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EURQ@ POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO PARTICULAR
) ESTADO 8.A.
NIT. 860.009.578-6 CUMPLIMIENTO ANTE ENTIDADES PUBLICAS CON REGIMEN PRIVADO DE CONTRATACION
GIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL coD.suC NO.POLIZA ANEXO
BOGOTA, D.C. CALLE 100 : 33 33-45-101115106 35
FECHA EXPEDICION VIGENCIA DESDE ALAS VIGENCIA HASTA ALAS
golA  MES  ANO | DIA  MES  ARNO HORAS | DIA  MES . ARO | HORAS ‘ TIPO MOVIMIENTO
M 11 Joz | 2025 | 21 |12 | 2022 [ owoo | 13 | 03 | 2028 | 2389 |anExowocausaprima
DATOS DEL TOMADOR / GARANTIZADO
ASEPSIS PRODUCTS DE COLOMBIA SOCIEDAD POR ACCIONES SIMPLIFICADA. PROASEPSIS IDENTIFICACION NIT: 860.534.045-3
S.AS.
HDIRECCION: AC 63 NRO. 74 B - 42 BODEGA 7 ICIUDAD: BOGOTA, D.C., DISTRITO CAPITAL ITELEFONO: 4166607
DATOS DEL ASEGURADQ ! BENEFICIARIO
SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR OCCIDENTE E.S.E. IIDENTIFICACION NIT: 900.959.048-4

ICIUDAD: BOGOTA, D.C., DISTRITO CAPITAL ITELEFONO 7764038

OBJETO DEL SEGURO

EFSGY CON SUJECION A LAS CONDICIONES GENERALES DE LA POLIZA QUE SE ANEXAN E-CU-028A, QUE FORMAN PARTE INTEGRANTE DE LA MISMA Y QUE EL ASEGURADO Y EL
TOMADOR DECLARAN HABER RECIBIDO Y HASTA EL LIMITE DE VALOR ASEGURADO SENALADO EN CADA AMPARO, SEGUROS DEL ESTADO S.A., GARANTIZA:

GARANTIZAR EL CUMPLIMIENTO DEL CONTRATO, LA CALIDAD DEL SERVICIO, LA CALIDAD Y CORRECTO FUNCIONAMIENTO DE LOS BIENS Y EL PAGO DE SALARIOS Y PRESTACIONES
4 SOCIALES EN DESARRLLO DEL CONTRATO N. 9066-2022 CUYQ OBJETO ES: CONTRATAR EL SUMINISTRO DE INSUMOS Y DISPOSITIVOS MEDICO QUIRURGICOS DE ACUERDO CON EL
@ ANEXO TECNICO Y CON EL APOYO TECNOLOGICO REQUERIDO EARA UNIDADES DE PRESTACION DE SERVICIOS DE SALUD DE DA SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR
OCCIDENTE E.S.E.

AMPAROS
RIESGO: SUMINISTRO DE BIENES
VIGENCIA DESDE VIGENCIA HASTA SUMA ASEG/ACTUAL SUMA ASEG/ANTERIOR
¢ 21/12/2022 13/07/2025 $5,428,120.40 $5,428,120.40
menf CALIDAD DEL SERVICIO 21/12/2022 13/07/2025 $5,428,120.40 $5,428,120.40
& @ CALIDAD Y CORRECTO FUNCIONAMIENTO 21/12/2022 13/07/2025 $5,428,120.40 $5,428,120.40
SALARIOS Y PRESTACIONES SOCIALES 21/12/2022 13/03/2028 $5,428,120.40 $5,428,120.40

[ARAL
g#'CR MEDIO DEL PRESENTE ANEXO SE HACE CONSTAR QUE SE SEGUROS DEL ESTADO S.A. TIENE CONOCIMIENTO DEL MODIFICATORIO NO. 1 AL CONTRATO NO. 9066-2022, EN CUAL
EE MODIFICA LA CLAUSULA SECUNDA DEL CONTRATO CON RELACION A LOS VALORES UNITARIOS DE LOS ITEMS INDICADOS.

o 0S DEMAS TERMINOS Y CONDICIONES GENERALES DE LA POLIZA NO MODIFICADOS CONTINUAN VIGENTES.

|_GASTOS EXPEDICION IVA : TOTALAPAGAR ______IVALOR ASEGURADOTOTAL |  PLANDE PAGO
$ hknaﬂmnngﬂoloo $ nktlssnnahto.oo $ n.*ntsnaa—htﬂ:tti*oloo ’ $ i‘liibl21‘?12'481 .60 CONTADO
INTERMEDARIO DR TRIBUCION COASEGURD
CLAVE N 08 FART. NOVERE SOVPASIA % FART, VALOR ASEQURADO
o COLAMSEG CORREDORES DE SEGUROS S.A. 961112 100.00 .

QUEDA EXPRESAMENTE CONVENIDOEUE LAS OBLIGACIONES DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. SE REFIERE UNICAMENTE AL OBJETO Y OBSERVACIONES DE LA(S)
(=1 GARANTIA(S) QUE SE ESPECIFICAN EN ESTE CUADRO.

x

i NOTA: SEGUROS DE ESTADO S.A SE RESERVA EL DERECHO DE REVISAR Y HACER ACOMPANAMIENTO AL RIESGO ASUMIDO DURANTE LA VIGENCIA DE LA PRESENTE
I POLIZA, POR LO TANTO EL ASEGURADOR COMO EL TOMADOR, PRESTARAN SU COLABORACION

PERINTERDENEA FISANCER,
DECHLOMMA. - -

VIGILADO

33-45-1011
RMAA QRIZA
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' B SQUROSB
.5 OGS BB POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO PARTICULAR
NIT. 860.000.678-6 CUMPLIMIENTO ANTE ENTIDADES PUBLICAS CON REGIMEN PRIVADO DE CONTRATACION
il [CTODAD DE EXPEDICTON SUCURSAL TOD.SUT NU.POLIZA ANEXO |

BOGOTA, D.C. | CALLE 100 33 33-45-101115106 39

[“FECHA EXPEDICTON ] T ALAS VIGENCIA HASTA ATAS

pDiA  MES  ANO pDiA MES  ARO HORAS | DIA~ MES ANO | HORAS TIPO MOVIMIENTO

11 | 02 I 2025 21 I 12 | 2022 00:00 13 03 2028 23:59 | ANEXO NO CAUSA PRIMA

o, 2 ' DATOS DEL TOMADOR / GARANTIZAD

Bolal: ek ASEPSIS PRODUCTS DE COLOMBIA SOCIEDAD POR ACCIONES SIMPLIFICADA. PROASEPSIS S.A.S. |IDENTIFICACION NIT: 860.534.045-3

3 IRECCION: AC 63 NRO. 74 B - 42 BODEGA 7 CIUDAD: _ BOGOTA, D.C., DISTRITO GAPITAL ’TELFF' ONO: 4766607

DATOS DEL ASEGURADX FICIARIO
3 g‘gﬁ‘g;’,’é&”&f& SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR OCCIDENTE E.S.E. IJENTIFICACION _ NIT: 900.959.048-4
J PIRECCIORNT CCY NRU. 39 =46 luuu.qu: BUGOTA, U.C., DISTRITU CAPITAC In:u':n-umu. 7764038
# hDICIONAL:
TEXTO ACLARATORIOQ
L 3

QUEDA EXPRESAMENTE CONVENIDO QUE LAS OBLIGACIONES DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. SE REFIERE UNICAMENTE AL OBJETO Y OBSERVACIONES DE LA(S) GARANTIA(S) QUE
SE ESPECIFICAN EN ESTE CUADRO.

NOTA: SEGUROS DE ESTADO S.A SE RESERVA EL DERECHO DE REVISAR Y HACER AGOM u GENCIA D S
TANTO EL ASEGURADOR COMO EL TOMADOR. PRESTARAN SU ot ABORACIAS PANAMIENTO AL RIESGO ASUMIDO DURANTE LA VIGENCIA DE LA PRESENTE POLIZA, POR LO

PARA EFECTOS DE NOTIFICACIONES LA DIRECCION DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. ES CARRERA 45A NO. 102 A - 34 - TELEFONO: 6108441 - BOGOTA, D.C.

33-45-101475108'

FIRMA AUTORIZADA: Jose Luis Ojeda - Vicepresidente de Flanzas
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