E SRS POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO ENTIDAD ESTATAL
ﬁ ESTRADO S.A.
NIT. 860.009.578-6 DECRETO 1082 DE 2015

CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL COD.suC NO.POLIZA ANEXO
TULUA AGENCIA TULUA 52 52-44-101017959 0
s FECHA EXPEDICION VIGENCIA DESDE ALAS ~ VIGENCIA HASTA ALAS
= DIA MES ANO DIA MES ANO HORAS DIA MES ANO HORAS TIPO MOVIMIENTO
03 | 09 | 2025 03 | 09 | 2025 00:00 31 | 12 | 2028 23:59 EMISION ORIGINAL
DATOS DEL TOMADOR F GARANTIZADO
2 gggll?\'EE O RAZON MORA POSADA, FAVIAN IDENTIFICACION CC: 9.726.890
mDIRECCION: KM 2 VIA CIRCACIA CD CAMPESTREREERVAS DEL PALMAR CSA 5 |CIUDAD: ARMENIA, QUINDIO |TELEFONO: 3136955036

DATOS DEL ASEGURADO | BENEFICIARIO

ASEGURADO / HOSPITAL SANTANDER EMPRESA SOCIAL DEL ESTADO DE CAICEDONIA VALLE DEL CAUCA Y - . )

e=mmBENEFICIARIO: MINISTERIO DE SALUD Y PROTECCION SOCIAIL |'DENT'F'CAC'°N N 0 2o

=#DIRECCION: CARRERA 9 CALLE 6 ESQUINA CIUDAD:  CAICEDONIA, VALLE TELEFONO 2165942
S#{ADICIONAL:

OBJETD DEL SEGURD

Sy CON SUJECION A LAS CONDICIONES GENERALES DE LA POLIZA QUE SE ANEXAN ECUO10B, 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:

SE GARANTIZA EL PAGO DE LOS PERJUICIOS DERIVADOS DEL INCUMPLIMIENTO DE LAS OBLIGACIONES CONTENIDAS EN EL CONTRATO No.210 DE 2025 CUYO OBJETO ES:
gl INTERVENTORIA TECNICA, ADMINISTRATIVA, FINANCIERA Y JURIDICA AL CONTRATO DE OBRA CUYO OBJETO ES:ADECUACIONES MENORES EN LA INFRAESTRUCTURA FISICA DEL
PUESTO DE SALUD BARRAGAN ADSCRITO AL HOSPITAL SANTANDER E.S.E DEL MUNICIPIO DE CAICEDONIA - VALLE DEL CAUCA.

& ASEGURADO/BENEFICIARIO:HOSPITAL SANTANDER DE CAICEDONIA, VALLE DEL CAUCA Y DEL MINISTRIO DE SALUD Y PROTECCION SOCIAL.

AMPAROS
g RIESGO: INTERVENTORIA
i ~vpaROS VIGENCIA DESDE VIGENCIA HASTA SUMA ASEG/ACTUAL
| CUMPLIMIENTO DEL CONTRATO 03/09/2025 30/04/2026 $786,000.00
| CALIDAD DEL SERVICIO 03/09/2025 30/04/2026 $1,572,000.00
o4l PAGO DE SALARIOS, PRESTACIONES SOCIALES LEGALES E INDEMNIZACIONES 03/09/2025 31/12/2028 $786,000.00
LABORALES
ACLARACIONES
ALOR PRIMA N | _GASTOS EXPEDICION IVA TOTALAPAGAR =~ [VALORASEGURADOTOTAL| PLANDEPAGO |
§ **++*60,000.00 § *werr+8 000.00 § *+*+*12,920.00 § Hramrir80,920.00 § **++++23,144,000.00 CONTADO
INTERWEDWARID DZTRIBLCAON COAEERURD
HOLESE CLAVE 3 OE BART. WOMERE COMPARIA i PART. \ALOR ASSAURADD

ESMIP SEGUROS LTDA 184481 100.00

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 ACOMPANAMIENTO AL RIESGO ASUMIDO DURANTE LA VIGENCIA 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 CALLE 28 NO. 26-63 - TELEFONO: 2247827 - TULUA
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. =l USTED PUEDE CONSULTAR ESTA POLIZA EN WWW.SEGUROSDELESTADO.COM  OFICINA PRINCIPAL: AUTOPISTA NORTE # 103 - 60, PISO 5 TELEFONO: 601-2186977, 601-6019330 DLF184481A

52-44-101017959




