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‘ SAN JUAN DE DI0S ESE PROCESO GESTION DE TALENTO HUMANO Ve
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Fecha: 01/11/2018
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CONTRATO ~ L] Obra DCompraventa [ _IcConsultoria
¥ Suministro [_I Prestacion de Servicios Llinterventoria
[ Convenio ] Arrendamiento I_]Otros
NUMERO: 0676 FECHA: 11/2/2025 VALOR: 90.000.000
OBJETO: SUMINISTRO DE COMPONENTES SANGUINEOS (HEMOCOMPONENTES) PARA EL HOSPITAL DEPARTAMENTAL SAN JUAN DE
; DIOS E.S.E.
CONTRATISTA: SOCIEDAD NACIONAL CRUZ ROJA COLOMBIANA NIT/CC: 899999025-3
REPRESENTANTE LEGAL: JUVENAL FRANCISCO MORENO CARRILLO
ssmumomdnoeuamhmmmmamusmmb&ewﬂwmmaamm : : :
POLIZA DE CUMPLIMIENTO No. 21-44-101463204 EXPEDIDA POR: SEGUROS DEL ESTADO SA
CERTIFICADO No. s INICIAL ] MODIFICACION [ |
FECHA DE EXPEDICION: 12/febrero/2025
VIGENCIA © N2 S0
AMPAROS DESDE HASTA o o §
[ O §
DIA MES ARO DIA MES ANQ | b S
Buen Manejo y correcta Inversion)
del Anticipo
Sumpsmlen 30 01 2025 | 30 06 2026 _|20%
Estabilidad de la Obra
Calidad del bien o servicio 30 01 2025 30 10 2026 300/0
Correcto funcionamiento de los|
elementos
Pago de salarios, prestaciones]
sociales e indenmizaciones
Otros Amparos
POLIZA RESPONSABILIDAD Pl o
EXTRACONTRACTUAL No. ' g ESRERIRSIOR,
CERTIFICADO No. i INICIAL [ MODIFICACION [J
FECHA DE EXPEDICION:
A X 2 »© 2 34'
AMPARO 3 _ DESDE ____HASTA o 000“‘? §
: DIA MES Ao | pia MES P X S
Responsabilidad  Civil  frente -
[OBSERVACIONES: i g By : |
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