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Doctora
LEIDY ANDREA ORTIGOZA JAVELA
Secretaria de Desarrollo Social
Alcaldia Municipal
La Plata

Asunto: Entrega de Informe transporte de biolégicos e insumos del programa
ampliado de inmunizacién PAI

Cordial Saludo,

Respetuosamente me dirijo a usted para hacer entrega en medio fisico del informe
correspondiente al periodo de 15 de Octubre al 14 de Noviembre de 2024, del
transporte de biolégicos e insumos del programa ampliado de inmunizacién PAI, ¢
cumpliendo con el 100% de las exigencias del objeto contractual.
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Proyectado por: Leidy Katherine Vega, Auxiliar area de ia Salud

Carrera 4 No. 9-103, telefax 8470197-8470198

esesansebastianlph @esesansebastian.gov.co
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TERCER INFORME DE AVANCE DE TRANSPORTE DE BIOLOGICOS E INSUMO
DEL PROGRAMA AMPLIADO DE INMUNIZACION
PAIl 2024

ELABORADO POR:
ESE SAN SEBASTIAN DE LA PLATA (HUILA)
En el marco del contrato interadministrativo N°522 de 2024

ALCALDIA MUNICIPAL
LA PLATA HUILA
2024

Carrera 4 No. 9-103, telefax 8470197-8470198
www.esesansebastian.com
esesansebastianlph@esesansebastianlph.gov.co
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El 31 de Julio de 2024 se firmé el contrato interadministrativos N° 522 de 2024,
celebrado entre la Alcaldia del Municipio de La Plata Huila y ESE San Sebastian de La
Plata, teniendo en cuenta que el Programa Ampliado de Inmunizacién (PAl) es una
accién conjunta de las naciones del mundo y de organismo internacionales interesados
en apoyar acciones tendientes a lograr coberturas universales de vacunacion, con el
fin de disminuir las tasas de mortalidad y morbilidad causadas por las enfermedades
inmunoprevenibles y con un fuerte compromiso de erradicar, eliminar y controlar las
mismas.

A la vez es importante precisar que en el contexto regional se requieren instituciones
que garanticen un sistema de conservacion de los biologicos, al igual que el manejo,
transporte y distribucién de los mismos; por tal motivo la Secretaria de Salud Municipal
delego esta responsabilidad en nuestra institucion ESE San Sebastian para garantizar
estas acciones en nuestro Municipio.

Carrera 4 No. 9-103, telefax 8470197-8470198
www.esesansebastian.com
esesansebastianlph@esesansebastianiph.gov.co
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La Plata 19 de Noviembre de 2024

Doctora:

LEIDY ANDREA ORTIGOZA JAVELA
Secretaria Desarrollo Social

Alcaldia Municipal

La ciudad

ASUNTO: Entrega tercer informe
interadministrativo N°522 de 2024

de ejecucion de actividades contrato

Comedidamente me permito entregar para su verificacion y aprobacién el informe de
ejecucidbn de actividades del contrato interadministrativo N° 522 de 2024
correspondiente al periodo de 15 de Octubre al 14 de Noviembre del 2024,
especificando las 14 obligaciones de la ESE San Sebastian donde refiere presentar de
forma mensual informe de avance de ejecucion del contrato ante el supervisor
designado por la Alcaldia Municipal.

No OBLIGACIONES ACTIVIDADES SOPORTES/EVIDENCIA
REALIZADAS

1 | Ejecutar y responder directamente | La ESE San | Evidencias
por el servicio contratado | Sebastian cumple con | fotograficas.
cumpliendo con las condiciones | esta obligacién del | Distintivo de
técnicas y operativas de acuerdo | servicio contratado habilitacién del
con los lineamientos establecidos servicio de
por el ministeric de Salud vy vacunacioén.
Proteccibn  social para dar
cumplimento al programa ampliado
de inmunizacién PAI.

2 | Poner a disposicién del municipio | La ESE San | Evidencias
un centro de acopio junto con la | Sebastian dispone con | fotograficas
infraestructura fisica y de servicio | infraestructura fisica

asociados a este, para el correcto
almacenamiento, conservacion y
manejo de los biolégicos e insumos
del programa.

como centro de acopio
(cuarto frio y sus dos
respectivos

evaporadores), dos
neveras horizontales,
un congelador, aire

Carrera 4 No. 9-103, telefax 8470197-8470198
www.esesansebastian.com
esesansebastianlph@esesansebastianlph.gov.co
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acondicionado, mesa
de embalaje y dispone
de diez cajas térmicas

con sus respectivos

paquetes frios, con el

fin de almacenar,

conservar y manejar

correctamente los

insumos del

programa. :
Asegurar el transporte de los | Contamos con | Evidencia
insumos del programa PAIl desde el | vehiculo  climatizado | fotografica y
centro de acopio departamental | de marca Chevrolet, | certificados de
hasta el municipio de La Plata en | linea LUV de placa | constancia de
vehiculo exclusivo y apropiado | OPP013 modelo 1997 | entrega.
para el transporte de biolégicos. propio de la ESE San | Registro de

Garantizar el transporte de los
biolégicos e insumos del PAI en
vehiculo climatizado tipo furgén
plastico dotado de un equipo de
refrigeracion que asegura la
temperatura maxima y minima
entre 2 a 8°C, cierre hermético que
evite contacto directo con factores
medioambientales como la lluvia y
la radiacion solar directa, dotado de
cajas térmicas y paquetes frios
manipulado por personal
capacitado que aseguran la
continuidad de la cadena de frio.

Loyl

Sebastian.
De igual manera se

tiene el personal
capacitado y
certificado en

competencia laborales
en administracion de
inmunobiologicos PAI
con el SENA.

En este periodo se
realizé un
desplazamientos a Ila
secretaria de salud
departamental donde
se transportaron en
total 1990 dosis de los
siguientes bioldgicos:
BCG, HB, VIP,
Pentavalente, DPT,
rotavirus, Neumococo
trecevalente, Triple

viral, fiebre Amarilla,
HA, varicela,
antirrabica  humana,

temperatura de caja
termica, del dia de

entrega de
Biolégicos.
Certificado de

Competencia
laboral de la auxiliar
de enfermeria.

Capacitacion de
conductor cadena
de frio.

Carrera 4 No. 9-103, telefax 8470197-8470198
WWwWw.esesansebastian.com
esesansebastianlph@esesansebastianlph.gov.co
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Inmunoglobulina

antirrabica, y 1400

jeringas.
Garantizar que el vehiculo cumple | La ESE San | Documentos del
con las especificaciones técnicas y | SEBASTIAN garantizo | vehiculo

mecanicas  minimas
desplazamiento en su recorrido
mediante  un  protocolo de
trazabilidad de los mantenimientos
(hoja de vida del wvehiculo),
certificado vigente de la revisién
tecnicomecanica y de emisiones
contaminantes, seguro obligatorio

para el

contra accidentes de transito
SOAT, licencia de transito del
vehiculo, licencia de conduccién

vigente del operario del vehiculo.

el transporte de los
biolégicos e insumos
del PAI a través de un
vehiculo climatizado
de Chevrolet, linea
LUV de placa OPP013
modelo 1997
contando con todos
los documentos
legales para la
circulacion del mismo.

Tener vigente durante la ejecucion
del contrato, el mantenimiento
preventivo de los equipos de la red
de frio (refrigeradores,
congeladores, cuarto frio, planta
eléctrica, otros) y demas insumos

Se
contratacion

mantenimiento
preventivo y correctivo
de la red de frio por
medio de dos érdenes

realizé la
de

Anexo de Contratos

necesarios para la prestacion del |de  prestacion de
servicio. servicios: planta

eléctrica orden de

prestacion de

servicios N° 137 de

2024.

Red de frio orden de

prestacion de

servicios N° 031 de

2024,
Garantizar el mantenimiento | La ESE San | Anexo plan de
correctivo y plan de contingencia | SEBASTIAN tiene | contingencia
en caso de fallas o suspensién de | plan de contingencia | Contrato red de frio
la energia eléctrica o percances no } ante fallas 0 | que se encuentra

%

Carrera 4 No. 9-103, telefax 8470197-8470198
www.esesansebastian.com
esesansebastianlph@esesansebastianlph.gov.co




v

an

-

Sebast

rd

<Aanl

Nit. 813.002.872-4

contemplados durante la ejecucion

interrupcion del fluido

en la obligacién 6

del contrato. eléctrico donde se
evidencia el
flujograma del
proceso.

8 | Garantizar las actividades incluidas | La ESE San | Evidencia
dentro de los lineamientos de | Sebastian cumple con | fotografica
gestion y administracion del PAl, | esta obligacién del | Movimiento de
como de estricto cumplimiento para | servicio contratado Biolégico y solicitud
el ente territorial como también de pedido municipal
garantizar la salud publica de la
comunidad del municipio de La
Plata en especial la poblacién del
infante.

9 | Garantizar el mantenimiento y|La ESE San | Se anexa hoja de
reposicion de equipos en mal | Sebastian tiene | vida con su
estado o que no cumplan con la | contrato de | respectivo
normatividad vigente manteniendo mantenimiento.

preventivo y correctivo
de los equipos
necesarios para
garantizar la cadena
de frio.

10 | Contar con un protocolo de registro | La ESE San | Copia de toma de
de trazabilidad de la cadena de fric | Sebastidn cuenta con | temperatura. Se
(toma de temperatura) registro de toma de | adopta manual

temperatura al inicio y | técnico

final de Ila jornada | administrativo del

laboral. PAl, tomo 7,
capitulo 18.

11 | Garantizar que los biolégicos e | La ESE San | Anexo péliza.
iNSUMOSs del PAI estén | Sebastian cuenta con
debidamente asegurados a través | una péliza todo riesgo
de una pdliza de multiriesgos. N° 560-83 de

29/01/2024 hasta
03/01/2025.

12 | Presentar de forma mensual | Se presenta el informe | Informe del periodo
informes de avances de ejecucion | de  ejecucion  del | correspondiente al
del contrato ante el supervisor contrato N. 522 de | 15 de Octubre a 14

aA4 2024 al supervisor | de Noviembre de

Carrera 4 No. 9-103, telefax 8470197-8470198
www.esesansebastian.com
esesansebastianlph(@esesansebastianlph.gov.co
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designado por Ia
alcaldia municipal.

2024

13

Acreditar durante la ejecucion del
contrato el cumplimiento de las

obligaciones frente al sistema
general de seguridad social vy
parafiscales  presentando los
soportes de pago por este

concepto ante el supervisor de este
contrato

La ESE San
Sebastian garantizo el
pago parafiscales del
mes de Octubre de
2024.

Soporte de pago
Sistema de
Seguridad Social de
Salud del mes de
octubre de 2024.

14 | Las demas obligaciones asignadas
por el supervisor del contrato
relacionado con el objeto
contractual.

Y}
L)

Cordialmente,

CARLOS AVBERAOFALLA RAMIREZ
Gerente ESE San Sebastian

dmon o R Uf-’; &

Proyectado por: Leidy Katherine Veda. Auxiliar area de la Salud

Carrera 4 No. 9-103, telefax 8470197-8470198
www.esesansebastian.com
esesansebastianlph@esesansebastianiph.gov.co
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OBLIGACION N° 01

Carrera 4 No. 9-103, telefax 8470197-8470198
www.esesansebastian.com
esesansebastianlph(@esesansebastianiph.gov.co
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OFICINA DEL CENTRO DE ACOPIO

Carrera 4 No. 9-103, telefax 8470197-8470198
www.esesansebastian.com
esesansebastianlph(@esesansebastianlph.gov.co



REPUBLICA DE COLOMBIA

La salud

es de todos Minsalud

MINISTERIO DE SALUD Y PROTECCION SOCIAL
DISTINTIVO DE HABILITACION DE SERVICIOS

Cédigo y Nombre del Prestador 4139600432 - EMPRESA SOCIAL DEL ESTADO SAN SEBASTIAN DE LA
PLATA HUILA

Cédigo y Nombre de la Sede 413960043201-San Sebastian

Departamento HUILA Municipio LA PLATA Direccion ;:':;: f::“ 9-103. Barrlo:

Grupo del Servicio Consulta Externa

h Nimero Unico del Distintivo de Habilitacién de Servicios: DH S S 01 15563

Verifique la informacién de este documento, ingresando a: https://prestadores.minsalud.gov.co/hahilitacion/consultadistintivo_dhss.aspx
y posteriormente digitando el NGmero Unico del Distintivo de Habilitacién de Servicios:DHSS0115563

En caso de cualquier inquietud con el DISTINTIVO DE HABILITACION DE SERVICIOS comuniquese con la Secretaria Departamental de
Salud del Huila - Direccién:Carrera 20 No, 58-36 - Telefono(s):8701980 Ext.107 8701980 Ext.107 - Correo Electronico:sogc@huila.gov.co

Fecha de apertura del servicio: 04 - 04 - 2014 (DD-MM-AAAA).

Fecha de impresion: jueves 10 de junio de 2021 (4:36 p. m.).
El pressante documento se expide de conformidad con lo previsto en la Parte 5, Titulo 1, Capitulo 1 del Decreto 780 de 2016 y Ia Resolucidn 3100 de 2019, o las hormas que |a modifiquen o sustituyan,

Cédigo interno MinSaiud_P$S:-544499527 .

Verslon 3.0
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OBLIGACION N° 2

Carrera 4 No. 9-103, telefax 8470197-8470198
www.esesansebastian.com
esesansebastianlph@esesansebastianlph.gov.co
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CUARTO FRIO

Carrera 4 No. 9-103, telefax 8470197-8470198

www.esesansebastian.com
esesansebastianlph(@esesansebastianlph.gov.co
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EVAPARADORES

REFRIGERADORES

Carrera 4 No. 9-103, telefax 8470197-8470198

www.esesansebastian.com

esesansebastianlph@esesansebastianlph.gov.co
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gCONELAOR

AIRE ACONDICIONADO

Carrera 4 No. 9-103, telefax 8470197-8470198
www.esesansebastian.com
esesansebastianiph(@esesansebastianlph.gov.co
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MESA DE EMBALAJE

CAJAS TERMICAS

Carrera 4 No. 9-103, telefax 8470197-8470198
www.esesansebastian.com
esesansebastianlph@esesansebastianiph.gov.co
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PAQUETES FRIOS

Carrera 4 No. 9-103, telefax 8470197-8470198
www.esesansebastian.com
esesansebastianlph(@esesansebastianlph.gov.co
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OBLIGACION N° 3-4

Carrera 4 No. 9-103, telefax 8470197-8470198
www.esesansebastian.com
esesansebastianlph@esesansebastianlph.gov.co
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VEHICULO DE TRANSPORTE

Carrera 4 No. 9-103, telefax 8470197-8470198
www.esesansebastian.com
esesansebastianlph@esesansebastianlph.gov.co
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Carrera 4 No. 9-103, telefax 8470197-8470198
www.esesansebastian.com
esesansebastianlph@esesansebastianlph.gov.co



SOLICITUD DE BIOLOGICOS E !NSUMOS PAI

Gobarnacion

- S B o ) - del Hullg
DEPARTAMENTO / BISTRITO: T Thoa T =
MUNICIPIO: LA PLATA
INSTITUCION: A ESE SAN SEBASTIAN
FECHA SOLICITUD: 14/11/2024 {){:(x) 1y { ‘S OS
1 |BCG (vacuna) 280 300 30/0312025 20 -| O T O VM AL) Ullors
2 |Hepatitis B Pediatrica 132 258 30/04/2026 100 ] {0 ONdxe 190 0512908
3 |Hepatitis 8 Adultos 0 7 30/04/2026
4 [Polio Inactivada -VIP 423 133 8/12/2025| 650 [£7%) 2HAHOVD t1q{ oy {e
5 [Pentavaiente (DPT-HEPB-HIB) 337 477 30/11/2025 110 | o0 - W3 2010 niler§
& [Hexavalente o} 0 0/01/1800
7 [oeT 132 415 30/06/2025 50 -l 8 1513 X OV LA ayliore
8 |DTaP Pedigtrica 0 s 30/04/2025
9 [Rotavirus (Oral) 144 200 30/09/2026 1o P Ao E SN A 1011026
10 |Neumacoco Decavaiante (PCV10) 0 0
11 |Nsumococo Trecevaterte {PCV13) 246 292 30/03/2026 0 . W H5E6 23) Qb 1016
12 |Triple Viral (SRP) 451 870 30/10/2025 200 20 1 OWgINOCIA wollons
13 iBarampitn Rubséoia (SR} 3C 1,090 31/05/2025
14 |Fiebre Amarilia (FA] 330 440 30/01/2026] 400 [+ 8) fo) 68 Gligre
15 [Hepatitis A Pediatrica 94 243 21/07/2026 - 5o MouSI1Y 11 o3 e
16 [Varicols 189 244 11/04/2026] 130 .| O NOH B0 0~ O30S
Td Adultos 134 21 30/05/2026 0 4
13 |OTaP Adoiescentes/Adultos/Gestantes 55 2 28/02/2025 0
19 {influenza Pedidlrica (6-35 Meses) 280 286 28/02/2025 0
20 |Influenza Adullos (>=03 ARos) 216 2.795 21/01/2025 0
21 WPH 244 398 29/06/2026 0
22 [Antirrabica Humana (vacuna IM) 31 39 2810412026 R ipYyry O8] 226
23 |Inmunoglobulina Humana Antirrabica (IGR - suero) 10 14 1900702026 10 .| Q) 100 &' Y3 1qla1]cig
24 [Inmunoglobuling Humana Antihepatitis B {JGHB) o 6/03/2026
25 |inmunoglobulina Humana Antitetanica (IGT) 0
26 tAntitoxina Diftérica 3}
27 |Meningococo 0
ORL.UYERTES = - X : L 5 e AN .
28 |8CG (diluyente) 280 28/0212027] 230 - % 02§ KOy % ) 12}
29 [1riple viral - SRP (diluyente) 451 2so22028] 200 .1 00 oR¥ds rng fabl Lo gy
30 |Sarampidni - Rubeola - SR (diluyente) 30 :
31 {Fiebra Amarilla (diluyente} 330 440 30012026] 400 | ey Tap N COq20 Qe
32 |Varcela (dituyente) 189 244 30/03/2026 130 . TS YOO YR oMoy I 102 (n

33 [Vacuna Antirrabica Humana (diluyente)

| 34 {Meningococe (sulveme)

]

IERINGAS ¥ PAPELERIR”
35 |Jeringa Desechable de 0,5 ml No 22G x 1" 172 AD 0
36 !leringa Desechable de 1 mi M. 226 x 17 1/2 Convancionat 389 3,485 28/02/2027
27 |Jeringa Desechable de 0,5 mi No. 23G x 1" AD G 0

Jeringa Desechable de | mé No. 23G x 1" Convencional 1,504 1,378 30/03/2027 1,200 '—m[l 313 o [ 1o
39 |Jeringa Desechable de 0,5 mi No. 25G x 5/8" AD 506 1,089 8/08/2027 300 =X Y ONOG ex )ronld
40 |Jeringa Desechable No. 25G x 5/8" Convencional 0 a2
41 |Jeringa Desechable de 0,05 m! No. 26G x 3/8" AD 143 589 2810212027 300 30 BRI g 1)
42 |Jefinga Desechable No. 26G x 3/8" Convencional
43 |Jeringa Desechable de 0,1 ml No. 27G x 3/8" AD
44 1Carnet de vacunacidn infantil 322
45 (Carnet/Certificado de vacunacion aduttos 2,686
46 |Carnet/Certificado de vacunacion adultos (Covid-19)
47 {Came/certificado internacional de vacunacion 65

48 | Tarjstas unificadas de vacunacion -tuv adultos

49 |Tarjetas unificadas de vacunacion -tuv nifios

50 Memoﬂchas de vacunacmu

1 MODERNA

2 [MODERNA PEDIATRICA

3 |SINOVAC

4 [PFIZER

5 |PFIZER (diluyente)

SOLICITADO POR: LEIDY KATHERINE VEGA ENTREGADO POR: S ! HI q\q&
FECHA: FECHA: ~




INSUMOS Y BIOLOGICOS RECIBIDOS POR LA SECRETARIA DE SALUD DEL HUILA EN EL

MES DE NOVIEMBRE DE 2024

INSUMO DOSIS ENTREGADA |LOTE FECHA DE
VENCIMIENTO

BCG 150 0373MA047| 30/03/2025
HEPATITIS B PEDIATRICA 100 0323X019D| 30/05/2026
POLIO INACTIVA 650 2333010 19/04/2026
PENTAVALENTE 100 28532010 30/11/2025
DPT 50 2823X012A| 30/04/2026
ROTAVIRUS 80] AROLEO032BA| 31/10/2026
NEUCOMOCO 13 VALENTE 100 HJ5277| 30/06/2026
TRIPLE VIRAL 200 0153N003A| 31/10/2025
FIEBRE AMARILLA 400 23F0168| 30/06/2026
HEPATITIS A 50 Y005285| 21/07/2026
VARICELA 70 Y04620| 01/07/2026
ANTIRRABICA HUMANA 30 X1A742V| 30/04/2026
INMUNCGLOBULINA ANTIRRABICA

10 P100610403] 19/07/2026
TOTAL BIOLOGICOS 1990
JERINGAS DE 23G X1 800 AR13133-9{ 30/03/2027
JERINGAS DE 25G 5/8 300 220405} 30/08/2027
JERINGAS DE 26G 3/8 300 6622031 30/09/2027
TOTAL JERINGAS 1400
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ESE SAN SEBASTIAN
= .= LA PLATA - HUILA
San Sebastian NIT.813.002.872-4
A o R Y A Acta General
ACTA DE REUNION CON PERSONAL
FECHA: DIA: 15 MES 01 ANO: 2024 HORA: 2:00 AM _ PM X

LUGAR: SEDE CAMILO TORRES

OBJETIVO GENERAL

Dar a conocer todo o relacionado con el sistema de cadena de frio, para garantizar la
confiabilidad en el programa de vacunacién

6BJETIVOS ESPECIFICOS

Conocer la importancia de la cadena de frio

Aprender todos los pasos del proceso que van desde la produccion hasta la aplicacion de una
vacuna

Identificar los elementos esenciales de un sistema de cadena de frio

ORDEN DEL DIA
1.

2. Socializacién del sistema de cadena de frio
3. Conclusiones

Saludo

CONTENIDO:

1. Saludo: Se manifiesta un cordial saludo al comparierc por la asistencia y disponibilidad en
la socializacién de esta informacion.

>

1.

Socializacion del sistema de Cadena de Frio
Todos los pasos del proceso que van desde la produccién hasta la aplicacién de una
vacuna exigen la trazabilidad del producte inmunobioldgicos, de tal forma que se

- garantice al usuario la maxima confiabilidad del producto que est4 administrando. Dentro

de este proceso, la cadena de frio adquiere un papel primordial, este va mas alla de los
elementos que deben mantener una temperatura adecuada ya que involucran el manejo
y la manipulacién de los productos que llegan al destino final, con toda la capacidad
inmunogénica ofrecida por el laboratorio fabricante.




» Los elementos fundamentales que mantienen la cadena de frio son almacenamiento,
transporte, distribucion y suministro, para garantizar la calidad y potencia inmunolégica
de los productos inmunobioldgicos utilizados

» Las vacunas empleadas en el PAI son productos bioldgicos de compleja preparacién y
muy sensibles a cualquier afectacién externa, por tal motivo deben estar dentro de
rangos de temperatura fijos de refrigeracion (2 °C a 8 °C) con el propésito de garantizar
su 6ptima calidad, si se exponen a temperaturas superiores o inferiores por fuera del
rango permitido por el laboratorio fabricante, unas disminuirdn su capacidad
inmunolégica y otras quedaran inutilizadas

» Talento Humano: incluye a todas aquellas personas que, de manera directa o indirecta, tienen
gue organizar, manipular, transportar, distribuir y administrar las vacunas, o vigilar que los
equipos de cadena de frio en los que se conservan y transportan reiinan todos los requisitcs
establecidos




> PLAN DE CONTIGENCIA

Con el fin de garantizar que las vacunas del PAl entregadas a las IPS se conserven en un rango
adecuado de temperatura y que no pierdan su potencia, toda institucion gue administre
vacunas debe elaborar, documentar y publicar un plan de contingencia para cuando se
presenten interrupciones en la cadena de frio; este debe estar consignado en un documento,
el cual debe conocerlo todo el personal que, de una u otra forma, participe en las actividades
del PAly tenga alguna responsabilidad en el manejo de las vacunas;
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2. CONCLUSION:
La cadena de frio es el proceso logistica que asegura la correcta conservacién, almacenamiento
y transporte de las vacunas, desde que salen del laboratorio que las produce, hasta el momento
en el que se va a realizar la vacunacién

En constancia firma

ey womene Negya Jhe cesr [/aybl‘l
LEIDY KATHERINE VEGA JULIO CESAR VASQUEZ
Auxiliar de Enfermeria Conductor
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CONTRATO:  No 137 -2024
CONTRATISTA: ALEXANDRO ANDRADE MARTINEZ.

OBJETO: PRESTAR EL SERVICIO DE MANTENIMIENTO PREVENTIVO Y CORRECTIVO A
LAS PLANTAS ELECTRICAS DE LA ESE SAN SEBASTIAN DE LA PLATA - HUILA.

VALOR: NUEVE MILLONES NOVECIENTOS MIL PESOS ($9.900.000) M/CTE.

PLAZO: TRES (03) MESES.

Entre los suscritos a saber: CARLOS ALBERTO FALLA RAMIREZ, mayor de edad, vecino de
esta municipalidad, identificado con lo cédula de ciudadaonia No 12.275.738 expedida
en La Plata - Huilg, en su calidad de Gerente, nombrado mediante Decreto de
Nombramiento No 100.03.3-043 de fecha 27 de Marzo de 2024, cargo para el cual
tomé posesion, el dia 1 de Abril de 2024, segin consta en el Acta No 100.02.41-018; en
uso de sus facultades y funciones y actuando en nombre y representacién de lo
EMPRESA SOCIAL DEL ESTADO SAN SEBASTIAN DEL MUNICIPIO DE LA PLATA HUILA, con
NIT 813.002.872-4, y quien en adelante se denominard LA CONTRATANIE, por una
parte, y por la ofra, ALEXANDRO ANDRADE MARTINEZ, mayor de edad, identificado
con cédula de ciudadania No 94.431.588 de Cdli y quien en adelante se denominara
EL{A) CONTRATISTA, hemos convenido celebrar el presente conifrato de PRESTACION
DE SERVICIOS DE MANTENIMIENTO, el cudl se regir@ por las cldusulas que mdés adelante
se consignaran, previas las siguientes consideraciones: 1. Que la misién de la ESE, es ser
una institucién prestadora de servicios de salud de baja complejidad, especializada en
atencién primaria, que garantiza una atencién humanizada, propendiendo por el
mejoramiento de la calidad de vida de toda la poblacion, con énfasis en la mujer y la
infancia, bagjo los principios y valores institucionales, con excelencia y liderazgo en el
Departamento del Huila 2. Que la necesidad a satisfacer por parte de la Entidad
Estatal Contratante es el mantenimiento de las plantas eléctricas de la entidad. 3. Que
ESE, desamolld los respectivos estudios y documentos previos, 4. Que ia ESE SAN
SEBASTIAN, no fiene en lao planta de personal el funcionario para desamollar la
actividad a coniratar requiriendo de los servicios de una persona juridica o natural que
ejecute dichas actividades; 5. Que el presente contrato se encuentra incluido en el
Plan Anual de Adquisiciones. Por lo anterior, las partes celebran el presente contrato, el
cual se regird por las siguientes clGusulas: PRIMERA. OBJETO: Bl presente contrato tiene
por objeto la prestacion de servicios de mantenimiento preventivo y comectivo a las
plantas eléctricas de la ESE San Sebastién de La Plata. SEGUNDA. DECLARACIONES DEL
(o) CONTRATISTA. Ei(a) Contratista hace los siguientes declaraciones: 1. Conoce y
acepta los Documentos del contrato. 2. Se encuenira debidomente facultado para
suscribir el presente Contrato. 3. Que al momento de ko celebracién del presente
contrato no se encuentra en ninguna causal de inhabilidad e incompatibiidad. 4. Estd
Q paz y salvo con sus obligaciones frente al sistema de seguridad social integral. 5. Es
idéneo por su formacién académica y profesional graduada para desarroliar el objeto
del presente contrato. 6. El volor del contrato incluye todos los gastos, costos,

Carrera 4 No. 9-103, telefax 8470197-8470198
www.esesansebastian.gov.co

esesansebastianlph@esesansebastianlph.gov.co
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derechos, impuestos, tasas y demds contribuciones relacionados con la legalizacion
del objeto del presente contrato. 7. El Confratista manifiesta que los recursos que
componen su patrimonio no provienen de lavado de activos, financiacién del
terrorismo, narcotrafico, captacién ilegal de dineros y en general de cualquier
actividad llicita; de igual manera manifiesta que los recursos recibidos en desamollo de
éste contrato, no seran destinados @ ninguna de las actividades antes descritas.
TERCERA. OBUGACIONES DE LA ES.E: Son obligaciones de LA ES.E: 1. Cancelar al
confratista en la forma y términos pactados en el contrato. 2. Designar un Supervisor
para efectuar el seguimiento, vigilancia y control en la ejecucién del contrato. 3. Exigir
al contratista la ejecucién idénea y oportuna del objeto del contrato, asi como la
informacién que considere necesaria sobre el desamrolio del mismo, en forma directa o
a fravés del supervisor del contrato. 4. Efectuar las recomendaciones y requerimientos
necesarios para garantizar el cumplimiento y calidad de ios servicios. 5. Suministrar
oportunamente la informacion y documentos que requiera el Contratista para et cabal
cumplimiento del objeto del contrato. é. Colaborar al Contratista en lo que sea
necesario para el cabal cumplimiento de sus obligaciones. 7. Adelantar las gestiones
pertinentes para la imposicién y cobro de las sanciones pecuniarias a que diera lugar.
CUARTA. OBLIGACIONES DEL (o) CONTRATISTA: Obligaciones Especificas: 1. Readlizar
conforme a las condiciones, especificaciones y caracteristicas técnicas establecidas
en el presente proceso contfractual, el mantenimiento preventivo y/o comrectivo objeto
del Contrato. 2. Establecer el cronograma de actividades a realizar, especificando
fechas, tiempo, listade del personal y equipos a utilizar, teniendo en cuenta las normas
de seguridad y riesgo que ameritan, el cual serd revisado por personal de salud
ocupacional y posteriormente aprobado por el supervisor. 3. Redlizar las
coordinaciones con el supervisor encargado, estableciendo horas para desenergizar.
4. Para ja ejecucidon de cualquier mantenimiento preventivo y/o cormectivo, el
contratista se obliga a emitir un concepto técnico, con el fin de ser autorizado por el
supervisor del Contrato. Cualquier actividad que se redlice sin la autorzacién previa
del supervisor del Contrato no serd tenida en cuenta para efectos de pago. S.
Enfregar ot supervisor del confrato las partes averiadas de los equipos. en caso de
cambio de las mismas. De igual maneraq, las partes nuevas que sean instaladas serdn
revisadas previomente por el supervisor del contrato. é. Presentar los informes
comespondientes, asi como el listado consolidado de los equipos a los cuales se le
realzé mantenimiento preventive y listado de los repuestos requeridos para el
mantenimiento comectivo (equipos, repuestos, valores unitarios, valores totales),
incluyendo la presentacién del registro fotogrdfico del antes y el después de cada
mantenimiento preventivo y/o comectivo, 7, Emplear el personal idéneo, competente,
acreditado y cdlificado para el mantenimiento de la planta eléctrica emergente. 8.
Implementar todas las medidas de seguridad necesarias tanto para el personal
comprometido con el mantenimiento, funcionarios y terceros. Debe colocar elementos

tales como: cintas de prevencién, avisos de seguridad, etc. Cudlquier accidente queﬁc

Carrera 4 No. 9-103, telefax 8470197-8470198
www.esesansebastian.gov.co
esesansebastianlph@esesansebastianiph.gov.co \X



S

e .

San Sebastian

I
NIT 818.002.872-4

se presente relacionado con la ejecucidn del confrato serd responsabilidad del
contratista. 9. Disponer de maquinaria, equipos y hemamientas necesarias para el
cormecto desarrollo de las actividades propias del mantenimiento preventivo y/o
comectivo para cumplir con el objeto contractual, su uso no debe implicar costos
adicionales para la administracion, puesto que son suministrados por el contratista
para prestar el servicio requerido. 10. Responder por daios o perjuicios ocasionados a
los equipos por procedimientos incomrectos o desconocimiento, 11. Realizar
Unicamente los procedimientos autorizados por la E.S.E, garantizando la oportunidad y
calidad en la prestacidn del servicio. 12. Presentar oporfunamente los informes o
reportes que le sean requeridos. 13. Responder y velar por el buen uso y
mantenimiento de los bienes, elementos y equipos entregados por la ESE, para el
desamollo de las actividades convenidas y a no utiizardos para fines o en lugares
diferentes a los estipulados. 14. Atender y aplicar la reglamentacién del sistema de
gestidbn de calidad. 18. Cumplir con la normatividad legal vigente en Seguridad y
Salud en el Trabgjo. Obligaciones Generales: 1) Dar trdmite oportuno a los asuntos que
le sean osignados en desamolio de las obligaciones contfractuales. 2) Prestar los
servicios confratados de manera eficaz y oportuna, asi como aotender los
requerimientos que le sean efectuados por el supervisor. 3) Cumplir con el objeto y las
obligaciones contractuales conservando un comportamiento de cordialidad y buen
frato con la comunidad, con los funcionarios y contratistas de lo entidad: tanto en las
instalociones de Ic misma como donde quiera que se desamollen las actividades
derivadas del contrato. 4) Informar sobre los actos o conductas imegulares o ilicitas de
los cucdles tenga conocimiento, que sean redlizados por cudlquier persona
relacionada con los proyectos y las actividades a cargo de la entidad. 5) Guardar la
debida reserva y confidencialidad sobre la informacidén y el contenido de los
documentos que deba conocer con ocasion del contrato de prestaciéon de servicios.
$) Hacer entrega al supervisor del contrato informes de gestién, sobre las actividades
redlizadas durante el periodo de ejecucidon, con los soportes comespondientes. 7)
Mantener dl dia sus pagos al sistema general de seguridad social en salud, pensiones y
riesgos laborales, los cuales deberan ser liquidados de acuerdo a Decreto 1703 de
2002; Ley 797 de 2003; Decreto 510 de 2003; Ley 1562 del 2012; Decreto 1723 de 2015 y
presentar las constancias anfes de cada pago ante el supervisor. 8) Hacer buen uso
de los elementos y equipos que le sean asignados para el desamrolio del presente
contrato, asi como de la informacién y hacer entrega oportuna de los mismos al
supervisor del contrato, al momento de la terminacién. QUINIA. PLAZO DE EJECUCION
Y VIGENCIA DEL CONTRATO: El término de ejecucién del objeto contractual serd de tres
(03) meses contados desde la suscripcion del acta de inicio; Su vigencia serd por el
plazo del contrato y cuatro (04) meses mds. SEXTA. VALOR DEL CONTRATO: El valor del
presente conirato se fija en la suma de NUEVE MILLONES NOVECIENTOS MIL PESOS

servicios contratados._SEPTIMA. FORMA DE PAGO: LA ESE. pagard ol CONTRATISTA el

($9.900.000} M/CTE., comespondientes o la remuneracién de la prestacidén de los })
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valor del confrato en mensualidades vencidas de TRES MILLONES TRESCIENTOS MIL
PESOS ($3.300.000) M/CTE, o proporcional a los dias de servicio efectivamente
prestados, previa presentacién de la factura y/o documento equivalente,
acompanado del certificado de servicios prestados a satisfaccién expedido por el
supervisor del contrato, y constancia de pago de los aportes comespondientes al
sistema de seguridad social integral; como también verificar si estd obligado a facturar
electrénicamente como lo exige la Resolucidn 000042 de 2020. QCTAVA, IMPUTACION
PRESUPUESTAL: Las erogaciones comespondientes a este contrato se imputarén al
presupuesto general de rentas y gastos, aprobado para LA ES.E con cargo al cddigo
No. 2.4.5.02.08.02, denominado “Servicios de Mantenimiento” con CDP No. 0596;
fuente de financiamiento No. 10111002 denominada “Ventos de servicios de salud
Provenientes del Sistema General de Seguridad Social”. NOVENA.SUPERVISION: LA E. S.
E. ejercerd la supervision administrativa de las obligaciones a cargo del ()
CONIRATISTA, a través de titulkar del empleo de Subgerente de la entidad. DECIMA.
CESIONES Y SUBCONTRATOS: EL (a) CONTRATISTA no podrd ceder el presente contrato,
ni subcontratar su ejecucién sin consentimiento previo y escrito de LA ES.E., dejando
constancia de su entero sometimiento a las condiciones del contrato inicial; estando
autorizada la entidad para ordenar la terminacién de la cesion o el subcontrato en
cualquier tiempo, sin que EL (a) CONTRATISTA, el cesionario o el subcontratista tengan
Derecho a reclamar indemnizacién de perjuicios o a instaurar acciones en su confra
por esta causa. DECIMA PRIMERA, INTERPRETACION, MODIFICACION Y TERMINACION
UNILATERALES. La ES.E., puede terminar, modificar y/o interpretar unilateraimente el
contrato, de acuerdo con los articulos 15 a 17 de la Ley 80 de 1993, cuando lo
considere necesario para que el Contratista cumpla con el objeto del presente
Contrato. DECIMA SEGUNDA., CADUCIDAD. La caducidad, de acuerdo con las
disposiciones y procedimientos legalmente establecidos, puede ser declarada por LA
ES.E., cuando exista un incumplimiento grave que afecte la ejecucién del presente
Contratc. DECIMA TERCERA. INDEMNIDAD: Ei {a) Contratista se obliga a indemnizar a LA
ES.E.. con ocasién de la violacién o el incumplimiento de las obligaciones previstas en
el presente contrato. El (a) Centratista se obliga @ mantener indemne a la ES.E. de
cudiquier daio o perjuicio originado en reclamaciones de terceros que tengan como
causa sus actuaciones personales o profesionales; hasta por el monto del dafio o
perjuicio causado. El (a) Contratista mantendrd indemne a la ES.E., Contratante por
cualquier obligacion de cardcter profesional, técnico, laboral o relacionado que se
originen en el incumplimiento de las obligaciones derivadas del contrato y de su
ejercicio profesional, que el Conftratista asume frente al personal, subordinados o
terceros que se vinculen a la ejecucion de las obligaciones derivadas del presente
Contrato. DECIMA CUARTA. CLAUSULA PENAL PECUNIARIA: Si legare a suceder evento
de incumplimiento total o parcial de las obligaciones a cargo del (a) CONTRATISTA,

diez por ciento (10%) del valor total del contrato, el que se podrd cobrar, previo

ésta deberd pager a tfitulo de cldusula penal pecuniaria, el valor coespondiente al ’)‘
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requerimiento, con base en el presente documento. DECIMA QUINIA. CASO FORTUITO
Y FUERIA MAYOR. Las partes quedan exoneradas de responsabilidad por el
incumplimiento de cualquiera de sus obligaciones o por Ia demora en la satisfaccidon
de cuadlquiera de las prestaciones a su cargo, derivadas del presente contrato,
cuando el incumplimiento seg resultado © consecuencia de la ocumencia de un
evento de fuerza mayor o caso fortuito, debidamente invocadas y constatadas de
acuerdo con la ley y la jurisprudencia colombiana. DECIMA SEXTA. INDEPENDENCIA DEL
(a) CONTRATISTA. El (a} Contratista es una persona independiente de LA ES.E.. con
formacién profesional, en consecuencia, el (a) Contratista nc es su representante,
agente o mandatario. El (a) CONIRATISTA no tiene la facultad de hacer
declaraciones, representaciones o compromisos en nombre de la ES.E.. ni de tomar
decisiones o iniciar acciones que generen obligaciones a su cargo. DECIMA SEPTIMA.
RELACION LABORAL: El presente contrato no genera relacién laboral alguna con EL {a)
CONTRATISTA, ni con quien éste emplee para el cumplimiento del objeto de la misma,
en consecuencia, tampoco obliga al pago de prestaciones sociales, ni emolumentos
diferentes al valor acordado; siendo autdnomo en el ejercicio del servicio profesional
contratado, dentro de las jomadas que estime conveniente y sean necesarias, segin
las recomendaciones del funcionario que vigila su cumplimiento. DECIMA OCTAVA.
SOLUCION DE CONTROVERSIAS. Las controversias o diferencias que surian entre el
Contratista y la Entidad Estatal Contratante con ocasién de la firma, ejecucion,
interpretacién, préroga o terminacién del contrato, ast como de cualquier ofro asunto
relacionado con el presente contrato, serén sometidas a la revision de las partes para
buscar un arreglo directo, en un términc no mayor a cinco (5) dias hébiles a portir de lo
fecha en que cualquiera de las partes comunique por escrito a la ofra la existencia de
unaq diferencia. Las controversios que no puedan ser resveltas de forma directa entre
las partes, se resolveran empleado la siguiente opcién: Conciliacién: Cuando la
controversia no pueda areglarse de manera directa debe someterse a un
procedimiento conciliotorio que se surtir@ ante el Centro de Conciliacién de la
Camara de Comercio de Neiva, previa solicitud de conciliocién elevada individual o
conjuntamente por las Partes. Si en el término de ocho (8) dias hdbiles a partir del inicio
del frémite de la conciliacién, el cual se entenderé a partir de la fecha de la primera
citacién a las Partes, que haga Centro de Conciliaciéon de la Cdmara de Comercio de
Neiva, las Partes no llegan a un acuerdo para resclver sus diferencics. deben acudir a
la jurisdiccién civil o contencioso administrativa segin sea el caso. DECIMA NOVENA.
APLICACION DE NORMAS: EL CONTRATISTA manifiesta conocer en su integridad el
estatuto de contratacion de la entidad, adoptado por medio de Acuerdo No. 011 de
2020 emanado de la Junta Directiva de ka empresa "Por el cual se adopta el estatuto
de contratacién de la Empresa Social del Estado San Sebastién del Municipio de La
Plata (H)", por lo tanto, la no inclusién expresa de aquellos supuestos de aplicacién en

exonera de su observancia integra. YIGESIMA. PROCEDIMIENTO PARA EL COBRO DE LA

las etapas pre, contractuales y post confractuales previstos en aguel estatuto, no Ie%‘
¢
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MULTAS Y DE LA CLAUSULA PENAL PECUNIARIA. Para efectivizar la imposicion y cobro de
los cldusuias de multas y penal pecuniaria, se tendrd en cuenta el siguiente
procedimiento: A} Se escuchara al afectado o controtista en audiencia previamente
convocada por lo entidod confratante o efectos de escuchor las causas que
generaron su incumpiimiento y con ello garantizar el debido proceso; B) En caso de
encontrar pruebas suficientes que ameriten tomar una decisién de imposicién de
multa o aplicacion de la clausula penal pecuniaria, segin sea el caso; la
administracion proceder& dentro de los cinco dias hdabiles siguientes a expedir el acto
administrativo comespondiente, el cual deber& incluir el monto exacto de la sancién y
los medios o mecanismos para hacer la sancion efectiva; estos podran ser: 1. La
compensacién de las sumas adeudadas al contratista. 2. Cobro de la garantia; 3.
Jurisdiccién coactiva; y 4. Cualquier ofro medio que asegure la obtencién del pago;
C) Bl acto administrativo que imponga la multa o la cldusulo penal pecuniaria, tendrd
recursos de reposicion, que debe ser tramitado de conformidad con lo previsto en el
Cédigo de Procedimiento Administrativo y de lo Contencioso Administrativo y demds
normas concordantes, de acuerdo a lo preceptuado en el estatuto de Contratacidon ¢
de la Entidad. YIGESIMA PRIMERA. LIQUIDACION DEL CONTRATO: El presente conirato
se liquidard en la forma prevista en el estatuto de contratacién de la entidad.
PARAGARAFQ. Se exceptian de liquidacién los contratos de prestacion de servicios
profesionales, de apoyo a la gestion de la entidad y érdenes de compra o prestacién
de servicios de conformidad con lo establecido en el articulo 217 del Decreto Ley 019
de 2012. VIGESIMA SEGUNDA. INHABIUDADES E INCOMPATIBILIDADES: EL (q)
CONTRATISTA, afirma bajo la gravedad del juramento que se entiende prestado con o
suscripcion del presente conirato, que no se halla incurso en ninguna de las
inhabilidades e incompatibilidades y demds prohibiciones previstas para contratar en
la Constitucién Politica, en la Ley 80° de 1993, y demés disposiciones vigentes.
VIGESIMA TERCERA. CAUSALES DE TERMINACION UNILATERAL DEL CONTRATO. Serdn
causdles de terminacién unilateral del contrato como lo autoriza la Ley colombiana,
las siguientes: 1.- Cuando las exigencias del servicio publico lo requieran o la situacion
de orden publico lo imponga. 2.- Por muerte del contratista si es persona natural, o por
disolucién de la persona juridica del confratista. 3.- Por interdiccion judicial o
declaracién de quiebra del contrafista. 4.- Por cesacién de pagos, concurso de
acreedores o embargos judiciales del contratista que afecten de manera grave el
cumplimiento del contrato. Sin embargo, en los casos a que se refieren los numerales 2
y 3 del presente articulo podrd continuarse la ejecucién con el garante de la
obligacion. La iniciacién de trémite concordatario no dard lugor a la declaratoria de
terminacién unilateral. En el evento la ejecucién se har& con sujecidon a las normas ¢
sobre administracion de negocios del deudor en concordate. La ES.E. dispondré las
medidas de inspeccion control y vigilancia necesaria para asegurar el cumplimiento
del objeto contractual e impedir la paralizaciébn del servicio. 5. Pretermitir el
cumplimiento de los protocolos y guias establecidos por la Institucién hasta por 2%
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oportunidades. 6. Omitir el diigenciamiento de guias establecidas por la entidad. 7.-
No adherir sus actividades al cumplimiento de las guias establecidas por o entidad. 8.-
Incumpiir las obligaciones derivos del régimen intemo de trabajo cuando a ello hubiere
lugar. VIGESIMA CUARJA. PERFECCIONAMIENTO Y REQUISITOS DE EJECUCION: Este
confrato se perfecciona con su suscripcién. Para su ejecucion se requiere el registro
presupuestal, pago de estampillado municipal y aprobacién de la pdliza requerida (si
hubiere lugar). PARAGRAFO PRIMERO. Durante la ejecucion del contrato EL (a)
CONTRATISTA deberd realizar el pago de estampilias del contrato segun el Estatuto ¢
Tributario Municipal. PARAGRAFO SEGUNDO. Si dentro de los cinco (05) dias hdbiles
siguientes al perfeccionamiento del contrato, EL {a) CONITRATISTA no cumple ios
requisitos de legalizacién y allegamiento de la garantia requerida, se entenderd que
desiste del mismo. VIGESIMA QUINTA. DOCUMENTOS DEL CONTRATO. Forman parte de
&ste contrato: El certificado de disponibilidad presupuestal y pago de todos los demas
emolumentos: los documentos que para la ejecucion del contrato se exigen; los
documentos expedidos con ocasién de éste confroto; vy, los demds que sean
necesarios. VIGESIMA SEXTA. CAUSALES DE TERMINACION: El presente Contrato, podrd
darse por terminado cuanto suceda cualquiera de los siguientes eventos: 1} Por mutuo
acuerdo enire las partes. 2) Por incumplimiento de las obligaciones a cargo del
contratista. 3) Por actos o acciones que pongan en inminente riesgo a la entidad. 4)
Por vencimiento de su plazo. mmm_;amm TERCERA. PREVENCION FRENTE A
LAVADO DE ACTIVOS Y/O NEGOCIOS ILICITOS - SARLAFT: En aplicacién ala Ley 1121 de
2006, en el evento de que una de las partes CONTRATANTE y CONTRATISTA sean
incluidos en cualquier lista Nacional o Extranjera (OFAC, Departamento del tesoro de
los Estados Unidos de América, Concejo de Seguridad de ia ONU o cuaiquier ofra lista
reconocida legaimente} que lo vincule con la comision o realizaciéon de actividades
criminales o acciones ilicitas referente al confrol o prevencion frente al lavado de
Activos y/o Financiacién de Terrorismo o Referente a cualquier otra actividad ilicita
relacionada directa o indirectamente con Negocios llicitos o Lavado de Activos, tal
situacion se considerara una causcl de terminacién anticipada del contrato. ¢
PARAGRAFO: Cuando una de las partes sea vinculada a procesos penales por el Delito
de Lavado de Activos, Testaferrato, Enriguecimiento llicito o demds delitos conexos o
derivados, en calidad de investigado, procesado, imputado, acusado o condenado,
CONTRATANTE y CONTRATISTA aceptan voluntariomente considerar esta forma como
una causal de terminacién anficipada del contrato. PARAGRAFO: Con la suscripcion
del presente contrato el (o) CONTRATISTA autoriza plenamente a la Enfidod para que
redlice las consultas respectivas en las listas restrictivas definidas por la Ley 1121 de
2016, VIGESIMA OCTAVA. DECLARACION DE BUENAS PRACTICAS. Las partes cumplirdn
sus cometidos con esticto cumplimiento de todas ias leyes en rigor, nomas y
reglomentos aplicables: y, confirman que conocen el convenio de lucha contra la
comupcién de agentes publicos nacionales y exiranjeros en las transacciones
comerciales aprobadas por la organizacién para la cooperacidn y desamollo
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econémico {OCDE), y confirman que no realizaran ningin pago en nombre de la otra
parte o de si mismo que contravengan las exigencias de dicho convenio. Las partes
declaron y garantizan expresamente que, no utilizarén fondos o activos de este
contrato ni de su ejercicio comercial o profesional para fines no éticos, ni compraran
priviegios o beneficios especiales mediante cualquier pago impropio o ventgja no
financiera; no readlizaran ningdn pago. ni concederdn ventajas, directa o
indirectamente, a ningin funcionario, empleado piblico o representante de ningin
organismo © agencia gubernamental, ni de ningin partido politico con el objetivo de
influenciar cualquier acto o decision de ese organismo, agencia o partido politico;
cumplird estrictamente las leyes en Colombic; pagaran y deducirdn todos los
impuestos, obligaciones, cargas y exenciones, ya sean nacionales, regionales o
locales, que sean debidas y pagaderas. YIGESIMA NQVENA. CONFIDENCIALIDAD. E!
contratista se compromete para con la entidad durante el término de duracién del
contrato y en forma permanente, a mantener la reserva y la confidencialidad de toda
la informacién que reciba, conozca, maneje y/o verifique por medio de su cargo vy las
acciones conexas; so pena de constituirse en causa justa de terminacién unilateral del
contrato, sin requerimiento judicial y/o administrativo alguno. JRIGESIMA. PROHIBICION
DE RETRASMISION DE DATOS. El (o) CONITRATISTA se obliga bajo gravedad del
juramento a no retrasmitir datos de carécter confidencial, financieros, juridicos y/o de
historias clinicas de los cuales tenga acceso sin la previa autorizacién expresa y escrita
de la Entidad y/o del propietario de la historia clinica. IRIGESIMA PRIMERA: GARANTIAS
DE CUBRIMIENTO DE RIESGO: EL CONTRATISTA se obliga a constituir a su cargo, como
mecanisme de cobertura del riesgo las siguientes garantias:

GARANTIAS
e —
AMPAROS TiPO DE VIGENCIA ] I NO
Cumpiimiento Péiza de delvalor del | Témino de duracién del || X ‘
saguros contrato contfradto vy hasta s
- ion. - |
Pago de Salarios, P de 10% del volor del | Témino de duracién del
Indemnizaciones y Prestaciones seguros contrato confrato y 3 afios mds. X
Calidad del servicio Pokza de 10% del valor de1 | Término de dwracion del | X 3}
saguros contrato. contrato y 1 afio mds.

IRIGESIMA SEGUNDA. NOTIFICACIONES, Los avisos, solicitudes, comunicaciones Yy
nofificaciones que las partes deban hacer en desarrollo del presente conirato, deben
constar por escrito y se entenderén debidamente efectuadas sdlo si son enfregadas

personaimente o por comeo electrénico a la persona y a las direcciones indicadas o
continuacion:

NOMBRE DE LA ENTIDAD ESTATAL NOMBRE DEL CONTRATISTA
NOMBRE: ESE SAN SEBASTIAN NOMBRE: ALEXANDRO ANDRADE MARTINEZ
DIRECCION: Cr 4 No 9-103 DIRECCION: CLL 4 No. 10- 52 La Plata
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| TELEFONO: 8 47 01 97 | TELEFONO: 3184299504

CORREO ELECTRONICO CORREO ELECT RONICO:

IRIGESIMA TERCERA. REQUISITOS DE EJECUCION El presente contrato requiere para su
perfeccionamiento de la fima de los partes, la acreditacion de encontrarse el
Contratista @ paz y salvo por concepto de aportes al sistema de seguridad social
integral. EI CONTRATISTA, de conformidad con lo establecido en el Estatuto de
contratacién, posee cinco (5) dias hdbies a partir de la suscripcion del presente
contrato para constituir las garantias a que hubiere lugar y cancelarios los impuestos,
tasas y contribuciones. TRIGESIMA CUARTA. DOMICILIO: Para todos los efectos legales
del presente contrato el domicilio serd la civdad de La Plata {H).

Para constancia se firma por las partes en La Plata [H). a los treinta {30} dias del mes de
agosto de 202

CARLOS ALEXAND E MARTINEZ
Gerente Contratista.
E.S.E. San Sebastién de la Plota.

MAR
Licder Ge

Revisd T, Legal

of Confratocién S.AS.
RL Comio Andrés Guzmadn Toi
Asesoria Juridica Externa

Carrera 4 No. 9-103, telefax 8470197-8470198
www_esesansebastian.gov.co
esesansebastianlph@esesansebastianlph.gov.co



- San Sebastian
e
_ CONTRATO: - ,No 031 - 2024 :
" CONTRATISTA:  YANDRI MARITZA POLANIA GUTIERREZ

.. OBJETO: - PRESTACION DE SERVICIOS DE MANTENIMIENTO PREVENTIVO Y CORRECTIVO
" DELARED DE FRIO DE LA ESE SAN SEBASTIAN DE LA PLATA.
VALOR: - VEINTICINCO MILLONES DE PESOS MCTE ($25.000.000)
- PLAZO: - DESDE LA SUSCRIPCION DEL ACTA DE INICIO, HASTA AGOTAR EL
o ' PRESUPUESTO OMCIAL ESTIMADO, SIN EXCEDER DEL 31 DE DICIEMBRE DE

Enire los suscritos a sober: JAVIER MAURICIO BAHAMON SALAS, mayor de edad, vecino de
esta municipalidad, identificado con la cédula de ciudadania No 7.693.786 expedida en
~ Neiva - Hullo, en su calidad de Gerente, nombrado medionte Decreto de Nombramiento
No 10.02.2.03% de fecho 31 de Morzo de 2020, corgo para el cual tomé posesion, i dia 1
de Abrll de 2020, segin consta en e! Acta No 10-20; en uso de sus facullades y funciones y
actuando en nombre y representacion de ia EMPRESA SOCIAL DEL ESTADO SAN SEBASTIAN
DEL MUNICIPIO DE LA PLATA HUILA, con NIT 813.002.872-4, y quien en adelante se
denominard LA CONTRATANTE, por una parte. y por la ofra. YANDRI MARITZA POLANIA
GUTERREZ, idenfificada con cédula de ciudadania No 36.089.769 de Campodlegre,
propietaria del establecimiento de Comercio denominado “INGENIERIA SERVICIOS Y
REPUESTOS" identificada con Nit. No. 36.089.769-9 y quien en adelante se denominord EL(A)
CONIRANISTA, hemos convenido celebrar el presente confralo de PRESTACION DE
SERVICIOS DE MANTENIMIENTO, el cuol se regiré por las cldusulos que mdas adelante se
consignaran, previas las siguientes consideraciones: 1. Que la misidn de la ESE, es ser una
insfitucién prestiadora de servicios de salud de bdgjo complejidod, especializada en
otencién primaria, que garantiza una alencién humanizada. propendiendo por el
mejoramiento de ia calidad de vido de toda la poblacién, con énfasis en la mujer y la
infancia, bgdjo los principlos y valores insfitucionales, con excelencia y liderazgo en el
Depariomento dei Huflo 2. Que la necesidad a satisfacer por porte de lo Enfidad Estatal ‘
Conratante es ol mantenimiento de o red de frio de la entidad. 3. Que ESE, desamrolié los
respectivos estudios y documentos previos. 4. Que la ESE SAN SEBASTIAN, no fiene en o
~ planta de personal el funcionorio para desanolar la aclividad a controtar requidendo de
' los servicios de una persona juridica © natural que ejecute dichas actividades: 5. Que el
presente conirato se encuentra incluido en el Plan Anual de Adquisiciones. Por lo anterior,
las partes celebran el presente contrato, el cual se reghd por los siguientes ciGusuios:
PRIMERA. OBJETO: B presente contrafo tiene por objeto Io prestacién de servicios de
manienimiento preventivo y comrectivo de Ia red de frio de lo ES.E San Sebastian de La
Plola Hula. PARAGRAFO: Durante la ejecucion del conirato et contralisia, se obliga o
maniener los precios ofertados y a prestar los servicios requeridos de conformidad con el
» confenido de su propuesta la cual hace parie integral del presente conirato. SEGUNDA.
-'. ?ICIARAGIOIIB DEL (a) CONTRATSTA. Ei{a) Controtista hace las siguienies deciaraciones:
DR Conoce y acépia los Documentos del confrato. 2. Se encuentra debidamente
N acultado pora suscriol el presente Confrato. 3. Que al momenio de la celebracién del
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presente conirato no se encuentra en ninguna causal de Inhablliddd e incompatibiidad.
4.Btdopmysdvoconmablgadonesﬁentedskiemadeseguﬂdadmdlnfegrql.s.
B_Idémopawfonmciénooadénioayprofaﬂondgmduadamdesmolaelobieto

7 del presente confrato. é.-B valor del conirato incluye todos los gostos, costos. derechos.

impuestos, tasas y demds contribuciones relacionados con ka legaiizacién del objeto del
numteconﬂuto.lﬁCmimiBtumaniﬁpﬂanelosrecmoswecomnenw
patrimonio no provienen de lavado de activas, finonciacién del ferorismo, narcofrgfico,

* Goptacion legal de dineros y en genérd de cuoiquier actividad ilicita; de igual manera

manifiesta que los recursos recibidos en desarrolio de &ste contrato, no serdn destinados a
ninguna de las actividades anfes descrifas. JERCERA. OBUGACIONES DE LA ES.E: Son
oblgacionas de LA ES.E: 1. Cancelor al confratista en fa forma y términos pactados en el

. contrato. 2. Designar un Supervisor para efectuar el seguimiento, vigilancia y confrol en la
* - gecucién del contrato. 3, Bxigi of coniratista lo ejecucion iiénea y oportuna del objeto

.det conirato asfcomolahfonnaciénq)ecomldemnecesaria.sobreeldasarolodel

»

mismo, en forma direcia o o fravés del supervisor del contrato. 4. Efectuor las

recomendaciones y requerimientos necesarios para garantizar el cumplimiento y colidad
de los servicios. 5. Suministrar oporiunamente ki informacién y documentos que requiera el

_ Contratista pora el cabal cumpiimiento del objeto del contrato. 6, Colaborar al Contratista

- @n lo que sea necesario pora el cabal cumpimiento de sus obligaciones. 7. Adelantar los

‘ geﬂbnespetﬁnenMpaulaimposldénycobrodelussoncionespecumaﬁasaquedera
lugor. CUARIA. OBLIGACIONES DEL () CONTRATISTA: Obligaciones Especflicas: 1. Cumplira
. cobaolidad e objefo contratado, en ks téminos y condiclones seficladas en sl mismoyen

la propuesta presentada. 2. 8 personal que el conirafista ocupe para el desarrolio de sus
- actividades

deberd contor con fodos los implementos de segwidad indushial, que
goranficen su integridad personal. 3. Realizar montenimientos preventivos y corectivos
con un tiempo de respuesta presencial de méximo 24 horas siguientes desde el momento
de Ko solicitud. 4. H coniralisto deberd tener cerlificado de buenas praclicas de
manufachre y aimocenamiento. 5. Brindar  manfenimiento Técnico  preventivo
especializado himestraimente y charlas de capacifacién sobre el manejo y cuidados paro
los equipos a su cargo, cuando lo solicite el supervisor del confrato. 6. De cada visita se
presentard un informe o Supervisor del Contrato. Se llevardn hojas de vido de cada uno
de los equipos, ks cudales se mantendrdn en las instalaciones de {a ESE. Si se llegaren a

. presentor dafos ontes o después de ka visita de control de estado de operacién se le dard

aviso de inmedialo para que proceda a efectuar la reparacién técnica en el menor
tiempo posble. 7. B proponente solo podrd infervenir técnicamente en los equipos objeto

. de este confrato, 8. H proponenie debe anexor los procedimientos detolados para llevor

a cabo cada una de las anteriores actividades referidas a la prestacién de los servicios de
mantenimienio preventivo y comectivos sobre los equipos que componen la red de frio de

1o insfitucion, 9. Las demés acfividades que sean concertadas en virlud del contrato, 10,

. Reclizar Unicamente los procedimienios autorizodos por la ES.E, garantizando lo

oportunidad y colidad en lo presiacion del servicio. 11. Presentor oporfunamente los

r.lnfor_l'mso.repo’de:quolesecnrequeﬂdos. 12, Responder y velar por. el buen uso y
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mantenimiento de los blenes, elementos y equipos enfregados por la ESE para ef
" desarmolio de los actividades convenidas y a no utilizarios para fines © en lugares diferentes
. a los esfipulados. 13, Alender y aplicar lo regiamentocion del sistema de gesfion de
" colidad. 14. Cumplr con la normatividad legal vigente en Seguridad y Salud en el Trabajo.
" Obligaciones Generales: 1) Dor irémite oportuno a los asunfos que le sean asignados en
desarolo de ks obligaciones coniractuales: 2) Prestar los servicios coniratados de
manera eficaz y oporfuna, asf como atender los requerimientos que le sean efectuados
por el supervisor, 8) Cumplir con el objeto y las obligaciones contractuales conservando
un comporiamiento de cordiaidad y buen frato con la comunidad, con los funcionarios y ¢
coniralistas de ka entidad; tonfo en las instalaciones de la misma como donde quiera que
se desamollen las aclividades derivadas del conirato. 4) Informor sobre los actos o
" conductas ireguiares o llicitas de los cuales tenga conocimiento, que sean realizados por
cuaiquier persona relacionada con los proyectos y las aclividades a cargo de la entidad.
8) Guardar la debida reserva y confidenciaiidad sobre la informacion y el contenido de los
" documentos que deba conocer con ocesidn del contrato de prestacion de servicios. 6}
Hacer enfrega al supervisor del confrato informes de gestién, sobre las actividades
redizadas duranfe el periodo de ejecucion, con los soportes comespondientes. 7)
Mantener ol dio sus pagos ol sistema general de seguridad social en salud, pensiones y
fiesgos laborales, los cuales deberdn ser liquidodos de acuerdo a Decreto 1703 de 2002
Ley 797 de 2003; Decreto 510 de 2003; Ley 1562 del 2012; Decreto 1723 de 2015 y presentar
" ias constancias antes de coda pago ante el supervisor. 8) Hacer buen uso de los
elementos y equipos que le sean asignados paro el desarollo del presente conirato, asi
. como de la infomacion y hacer enfrega oportuna de los mismos al supsrvisor del conirato,
a momenio de la terminacién. QUINIA. PLAZO DE EJECY N Y VIGENCIA DEL
CONTRATO: B témino de sjecucién dei objeto confractual serd desde lo suscripcién del
acta de inicio, hasta agotar el presupuesto oficial estimado, y en fodo cose sin superar del
31 de diciembre de 2024; Su vigencia seré por el piazo det confrato y cuatro (04) meses
mas. SEXTA. VALOR DEL CONTRATO: El valor del presente contrato se fijo en i suma de
VENTICINCO MILLONES DE PESOS {$25.000.000) M/CTE., comespondienies a |a
remuneracién de la prestacion de los servicios contratados. SEPTIMA. FORMA DE PAGO: LA
ESE. pagorG ol CONTRATISTA el valor del conirato mediante corles mensudies y su valor ¢
serd definido por el fotal de mantenimientos realizados en el respecfivo mes, previa
presentacién de la factura y/o documento equivaiente, acompafado del cerlificado de
servicios prestados a sofisfaccion expedido por et supervisor del contrato, y constoncia de
_pago de los aportes comespondienies ol sistema de seguridad social infegral: como
también verificar sl esté obligado a facturar electrdnicomente como lo exige la Resolucién
000042 de 2020. OCTAVA, IMPUTACION PRESUPUESTAL: Las erogaciones comespondientes a
este confrato se imputaran of presupuesto general de rentas y gastos, aprobado para LA
. ES.E con cargo al cédigo, denominado “Servicios de Manienimiento™ con CDP No. 0091,
fuente de financiamiento No. 10111002, denominado "Ventas de servicios de salud
T erentes del sstema general de Seguridad Sociof™. NOVENA SUPERVISION: LA €. S. E.
B U ja supervisién adminisirativa de las obligaciones a cargo del [a) CONTRATISTA, o
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fravés de titular del empleo de Subgerente de lo entidad, con apoyo del der de gesfion
. @mblente fisico. DECIMA. CESIONES Y SUBCONTRATOS: EL (a) CONTRATISTA no podra ceder
ol presenie contrato, ni subcontrotar su sjecucidn sin consenfimiento previo y esciifo de LA
ES.E.. dejondo constoncia de su entero sometimiento a las condiciones del contrato iniciol;
estando autorizodo la entidad para ordenar ko terminacién de ia cesién o el subconfrato
en cualquier tiempo, sin que EL () CONTRATISTA, ei cesionario o el subcontrafista fengoan
Derecho a reclamar indemnizacién de perjuicios o a instourar acciones en su contro por
esta couso. DECIMA PRIMERA, INTERPRETACION, MODIFCACION Y TERMINACION
UNILATERALES. Lo ES.E., puede terminar, modificar y/o interprefor uniaterolmente et
confrato, de acuerdo con los articulos 15 a 17 de lo Ley 80 de 1993, cuando lo considere
necesxio pora que el Contrafista cumple con el objeto de! presenie Conirato. DECIMA
SEGUNDA, CADUCIDAD. La caducidad, de acuerdo con los disposiciones y procedimientos
legoimente establecidos. puede ser decloroda por LA ES.E, cuando exisia un
incumplimiento grave que alecte la ejecucién del presente Contralo. RECIMA TERCERA.
INDEMNIDAD: 8 {a] Conftrafista se obfiga a indemnizor a LA ES.E.. con ocasibn de la
violacién o el incumplimiento de las obligaciones previstas en el presente contrato. fi o)
Conlrafisio se obliga @ maniener indemne a la ES.E. de cudiquier dafio o perjvicio
originade en reclamaciones de terceros que fengan como cousa sus acluaciones
personales o profesionales: hosla por el monio del dofo o perjuicio causado. B {a)
Coniratista mantendrd indemne a la ESE., Contratonte por cuaiquier obligacién de
coréeter profesional, técnico, laboral o relacionado que se originen en el incumplimiento
de las obfgaciones derivadas del contrato y de su ejercicio profesional, que el Contrafisto
asume frente ol personal, subordinados o ferceros que se vinculen a lg ejecucion de los
obligaciones derivadas del presente Confrafo. DECIMA CUARTA. CLAUSULA PENAL
PECUNIARIA: Si Hegare a suceder evento de incumplimiento folal o parcial de las
obigaciones a cargo del o) CONTRATISTA, ésta deberd pogoar a titulo de cldusula penal
pecuniaria, el valor comespondiente al diez por ciento {10%) del valor total del contrato, el
que se podr& cobrar, previo requerimiento, con base en el presente documento. DECIMA
QUINTA. CASO FORTUITO Y FUERZA MAYOR. los portes quedon exoneradas de
responsabilidad por 8! incumplimiento de cualquiera de sus obligaciones o por ko demora
en lo safisfoccidn de cuciquiera de las prestaciones a su cargo, derivadas del presente
contrato, cuondo el incumplmiento sea resultado o consecuencia de o ocumrencia de un
evenio de fuerza mayor © caso fortuito, debidomente invocodas y constaladas de
acuerdo con la ley y o jurisprudencia colombiano. DECIMA SEXTA. INDEPENDENCIA DEL (a)
CONTRANSTA.  (a) Confrafista es una persona independiente de LA ES.E.. con formoacién
profesional, en consecuencio, el {(a) Contratsta no es su representante, agente o
mandatario. B {a) CONTRATISTA no fiene lo facullad de hacer declaraciones,
representaciones o compromisos en nombre de ka ES.E. ni de tomar decisiones o iniciar
occiones que generen obligaciones a su cargo. DECIMA SEPTIMA. RELAGION LABORAL: B

», obiga dl pogo de prestaciones socicles, nl emolumentos diferentes of valer dcordado:
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. siendo autdnomo en el ejercicio del servicio profesional coniratado, dentiro de los jomadas
. que eslime conveniente y sean necesarias, segin las recomendaciones del funcionario
que vigia su cumpimiento. DECIMA OCTAVA SOLUCION DE CONTROVERSIAS, Los
. controversias o diferencias que surjan enfre el Contratista y la Entidad Estatol Contralante
con ocasidn de ka firma, ejecucion, inferpretacin, prérroga o terminacién del contrato, as
. como de cudiquler ovo asunto relacionado con el presente contrato, serGn sometidas a la
revisién de las partes para buscar un areglo drecto, en un témino no mayer a cinco {5)
dias hébiles a partir de la fecha en que cuaiquiera ds las partes comunique por escrito o
la ofra ko exisiencia de una diferencic. Los coniroversias que no puedan ser resueltas de
forma directa entre las partes, se resoiverén empleado la siguiente opcién: Concliacién:
Cuando la controversia no pueda areglorse de manero direcia debe someterse a un
procedimiento concliiatorio que se suriird ante ol Cenfro de Concliacién de la Cémara de
Comercio de Nelva, previa solicitud de conciliacién elevada individual o conjuniamente

que haga Cenfro de Conciliacién de la Camara de Comercio de Nelva, los Paries no

~ Ylegon a un acverdo para resolver sus diferencias, deben acudir ¢ g jurisdiccion civil o
contencioso administrativa segin sea el caso. RECIMA NOVENA APLICACION DE NORMAS:

EL. CONTRATISTA manifiesta conocer en su infegidad el estatuto de contratacién de o
entidad, adoptado por medio de Acuerdo No. 011 de 2020 emanado de o Junta
Direcfiva de lo empresa “Por el cual se adopta el estatuto de confratacién de lo Empresa

.. Sockil dsl Estado San Sebastidn del Municipio de La Plata {H)", por lo tanto, la no inclusién
‘expresa de aquelios supuestos de apificacién en las etapas pre, contraciuales y post
contractuales previstos en aquel estatuto, no le exonera de su observancia integra.

- YIGESIMA. PROCEDIMIENTO PARA EL COBRO DE LAS MULTAS Y DE LA CLAUSULA PENAL

concordantes, de acuerdo q lo precepiuado en el esiatuto de Confratacién de o

- Enfida 'llGUIDACIéNDH.CONTIAIO:BpresenIe'conMosqutMaé
. en ko forma prevista en ef estatulo de coniralacién de la enfidad. PARAGARAFO, Se
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... exceptian de Iquidacion los confralos de prestacidn de servicios profesionales, de apoyo
' " ala gestién de la enfidad y érdenes de compra o prestacitn de servicios de conformidad
.. con lo. establecido en el arficulo 217 dei Decrelo Ley 019 de 2012. VIGESIMA SEGUNDA.
<., INHASILIDADES E INCOMPATIBILIDADES: EL (a) CONTRATISTA, ofirma bajo la gravedad del
" juramento Gue se enfiende prestado con la suscripcidn del presente contrato, que no se
_" halia incurso en ninguna de las inhabliidades e incompatibiidades y demds prohibiciones
" previstas para confratar en la Consfitucion -Polifica, en la Ley 80° de 1993, y demas
' disposiciones vigentes. VIGESIMA TERCERA. CAUSALES DE TERMINACION UNILATERAL DEL
" CONTRATO. Serdn causales de terminacién unliateral del contrato como lo qutoriza la Ley
" _colombiana, las sigulentes: 1.- Cuando las exigencias del serviclo pubiico lo requierdn ¢ la
situacién de orden publico lo imponga. 2.- Por muerte del contratisia si es persona natural,
o por disolucion de la. persona juridica del. conirafista. 3.- Por inferdiccidn judicial o
ﬁ " deciaracién de quiebro del contrafisto. 4.- Por cesacién de pagos. concurso de
" acreedores o embargos judiciales del confrofista que afecten de manera grave el
cumplimiento del conirato. Sin.embargo, en los casos a que se refieren los numerales 2y 3
del presente arficulo podra confinuarse la ejecucién con el garante de la obligacion. La
iniciocion de framite concordatario no dord ugar o la declaratoric de ferminacion
unilateral. En el evento la ejecucion se hard@ con sujecién a ias normas sobre administracion
de negocios del deudor en concordato. La ES.E. dispondrd las medidas de inspeccidn
conirol y vigiloncla necesaria para asegurar el cumplimiento del objeto contractual e
impedir la paralizacion del servicio. 5. Pretermitir el cumplimiento de los protocolos y guios

" establecidos por la Institucion hasta por 2 oportunidades. 6. Omitir el diligenciamiento de
gulas establecidas por la enfidad. 7.- No adherlr sus actividades al cumplimiento de las
guias establecidas por Ja enfidad. 8.- Incumplir las obligaciones derivas del régimen interno
de frabajo cuando a eflo hublere lugar. VIGESIMA CUARTA. PERFECCIONAMIENTO Y
REQUISITOS DE EIECUCION: Este contrato se perfecciona con su suscripcién, Parg su
‘ejecucién se requiere el registro presupuestal, pago de estompillado municipal vy
oprobacién de la pdliza requerida (si hubiere lugor). PARAGRAFO PRIMERO. Durante la
ejecucién del contralo EL [a) CONTRATISTA deberd redlzar of pago de astampilias del
contrato segin el Estatuto Tributario Municipal. PARAGRAFO SEGUNDO. Si dentro de los
n . cinco (05) dias hablles siguientes al perfeccionamiento del contrato, EL {a) CONTRATISTA

- ho cumple los requisitos de legalizacion y al miento de la

entenderd que desiste del mismo. !lﬁé&hﬁ[m DOCUMEch;rgg “gumgmﬁ
,':‘orman parte de éste contrato: El cerfificado de disponibiidad presupuesial y pago de
odos los demds’ emolumentos; los documentos que para la ejecucién del confrato se
~ exigen; los documentos expedidos con ocasién de éste contrato; v, los demds que sean
, Mcesuiospor ! W CAUSALES DE TERMINACION: El presente Confrato, podrd
darse e cuanto suceda cualquiera de los siguientes eventos: 1] Por mutuo
ma) o enireo o paries. 2} Por Incumpllrplenfo de las obligaciones a cargo del contratista.
- de s °°'°S. clones pon‘g;nc ::A. :minente rlesg:' :llllas enfidad. 4) Por vencimiento

N piazo. . A LAVADO DE ACTIVOS Y,
_ Wlm“-mﬂ-linapﬂoacbnalcw 1121 de 2006, eneleventode£
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una de Ios portes CONTRATANTE y CONTRATISTA sean incluidos en cuciquier lsta Nocional
o Exiranjera [OFAC. Departomento del tesoro de ios Estados Unidos de Américo, Concejo
de Seguidad de lo ONU o cuaiquier ofra fsta reconocida legaimente) que lo vincule con
o comisién o reclizacién de actividades criminales o acciones iicitas referente ol control ©
prevencién frente ol kavado de Aclivos y/o Finonciocidén de leoriimo o Referente o
cuaiquier ofra actividod ticito relacionado directa o indrectamente con Negocios licitos o
Lovado de Activos, tal shuacién se considerara unc cousal de terminacion onficipodo del
conirato, PARAGRAFO: Cuondo uno de las portes sea vinculoda o procesos penales por el
Dello de Lavodo de Activos, Testaferralo, Enviquecimiento licilo o demds delitos Conexos
o derivados, en cdlidad de investigodo, procesado, impulado, acusedo o condenado.
CONIRATANTE y CONTRATISTA oceptan voluntariamentie consideror esta forma como unc
causal de terminacidn anticipada del contrato. PARAGRAFO: Con la suscripcion del
presente controto el [a) CONTRATISTA auloriza plenamente ¢ lo Entidod para que reaice
tos consulias respectivas en ias istas restrictivas definidas por la Ley 1121 de 2016.

OCTAVA. DECLARACION DE BUENAS PRACTICAS. Las portes cumpirdn sus comelidos con
estiicto cumpimiento de todas los leyes en rigor, normas y reglomentos apicabies: y.
confiman que conocen el convenio de lucha contra la comupcion de agentes publcos
nocionales y extranjeros en las ransacciones comercicles aprobadas por la organzacion
pora lo cooperacién y desorofio econdmico (OCDE). y confimaon que no reciizoron
ningln pogo en nombre de o ofra parte o de si mismo gque contravengan las exigencias
de dicho convenio. Las partes decloran y gorantizan expresomente que. no vhazardn
fondos o ociivos de este confrato ni de su ejercicio comercial o profesional poro fines no
élicos, nl comproran privilegios o beneficios especicles mediante cualquier pago mpropio
© ventagja no financiera; no realizoran ningin pago, ni concederdn venlojos. drecla o
indreciomente, a ningin funcionoro, empleado poblico © representante de ningam
orgonismo © ogencio gubemamental. ni de ningin partido politico con el objetivo de
influencior cudigquier acto o deckién de ese organismo. agencia o partido polftico:
cumpird estictamente ias leyes en Colombia; pagoran y deducirdn todos los impuestos,
obligociones, cargas y exenciones, yc sean nacionales, regionales o locales, que seon
debidas y pogoderos. YVIGESIMA NOVENA. CONFDENCIAUDAD. 8 conhafisla se
compromete para con lo enfidad duranie el término de durocidn del controto y en forma
peqmanente, a montener (o reserva y ko conlidenciolidod de foda lo informocion que
recha. conozca, maneje y/o verifique por medio de su corgo v los acciones conexas; 30
pena de comstitvise en cousa jusio de lemminacidn uniclerol del contralo, sin
requerimiento judicial y/o0 odminfralive olguno.  IRIGESIMA. PROMIBICION D¢
RETRASMISION DE DATOS. B (a) CONTRATISTA se obliga bojo gravedod del juramento @ no
gmﬁﬁ f:alos de cordcier confidenciol, linancieros, juridicos y/o de histodas clinicos de
mm Ozohocht':sz:o sin la previo aulorizocion expresa y escrita de la Enfidad y/o del

clinica. IRIGESIMA PRIMERA: GARANTIAS DE CUBRIMENTO DE

IBGO:ECONTRATBTAaoblgoocmﬂMawcago COmo Mecanismo oberiura
del flesgo las siguientes garantios: . sec

Corrars 4 No. 9-103, telefax 8470197-8470198
Www.ssesansebastian. gov.co

“.

Powered by CamScanner



San Sebastian

NIT 813.002.872-¢

| AMPARCS PO D VALOR ASEGURADO VIGENCIA ] ™)

Cumplimionic Polade | 10Kdeivaroal | Tewnino e dwoden ol

soguros convato confalo y nmasta s
Pogo e Sokafion, indemnEacionss | PakS Ob 0% Gei volordel [ Tdrmine de cuocion el | 5

- |cimmsiacicons Socigies —IOGIE
Resporeabiicdad oM Polkzo de _ 10%deivaiordel | Témino de duockin del X
Edracontruckxl [} 0GOS coniralo conato
o SMUMY,

Coidiod del sarvicio Polzo do 0% Islvolorosl | T6mino O durocin dor X

SOQUTas coninrio conlatoy | ofio més.
IRIGESIMA _SEGUNDA. NOTIRCACIONES. Los avisos, solficitudes, comunicaciones y

nofificaciones que las

constar por escrifo y
pernsonaimente o por
_confinuacién:

partes deban hacer en desarrolio del presente confrato, deben
se entenderdn debidamente efectuadas sdio si son entregadaos
cormeo electrénico a ka persona y a los direcciones indicadas a

NOMSRE DE LA ENTIDAD ESTATAL
NOMBRE: ESE SAN SEBASTIAN
DIRECCION: Cr 4 No 9-103
TRLEFONO: 8 47 01 97

NOMBRE DEL CONTRATISTA

NOMBRE: YANDRI MARITZA POLANIA G
DIRECCION: CLL 2 No. 11 - 37 Neiva
TELEFONO: 3204933704

CORREQ ELECTRONICO:

Jhontre.10078hotmail.com
UCION © presente conirato requiere pora su

presente contrato para
lugor v cancelarios los impuestos, fasas Y

- IRIGEHMA CUARTA. DOMICINO: Para fodos los efectos legoles dei
presente conirato e domicilio serd la ciudad de La Piata (H).

Para constancia se fimma pog{a
erofje 2024, :

de e

[ 4

telalax 8470197-8470198
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1.- PLAN DE CONTINGENCIA CADENA DE FRIO

Los biolégicos e insumos del Programa Ampliado de Inmunizacién son catalogados
como bien publico, por lo cual se ubican en el contexto de los Articulos 63 y 102 de la
Constitucion Politica Colombiana de 1991; Articulos 42 y 43 de la Ley 715 de 2001;
Articulo 24 de la Ley 734 de 2002, ademas del informe No 32 de la Organizacién
Panamericana de la Salud relacionado con buenas practicas de manufactura (BPM)
en lo referente a la responsabilidad, cuidado, custodia y manejo de quien posee los
biolégicos e insumos.

De igual manera, con la Ley 190 de 1995, los servidores publicos deben informar de
deterioro, dafio o pérdida de bienes publicos conforme a lo de nido en los numerales
21,22, 24 y 25.

La responsabilidad por su cuidado, custodia y manejo corresponde a quien las posee,
ya sea persona natural o juridica. Toda vez que se presente una situacion de dafo o
perdida de biolégicos, es de competencia de la oficina de control interno de la entidad
territorial donde ocurra abrir una investigacion que permita aclarar lo sucedido,
estableciendo responsables.

En caso que esta investigacion evidencie negligencia o cualquier otro hecho que
demuestre mal uso de los biolégicos, deben hacer la denuncia a la contraloria
General de la Nacion, entidad encargada de determinar la responsabilidad fiscal de
los culpables finalmente se procede a informar al ente Territorial correspondiente
sobre los insumos implicados en el incidente o deterioro para realizar los
procedimientos que sean del caso y dar de baja.

La ESE San Sebastian estd comprometido a velar satisfactoriamente con el manejo,
conservacion y custodia de los biolégicos conforme como lo indica la normatividad y
los manuales de atencién que la institucion ha adoptado del Ministerio de Salud y
Proteccién social, para ello se implementa el presente plan de contingencia el cual es
socializado al personal pertinente para actuar debidamente conforme a la situacién
presentada y actuar en el menor tiempo posible, velando siempre por la calidad del
proceso de vacunacion en cuanto a la conservacion de los biologicos del PAI.
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2. OBJETIVO

Definir el manejo de los bioldgicos en el caso de que se presenten fallas o
interrupcién de la cadena de frio en el cuarto frio del centro de acopio en la unidad
basica de atencion en Salud -UBAS Camilo Torres de la ESE San Sebastian, con el
proposito de garantizar la conservacién en un rango adecuado de temperatura de 2° a
8 ° C para que no pierdan su potencia y calidad.

3. ALCANCE

Las disposiciones del presente documento incluyen la identificacién de las causas
internas y externas de la ruptura de cadena de frio, y orienta al personal de salud a
reconocer y ejecutar acciones inmediatas de acuerdo a las instrucciones de la
normatividad vigente con el fin de garantizar que los biolégicos conserven su potencia
y calidad.

4. RESPONSABLES

En caso de presentarse el evento, el personal encargado de activar el presente plan
de contingencia, sera la lider responsable del proceso de vacunacion o en su defecto
de la auxiliar de enfermeria responsable de la vigilancia, control y conservacién de los
bioldgicos del PAI, en el centro de acopio en la UBA Camilo Torres.

5- DEFINICIONES
5.1. Cadena de Frio.

La Cadena de Frio es el conjunto de procedimientos necesarios para la conservacion,
distribucién y manejo de las vacunas dentro de temperaturas apropiadas que
garanticen su capacidad inmunogénica.

El correcto funcionamiento de la cadena de frio, garantiza la aplicacién de biolégicos
utiles y marca la diferencia entre vacunar a la poblacién efectivamente o hacerlo con
insumos que no cumplen criterios de calidad, causando riesgo de enfermar la
poblacién con patologias inmunoprevenibles por biologicos.
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5.2. Importancia de la cadena de frio

La importancia de la cadena de frio radica en proteger la potencia inmunizadora que
tiene cada vacuna administrada, dado que induce una respuesta que previene la
enfermedad contra la que esta dirigida.

Pero esta inmunidad que generan las vacunas puede ser interferida o incluso
anulada, entre otras causas por la exposicion a la luz, al congelamiento o al calor
acumulado por deficiencias en la cadena de frio.

La cadena de frio constituye el soporte basico del PAI y es fundamental prestarle toda
la atencién que el caso amerita. En este sentido, el almacenamiento, conservacion y
transporte de las vacunas dentro de los rangos de temperatura adecuados para
garantizar la entrega de una vacuna en las mejores condiciones inmunogénicas a la
poblacién susceptible representa un aspecto vital para el éxito del PAI.

Plan de Contingencia en caso de falla o interrupcién de cadena de frio: El Plan
de Contingencia incluye aquellos pasos y conductas que se deben tener planificados
por escrito para actuar ante cualquier incidencia que rompa la continuidad del frio.

Control de temperatura: Hace referencia al registro diario (en la mafiana y en la
tarde) de la temperatura de cada una de los refrigeradores, el funcionario encargado
de hacerlo, tanto durante la jornada laboral como fuera de ella (incluyendo festivos y
dominicales), en qué forma se registra y quién se encarga de la supervision.

Distribucion de vacunas y practicas de transporte: practicas correctas de
transporte de vacunas, para evitar que éstas puedan estar expuestas a calor excesivo
0 a congelamiento que las puede llevar a la pérdida.

Fallas en la cadena de frio: las fallas en la cadena de frio pueden exponer a las
vacunas a temperaturas altas o bajas que conllevan su pérdida.

Vida fria: intervalo de tiempo por el cual un equipo o implemento térmico puede
conservar la temperatura entre 2 °C y 8 °C.

Temperatura de conservacion de las vacunas: debe oscilar entre 2 y 8 Grados
Centigrados en general. Las vacunas de uso sistematico son sensibles al calor, de
manera que al exponerlas a temperaturas altas disminuiran su capacidad o quedaran
totalmente inutilizadas. Algunas vacunas son mas sensibles que otras a las
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elevaciones térmicas y en algunos casos pierden su eficacia cuando son congeladas,
como es el caso de las que contienen toxoides como la DTP, DT y vacunas
combinadas con estos componentes, las cuales contienen adyuvantes. En cambio,
las vacunas de tipo viral, en ciertas circunstancias, pueden congelarse para
conservarse durante tiempos prolongados.

6- RECURSOS PARA DESARROLLO DEL PLAN DE CONTINGENCIA
o Caracteristicas de las Instalaciones:

Nombre: Centro de Acopio o Cuarto frio. La instalacién se encuentra ubicada en la
unidad basica de atencién en Salud -UBAS Camilo Torres de la ESE San Sebastian,
Carrera 7 No. 8-16, Barrio Camilo Torres del Municipio de La Plata Huila.

Las vacunas se transportan desde el centro de acopio de la Secretaria de Salud
Departamental a nuestras instalaciones, en vehiculo disefiado para tal fin, termos y/o
cajas térmicas precalificadas por la OMS, paquetes frios en disefio y cantidad como
vienen de fabrica, congelados y adecuadamente atemperados, para asegurar ante
todo la conservacién de la cadena de frio

Ademas para cumplir su objetivc la cadena de frio, cuenta con tres elementos
fundamentales que son:

+ Talento Humano:

Incluye todas las personas que de manera directa o indirecta, manipulan, transportan,
distribuyen, vacunan o vigilan que los elementos donde se conservan o transportan
los biolégicos, reinan los requisitos establecidos.

Es fundamental contar con personas responsables y capacitadas para asegurar la
administracion de dicha cadena y estricto control de la temperatura de los biologicos.

+ Recurso Técnico: Elementos y equipos para almacenar, transportar y distribuir.
(vehiculo ambientado para este fin, Termohigrometros, termos, neveras, aire
acondicionado, pilas congeladas, formatos y registros para control de temperatura,
planta eléctrica, entre otros).

« Recurso Financiero: Factor econdémico que permite el aseguramiento y
sostenimiento del PAI. Se incluyen en el presupuesto de la institucién.
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El avance de la tecnologia, ha pemmitido la posibilidad de contar con equipos de
tecnologia de punta para el transporte, almacenamiento y dispensacion de los
biologicos, los cuales garantizan las condiciones del fabricante en la estabilidad de
los biologicos.

Cuando no se cuente con equipos que garanticen la cadena de frio, la importancia
radica en el monitoreo constante de la temperatura para garantizar la estabilidad de
los biologicos. Importante realizar la gestion para que se tenga la dotacién minima
pero que cumpla criterios de habilitacién en este aspecto especifico.

Actualmente la institucién cumple satisfactoriamente con todo lo debidamente
necesario para garantizar la buena conservacién de los biolégicos de acuerdo al
manual PAI y Resoluciéon del componente unico de habilitacion, Resolucién
3100/2019.

7- IDENTIFICACION DE CAUSAS DE LA RUPTURA DE LA CADENA DE FRIO
Causas internas:

* Falla del equipo de cadena de frio.

» Dafio del refrigerador. almacenar los biolégicos en las cajas térmicas o termos
teniendo en cuenta las normas a seguir.

¢ Dafo en la planta eléctrica de la institucion.

Causas Externas:

+ Falla en el suministro de energia: corte de energia, corté circuito, racionamiento,
mantenimiento, desconexién accidental del cable de alimentacién de la toma
corriente.

» Se movié o se quemo el conector multiple.
* No cerrd adecuadamente la puerta del equipo.

En las situaciones en las que haya cualquier incidencia que rompa la continuidad de
la cadena de frio sera necesario hacer una exacta valoracién de los siguientes
parametros:
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» Identificacién de la causa, intentando solucionarla.

* Duracién de la interrupcion: Corta o prolongada

Si hay alteracion de la cadena del frio hay que valorar:
* Duracién de la interrupcion;

* Aspecto fisico de las vacunas;

*» Tipo de vacunas afectadas.

De todas maneras, ante un evento que pudiera poner en peligro de deterioro los
biolégicos, se debe hacer una investigacion por parte de control interno de la
institucién y tomar las medidas cautelares que eviten un evento similar en el futuro.

8. QUE HACER EN CASO DE DANO EN PRODUCTOS INMUNOBIOLOGICOS
POR INTERRUPCION EN LA CADENA DE FRIO O HURTO

1. Diligenciar el acta en la que se documente la situaciéon ocurrida que incluya: tipo de
vacuna o insumo, numero de unidades/dosis afectadas, lote, fecha de vencimiento,
laboratorio productor, posible causa por la cual ocurrié la pérdida, en el caso de
pérdida por cadena de frio incluir el nUmero de horas expuesto a temperaturas fuera
del rango, registro de temperatura (maxima, minima y actual), de igual forma adjuntar
las graficas de temperatura de los ultimos dos meses (vacunas existentes en
refrigeradores o cuartos frios), ademas de diligenciar Acta de baja de
inmunobiolégicos.

2. Si la pérdida de vacunas o insumos ocurre durante el transporte, adicionalmente
registrar la fecha y hora de entrega al transportador o al funcionario del municipio o
IPS receptor y la fecha y hora en la que ocurren los hechos (hurto, accidente).

3. Remitir copia de acta a Control Interno de la entidad o a la autoridad competente
que haga sus veces.

4. Reporte al INVIMA, en formatos estipulados y reportar a la lider del programa de
Seguridad del Paciente para aplicacién del protocolo de Londres.
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5. Elaborar plan de mejoramiento para evitar que ocurran hechos similares en el
futuro, estableciendo fechas, responsables de su implementacién y seguimiento en
los diferentes niveles jerarquicos. Se debe incluir aspectos como el nombre de la
persona responsable o mecanismo satelital de la toma de temperatura de los
refrigeradores y/o cuartos frios todos los dias de la semana, incluyendo festivos dos
veces al dia y del funcionario responsable de la supervision y verificacion de la
actividad y seguimiento al avance del plan.

6. Remitir copia del plan de mejoramiento a la Secretaria de Salud departamental y
copia del avance del plan.

7. Una vez curse el proceso de investigacién por la autoridad competente y se
demuestre culpabilidad y responsabilidad en la pérdida de los bienes publicos, se
procede al reembolso de los mismos, conforme al mas reciente reporte del costo
emitido segun documentos entregados por el MSPS de los bienes en cuestion.

8. Enviar copia del pago de los bienes publicos a la Secretaria Departamental de
Salud para que esta lo remita al coordinador del PAl del MSPS junto con el acta e
informe de control interno.

9. De igual manera con relacién a los diluyentes, se aclara que este ultimo es parte
del biolégico cuando lo requiere, por tanto, la entrega se efectia en concordancia
(biolégico — diluyente) y la pérdida de diluyente constituye a su vez pérdida del
biolégico, por lo cual se tendra que efectuar el mismo procedimiento de pérdida de
biolégico.

9.- PLANEACION EN EL MANEJO DE LA CADENA DE FRIO

La planeacion en el manejo de la cadena de frio consiste en definir y programar los
diversos procedimientos a realizar los cuales inician desde el momento de la
recepcion de estos en la Secretaria de Salud, hasta el momento de la aplicacién a la
comunidad objeto.

La cadena de frio, como se enuncio anteriormente se inicia en los laboratorios de
produccién de vacunas, desde alli se envian a los niveles centrales de los paises,
estos a su vez las envian a los niveles seccionales y regionales para luego ser
distribuidas a los niveles locales y puestos o centros de salud.

El procedimiento consta de:
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» Determinacion de las dosis y equipos requeridos para el transporte y
conservacién en cada nivel.

» Programacién de vehiculos, rutas y tiempos para el transporte.

« Definicion de ios sistemas de almacenamiento, suministro y aplicacién a la
poblacién, teniendo en cuenta el equipo humano que es quien realiza la
planeacion del trabajo de la cadena de frio y colaborara en su ejecucion.

Se considera que para tener coberturas utiles influyen los siguientes aspectos:

Estimacion correcta de las dosis de vacunas requeridas, su manejo adecuado en el
transporte y la conservacion; esto hace que el trabajo de cada una de las personas
que participan en el transporte, conservacion, distribucién y aplicacién de las vacunas
sea de vital importancia, pues un inadecuado paso en uno de estos procesos puede
traer consecuencias graves en el estado de la vacuna y por lo tanto sobre la
poblacién.

10.- FUNCIONES Y RESPONSABILIDADES DEL PERSONAL CON RESPECTO AL
PLAN DE CONTINGENCIA DE LA RED DE FRIO.

La enfermera, lider del proceso de deteccion temprana y proteccién especifica,
responsable del PAI: supervisara el control de la temperatura los dias: lunes a
viernes dos veces por dia de 7:00 am y 5:00 pm la temperatura de las neveras de
vacunacion y la consignacién en una hoja de temperatura (maxima, minima y actual)

La auxiliar de enfermeria: Verificara y consignara los dias: Domingo a Domingo, dos
veces al dia en horario de 7:00 am y 5:00 pm la temperatura de las neveras de
vacunacion y la consignacién en una hoja de temperatura (maxima, minima y actual).

Este mismo horario aplica para las UBAS Belén y Santa Leticia, las auxiliares de
enfermeria responsables de los biolégicos en estas sedes, deben garantizar
diariamente el registro del control de la temperatura segtn lo establecido en la norma.

La auxiliar de enfermeria del servicio de urgencias segtin cuadro de rotacién y/o
vigilante. Sera la responsable de realizar el control diario de la temperatura de los
biolégicos en el horario antes establecido, dos veces en al dia (UBA Belén).

Verificar los fines de semana y festivos: Dos veces al dia de 7:00am y 5:00 pm la
temperatura del refrigerador y la consignacién en la hoja de control de temperatura
registrando la temperatura maxima, actual y minima.




- /N ESE SAN SEBASTIAN cODIGO GSB-PCF- 66
(o

5an S

Setarpoi adiin RAwcats

-
iy LA PLATA - HUILA VERSION 9.0

ebasn én NIT: 813.002.872 — 4 F.APROBACION 2024
: PLAN DE CONTINGENCIA PARA CADENA DE FRIO

PROCESO DE VACUNACION-PAI PAGINA 11de 16

En caso de que la temperatura leida este por encima de ocho grados centigrado (8°
C) o por debajo de dos grados centigrados (2° C) debe informar por teléfono a la
enfermera encargada del PAI o al técnico operativo, para que se tomen las acciones
que sean necesarias y se garantice el mantenimiento de la cadena de frio.

11. ACCIONES EN CASO DE FALLA O INTERRUPCION DE LA CADENA DE FRIO

1.

En caso de corte eléctrico se debe sellar la puerta del cuarto frio con cinta
adhesiva para evitar aperturas innecesarias y no volver a abrir la puerta hasta que
se normalice o se realice otro procedimiento; ademas, se debe colocar un aviso
de NO ABRIR en la puerta de la nevera.

La planta eléctrica con la que cuenta el centro de acopio en la unidad basica de
atenciéon en Salud Camilo Torres, es automatica por lo cual se verificara que encienda
automaticamente (contar con reporte bitAcora de encendido semanal).

2. La vida fria del Cuarto frio es cercana a 40 horas a 32 °C de temperatura

ambiente alrededor del equipo, y la vida fria de los refrigeradores horizontales
aprobados por la OPS es cercana a 25 horas a +32 °C de temperatura ambiente
alrededor del equipo.

Revise el instructivo del refrigerador, en cada caso. Si el corte dura mas de 24
horas, se recomienda trasladar la vacuna a las cajas térmicas que garantizan
otras 80 horas, si supera este tiempo, antes de esto se trasladan a otro centro de
vacunacion o de acopio PAI.

Tener claro cudles son los lugares mas cercanos donde se puede trasladar las
vacunas en caso de contingencia.

Informar al personal de mantenimiento para que se mantenga en Optimas
condiciones la planta eléctrica de emergencia y verificar que el cuarto frio y
refrigeradores se encuentren conectados a la red de emergencia.
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6. Se debe verificar la temperatura registrada y coordinar el traslado de los

biolégicos. Hay que reportar cualquier anomalia que se detecte con los equipos de
red de frio lo mas rapido posible

Ante algin evento el funcionario (vigilante, auxiliar de enfermeria de turno)
procedera inmediatamente a llamar a la auxiliar de enfermeria encargada de PAI,
a la lider del PAI, y en ultima instancia y si el problema no es posible resolver se
comunicara previo informe técnico de la situacién al Subgerente y/o Gerente de la
ESE San Sebastian. (El vigilante y la auxiliar de enfermeria_de turno, estan
capacitados para el manejo vy procedimientos que tienen relacion con el plan de

contingencia)

En caso de que se interrumpa el fluido eléctrico, se tiene un tiempo de 40 horas
antes de llegar a la temperatura de +10°C. transcurrido éste se deben pasar los
biologicos a la caja térmica.

Garantizar el manejo de la cadena de frio, tomando y graficando la temperatura
del refrigerador.
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12- CADENA DE LLAMADA PARA EL PROCESO DE VACUNACION- PAI

FUNCIONARIO CARGO TELEFONO
Edgar Ovidio Vega Penna
3115953882
VIGILANTE EN TURNO
Y/O AUXILIAR DE Marcos Fidel Ramirez Fiaga
ENFERMERIA ORIENTADORES 3118967150
Gloria Liliana Cristébal
3115211944
LEIDY KATHERINE AUXILILIAR DE
VEGA ENFERMERIA
RESPONSABLE DEL | 3133270087
PAI
YICELA YACUECHIME | AUXILILIAR 3209521729
CASAMACHIN ENFERMERIA
CARLOS ALBERTO GERENTE 3157932604
FALLA
JUAN CARLOS SUBGERENTE 3159273684
SAMACA
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ELECTRICA
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14. CONTROL DE DOCUMENTO Y DISTRIBUCION:
Control del Documento
Nombre Cargo Proceso Fecha
Autor Angela Patricia Macias R. |Lider de CALIDAD | Abril 2024
Calidad
Revision Leidy Katherine Vega Auxiliar de APS Abril 2024
Enfermeria PAI
Aprobacién |Carlos Alberto Falla Gerente Gerencia |Abril 2024

| Estado: |Preparacion: |

[Revision: | x [Aprobacién |§ |

Control de los Cambios

Version Fecha de Descripcion de los Cambios Solicito
No. Aprobaciéon
2.0 2012 Segunda versién plan de contingencia
3.0 2013 Tercera version plan de contingencia
- - - Liderde PyP
4.0 2016 Cuarta versién plan de contingencia
5.0 2017 Quinta versién plan de contingencia
6.0 2021 Sexta version plan de contingencia
7.0 2022 Séptima versioén plan de contingencia
8.0 2023 Octava Version del Plan de
Contingencia para el servicio de i
vacunacion PAI Liderde Py P
9.0 2024 Novena versioén del Plan de
Contingencia para el servicio de
vacunacién PA|
Lista de distribucion
VERSION FECHA CARGO FIRMA
1.0 10/2010
2.0 2012 Técnico operativo.
3.0 2013
4.0 2016
5.0 2017 Auxiliar A. Salud.
6.0 2021 Técnico Operativo
7.0 2022 Teécnico Operativo PAI
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8.0

2023

Técnico Operativo PAlI UBAS
Camilo Torres.

9.0

2024

Técnico Operativo PAI UBA
Camilo Torres




Ntt 813.002.872-4

OBLIGACION N° 08

Carrera 4 No. 9-103, telefax 8470197-8470198
www.esesansebastian.com
esesansebastianlph@esesansebastianlph.gov.co



Presa s EERTRTL

San Seﬂf)“ast‘an

LN L ATAL LIl

Slarrgmnre madolasfe go~ 2l e ie i

Nit. 813.002.872-4

INTRAMURAL

Carrera 4 No. 9-103, telefax 8470197-8470198
www.esesansebastian.com
esesansebastianlph@esesansebastianlph.gov.co



[] ¢ ) 0 taueinp) w3zad] &
L] a o 0 wEa| ¥
» 0 [] o owons| €
» 0 [] 0 VOUINa3EVNEIaoN] E
83 [] [] B 68 ol1navyNEIaoN] ¢
[ [ [] ) uprawunowa op veussowsi|  BY
[] [ [ 01 FOUIU AN - GO{DRUMDBA 6 BBPBIYUN BEB(BL] BY
» [ [3 £ SAUNPE AN- YXOFUNDITA o) SEDRIPen smae) | 2
T 2L ] Zi il 0] OF
[ (3 o07'Z 022 9062 e I
[N e 28 SEL 008 097 Busu upoRunoss epieumg| b
& 0 [ o QV € X DL ONM 1'0 9P aiqFyeseg ehuser|  EF
[] a o [] U DURALDD LB X DIZ ON olquudenaq Bbuser]  Eb
L1 821 ] 671 002 288 G¥ 9T X D62 0N A 500 9F Aqvyaeseq sduser] Iy
[] o [} ° 1BUCHGURAUQD . @5 X D52 oN savyIeseg shuer| OF
08 105 ) L34 002 SBEL O¥ .65 X D52°ON AU §'0 9P aqukoeseq wbuser] 66
ros's €858 e H85°L 00F'L 28 (RUDIOURALOD | X DEZ ONIY | 9P qquyoRseq vduper] B2
[ [} [ 0 Q¥ .| XOEZ'ONA §0 0P Aquioeseg pbwer] £
(] 95¢ SIv'e £5¢ +2¥S WUOUIALOD | | X DZZ ONM | 9P BQUyoeseq Rbusr] 96
[} [ o o QY Z1 -4 XS ON M G0 0P AQi0eseq wluaer] SE
[] [ 0 & [ {mueaos) ooocoluuew] v
0 0 [ o 02 {@uednue) Bupwni Boguisuy sunasa] €€
(.03 581 BR1 051 £92 (@ueinpp) meausa] 2
] 101 101 a5t 029 (Ruednp) eysouy 2i0ed] 1
[ € 3 021 b (@uoknop) ys - soeany - upcweseg] OF
5 80z 202 012 LIV {Muainuplaus s adul] B2
628 0 624 05t oor {musimp) 5og| 82

. 0 o [ 0 oco0Buuen] L2
L] 0 o [ 0 g rwxaiwr | 92
) 0 © 0 0 (L) equaeyuy euswny wngodovruu ] 52
L] 0 [} s 3 {aHo) 8 syedouwy vuewn ewngodouray | $2
[ [ [ 0z ¥ {oiony - HOY ) BAqRLLLY Buswni B ngodounue| €2
i 16 \e b% 0z e Bungea) suBunHBoGRIAW| 22
"t xZ [ [] 69 L
0e 161 081 0 L0E {#ovy £0=<) ¥ounpy Rueryy] 0T
[ 852 091 152 0 0¥ {89 n0p 5G9} wmAgipad kIvergu ] 6
(.3 6% 5 ] 89% TAURICTANPYsAUeIveopydeLG) 81
R 6 56 oy Siy sangvpL] L1
L £8L €81 oFL £92 weouss| 91
" L 76 oFL 161 FALPpedy tweden| S)
] 10k 004 054 023 tvd) emewy migqea | bl
o8 £ [ [ oz1 (45} Bogany upoweses]  E1
o 802 202 012 114} Lusimnedul] 21
[ b2 fid 004 BEY {C1ADd } avermaase.) osovownen] LI
[ [ o [ 0 (01A0d) MuazAsDeg 03csownen] O
" Lid) voi 001 pr2 o} narmey] &
[] 0 [ 2 € vourpedaeiol B
Th AL S¢ 08 L9% wol £
[ 0 [ 0 3 aumrrexeq] 9
ir8 LEE 188 008 [l (@H-BdIH-1d0)} muepamuad] S
oy iy 21p 0YE 912 oA-EPEMOTY OIS ] b
& [ [ 0 L vanpyg ewedon] €
L) i€} 161 054 oz soaypadg mpedeq] 2
ot 821 0g 118 081 0o® (eunzenyooal 1




4 .
SOLICITUD DE BIGLOGICOS E INSUMOS PAI 2l Gobernacion

) % L Huklo
DEPARTAMENTO / DISTRITO: HUILA
MUNICIPIO: LA PLATA
|INSTITUCION: ESE SAN SEBASTIAN ¢
|FECHA SoLICITUD: 14/11/2024
fre y . FECHADE
1 |BCG (vacuna) 30/03/2025 230
2 |Hepatitis B Pediatrica 30/04/2026 100
3 |Hepatitis B Adultos o] 7 30/04/2026
4 |Polio inactivada -VIP 423 133 08/12/2025 650
5 |Pentavalente (DPT-HEPB-HIB) 337 477 30/11/2025 110
Hexavaiente o] a 00/01/1900
7 |loPT 132 415 30/06/2025 50
8 |DTaP Pedistrica 1] 5 30/04/2025
9 |Rotavirus (Oral) 144 200 30/09/2026 110
10 [Neumococo Decavalente (PCV10) 0 [
11 |Neumococo Trecevalente (PCV13) 245 2092 30/03/2026 160 N
12 [Triple Viral (SRP) 451 870 30/10/2025 200
13 [Sarampidn Rubéola (SR) 30 1,090 31/05/2025
14 |Fiebre Amarilla (FA) 330 440 30/01/2026 400
15 |Hepatitis A Pediatrica 94 243 21/07/2026 70
16 |Varicela 189 244 11/04/2026 130
7 | Td Adultos 134 321 30/05/2026 [¢]
Y18 |DTaP Adolescentes/Adultos/Gestantes 55 264 28/02/2025 0
19 |Influenza Pediatrica (6-35 Meses) 280 286 28/02/2025 0
20 |Influenza Aduitos (>=03 Afios) 2186 2,795 21/01/2025 0
21 |VPH 244 388 29/06/2026 0
22 | Antirrabica Humana (vacuna IM) 31 39 28/04/2028 35 y .
23 {Inmunoglobulina Humana Antirrébica (IGR - suero) 10 14 18/07/2026 10
24 |Inmunoglobulina Humana Antihepatitis B (IGHB) 0 8 08/03/2026
25 |Inmunoglebulina Humana Antitetanica (IGT) 0 0
26 | Antitoxina Diftérica 0 0
2'_1 Meniggocqco . 0 i
28 |BCG (diluyente) 280 300 28/02/2027 230
29 |Triple viral - SRP (diluyente) 451 870 28/02/2028 200
30 | Sarampién - Rubeola - SR (diluyente) 30 1,090
31 |Fiebre Amarilla (diluyente) 330 440 30/01/2026 400
32 |Varicela (diluyente) 189 244 30/03/2026 130
33 |Vacuna Antirabica Humana (diluyente)
34 |Meningococo {solvente
35 |Jeringa Desechable de 0,5 ml No. 22G x 1" 4/2 AD 0 0
36 |Jeringa Desechable de 1 ml No. 22G x 1* 1/2 Convencional 359 3,465 28/02/2027
37 |Jeringa Desechable de 0,5 mi No. 23G x 1" AD 0 0
ﬁs Jeringa Desechable de 1 mi No. 23G x 1* Convencianal 1,504 1,378 30/03/2027 1,200
39 Jeringa Desechable de 0,5 ml No. 25G x 5/8" AD 506 1,089 08B/08/2027 300
40 | Jeringa Desechable No. 25G x 5/8” Convencional 0 0
41 |Jeringa Desechable de 0,05 ml No. 26G x 3/8" AD 143 589 28/02/2027 300
42 |Jeringa Desechable No. 26G x 3/8" Convencional
43 |Jeringa Desechable de 0,1 ml No, 27G x 3/8" AD
44 |Camet de vacunacion infantil 322
45 |Camet/Certificado de vacunacion adulios 2,688
46 |Camet/Certificado de vacunacién adultos (Covid-19)
47 |Camefcertificado intemacional de vacunacién 65 []
48 | Tarjetas unificadas de vacunacion -tuv adultos
49 | Tarjetas unificadas de vacunacion -tuv nifios
50 |Memafichas de vacunacion
1 |MODERNA
2 |MODERNA PEDIATRICA
3 |SINOVAC
4 |PFIZER
i PFIZER (diluyente) _
SOLICITADO POR: LEIDY KATHERINE ENTREGADO PCR:
iom‘ Yol cyrr ey
FECHA: 1y , NCR ’),(ﬂ \\ FECHA:
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- © /o ESE SAN SEBASTIAN CODIGO | GAB-FO-214
v e T S LA PLATA HUILA VERSION 3
San S¢o b;lSl ian NIT. 813.002.872-4 F. APROBACION 2015 ¢
I Sy s e ey HOJA DE VIDA EQUIPOS BIOMEDICOS
ACTIVO FIIO NO. . NOMBRE DEL EQUIPO  EXISTE INFORMACION TECNICA
] [PUANTAELECTRICADIESEL] [51 ]
FORMA DE ADQUISICION MANUALES
COMPRA DIRECTA OPERACION [:
DONADO POR PARTICULARES
DONADRO POR BENEFICENCIA SERVICIO Y MTTQ E
- ASIGNADO POR EL MINISTERIO
_CODIGO DE LOCALIZACION ASIGNADO POR EL DEPTO PARTES 1
Ill || IL[ll]j f J ASIGNADO POR EL MUNICIPIO
— DESPIECES ::l
] LX) INSTITUCION SEDE
UBICACION DEL EQUIPO RESPONSABLE DEL EQUIPO
SEDE CAMILO TORRES GERMAN FELIPE HERRERA PUENTES
FECHA DE COMPRA F. INSTALACION DATOS DEL PROVEEDOR
DA | wES | ARO 1LOTE MES | ANO
PROPIEDAD DEL EQUIPO ' EQUIPO F1JO E
ESE [ X ] ARRENDAMIENTO ]
mepico [ | COMODATO D EQUIPO MOVIL [:]
OTRO  CUAL
‘ DESCRIPCION DEL EQUIPO
MARCA MODELC SERIE
{ DAHATSU 1 1,0 DIESEL ] [ ]
VOLTAJE DE ALIMENTACION RPM CONSUMO PERIORICIDAD MANTENIMIENTO
ac | oc | cc WAT| AMP MENSUAL TRIMESTRAL
1800 SEMESTRAL| X {ANUAL
FRECUENCIA PRESION TEMPERATURA CAPACIDAD (Pesas)
l 60 Hz ] ] [ | I
ACCESORIOS OBSERVACIONES Y/O RECOMENDACIONES

Powered by CamScanner



INVENTARIO PLANTA £SE SAN SEBASTIAN

SITIO; CAMILO TORRES LA PLATA
DIRECCION: CRA 7 SALIDA UNIVERSIDAD
COORDINADOR: JUAN CARLOS SAMIACA FECHA: 25/10/2024

FRECUENCIA:
INVENTARIO ESTACION

FABRICANTE: KIPOR HOROMETRO:
PLANTA MODELO: KDE19STA3 CAPACIDAD: (Kva)

SERIE: 34411041258 horas de trabajo:

FABRICANTE: DAIHATSU FABRICANTE:
MOTOR MODELG: 1,0 DIESEL GENERADOR  [¥1:1,THeH

SERIE; KM376AG-3211040265 SERIE:

RLLU S0 e 7 W FABRICANTE: IMPOR/MONTECARLO COMBUSTIBLE [W.XJYa(s]Y:] (LITRO/GU):
TIPO:

NIVEL:
——
REF: CONTACTORES: WADI-1-60A REF. TEMPORIZADORES:
REFERENCIA FILTROS:
FILTRO DE ACEITE: TRO14476- HCX6607 FILTRO DE COMBUSTIBLE 1:
———— e
FILTRO RACOR N/A FILTRO DE COMBUSTIBLE 2:
FILTRO DE AIRE KM376
DIAGNOSTICO PRELIMINAR
51 o) GENERADOR

Fugas de aceite Sulfatacion en conexiones

Alarma por fuga de aceite Terminales desconectadas

TRANSFERENCIA

Presenta alarmas

Radiador sucio

Vel. de arranque suficiente

637,7

19 KVA

7,9

KIPOR

KDE19STA3

34411041258

160

42

1/2

N/A

DX200M

Fugas de ACPM Encendido de planta

Fugas de Refrigeracion COMBUSTIBLE

Fuga por el tubo de escape Agua o suciedad en el Filtro Racor

Alarma en el tablero de cnntr Fuga en valvulas

DATOS:

Custodio: JUAN CARLOS SAMACA Tiempo desde La Plata: N/A
————

Celular del Custodic: 315 9273684 Kilometraje desde La Plata. N/A
———————

Telefono Opcional o fijo: 8470198 Cuantos Caballos: N/A
_—

Direccion Estacion: CRA 7 SALIDA UNIVERSIDAD Costo del Viaje a 3 Estacion; N/A
—_——

KM EN TROCHA HORAS DE VIAIE

KM EN PAVIMENTADO HORAS DE VIAJE

HORAS DE VUELO BESTIAS

I I ¢ £57UVO PENDIENTE DE LA PLANTA,

TRABAJANDO OK, SE RECUERDA LAS BATERIAS PARA LA UPS QUE ESTA POR FUERA

PLANTA ELECTRICA FALLANDO LA BATERIA SE INFORMA AL SUPERVISOR

TRABAJA EN FORMA AUTOMATICA

SE REALIZA PRUEBA SE LE INFORMA AL VIGILANTE

TRABAJO EN ESTE MES 7,9 HORAS

PLANTA TRABAJANDO EN PERFECTAS CONDICIONES

SE DEJA EN MODO AUTOMATICO

Tecnico:

tV: 1.03



MANTENIMIENTO PREVENTIVO DE GRUPOS ELECTROGENOS SIN CODIGO
PLANTA ELECTRICA ESE SAN SEBASTIAN - LA PLATA HUILA Pagina 1 de 1
INFORMACION GENERAL Semana Programacion Direccidn CRA 7 SALIDA UNIVERSIDAD)
Orden de Servicio Zona de Gestion CAMILO TORRES LAPLATA_ Responsables  _ JUAN CARLOS SAMACA
MOP/Contratista ALEXANDRO ANDRADE MSCoEB Responsables
Coédigo Rutina Fecha Mtto 25/10/2024 7X24
INFORMACION PLANTA ELECTRICA
[PLANTA ELECTRICAY ] Modelo generader __KDE19STA3  [PLANTAELECTRICAZ | Modelo generador
Marca KIPOR Marca motor DAIHATSU Marca Marca motor
Modelo KDE19STA3 Modelo motor __1.0 DIESEL Modelo Modelomotor
Capacidad (KVA) 19 KVA Horometro 6377 Capacidad (KVA) Horometro
Marca generador KIPOR Encerramianto S| Marca generador Encerramisnto
PIEZA
Componente Referencia PLANTA ELECTRICA PE 1 PE2 CABINA PE1 PE2
FILTROS PE1PEZ Radiador X —1 Entrada y Saliga de aire ||
Filtro de aceite 1 = Mator / Generador X 1 Exterior interior ™
Filtro de aceite 2 | e | e Controles electrénicos X 1
Filtro ACPM 1 = DX200M REVISION GENERAL
Filtro ACPM 2 i | | [ PET FPE2L
Filtro ACPM 3 HE COMPONENTE D E_|
Fitro Separador ~ —] [} ] ] Cailbrar | Filar |
Fitro Sep. Tanaue ey
Fire Refigerants 3 1 SISTEMA DE ALIMENTACION
Filtro de Aire =1 KNI376 a Totalizador de ia Planta GO | ] i ] 1]
LUBRICANTES PE1PE2 2 SISTEMA DE CONTROL
Aceile i e e — a Fusibles L] I C
< BATERIAS PE1PE2 b Cableado s ) — C
Bateria 1 =1 c Instrumentos de medida (| —_ [ C ]
Bateria 2 | e e —— d Horometro [s][] [ C ]
& Leds / Pilotog 1
f Tarjeta de conirol de amanaue I R — —]
a Tarjeta de regulacion VAC O] [ |
Sensor de nivel de refrig. h Tarjeta Velocidad H| [ |
Temp. Motor
Pras. aire I SISTEMA COMBUSTIBLE
Magn. Pick up a Manqueras y acoples ] I 1 N ]
Nivel ACPM 1 b Estado Bomba de transferencia O C ] 11 — ]
Nivel ACPM 2 ¢ Estado Bomba de inyeccion Csr]C ] L ] — 1C ]
Nivel de refrig. d Inyectores R ] 1C [
Temp. Motor e Estado de los tangues C T I [
f Estado ACPM L] [ C_ 1 L
g Nivel de ACPM 1 [ [
MECANICO PE2 4 SISTEMA DE REFRIGERACION
Tornilleria genaral ] a Nivel de refrigarante [E0C ]
Abrazaderas de manqueras ] b Mangueras - Fugas [ [ ]
Tensién de correas [ & Ventilador =] | 1l ]
Drenaje ACPM [xJC 1 5 MOTOR
ELECTRKO a Nivel de aceite =N -
Terminales y borneras de control (| b Nivel de electrolitos bateria(s) [ S ][ |
Terminales y bomeras de potencia 3 ¢ Turbof Sistema de escape (s ]
Sistema de puesta a tierra [ d Empaques EN{
Fusibles v pilotos ] e Fugas [no][ ] C [
f Ruido (nol[ ] [ -
PE1 PE2 g Retenedores o sellos [Nvol[ ] ] [
Vo, Bateria 1 K] h Atternador EN|
Volt. Bateria 2 i Precalentador % E
VDC Cargador 138 k Motor de arranque st [
| Encerramiento / Insonorizacion [ S1][ ]
L1 | |
Planta eléctrica 1 Planta eléctrica 2 Planta eléctrica 1 Planta eléctrica 2
Rev/minuto-Hz JIG00RPM/58,7HZ Reviminuto-Hz
Amperios L1 Amperios L1
Amperios L2 Amperios L2
Amperios L3 Amperios L3
Voltios L1 -12 2187126 Voltios L1 - L2
Voltios L2 - 13 2187127 Voltios L2- L3
|Voltios L3 - {1 2197126 Voltios L3 - L1
[ Temperatura 30°C Temperatura

Referencia ][ Repuesto

Cantidad

PROGRAMACION ADECUACIO




ESE SAN SEBASTIAN CODIGO GAB-FO-214
p——— P
— ’-4/ P——— LA PLATA HUILA VERSION 3
San Scbastian NIT. 813.002.8724 F. APROBACION 2018
— HOJA DE VIDA EQUIPOS BIOMEDICOS
ACTIVO FIJO NO., NOMBRE DEL EQUIPO  EXISTE INFORMACION TECNICA
] [AREACONDICIONADO]  [81 |
= - ‘
! FORMA DE ADQUISICION MANUALES
’ _ . COMPRA DRECTA OPERACION l:l
L WA DONADO POR PARTICULARES
B DOMADOC POR BENEFICENCIA SEFVICIO Y MTTO D
ASIGNADO POR EL MINISTERIO
CODIGC DE LOCALIZACION ASIGNADO POR EL DEPTO PARTES D
411 [3I9]s] Litil ] ASIONADO POR £L MUNICIO ¢
DESPIECES Ej
LREPTO WPI0 INSTITUCION SEDE
UBICACION DEL EQUIPO RESPONSABLE DEL EQUIPQ
| cENTRO DE AcoPiO
FECHA OE COMPRA F. INSTALACION DATOS DEL PROVEEDOR
oo | wes | ano ow | s | amo NOMBRE DE LA EMPRESA:
TELEFONO/DIRECCION
PROPIEDAD DEL EQUIPO EQUIPO FIlJO 3
ese [ X] ARRENDAMIENT] |
[weoco [} comooato [ | EQUIPO MOVIL 3
OTRO  CUAL
B DESCRIPCION DEL EQUIPO
MARCA MODELO SERIE
i MIRAGE ] H EMF181E ] L 7042100828 )
VOLTAJE DE ALIMENTACION RP.M CONSUMO PERIORICIDAD MANTENIMIENTO .
AC | bc cc WAT | AMP MENSUAL | TRIMESTRAL
220V q SEMESTRAL|  ANUAL
FRECUENCIA PRESION TEMPERATURA CAPACIDAD (Pesas)
[ Il L ] i J [ ]
ACCESORIOS OBSERVACIONES Y/0O RECOMENDACIONES
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— ® /s~ ESE SAN SEBASTIAN CODIGO | GAB-FO-214
p— R
L e i —— LA PLATA HUILA VERSION 3 ¢
San SQbaSt ian NIT. 813.002 872-4 F. APROBACION 2015
- -*W HOJA DE VIDA EQUIPOS BIOMEDICOS
IO FLIQ NO. NOMBR‘E DEL EQUIPO  EXISTE INFORMACION TECNICA
] ador - #/.] [ X]
—_— 4 ) FORMA DE ADQUISICION MANUALES
—— e
e ¢ COMPRADRECTA PERACON :]
12 ] DONADC POR PARTICULARES
g ‘ 0 DOMADG POR BENEFICENCIA seevcoyuro [T
{.(_ s ASIGNADO POR £ MMSTER/D
| _CODIGO DE LOCALIZACIO| ASIGRADO POR EL DEPTO ParTES L
LIPTTT] ] ASIGNADO POR EL MUNICIPIQ
woreces [
; RS, L ] INSTITOCKON SEDE
' UBICACION DEL EQUIPO RESPONSABLE DEL EQUIPO
P — / — '
E.5-E (onw) Toe> oo
UMPRA - FLINSTALACION DATOS DEL PROVEEDOR
cu ] AND LOTE MES | ARMO
!
| PROPIEDAD DEL EQUIPO EQUIPO FILIO ]
[ |ese ARRENDAMIENTO [ |
. |meoico [ ] comopato [ | EQUIPO MOVIL x]
," ITRO  CUAL
I | I
' DESCRIPCION DEL EQUIPO
! _ MARCA MODELC SERIE
C hallmrges . 1 [CE&#39e I / (—O0P2) - ]
¢ £ IMENTACION RPM CONSUMO PERIORICIDAD MANTENIMIENTO
‘ ; oc T cc WAT] AmP [MENSUAL TRIMESTRAL] Y
L2201 1.7 [SEMESTRAL]  JANUAL
FRECUENCIA PRESION TEMPERATURA CAPACIDAD (Pesas}
l i L 1 (16%camzoz ] | i
ACCESORIOS DOBSERVACIONES YO RECOMENDACIONES
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La salud Mirisalud HOJA DE VIDA DE EQUIPOS BIOMEDICOS
es de todos .
N Ficha Técnica
¢
"NOMBRE DE LA WS ,ESE SAN SEBASTIAN DE LA PLATA HUILA
"DEPARTAMENTO | HUiLA ; CIUDAD 7 MUNIGPIO | LA PLATA
SO | g e g Vs | sERv00 AsSTENGIAL |
ARCA | Haler Blomedical immmmmmm ] INVIMA 20150M-0013413
mo HBC 260 Mmm T
FESE{; BEDGQSEASOOQEM870038 . | VALOR COMPRA (COP)
_FABRICACION ! 82021 FECHA COMPRA ] 12082021 m
DOCUMENTOS DE APOYO TECNICO
- MANUAL / GUIA DE I e
| INSTAL J X | MANUAL OPERACKN X | MANUAL
'USTADE CHEQUEOPARA 1 " TGUIA DELMPEZA ¥ k TGOM BAPIOA
oPREVENTVO | X jpeswrecom . % | ruscionavenTo .
fom oy oo ... ________ACCESORIOS~PARTES. COMPONENTES
'CANT] cOMPONENTES __MARCA_ | wmooELO SERIE {
R -
‘ oo + *
B RIS
s T ‘
i 8 ¢ — .
LRt - - -
T . SRS
RES T - :
- I o o :
N N T ) :
T - - -
D2 i : .
- I o '
. 1‘— . i ) :
s ! :
|16 i .
; ) ! .
i ' | CLASIFICACION BIOMEDICA | CLASFICACIONRESGO | '
L U0 Mowewosmico X SEGUNAT25DE 2005 { TPODETECNOLOGH
MEDICO | - TRATAMIENTO ¥ MTTO OF LA i ! (ELECTRICO | X |HDRAWICO
"BASICO | IPREVENCION w7 T x _;a.ec_:raor_aco [ x 'ineumaTicO
[APOYO | X TREWABLTACION | T juecuco T Japor
OTRO | ANALIIS DE LABORATORIO m ;‘ tg{:,'i‘:"“"‘E‘:""’ | Isour
. . i 1. e MM ik L.
S ) IFORMACION DEL PROVEEDOR - REPRESENTANTE i
PROVEEDOR | Lab Brands TTRC]  eese20 :comso -
! REPRESENTANTE PARA | jpoe—
| __SBVCOTEONCO Lab Buands TEL | Meem CORREO |
. . FABRICANTE Haler Biomadical TR | IPAS
| VOLTAJE AC | Z0VAC] PRESIN X icmsa o e
' VOLTAJE OC ! | VELOCIDAD i [ agua ; ,
| CONSUMO | 2A1VACIO | NRE .
| POTENCIA ' 10w |PESO | | vapor _'
| FRECUENCIA | 50%0 Hz { CAPACIOAD DE CARGA 211 L | REFRIGERANTE L REGA
" CONDICIONES AMMENTALES | NIVEL DE RUIDO ! Manor 3 40 68 | GAS '
1
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— ® /v ESE SAN SEBASTIAN CODIGO | GAB-FO-214
]
s < . Pumey LA PLATA HUNA VERSION 3
=N Se bast ian NIT. 813.0028724 F. APROBACION 2015
gl . HOJA DE VIDA EQUIPOS BIOMEDICOS
~CTIVO FIJO NO. NOMBRE DEL EQUIPQ  EXISTE INFORMACION TECNICA
I [o— j uzz‘m "iklll"’”"élp @
\_‘.\ FORMA DE ADQUISICION MANUALES
el “ CouRA DRECTA N ]
[l ' QONADQ POR PARTICIRARES
' e DONADO POR BENEFICENCIA SERVICIO ¥ MTTO :’
; ] “. . ASIGHMADO POR EL MINISTERIO
7 CODIGO DE LOCALIZACION ASIGNADO POR EL 0EPTO PARTES [:]
™ LITTTIT 3 ASIGNADG POR EL MUNCIFIO
} DESPECES
! DEFTH P INSTITUCION SEDE E
, UBICACION DEL EQUIPO RESPONSABLE DEL EQUIPO
51!61{ Cctmr“o Towrey —I - /((,’). T
- A =ECOMPRA F. INSTALACION DATOS DEL PROVEEDOR
;uu MES | AkO LOTE § MES | aho ‘..-('.NIOSTER
MY, Fraan s . J
REPan,
TSI ISR oL e
PROPIEDAD DEL EQUIPO EQUIPO FLIO D
ESE m ARRENDAMIENTO (:'
MEDICO D comooaTo [ ] EQUIFO MOVIL ]
/ " ATRO CUAL
ﬁ : DESCRIPCION DEL EQUIPO
MARCA MODELO SERIE
Decmack. gy feor b 1 LK 309 1 [ZoiFoeg3/83 ]
OLTAJE DE ALIMENTACION RP.M CONSUMO PERIORICIDAD MANT ENIMIENTO
¢ aC | DC cc WAT! AMP MENSUAL TRIMESTRAL
I i SEMESTRAL|  JANDAL
ERECUENCIA PRESION TEMPERATURA CAPACIDAD (Pesas)
. J 1 L€ 37 1 [ 1
i ACCESORIOS OBSERVACIONES Y/ RECOMENDACIONES

7 uninz e tee

Y PR
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| re— C ESE SAN SEBASTIAN CODIGO | GAB.FO-214
il gy -
- P, TR LA PLATA HUILA VERSION 3
sebastian NIT 813 002 8724 7. APROBACION 2015
L ——— HOJA DE VIDA EQUIPOS BIOMEDICOS
ACTIVO FIJO NO. NOMBRE DEL EQUIPO  EXISTE INFORMACION TECNICA
l W owra Dovnan J¥IE ]
= FORMA DE ADQUISICION MANUALES
T
COMPAA DIRECTA OPERACION :
DONADQ POR PARTICINLARES
DONADO POR BENEFICENCIA SERVIGIO Y MTTO E
ASIGNADO POR EL MINISTERIG
¢ 7 _ CODIGO DE LOCALIZACION ASIGNADO POR L DEPTO PARTES ]
ASIGNADC POR EL MUNICIRIQ
{ - DESPECES
I M MSTITUCIEN SEDE D
% ACION DEL EQUIPO RESPONSABLE DEL EQUIPO
ES' E ; Prrep | e . ‘ v
¢
FECHA DE COMPRA  F. INSTALACION e L PROVEEDOR
DA | mes | &R0 LOTE uES | ARO . ]
o Rit, ?'399.3 %,
R S ot
PROPIEDAD DEL EQUIPC EQUIPO FLIO D
ESE [:] ArReNOAMENTO [ |
! |weoico ] COMODATO [:] EQUIPC MOVIL ]
(" RO cuaL
DESCRIPCION OEL EQUIPO
| MARCA . MODELO SERIE
D{ym/)u‘ U/Jr'/vajl—- | LAAK =~ 304 ] LZQ-}I) yl/9 1
VOLTAJE DE ALIMENTACION R.P.M CONSUMO PERIORICICAD MANTENIMIENTO
ac | oc | cc WAT| AMP MENSUAL TRIMESTRAL
Hov fo SEMESTRAL ANUAL
FRECUENCIA PRESION TEMPERATURA CAPACIDAD (Pesas)
| ] ] Fesawdes- ] [ ]
ACCESORIOS OBSERVACIONES Y/O RECOMENDACIONES ¢
Fl A
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t,{,*m'“m TODO RIESGO DANOS MATERIALES ENTIDADES ESTATALES
NUMERO ELECTRONICO
» PARA PAGOS
5607697504 POLIZA No: 560 -83 - 994000000565  ANEXO:0
[ AGENCIA EXPEDIDORA: WETVA COD.AGE 560 RAMO:83  PAP:
OIA MES ARO DIA MES ARO HORAS DIA MES ARG HORAS A MES ARNO
% | 01 | 02 | 2024 | VIGENCADELAPOLZA| 29 | 01 | 2024 | 23:59 ] | 03 | 01 | 2025 [23:59 | 340] |01 02 | 2024
FECHA DE EXPEDICION VIGENCIA DESDE ALAS VIGENCHA HASTA ALAS DIAS FECHA DE IMPREBION
E\ MODALIDAD FACTURACION: ANTUAL TIPO DE IMPRESION: TMPRESION
] EXPEDICION DA WES  ARO  HORAS DA MES  ARO  HORAS  DiAS
[“‘” OF MOVIGENTO VIGENCIA DEL ANEXO| 29 | 01 |2024 | 23:59| | 03 | 01 | 2025 | 23:59 | 340/ 3
VIGENCIA DESDE ALAS VIGENCIA HASTA ALAS g
g DATOS DEL TOMADOR z
NOMBRE:  g.8.E. SAN SEBASTIAN DEL MUNICIPIO DE LA PLATA HUILA OENTFICACION: MT  813.002.872-4 2
DIRECCKN: CARRERA 4 NO 9 — 103 cuoao: LA PLATA, HUILA TELEFONC: o 400197
DATOS DEL ASEGURADC Y BENEFICIARIO
§[ AseouRa0 e cERTIFTCADOS POR ITEM IENTIFIGACION: &
DIRECCION: CIUDAD: TELEFONO: %
E seneFicuric: VER CERTIFICADOS POR ITEM IDENTIFICACION; s
5 DATOS DL RIESGO Y AMPARCS Q
ErVer Certificados per Item ) E
2 AMPAROS SUMA ASEGURADA % INVAR sUBLIMITE | €
HURTO CALIFICADO 8,099,418,389.00
- EQUIPOS MOVILES Y PORTATILES 245,534,287.00
- TERREMOTO TEMBLOR Y ERUPCION VOLCANICA 14,501,260,412.00
ASONADA, MOTIN C,C. HUELGA ACTOS MAL INTENCIONADOS 14,501,260,412.00 g
[ 4 TODO RIESGC DANOS MATERIALES 14,501,260,412.00 £
3 ol
3 $
§
% i}
: :
-
é g
: i
; :
{ :
2 8
3 :
3 &
~ J/
3 . g
§ VALOR ASEGURADO TOTAL: VALOR PRIMA: GASTOS EXPEDICION: WA TOTAL A PAGAR: '&._’
; $ 15,433,631,714.27 $ rerean2g 049,174 Sesenass143,00 § Ywa%q 949,180 |§ wawsr#+30,997,497 §
y COASEGURC CEDIDG
CLAVE WPART NOMBRE COMPARNIA WPART VALOR ASEGURADO g
5 AGENCIA KODA SEGUROS Y SEGURIDAD SOC 9376 100.00
HO'

— |

RMA ASEGURADOR (418)7701861000019(3020)00000000000T0MSESTINT I
DIRECCION FICACION ASEGURADORA: Calle 100 No. 8A-45 Piso 12 Bogotk

LA MORA EN EL PAGO DE LA PRIMA Di LA POLIZA O DE LOS CERTIICADOS O ANEXOS QUE S8 IXIPIDAN CON FUNDAMENTO EN ELLA PRODUCIRA LA TERMINACION AUTOMATICA DEL CONTRATO Y ©
ASEGURADORA. SOLIDARIA DE COLOMINA ENTIDAD COOPERATIVA, PARA XJGIR EL PAGO DE LA PRIMA DEVENGADA Y DE LOS GASTOS CAUSADOS CON OCASION DE LA XIPEDICION DEL CONTRATO.
[

CBDE207F0906FB7BRSF CLIENTE

Delensor del Consumidor Financlero: Manusi Guillermo Rueda Serrano * Dirsccidn: Casmera 13 A # 28-33 Oficina 221, Bogotd * Teléfono: (80
Fax: (B01) 7019180 * Colular: 312 342 8229 * Comreo slectronico: .com
informacién lo Invitamos & consuitar of folleto en ol siguients link de phgina web:
hitps://aseguradorasolideria_com.co/servicios/defensoria-del-comsumidor-financiero. aspx




b [ Ao
* TODO RIESGO DANOS MATERIALES ENTIDADES ESTATALES

NIT: 880.524.864-8
NUMERO ELECTRONICO
PARA PAGOS
5607697504 POLIZA No: 560 -83 - 994000000565  ANEXO:0
AGENCIA EXPEDIDORA: NRTVA COD.AGE: 560 RamO: 83 PAP:
OiA MES ARO Dia MES ARO HORAS DA MES ARO HORAS
5 |01 | 02 | 2024 | VicencaDELAPOLZA| 20 | 01 [ 2024 | 23:59] | 03 | 01 | 2025 |23:59 | 340 &i"oegl 2?34[
FECHA DE EXPEDICION VIGENCIA ALAS

[ ] VIGENCIA HASTA DIAS

ALAS
g MODALIDAD FACTURACION: ANUAL

TIPO DE IMPRESION: TMPRESTON

FECHA DE MPRESION

DA MES  ARO  HORAS

DA MES  ANO  HORAS

DIAS

'é[ 11P0 € MovanienTo EXPEDICION

VIGENCIA DELANEXO| 29 | 01 | 2024 | 23:59| | 03 | 01 | 2025 | 23:50 | 340]
VIGENCIA DESDE ALAS VIGENCIA HASTA

> )

A LAS

UENTE

i DATOS DEL TOMADOR o
NOMSRE:  E.S.E. SAN SEBASTIAN DEL MUNICIPIO DE LA PLATA HUILA TENTIFICACION: N7 813.002.872-4 2
w
DIRECCKON: CARRERA 4 NO 9 ~ 103 CuDAD: LA PLATA, HUILA TELEFONO: g 120197
DATOS DEL ASEGURADO Y BENEFICIARIO §
§[ rsecumaoo. DENTFICACKON:  NT  813.002.872-4 iy
E.S.E. SAN SEBASTIAN DEL MUNICIPIO DE LA PLATA HUILA -002. o
ORECCION. CARRERA 4 NO 9 - 103 cuoad: LA PLATA, BUILA TELEFONC: 8470197 é
g\mmwuo: E.S.E. SAN SEBASTIAN DEIL MUNICIPIC DE LA PLATA HUILA IDENTIFICACION:  pyy 813,.002.872-4 ﬁ
a DATOS DEL RIESGQ Y AWPARDS 9
' ?KITEM: 1 ASEGURADO: E.S.E. SAN SEBASTIAN DEL MUNICIPIO DE L NIT : 813002872 ) é
DEPARTAMENTO: HUILA CIUDAD: LA PLATA DIRECCION: CARRERA 4 No. 9-103 SEDE 5
E PRINCIPAL
i ACTIVIDAD: Cl6 - HOSPITAL, CLINICA Y CENTRO DE SALUD DE CUALQUIER NIVELMANZANA: 9-4 §
3 o
g TIPO EDIFICIO: EDIFICIC (S) TIPQO DE RIESGO: ESTATAL g
=| AMPARD OBJETO SUMA ASEGURADA &% INVAR SUBLIMITE E
S -
; TODO RIESGO DANOS MATERIALES §
E DEDUCIBLES: 10.00 % DEL VALOR DE LA PERDIDA - Minimo: 2.00 SMMLV
. EDIFICIO(S) 2,584,006,772.00 5.00
’ MUEBLES Y ENSERES 254,887,649.00 5,00
HERRAMIENTAS Y ACCESQRIOS 58,186,114.00 5.00 w
£ MERCANCIAS PROPIAS ~ FIJAS 112,019,7063.00 5.00 g
3 ARTICULOS ESPECIALES 211,647,500.00 5.00 -]
EQUIPC DE COMPUTO Y PROCESAMIENTO DE DATOS 835,994,803.00 5.00 2
3 EQUIPC MEDICO 4,781,337,526.00 5.00
LR
ASONADA, MOTIN C.C. HUELGA ACTOS MAL INTENCIONADOS DE TERCEROS Y TERRORISMO
DEDUCIBLES: 10.00 % DEL VALOR DE LA PERDIDA - Minimo: 5.00 SMMLV
. EDIFICIO(S) 2,584,006,772.00 5.00 §
MUEBLES Y ENSERES 254,887,649.00 5.00 5
HERRAMIENTAS Y ACCESORIOS 98,186,114.00 5.00 y
] MERCANCIAS PROPIAS - FIJAS 112,019,703.00 5.00 ;
EQUIPO DE COMPUTO Y PROCESAMIENTO DE DATOS 835,994,803.00 5.00
EQUIPO MEDICO 4,781,337,526.00 5,00 §
ARTICULOS ESPECIALES 211,647,500.00 5.00 %
2 TERREMOTO TEMBLOR Y ERUPCION VOLCANICA g
i
VALOR ABEGURADO TOTAL: VALOR PRIMA: GASTOS EXPEDICION: VA TOTAL A PAGAR: E
$ *9,423,494,356.27 § *waswrel3 782,337 SERARARARARAAT $ *a%n2 618, 658 § swsanwnlg, 400,995 §
— COASECURO CEDIDD
' NOMBRE CLAVE RPART NOMBRE COMPARIA %PART VALOR ASEGURADO \g
AGENCIA KODA SEGUROS Y SEGURIDAD SOC 69376 100.00 S
\. ,
mmunrmuumuumuoummomunmmmummumm
g mmummmﬂgrmnrmuummvummmmmuuw&nmm%?mm
¥ i
g \ IRMA ASEGURADOR
DIRECCION FICACION ASEGURADORA: Calte 100 No. 9A-45 Piso 12 Bogoth
CBDE207F0906FB7BSF CLIENTE

mummmmmm'mc-m13u2s-saoumm,s@u-'rm. 8
Fax: (801) 7919180 * Colutar: 312 342 6229 * Corveo 4 .com ¢
PﬂmeMlMdM.ﬁdwnﬁ phging web:

N/




TODO RIESGO DANOS MATERIALES ENTIDADES ESTATALES

DATOS DE LA POLIZA

¢

(AGENGA EXPEDIDORA: NETVA

COD. AGENCIA: 560

RAMO: 83

NoPOLIZA: 994000000565 Anexo: 0 )

DATOS DEL TOMADOR

\
NOMBRE:  E.S.E. SAN SEBASTIAN DEL MUNICIPIO DE LA FLATA HUILA IDENTFICACON: NMT 813 ,002.872-4
ASEGURADO: E.S.E. SAN SEBASTIAN DEL MUNICIFIO DE LA PLATA HUILA DENTFICACKON: w7 B13.002.872-4
’
IENTIFICACION:  MT  813,002.872-4
BeNeFicARIO: E.S.E. SAN SEBASTIAN DEL MUNICIPIO DE LA PLATA HUILA
J
ITEM 1 - (continuacién ...)
- ™)
DEDUCIBLES: 3.00 % DEL VALOR ASEGURABLE DEL ARTICULO {ITEM} AFECTADO - Minimo: 3.00 SMMLV
EDIFICIO!S) 2,584,006,772.00 5.00
MUEBLES ¥ ENSERES 254,887,649.00 5.00
HERRAMIENTAS Y ACCESORIOQS 98,186,114.00 5.00
MERCANCIAS PROPIAS ~ FIJAS 112,019,703.00 5.00
EQUIPO DE COMPUTO Y PROCESAMIENTO DE DATOS 835,994,803.00 5.00
ﬂ EQUIPO MEDICO 4,781,337,526.00 5.00
3 ? ARTICULOS ESPECIALES 211, 647,500.00 5.00
EQUIPOS MOVILES Y PORTATILES
DEDUCIBLES: 15.00 % DEL VALOR DE LA PERDIDA - Minimo: 2.00 sMMLV
EQUIPOS MOVILES Y PORTATILES 126,044,122.00 5.00
HURTO CALIFICADO
DEDUCIBLES: 10.00 % DEL VALOR DE LA PERDIDA - Minimo: 2.00 SMMLY
MUEBLES ¥ ENSERES 254,887, 649.00 5.00 L
HERRAMIENTAS Y ACCESORIOS 98,186,114.00 5.00
MERCANCIAS PROFPIAS - FIJAS 112,019,703.00 5.00
ARTICULOS ESPECIALES 211,647,500.00 5.00
EQUIPO DE COMPUTO ¥ PROCESAMIENTO DE DATOS 835,994,803.00 5.00
EQUIPO MEDICO 4,781,337,526.00 5.00
Texto Aclaratorioc
BENEFICIARIOS
RIT 813002872 - E.S.E. SAN SEBASTIAN DEL MUNICIPIO DE LA PLATA HUILA
IT 813002872 - E.S.E. SAN SEBASTIAN DEL MUNICIPIC DE LA PLATA HUILA
IT 813002872 - E.S.E. SAN SEBASTIAN DEL MUNICIPIO DE LA PLATA HUILA
NIT 813002872 - E£.S.E. SAN SEBASTIAN DEL MUNICIPIO DE LA PLATA HUILA
NIT 813002872 - E.S.E. SAN SEBASTIAN DEL MUNICIPIO DE LA PLATA HUILA
NIT 813002872 ~- E.S.E. SAN SEBASTIAN DEL MUNICIPIO DE LA PLATA HUILK
NIT 813002872 - E.S.E. SAN SEBASTIAN DEL MUNICIFIO DE LA PLATA HUILA
NIT 813002872 - E.S5.E. SAN SEBASTIAN DEL MUNICIPIO DE LA PLATA HUILA
NIT 813002872 - E.S.E. SAN SEBASTIAN DEL MUNICIPIO DE LA PLATA HUILA
NIT 813002872 ~ E.S5.E. SAN SEBASTIAN DEL MUNICIPIO DE LA PLATA HUILA
n NIT 813002872 = E.S.E. SAN SEBASTIAN DEL MUNICIPIO DE LA FLATA HUILA
4
[ ]
L vy

CLIENTE




Rmmm

o de Colombls
T 800824 0644 TODO RIESGO DANOS MATERIALES ENTIDADES ESTATALES
NUOMERO ELECTRONICO
PARA PAGOS
5807697504 POLIZA No: 560 -83 - 994000000565 ANEXO0:0
AGENCIA EXPEDIDORA: Ty CO0.AGE: 560 RAMO 83  pap.
DiA MES ARO DA MES ARO HORAS DiA MES ARO HORAS DiA MES ARO
91 | 02 | 2024 | VIGENGIADELAPOLIZA| 29 | 03 [2024 | 23:59| [ 03 | o1 | 2025 | 23:59 | a40] Lo1 | 02 | 2024
FECHA DE EXPEDICION VIGENCIA DESDE ALAS VIGENCIA HASTA ALAS DIAS FECHA DE IMPRESION
MODALIDAD FACTURAGION: ANUAL THO DE IMPRESION: IMPRESTION
] EXPEDICION DIA MES ARG HORAS DIA  MES ARO HORAS OIAR
TIPO DE MOVIMIENTO
VIGENCIADEL ANEXO| 29 | 01 | 2024 | 23:59 | [ 03 | 01 | 2025 | 23:59 | 340] 3
VIGENCIA DESDE ALAS VIGENCIA HASTA ALAS
i DATOS DEL TOMADOR H
NOWRE:  B.8.%. SAN SEBASTIAN DEL MUNICIPIO DE LA PLATA BUILA IDENTIFICACION:  NIT 813.002.872-2 5
w
E DIRECCION: CARRERA 4 NO 9 - 103 GUoAD: LA PLATA, HUILA TELEFONO: 040197 g
DATOS DEL ASEGURADO ¥ BENEFICIARIO ?,
=4
§f Ascauaco: E.8.K. SAN SEBASTIAN DEL MUNICIPIO DR LA PLATA BUILA OENTRICACION:  wT 813,002.872-4 &
DIRECCION: CARRERA 4 NO 9 - 103 CwoaD: LA PLATA, HUILA TELEFONO: 8470197 g
(5]
g pevercuni: E.S.E. SAN SEBASTIAN DEL MUNICIPIO DE LA PLATA EUILA OENTFICAGON: W7 813,002,872-4 &
n 5 DATOS Y AMP; g
-g(ITEM: 2 ASEGURADO: E.S.E. SAN SEBASTIAN DEL MUNICIPIO DE L NIT : 813002872 ) g
DEPARTAMENTO: HUILA CIUDAD: LA PLATA DIRECCION: CARRERA 7 No. 8-16 SED# =
2 CENTRO POBLADO BELEN g
& AcTIvIDAD: C16 - HOSPITAL, CLINICA Y CENTRO DE SALUD DE CUALQUIER NIVELMANZANA: 9-7 8
g TIPO EDIFICIO: EDIFICIO (S) TIPO DE RIESGO: ESTATAL g
3 AMPARO OBJETO SUMA ASEGURADA % INVAR SUBLIMITE .%
% TODO RIESGO DAROS MATERIALES 3
E DEDUCIBLES: 10.00 % DEL VALOR DE LA PERDIDA - Minimo: 2.00 SMMLV
. EDIFICIO(S) 879,661,464.00 5.00
MUEBLES Y ENSERES 83,432,651.00 5.00
HERRAMIENTAS Y ACCESORIOS 8,048,250.00 5.00 &
EQUIPG DE COMPUTO Y PROCESAMIENTO DE DATOS 33,402,442.00 5.00 g
3 EQUIPO MEDICO 314,619,058.00 5.00 g
3 5
ASONADA, MOTIN C.C. HUELGA ACTOS MAL INTENCIONADOS DE TERCEROS Y TERRORISMO <
DEDUCIBLES: 10,00 % DEL VALOR DE LA PERDIDA - Minimo: 5,00 SMMLV z
EDIFICIO(S) 879,661, 464.00 3
MUEBLES Y ENSERES 83,432,651,00 5,00 =
= HERRAMIENTAS Y ACCESORIOS 8,048,250.00 5.00 &
EQUIPO DE COMPUTO Y PROCESAMIENTO DE DATOS 33,402,442.00 5.00 -
EQUIPO MEDICO 314,619,058.00 5.00 &
TERREMOTO TEMBLOR Y ERUPCION VOLCANICA §
DEDUCIBLES: 3.00 % DEL VALOR ASEGURABLE DEL ARTICULO {ITEM} AFECTADO - Minimo: 2.00 SMMLV B
H EDIFICIO(S) 879,661,464.00 5.00 é
’ ¥
w
- )f
¢
VALOR ASEGURADO TOTAL: VALOR PRIMA: GASTOB EXPEDICION: WA TOTAL A PAGAR: 8
] 11,¢59,121‘,156,7‘7 $ -1**0\'0*1,232,331 P LA LT L LT P e $ attittg;gls... $ t't't*tt1,525,915 g
- “COABEGURD CEDIDG
( NOMBRE CLAVE SPART NOMBRE COMPARIA %PART VALOR ASEGURADO \g
g AGERCIA KODA SEGUROS Y SEGURIDAD SOC 9376 100.00
. ]
MNEPMHMMMMMODIWMO L PUNDAMIENTO BN mmnummmmv DEREC)
gg Mmummmrm.rm ummmmm F
X
g \ IRMA ASEGURADOR {41517701881000019(8020)0000000000070005607 007,
DIRECCION ASEGURADORA: Calle 100 No. 3A-45 Piso 12 Bagotd
CBDE207F0906FB7B5F CLIENTE v
‘ Delensor MMFWQ:MMGMMS«W‘MMn13Ai23-u0ﬁ&-221.30w&'1“m: |
ol Fax: (601) 7916180 * Colular: 312 342 6220 * Correc T com
Para

mayoe informacion lo irvitamos & consulter of folleto an e sigulente ik de ruirs pdgin web:
hmﬂmnd':rme&nwmd:'dm&m-mﬁm




TODO RIESGO DANOS MATERIALES ENTIDADES ESTATALES

DATOS DE LA POLIZA

-

EENCIA EXPECIDORA: NEIVA

COD. AGENCIA: 560

RAMO: 83 NoPOLIZA: 994000000565 ANexo: ( ‘)

DAYTOS DEL TOMADOR
—
NOWSRE:  E.3.E. SAN SEBASTIAN DEL MUNICIPIO DE LA PLATA HUILA DENTIFICACION.  MT 813, 002.872-4
ASEGURADC:  E.8.E. SAN SEBASTIAN DEL MUNICIPIO DE LA PLATA HUILA PENTIRICACIGN: Wt 813.002.872-4
IDENTIFICACION:  MIT 813.002.872-4
SENEFICARO: K.8.E. SAN SEBASTIAN DEL MUNICIRIO DE LA PLATA HUILA
J
ITEM 2 - (continuacién ..))
—
MUEBLES Y ENSERES 83,432,651.00 5.00
HERRAMIENTAS Y ACCESORICS 8,048,250.00 5.00
EQUIPO DE COMPUTO Y PROCESAMIENTO DE DATOS 33,402,442.00 5.00
EQUIPO MEDICO 314,619,058.00 5.00
EQUIPOS MOVILES Y PORTATILES
n DEDUCIBLES: 15.00 % DEL VALOR DE LA PERDIDA - Minimo: 2.00 SMMLV
EQUIPOS MOVILES Y PORTATILES B84,583,288.00 5.00
HURTC CALIFICADO
DEDUCIBLES: 10.00 % DEL VALOR DE LA PERDIDA - Minimo: 2.00 SMMLY
] MUEBLES Y ENSERES 83,432,651.00 5.00
HERRAMIENTAS Y ACCESQRIOS 8,048,250.00 5.00
EQUIPO DE COMPUTO Y PROCESAMIENTO DE DATOS 33,402,4342._00 5.00
EQUIPO MEDICO 314,61%,058.00 5.00
Texto Aclaratorio
¢
’
L
'
_/
L

CLIENTE




E

-

para

mmmmamm-muum.wwwmmmmm**

R e _—

N 800,824 8344 TODO RIESGO DANOS MATERIALES ENTIDADES ESTATALES
NUMERO ELECTRONICO
PARA PAGOS
5607697504 POLIZA No: 560 -83 - 994000000565 ANEXO0:0
AGENCIA EXPEDIOORA: pg Ty COD.AGE: 560 RMAMO- 83  pap:
DiA MES ARO [+ 7 MES ARO HORAS DA  MES ARO HORAS DIA MES ANO
[ 01 | 02 | 2024 VIGENCADELAPOLZA| 29 | 01 |2024 | 23:59 | L93 | 01 | 2025 [23:59 | 340] L 01 ] 02| 2024
FECHA OE EXPEDICION VIGENCIA DESOE ALAS VIGENCIA HASTA ALAS DIAS FECHA DE IMPRESION
MODALIDAD FACTURACION: ANUAL TIPO DE IMPRESION: TMPRESTION
ARO HORAS DiA MES AROD HORAS DiAs
TIFO DE MOViENTO EXPEDICION D MES
l VIGENCIA DEL ANEXO| 29 | 01 | 2024 | 23:59 | | 03 | 01 | 2025 | 23:59 | 340 |
VIGENCIA DESDE ALAS VIGENCIA HASTA, ALAS 5
DATOS DEL TOMADOR g
.m" E.8.E. SAN SEBASTIAN DEL MUNICIPIO DR LA FLATA HUILA OENTIFICACION: NT  813.002.872-4 3
w
DIRECCKON. CARRERA 4 NO 9 - 103 CUDAD: LA PLATA, HUILA TELEFONO: 8470197 g
DATOS DEL ASEGURADO Y BENEFICIARIO i
ASEGURADO: o
1 E.S.E. SAN SEBASTIAN DEL MUNICIPIO DE LA PLATA HUILA IDENTIFICACION: ~ WT  813.002.872-4 b
DRECCKN: CARRERA 4 NO 9 - 103 cwoAD: LA PLATA, HUILA TELEFONG: 64901 o g
Q
senericiariy: E.S.E. SAN SEBASTIAN DEL MUNICIPIO DE LA PLATA HUILA DENTIFICAGION:  pat 813.002,872-4 ﬁ
DATOS Y o
Z
(ITEM: 3 ASEGURADO: E.S.E. SAN SEBASTIAN DEL MUNICIPIO DE L NIT : 813002872 ) £
DEPARTAMENTO: HUILA CIUDAD: LA PLATA DIRECCION: CARRERA 4 SUR No. 5-40 SEDE|$
LAS AMERICAS
ACTIVIDAD: C16 - HOSPITAL, CLINICA Y CENTRO DE SALUD DE CUALQUIER NIVELMANZANA: 6-4 g
TIPO EDIFICIO: EDIFICIO (S) TIPC DE RIESGO: ESTATAL ¢ g
AMPARQ OBJETO ' SUMA ASEGURADA % INVAR SUBLIMITE z
TODO RIESGC DAROS MATERTALES §
DEDUCIBLES: 10.00 % DEL VALOR DE LA PERDIDA - Minimo: 2.00 SMMLV
EDIFICIO(S) 62,404,287.00 5.00
MUEBLES Y ENSERES 31,745,450.00 5.00 8
EQUIPO DE COMPUTO Y PROCESAMIENTO DE DATOS 10,251,706.00 5.00 o
EQUIPO MEDICO 579,069,668.00 5.00 g
ASONADA, MOTIN C.C. HUELGA ACTOS MAL INTENCIONADOS DE TERCEROS Y TERRORISMO E
DEDUCIBLES: 20.00 % DEL VALOR DE LA PERDIDA - Minimo: 5.00 SMMLV <
=
EDIFICIO(S) 62,404,287.00 5.00 2
MUEBLES ¥ ENSERES 31,745,450.00 5.00 g
» EQUIPO DE COMPUTO Y PROCESAMIENTO DE DATOS 10,251,706.00 5.00 S
EQUIPO MEDICO 579,069,668.00 5.00 g
ol
TERREMOTO TEMBLOR Y ERUPCION VOLCANICA 4
DEDUCIBLES: 3.00 % DEL VALOR ASEGURABLE DEL ARTICULO (ITEM) AFECTADO - Minimo: 3,00 SMMLV %’
EDIFICIO(S) 62,404,287.00 5.00 =1
MUEBLES Y ENSERES 31,745,450.00 5.00 2
EQUIPO DE COMPUTO Y PROCESAMIENTC DE DATOS 10,251,706.00 5.00 4
i
J w
- z
>
2
VALOR ASEGURADG TOTAL: VALOR PRIMA: GASTOS EXPEDICION: IVA: TOTAL A PAGAR: T
$§ *+*73% 000,572.50 [} RARNRERALTLE TOY [ 142 2 LT T TPy § *revun136 191 s TEkNrdANeegSy 983 g
—COASEGURD CEDRO P
g NOMBRE CLAVE SPART NOMBRE COMPARIA WNPART VALOR ASEGQURADO §
AGENCIA KODA SEGURCS ¥ SEGURIDAD SOC 9376 100.00
\_ +
mnurmuumuumoummomuuwmmmnMWMMAMmA CONTRATO ¥ DERECHO'
:mmmueowmmeoom\munumnrmuummvummmmoc%uumn:nmmmm
- ASEGURADOR ___  (¢16)770106106001(80201000000000007060860760780
DIRECCION NOTIFICACION ASEGURADORA: Calle 100 No. 9445 Piso 12 Bogotd

CWEZO"IFOSOGFB?BSF CLIENTE
nm«wcamrmm:mamnumsomm-mwn:c-vmﬂumonaum.som-rmo:
» Fax: (801) 7918180 * Celular: 312 342 6229 * Commo : i,
ara

: .com
mayor informacién lo Invitamaos consultar of folleto o sigulente lnk de n phgina web:
mmlmmmc:mwmmm“




TODO RIESGO DANOS MATERIALES ENTIDADES ESTATALES

DATOS DE LA POLIZA

'AGENCIA EXPEDIDORA: NE TVA COD.AGENCA: 560  RAMO: 83

NoPOLZA: 994000000565 Anexo: )

DATOS DEL TOMADOR
e

NOMBRE: E.8.E. SAN SEBASTIAN DEL MUNICIPIQ DE LA PLATA HUILA
ASEGURADO: g S.E. SAN SEBASTIAN DEL MUNICIPIO DE LA PLATA HUILA

BENEFICARIO: §.8.E. SAN SEBASTIAN DEL MUNICIPIO DE LA PLATA HUILA
LN

IDENTWICACION:  NIT

IDENTIFICACION: NIT

IDENTIFICACION: NIT

813.002.872-4
813.002.872-4

813.002,872-4

ITEM 3 - (continuacién ...)

s
EQUIPC MEDICO 579,069, 668.00 5.00

EQUIPOS MOVILES Y PORTATILES
DEDUCIBLES: 15.00 % DEL VALOR DE LA PERDIDA « Minimo: 5. 00 SMMLV
EQUIPCS MOVILES Y PORTATILES 18,820,013.00 5.00

HURTO CALIFICADO
®DEDUCIBLES: 10.00 & DEL VALOR DE LA PERDIDA - Minimo: 1.00 SMMLV

MUEBLES Y ENSERES 31,745,450.00 5.00
EQUIPO DE COMPUTO Y PROCESAMIENTO DE DATOS 10,251,706.00 5.00
EQUIPO MEDICO 579,06%,668.00 5.00

Texte Aclaratorio

CLIENTE




ASeqUracons yoneana
« de(olombla

e e TODO RIESGO DANOS MATERIALES ENTIDADES ESTATALES
NUMERO ELECTRONICO
PARA PAGOS
5607697504 POLIZA No: 560 -83 - 994000000565 ANEXO:0
AGENCIA EXFEDICORA: METVA COD.AGE: 560 RAMO:83  pAR
DIA MES ARO HORAS OIA MES ARO HORAS DIA MES ARO
| 01 | 02 | 2024 | VIGENCADE LA POLIZA | 29 | 01 |2oz¢[ 23 59] | 03 | 01 | 2025 {23:59 | 340 | 01 | 02 | 2024f
FECHA DE EXPEDICION VIGENCIA DESDE VIGENCIA HASTA ALAS DIAS FECHA DE IMPRESION
MOOALIDAD FACTURACION: ANUAL TIPO DE IMPRESION: TMPRESTON )
3 EXPEDICION DA MES  ARO HORAS DA MES  ARO  HORAS DIAS ™
E’”“”"“‘"‘“" VIGENCIADEL ANEXO| 29 | 01 [2024 | 23:59| | 03 | 01 | 2025 | 23:55 | 340
VIGENCIA DESDE ALAS VIGENCIA HASTA A LAS J
i DATOS DEL TOMADOR —
MOMBRE:  E.8.R. SAN SEBASTIAN DRI MUNICIPIO DE LA PLATA HUILA TENTIFICACION: MT  §13.002.872-4
DRECCON:. CARRERA 4 NO 9 ~- 103 CADAD: LA PLATA, HUILA TELEFONO: 5470197 ¢
vy
DATOS DEL ASEGURADO Y BENEFICIARIO
B recowmmo: o o . san SEBASTIAN DEL MUNICIPIO DE LA PLATA HUILA CENTFICACION: - w7 813.002.872-4
DIRECCION. CARRERA 4 NO 9 - 103 cuoas: LA PLATA, HUILA TELEFONO: 3 401 o7
g senercianio: E.S.E.  SAN SEBASTIAN DEL MUNICIPIO DE LA PLATA HUILA IOENTIFICACION:  myyt
m 5 DATOS OEL RIESGO Y AMPARDS
" T8(ITEM: 4 ASEGURADO: E.S.E. SAN SEBASTIAN DEL MUNICIPIO DE L NIT : 913003872 h
DEPARTAMENTG: HUILA CIUDAD: LA PLATA DIRECCION: CARRERA 1 SUR No. 1-1 SEDE

CAMILO TORRES CENTRQ POBLADO BELEN

ACTIVIDAD: Clé - HOSPITAL, CLINICA Y CENTRO DE SALUD DE CUALQUIER NIVELMANZANA: 1-1

“IPO EDIFICIO: EDIFICIO (S) TIPC DE RIESGO: ESTATAL

AMPARO OBJETO SUMA ASEGURADA % INVAR SUBLIMITE

TODO RIESGO DAROS MATERIALES
DEDUCIBLES: 10.00 % DEL VALOR DE LA PERDIDA - Minimo: 2.00 SMMLV

EPIFICIO(S) 376,846,155.00 5.00
MUEBLES Y ENSERES 170,749,710.00 5.00
EQUIPO DE COMPUTO Y PROCESAMIENTO DE DATOS 22,267,192,00 5.00
EQUIPO MEDICO 190,090,286.00 5.00
ASONADA, MOTIN C.C. HUELGA ACTOS MAL INTENCIONADOS DE TERCEROS Y TERRCRISMO
DEDUCIBLES: 10.00 % DEL VALOR DE LA PERDIDA - Minimo: 5.00 SMMLV
EDIFICIO(S) 376,846,155.00 5.00
MUEBLES Y ENSERES 170,749,710.00 5.00
EQUIPO DE COMPUTO Y PROCESAMIENTO DE DATOS 22,267,192.00 3.00
EQUIPC MEDICO 190,080,286.00 5.00 4

TERREMOTO TEMBLOR Y ERUPCION VOLCANICA
DEDUCIBLES: 3.00 % DEL VALOR ASEGURABLE DEL ARTICULO (ITEM) AFECTADO - Minime: 3.00 SMMLV

EDIFICIO(S) 376,846,155.00 5.00
MUEBLES Y ENSERES 170,749,710.00 5.00
EQUIPO DE COMPUTO Y PROCESAMIENTC DE DATOS 22,267,192.00 5.00

- REGIMEN COMUN - ACTMIDAD ECONOMICA 6001, ENTIDAD COOPERATIVA NO EFECTUAR RETENCION EN LA FUENTE

confirma s Informacion de los clientes a travis del Calt Cemer, por tavor

VALOR ABEGURADO TOTAL: VALOR PRIMA: GASTOS EXPEDICION: VA TOTAL A PAGAR:
§ **%798,426,024.32 § wunaesnansIN0, 474 SEhEAARNR RN AN $ wanRan1yg2 591 § resnasaenngoy 06s

_COASEGURD CEDIX)

NOMBRE COMPARIA %PART VALOR ASEGURADO N

NOMBRE CLAVE WPART
AGENCIA KODA SEGUROS Y SEGURIDAD SOC 9376 100.00

Ahora Aseguradora Solidaria de
e
.
GRAN CONTRIBUYENTE RES.2509 DIC/3

A

@mnn-muumuumoumcmmm O ANEXOS QUE SE
ASEGURADORA. SOLIDARIA DE COLOMBLA ENTIDAD ENTIDAD COOPERATIVA, PARA EXIGIR EL FAGO DE LA PRIMA

SE EXPIDAN CON FUNDAMENTO EN mmummﬂummmv
mvmmmmmmuummmm

AR TR0

CBDE207F0906FB7B5F CLIENTE

0% COLOMAIA.
.

mmmmmzmeumnmam-m Carrera 13A 9 Oficina Bogou ‘sléfono;
Faxt: (801) 7919180 * Colular: 512 342 6226 * Cormeo ot 21, ™ (801) 7619180

Para mayeot informacién lo Invitsmos ol
e Tesop s sosn o ot 8 ol gn o iguents bk do huo3r pogina we




TODO RIESGO DANOS MATERIALES ENTIDADES ESTATALES

N

DATOS DE LA POLIZA
(mum EXPEDIOORA: NETVA COD.AGENCIA: 560  RAMO: 83  NoPOLZA 994000000565 ANEXO: 0

DATOS DEL TOMADOR
(vowors.  £.5.E. SAN SEBASTIAN DEL NUNICIPIO DE LA FLATA BUILA DENTFICACION  NT 813 ,002.872-4
ASEGURACO: .8 E. SAN SEBASTIAN DEL MUNICIPIO DE LA PLATA HUILA DENTIFICACION: Wt 813.002.872-4
’ IDENTIFICACION: ~ NIT 813.002.872-4
seneAicuRic. E.S.K. SAM SEBASTIAN DEL MURICIPIO DE LA PLATA HUILA
.

{TEM 4 - (continuacién ...}

-

EQUIPQO MEDICO

EQUIPOS MOVILES Y PORTATILES

EQUIPOS MOVILES Y PORTATILES

HURTC CALIFICADO

MUEBLES Y ENSERES
EQUIPO DE COMPUTC Y PROCESAMIENTO DE DATOS
EQUIPO MEDICO

Texto Aclaratorio

DEDUCIBLES: 15.00 % DEL VALOR DE LA PERDIDA - Minimo:

DEDUCIBLES: 10.00 % DEL VALOR DE LA PERDIDA - Minimo:

2.00 SMMLV

2.00 SMMLV

150,090,286.00

2,940,632.00

170,749,710.00
22,267,192.00
190,090,286.00

CLIENTE




ASEQUIaG0N Yoiaana

Sty > Ao g g

Py oy
¢ ] m ) R
T 00,504 0644 TODO RIESGO DAROS MATERIALES ENTIDADES ESTATALES )
NUMERO ELECTRONICO T
PARA PAGOS L
5607697504 POLIZA No: 560 -83 - 994000000565  ANEXO:0
AGENCIA EXPEDIDORA: g TVA COD.AGE: 5600 RAMO: 83  Pan; )
[+/1.} MES ARC DA MES ARO HORAS DIA MES ARO HORAS DIA MES ARO
[01 | 02 | 2024 | VicencipELAROLZA| 29 | 01 |2024 | 23:59 | | 93 | o1 | 2025 |23:59 | 340] |01 02 | 2024|
FECMA DE EXPEDICION DESDE ALAS VIGENCIA HASTA ALAS DIAS FECHA DE IMPRESION
MOOALIDAD FACTURACION: ANUAL TIPO DE IMPRESION: TMPRESION )
™
] EXPEDICION DA MES ARO HORAS OIA MES ARO HORAS DIAS
TIPO DE MOVIMIENTO
[ VIGENCIADELANEXC| 29 | 01 [2024 | 23:59| | 03 | 01 | 2025 [ 23:59 | 340
VIGENCUWA DESCE ALAS VIGENCIA HASTA ALAS _}5
i DATOS DEL TOMADOR
NOWGIE:  X.S.E. SAN SEBASTIAN DEL MUNICIPIO DE LA PLATA HUILA CENTIFICACION: NT  813.002.872~4 %
DRECCION:  CARRERA 4 NO 9 - 103 CWDAD: LA PLATA, HUILA TELEFONO: ¢ 00197 3
DATOS DEL ASEGURADO Y BENEFIGIARIO '%
Efussuu "% R.8.B. SAN SEBASTIAN DEL MUNICIPIO DE LA PLATA HUILA ENTIFIGACION:  MT  813.002.872-4 T
| r— CARRERA 4 NO 9 - 103 cuoao: LA PLATA, HUILA TELEFONO: 6470197 g
[3]
§\ENEFMIQ: E.S.E. SAN SEBASTIAN DEL NUNICIPIO DE LA PLATA HOILA IDENTIFICACION:  prr 72-4 g
N DATOS DEL RIESGO Y AMPARGS 2
;.’ITEM: 5 RASEGURADO: E.S.E. SAN SEBASTIAN DEL MUNICIPIO DE L NIT : 813002872 ) E
DEPARTAMENTO: HUILA CIUDAD: LA PLATA DIRECCION: CARRRERA 1 SUR No. 1-1 SEDE|g
2 LETICIA MOSCOPAN VIA PRINCIPAL 5
8| ACTIVIDAD: C16 - HOSPITAL, CLINICA Y CENTRO DE SALUD DE CUALQUIER NIVELMANZANA: 1-1 8
3 o
g TIPO EDIFICIO: EDIFICIO (S) TIPO DE RIESGO: ESTATAL . E
3 AMPARO OBJETO SUMA ASEGURADA % INVAR SUBLIMITE
] TODO RIESGO DANOS MATERIALES é
g DEDUCIBLES: 10.00 % DEL VALOR DE LA PERDIDA - Minimo: 2.00 SMMLV
" EDIFICIO(S) 674,499,439.00 5.00
MUEBLES Y ENSERES 14,756,566.00 5.00
HERRAMIENTAS Y ACCESORIOS 44,277,895.00 5.00 b
EQUIPO DE COMPUTO Y PROCESAMIENTO DE DATOS 7,474,950.00 5.00 g
3 EQUIPQ MEDICO 239,738,723.00 5.00
: ;
ASONADA, MOTIN C.C. HUELGA ACTOS MAL INTENCIONADOS DE TERCEROS Y TERRORISMO <
DEDUCIBLES: 10.00 % DEL VALOR DE LA PERDIDA - Minimo: 5.00 SMMLV
EDIFICIO(S) 674,499,439.00 5.00 g
MUEBLES Y ENSERES 14,756,566.00  5.00 °
a2 HERRAMIENTAS Y ACCESORIOS 44,277,895.00 5.00
» EQUIPO DE COMPUTO Y PROCESAMIENTC DE DATOS 7,474,950.00 5.00 g
EQUIPO MEDICO 239,738,723.00 5.00 §
TERREMOTO TEMBLOR Y ERUPCION VOLCANICA g
DEDUCIBLES: 3.00 % DEL VALOR ASEGURABLE DEL ARTICULO (ITEM) AFECTADO - Minimo: 3.00 SMMLV a
A EDIFICIO(S) 674,499,439.00 5.00 ..§.
(]
&
_ JE
w
VALOR ABEGURADO TOTAL: VALOR PRIMA: GASTOS EXPEDICION: VA: TOTAL A PAGAR:
§ *1,026,426,227.42 § mananeweanglg 928 SHARIARRR AN DA § #eaax2179,917 |$ wawwwseni, 126,841
- COASECURD CEDIDO
g( NOMBARE CLAVE %PART NOMBRE COMPARRA %PART VALOR ASEGURADO 7;
AGENCIA KODA SEGUROS Y SEGURIDAD SOC 9376 100.00
N )
5 funounurmuumuurémoummomuummnm ELLA PRODUCIA Co
gg mmummmm&rmmnrmuummvum'gmmmngm
]
g, IRMA ASEGURADOR

(418)7701881000019(8020)00000000008 T008007 89780
FICACION ABEGURADORA: Calle 100 No, 9A-4S Pisa 12 Bogots

CBDE207F0906FBTBSF
» Defensor del Consumidor F

CLIENTE

inanciero: Menuel Guilermo Rueda Serranc
Fax: {801) 7919180 * Coluler: 312 342 6229 * Correo 2
Informacién io invitamos a ol folieto en of sigulens link de
'defensoris-del-Consumidor:

consultar pgina .
hitps:/iaseguradorasolidaria, com.co/servicion/ B5pX et

:Mn: Carrera 13 A # 28-28 Oficina 221, Bogots * Teléfona: (601) 7016180
COMm:




TODO RIESGO DANOS MATERIALES ENTIDADES ESTATALES

DATOS DE LA POLIZA
QGENC“ EXPEDIDORA: NE TVA COD.AGENCI: 560  RAMO. 83 NoPOUZA: 994000000565 Anexo: 0
DATOS DEL TOMADOR
(
NOMBRE:  E.S.E. SAN SERASTIAN DEL MUNICIPIO DE LA PLATA HUILA IDENTIFICACION:  MT 813.002.872-4
ASEGURADO: E.8.E., SAN SEBASTIAN DEL MUNICIFIO DE LA PLATA HUILA IDENTRICACION: . MT  813.002.872-4
IDENTIFICACION:  NIT 813.002.872-4
BENEFICARIO: E.8.K. SAN SEBASTIAN DEL NUNICIPIO DE LA PLATA HUILA
Y
ITEM § - (continuacién ...)
e
MUEBLES Y ENSERES 14,756,566.00 5.00
HERRAMIENTAS Y ACCESORIOS 44,277,895.00 5.00
EQUIPC DE COMPUTO Y PROCESAMIERTO DE DATOS 7,474,950.00 5.00
EQUIPO MEDICO 239,738,723.00  5.00
HURTO CALIFICADO
ﬂ DEDUCIBLES: 10.00 % DEL VALCR DE LA PERDIDA - Minimo: 2,00 SMMLV
‘ MUEBLES Y ENSERES 14,756,566.00 5.00
» HERRAMIENTAS Y ACCESORIOS 44,277,895.00  5.00
EQUIPO DE COMPUTO Y PRCCESAMIENTO DE DATOS 7,474,950.00 5.00
EQUIPO MEDICO 239,738,723.060  5.00

Texto Aclaratorio

4

CLIENTE




R.*M -:-i.:z.-..- Zusmeme

NT: 560,834 8544 TODO RIESGO DANOS MATERIALES ENTIDADES ESTATALES -
NUMERO ELECTRONICO
PARA PAGOS
5607697504 POLIZA No: 560 -83 - 994000000565 ANEXO:0
AGENCIA EXPEDIDORA: WETVA COD.AGE: 560 RAMO: B3  PAR:
DA MES  ARC DA MES ARG HORAS DA MES AN
L 01 | 02 | 2024 | WGENCMDELAPOLEALs { o1 ]zoz4| 23: 59[ [03 01 | 2025 [23:59 | 340] |01 ] 02| 2024
FECHA DE EXPEDICION VIGENCIA DESOE ALAS VIGENCIA HASTA ALAS DIAS FECHA DE IMPRESION
MOCALIDAD FACTURACION: ANUAL TIPO DE MPRESION: IMPRESTON
] EXPEDICION DA MES ARO HORAS DiA MES ARO HORAS Dias
TIFO B2 MOVMENTO VIGENCIA DEL ANEX0| 29 | 01 | 2024 | 23 59[ [ 03 | 01 | 2025 !23 59 | 340/ E
VIGENCIA DESDE VIGENCIA HASTA
i DATOS DEL TOMADOR
OMRE:  X.8.E. SAN SEBASTIAN DEL MUNICIPIO DE LA PLATA HUILA IDENTIFICACION:  NIT 813.002.872-4
g OMECCION: CARRERA 4 NO 9 - 103 CMOAD: LA PLATA, HUILA Tﬂﬁﬂm0.8470197 ¢
DATOSDELASEGJRADOYBENEFICIARIO
§[ rscauco: E.S.E. SAN SEBASTIAN DEL MUNICIPIO DE LA PLATA HUILA DENTIFICAGION: w7 813.002.872-4
DMECCION  CARRERA 4 NO 9 - 103 cuDap: LA PLATA, HUILA TELEFONO: 4101 97
s pEneFicuo: E.8.E. SAN SEBASTIAN DEL MUNICIPIO DR LA PLATA HUILA IDENTIFICACION: a1
ﬂs DATOS DEL RIESGOY AMPARDS _
. ;(ITEM: 6 ASEGURADO: E.S.E. SAN SEBASTIAN DEL MUNICIPIO DE L NIT : 813002872 "
DEPARTAMENTO: HUILA CIUDAD: LA PLATA DIRECCION: CARRERA 1 SUR No. 1-1 CENTRO

POBLADO SAN ANDRES SEDE

ACTIVIDAD: C16é - HOSPITAL, CLINICA Y CENTRO DE SALUD DE CUALQUIER NIVELMANZANA: 1-1

TIPO EDIFICIO: EDIFICIO (S) TIPO DE RIESGO: ESTATAL

AMPARO OBJETO SUMA ASEGURADA % INVAR SUBLIMITE

®
TODO RIESGO DANOS MATERIALES
DEDUCIBLES: 10.00 % DEL VALOR DE LA PERDIDA - Minimo: 2.00 SMMLV

EDIFICIO({(S) 294,141,689.00 5.00
ASONADA, MOTIN C.C. HUELGA ACTOS MAL INTENCIONADOS DE TERCEROS Y TERRORISMO
DEDUCIBLES: 10.00 % DEL VALOR DE LA PERDIDA ~ Minimo: 5.00 SMMLV
EDIFICIO(S) 294,141,689.00 5.00
TERREMOTO TEMBLOR Y ERUPCION VOLCANICA
DEDUCIBLES: 3.00 % DEL VALOR ASEGURABLE DEL ARTICULO (ITEM) AFECTADC - Minimo: 3,00 SMMLV
EDIFICIO(S) 294,141,689.00 5.00 ’
Texto Aclaratorio

mnmmmm-mumw.wm

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

Ahors Aseguradora Solidaris de
\

VALOR ASEGURADO TOTAL: VALOR PRIMA: GASTOS EXPEDICION: VA TOTAL A PAGAR:
§ *+%307,841,438.48 § *hikwdwaw] 588 689 BYRAR SRR RA A, § »wavn9296 153 s whewaeda] B84 842
COASEGURD CEDIDO
NOMBRE CLAVE WPART NOMBRE COMPARIA %PART VALOR ASEGURADO "
AGENCIA KODA SEGUROS Y SEGURIDAD $SOC 9376 100.00
»
N J

ummnrmuumn:urmoummommummmnmmummmﬂm OWI‘IA'IDA‘RAHREﬁ
Cmaommum mmxrmmnﬁmuummvummmmmu mmft g

AR

CBDEZQ7F0906FB7RSF CLIENTE

Defansor del Consumidor Financiere: M 3A .
- (001)?919100 “w 3123420229‘ * Direcclén: Clrurl1 # 28-38 Oficina 221, Dogou Tclifono (801)7919150
Pars olblbloonolll'nhnhmu pbglmm

hitps./iaseguradorssolideria, com



ASEQUa00Ra OUGAR N
(ol =

NIT: 500,084 800 TODO RIESGO DANOS MATERIALES ENTIDADES ESTATALES S
NUMERO ELECTRONICO
PARA PAGOS
5607697504 POLIZA No: 560 -83 - 994000000565 ANEXO:0
(B AGENCIA EXPEDIGORA: MEIVA COD.AGE: 560 RAMO:83  PAP N
§ DiA MES ANO DA MES ARO HORAS DA MES ARO HORAS DIA MES ARO
o1 | 02 | 2024 | vicencuoeLaPoLza| 29 | 01 | 2024 | 23:59 | |03 | 01 | 2025 |23:59 | 340| o1 02| 2024
FECHA DE EXPEDICION VIGENCIA DESDE ALAS VIGENCIA HASTA ALAS DIAS FECHA DE IMPRESION
| MODALIDAD FACTURACKON: ANTIAL TiPO CE IMPRESION: TMPRESION )
- ™~
3 EXPEDICTON DA MEs Mo HORAS DA wEs Ao how pus
§| o pemomaano VIGENGIA DEL ANEXO| 29 | 01 | 2024 | 23 59| | 03 | o1 | 2025 |23 59 | 340]
3. VIGENCIA DESDE VIGENCIA HASTA J
i DATOS DEL TOMADOR ~
NOMSRE:  R.8.E. SAN SEBASTIAN DEL MUNICIFIO DE LA PLATA HUILA DENTFICACION: T 813.002.872-4
E DIRECCION. CARRERA 4 NO 9 - 103 cwosD: LA PLATA, HUILA TELEFONO: 8470197 J
UATOS DEL ASEGURADO v BENEFICIARIO
§[ reeomoo s 2. saw sEaasTIAN DEL MUNICIPIO DE LA PLATA HUILA PENTECACON: T 813.002.872-4 ¢
OIRECCKON: CARRERA 4 NO 9 - 103 owosd: LA PLATA, HUILMA TELEFONO: 8420197

eevercunc: K.8.8.  SAN SEBASTIAN DEL MUNICIPIO DX LA FLATA EUILA CENTFICACKN:  wr 813 .002.872-4

J

bia confirma la informacidn de los clientes a travis dol Call Center, por favor tenga sn cuenta

DATOS DEL RIESCO Y AMPAROS
ITEM: 7 ASEGURADO: E.S.E. SAN SEBASTIAN DEL MUNICIPIO DE L NIT : 813002872 )
DEPARTAMENTO: HUILA CIUDAD: LA PLATA DIRECCION: CARRERA 1 SUR No. 1-1 CENTRO

POBLADO SAN VICENTE SEDE SAN VICENTE
ACTIVIDAD: C16 - HOSPITAL, CLINICA Y CENTRO DE SALUD DE CUALQUIER NIVELMANZANA: 1-1
TIPO EDIFICIO: EDIFICIO (S) TIPO DE RIESGO: ESTATAL

AMPARO OBJETO SUMA ASEGURADA % INVAR SUBLIMITE

#1000 RIESGO DANOS MATERIALES
DEDUCIBLES: 10.00 % DEL VALOR DE LA PERDIDA - Minimo: 2.00 SMMLV

EDIFICIO(S) 288,194,938.00 5.00
MUEBLES Y ENSERES 1,928,272.00 5.00
HERRAMIENTAS Y ACCESORIOS 3,421,250.00 5.00
EQUIPO MEDICO 6,526,910.00 5.00

ASONADA, MOTIN C.C. HUELGA ACTOS MAL INTENCIONADOS DE TERCEROS Y TERRORISMO
DEDUCIBLES: 10.00 % DEL VALOR DE LA PERDIDA - Minimo: 5.00 SMML

ERIFICIO(S) 288,194,938.00 5.00
MUEBLES Y ENSERES 1,928,272.00 5.00
HERRAMIENTAS Y ACCESORIOS 3,421,250.00 5.00
EQUIPC MEDICO 6,526,910.00 5.00

TERREMOTO TEMBLOR Y ERUPCION VOLCANICA ¢
DEDUCIBLES: 3.00 % DEL VALOR ASEGURABLE DEL ARTICULO (ITEM) AFECTADQ - Minimo: 3.00 SMMLV

EDIFICIO{S) 288,194,938.00 5.00
MUEBLES Y ENSERES 1,928,272.00 5.00

HERRAMIENTAS Y ACCESORIOS 3,421,250.00 5.00

- REGIMEN COMUN - ACTIVIDAD ECONOMCA 8801, ENTIDAD COOPERATIVA NO EFECTUAR RETENGION EN LA FUENTE

d

de Col

-
.
GRAN CONTRIBUYENTE RES.2509 DIC/93

1 VALOR ASEGURADO TOTAL: VALOR PRIMA: GASTOS EXPEDICION: WA TOTAL A PAGAR:
§$ **%317,486,927.94 § *wdkrwwin] 654,089 TR T 2 T 2 e § wwawan3ly,279 § *wenwninl 968,368
COASEGURD CEDIDO
s NOMBRE CLAVE WPART NOMBRE COMPARIA %PART VALOR ABEGURADO
AGENCIA KODA SEGUROS Y SEGURIDAD SOC 9376 100.00
” (LA MORA BN L PAGO DR LA PRIMA DE LA POLIZA O DF LOS CERTIFICADOR O ANEXGS QUE 88 DXPIAN CON FUNDANENTO BV ELLA PROOUCIRA LA mmonmummuvovmm
ASEGURADORA SOLIDARIA OE COLOMBIA EXTIOAD mmmrmmurmuummvummmmmuuWMm

ey |||

\  FIRMA ASEGURADOR (415)7701861000019{8020)0000000000870005507 08750 FIRMA_TOMADOR
DIRECCION N@TIFICACION ASEGURADORA: Calie 100 No. BA-45 Piso 12 Bogotd ERISILVA 0
CBDE207F0906FB7BSF CLIENTE
Defensor det Consumidor Financlere: Manuel Guilermo Rueda Serrano * Dirsccién: Camera 13 A # 28-38 Oficina 221, Bogetd * Teléfono: (601) 7915180
Fax: (801) 7819180 * Celyiar: 312 342 8229 * Correo slectrénico: defen: |.com
mamummummlmun phgina web:

hitps://sseguradorssolidaria.com.co/serviclos/defensoria-del e S8px ¢




TODO RIESGO DANOS MATERIALES ENTIDADES ESTATALES

DATOS DE LA POLIZA
Cm EXPEDIDORA: NETVA COD. AGENCIA: 560  RAMO: §3 NoPOLIZA: 994000000565 AnExo: 0
DATOS DEL TOMADOR
4 T
NOMBRE: E.S.E. SAN SEBASTIAN DEL MUNICIPIO DE LA PLATA HUILA DENTIFICACION:  MIT 813.002.872-4
ASEGURADC:  R.S.E. SAN SEBASTIAN DEL MUNICIPIO DE LA PLATA HUILA DENTIFICACION: T 813.002.872-4
IDENTIFICACKON:  NIT .002.872-
BENEFICARIO: E.S.E. SAN SEBASTIAN DEL MUNICIPIO DE LA PLATA HUILA 813.00 4 J
.
ITEM 7 - (continuacién ...)
- ™
EQUIPO MEDICO 6,526,910.00 5.00
EQUIPOS MOVILES Y PORTATILES
DEDUCIBLES: 15.00 % DEL VALOR DE LA PERDIDA - Minimo: 2.00 SMMLV
ﬂ ‘ EQUIPOS MOVILES Y PORTATILES 3,286,558.00 5.00
; ¢
HURTO CALIFICADO
DEDUCIBLES: 10.00 & DEL VALOR DE LA PERDIDA - Minimo: 2.00 SMMLV
MUEBLES Y ENSERES 1,928,272.00  5.00
HERRAMIENTAS Y ACCESORIOS 3,421,250,00 5.00
EQUIPC MEDICO 6,526,910.00 5.00
Texto Aclaratorio
[ ]
¢
’

CLIENTE




S

TODO RIESGO DAROS MATERIALES ENTIDADES ESTATALES

MODALIOAD FACTURACION: ANUAL

TIPO DE IMPRESION: TMPRESTION

NUMERQ ELECTRONICO
PARA PAGCS
5607697504 POLIZA No: 560 -83 - 994000000565  ANEXO:Q ]
("~ AGENCIA EXPEDICORA: nm COD.AGE: 560 RAMO:83  PAP. )
DIA MEE HORAS DA MES ARD HORAS
o1 | 02 ] 2024; W%NGMDELAPOUZALzo | o1 |zoz4[23:59| | 03 | 02 | 2025 [23:59 | 340 [o1 [ 02 | zoz4|
FECHA DE EXPEDICION VIGENCIA DESDE ALAS VIGENCIA HASTA ALAS DIAS FECHA DE IMPRESION

N
7

VAN

OtA MES ARO HORAS. DA MES ARO HORAS DiAS
VIGENCIADEL ANEXO| 29 | 01 {2024 | 23:59| | 03 | 01 | 2025 | 23:59 | 340 |
VIGENCIA DESDE ALAS VIGENCIA HASTA ALAS

5| 1r0 be movaeento EXPEDICION
iU

p— DATOS DEL TOMADOR ﬂ/

" E.S.E. SAN SEBASTIAN DEL MUNICIPIO DE LA PLATA HUILA DENTIICACION. T 813.002.872-4

‘Diewon: CARRERA 4 NO 9 - 103 cuOAD: LA PLATA, HUILA TELEFONO: 401 o

DATOS DEL ASEGURADO Y BENEFIGIARIO

§f reEoUm00 o S k. SAN SEBASTIAN DEL MUNICIPIO DE LA PLATA HUILA DENTFCACON.  NT  813.002.872-4 )

ORECTION: CARRERA 4 NO 9 - 103 cuoas: LA PLATA, HUILA TetrONG: 4000 oo
senericuro: E.8.E.  SAN SEBASTIAN DEL MONICIPIO DE LA PLATA HUILA RENTRCACON. _wr 813 .002.872-4 )
i (ITEM: 8 ASEGURADO: E.S.E. SAN SEBASTIAN DEL M&AWHOOZW.? )
DEPARTAMENTO: HUILA CIUDAD: LA PLATA DIRECCION: CARRERA 1 SUR No. 1-1 CENTRO

POBLADO VILLA LOSADA SEDE VILLA LOSADA

ACTIVIDAD: Cl6 - HOSPITAL, CLINICA Y CENTRO DE SALUD DE CUALQUIER NIVELMANZANA: 1-1

TIPO EDIFICIO: EDIFICIO (S) TIPO DE RIESGO: ESTATAL

AMPARO OBJETO SUMA ASEGURADA % INVAR

TODO RIESGO DANOS MATERIALES
DEDUCIBLES: 10.00 % DEL VALOR DE LA PERDIDA - Minimo: 2.00 SMMLV

amumcm.pumwmcmm

SUBLIMITE ¢

EDIFICIO(S) 218,172,016.00 5.00
MUEBLES Y ENSERES 1,928,272.00 5.00
HERRAMIENTAS Y ACCESORIOS 3,421,250.00 5.00
b EQUIPO MEDICO 6,527,351.00 5.00
g
3 ASONADA, MOTIN C.C. HUELGA ACTOS MAL INTENCIONADOS DE TERCEROS Y TERRORISMO
€| PEDUCIBLES: 10.00 % DEL VALOR DE LA PERDIDA - Minimo: 5.00 SMMLV
EDIFICIO(S) 218,172,016.00 5.00
MUEBLES Y ENSERES 1,928,272.00 5.00
HERRAMIENTAS Y ACCESORIOS 3,421,250.00 5.00
2 EQUIPC MEDICO 6,527,351.00 5.00
»
L
TERREMOTO TEMBLOR Y ERUPCION VOQLCANICA
ﬁ DEDUCIBLES: 3.00 % DEL VALOR ASEGURABLE DEL ARTICULO (ITEM) AFECTADO - Minimo: 3.00 SMMLV
EDIFICIO(S) 218,172,016.00 5.00
MUEBLES Y ENSERES 1,928,272.00 5.00
; HERRAMIENTAS Y ACCESORIOS 3,421,250.00 5.00
§\ _/
VALOR ASEGURADO TOTAL: VALOR PRIMA; GASTOS EXPEDICION: NA: TOTAL A PAGAR: ]
§ ***244,203,125.96 § *vdanwaw] 283,039 FEL I T T e $ weuren243,779 § whuwuwnn) 526, 817
COASEGURD CEDIDO
' NOMSRE CLAVE %PART NOMBRE COMPARIA %PART VALOR ASEGURADO A
g AGENCIA KODA SEGURQOS Y SEGURIDAD S50C 9376 100.00 ¢
g v
s Of LOS CERTIFICADOS O ANEXOS QUE 88 EXMOAN CON FUNDAMENTO EN ELLA PRODUCIRA LA BN AUTOMATICA DEL CONTRATO ¥ DARA DERECHOWA
umulumonns:muu!&n% m'mm.rm aiios Qus 84 Y DE LOS GASTOR CAUSADCS CON OCABIONEDS LA IXPEDICION OEL £6

L

g \ IRMA ASEGURADQR (#15)7T01361000019(8020)000000000007000860 7687 30

DIRECCION FICACION ASEGURADORA: Calle 100 No. 8A-45 Piso 12 Bogots
CBDE207F0906FB7B5F CLIENTE .
[ Defensor del Consumidor Financiero: Manus! Guillermo Rusda Serrano 'Dlrocdon'clrrnnﬂA#zs-aé 21, Bogoﬂ

Fax: (801) 7019180 * Celular; 312 342 6229 * Correo
l::ys:rln)fonmdbn hwmnmummdlbumunkd.n piolmm
htips://sseguradorasolidaria.com.co/servicion/defensoria-dei-consumidor-finenciero.aspx

-
GRAN CONTRIBUYENTE RES.2509 DIC/93 - REGIMEN COMUN - ACTIVIDAD ECONOMICA 8601, ENTIDAD COCPERATIVA NO EFECTUAR RETENCION EN LA FUENTE




TODO RIESGO DANOS MATERIALES ENTIDADES ESTATALES

DATOS DE LA POLIZA

[ABENCM EXPEDIDORA: NE IVA COD. AGENCIA: 560

RAMO: 83

DATOS DEL TOMADOR

-
NOMBRE: E.S.E. SAN SEBASTIAN DRL MUNICIPIO DE 1A PLATA HUILA
ASEGURADC:  E.8.%. SAN SEBASTIAN DEL MUNICIPIO DE LA PLATA HUILA

BENEFICIARIO: K.S.E, SAN SEBASTIAN DEL MUNICIPIO DR LA PLATA RUILA

DENTIFICACION:  MIT 813,002.872-4
IDENTIICACION:  nT  813.002.872-4

IDENTIFICACION:  MIT 813.002.872-4

.
ITEM 8 - (continuacién ...)
-
* EQUIPO MEDICO 6,527,351.00 .00
EQUIPOS MOVILES Y PORTATILES
DEDUCIBLES: 15.00 % DEL VALOR DE LA PERDIDA - Minimo: 2.00 sMMLV
ﬂ EQUIPOS MOVILES Y PORTATILES 3,286,558.00 .00
HURTO CALIFICADO
DEDUCIBLES: 10.00 % DEL VALOR DE LA PERDIDA - Minimo: 2.00 sSMMLV
MUEBLES Y ENSERES 1,928,272.00 .00
HERRAMIENTAS Y ACCESCRIOS 3,421,250.00 .00
EQUIPO MEDICO 6,527,251.00 .00

Texto Aclaratorio

CLIENTE

NoPOLIZA: 994000000565 Anexo:




Cenfter, por favor tanga en cuenta

J

Ahora Aseguradora Solidaria de Colombia confirma la informacion de los clientes a través del Call
™

serfi contactado para restizar of procedimiento

ST

iyl TODO RIESGO DANOS MATERIALES ENTIDADES ESTATALES
NUMERO ELECTRONICO
PARA PAGOS
5607697504 POLIZA No: 560 -83 - 994000000565 ANEXO:0
AGENCIA EXPEDIDORA: JmTVA COD.AGE: 560 RaM0-83  Pan: )
DA MEE  ARO A0 HORAS DA MES  ARO  HORAS DA MES ARD
|01 | 02 | 2024 | WGENCJADEMPOLIZALzs | o1 | 2024 | 23:59 | [©3 | 01 | 2025 23:59 | 340] |01 ] 02 | 2024
FECHA DE EXPEDIGION VIGENCIA DESOE ALAS VIGENCIA HASTA ALAS DIAS FECHA DE IMPRESION
MODALIDAD FACTURACION: ANUAL TIPO DE IMPRESION: TMPRESION )
>
EXPEDICION DA MES ARO HORAS OlA  MES ARO HORAS DIAS 3
TIPO DE MOVIMIENTO
VIGENCIA DEL ANEXO| 29 | 01 |2024 | 23:59| | 03 | o1 | 2025 |23:59 | 340] ¢
N VIGENCIA DESDE ALAS VIGENCIA HASTA. ALAS .
P DATOS DEL TOMADOR
° E.8.E. SAN SEBASTIAN DEL MUNICIPIO DE LA PLATA HOUILA DENTIFICAGION: WT  813.002.872-4
DRECCION. CARRERA 4 NO 9 - 103 CUWD: LA PLATA, HUILA TELEFONO: g, 211 o0
N
DATOS DEL ASEGURADO Y BENEFICIARIC
MEUMOC 2.8.E. SAN SERASTIAN DEL MUNICIFIO DE LA PLATA EUILA CENTFIGAGON:  WT  813.002.872-4
DIRECCION. CARRERA 4 NO 9 - 103 cxoas: LA PLATA, HUILA TELEFONG: 8470197
seneFcumio: £.9.E.  SAN SEBASTIAN DEL MUNICIPIO DE LA PLATA HUILA IDENTIFICACION: N 813.002.872-4
DATOS DEL RIESGO Y AMPARGS
(ITEM: 9 ASEGURADO: E.S.E. SAN SEBASTIAN DEL MUNICIPIO DE L NIT : 813002872 h
DEPARTAMENTO: HRUILA CIUDAD: LA PLATA DIRECCICON: CARRERA 1 No. 1-1 CENTRO

PCBLADO MONSERRATE SEDE MONSERRATE

ACTIVIDAD: C16 - HOSPITAL, CLINICA Y CENTRO DE SALUD DE CUALQUIER NIVELMANZANA: 1-1

TIPO EDIFICIO: EDIFICIO (S) TIPO DE RIESGO: ESTATAL

AMPARO OBJETO SUMA ASEGURADA % INVAR SUBLIMITE

TODO RIESGO DAROS MATERIALES
DEDUCIBLES: 10.00 % DEL VALOR DE LA PERDIDA - Minimo: 2.00 SMMLV

EDIFICIO(S) 383,642,411.00 5.00
MUEBLES Y ENSERES 1,928,272.00 5.00
HERRAMIENTAS Y ACCESORIOS 3,421,250.00 5.00
EQUIPC MEDICO 6,527,351.00 5.00
ASONADA, MOTIN C.C, HUELGA ACTOS MAL INTENCIONADOS DE TERCEROS Y TERRORISMO ¢
DEDUCIBLES: 10.00 % DEL VALCR DE LA PERDIDA - Minimo: 5.00 S
» EDIFICIO(S) 383,642,411.00 5.00
MUEBLES Y ENSERES 1,928,272.00 5.00
HERRAMIENTAS Y ACCESORIOS 3,421,250.00 5.00
EQUIPO MEDICO 6,527,351.00 5.00

TERREMOTO TEMBLOR Y ERUPCION VOLCANICA
DEDUCIBLES: 3.00 % DEL VALOR ASEGURABLE DEL ARTICULO (ITEM) AFECTADO - Minimo: 3,00 SMMLV

L
- REGIMEN COMUN - ACTIVIDAD ECONOMICA 6601, ENTIDAD COOPERATIVA NO EFECTUAR RETENCION EN LA FUENTE

EDIFICIO(S) 383,642,411.00 5.00 §
MUEBLES Y ENSERES 1,928,272.00 5.00
HERRAMIENTAS Y ACCESORIOS 3,421,250.00 5.00
4]
4
W
L )%
VALOR ASEGURADO TOTAL: VALOR PRIMA: GASTOS EXPEDICION: VA TOTAL A PAGAR:
§ *wwgl17,380,361.51 S AwarRwRRAN420 274 SradsrkrthaNAN § sawsnang) 562 § weanmawans510,836
COASEGURC CEDIDD
NOMBRE CLAVE %PART NOMBRE COMPARIA WPART VALOR ASEGURADO \§
AGENCIA KODA SEGUROS Y SEGURIDAD SOC 9376 100.00
\ J
MORA PRIMA DE LA POLIZA O DE LOS CERTIFICADOS O ANEXOS QUE SE DXPIOAN CON PUNDAMENTO EN PRODUCIRA LA TH PR
wm&mmmmglmmnrmuummvumm COM OCASION Off Bg. IDCPSDICION DEL CONTRATO. r
IRMA ASEGURADOR {418)7701881000019(5020)00000000000 7000060708 50

POIRECCION IFICACION ASEGURADORA: Caile 100 No. 9A-4S Piso 12 Bogotd
CBDE207F0906FB7BSF CLIENTE
Defensor del Consumidor Financiero: Manuel Guikermo Rueda Serrane mmmuu—ummm

F 1) 7919180 * Colular: 312 342 6229 * Cormeo .com
n:y(:roln)lmnlcwn Invitamos & Mummdmmgmmm



TODO RIESGO DANOS MATERIALES ENTIDADES ESTATALES

DATOS DE LA POLIZA
&NCM EXPEDIDORA: NE TVA COD.AGENCIA: 560  Ramd: 83 NePOLIZA: 994000000565 Avexo: (
DATOS DEL TOMADOR
NOWBRE:  E.$.E. SAN SEBASTIAN DEL MUNICIPIO DE LA PLATA HUILA DENTWICAGION: NT  813.002.872-4
eculAD0: B.8.E. SAN SEBASTIAN DEL MUNICIPIO DE LA PLATA HUILA DENTIFICACKN: N 813.002.872-4
GENEFCARC: E.8.E. SAM SEBASTIAN DEL MUNICIPIO DE LA PLATA HUIIA peneAGow T 813.002.872-4

ITEM 9 - (continuacién ..

( EQUIPO MEDICO 6,527,351.00 5.00

EQUIPOS MOVILES Y PORTATILES
DEDUCIBLES: 15.0¢ % DEL VALOR DE LA FERDIDA - Minimo: 2.00 SMMLV

n EQUIPOS MOVILES Y PORTATILES 3,286,558.00 5.00

HURTQ CALIFICADO
DEDUCIBLES: 10.00 % DEL VALOR DE LA PERDIDA - Minimo: 2.00 sMMLV

MUEBLES Y ENSERES 1,928,272.00 5.00
HERRAMIENTAS Y ACCESORIOS 3,421,250.00 5.00
EQUIPO MEDICO 6,527,351.00 5.00

Texto Aclaratorio

CLIENTE




R de (olomble
T sens30 540 TODO RIESGO DANOS MATERIALES ENTIDADES ESTATALES

NUMERO ELECTRONICO
PARA PAGOS

5607697504 POLIZA No: 560 -83 - 994000000565 ANEXO:0

" AGENCIA EXPEDIORA: METVA COD.AGE: 560 RAMO: 83  PAP.

DiA MES ARO oA MES ARO HORAS DA MES ARD HORAS DA MES ARO
|01 | 02 | 2024 | VIGENCIADE LAPOLZA| 29 | 01 |2024 | 23:59 | | 03 | 01 | 2025 |23:59 | 340| |01 02| 2024
FECHA DE EXPEDIC:ON VIGENCIA DESDE ALAS

VIGENCIA HASTA ALAS DIAS FECHA DE IMPRESION
TIPO DE MPRESION: TMPRESION

[WOEMWOEXPEDICION DA MES ARO  HORAS AT MES  ARD  HORAS | DIAS ]
™~

F, -
MODALIDAD FACTURACION. ANUAL

VIENCIADEL ANEXO| 29 | 01 |2024 | 23:59| | 03 | o1 | 2025 | 23:59 | 340]
VIGENCIA DESDE VIGENCIA HASTA ALAS

DATOS DEL ASEGURADOD Y BENEFICIARIC
E.S.E. SAN SEBASTIAN DEL MUNICIPIO DE LA PLATA RUILA N 813.002.872-4
DIRECCON: CARRERA 4 NO 9 - 103 cuoAD: LA PLATA, HUILA TELEFONO: 490197

s &

DATOS DEL TOMADOR 2

FOUSFE:  E.S.E. SAN SEBASTIAN DEL MUNICIPIO DE LA PLATA HUILA WENTIFICACION: N 813.002.872-4 3
w

DIRECCION. CARRERA 4 NO 9 - 103 CUOAD: LA PLATA, HUILA TELEFONC: 8470197 5
g

ASEGURADO:

seré contactado para realizar el procedimiento

senericuro: E.8.E, SAN SEBASTIAN DEL MUNICIPIO DE LA PLATA HUILA

IDENTIFICACION: T -
DATOS DEL RIESGO Y AMPARDS []

(11EM: 10 ASEGURADO: E.S.E. SAN SERASTIAN DEL MUNICIPIO DE L NIT : 813002872 )

H

8 travéa del Call Centar, por favor tenga en cuenta

DEPARTAMENTO: HUILA CIUDAD: LA PLATA DIRECCION: CARRERA 1 No. 1-1 CENTRO
POBLADO GALLEGO SEDE GALLEGO

ACTIVIDAD: C16 - HOSPITAL, CLINICA Y CENTRO DE SALUD DE CUALQUIER NIVELMANZANA: 1-1
TIPO EDIFICIO: EDIFICIO (S) TIPO DE RIESGO: ESTATAL
AMPARC OBJETO SUMA ASEGURADA % INVAR SUBLIMITE

TODO RIESGC DAROS MATERIALES
DEDUCIBLES: 10.00 % DEL VALOR DE LA PERDIDA - Minimo: 2.00 SMMLV

EDIFICIO(S) 401,067,459.00 5.00
MUEBLES Y ENSERES 1,528,272.00Q 5.00
HERRAMIENTAS Y ACCESORIOS 3,421,250.00 5.00
EQUIPC MEDICO 6,527,351.00 5.00

2
3 ASONADA, MOTIN C.C. HUELGA ACTOS MAL INTENCIONADOS DE TERCEROS Y TERRORISMO
| DEDUCIBLES: 10.00 % DEL VALOR DE LA PERDIDA - Minimo: 5,00 SMMLV

EDIFICIO(S) 401,067,459.00 5.00
4§ MUEBLES Y ENSERES 1,928,272.00 5.00
: HERRAMIENTAS Y ACCESORIOS 3,421,250.00 5.00
a2 EQUIPO MEDICO 6,527,351.00 5.00

TERREMOTQ TEMBLOR Y ERUPCION VOLCANICA
DEDUCIBLES: 3.00 % DEL VALOR ASEGURABLE DEL ARTICULO (ITEM) AFECTADO - Minimo: 3.00 SMMLV

GRAN CONTRIBUYENTE RES.2509 DIC/33 - REGIMEN COMUN - ACTIVIDAD ECONOMICA 6801, ENTIDAD COOPERATIVA NO EFECTUAR RE

EDIFICIO(S) 401,067,459.00 5.00
MUEBLES Y ENSERES 1,928,272.00 5,00
F HERRAMIENTAS Y ACCESORIOS 3,421,250.00 5,00
)
N
VALOR ASEGURADO TOTAL: VALOR PRIMA: GASTOS EXPEDICION: VA: TOTAL A PAGAR:
§ **%435,616,986.71 § sannsesnd 310,274 P EAA At d s 2 e L] $§ =eenany3g, 955 § #ansdenn) 749,229
CUASEGURO CEBIDO
NOMBRE CLAVE WPARY NOMBRE COMPARIA WPART VALOR ASEGURADO \
gﬁczucm KODA SEGUROS Y SEGURIDAD SOC 9376 100.00
\. J

COOPERATIVA, PARA EXIOW EL PAGO DE LA PRIMA DEVENGADA Y DE LOS GASTOS CAUSADOS CON OCASION 0

e ||

gl IRMA ASEGURADOR (41517701861000019(02010000600000070008807 00750
DIRECCHON NOTIFICACKON ASEGURADORA: Cale 100 No, BA45 Piso 12 Bogotd

5 @mnnrmuumuumnoummmomuummmnmmum
g ASEQURADORA SOLICARIA DE COLOMEMA ENTIOAD
¥

CBDE207F0S06FB7BSF CLIENTE

mumm:umsummsﬂm'm:cmmuuzuamm.ww

Fax: (801) 70194180 * Celular: 312 342 6226 * Cormeo : . com

rmmimmnmm-wmutummuwmm M pégins web:
hiips.//sseguradorasclidara.com.co/servicion/defensoria-del-consumidor-financiero. aspx



TODO RIESGO DANOS MATERIALES ENTIDADES ESTATALES

DATOS DE LA POLIZA

(mu EXPEDIDORA: NE TVA COD.AGENCA: 560  RaMO: 83 NoPOLIZA: 994000000565 Avexo: ( 'J
DATOS DEL TOMADOR
(mnz: £.8.E. BAN SEBASTIAN DEL MUMICIPIO DE LA PLATA EUILA OENTIFICACION: NT  813,002.872-4 )
ASEGURADO:  E.S.E. SAN SEBASTIAN DEL MUNICIPIO DE LA PLATA HUILA DENTRICAGION.  wT  813,002.872-4
BENEFICARIO: E.8.E. SAN SEBASTIAN DEL MUNICIPIO DE LA PLATA HUILA ¢ 813.002.972-4 J
\
ITEM 10 - (continuacién ...)
7 N
EQUIPO MEDICO €,527,351.00 5.00

EQUIPOS MOVILES Y PORTATILES
DEDUCIBLES: 15.00 % DEL VALOR DE LA PERDIDA - Minimo: 2.00 SMMLV

EQUIPOS MOVILES Y PORTATILES 3,286,558.00 5.00

HURTO CALIFICADO
DEDUCIBLES: 10.00 % DEL VALOR DE LA PERDIDA - Minimo: 2.00 SMMLV

MUEBLES Y ENSERES 1,928,272.00 5.00
HERRAMIENTAS Y ACCESORIOQS 3,421,250.00 5.00
EQUIPO MEDICO 6,527,351.00 5.00

Texto Aclaratorio

CLIENTE




ASeQVTaaora dondana

P

d

Defensor del Consurnidor Fi

umwcmnm‘s;nm-m cmuumou-m Bogoﬂ Ti
Pax: (601) 7819180 * Celuler: 0229 * Corren

10 nvitamos a conauitar of follslo en ¢ ik de
mw % 8 cons om

mm
+ANANCIero. aspx

01) 7919180

o de(clombia
NT: 00,534 4848 TODO RIESGO DANOS MATERIALES ENTIDADES ESTATALES
NUMERO ELECTRONICO
PARA PAGOS
5607697504 POLIZA No: 560 -83 - 994000000565 ANEXO:0
(" AGENCIA EXPEDIDORA: METVA COD.AGE: 560 RAMO: 83 AR, )
DIA MES ARD DA MES ARG HORAS DA MES ARO HORAS DIA MES ARO
{01 | 02 | 2024 | VIGENCIADELAPOLZA| 29 | 01 | 2024 | 23:59 | | 03 | 01 | 2025 |23:52 | 3¢0] |01 ] 02 | 2024|
FEGHA DE EXPEDICON VIGENCIA DESDE ALAs VIGENCIA HASTA ALAS DIAS FECHA O IMPRESION
S MODALIDAD FACTURACION: ANUAL TIPO DE IMPRESION: TMPRESION J
* EXPEDICION DIA  MES  ARO HORAS DA MES ARO HORAS DIAS ™
TR0 D8 MovkaENTO VIGENCIA DELANEXG| 29 | 01 |2024 | 23:59| | 03 | o1 | 2025 [23:59 | 340| |uw
VIGENCIA DEBDE ALAS VIGENCIA HABTA ALAS ‘j;
g DATOS DEL. TOMADOR
o ™
MRS E.S.E. SAN SEBASTIAN DEL NUNICIPIO DX LA PLATA HUILA OENTIRICACON. MT  813.002,872-4 3
w
é DRECCION: CARRERA 4 NO 9 - 103 CROAD: LA PLATA, HUILA TELEFONG: g, 202 99
J
p DATOS DEL ASEGURADQ Y BENEFICIARID
ASEGURADQ: s
H E.S.E. SAN SEBASTIAN DEL MUNICIPIO DE LA PLATA HUILA DENTIFICACION:  NT  813.002.872-4
& omecoom  CARRERA 4 NO 9 - 103 cwoaD: LA PLATA, HOILA TELLFONG: g 401 9 E
Q
gwﬂm E.5.KE. SAN SEBASTIAN DEL MUNICIFIO DE LA PLATA HUILA ICENTIFICACION: i
§ DATOQS DEL RIESGO Y AMPARQS Q
g”mm: 11 ASEGURADO: E.S.E. SAN SEBASTIAN DEL MUNICIPIO DE L NIT : 813002872 =
DEPARTAMENTC: HUILA CIUDAD: LA PLATA DIRECCION: CARRERA 1 No. 1-1 CENTRO|$
2 POBLADO SAN MIGUEL SEDE SAN MIGUEL
&| ACTIVIDAD: C16 - HOSPITAL, CLINICA Y CENTRO DE SALUD DE CUALQUIER NIVELMANZANA: 1-1 §
g TIPC EDIFICIO: EDIFICIO (S) TIPO DE RIESGO: ESTATAL 2
3 AMPARO OBJETO SUMA ASEGURADA % INVAR SUBLIMITE E
3 rono RIESGO DAROS MATERIALES g
E DEDUCIBLES: 10.00 % DEL VALOR DE LA PERDIDA - Minimo: 2.00 SMMLV b
" EDIFICIO(S) 239,205,393.00 5.00
MUEBLES Y ENSERES 1,178,572.00 5.00
HERRAMIENTAS Y ACCESORIOS 3,421,250.00 5.00 2
EQUIPO MEDICO 3,313,674.00 5.00
k-
3| ASONADA, MOTIN C.C. HUELGA ACTOS MAL INTENCIONADOS DE TERCEROS ¥ TERRORISHO
DEDUCIBLES: 10.00 % DEL VALOR DE LA PERDIDA - Minimo: 5.00 SMMLV PR
EDIFICIO(S) 239,205,393.00 5.00
MUEBLES Y ENSERES 1,178,572.00 5.00
HERRAMIENTAS Y ACCESORIOS 3,421,250.00 5.00 °
s EQUIPO MEDICO 3,313,674.00 5.00 §
é TERREMOTO TEMBLOR Y ERUPCION VOLCANICA ;
DEDUCIBLES: 3.00 % DEL VALOR RSEGURABLE DEL ARTICULO (ITEM) AFECTADO - Minimo: 3.00 SMMLV §
EDIFICIO(S) 239,205,393.00 5.00
MUEBLES Y ENSERES 1,178,572.00 5.00 g
H HERRAMIENTAS Y ACCESORIOS 3,421,250.00 5.00 &
#
_ J/
VALOR ASEGURADO TOTAL: VALOR PREMA: GASTOB EXPEDICION: WA TOTAL A PAGAR:
§ *#+258,628,536.39 $ *nweneenl, 333,951 Sranennerenns § *e4wea283 452 [ § wewswsawn] 587,403
COASEGURG CEDIDD
g NOMDRE CLAVE ®PART NOMBRE COMPARIA WPART VALOR ABEGURADO 1%
g AGENCIA KODA SEGUROS Y SEGURIDAD SOC 9376 100.00
]
i . -
fumllll.uoouumuumou LOS CERTWFICADOS O ANEXOS OUE SE PIDAN CON FUNDAMENTO EN ELLA PRODUCIRA LA Mmem‘rovmmno
? ASEGURADORA SOLIDARIA DE COLOMBIA ENTIDAD mw&rmmurmuummvnmmmmm EXPEDICION DEL
3
a ~ #IRMA ASEGURADOR (41817701801 000019(8020)000000000007000860788780
DIRECCION NITIFICACION ASEGURADORA: Calle 100 No. $A-48 Pisc 12 Bogotd
CBDEZO7FO306FBTBSF CLIENTE



TODO RIESGO DANOS MATERIALES ENTIDADES ESTATALES

)

DATOS DE LA POLIZA

[AGENCIA EXPEDIOORA: NETVA COD. AGENCIA: 560 RAMO: §3 NoPOLIZA: 994000000565 AnExO: ()
DATOS DEL TOMADOR

s

NOMBRE: K.8.B. SAN SEBASTIAN DEL MUNICIPIO DE LA PLATA HUILA
ASEGURADC:  E.S.E. SAN SEBASTIAN DEL MUNICIPIO DE LA PLATA HUILA

BENEFICARIO: E.S.E. SAN SEBASTIAN DEL MUNICIPIO DE LA PLATA HUILA

DENTFICACION:  NT
DENTFICAGION: T

DENTIFICACION: NIT

813.002.872-4
813.002.3872-4

813.002.872-4

Y

_ )
ITEM 11 - (continuacién ...)
" )
EQUIPQ MEDICO 3,313,674.00 5.00
L
HURTQ CALIFICADO
DEDUCIBLES: 10.0C % DEL VALOR DE LA PERDIDA - Minimo: 2.00 SMMLV
MUEBLES Y ENSERES 1,176,572.00  5.00
HERRAMIENTAS ¥ ACCESORIOS 3,421,250.00 5.00
EQUIPO MEDICO 3,313,674.00  5.00
Texto Aclaratorio
L

CLIENTE




TODO RIESGO DANOS MATERIALES ENTIDADES ESTATALES

DATOS DE LA POLIZA

&Em EXPEDIDORA: NE TVA CODAGENCIA: 560  RAMO: 83 NoPOLZA 994000000565 Mexo: 0 )
DATOS DEL TOMADOR

(vowere.  2.5.2. san SEBASTIAN DEL MUNICIPIO DE LA PLATA HUILA DENTFICACION:  NT 813002, 872-4

ASEGURADO: VER CERTIFICADOS POR ITEM IENTIFIGACION:

BENcFicwn: E.S.E. SAN SEBASTIAN DEL MUNICIPIO DE LA PLATA HUILA peNTRIcAG . W

- J

TEXTO DE LA POLIZA
(OBJETO DEL SEGURC A

Asaguradora Solidaria de Colombia, en consideracidn a las declaracicnes que aparecen en la solicitud presentada para esta péliza, las
cuales serdn base y parte integrante de la misma, ¥ con sujecién a la suma asegurada Y a loz demds términcs, condiciones ¥/
excepcionas del presente contrato, conviene en amparar al asegurado contra los dafios y/o pérdidas materiales originados de manera
accidental, stbita e imprevista, provenientes de los eventos indicados en las condiciones generales contenidas en la forma:
26/03/2021-1502-p~07-GENER~CL~5USG-14~DR0

15/09/2017-1502—NT-P—O7-P150917001044000, siempre y cuando se encuentren seflaladas en la caratula
predio especificadoc en ella, durante la vigencia del seguro, dentro del Territorio Colombiano.

El clausulado citado lo puede conaultar en:

https://www.asaquradorasolidaria.com.co/resou:ceu/sitel/Genc:al/Claulu13doan¢n¢rala=/CL-$USG—14-todo-:1aago-daiCJiBlo-mlteriql-Z603202
1.pdf

de la péliza y se presenten en un

AMPAROS Y CONDICIONES PARTICULARES

BASICO

Todo riesgo dafos materiales.
El presente anmpare cubre todos los dafios o pérdidas materiales atbitos, imprevistos y accidentales,
como consecuencia directa de cualquier causa no excluida en la seccién “exclusiones® 4
excluidos™ incluyendo, pero no limitado a los riesgos de incendic y/o rayo y sus ev
bienes se encuentren dentro de los predios aseguradoes,

que sufran los bienes asegurados
que no estén contemplados en la seccién “bienes
entos aliados a este amparo; siempre que astos

Nota: SE ACLARA QUE LAS MERCANCIAS AMPARADAS EN LA POLIZA CORRESPONDEN A VACUNAS Y/0 BIOLOGICOS.

AMPAROS ADICICNALES QPCIONALES

Las coberturas descritas a continuacién se entender&n incluidas en la pbliza, siempre y cuando exista solicitud expresa del tomador o

asegurado y la aseguradora haya aceptade suscribirlas y estén consignadas de conformidad con la suma asegurada que se estipula en ia
cardtula de la péliza o sus anexos:

Asonada, motin, conmocién civil o popular, huelga, actos mal intencionados de terceros y terrorismo.
(Cuando los dafios o pérdidas materiales cubiertos por la presente cobertura sean originados por mis de uno de los eventos de esta
cobertura, daradn origen a una reclamacién por cada una, sin exceder en total del valor asegurado; pero si varios de ellos ocurren
dentro de cualquier periodo de setenta Yy dos (72) horas consecutivas durante la vigencia de la cobertura, se tendrin como un solo

siniestro y los dafios o pérdidas materiaies que se causen deberin estar comprendidos en una sola reclamacién, sin exceder el total de
la suma asegurada).

Riesgos de la Naturaleza.

Incluidc pero ne limitado a terzemoto, temblor da tierra, erupcicnes volcénicas, maremoto, marejada, tsunami, vientos fuertes ¢
incluyendo huracén, ciclén, tornado y tifén, tormenta, tempestad, calda de granizo, y eventos darivados de fenémenos naturales como:
anegacién, inuandacién y avalancha, asentamiento, deslizamientos o hundimientos del terreno, desplazamientos del terrenc, fuego
subterraéneo, derrumbes y desprendimiento de tierra y roca.

(Las pérdidas y/o dafios materiales asegurados Por la presente cobertura dazdn origen a una reclamacion separada por cada uno de estos
fans s 8in der el total del valor asegurado; pero si varios de ellos ocurren dentro de cualquier pericde de setenta y dos (72)
horas consecutivas durante la vigencia de la cobertura, se entenderan como un s0lo siniestro y las pérdidas y dafios que causen deberin
estar comprendidos en una sola reclamacién, sin exceder el total del valor asegurado de los bienes afectados).

Rotura de magquinaria.

Equipo eléctrico y electrénico.

Hurto calificado.

Equipos méviles y portétiles.

tndice variable 5%

Rotuza accidental de vidrios. Limite $100.000.000 evento/vigencia

OTRCS GASTCS DERIVADOS DElL SINIESTRO

En caso de pérdidas o dafos de los bienes asegurades ocasionado pPor un evento agparado por la cobartura bisica o las coberturas
opcionales suscritas bajo la presente pSliza, se indemnizaran ademas. los costos o gastos definidos a continuacién y en gue necesaria y
razonablemente deba incurrir el asegurado:

© Gastos por remocidn de escombros.

© Gastos de preservacién de bienes.

o Gastos para la extincién del siniestro.

o Honerarios profesionales.

o Honorarios de auditores, revisores y contadores.

o Gastos de viaje y estadia.

© Gastos adicicnales por concepto de horas extras, trabajoe nocturno, trabajo en dias feriados y flete expreso.

CLIENTE




TODO RIESGO DANOS MATERIALES ENTIDADES ESTATALES L

DATOS DE LA POLIZA
&em EXPEDIDORA: NETVA COD.AGENCIA: 560  RAMO: 83 No POLIZA: 9940000005658 anexo: 0 j
DATOS DEL TOMADOR
NOWeRE:  E.S.E. SAN SEBASTIAN DEL MUNICIPIO DE LA PLATA HUILA DETFCAGON MT 813,002.872-4 )
ASEGURADC: VER CERTIFICADOS POR ITEM IOENTIFICACION:

BENEFCARC: E.S.E. SAN SEBASTIAN DEL MUNICIPIO DE LA PLATA EUILA IENTIFICACION: . M7

J
TEXTO DE LA POLIZA
' N
© Gastos adicionales por concepto de flate aéreoc.
© Portadores externos de datos.
La suma méxima que la asequradora indemnizari pPor una, varias o todas las "coberturas en casc de siniestro” antaes indicadas, que se
afecten en un solo evente, an ningin caso serd superior al veinte (20%) por cientc da la suma assgurada de los bienes afectades por el
siniestro, haciendo parte de la suma asequrada y no en adicidén a éste.
EXTENSIONES AUTCMATICAS A LA COBERTURA
las siguientes cliusulas forman parte del presente segurc y se otorgan para la cobertura basica y las coberturas opcionales contratadas
bajo la presente p&liza:
© Amparc de nuevos bienes, hasta un limite maximo de $50.000.000 Y aviso 30 dias.
© Cléusula de labores y materiales aviso 30 dias.
o Cliusula de designacién de bienes.
© Cliusula de Marcas de fabrica.
© Traslado temporal de bienes asegurados, hasta un limite maximo de $50.000.000 y aviso 30 dias. ¢

CLAUSULAS ADICIONALES

Las siguientes cliusulas forman parte del presente seguro y se otorgan para la cobertura bisica y las coberturas opcionalea contratadas
bajo la presents pdliza, se excluye de esta seccién ias pélizas de Responsabillidad Civil Extracontractual, Manejo Global y Transporte
de valores:

o Ampliacién del término del avisc de siniestro a I0 dias. Queda entendido y convenidc que aseguradora solidaria de Colombia acepta
ampliar el plazc para el aviso de siniestro, al asegurado para reportar la existencia de todo siniestro del qua tenga conocimiento,
dentro de loa 10 dias siguientes a la fecha de ocurrencia.

¢ Anticipo de pago de la indemnizaciSn. Hasta el 50% una vez demostrada minimo la ocurrencia del siniestro, el monto preliminar de la
Pérdida y la responsabilidad de la aseguradora en indemnizar.

0 Bienes fuera de edificios. Hasta el 5% del valor asegurado de contenidos. Mediante el presente anexo se extiende a amparar los bienes
especificados en la caratula de la péliza, mientras se encuentren fuera de los edificios, siempre ¥ cuando se hallen dentro de los
predios ocupados por el Asegurado y su construcclén haya sido disefiada para tal fin.

o Clausula de 72 horas. Para el caso de pérdidas a consecuencia de terremoto, tembior o erupcién volcianica, y demis eventos de la
naturaleza, donde varios de estos fenémenos ocurren dentro de cualquier periodo de 72 horas consecutivas, se tendrd&n como un solo
siniestzo y las pérdidas o dafos que se causen deben estar comprendidos, en una scla reclamacién, sin exceder del total de la suma
asegurada.

o Cliusula de arbitramento. En virtud del presente anexo, la Compafia, de una parte, y el Asagurado, Tomador o Beneficiaric, de la
otra, acuerdan someter a decisién de tres (3) &rbitros todas las difearencias que se susciten en relacién con la celebracién, ejecucién
o terminacién del contrato de seguroc al cual accede este anexc. Los &rbitros serdn nombrados de comn acuerdo por las partes y, si
ello no fuere posible, se aplicaré lo dispuesto por las normas legales vigentes. El fallc sers en derecho y el Tribupal tendra como
sede de la ciudad de Bogots D.C.

o Cléusula de errores e inexactitudes. £l tomador eata cbligado a declarar sinceramente los hechos o circunstancias que determinen el
estado del riesgo, segin la solicitud del seguro suscrita por él. La inexactitud sobre hechos o circunstancias que, conocidas por la
compafiia la hubieren retraido de celebrar el contrato, o inducide a estipular condiciones mas onerosas produce la nulidad relativa del
seguro, sin embargo, si el Tomador incurriere en errores o inexactitudes inculpables a &l o al aseguradc, al presente contrato no sera
nulo ni habra lugar para la aplicacién del inciso tercero del articulo 1658 del Cédigo del Comercic sobre la reduccién porcentual de la
prestacién asegurada. En este caso, se debe pagar la prima adecuada al verdadero estadc del riesgo.

0 Clausula de modificacién del estado del riesgo. No obstante, lo estipulado en las condiciones generales, se establece una limitacién
de la obiigacién que el asegurado notifique los hechos o circunstancias que agraven el riesgo durante la vigencia del contratc, en el
sentido que la Aseguradora solo pueda invocarla cuando axista ralacidn de causalidad entre la agravacién y el siniestro.

¢ Clausula de restablecimientc automatico del valor asegurado por pago de siniestro {excapto asonada, motin, conmocion ecivil o popular
¥y huelga, actos nal intencionados de tercerca). En caso de siniestro o perdida amparada por la presente p6liza, la suma asequrada podrd
ser restablecids una sola vez, previa solicitud por escrito del asegurado, y hasta por el valor indemnizado, con la cbligacién por
parte del asegurado de pagar la prima liquidada a pProrrata del monto restablecido desde la fecha de la pérdida hasta el vencimiento de
la péliza.

o Cldusula dencominacién en libros. La compafiia acepta el titule, nombre, denominacidn, nomenclatura con que el ssegurado identifica y
describe lcs bianes asegurados en sus registros o libros de comercio y contabilidad, siempre y cuandc se trate de bienes dentro de los @
predioa asegurados.

© Definiciién de muebles, anseres y squipos de oficina. Queda entendido y acordado gue la péliza antes indicada ampara, contra los
tiesgos establecidos en la misma, los mueblas, snseres, elactrodomésticos, mejoras locativas, mAquinas para afilar lé&pices,
perforadoras y toda clase de miquinas, enseres y utensilios de oficina, ubicados dentro de los predios descritos en la pdliza, aungue
no se haya determinado especificamente, cuyo valor esta incluido en 1a suma asegurada.
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ASEGURADO: VER CERTIFICADOS POR ITEM IENTIFICACION;
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o Definicion de edificio. Entiéndase por edificio, para todos los efectos de la pPoliza antes indicada, las construcciones fijas con
todas sus adiciones o anexos, incluyends las instalaciones pPara aguas no subterzéneas y caflerias sanitariaa, las instalaciones
eléctricas, aparatos, maquinaria Y accesorios estacionarios de calefaccion, refrigeracién, wventilacién y alumbrade, ascenscres,
divisiones, rejas y vidrios en puertas y ventanas, avisos, chimeneas, mejoras locativas, refacciones ¥, en general, todos los demas
implementos e instalaciones permanentes que formen parte de las construcciones, incluyendo los costos de direccitn de cbra e
interventoria. Se excluyen los cimentos, el terreno, los muros de contencién, las instalaciones subterrineas, patios, aceras, los
honorarios por disefio de plancs, estudios de suelos y cllculos de resistencia.
o Definicién de equipo eléctrico y alectrénico. Para efectos de este seguro se entiende como equipo eléctrico todo equipo de oficina Y
aquellos indispenasables para llevar a cabo la actividad comercial del Asegurado, cuyo funcionamiento dependa de circuitos con
componentes de naturaleza electronica, tales como, equipcs de coémputo e impresién (excluyendo el software y la informaciétn almacenada
en ellos), de telefonia, de medici6n, de citofonia, de sonido, telefax, reguladores de voltaje, maquinas registradoras y calculadoras,
fotocopiadoras, televisores, equipos de sonido, sistemas de alarma ¥y monitoreo que sean de propiedad del Asegurado o se encuentren bajo
su responsabilidad.

¢ Derechos sobre el salvamento. El asegurado participara pProporcionalmente en la venta del salvamento teniendo en cuenta el deducible Y
el infraseguro, cuando hubiere lugar a este Gltimo.

Se entiende por salvamento neto el valor resultante de descontar del valor de venta del mismo los gastos realizados por la compaﬂia‘
tales como los necesarios para la recuperacion y comercializacién da dicho salvamento.

© Designacion de bienes. La compania debe aceptar el titule, nombre, denominacién o nomenclatura con que el asegurado identifica o
describe los bienes asegurados en sus Iegistros o libros de comercic o contabilidad.

¢ Equipos mbviles y/o portétiles fuera de los predios asegurados al 100%. Queds entendido y convenido que, en adicidén a los términos,
excluslones, cliusulaas y condiciones contenidas en la péliza o a ella anexadas y sujete al pago previo de la prima extra por parte del
asegurado, este sequro se extiende a cubrir los dafios o pérdidas en equipos méviles y/o portdtiles especificados en la carétula de la
péliza y hasta por el limite establecido en el prasente anexo, mientras que se hallen o sean transportados dentro de los limites
territoriales de la reptblica de Colombia.

Bajo el presente anexo asaguradora solidaria de Colombia no responders por:

" Daflos o perdidas ocurridos cuando los bienes precitados se hallen abandonados o descuidados, a no ser qua estén encerrados dantro de
un edificio o un vehiculo motorizade con las debidas protecciones como alarmas o bloqueos de puartas

" Hurto simple

" Dahos o pérdidas por cualguier causa, mientras que los bienes precitados se hallen instalados en o sean transportados por una
aeronave, artefactos aéreos o embarcaciones.

o Modificaciones a favor del asegurado. Los cambios o modificacionas a las condiciones de la presente pdliza, aserin acordados
mutuyamente entre la Compania y el Asagurado, de acuarde con la normatividad vigenta del contrato de sSeqguros.

No obstante, si durante la vigencia de la pdliza se presentan modificaciones en las condiciones del seguro, legalmente aprobadas que
representen beneficic a favor del asequrado, tales modificaciones se consideran autcmiticamente incerporadas.

DEDUCIBLES

© Riesgos de la Naturaleza: 3% aplicable al valor asegurable de cada uno de los articulos de la pbéiiza afectados por el siniestro, pero
en ningin caso serdn inferiores a tres (3) salarios minimos mensuales legales vigentes a la fecha del siniestro.
HMACCP, AMIT, terrorismo: 10% del valor de la pérdida, minimo S SMIMV.

Dafo interno Equipo médice y Rotura de Maquinaria:

Dafio Internc y Rotura con valor hasta Cop $10.000.000: 10% del valor de la pérdida minimo 1 SMMLV

Dafic Interno y Rotura desde Cop $106.000.001 hasta Cop $50.000.000: 20% del valor de la pérdida minimo 5 SMMLV
Dafic Interno y Rotura mayer a Cop $50.000.001: 30% cal valor de la pérdida minimo 10 SMMLV

Equipos eléctricos y electrénicos {(dafo interno): 10% del valor de la pérdida, minimo 2 SMLMV

Hurto Calificado: 10% del valor de la pérdida, minimo 2 SMMLV.

Hurto calificado equipos méviles y portatiles: 15% del valor de la pérdida, minimo 2 SMMLV.

Demis eventos equipos méviles y portatiles: Segin amparo afectado.

Demds eventos: 10§ del valor de la pérdida, minime 2 SMMLV.

D000 GOQODO

NOTA: Entiéndase como "Articulo de la péliza afectado por el siniestro” al Arsa del riesge individualmente valorizada, es decir, el
conjunto de blenes musbles & inmuebles que se encuentren dentro de una misma edificacidn o0 a la intemperis, separadc de une o varios
conjuntos, aunt cuande se éncuentren localizados en un mismo predic, siempre y cuando le hayan sido asignados valores especificos en la
péliza. En el caso que la péliza no se encuentre valorizada por articulos, el deducible se aplicari al valor asegurable total.

También se entiende como "Articulo de la péliza™ para la aplicacién del deducible (en forma global o por Area de riesgo), el valor
asegurable de los bienes como: Edificio, Muebles y Enseres, Maguinaria y Mercancias, an forma separada para cada uno.

EXCLUSIONES
SegGn las contenidas en la SECCION SEGUNDA de las condiciones ganerales de la poliza TRDM; para la cobertura basica y las coberturas
opcionales contratadas.

GARANTIAS
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mencionado.

Productos inflamables tales como gasolina,

por el fabricante

Para los efectos y con el alcance del Articulo 1061 del Cédigo de Comercio Colombiano, queda expresamente deciarade Y convanido que
este seguro se realiza en virtud del compromise que adquiere el asegurado, que
continuacién mencionadaa. E1 incumplimiento de este compromiso © garantia da lugar a las sapnciones que establece &l articulo

Extintores: Durante la vigencia de la péliza, mantener instalados los extintores necesarios y adecuados para proteger todas las
instalaciones, tomandc como guia lo establecido en la norma NFPA-10. estos deberin permanecer en buen estado, con carga vigente (méximo
1 aflo), sefalizados y ubicados en un lugar visible y de fAcil acceso. A los efectos de lo anteriormente expuesto, ge entiende por
extintores suficientes, que, por cada 200m2 de Area construida de ia empresa, se debe contar por lo menos con un axtintor. De igual
manera se entiende por extintores adecuados, que las areas en donde se concentra material 86lido combustible tales como papel, madera,
textiles, etc., deben estar protegidas con extintores tipo B de minimo 2 1/2 gal de capacidad. Las #&reas en donde se concentran

disolventes, etc.; lo mismo que las &reas en donde se cohcentra maguinaria sin componentas

electrénicos, deben estar protegidas con extintores tipo BC de minime 20 1b. de capacidad. Las ireas en donde se encuentra tanto
material sdlido combustible, como productos inflamables y/o maquinaria, daben astar protegidas con extintores tipo RABC de minimo 20 1b.
de capacidad. las Areas en donde se encuentran equipos electrénicos y/o maquinaria con componentes elactrdnicos, deben estar protegidas
con extintores tipo solkaflaml23 de minimo 10 1b. de capacidad,

HRed contra incendio - gabinetes: Durante la vigencia de la p6liza, el predio asequiado debers contar con un sistema acondicienado y
en pleno funcionamiento de red contra incendic, donde incluya no mencs de diez (10) gabinetes con su respectivo equipo propulsor de
liquido y tanque de reserva, todo este sistema acondicionado y ajustadc a las normas nfpa 14 y 24.

Pruebas pitométricas: Durante la vigencia de la pSliza, el predic asegurade deberd haber realizado por lo menos en los Gltimos 365
dias antes del siniestro las correspondientes pruebas pitométricas sobre la red contra incendio, ajustados a norma nfpa 25, las cuales
garanticen el caudal y presién necesario Para repaler una conflagracién.

Almacenamianto de mercancia: Durante la vigencia de la péliza, el asegurado deberi garantizar el mantenimiento corrective Y
Preventive de los equipos de red de frio y ultra congelacién; asi como contar con los equipos calibrados para al control de temperatura
(refrigeracién y ultracongelacién) y humedad relativa.

El asegurado cumplira, durante el periodo de cobartura de las vacunas, con todos los protocolos de manejo y conservacion establecidos
Mantenimiento canales, bajantes y cubiertas: Durante 1la vigencia e la péliza, el asegurado debe realizar mantenimiento a las

canales, bajantes y cubiertas de las instalacicnes cémo minimc cada seis meses, dejando Tegistro documentado o bit&cora de dicha labor.
Condiciones para las instalaciones eléctricas: Durante el periodo de vigencia de la p6liza debe verificarse el correcto

acondicionamiento de las instalaciones eléctricas Y su respsctivo mantenimiento comeo minimo cada 6 meses, due incluya entubar todeos los
circuitos de distribucién de energia, eliminar el uso de axtensiones come medic permanente de conexién y clerre de todas las cajas de

n paso, tableros de distribucién de energia, Puntos de cableado expuesto, luminarias, interruptores y tomas eléctricas.

Primer y segundo pisc de la estructura.

Protecciones eléctricas: Durante la vigencia de la péliza, el asegurado debe mantensr todes los equipos elactrdnices con conexidn de
puesta a tierra y sistemas de regulacién talea como reguladores de voitaje (estabilizadores) o ups "on line" de suficiente capacidad.
Asi mismo se debe garantizar el correcto cumplimiento de las recomendaciones del fabricante del sistema. Realizar mantenimiento
preventivo semestral a los equipos de proteccién. Evidenciar las actividades de mantenimiento por medio de un registro documentado.

Contrato mantenimiento (tercerc) equipo electrénico: Durante la vigencia de la péliza, el asegurado debe contratar un proveedor
idéneo y certificado para realizar mantenimiento prevantivo Y revisién ganeral cada seis meses a todos los equipos electrénicos,
dejands registro documentadc o bitécora de dicha labor.

Mantenimiento de equipo y maquinaria por perscnal certificado: Durante la vigencia de la péliza, el asegurado debe zealizar el
mantenimiento preventivo sugerido por el fabricante en el manual de uso y reparacién de la maquinaria y equipc que se encuentre en las
instalaciones. El mantenimiento osbe ser realizado Por personal certificado o con el fabricante, en los tiempos estipulados en el
manual y debe quedar evidencia por medio de un registro documentado o bithcora de cada mAquina y equipo.

Vigilarcia 24 horas y/o Alarma Monitoreadsa.

Rejas ventanas: Durante la vigencia de la péliza, el aseguradc debe mantener instaladas rejas en todas las ventanas exteriores de

durante su vigencia cumplird con las garantias a ¢

L
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(7 Rejas claraboyas: Durante la vigencia de la péliza, el asegurado debe
estructura., De acuerdo a lo anteriormente mencionado se entiende por clara
permite la entrada de luz.

mantener instaladas rejas en todas las claraboyas de la
boya la abertura practicada en una cubjerta o terraza que

AMPARO ADICIONAL PARA VACUNAS COVID-19
E.S.E. SAN SEBASTIAN DEL MUNICIFIO DE LA PLATA HUILA
NIT. 813,002.872

EL VALOR ASEGURADO EN MERCANCIAS CORRESPONDE A VACURAS COVID-19.

El presente amparo adicional cubre, hasta el valor asegurado pactado expresamente en este anexo e indicado an
los términos y con las limitaciones aqui previstas, el valor de las vacunas contenidas en las unidades de refrigeracién, por los dafos
o pérdidas materiales subitos, imprevistos y accidentales, que sufran comc consecuencia directa de cualquier causa no excluida en el
Presente anexo y en el condicionado general en la seccién "exclusiones” Y que no estén contemplados en la seccién "bienes excluidos”.

el raspectivo endoso, en

Nombre de la vacuna Covid-1%

o Vacuna Covid Janssen

o Vacuna Covid Moderna

o Vacuna Covid Pfizer

0 Vacuna Covid Sinovac

o Vacuna Covid Astrazeneca

Limite asegurado por Evento / Vigencia $§ 59.839.303
Condiciones Particulares:

El asagurado se compromete a dar aviso Por escrito a la Aseguradora, de cada uno de los lotes de vacunas recibidas, maximo dentro de
los 10 dias siguientes a la fecha de ingreso, indicandoc minimo cantidad, valor y fabricante. Durante la vigencia del sequro.

Deducibles:

" Toda y cada pérdida: 15% del valor de la pérdida minimo 3 SMMLV

" Para Riesgos de la Naturaleza, incluyendo terremoto, temblor, erupcién volcanica, maremoto, marejada o tsunami: 3% aplicable al valor
asegurable de cada unc de los articulos de la poliza afectados por el siniestra, pero en ningln casc seran inferiores a tres (3)
salarios minimos mensuales legales vigentes a la fecha del siniestro.

Garantlias:

" La unidad de refrigeracion especificada en la presente cobertura dabe estar amparada por la presente pdliza.

" Garantizar el mantenimiento correctivo y preventive de los equipos de red de frio y ultra congelacidn; asi como contar con loyg
equipos calibrados para el control de temperatura (refrigeracién y ultracongelacién) y humedad relativa.

" Contar con planta eléctrica con transferencia automética y garantizar el combustible para su funcionamiento.

" El frigorifico debe permanecer conectado directaments a la red general, seflalizado como de uso exclusivo, debe disponer de un
termostato y de un sistema de alarma.

" Realizar la toma de temperaturas de almacenamiento dos veces al dia los 365 dias del afo segin los procedimientos del programa o
implementar sistamas de monitorec continue para su verificacién.

" Cumplir con la politica de frascos abiertcs, de acuerds con las recomendaciones para cada biolégico.

" El asegurado cumplira, durante el periodc de cobertura de las vacunas, con todos los protocolos de manejo y conservacién establecidos
por el fabricante.

Exclusiones Generales

No se cubren las reclamaciones, los dafos o pérdidas materiales o la destruccién fisica que sufran los bienes asegurados, asi como los

demés perjuicios, que en su origen o extensidén hayan sido causadas directa o indirectamente porque sean resultantes o derivadas de, o
e consistan en:

S“Danos en los bienes refrigerados almacenados a causa de merma, vicios o defectos inherentes, descomposicién natural o putrefaccién.

" bafios por almacenaje inadecuado, dafios en material de embalaje, dafios por circulaciédn insuficiente de ajre ¢ fluctuaciones de la

temperatura, que ne sean causadas por rotura de maguinaria de las unidades de refrigeracién.

" Pafios o pérdidas materiales que afecten bienes refrigerados almacenadcs en camaras frigorificas de atmésfera controlada.

" Datlos o pérdidas materiales que afecten bienes refrigerados que, al momento de ocurrir el siniestro, no se hallen almacenados en

camaras frigorificas.

" Dafios que resulten de la reparacitn provisional de las unidades de refrigeracién especificadas en la relacién de maquinaria.

" Fallas en el suministro de energia eléctrica de la red pablica.

™

CLIENTE




TODO RIESGO DANCS MATERIALES ENTIDADES ESTATALES

DATOS OF LA POLIZA
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DATOS DEL TOMADOR

NOMBRE: E.S.E. SAR SEBASTIAN DEL MUNICIPIO DE LA PLATA HUILA

ASEGURADO: VER CERTIFICADOS POR ITEM

BENEFICARIC: E.8.E. SAN SEBASTIAN DXL MUNICIPIO DE LA PLATA HUILA

IDENTIFICACION:  NIT 813.002.872-4
IDENTIFICACION:

IOENTIFICACION: NIT

TEXTO DE LA POLIZA
r

" Daflos o pérdidas materiales an los bienes refrigerados cuando el asegurado no lleva

permitan deducir para cada cimara frigorifica el tipo, cantidad y valor de los bienes
fin del periodo de almacenaje.

" Hurto simple y desaparicién misteriosa.

un libro de almacenaje con registros diarios que
refrigerados almacenados, asi como el comienzo y
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No. POLZA: 994000000565

ANEXO: ()

TH0 DE MOVIMIENTO: EXPEDICION

iOW\DOR: E.5.E. SAN SEBASTIAN DEL MUNICIPIO DE LA PLATA HUILA

IDENTIFICACION: 813 .002.872-4

—
eacma: 29 ¢

! ITEM ASEGURADO C.C.aNIT mm.mm CIUDAD VALOR ASEGURADO PRIMA 8IN VA PRIMA CON IVA ;
U | semastran oer mo §13002872-4 | SARRERR 4 No. 9-103 LA PLATA 9,423,494,356.27, 13,782,337 | 16,400, 995
2 | semAstran ot mu 813002872-4 | CHRRERA 7 No. 8-16 SEDE | 1\ piapy 1,469,127,156.77 1,282,331 | 1,525,975
3 | sennstoan oMY 813002872-4 | SARRERA 4 SUR No. 5-40 | 1, prypy 735,000,572.50 | 716,791 852,982
4 | sgEastian SEL MU 813002872-4 | SRRRERA 1 SUR No. 1-1 |15 pragy 798,426,024.32 | 750,474 893,065
S 813002872-4 | SARRERA 1 SUR No. 11 | 1) prama 1,026, 426,227.42| 948,925 1,126,841
6 | sepacrony oo o 813002672-4 | SARRERA 1 SUR No. 1-1 LA PLATA 307,841,438.48 | 1,558,689 1,854,842
7 | sepaotean ﬁgﬁ - 813002872-4 | CRRRERA 1 SUR No. 1-1 LA PLATA 317,486,927.94 | 1,654,089 1,968, 368
8 | semrstean By Mo 813002872-4 | SARRERA 1 SUR No. 1-1 LA PLATA 244,203,125.96 | 1,283,039 | 1,526,817
9 | SEBASTIAN Y MU 813002872-4 | CRRRERA 1 No. 1-1 LA PLATA 417,380,361.51 | 429,274 510,836 ¢

10 | gpradir e S o 813002672-4 | SPRRERA 4 To. 1-1 LA PLATA 435,616,986.71 | 2,310,274 | 2,749,229
11 | gpm e o o 813002872-4 | SANRERA 1 No. 1-1 LA PLATA 258,628,536.39 | 1,333,951 | 1,587,403
PRIMA TOTAL BIN VA PRIMA TOTAL CON VA

26,048,174 30,997,354
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OBLIGACION N° 12

Carrera 4 No. 9-103, telefax 8470197-8470198
www.esesansebastian.com
esesansebastianlph@esesansebastianlph.gov.co
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La ESE San Sebastian se compromete a entregar mensualmente el informe de
transporte de Biologicos de acuerdo al contrato administrativo N° 522 de 2024 firmado
el 31 de Julio de 2024, celebrado entre Ia Alcaldia del Municipic de La Plata Huila y
ESE San Sebastian de La Plata.

» Primer informe: 27 de Septiembre de 2024
> Segundo Informe: 18 de Octubre de 2024
» Tercer Informe: 19 de Noviembre de 2024

Carrera 4 No. 9-103, telefax 8470197-8470198
www.esesansebastian.com
esesansebastianlph@esesansebastianlph.gov.co
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OBLIGACION KN° 13

Carrera 4 No. 9-103, telefax 8470197-8470198
www.esesansebastian.com
esesansebastianlph@esesansebastianlph.gov.co
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EL SUSCRITO REVISOR FISCAL DE LA EMPRESA SOCIAL DEL
ESTADO SAN SEBASTIAN DEL MUNICIPIO DE LA PLATA HUILA

CERTIFICA

Que la E.S.E SAN SEBASTIAN DEL MUNICIPIO DE LA PLATA con identificacién
Tributaria No. 813.002.872-4 de acuerdo con la informacion recibida de la
administracién de la ESE, y las pruebas de auditoria realizadas por esta
revisoria sobre las pianillas de autoliquidacién Y pago del periodo de
OCTUBRE DE 2024, certifico que la entfidad ha efectuado el pago de los
aportes de sus empleados a los sistemas de salud, riesgos laborales,
pensiones y los aportes a las Cajas de Compensacion Familiar, Instituto
Colombianc de Bienestar Familiar, Servicio Nacional de Aprendizaje vy
NOMINA, encontrdndose a paz v salvo hasta la fecha de expedicién del
presente certificado.

Con lo anterior da cumplimiento a lo establecido en la Ley 100 de 1993, Ley
797 de 2003 y Decreto 1406 de 1999,

La presente certificacion se expide en La Plata (H) alos 07 dias del mes de
Noviembre del afio 2024.

Firmado
digitaimente

por SONIA

& PATRICIA
RIVERA
LEDESMA
Fecha:
2024.11.07
07:28:40 -05'00"

SO ATRIC DESMA

CC 36.383.064 La Plata Huila
Revisor fiscal TP 8§1685-T

Carrera 4 No. 9-103, teléfono 8470197
www.esesansebastian.lph.gov.co
esesansebastianlph@esesansebastianlph.gov.co
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DE CONTADORES

Certificado No:

B@1857F9@B4BC 1 92

LA REPUBLICA DE COLOMBIA
MINISTERIO DE COMERCIO, INDUSTRIA Y TURISMO
UNIDAD ADMINISTRATIVA ESPECIAL
JUNTA CENTRAL DE CONTADORES

CERTIFICA A:
QUIEN INTERESE

Gue et contador publico SONIA PATRICIA RIVERA LEDESMA Kentificado con CEDULA DE
CIUDADANIA No 36383064 de LA PLATA (HUILA)

Y Tarjeta Profesional No 81685-T S tiene
vigente su inscrpcion en la Junta Central de Contadores y desde los uibmos 5 afios.

NO REGISTRA ANTECEDENTES DISCIPLINARIOS * * * =<+ = eevvreovassesnsren...
l."""'ib‘..."'.0."'.Q"f“.'.t.l.l’t'..'.IO’IC‘OI"O'O'QOI'"Q

!.0-110.0caont.'oooltvnotftl.taott't-.'c.oc.oltc«---119.'.1:--’10--

Dado en BOGOTA a ios 20 dias del mes de

Septiembve de 2024 con wigencia de {3) Meses,
contados a partir de la fecha de su expedicitn.
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O NAYT et
DAROHE A MILENA BASGRICHS PULIG)

DIRECTOR GENERAL

ESTE CERTIFICADO DIGITAL TIENE PLENA VALIDEZ DE CONFORMIDAD CON LO
ESTABLECIDO EN EL ARTICULO 2 DE LA LEY 527 DE 1999, DECRETO UNICO
REGLAMENTARIO 1074 DE 2015 Y ARTICULO 6 PARAGRAFO 3 DE LA LEY 962 DEL 2005

Para confirmar los datos y veracidad de este certificado, fo puede consultar en la pagina web
www |ICC.gov co digiando el numero del certificado
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REPUBLICA DE COLOMBIA
IDENTIFICACION PERSONAL
CEDULA DE CIUDADANIA

MO 36.383.064
RIVERA LEDESMA
APELLIOOS

SONIA PATRICIA

MOLUITIE S

FLCHA O nacmenTo  02-JUN-1978

PITAL

(HUILA)

LUCAR DE MACIWENTD

1.63 O+ F
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