APROBACION POLIZA DE SEGURO

CLASE DE CONTRATO:

No. DE CONTRATO:

CONTRATISTA:

OBJETO :

VALOR :

CONTRATANTE :

FECHA DE CONTRATO:

GARANTIA UNICA. POLIZA No.

EXPEDIDA POR :

FUERZAS MILITARES DE CCLOMBIA
EJERCITD NACIOMAL
DIRECCION GENERAL DE SANIC~D MILITAR

CUMPLIMIENTO: 15-44-101156244 RESP. CIVIL: 45-40-101091371

PRESTACION DE SERVICIOS

295- DIGSA/DMCAL-2024
CLINICA DE ALTA COMPLEJIZAD SANTA BARBARA S.A.S NIT-901108368-9.

LA FRED TALLUN UE SERVILIUS UE SALUU CN AT ENUIUN UE UKGENUIAD, 1L, 1L T 1V NIVEL UC
COMPLEJIDAD,HOSPITALIZACION, PROCEDIMIENTOS DERIVADOS DE LA ATENCION EN SALUD, UNIDAD DE
CUIDADO INTENSIVO ADULTO Y PEDIATRICO, INSUMOS, MEDICAMENTOS, IMAGENES DIAGNOSTICAS,
LABORATORIO CLINICO, MATERIAL DE OSTEOSINTESIS, CONSULTA EXTERNA ESPECIALIZADA, PROCEDIMIENTOS
AMBULATORIOS, ALTO COSTO, SERVICIOS INTEGRALES EN ONCOLOGIA, ALTO RIESGO OBSTETRICO, CONSULTA
ESPECIALIZADA, CX AMBULATORIA INMUNOLOGIA DILIGENCIAMIENTO DE CONCEPTOS MEDICOS Y DEMAS
PROCEDIMIENTOS CONTEMPLADOS EN EL ACUERDO 002 DE 2001 Y 080 DE 2022, Y DEMAS SERVICIOS INCLUIDOS
EN PLAN DE SERVICIOS DE SANIDAD MILITAR PARA LOS USUARIOS DEL SUBSISTEMA DE SALUD DE LASFUERZAS
MILITARES RESIDENTES EN EL MUNICIPIO DE PALMIRA"

600.000.000,00

MINISTERIO DE DEFENSA NACIONAL - FUERZAS MILITARES DE COLOMBIA - EJERCITO NACIONAL - DIRECCION
GENERAL DE SANIDAD MILITAR - DIRECCION DE SANIDAD EJERCITO-DISPENSARIO MEDICO DE CALI

22 de abril de 2024

CUMPLIMIENTO: 45-44-101156244

SEGUROS DEL ESTADO SA

Para constancia se firma el :

Vo.Bo.

r!}wl{.u\"!b‘m
Asesora Juridica DMCAL

AR INWEI VE LIERIDTAIIET LEDMARNET

Se aprueba la poliza Unica seguro de amparo de riesgos por encontrarse expedida conforme al contrato estatal No
de riegos No. CUMPLIMIENTO: 45-44-101156244
RESP, CIVIL: 45-40-101091371

Subdirector Administrativo y Ordenad

POLIZA UNICA 30% VALOR $ $ 180.000.000,00
CUMPLIMIENTO

VALORDEPRIMA.  § 492.890,33 |
VIGENCIA : D/M/A. DE: 23-abr-2024 HASTA 05-jun-2025
POLIZA UNICA 30% VALOR $ $ 180.000.000,00
CALIDAD DEL SERVICIO PRESTADO
VALORDEPRIMA.  § 492.890,33 | :
VIGENCIA : D/M/A. DE: 23-abr-2024 HASTA . 05jun-2025
POLIZA UNICA 5% VALOR $ $ 30.000.000,00
SALARIOS Y PRESTACIONES SOCIALES
VALOR DEPRIMA.  § 492.890,33 |
VIGENCIA : D/M/A. DE: 23-abr-2024 HASTA 05-dic-2027
POLIZA RESPONSABILIDAD 200 SMMLV VALOR $ 260.000.000,00
CIVIL EXTRACONTRACTUAL

VALOR DE PRIMA . § 482.958 3
VIGENCIA : D/M/A. DE: 23-abr-2024 HASTA 05-dic-2024
VALOR TOTAL ASEGURADO $ 650.000.000,00

295- DIGSA/DMCAL-2024
de acuerdo a lo dispuesto en la Ley 80 de 1993.

26 de abril de 2024

MY. CARLOS ANDRES JRREGO GUERRERO

| Gasto Dispensario Médico De Cali




