€ COLOWBA

VIGILADO SUPEAINTENDENC Lk FIRARCER
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ESTRADOSA.

NT-000.000.378:8 POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO ENTIDAD ESTATAL

DECRETO 1082 DE 2015
CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL cOoD.SUC NO.POLIZA ANEXO
VALLEDUPAR AGENCIA VALLEDUPAR 47 4744101011603 0

FECHA EXPEDICION VIGENCIA DESDE ALAS VIGENCIA HASTA ALAS

DIA  MES ANO DIA  MES AN HORAS DiA MES  ARO HORAS TIPO MOVIMIENTO

27 | 09 | 2019 07 | 10 | 2019 00:00 o7 | o2 | 2020 23:59 | EMISION ORIGINAL

DATOS DEL TOMADOR [ GARANTIZADO
NOMBRECRAZCN IMAGEN RADIOLOGICA DIAGNOSTICA SOCIEDAD POR ACCIONES SIMPLIFICADA - SAS 1'DENT1F'CAC'°N NIT: 524.006.480-9
DIRECCION: CR 17 A 1617 ICIUDAD: VALLEDUPAR, CESAR |TELEFoum6977 Migracion
DATOS DEL ASEGURADO / BENEFICIARIO

AERaLApbal POLICIA NACIONAL DEPARTAMENTO DE POLICIA CESAR AREA SANIDAD ‘ IDENTIFICACION NIT: 800.140.623-0
DIRECCION: CL 14 NRO. 15 -78 CIUDAD:  VALLEDUPAR, CESAR [TELEFONO 5707225
ADICIONAL:

OBJETO DEL SEGURO

CON SUJECISN A LAS CONDICICNES GENERALES DE LA POLIZA QUE SE ANEXAN ECU010B, QUE FORMAN PARTE INTEGRANTE DE LA MISMA ¥ QUE EL ASEGURADO Y EL
TOMADOR DECLARAN HABER RECIBIDO ¥ HASTA EL LIMITE DE VALOR ASEGURADO SENALADO EN CADA AMPARO, SEGUROS DEL ESTADO S.A., GARANTIZA:

GARANTIZAR LA SERIEDAD DE LOS OFRECIMIENTOS PRESENTADOS A LA SELECCICN ABREVIADA DE MENOR CUANTIA PN ARSAN DECES SA MC 071 DE 2019, REFERENTE A:
PRESTACICN DE SERVICIOS DE SALUD ESPECIALIZADOS EN RADIOLOGIA E IMAGENES DIAGNOSTICAS CONVENCIOWALES Y ESPECIALIZADAS DIRIGIDA A LOS USUARIOS DEL
SUBSISTEMA DE SALUD DE LA POLICIA NACIONAL EN LA CIUDAD DE VALLEDUPAR, SEGUN PROTOCOLOS ESTABLECIDOS TECNICA Y CIENTIFICAMENTE EN EL AMBITO NACIONAL
CONSTGNADOS EN EL ACUERDO M. 0C2 POR EL CUAL SE ESTABLECN EL PLAN DE SERVICICS DE SANIDAD MILITAR.

AMPAROS
RIESGO: PRESTACION DE SERVICIOS
AMPAROS VIGENCIA DESDE VIGENCIA HASTA SUMA ASEG/ACTUAL
SERIEDAD DE LA OFERTA 07/10/2018 07/02/2020 $14,000,000.00
FECHA ADJUDICACION : 17/10/2019 \
ACLARACIONES
VALOR PRIMA NETA GASTOS EXPEDICION VA TOTAL A PAGAR VALOR ASEGURADO TOTAL PLAN DE PAGO
§ +30,800.00 § ++=++*+7,000.00 § mrer7 182.00 § wmreereeend 4,082.00 $ *+*~14,000,000.00 CONTADO
INTERMEDIARIO DISTRIBUCION COASEGURO
NOMBRE CLAVE % DE PART, NOMBRE COMPANIA % PART. VALOR ASEGURADO
COMPANIA MEGASEGUROS ¥ SERVICIOS LT 153890 100.00

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.

PARA EFECTOS DE NOTIFICACIONES LA DIRECCION DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. ES CALLE 15 NO. 11A-56 L101 - TELEFONO: 5850069 - VALLEDUPAR

IMAGEN RADIOLOGICA

DIAGNOSTICA SAS.
NIT: 824.006.480-9-

FIRMA AUTORIZADA: Manuel Sarmiento - Vicopresidente de Fianzas FIRMA TOMADOR

USTED PUEDE CONSULTAR ESTA POLIZA EN WWW.SEGUROSDELESTADC,COM OFICINA PRINCIPAL: CRA. 11 NO. 90-20 BOGOTA D.C, TELEFONO: 2186977 JUANFAWCETT |
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POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO ENTIDAD ESTATAL

DECRETO 1082 DE 2015
CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL COD:SUC NO.POLIZA ANEXO
VALLEDUPAR AGENCIA VALLEDUPAR 47 47-44-101011603 0
FECHA EXF'EDICION VIGENCIA DESDE ALAS VIGENCIA HASTA ALAS
DiA MES NO A MES ANO HORAS DiA MES ANO HORAS" TIPO MOVIMIENTO
27 09 2019 07 10 Lzms 00:00 07 02 2020 23:59° | EMISION ORIGINAL

DATOS DEL TOMADOR / GARANTIZADO

NOMBRE O RAZON
SOCIAL

IMAGEN RADIOLOGICA DIAGNOSTICA SOCIEDAD POR ACCIONES SIMPLIFICADA - SAS

’IDENTIFICACION NIT: 824.006.480-9

VALLEDUPAR, CESAR

| TELEFOB@AS77 Migracion

DIRECCION: CR 17 A 16 17 [ciupa:

DATOS DEL ASEGURADO / BENEFICIARIO

W!DENTIFICACIOM NIT: 800.140.623-0

ASEGURADO /
e POLICIA NACIONAL DEPARTAMENTO DE POLICIA CESAR AREA SANIDAD
DIRECCION: CL 14 NRO.15 -78 CIUDAD: _VALLEDUPAR, CESAR [TELEFONO 5707225
ADICIONAL:
f F"U“TAI.. o PRGOS
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Pagos con convenio “No aplica p

Bancode Bogota L Seguros del Estado 5.A Cuentz Carrients 008465445

g—
Grupo g is =
Bancolombiz Seguros del Estade 5.4 Cuenta Convenio 47189
. g
VALOR PRIMA NETA GASTOS EXPEDICION VA TOTAL APAGAR VALOR ASEGURADO TOTAL PLAN DE PAGO
$ ******30,800.00 § ~****7,000.00 § *+=*+7,182.00 § rreemerseeed4.982.00 $ **+****14,000,000.00 CONTADO
INTERMEDIARIO DISTRIBUCION COASEGURO
NOMBRE CLAVE % DE PART. NOMBRE GOMPARIA % PART. VALOR ASEGURADO
153890 100.00

COMBANIA MEGASEGUROS ¥ SERVICIOS LT




