO EL CLAUSULADO CUMESTTRA0022022, REGISTRADO EN LA SUPERINTENDENCIA FINANCIERA DE COLOMBIA.
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Segurexpo - Representante Legal

Para validar los datos de la presente poéliza ingresé a www.segurexpo.com - opcion Servicios/Consulta Pdlizas o leyendo el codigo

QR mostrado ala derecha

VIGILADO SUPERINTENDENCIAMANCIERA  Segurexpo S.A. Compaiiia de Seguros.
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Segurexpo de Colombia S.A. Nit. 860.009.195-9

NIT: 860.009.195-9

Calle 72 n° 6-44 piso 12, Bogota.
Tel: (571) 326 69 69

Fax: (571) 211 02 18
segurexpo@segurexpo.com

POLIZA DE SEGUROS DE CUMPLIMIENTO EN FAVOR DE ENTIDADES ESTATALES (LEY 80/93)

cesce

Actividad Econdmica 6511 - Seguros Generales.
No Somos Grandes Contribuyentes.
Responsable de IVA. No efectuarretencion en la fuente por concepto de primas.

BOGOTA, D.C.
FECHA EXP. SUCURSAL RAMO POLIZA CERTIFICADO TIPO CERTIFICADO NRO.ENDOSO HOJAS
29/12/2023 BOGOTA 10 157910 4110080500 EXPEDICION 0 11
TOMADOR ORTOPEDICA EUROPEASAS NIT 9006911196
DIRECCION CARRERA 46 95-09 () BARRAN QUILLA - ATLANTIC O | TELEFONO | +57 53049756 CIUDAD BARRANQUILLA
GARANTIZADO | ORTOPEDICA EUROPEASAS NIT 9006911196
DIRECCION C ARRERA 46 95-09 () BARRAN QUILLA - ATLANTIC O | TELEFONO | +57 53049756 CIUDAD BARRANQUILLA
ASEGURADO SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD NORTEESE NIT 9009710064
DIRECCION CALLE 66 1541 ()BOGOTA, D.C. - |TELEFONO | CIUDAD BOGOTA, D.C.
VALOR ASEGURADO VIGENCIA DE LA POLIZA
Valor Anterior Aumento/ Disminucién Valor Actual Desde las 00:00 Horas | 28 | 12 | 2023 | Hasta las 24:00 Horas | 30 | 6 | 2024
0.00 0.00 3,000,000.00
TRM 1.00 Prima Neta:$ 40,000.00 Gastos Expedicion: $ 10,000.00 IVA(19%): $ 9,500.00 | Total a pagar: $ 59,500.00
INTERMEDIARIOS COASEGURO (100% COMPANIA)
Intermediario Clave % Coasegurador % Valor Asegurado
PAULO CESARLOPEZ SALGADO 4205 100.00

LAS PARTES ACUERDAN QUE, SALVO PACTO EN CONTRARIO, EL PAGO DE LA PRIMA SE DEBERA HACER A MAS TARDAR DENTRO DEL MES SIGUIENTE CONTADO A PARTIR DE LA FECHA DE LA
INICIACION DE LA VIGENCIA DELA POLIZA 0, SI FUEREEL CASO, DELOS CERTIFICADOS O ANEXOS QUE SE EXPIDAN CON FUNDAMENTO EN

(415)7709998292888(8020)001579100000234110080500(3902)00000005950000

Referencia de Pago:
001579100000234110080500

Convenio de pago
FORMA DEPAGO BANCO DAVIVIENDA CUENTA AHORROS No. 0050-0014-0938
BANC O CHEQUE VALOR BANCOLOMBIA CUENTA C ORRIENTE No. 03194541519,
BANCO DEBOGOTA CUENTA C ORRIENTE No. 449097922
EFECTIVO
CHEQUE
TOTAL

VIGILADO

SUPERINTENDENCIAMANCIERA  Segurexpo S.A. Compaiiia de Seguros.



SEGUREXPO DE COLOMBIA S.A. G Cesce

Segurexpo de Colombia S.A. Nit. 860.009.195-9

RECIBO DE CAJA N°. 2300016453

SUCURSAL FECHA DE PAGO
COLOMBIA 29/12/2023

RECIBIDO DE: NIT o C.C.

319109882 ORTOPEDICA EUROPEA S AS 9006911196

LA SUMA DE: COP 59.500,00

CINCUENTA Y NUEVE MIL QUINIENTOS/-PESOS COLOMBIANOS

POR CONCEPTO DE:
PAGA POLIZA 157910, CERTIFICADO 4110080500,

FORMA DE PAGO |MONEDA CHEQUE/TARJETA/ ENTIDAD VALOR
BOLETA
PAYU COP 29/12/2023 SEGUREXPO DE COP 59.500,00
COLOMBIA S.A.
Total COP 59.500,00

ESTE RECIBO NO REPRESENTA ACEPTACION DEL CHEQUE O TARJETA DE CREDITO POR PARTE DE
LA COMPANIA, HASTA TANTO EL BANCO CONFIRME EL PAGO RESPECTIVO.

EN CONSECUENCIA, EN CASO DE DEVOLUCION DEL DOCUMENTO, SE ENTENDERA QUE LA
OBLIGACION NO HA SIDO PAGADA.

N° Transaccion: 23202114 Pago automéatico




