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NIT. 860.524.654-6 POLIZA DE GARANTIA UNICA DE CUMPLIMIENTO EN FAVOR DE o pem—
ENTIDADES ESTATALES - DECRETO 1082 DE 2015 =
- PATRICLSUSP09V4

NUMERO ELECTRONICO
PaTATICRS POLIZA No: 775- 47-994000000372  ANEXO: 0

7750011632
g | AGENCIA EXPEDIDORA: SEAS PASTO COD.AGENCIA: 775 RAMO: 47
_. ] (o7 MES ARNO MES ARO
TIPO DE MOVIMIENTO: - EXPEDTCION TIPO DE IMPRESION:  TMPRESION | 20 | a1 | 2024 | | 20| 11| 2024‘
A e TR St = it FECHA DE EXPEDICION FECHA DE IMPRESION J
& T Al DATOS DEL AFIANZADO SR Wiy SN el TRy b LT R e .
|’ NOMBRE: RED EN LINEA REL SAS IDENTIFICACION: NIT 901.271.266-2
§ | DRECCION: MANZANA B CA 9 CIUDAD: PASTO, NARINO TELEFONG: 3185310017
o
- . SRR
Wiraablagrd il i : _DATOS DEL ASEGURADO Y BENEFICARO sl Ao Siw U 3
[ ASEGURADO:  INSTITUTO DEPARTAMENTAL DE SALUD DE NARINO - IDSN IDENTIFICACION:  NiT 891.280.001-0
{ BENEFICIARIO. TNSTITUTO DEPARTAMENTAL DE SALUD DE NARINO - IDSN IDENTIFICACION: v 891.280.001-0
N\
. BaBR T =y T R o __AMPAROS R e i
GIRO DE NEGOCIO: CONTRATO DE COMPRAVENTA
DESCRIPCION AMPAROS VIGENCIA DESDE VIGENCIA HASTA SUMA ASEGURADA
CONTRATO
CUMPLIMIENTO 18/11/2024 15/04/2025 5,331,750.00
CALIDAD DEL BIEN 18/11/2024 15/04/2025 5,331, 150700
BENEFICIARICS |
NIT 891280001 ' - INSTITUTO DEPARTAMENTAL DE SALUD DE NARINC - IDSN
POLIZA DE CUMPLIMIENTO DE CONTRATO DE COMPRAVENTA:
***OBJETO DE LA GARANTIA***

EL OBJETO DE LA PRESENTE POLIZA ES GARANTIZAR EL PAGO DE LOS PERJUICIOS DERIVADOS DEL INCUMPLIMIENTQ DE LAS |
OBLIGACIONES A CARGO DEL CONTRATISTA DERIVADAS DEL CONTRATO DE COMPRAVENTA No. 2024000878 CUYO OBJETO ES: EL |
(LA) CONTRATISTA SE OBLIGARA A ENTREGAR A TITULO DE VENTA EQUIPOS DE RED DE DATQS COMO SWITCHES, ACCESS POINT Y
HERRAMIENTAS DE RED CON CODIGOS UNSPSC 43222600,41113700 RESPECTIVAMENTE DEL TERCER NIVEL, AL INSTITUTO
DEPARTAMENTAL DE SALUD DE NARINO, DE ACUERDO A LAS CARACTERISTILAS EN EL OBJETO DEL MISMO.

Compaiia de Seguros

i

Ahora Assguradom Snlldnria da Colombia confirma la informacién de los clientes a través del Call Center, por favor lenga en cuenta que sera

| COOPERATIVA O A LA PERSONA NATURAL O JURIDICA A QUIEN ESTE ENCARGUE, A RECOLECTAR ALMACENAR, UTILIZAR, CIICIJI.AR SUPRIMIRY EN BENEHAL A REALIZAR CUALQUIER OTRO TR.ITMIENTO A LOS DATOS PERSONALES POR USTED SUMINISTRADOS,

b J
VALOR ASEGURADO TOTAL: VALOR PRIMA: GASTOS EXPEDICION | IVA: TOTAL A PAGAR:
$ ***%]10,663,500.00 § Fhkkkkhkkx*x30 267 $***x%11,000.00 | § **xxrkxkT B41 |§ *xxkkkxkx**x40 108
NOMBRE INTERMEDIARIO CLAVE %PART NOMBRE COMPARNIA COASEGURO GEDIDO %PART VALOR ASEGURADD |
NIDIA EUGENIA ORTEGA BENAVIDES 4432 100.00
|
|
|
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ﬂEcMmlON Y O DEMD Y ESTAR QUE LOS CANALES QUE A CONTINUACION SE RELACIONAN, CUYOS DATOS YF HE SU 0 VDLUNTIRIIHEN"E EN EL PRESENTE DQCU”EKTD PUEDEN BER

UTILIZADOS POR LA ASEGURADORA PARA REALIZAR GESTIONES DE COBRANZA, AS| COMO PARA EL ENVIO DE MENSAJES PUBLICITARIOS A TRAVES DE MENSAJES CORTOS DE TEXTO (SMS), MENSAJERIA POR

LLAHADAS TELEFONICAS DE CARACTER COMERCIAL O PUBLICITARIO, TODO DENTRO DEL MARCO LEGAL APLICABLE. DE ESTA MANERA, AUTORIZO EXPRESAMENTE PARA SER CONTACTADO POR LA ASEGURADORA \'ID BUS GESTORES CDHEMIALES DE CDBRAN!A
PFARA LOS FINES EN LA PRESENTE DECLARACION, MEDIANTE LOS CANALES DE: PRESENCIAL, LLAMADAS, CORREO ELECTRONICO Y EN ALGUNOS CASOS MENSAJES DE TEXTO Y WHATSARP POR MEDIO DE GESTION AUTOMATICA

EN CASO QUE DESEE CAMBIAR EL CANAL DE CONTACTO O TENER UN CANAL EXCLUSIVO PARA LA GESTION DE COBRANZA, POR FAVOR INFORMAR AL CORREOQ ELECTRONICO: GESTIONDECARTERA®SOLIDARIA.COM.CO, PARA FINES COMERCIALES POR FAVOR

INFORMAR AL CORREQ  GESTIONCOMERCIALESOLIDARIACOM.CO Y  PARA MODIFICAR O  ACTUALIZAR SUS DATOS DE CONTACTO POR FAVOR  INGRESAR  A:  hups:fiwww,solidaris.com.colwa_digitalcliontafiogin

MEDIANTE LA SOLICITUD ¥ CONTRATAGION DEL CONTRATO DE SEGURO, USTED EN CALIDAD DE TITULAR(ES) DE LA INFORMACION; DE MANERA LIBRE, EXPRESA, VOLUNTARIA E INFORMADA, AUTORIZA A ASEGURADORA SOLIDARIA DE COLOMBIA ENTIDAD

PARA TODOS AQUELLOS ASPECTOS INHERENTES A LAS ACTIVIDADES COMERCIALES Y PROMOCIONALES, Y CUALQIJI“ OTRO R CON El 0 DEL OBJETO SOCIAL DEL LO QUE IMPLICA EL USO DE LOS DATOS
EN ACTIVIDADES DE MERCADEQ, PROMOGION ¥ DE SER EL CASO, CUANDO LA ACTIVIDAD Lo \’TH.IN!HIBI‘Q’I DE LOSWA UN TEM’:ERO (INCLUYENDO mﬂm PAISES), BAJD LOS PARAMETROS DE LA LEY 1581 DE
2.012, DECRETO 1074 DE 2015 ¥ ﬂBlM NORMATIVIDAD VIGENTE QUE REGULE LA MATERIA. EN TODO CASO, M!DURADORA SOLIDARIA GARANTIZA LAS Y DEMAS P QUE IMPLIQUEN EL TRATAMIENTO DE DATOS
PERSONALES ACORDE CON LA LEGISLACION APLICABLE. ESTA AUTORIZACION SE MANTENDRA POR EL TIEMPO DE DURACION DEL VINCULG O LA PRF.IYACIQN I:EL SERVICIO ¥ PDR EL I'IEI‘PD DE DURACION DE LA SOCIEDAD RESPONSABLE, CONFORME LO
ESTABLECIDO EN SUS MANUALES Y POLITICAS. IGUALMENTE DEGLARO QUE HE CONOCIDO LA POLITICA DE TRATAMIENTO DE DATOS PERSONALES ILE EN_: HTTPS: ACES-DE. ERES/POLITICA-DE-PRIVACIDAD.ASPX

25 LAS CONDICIONES GENERALES DE SU POLIZA SE PUEDEN DESCARGAR DE NUESTRA PAGINA WEB WWW.SOLIDARIA.COM CO EN LA OPCION SEGUROS - TU RESPALDO — SEGUROS PATRIMANIALES. ASEGURADORA SOLIDARIA PENSANDO
"ci EN 5SU TRANQUILIDAD, LO INVITA A VERIFICAR LA VALIDEZ DE ESTA POLIZA INGRESANDO A NUESTRA PAGINA WEB WWW.SOLIDARIACOM.CO EN LA OPCION SERVI s - com m DE CUMPLIMIENTO. [
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DIRECCION NOT}’FICACION ASEGURADORA: Calle 100 No. 9A-45 Piso 12 Bogota If
CODF25780F0EFDT85C CLLRNTE / I m%ml””
Def dal C. Financiero — Manuel Rueda Serrano * Celular: 312 342 6229 * Correo com
Defensor dal Consumidor Financlero - Sualmh Jorge Humberto Martinez Luna * Celular: 310 223 4304 * Correo zI g @gmail.com

Direccién: Carrera 13A# 28-38 aficina 221, Bogota * Teléfono: (601) 791 91 BO Fax: (601) 791 81 80 * Hmrin Lunun a Viermnes de B()ﬂ am. a 12:00 p.m. y 2:00 p.m. a 6:00 p.m.

GRAN CONTRIBUYENTE RES.2509 DIC/93 - REGIMEN COMUN - ACTIVIDAD ECONOMICA 6601, ENTIDAD COOPERATIVA NO EFECTUAR RETENCION EN LA FUENTE

Para mayor o a el folleto en el sig link de nuestra pagina web: hitp: g fa.com. 3/Servicios/FOLLETO-DEFENSOR-CONSUMIDOR-FINANCIERO-30-01-2023 pdf




