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- POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO ENTIDAD ESTATAL
EETROO S5.A.
NIT. 860.008 576-6 DECRETO 1082 DE 2015

==

CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL CcOoD.SUC NO.POLIZA ANEXO
POPAYAN POPAYAN 40 40-44-101061145 0
: FECHA EXPEDICION _ VIGENCIA DESDE A LAS _ VIGENCIA HASTA A LAS
DA MES ANO | DIA MES ANO | HORAS | DIA MES ~ ANO | HORAS TIPO MOVIMIENTO
12| 03 | 2024 | 12 |03 | 2024 | o000 | 13 | o5 | 2025 | 23:59 |EmisioN ORIGINAL

: DATOS DEL TOMADOR | GARANTIZADO
JCHERE O RAZON CONSULTORIAS Y SUMINISTROS - TORRES HERMANOS SA.S. IDENTIFICACION NIT: 901.062.533-8
ESoireccion: cr17 NRO. 48N - 18 |cluoap:  Popavan, cauca [TELEFONO: 3113716061

‘ DATOS DEL ASEGURADO { BENEFICIARIO
I HOSPITAL SUSANA LOPEZ DE VALENCIA EMPRESA SOCIAL DEL ESTADO Imemmc;xcxo:v NIT: 891.501.676-1

#DIRECCION: CL 15N 17 A 196 CIUDAD:  POPAYAN, CAUCA lTELEFONO 8211721

OBJETO DEL SEGURD

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

EL PAGO DE LOS PERJIUIL
109 DE 2024, CUYC O
E.S.E

CS CAUSADOS COM OCBRSION DEL INCUMPLIMIENTO DE
'C ES: SUMINISTRC DE ROPA QUIRURGICA DESE

IONES CONTRACTUALES 2IX IDAS EN DESARROLLO DEL CONTRATO DE SUMINISTRO
3 DIFERENTES AREAS ASIS IALES DEL HOSPITAL SUSANA LCPEZ DE VALENCIA.

AMPAROS
BN RIESGO: SUMINISTRO DE BIENES
@l 2:AR0S VIGENCIA DESDE VIGENCIA HASTA SUMA ASEG/ACTUAL
il COMPLIMIENTO DEL CONTRATO 12/03/2024 13/05/2025 $156,000,000.00
CALIDAD DE LOS ELEMENTOS 12/03/2024 13/05/2025 $234,000,000.00
ACLARACIONES
OR PRIMA NETA | GASTOS EXPEDICION IVA TOTALAPAGAR — (VALORASEGURADOTOTAL |  PLANDEPAGO |
$ ***1,140,616.00 $ ******20,000.00 $ *****220,517.00 § reeereateq 381,133.00 $ ****390,000,000.00 CONTADO
INTERNEDIARIC T TRIBUCION COMSEGURD
B NOVERE SAVE % DE PART. NTUSIE COUPALIA % FART. WALOR ASECURADC

EDWIN ARMANDO DIAZ MAYORGA 40247 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.

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 CALLE 4 NO. 9 - 31 - TELEFONO: 8242925 - POPAYAN

SUPERINTENDENCIA F aNCERA )
1 COLONEA W

VIGILADO

40-44-101

A AUTORIZADA: Jose Luis Ojeda - Vicepresidente de

FIR a iC A 2
8§ USTED PUEDE CONSULTAR ESTA POLIZA EN WWW.SEGUROSDELESTADO.COM

/




