POLIZA DE SEGURO DE RESPONSABILIDAD CIVIL EXTRACONTRACTUAL DERIVADA PE

AR ES EI I A e

7 PR mmxm-m mr

CUMPLIMIENTO
T, 850.008 576-5 - RCE CONTRATOS _ 7
" CIIDAD DE EXPEDICION ] SUCURSAL - . con.sue, NO.POLIZA ANEXO
BOGOTA, D.C. R ‘ CALLE 100 . 33 |- 33-20-101080587 3
| FECHAEXPEDICION || VIGENCIA DESDE ALAS " VIGENCIA HASTA _ALAS : : ' o
DEA' MES  ANO DA MES  ARCQ HORAS DiA  MES = ARO HORAS | TIPO MOVIMIENTO
114 | 02 || 2025 | 19 [os | 2024 || ooo0 || 22 | o2 | 2025 | 2859 |ANEXONOCAUSAPRRIMA

SQCIAL : : . ] S

PDENTIFICACION NIT: 901 $90.860-5 |

.

: IRECCION CL95 NRO 15 -47 OFC 502 . B . ‘ICIUDAD: BOGOTA, DC DISTRITO CAPITAL ITELEFONO _2457738

DTS DE]L S EGRARC !D.EN-EFIi:D?sH Jt

SEGURADO: - SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR OCCIDENTE ES.E. . ) - ]IDENTIF[CACION NIT: 900.959.048-4

DIRECCION: CL'9 NRO.39 -46 - - o ||C|UDAD BOGOTA, D.C., DISTRITOCAPITAL !ITFELEFONO 7764038

ENEFICIARIO: 930300048 - SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR

ORJETD DEL SEGURD

jcon sugECION A LAS CONDICIONES _GENERALES DE LA POLIZA QUE &SE ANEXAN 15-05-2020 - 1328-P- -06-00000-E-RCE-002A-D00T ! .31-03-22
1329-P-06-00000-E-RCE-001P-D00I, QUE FORMAN PARTE INTEGRANTE DE LA MISMA ¥ QUE EL ASEGURADO Y FL TOMABOR DECLARAN HAPER RECIBIDO ¥ H'AS'.EA EL LiMITE
: DE VALOR ASEGURADCO SENAI.ADO EN CADA AMPARCG, SEGUROS DEL ESTADO S_A., GARRNTIZA: ~

| GARANTIZAR LA RESPONSABILIDAD CIVIL EXTRACONTRACTUAL DERIVADA DE CUMPLIMIENTO SEGUN DOCUMENTO DE CESION CONTRATO NO. 5'?D7 201& AL CONTRATO ELECTRCNICC
0.5707 DE 201§ DE FECHR 23 DE MAYO DE 2024 Y PRORROGA NG. 7 SUSCRITO ENTRE LAS PARTES, CUYU CBJETO ES:

CONTRATRCTION DE LA INTERVENTORIA TECNICA, ADMINISTRATIVZ, JURIDICA, FINANCIERA ¥ AMBIENTAL AL CONTRATOC DERIVADO DE LA CP-008-2018, CONSTSTENTE EN LA
ELABOR}\CION DE LOS DISEROS .ARQUITECTONICOS ¥ ESTUDIOS TECNTCOS PARA LA ADECUACTION/ BMPLIACION Y REQRDENAMIENTO FISICO FUWCIONAL DE LGS CENTROS DE
f ATENCTON PRIORITARIA EN SALUD - CAPS TRINIDAD GALAN , CAPS ‘PABLO VI, DENTRO DE LOS ENVENIOS 1225-2017 ¥ 1147-2617 DE LA SUBRED INTEGRADA TE SERVICIQS
DE $ALUD SUROCCIDENTE E.S. E SEGUN ESPECIPICACIONES CITADAS EN LA CESION DEL CONTRATO "r,-' " ) .

OMADOR/AFIANZADO GYG DEVELOPMENT GROUP INTERNATIONAL SAS. NIT No. 901.690.860-5,
SEGURADQ:SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR OCCIDENTE E.S.E. Y. GYG.DEVELOPMENT GROUP INTER TIONAL SAS
BENEFICIARIO: 'I‘ERCEROS AFECTADOS Y/O SUBRED INTEGRADA DE SERVICTOS DE SALUD SUR OCCTIDENTE E.S. E. .

EL CDNTRATISTA SE OBLIGA CON LA SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SARLUD SUR CCUIDENTE E S.E. AL DESARROLLO DEI. CBJETO CONTRACTUAL, EL CUAL ES L& |

" AMPARCS L
RIESGO: PRESTACION DE SERVICTOS o - ‘ s .
AMPAROS . , DEDUCIBLE © - . VIGENCIA VIGENCIA SUMA ASEG / _1% ',‘
. - : K ... PESDE.: - . HASTA . . . .ACTUAL, _ . BNTERIOR ® Se |
PREDIOS LABORES Y OPFRACICNES : 10.00 % DEL VALOR DE LA 19/06/2024 23/02/2025 “$260,060,000° 0" 4260, 0005000 04
) -~ PERDIDA - Minimo: 1.00 SMMLV o T

WCONTRATISTAS Y SUBCONTRATISTAS 10.00 % DEL VALOR DE LA 19/06/2024 22/02/2025 $260 ,,oon,ooo.oo §260,000,000.00

J PERDIDA - Minimo: 1.00 SMMLV ) . :
VEHICULOS PROPICS Y NO PROPIOS ‘ 10.00 % DEL VALOR DE LA . 19/06/2024 22/02/2025 $260,000,000.00 $280,000,000.00

. BEHDIDA - Minimo: 1.00 SMMLY
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ACLAFACIONES - o K i : ‘

[POR MEDIC DEL PRESENTE ANEXC SEGUN SUSPENSION No. 5 ACLARACION Wo.1 AL DOCUMENTO DE COWDICIONES CONTRACTURLES Wo. 5707-201§ CELEBRADQ ENTRE LA SUBRED
INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR OCEIDENTE E.5.E. Y GYG DEVELOPMENT GROYP INTERNATTIONAL SAS LA CDMPANIB SE DA POR E{\TTE'.RADA DE LAS MODIFICACIONE‘S/
PEALIZADAS ASI .

LAYSULA PRIMERA: ACTARAR QUE PARA TODOS LOS EFECTOS LEGALES LOS VAL;;;S ASIGNADOS PGR .CADA CQNVENIO PARA - COMPLETAR EL VALOR 5OTAL DE LZ-\ ADICION NO. 2

7..* LAUSULA SEGUNDA: SUSPENDER EL PLAZO DE EJECUCION DEL CONTRATO WO: 570 2018, .BOR EL TERMING, DE Bos {02) MESES CONTADOS B4 R.BE “B040FE FEBRE.RO ‘DE 2025
HASTA EL 09 DE ABRIL DE 2025, REINICIANDOSE ACTIVIDADES & PARTIR DPL 1( DE ABRIL DE 2025. SE fETBBLECE ity [\TUEVI—\ FECHA DE TERMINACION E:?L 22 DEABRIL

|-

DE 2025. CON LA FIRMA GYG DEVELOPMENT GROUP INTERNATIONAL SAS j - - :g‘.
Lh COMPANIA ASEGURADORAE CONCCE Y ACEPTA LA PRESENTE MODIFICACION . s -'" N 3{ 8
#8055 DEMAS TERMINOS Y CONDICIONES NO MODIFICADOS CONTINUAN VIGENTES . % .
GASTOS EXPEDICION : VA B TOTAL A PAGAR VALOR ASEGURADO TOTAL | PLAN DE PAGO
$ *ii****t*i*o.oo J . $ ***‘k******io Oﬂ R . K $ ******tﬁ*ﬂo 00 . $ t*ﬂi“***‘rﬂ*;m 00 . BN $ *.*****260,000’000.00 | CONTADO
‘ INTSRHEDARIG e ' . " G TAIDUCISNCGAESEIAT :
NOUERE - - CAVE 7 DE RART. : RTEIERE TIUPARIA . - T FAST. . WAl e AEECURMDD

SEGUROS Y MULTISERVICIOS ORFY LTDA.- 143756 1109200

4

' A MORA EN EL PAGO DE LA PRIMA ODELOS CERTIFICADOS <] ANEXOS QUE SE EXPIDAN GON FUNDAMENTO EN ELLA, PRODUCIRA LA TERMINACION AUTOMATICA DEL
#fl CONTRATO Y DARA DERECHO A SEGUROS DEL ESTADO $.A. PARA EXIGIR EL PAGO DE LA PRIMA DEVENGADA Y DE |L.OS GASTOS CAUSADOS CON OCASION DE LA

= EXPEDICION DELCONTRATO.

il QUEDA EXPRESAMENTE CONVENIDOQ QUE LAS OBLIGACIONES DE SEGUROS DEL ESTADC: oY SE REFIERE UNICAMENTE AL OBJETO Y OBSERVACIONES DE LA(S)

f| GARANTIA(S) QUE SE ESPECIFICAN EN ESTE CUADRO.

H NOTA: SEGUROS DE ESTADO S.A SE RESERVA EL DERECHO DE REVISAR Y HACER. AC&MPANAM%ENTU AL RIESGO ASUMIDO DURANTE LAVIGENCIA DE LA PRESENTE
POLIZA, POR LO TANTO EL ASEGURADOR COMO EL TOMADOR, PRESTARAN SU COLABORACION\

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

33-40-101080587
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FIRMA AUTORIZADA: Jose Luis Ojeda - Vicepresidente de Fianzas . - - Flwmq

OFICINA PRINCIPAL AUTOPISTA NORTE# 103 - 60, FIS0 5TELEFONO: 601-21883?7 601-6019330 ' DLF143756A 1
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| BECUROS . pOLIZA DE SEGURO DE RESPONSABILIDAD CIVIL EXTRACONTRACTUAL DERIVADA DE i
g ESTRDO 5.8, R _ CUMPLIMIENTO ' . E
NIT.380.009.5786 - - ' RCE CONTRATOS [
: SUCORSAL | CODSUC NoPOLIZA | ANEXO | f
BOGOTA; D.C, . CALLE 100 } Cos 33-40-101080587 St a r
DiA  MES  ARNO DI'AWH:IEEISA ANO :-folhﬁss DiAWhti\':'é':sA "“ih’a 1?0'?& . TIPO MOVIMIENTO
14 \'[ 02 . \| 2025 19 || 06 h © 2024 00:00 22 \| 02 || 2025 23:59 | ANEXO NO CAUSA PRIMA : '
1 { - 1 1 A 0 T
oL e Ol [T Fad 5 AT

ol N
B L= L = F LA I'] L] LA
Emm"—mmm ACSAS ' z ” - 860-
QCIAL - ) ) _ ) . IDENTIFICACION NIT: 901.690.860-5

h IEECCION: CL85°NRG. 75 - 47 OFC 502 ) ’ iFIUDAD: — BOGOTA DG, DSTRITO CAPITAL TELEFONO: 2457738
- I -
. = - - LA oS DB ASELURARD T REMERICTARED — _ -
2 'f\SEGURADO: .+ + SUBREDINTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR OCCIDENTE E.S.E. ’ o IDENTIFICACION 'NIT: 900.959.048-4
— : . - i — ‘EI'C':UDF\U. BUAGUTA, UL’, LRSS TRITLF LAFTIT I'\I... ‘I L) I:LI;I'UI‘U. LA RV ETe]
- 1 -

AMPARGS DEDUCIBLE VIGENCIA - VIGENCIA . SUMA ASEG , SUMA ASEG
’ : L : DESDE BASTA ACTUAL ’ ANTERICR
RESPONSABILIDAD CIVIL PATRONAL : 10.00 % DEL VALOR DE LA ‘19/06/2024 .22/02/2025 - | $260,000,000.00 $260, 000, 000 .00.
. - PERDIDA ~- Minimo: 1.00 SMMLV - 1
DANO EMERGENTE Y LUCRG CESANTE 10.0C % DEL VALOR DE LA 19/06/2024 22/02/2025 | $260,000,000.00 . $260,000,000.C0
’ PERDIDA ~ Minimo: 1.00 SMMLV : : o C :
PERJUICIOS EXTRAPATRIMONIALES 10.00 % DEL VALOR DE LA 19/06/2024 22/02/2025 | $260,000,000.00 . $260,000,000.00

PERDIDA - Minimo: 1.00 SMMLV
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LA MORAEN EL PAGO DE LAgRlMA 0 DE LOS CERTIFICADOS O ANEXOS QUE SE EXPIDAN CON FUNDAMENTO EN ELLA, PRODUCIRA LA TERMINACION AUTOMATICA DEL CONTRATO Y
DARA DERECHO A SEGURGS DEL ESTADO S.A. PARA EXIGIR EL PAGO DE LA PRIMA DEVENGADA Y DE LOS GASTOS CAUSADOS CON OCASION DE LA EXPEDICION DEL CONTRATO.
gé'Egﬁeﬁgﬁﬁwﬂgﬁcﬁﬁggo QUE LAS OBLIGACIONES DE SEGUROS DEL ESTADO $_A. SE REFIERE UNICAMENTE AL OBJETO Y DBSERVACIONES DE LA(S) GARANTIA(S) QUE

NOTA: éEGUROS DE ESTADO 5.4 SE RESERVIA EL DERECHO DE REVISAR Y HACER ACOMFANAMIENTO AL RIESGO ASUMIDD DURANTE LA UIGEI-\ICIA'DE LA I';‘RESENTE POL| PORLO
TANTO EL ASEGURADOR COMO EL TOMADOR, PRESTARAN SU COLABORACION . . ’ ' o A

PARA EFECTOS DE NOTIFICACIONES LA DIRECCION DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. ES- CARRERA 45A NO. 102 A - 34 - TELEFONO: 6108441 - BOGOTA, D.C.
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BEpUROS POLIZA DE SEGURO DE RESPONSABILIDAD CIVIL. EXTRACONTRACTUAL DERIVADA DE B
 ESTEDG 5.6 ‘ CUMPLIMIENTO E
HIT. 830,009 5766 : ‘ . . RCE CONTRATOS E
CIOUAD DE EXPEDICTON ' — SUCURSAL — . coD.SuT NO.FOLIZA {1 ANEXD | E :
lBOGOTADC. | . cAuEMw0 . 33 |33-40-101080587 3 -
FECHA EXPEDICION “"VIGENCIADESDE ALAS . VIGERCIAHASTA ATAS ' : -
DiA  MES ANO || DIA MES ANO [ HORAS | DIA MES - ANO - | HORAS. | _ TIPO MOVIMIENTG
14 o2 lj 2005 | 19 |pos || 2024 | o000 | 22 | 02 | 2025 | 2359 | ANEXONO CAUSAPRIMA
: — : : DETES DEL TS On CARATT AT
GYG DEVELOPMENT GROUP INTERNATIONAL SAS - TIDENTIFICACION NIT- 901.690.860-5
. = . - | - N =
TCCY5 NRO. 15 - 47 OFC 502 - - ”CIUDAD: HOGOTA, D.C., DISTRITO CAPITAL [TELEFONO: 2457735 |
- IFE N Fal- ] 1 ' rall - —
= hSEGURADO: . SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR OCCIDENTE ESE. IJENTIFICACION  NIT: 900.959.048-4]

- T -
DIREC‘C‘]UN!‘CL‘Q‘NRU._39 =40 - - : |L.luu1-\u. BOGOTA DG DISTRITUCAPITAL IIEI:EFONU':—??G#GS'S'
- - I -

3ENEFICIARIO 98 5|%E

E%PgD INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR

TEXTC ACLARATORIC

= : . )

i

L2 0 2 020 G 0 0 L U L
mmmmmmmmmmmmmﬁmmmmmmmmmmmmmm T

LAMORAEN EL PAGO DE LA PRIMA O DE LOS CERTIFICADOS O ANEXQS QUE SE EXPIDAN CON FUNDAMENTO EN.ELLA, PRODUCIF A LA TERMINACION AUTOMATICA DEL CONTRATOY

TE' ﬂ DARA DERECHO A SEGUROS DEL ESTADO 5.A. PARA EXIGIR EL PAGO DE LA PRIMA DEVENGADA Y DE LOS GASTOS CAUSADOS GON GCASION DE LA EXPEDICION DEL CONTRATO,

a QUEDA EXPRESAMENTE CONVENIDO QUE LAS OBLIGACIONES DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. SE REFIERE UNICAMENTE AL OBJETO'Y QBSERVACIONES DE LA(S) GARANTINS) QuE
£ E SE ESPECIFICAN EN ESTE CUADRO. . [

Ty .

¥ INOTA: SEGUROS DE ESTADO $.A SE RESERVA EL DERECHO DE REVISAR Y HACER ACOMPARAMlENTO AL RIESGO ASUMIDD DI.IRNNTE LAVIGENCIA DE LA FRESENTE PﬁLIZA, POR LO

5T ‘

E :ia PARA EFECTOS DE NOTIFICACIONES LA DIRECCION DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. ES CARRERA 454 NO: 102 A - 34 - TELEFONQ1 6108441 - BOGOTA, b.c
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TANTO EL ASEGURADOR COMO EL TOCMADOR, PRESTARAN SU COLABORACION , E
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POLIZA DE SEGURO DE CUMPL!MIENTO ENTIDAD ESTATAL .

‘

HIT B60.009 5766 : \ DECRETD 1082 DE 2015 _ , .
CIUDAD DE EXPEDICION T " SUCURSAL COoD.SUC NO.POLIZA - ANEXQ
BOGOTA, D.C. - GALLE 100 33 | 3344101252038 4

FECHA EXPEDICION _ VIGENCIADESDE | ALAS [ VIGENGIAHASTA [ ALAS . '
DIA  MES _ AMO | DIA MES  ANO HORAS |- DIA  MES  ANO | HORAS : TIPO MOVIMIENTO
14 || 02 [ 2025 19. [fos | 2024 || o000 || 22 | 92 | 2028 23:58 | ANEXO NO CAUSA PRIMA ‘

-_ BATCOS DEE TOMADIRT A BANTIZATO i
ggﬁfE ORAZON " gyg DEVELOPMENT GROUP INTERNATIONAL SAS . - DENTIFICACION NFT: 901.690.860.5
IRECCION: CL 95 NRC. 15 -47 OFC 502 .~ . c icmmm: BOGOTA, D.C., DISTRITO CAPITAL ITELEFONO: - 2457738]
— : _ DATOS DEL ASTEURANG | SEMEFICIARIG :
ENEFE‘"‘EF;’ (; . SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR OCGIDENTE E.$.E. R ‘ ,DENT,F,CAC,C,N NIT:900.959.0454
IRECCION: - CL 9 NRO.39 -46 j . [ewpap: BOGOTA, D.C. DISTRITOCAPITAL  [TELEFONO 7764038

DICIONAL:

D2JETC DEL SEGURC

CON SUJECEGN A LAS CONDICIONES GENERALES DE LA POLIZA QUE SE ANEXAN ECUOIOB, QUE FORMAN PARTE INTEGRANTE DB LA MISMA Y OUE EL hSEGURADO ¥ EL
TOMADOR DECLARAN HABER RECIBIDO Y HASTA EL LIMITE DE VRLOR ASEGURADO SENALADG EN CADA AMPARO, SEGUROS DEL ESTADO S.A., GARANTIZA:

EL CUMPLIMIENTO DEL CONTRATO PAGO DE MULTAE DE LAS CLAUSULAS EENAL PECUNIARIA CONVENIDAS, LA CALIDAD DE LOS SERVICIOS EL PAGD DE SALAZRIQOS, . PRESTACIONES
SOCIALES LEGALES E INDEMNIZACIONES LABORALES SEGUN DOCUMENTO DE CESION CONTRATO -NO,5707-2018 AL CONTRATO ELECTRONICO MNo.5707 DE 2018 DE FECHA 23 DE
MAYO DE 2024 Y PRORROGA WO. 7 SUSCRITO ENTRE LAS PARTES, CUYC COBJETC ES:
EL CONTRATISTA SE OBLIGA CON LA SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE .SALUD SUR'.QCCIDRENTE. E $.E. AL DESARRGLLO DEL OBJETO CONTRACTOUAL, EL CUAL ES La
| CONTRATACION DE LA INTERVENTORTA TECMICR, - BDMINISTRATIVA, JURIDICA FINANCIERA Y AMBIENTAT, AL CONTEATC DERIVADU ‘DE Ld CP2008-2018, CONSTSTENIE EN LA
ELEBORACION DE LOS DISEROS ARQUITECTONICOS Y ESTUDIOS TECNICGS PARA LA ADECUACION, BMPLIACION Y RECRDEMAMIENTO FISICO. FUNCIONAL DE- LOS CENTROS DE
H ATENCION PRIOCRITARIA-EN -SALUD - CAPS TRINIDAD GALAN , CAPS PABLC VI, DENTRO DE LOS CENVENIOS 1225-2017 Y 1147- 2017 DE LA SUBRED INTEGRADR DE SLRVICIOS DE
# SALUD SUROCCIDENTE E.S.E. SEGUN ESPECIFICACIONES CITADAS EN LA CESION DEL CONTRATO . LR

: el e - !
R B ¥ )

P

BMEPARCS

HARIESGO: PRESTACION DE SERVICIOS

UMA ASEG/}\CTUi/ SEMB ASEG/ANTERIOR
73,744,177.60 /$73,74-4,17'7.60

A

VIGENCIA DESDE.  VIGENCIA HAST;:/

19/06/2024 ~ 22/08/2025 :
i 18/06/2024. Oy 22/02/2026 $55 308,133.20 $55,308,133 .20
PRESTACIONES SOCIALES LEGALES E INDEMNIZACIONES . L%{O_GfZDZ“l 22/02/20'2Q / $13 aie, 044 a0 - $18,436,044.40
R L g TRmE LR
o ACLARACIINES E T .

iPOR MEDIGC DEL FPRESENTE ANEXC SEGUN SUSFENSICN No.5, ACLARACION Mo. 1 AL DOCUMENTO "DE “CONDTCIONES * CDNTﬁBCTURLES No. "5707-2018 CELEBRADC "ENTRE LA SUBRED

JINTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR OCCIPENTE. E.S.E. ¥ GYG DEVELOPMENT GROUP TNTERMATIONAL .SAS LA COMPARNIA SE DA POR’ ENTERADA DE LAS MODIFICACIOQNES
ALIZADAS ASI

CLAUSULA PRIMERA: ACLARAR QUE PARA TODOS LOS EFECTOS LEGALES LOS VALORES ASIGNADOS POR CADA CONVENIO PARA COMPLETAR EL VALOR TOTAL DE LA -ADICION NO. 2
LAUSULA SEGUNDA: SUSPEWDER EL PLAZO DE EJECUCION DEL CONTRATO NO.5707<2018, POR EL TERMINO DE ‘DOS {02} MESES, -CONTADOS A PARTIR DE 10 DE FEBRERO DE 2025

v NASTA EL 0% DE ABRIT DE 2025, REINICIANDOSE ACTIVIDADES A PARTIR DEL i0 DE ABRIL DE 2025. SE 'ESTABLECE COMO NUEVA FECHA DE TERMINACICN FL 22 DE ABRIL

PE 2025. CON LA FIRMA GY¥G DEVELOPMENT GROUP INTERNATIONAL SAS . .

Ln COMPARIA ASEGURADORA CONOCE Y ACEPTA LA PRESENTE MODIFICACION

d.05 DEMAS TERMINOS Y CONDICIONES NO MODIFICADOS CONTINUGAN VIGENTES

PRIMA _GASTOS EXPEDICION : VA TOTALAPAGAR  |VALOR ASEGURADOTOTAL |  PLAN DEPAGO
§ wewwresaeR) 00 % "****""*.0.00 i $ R N . : § *rwtbriin () () § 44T 48835520 ‘ . CONTABO
) IHTERNSETIEFD : o ERTRIBUGITES CORRERRD
WOMERE K j EAE % O PR - HOASTERE COUPAAL . % PARTE. "GALGE, ASEGELRASO

SEGUROS Y MULTISERVICTOS ORFY LTDA. 143756 100.00

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

HNOTA: SEGUROS DE ESTADO S.A SE RESERVAEL DERECHO DE REVISAR ¥ HACER ACOMPANAMlENTD AL RIESGO ASUMIDO DURANTE LA VIGENCIA DELA PRESENTE
OLIZA, POR LO TANTO EL ASEGURADOR COMO EL TOMADOR, PRESTARAN SU COLABORACION 7 _

3344101252038
FIRMA ALTORIZADA: Jase Luis Gjeda - Vicepresidente de Fianzas

. DLE143756A . |

OFICINA PRINCIPAL: AUTOPISTA NORTE #103 - 60, PISO 5 TELEFONG: 601-2156377, 6016013330

E 7 mmmmmmmmmmmmmmmmmmmmmmmmmmmmmmmmmmmmmmmmmrwmmmm ;




SUPEHINTEHLENELY FRANSERS
. DEpalans
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o WchE AR TOEY WS MAGhE BTN TN s W

T ATy [ ? Rl =
: { ENEFIE‘I‘;R";(‘)' . SUBRED INTEGRADA DE SERVICIQOS DE SALUD SUR DCC“DENTEE S E. ] IDENTIFICACION NIT: 900.959.048-4]

POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO ENTIDAD ESTATAL

! DECRETO 1082 DE 2015
—SUCURSAL ' coo.S‘;._uc. = NOPOLZA | ANEXO |
o . CALLE100 ] .33 |33.44-101252038 ! 1
| FECHA EXPEDICION VIGENCIA DESDE ALAS“‘ _VIGENI:, & HASTA ) ALAS I } :
jllpia  MEs  ANO DiA  MES ANO || HORAS |, DIA MES  ANO. - | HORAS | TIPO MOVIMIENTO
14 H 02 ‘[ 2025 19 || os \[ 2024 00:00 22. u 02 || 2028 23:59 | ANEXO NO CAUSA PRIMA
1 I N

1
ATl F’(E__"I_’_E_Bﬁﬂ.nﬂh L f"-ﬁlt'hﬂ"r—ll‘rl"?nl"\r 3

IDENTIFICACION  NIT: 901.690.860-5
C [TELEFONO: 2457738 |

OATOIE

TUL Y NRU. 39 =45 : CIUDADT—BOGOTA, DT, DISTRITOCAPITAL —[TELEFONOT—7764035]
. . : ]
R DICIONAL: : ' - ' \ T -

yerern e R ST

-  taads l. .1 ‘. .fr—‘ 1
Sniseond S Omtiine TAE.

APROZACION GARANTIAS

Uaue}h Zofa’ =]

OUEDA EXPRESAMENTE CONVENIDO QUE LAS OBLIGACIONES DE SEGURQS DEL ESTADO S p
S EOPECIEICAN BN L VeI ASE REFIERE UNICAMENTE AL OBJETO'Y OBSERVACIONES DE LA{S) GARANTIA{S) QUE

<

NOTA: SEGUROS DE ESTADO S.A SE RESERVA EL DERECHO DE REVISAR Y HACER AGOMPARAMIENTO AL RIESGO ASUMIDO DURANTE LA VIGENCIA DE LA P
TANTO EL ASEGURADOR COMO EL TOMADOR, PRESTARAN SU COLABORAGION RESENTE POLIZA, POR LO

PARA EFECTOS DE NOTTFICAC!ONES LA D]RECCIGN DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. ES CARRERA 45ANO. 102 A -34 - TELEFONO 6108447 - BOGOTA D.C.
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