BEGQUROS POLIZA DE SEGURO DE RESPONSABILIDAD CIVIL EXTRACONTRACTUAL DERIVADA DE
u DEL CUMPLIMIENTO

ESTRDO S.A.
NIT. 860.009.578-5 RCE CONTRATOS
CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL COD.SUC NO.POLIZA ANEXO
BARRANQUILLA BARRANQUILLA 85 85-40-101057974 0
FECHA EXPEDICION ~ VIGENCIA DESDE ALAS ~ VIGENCIA HASTA ALAS
DIA. MES ANO | DIA  MES ANO | HORAS | DIA MES ANO | HORAS TIPO MOVIMIENTO
18 | o1 | 2024 18 | o1 2024 00:00 18 | os | 2024 23:59 | EMISION ORIGINAL

CATOS DEL TOMADOR § GARANTIZADD
SSH PROYECTOS Y CONSTRUCCIONES S.A.S.

NOMlBRE O RAZON IDENTIFICACION NIT: 901.573.417-4

| SOCIAL

|CIUDAD: BARRANQUILLA, ATLANTICO |TELEFONO: 3006725960

DATOS DEL ASEGURADD ! BENEFICIARIO

#\A\SEGURADO: ESE HOSPITAL SAN JOSE DE ISNOS |IDENTIFICACION NIT: 813.010.996-2
DIRECCION: CL 3 NRO. 4 -28 CIUDAD: ISNOS, HUILA TELEFONO 8328012
=BENEFICIARIO: 813010996 - ESE HOSPITAL SAN JOSE DE ISNOS ADICIONAL:

OBJETD DEL SEGURD
=4 CON SUJECION A LAS CONDICIONES GENERALES DE LA POLIZA QUE SE  ANEXAN 15-05-2020 - 1329-P-06-00000-E-RCE-002A-D00I / 31-03-22

-1329-P-06-00000-E-RCE-001P-D0O0I, QUE FORMAN PARTE INTEGRANTE DE LA MISMA Y QUE EL ASEGURADO Y EL TOMADOR DECLARAN HABER RECIBIDO Y HASTA EL LIMITE
%4 DE VALOR ASEGURADO SENALADO EN CADA AMPARO, SEGUROS DEL ESTADO S.A., GARANTIZA:

EL PAGO DE LOS PERJUICIOS CAUSADOS A TERCEROS EN DESARRROLLO DEL CONTRATO DE OBRA No. 058, CUYO OBJETO ES: CONTRATO OBRA A TODO COSTO PARA LA
REMODELACION, ADECUACION, ARREGLO Y MEJORAMIENTO DE ORNATO DE LA INFRAESTRUCTURA FISICA INTERNA Y EXTERNA DE LOS CENTROS DE SALUD UBICADOS EN LAS
@l VEREDAS BETANIA Y CIENAGA GRANDE, DEL MUNICIPIO DE ISNOS - HUILA DE PROPIEDAD DE LA ESE HOSPITAL SAN JOSE.

/7
-BENEFICIARIOS: TERCEROS AFECTADOS.

AMPAROS
M| RIESGO: CONSTRUCCION DE OBRAS CIVILES
p AMPAROS DEDUCIBLE VIGENCIA VIGENCIA SUMA ASEG
DESDE HASTA ACTUAL
gl PREDIOS LABORES Y OPERACIONES 10.00 % DEL VALOR DE LA 18/01/2024 18/04/2024 $96,052,999.15
PERDIDA - Minimo: 1.00 SMMLV

ACLARACIONES
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"1 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
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jor USTED PUEDE CONSULTAR ESTA POLIZA EN WWW.SEGUROSDELESTADO.COM

ALOR PRIMA N | _GASTOS EXPEDICION IVA TOTAL A PAGAR VALOR ASEGURADO TOTAL PLAN DE PAGO
$ *****95,789.00 $ ******3,000.00 $ *****18,770.00 § rememere*117,559.00 § *96,052,999.15 CONTADO
INTERNEDARID DIZTRIBUCIOH COAEESUIRD
MNOMERE CLAVE # DE PARTT. MOMERE COMPARILA % PART, WALOR ASEGURADD
OSORIO JARAMILLO ASESORES DE SEGURO 194628 100.00

LA MORA EN EL PAGO DE LA PRIMA O DE LOS CERTIFICADOS O ANEXOS QUE SE EXPIDAN CON FUNDAMENTO EN ELLA, PRODUCIRA LA TERMINACION AUTOMATICA DEL

EXPEDICION DEL CONTRATO.

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 CARRERA 58 NO. 70-136 - TELEFONO: 3681078 - BARRANQUILLA

85-40-1 01 7974
A A R A e -

FIRMES TOMADOR

DLF194628A

OFICINA PRINCIPAL: CALLE 83 NO 19-10 TELEFONO: 601-2186977, 601-6019330
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