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POLIZA DE SEGURO DF CLPWLINIENTO
NIT 8600370136 COdigo de Sequridad:  WE7FYOmhUNNANPIALLTZ6w== ENTIDADES ESTATALES DECRETO 1082
SOMOS GRANDES CONTRIBUYENTES
VA REGIMEN COMUN - AUTORETENEDORES VERSION CLAUSULADO 06-04-2021-1317-P-05-PPSUS2R000000059-000T
e o)
0 o | : 1
nmpbq_nul -1803083119 Iu‘nuo‘a | No., CERTIFICADO i713463« No. RIESGO
TIPO DE DOCUMENTO l FECHA DE EXPEDICION | 16/01/2024 1sucm:moom\ BOGOTA
Bl
| VIGENCIA DESDE VIGENCIA plas | VIGENCIA DEL CERTIFICADO DESDE VIGENCIA DEL CERTIFICADO HASTA
©6:00 Moras Del | 30/12/2023 | 24:00 Horas vel | 30/09/2026 | N/A N/A N/A N/A )
| S— — e ———— 1 JR—
" TOMADOR ORDENES Y SUMINISTROS SAS No. DOC. IDENTIDAD 1990.147.2514 B
" DIRECOON | CR 13 A NO. 77A - 49 TELEFONO | 3152661831 |
ASEGURADO | LA NACION POLICIA NACIONAL DIRECCION DE SANIDAD MOSPITAL CEN No.DOC. IDENTIDAD | 830.067.597-4
DIRECCION | CARRERA 59 N°26 21 CAN TELEFONO 3505560914
e e S 0 a
| BENEFICIARIO | LA NACION POLICIA NACIONAL DIRECCION DE SANIDAD HOSPITAL CEN No. DOC. IDENTIDAD | 830.067.597-4 )
. DIRECCION CARRERA 59 N°26 21 CAN TELEFONO 3585560914 |

i OBJETO DE CONTRATO

~

GARANTIZAR EL PAGO DE LOS PERJUICIOS DERIVADOS DEL INCUMPLIMIENTO DE LAS OBLIGACIONES CONTENIDAS
| CUYO OBJETO ES
|

EN EL CONTRATO No.96-8-201627-23 ,

EL SUMINISTRO DE INSUMOS DE USO COMUN HOSPITALARIO CON DESTINO A LOS USURIOS DEL HOSPITAL CENTRAL POLICIA NACIONAL- GRUPO 15 1,2,3
GRUPO 17 ITEM 1,2 GRUPO 18 ITEM 1,2 GRUPO 3@ A ITEM 1,2,3,4,5,6,7,8 GRUPO 30B ITEM 1,2,3,4,5,6,7 GRUPO 31 ITEM 41

SE ACLARA:
SE AMPARA EL CUMPLIMIENTO DEL CONTRATO,
ASEGURADORA RENUNCIA AL BENEFICIO DE EXCLUSION

EL PAGO DE LAS MULTAS Y DE LA CLAUSULA PENAL PECINIARIA CONVENIDAS Y QUE LA ENTIDAD

N
( NOMBRE DEL AMPARO VIGENCTA DESDE VIGENCIA HASTA SUMA ASEGURADAS VALOR PRIMAS )
CUMPLIMIENTO ©0:00 Horas Del 30/12/2023| 24:00 Horas Del 30/09/2024 13.082.247,80 29,569,080
| CALIDAD DE LOS ELEMENTOS 7 90:00 Horas Del 30/12/2023| 24:90 Horas Del 30/89/2026 32.705.619,50 278.157,00
" - e —
S S S
£ I TOTAL ASEGURADO $ 45.787.867,30
N\ & =Y
( wreameowmos = | 2 Teo | %PARTICIPACION | [ priMA BRUTA $ 299.726,00
i1’EASEGUM)'!)S LIMITADA AGENCIAS 100,00
DESCUENTOS s
N — S —— s
., | EXTRAPRIMA

( DISTRIBUCION COASEGURO
{ COMPARIIA TIPO COASEGURO | POUIZALIDER | CERTIF. LUDER % PARTICIPACION PRIMA NETA $ 299.726,00
| GASTOS EXP, s 5.000,00
L B

S = RS SRR e PSS i M IVA H 57.898,00
(convuuo DE PAGO I DIRECTO EFECTIVO, Fecha de Pago: 10/01/2024 ] TOTAL A PAGAR s 362.624,00
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CONDICIONES GENERALES DE LA POLIZA

EL TOMADOR Y/O ASEGURADO SEGUN COR(
DE ACUERDO CON EL ARTICULO 1068 DEL C!
O DE LOS CERTIFICADOS O ANEXOS QUE SE EXPII
DE SEGUROS PARA EXIGIR EL PAGO DE LA PRIMA
EN M CALIDAD COMO TOMADOR DE LA POLIZA INDK
MANIFIESTO ADEMAS, QUE DURANTE EL PRI
INDICADO, SOBRE LAS EXCLUSIONES Y ALCANCES Y CONTENIDOS DE LA CO8|
POLIZA DE SEGUROS CONTENIDA EN ESTE DOCUMENTO,

£5 DE OBLIGATORIO CUMPLIMIENTO DILIGENCIAR EL FORMULARIO DE CONOCIMIENTO DEL CLIENTE, SUMINISTRAR INFORMACION VERAZ Y VERIFICABLE Y REALIZAR ACTUALIZACION DE
DATOS POR LO MENOS ANUALMENTE (CIRCULAR EXTERNA 026 DE 2008 SUPERFINANCIERA).

RESPONDA, SE COMPROMETE A PAGAR LA PRIMA DENTRO DE LOS 30 DIAS CONTADOS A PARTIR DEL INICIO DE VIGENCIA DE LA POUIZA.

5DIGO DE COMERCIO, MODIFICADO POR EL ARTICULO 82 DE LA LEY 45 DE 1990, LA MORA EN EL PAGO DE LA PRIMA DE LA PRESENTE POLIZA
DAN CON FUNDAMENTO EN ELLA PRODUCIRA LA TERMINACION AUTOMATICA DEL CONTRATO Y DARA DERECHO A LA COMPARIA
DEVENGADA Y DE LOS GASTOS CAUSADOS POR LA EXPEDICION DE LA POLIZA.
ICADA EN ESTA CARATULA, MANIFIESTO EXPRESAMENTE QUE HE TENIDO A MI DISPOSICION LAS CONDICIONES GENERALES DE LA POLIZA
OCESO DE NEGOCIACION, ANTICIPADAMENTE ME HAN SIDO EXPLICADAS POR LA COMPANIA Y/O POR EL INTERMEDIARIOS DE SEGUROS AQUI
ERTURA, ASI COMO LAS GARANTIAS, EN VIRTUD DE TAL ENTENDIMIENTO, LAS ACEPTO Y DECIDO TOMARLA

J
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Lineas de Atencion al Cliente:

* Nacional: 01 8000 111 935
» Bogotd: 327 4712-3274713

j

ol \ CC 52646070 TOMADOR )
3
] Cumplimos los suefios de nuestro planeta reciclando reponsablemente,
> Protege el medio amblente evitando la impresion de este documento.
i HOJA No.

AFILIADOS A LA CAMARA COLOMBIANA DE LA INFRAESTRUCTURA Y PASA - APF
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ANEXD DE MODIFICACION DE POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO I
NIT 860.037 0136 Codigo de Seguridad  +LRgkZG6QFAXhKU2RZA(Q== ENTIDADES ESTATALES DECRETO 1082 |
SOMOS GRANDES CONTRIBUYENTES LIS e !
VA REGIMEN COMON - AUTORETENEDORES ‘ VERSION CLAUSULADO 86-04-2021-1317-P-05-PPSUS2R000000059-000T |
)
I 3
No POLIZA NB-100303119 Tho anexol 1 | No. CERTIFICADO lnwu ]m; RIESGO
TIPO DE DOCUMENTO | [nououx’:om ]m/m/zau Isuc.mmloou BOGOTA l
[ __VIGENCIA DESDE VIGENCIA HASTA Dlas | VIGENCIA DEL CERTIFICADO DESDE VIGENCIA DELCERTIFICADO HASTA |
\u:n Moras Del | 3@/12/2023 | 24:8@ Horas Del l 30/09/2026 l N/A N/A N/A N/A |
— | I B p—— " et B SR Sy ——
" TOMADOR | ORDENES Y SUMINISTROS SAS No. DOC. IDENTIDAD | 980.147.252-6
ongcno« lca 13 ANO. 77A - &9 TELEFONO 3152661031
ASEGURADO | LA NACTON POLICIA NACIONAL DIRECCION DE SANIDAD HOSPITAL CEN No. DOC. IDENTIDAD | 830.067.597-4
| DIRECCION | CARRERA 59 N°26 21 CAN TELEFONO 3505560914
BENEFICIARIO | LA NACION POLICIA NACIONAL DIRECCION DE SANIDAD HOSPITAL CEN No. DOC. IDENTIDAD | 830.867.597-4 |
DIRECCION | CARRERA 59 N°26 21 CAN TELEFONO 3505568914 ]
e —
OBJETO DE CONTRATO S5
SE ACLARA OBJETO
GARANTIZAR EL PAGO DE LOS PERJUICIOS DERIVADOS DEL INCUMPLIMIENTO DE LAS OBLIGACIONES CONTENIDAS EN EL CONTRATO No.96-8-201627-23 ,
CUYO OBJETO ES
| EL SUMINISTRO DE INSUMOS DE USO COMUN HOSPITALARIO CON DESTINO A LOS USURIOS DEL HOSPITAL CENTRAL POLICIA NACIONAL- GRUPO 15 ITEM
1,2,3 GRUPO 17 ITEM 1,2 GRUPO 18 ITEM 1,2 GRUPO 3@ A ITEM 1,2,3,4,5,6,7,8 GRUPO 3@B ITEM 1,2,3,4,5,6,7 GRUPO 31 ITEM 41
SE ACLARA:
| SE AMPARA EL CUMPLIMIENTO DEL CONTRATO, EL PAGO DE LAS MULTAS Y DE LA CLAUSULA PENAL PECINIARIA CONVENIDAS Y QUE LA ENTIDAD
D
{ NOMBRE DEL AMPARO VIGENCIA DESDE VIGENCIA HASTA SUMA ASEGURADAS VALOR PRIMAS )
CUMPLIMIENTO ©90:00 Horas Del 30/12/2023| 24:80 Horas Del 30/089/2024 13.082.247,80 9,00
|CALTOMD DE 105 ELEMENTOS 80:00 Horas Del 30/12/2823| 24:00 Horas Del 38/89/2026 2.705.619,50| o0
C TOTAL ASEGURADO $ 45.787.867, 30 )
e —
it _ WTERMEDAMOS =~~~ Lo % PARTICIPACION [ priMa BRUTA $ 0,00
TEASEGURAMOS LIMITADA AGENCIAS 100,00
| I DESCUENTOS $
\
~, | EXTRAPRIMA
( DISTRIBUCION COASEGURO =
COMPARIA TIPO COASEGURO | POUIZALIDER | CERTIELIDER |% PARTICIPACION | PRIMA NETA s 9,00
GASTOS EXP, s 0,00
\ 1 J
S e - VA 3 8,00
N
| CONVENIO DE PAGO l DIRECTO EFECTIVO, Fecha de Pago: 10/@1/2024 ] TOTALA PAGAR $ 0,00
\ oo e G -
[ CONDICIONES GENERALES DE LA POLIZA

=
| ES DE OBLIGATORIO CUMPLIMIENTO DILIGENCIAR EL FORMULARIO DE CONOCMIENTO DEL CLIENTE, SUMINISTRAR INFORMACION VERAZ Y VERIFICABLE Y REALIZAR ACTUALIZACION DE
DATOS POR LO MENOS ANUALMENTE (QRCULAR EXTERNA 026 DE 2008 SUPERFINANCIERA).

EL TOMADOR Y/O ASEGURADO SEGUN CORRESPONDA, SE COMPROMETE A PAGAR LA PRIMA DENTRO DE LOS 30 DIAS CONTADOS A PARTIR DEL INICIO DE VIGENCIA DE LA POLIZA.

DE ACUERDO CON EL ARTICULO 1068 DEL CODIGO DE COMERCIO, MODIFICADO POR EL ARTICULO 82 DE LA LEY 45 DE 1990, LA MORA EN EL PAGO DE LA PRIMA DE LA PRESENTE POLIZA
0 DE LOS CERTIFICADOS O ANEXOS QUE SE EXPIDAN CON FUNDAMENTO EN ELLA PRODUCIRA LA TERMINACION AUTOMATICA DEL CONTRATQ Y DARA DERECHO A LA COMPARIA
DE SEGUROS PARA EXIGIR EL PAGO DE LA PRIMA DEVENGADA Y DE LOS GASTOS CAUSADOS POR LA EXPEDICION DE LA POLIZA.

EN Mi CALIDAD COMO TOMADOR DE LA POLIZA INDICADA EN ESTA CARATULA, MANIFIESTO EXPRESAMENTE QUE HE TENIDO A Mi DISPOSICION LAS CONDICIONES GENERALES DE LA POLIZA
MANIFIESTO ADEMAS, QUE DURANTE EL PROCESO DE NEGOCIACION, ANTICIPADAMENTE ME HAN SIDO EXPLICADAS POR LA COMPARIA Y/O POR EL INTERMEDIARIOS DE SEGUROS AQUI
INDICADO, SOBRE LAS EXCLUSIONES Y ALCANCES Y CONTENIDOS DE LA COBERTURA, ASI COMO LAS GARANTIAS, EN VIRTUD DE TAL ENTENDIMIENTO, LAS ACEPTO Y DECIDO TOMARLA
POLIZA DE SEGUROS CONTENIDA EN ESTE DOCUMENTO,

"~ F\. 7
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T Py Lineas de Atencién al Cliente:
| Arma Autorzadf -Combanid SequrosSA * Nacional: 01 8000 111 935
| ANGELA MUNAR - VICEPRESIDENTE DE PRODUCTO a ¢ Bogotd: 327 4712 - 327 4713
L CC.52.646.070 TOMADOR
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VIGILADO

seguros =
°_N® COMPARNIA MUNDIAL DE SEGUROS S.A.
mun la DIRECCION GENERAL CALLE 33 N. 6B 24 PISOS 1,2 Y 3 - BOGOTA
TELEFONO: 2855600 FAX 2851220 - WWW.SEGUROSMUNDIAL.COM.CO
tu compaiiia siempre ANEXO DE MODIFICACION DE POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO
NIT 860.037.013%6 ENTIDADES ESTATALES DECRETO 1082
SOMOS GRANDES CONTRIBUYENTES 3 i
A HEGREN COMIN: MIGRETENECORES VERSION CLAUSULADO 86-04-2021-1317-P-05-PPSUS2R000000059-DOOT y
,No‘ PQJZAI NB-100303119 lNo. ANEXOI - ] ] No. CERTIFICADO I 71846404 ING.RIESGO )
TIPO DE DOCUMENTO frzcmosmmaou l 10/01/2024 Lsucexm BOGOTA
VIGENCIA DESDE VIGENCIA HASTA DIAS VIGENCOA DEL CERTIFICADO DESDE VIGENCIA DEL CERTIFICADO HASTA
|80:0@ Horas Del | 30/12/2623 |24:06 Horas Del I 36/09/2026 N/A [ N/A N/A N/A )
CONDICIONES PARTICULARES 9

ASEGURADORA RENUNCIA AL BENEFICIO DE EXCLUSION

& Cumplimos los suefios de nuestro planeta reddando responsablementa,
. ZJ Protege el Medio Ambiente evitando la impresién de este documento. HOJANo.
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sequros _,
RECIBO ELECTRONICO No. 197600204
@ mundial

NIT: 860.037.013-6 CIUDAD Y FECHA: BOGOTAD.C. 11/01/2024 12:50:54 p.m.
VALOR TOTAL: $362.624,00
RECIBO DE: ORDENES Y SUMINISTROS SAS
NUMERO DE IDENTIFICACION: 900147252
POR CONCEPTO DE: PAGO ELECTRONICO DE PRIMAS
FORMA DE PAGO:

Medio De Pago No. De Documento No. Autorizacién Entidad Valor
P.SE. 20249900059156 390437289 BANCO DAVIVIENDA 362.624,00
R : CUMPLIMIENTO Péliza(s): 100303119 Certificado(s): 71846344;
OBSERVACIONES: = e R

FIRMA AUTORIZADA

CAJA COMPANIA MUNDIAL DE SEGUROS
DIRECCION IP: 10.158.85.50 CORREO:

TES-08N-05/2018
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Ordenes &
Suministros

CERTIFICACION

Yo, SANDRA MAYERLY CONTRERAS GAITAN con C.C. 53.100.409, actuando
en calidad de Revisora fiscal, certifico que la empresa ORDENES Y SUMINISTROS
S.A.S identificada con NIT900.147.252 — 6, se encuentra a PAZ Y SALVO durante
los Ultimos (6) seis meses por los siguientes conceptos

%

% Aportes a las E.P.S (Salud) y al I.S.S
» Aportes a los Fondos de Pensiones
» Aportes a la Administracion de Riesgos Profesionales
< Aportes ICBF, SENA y Cajas de Compensacion Familiar
La presente se expide en la ciudad de Bogota D.C., al 10 de enero del 2024

DS

B

>

Atentamente,

SANDRA MAYERLY CONTRERAS GAITAN
REVISORA FISCAL

T.P 190694

ORDENES Y SUMINISTROS SAS

Ordenes y Suministros S.A.S. NIT: 900.147.252-6
E-mail: atencionalcliente@ordenesysuministros.com Carrera 132 No. 77A — 49
ordenesysuministros@outlook.com 3152661031
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