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a SEGUROS POLIZA DE SEGURO DE RESPONSABILIDAD CIVIL EXTRACONTRACTUAL DERIVADA DE
B,
a v é“l. S8 CUMPLIMIENTO
NIT. 860.009.578-6 RCE CONTRATOS
CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL COD.SuUC NO.POLIZA ANEXO
BOGOTA, D.C. ANTIGUO COUNTRY 21 21-40-101230299 25

FECHA EXPEDlCl()N VIGENCIA DESDE ALAS VIGENCIA HASTA ALAS

DIA MES ANO DIA MES ANO HORAS DIA MES ANO HORAS TIPO MOVIMIENTO

06 I 10 ’ 2025 17 I 04 l 2024 00:00 16 I 10 I 2026 23:59 ANEXO CAUSA PRIMA r

DATOS DEL TOMADOR ! GARANTIZADO
> gg(hﬁ%ilE O RAZON IMQUIRURGICOS SA S IDENTIFICACION NIT: 900.820.009-9

&IRECClON: CRA 103 B NRO. 154 - 61 OFI 28 ICIUDAD: BOGOTA, D.C., DISTRITO CAPITAL: ITELEFONO? 3222173816

DATOS DEL ASEGURADO / BENEFICIARIO
ASEGURADO: SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR OCCIDENTE E.S.E. lIDENTIFICAC’ION NIT: 900.959.048-4|

=#DIRECCION: CL 9 NRO. 39 - 46 lClUDAD: BOGOTA, D.C., DISTRITO CAPITAL TELEFONO 7764038

o 900959048 - SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR
BENEFICIARIO: CCIDENTE E.SE.

0OBJETO DEL SEGURO

CON SUJECION A LAS CONDICIONES GENERALES DE LA POLIZA QUE SE ANEXAN 15-05-2020 - 1329-P-06-00000-E-RCE-002A-D00I / 31—03—22]
-1329-P-06-00000-E-RCE-001P-D00I, QUE FORMAN PARTE INTEGRANTE DE LA MISMA Y QUE EL ASEGURADO Y EL TOMADOR DECLARAN HABER RECIBIDO Y HASTA EL LIMITE
#4 DE VALOR ASEGURADO SENALADO EN CADA AMPARO, SEGUROS DEL ESTADO S.A., GARANTIZA:

AMPARALA RESPONSABILIDAD CIVIL EXTRACONTRACTUAL EN QUE INCURRA EL ASEGURADO POR DANOS MATERIALES Y LESIONES PERSONALES CAUSADOS A TERCEROS DURANTE LA
@l VIGENCIA DE LA POLIZA Y QUE SUCEDAN DURANTE EL DESARROLLO DE LAS ACTIVIDADES PROPIAS DEL AFIANZADO. CONTRATO NUMERO 5134-2024. OBJETO: CONTRATAR LA
PRESTACION DEL SERVICIO A DEMANDA DE ALQUILER CON EL SOPORTE TECNICO ASISTENCIAL DE EQUIPOS BIOMEDICOS PARA LAS DIFERENTES ESPECIALIDADES QUIRURGICAS
"8 DE LA SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR OCCIDENTE E.S.E.

BENEFICIARIOS TERCEROS AFECTADOS

N
- AMPAROS
P R1ESGO: PRESTACION DE SERVICIOS
el AMPAROS DEDUCIBLE VIGENCIA VIGENCIA SUMA ASEG SUMA ASEG
1 DESDE HASTA ACTUAL ANTERIOR
fl PREDIOS LABORES Y OPERACIONES 15.00 % DEL VALOR DE LA 17/04/2024 16/10/2026 $68,284,480.00 $62,644,480.00
PERDIDA - Minimo: 1.00 SMMLV

-
-
e

ACLARACIONES
e

ESTE ANEXO HACE PARTE INTEGRAL DE LA POLIZA ARRIBA CITADA. ADICION N12 AL CONTRATO N5134 DE 2024, SE ADICIONA AL VALOR DEL CONTRATO LA SUMA DE §
. 28.200.000.
JRLOS DEMAS TERMINOS Y CONDICIONES SIN MODIFICAR CONTINUAN VIGENTES.
e
-

___GASTOS EXPEDICION IVA. TOTAL APAGAR  IVAIOR ASEGURADOTOTAL | _ PILANDEPAGO |
$ ****++3 000,00 § "4 97300 § *emsesaarnazq 151 00 § **++*+68 284 480.00 CONTADO

N INTERMEDARIO DI TRIBUCION COAZEGURC

NIESE CAE W 0E AR NCOBRE COUPANIA “ FART UALCR ASECLRADD

MULTINACIONAL LTDA ASESORES DE SEGU 194902 100.00

LA MORA EN EL PAGO DE LA PRIMA O DE LOS CERTIFICADOS O ANEXOS QUE SE EXPIDAN CON FUNDAMENTO EN ELLA, PRODUCIRA LA TERMINACION AUTOMATICA DEL
CONTRATO Y DARA DERECHO A SEGUROS DEL ESTADO S.A. PARA EXIGIR EL PAGO DE LA PRIMA DEVENGADA Y DE LOS GASTOS CAUSADOS CON OCASION DE LA
EXPEDICION DEL CONTRATO.

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 83 NO 19-10 - TELEFONO: 6-917963 - BOGOTA, D.C.

DE COLONBA

SUPERINTENDENCIA FINANCERA

A\

VIGILADO

21-40-101230299

.l USTED PUEDE CONSULTAR ESTA POLIZA EN WWW SEGUROSDELESTADO.COM OFICINA PRINCIPAL: AUTOPISTA NORTE # 103 - 60, PISO 5 TELEFONO: 601-2186977, 601-6019330 DLF194902A
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E2 W) 3sovunos POLIZA DE SEGURO DE RESPONSABILIDAD CIVIL EXTRACONTRACTUAL DERIVADA DE
gl ESTROO S.A. CUMPLIMIENTO
NIT. 860.009.578-6 RCE CONTRATOS
[CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL CODSUC NO.POLIZA ANEXO |
BOGOTA, D.C. l ANTIGUO COUNTRY 21 21-40-101230299 25
[ FECHAEXPEDICION [ DE ATAS —VIGENCIA FASTA A
DA’ MES ANO | DIA MES ANO | HORAS | DIA MES ANO | HORAS TIPO MOVIMIENTO
06 | 10 | 2025 | 17 | 04 | 2024 | 0000 | 16 | 10 | 20%6 | 2350 | ANEXOCAUSAPRIMA
DATOS DEL TOMADOR / GARANTIZADO
NOMBRE O RAZON ™ 1MQUIRURGICOS S A S IDENTIFICACION  NIT: 900.820.009-9
DIRECCION: CRA 103 B NRO. 154 - 61 OF1 28 CIUDAD:  BOGOTA, D.C., DISTRITO CAPITAL ]TELEFONO: 3222173616
DATOS DEL ASEGURADO / BENEFICIARIO
ASEGURADO: SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR OCCIDENTE E.S.E. IPENTIFICACION  NIT: 900.959.048-4

IDIRECCION: CL'9 NRO. 39 -46 [CIUDAD: BOGOTA, D.C., DISTRITO CAPITAC [TELEFUNO:_NBZUB'B'

900959048 - SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SACUD SUR
BENEFICIARIO: ocoipENTE ESE.

TEXTO ACLARATORIO
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LA MORA EN EL PAGO DE LA PRIMA O DE LOS CERTIFICADOS O ANEXOS QUE SE EXPIDAN CON FUNDAMENTO EN ELLA, PRODUCIRA LA TERMINACION AUTOMATICA DEL CONTRATO Y
DARA DERECHO A SEGUROS DEL ESTADO S.A. PARA EXIGIR EL PAGO DE LA PRIMA DEVENGADA Y DE LOS GASTOS CAUSADOS CON OCASION DE LA EXPEDICION DEL CONTRATO.
gUEgA EgPRcESNAMEE';$ CgNVENIgO QUE LAS OBLIGACIONES DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. SE REFIERE UNICAMENTE AL OBJETO Y OBSERVACIONES DE LA(S) GARANTIA(S) QUE

E ESPECIFICAN EN E 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

ERA

PARA EFECTOS DE NOTIFICACIONES LA DIRECCION DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. ES CALLE 83 NO 19-10 - TELEFONO: 6-917963 - BOGOTA, D.C.

%
21-40-101250299 @\@%

FIRMA AUTORIZADA: Jose Luis Ojeda - Vi idk de Fianzas FIRMA TOMRDOF

DE COLONEA
[ =

SUPERINTENDENCIA FINAN
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