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ANEXD DE MODIFICACION DE POLIZA DE SEGURO DE
NIT 860 037.0136 Codigo de Seguridad:  Ckclf@ekIrjhsecBIVKHDg== RESPONSARILIDAD CIVIL EXTRACONTRACTUAL
SOMOS GRANDES CONTRIBUYENTES
VA REGIMEN COMUN - AUTORETENEDORES VERSION CLAUSULADO 30-3-2021-1317-P-06 ~beex
No. POLIZA BY-100006260 No. ANEXO 2 No. CERTIFICADO ~ 36185650 No. RIESGO
TIPO DE DOCUMENTO FECHA DE EXPEDICION | 24/12/2024 SUC. EXPEDIDORA AGENCIA BOYACA CASAN
©9:00 Horas Del  22/87/2024 | 24:00 Horas Del = 31/87/2025 N/A N/A N/A N/A
i - i - i i -
TOMADOR  CLINIMED BARBOSA LTDA C.M.B. | No.DOC.IDENTIDAD  864.016.911-1
DIRECCION  CRA 9 # 10-97 " TELEFONO 3208985483
ASEGURADO  CLINIMED BARBOSA LTDA C.M.B. No. DOC. IDENTIDAD  8€4.816.911-1
DIRECCION CRA 9 # 10-97 X TELEFONO 3208985483
m _ TERCEROS AFECTADOS | nggoc.w |
DIRECCION TELEFONO
OBJETO DE CONTRATO

SEGUN ACTA MODIFICATORIO NO ©2 AL CONTRATO, SE REALIZA ADICION DE 10.000.00@0 AL VALOR DEL CONTRATO PARA LA VIGENCIA 2025 Y SE HACE
REDUCCION DE $2.087.110 DE LA VIGENCIA DE 2024, DEFINIENDO EL VALOR TOTAL DEL CONTRATO EN $26.912.890, ADICIONALMENTE SE PRORROGA EL
PLAZO DE EJECUCION DEL CONTRATO HASTA EL 30 DE MARZO DE 2625, LOS DEMAS TERMINOS Y CONDICIONES CONTINUAN SIN MODIFICACION ALGUNA

VIGENCIAS TOTALES
RESPONSABILIDAD CIVIL EXTRACONTRACTUAL -> 22-87- 2824 HASTA 31-87-2025

SE AMPARA LA RESPONSABILIDAD CIVIL EXTRACONTRACTUAL POR DANOS A TERCEROS IMPUTABLE AL CONTRATISTA DURANTE LA EJECUCION DEL CONTRATO
NO.364-DIGSA/DMBUG-20824 , CUYO OBJETO ES

AMPARO BASICO - PREDIOS, LABORES Y OPERACIONES 260.006.000, 00 260.000.000, 00 260.000.000,00 133.918,00
PATRONAL 260.000.000,00 260.000.000,00 260,000.000,00 2,00
CONTRATISTAS ¥ SUBCONTRATISTAS 260.000.000,00 260.060.600, 60 260.060.000, 60 X
VEHICULOS PROPIOS Y NO PROPIOS 260.000.600,00 262,000 . 000,00 260.000.000, 00 e,00
| R + - . 1 -
TOTALASEGURADO 260000000, 00
ITRRIEANOS | o | % PARTICIPACION | PRIMABRUTA | s 133,918,060
SEGUROS BARBOSA DE COLOMBIA LTDA AGENCIAS 160,00 : -
| EXTRA PRIMA
R s L e T _ DISTRIBUCKON COASEGURO REEEN | t
COMPANIA t TIPOCOASEGURO ~ POLIZALIDER  CERTIF.LIDER % PARTICIPACION PRIMA NETA . 133.918, 600
! | ' 1
: . - | GASTOS EXP. | 8 0,00
f t
7 | ¢ 25.444,00
‘ | o v v
CONVENIO DE PAGO DTRECTO EFECTIVD, Fecha de Pago: 28/84/2025 , $ 159.362,00

. CONDICIONES GENERALES DE LA POLIZA
ES DE OBLIGATORIO CUMPLIMIENTO DILIGENCIAR EL FORMULARIO DE CONOCIMIENTO DEL CLIENTE, SUMINISTRAR INFORMACION VERAZ Y VERIFICABLE Y REALIZAR ACTUALIZACION DE
DATOS POR LO MENOS ANUALMENTE (ORCULAR EXTERNA 026 DE 2008 SUPERFINANCIERA).

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

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

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

ineas de Atencion al Cliente:
» Nacional: 01 8000 111935
Firma Seguros SA.
ANGELA - VICEPRESIDENTE DE PRODUCTO » Bogota: 327 4712-327 4713

g ! Cumplimos los suefios de nuestro planeta reciclando reponsablemente
Protege el medio ambiente evitando la impresion de este documento. -
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AFILADOS A LA CAMARA COLOMBIANA DE LA INFRAESTRUCTURA v PASA




@ Seg U |'—C)Sd @ l RECIBO ELECTRONICO No. 1185429555
muhndia

NIT: 860.037.013-6 CIUDAD Y FECHA: TUNJA 26/12/2024 9:17:16 a.m.
VALOR TOTAL: $159.362,00
RECIBO DE: CLINIMED BARBOSA LTDA C.M.B.
NUMERO DE IDENTIFICACION: 804016911
POR CONCEPTO DE: PAGO ELECTRONICO DE PRIMAS
FORMA DE PAGO:

Medio De Pago No. De Documento No. Autorizacion Entidad

P.S.E. 20249901618332 1153196741 BANCOLOMBIA

Ramo: RESPONSABILIDAD CIVIL EXTRACONTRACTUAL Pdliza(s): 100006200 Certificado(s): 36185650;
OBSERVACIONES:

FIRMA AUTORIZADA

CAJA COMPANIA MUNDIAL DE SEGUROS
DIRECCION IP: 10.158.85.50 CORREO:

Valor

159.362,00

TES-08N-05/2019




