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ACTA DE APROBACION DE POLIZA

El Jefe de Oficina Asesora Juridica y Control Disciplinario de ESE HUJMB, en cumplimiento
a lo dispuesto en la Ley 80 de 1993 y la Ley 1150 de 2007, asi como el Decreto
Departamental 0060 de 28 de enero de 2020, procede al estudio y correspondiente
aprobacion de la garantia unica de cumplimiento que se relacionan a continuacion

POLIZA DE CUMPLIMIENTO No:

46-44-101014061 EXPEDIDA POR: SEGUROS DEL ESTADO
POLIZA DE RESPONSABILIDAD CIVIL S.A. NIT. 860.009.578-6
EXTRACONTRACTUAL No:

46-40-101007237

CONTRATO No: PLAZO DE EJECUCION:

CDSC20250058 HASTA EL 31 DE DICIEMBRE DE 2025
CONTRATISTA; VALOR: CIEN MILLONES DE PESOS

UNION TEMPORAL SERVICIOS INTEGRALES -COLOMBIANOS ($100.000.000 COP)
DE GASTROENTEROLOGIA DE ALTA :
COMPLEJIDAD-NIT: 901696558-2-

OBJETO: PRESTACION DE LOS SERVICIOS DE PROCEDIMIENTOS ENDOSCOPICOS ESPECI
VIAS DIGESTIVAS Y CIRUGIA MINIMAMENTE INVASIVA (LAPAROSCOPICA Y DEMAS ESPECI,
OFERTADAS) A LOS PACIENTES DE LA E.S.E HOSPITAL UNIVERSITARIO JULIO MENDEZ
BARRENECHE. EN LOS TERMINOS Y CONDICIONES ESTABLECIDOS EN EL ESTUDIO DE NE
LA OFERTA PRESENTADA QUE HACEN PARTE INTEGRAL DEL PRESENTE CONTRATO.

FECHA DE suscmpc:ou 11 DE NOVIEMBRE “TIPO DE POLIZA: CUMPLIM!ENTO

DE 2025 [ 'EN FAVOR DE ENTIDADES ESTATALES.
. | RESPONSABILIDAD CIVIN
EXTRACONTRACTUAL -
2 RIESGOS .- |- -CONDICIONE! :

Por el diez por ciento $ 10 000 000 00 DESDE
CUMPLIMIENTO  DEL | (10%) del valor total del 07/11/2025 7
CONTRATO contrato y una vigencia HASTA:

igual al plazo de 311272028 -

ejecucion del contrato y
seis {(6) meses mas.

Por el diez por ciento | $ 10.000.000.00 . DESDE:
CALIDAD DEL {10%) del valor total del g 07/11/2025
SERVICIO contrato y una vigencia HASTA:

igual al plazo de 31/12/2028

ejecucion del contrato y ’
una vigencia de seis (6)
meses mas
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ESE HOSFRAL UWERSTARED
JULIO MENDEZ |
BARRENECHE '

FETABENTS BEL MAGHALERS -

Gob

ernacion del

MAGDALENA

PAGO DE SALARIOS,

Por el diez por ciento DESDE:
PRESTACIONES (10%) del valor total del | $ 10.000.000.00 07/11/2025 ,
SOCIALES contrato y una vigencia HASTA:

igual al plazo de 31/12/2028

ejecucién del contrato y

tres (3) afios mas.
RESPONSABILIDAD Igual al plazo de $ 284.7000.000 - DESDE:
CIVIL ejecucion del contrato y 07/11/2025 '
EXTRACONTRACTUAL | por doscientos (200) HASTA:

safarios minimos 3111212025

legales mensuales

vigentes

VERIFICACION CUMPLIMIENTO DE LOS REQUISITOS

POLIZA DE CUMPLIMIENTO No:
46-44-101014061
POLIZA DE RESPONSABILIDAD CIVIL EXTRACONTRACTUAL No:
46 40- 101007237

VIGENCIAS ORRECTAS
AMPAROS CORRECTOS
DATOS DEL CONTRATO

DATOS DEL BENEFICIARIO
VALORES CORRECTOS -
FIRMA DEL TOMADOR

APROBAC!ON SI _-'X __NO

Se suscribe en la ciudad de Santa Marta, el dia 12 del mes de noviembre de 2025

YR EYAQIGUEZ HERAZO
JEFE DE OFICINA ASESORA JURIDICA Y CONTROL DISCIPLINARIO

% fore Sp
. h«—-‘gav\\c‘_px‘? 9} luefﬂ;{ )
PROYECTO:

MARIA JOSE VIVERQO FERNANDEZ
ABQGADA DE CONTRATACION
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POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO ENTIDAD ESTATAL

NIT. 860.008 578-6 DECRETO 1082 DE 2015

CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL’ CoD.suUC NO.POLIZA
SANTA MARTA AGENCIA SANTA MARTA . 46 46-44-101014061

FECHA EXPEDICION VIGENCIA CESDE ALAS VIGENCIA HASTA ALAS
I WMES ANC DiA MES ANO HORAS DiA MES ANO HORAS TIPO MOVIMIENTO

| 11 || 202 or || 11 || 2005 oo | 3 || 12 | 20 23:50 | EMISION ORIGINAL

DATOS DEL TOMADOR T GARANTIZADG

UNION TEMPORAL SERVICIOS INTEGRALES DE GASTROENTEROLOGIA DE ALTA COMPLEJIDAD IIDENTIFICACION NIT: 901.696.558-2

l[CIUDAD: SANTA MARTA, MAGDALENA |TELEFONO: 3145961770

DATOS DEL ASEGURADO { BEMEFICIARIO
HOSPITAL UNIVERSITARIO JULIO MENDEZ BARRENECHE

IIDENTIFICACWON NIT: 891.780.185-2

DIRECCION:  CL 23 NRO. 14 - 42 [eupan:  santaMarTA, MaGDALENA [TELEFONO 4315425
\DICIONAL:

Q8JETO DEL SEGURO

CON SUJEZION A LAS CONDICIONES GENERALES DE LA POLIZA QUE SE ANEXAN KCUUIUE, QUE FOKMAN PARTE INTEGRANTE DE LA MWISMA Y QUE EL ASEGURADC Y EL
TOMADOR DECLARMN HBAEER RECIBIDO ¥ HASTA EL LIMITE DE VALOR ASEGURADY SENALADO EN CADA AMPARD, SECURGS DEL ESTADO S.A., CARANTIZA:

NERT

FRESENTZ O

AMPARQS.

PRECTAC DN DL BURWVELLDS

EMPAROS VIGENCIA DESDE VIGENCIA HASTA

UMPLIMIENTC DEL CONTRATO Q7/11/2025

PAGO DE SALARIOS, PRESTACIONES SOCIALES LEGALES E INDEMNIZACIONES 07/1172025
LABORALES

CALIDAD DEL SERVICIOQ $1¢,000,000.00

THESRILS - UNION TEMPORAL

LIRI A DE
2 ATF VA

EFMEDLLGES I 3ZETIVAS

GASTOS EXPEDICION VA TOTAL A PAGAR VALOR ASEGURADO TOTAL | PLAN DE PAGO
$ v+ 000.00 § werer29,265.00 § warvramreerqg3 282.00 § *=++++30,000,000.00 | CONTADO

INTERMETRERID TS TREBUCHON oA X EGURS

CLAVE W% DE FART, MONIBRE OO S PART. VALCR ASEQURADD

¥ A, AGENCIADE & 133485 ipp.c0

DEL‘QLW

A VTGILAD D P ERNTIAERCR Frarcens

SERGIOCASTRO
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) seauros POLIZA DE SEGURO DE RESPONSABILIDAD CIVIL EXTRACONTRACTUAL DERIVADA DE
DEL

. CUMPLIMIENTO
ESTADO 5.0
NIT. 850.00%.575-6 RCE CONTRATOS
CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL COD.SUC NOPOLIZA ANEXO
SANTA MARTA AGENCIA SANTA MARTA 46 46-40-101007237 0
| FECHAEXPEDICION VIGENCIADESDE || ALAS VIGENCIA FASTA | ALAS
JDIA  MES  ANC || DA MES ANC | HORAs | DI MES  ANO | HORAS TIPO MOVIMIENTO
| 11 | 2028 o7 [ 11 | 2025 o000 | 31 | 12 ] 2025 | 2350 |emision omieinaL
il DATOS DEL TOMADOR f GARANTIZADG -
s \OMERE O RAZON

UNIGN TEMPORAL SERVICIOS INTEGRALES DE GASTROENTEROLOGIA DE ALTA COMPLEJIDAD |IDENTIFICACION NIT: 901.696.558-2

|ICIUDAD: SANTA MARTA, MAGDALENA ITELEFONO: 3145961770

DATOS DEI ASFGURADO { BENEFICIARIO
UNION TEMPORAL SERVICIOS INTEGRALES DE GASTROENTEROLOGIA DE ALTA COMPLEJIDAD

I]DENTJFTCACION NIT: 901.696.558-2

|ciuDAD:  SANTA MARTA, MAGDALENA [TELEFONO 3145861770
A . 891780185 - HOSPITAL UNIVERSITARIO JULIO MENDEZ .

eneFICIARIO: 331760165 HC ADICIONAL:  TERCEROS AFECTADOS

OBJETO DEL SEGURD

dcon SUJECION A LAS CUNDICICHES  GENERALES DE LA POLIZA QUE SE ANEXAN
-1328-P-06-0000G0-5-RCE-00LP-DRCI,

15~05-2020 - AZFS-P-06-00D00-E-RCE-0D2ADO0T /o 31-03-22

HOSPITAL UNIVERSITARIC JULIT MENDEZ BARRENECHE

AMPAROS

DEDUCIBLE YT

i) E [ (1
10.00 % DEL VALOR DE La 897/11/2025 31/12/24925 $284,700,00G,00
PERDIDA - Minimo: 1,00 SMMLV
DARC EMERGENTE ¥ LUCRC CESANTE 1G.00 % DEL VALOR DE La §7/:1/2025% 31/12f2025 %284,700,000.00
PERDIDA - Minimo: 1.0¢ SMMLV
W PERIUICIOS EXTRAPATRIMONIALES 14.00 % DEL VALOR DE LA 97/11/2025 31/12/7292% 5284,700,000.00
]

PERDIDA - Minimo: 1.00 SMMLV

SENTT - UNICN TEMPORAL

=DEY DI GESTIVALG

GASTOS EXPEDICION VA TOTAL APAGAR TVALOR ASEGURADD TOTAL PLAN BE PAGO
§ *++*3.000.00 § 1732,561.00 § 7mmretr204,061.00 | $ **4+4284,700,000.00 CONTADQ
INTERMEDGARIO DI TRIBUCION SO LEGURD
CoAE T OE A SRR AP R, VALGR AGETUADD
Z ¥ CIA. AGENCIA DE § 1323485 100.00

LAMORA EN EL PAGO DE LA PRIMA O DE LOS CERTIFICADOS O ANEXOS QUE SE EXPIDAN CON FUNDAMENTO EN ELLA, PRODUC IRA LA TERMINACION AUTOMATICADEL
CONTRATO ¥ 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
W EXPEDICION DEL CONTRATO,
J QUEDA EXPRESAMENTE CONVENIDO QUE LAS OBLIGACIONES DE SEGUROS DEL ESTADO S.A, SE REFIERE UNICAMENTE AL OBJETO ¥ OBSERVACIONES DE LA(S)
P| GARANTIA(S) QUE SE ESPECIFICAN EN ESTE CUADRQ,
HNOTA: SEGUROS DE ESTADO 5.A

SE RESERVA EL DERECHO DE REVISAR Y HACER ACOMPANAMIENTO AL RIESGO ASUMIDO DURANTE LA VIGENCIA DE LAPRESENTE
I POLIZA, POR LO TANTO EL ASEGURADOR COMO EL TOMADOR, PRESTARAN SU COLABORACION

SUPERIMTERCENCIAFIUANTERS JIFR

46-40-101007237
FIRMA AUTORIZADA: Jose Luis Disda - Vicaprasidenta de Flanza:
=

ill ) STED PUEDE CONSULTAR ESTA POLIZA EN WWW.SEGURDSDELESTADO.COM

q viGglLapo

OFICINA PRINCIPAL: AUTOPISTA NORTE # %03 - 60,

PIS0 5§ TELEFONO; 603-2186977, 601-8019330

SERGIOCASTRC




POLIZA DE SEGURQ DE RESPONSABILIDAD CIVIL EXTRACONTRACTUAL DERIVADA DE

CUMPLIMIENTO
HIT. 860.009.570-6 RCE CONTRATOS
CTOUAD DE EXPEDICTGN SUTURSAL TODSUT NOPOLIZA BHEXT |
| SANTA MARTA AGENCIA SANTA MARTA 46 46-40-101007237 0
FHFECHAEXPEDICION VHOENCIADESDE ELAS —VIGENCIAHASTA ALXS
| | DlA MES ANO DiA MES ARO HORAS DiA MES AND HORAS TIPQ MOVIMIENTO
11 h 1 ]| 225 || o7 || 41 || 20es || oowo || 31§ 12 h 2025 || 2350 || EMISION ORIGINAL
I 1 1

AhﬁDlPﬂDAMTUﬁn“

‘
NION TEMPORAL SERVICIOS 'NTEGRALE§ DE GASTROENTEROLOGIA DE ALTACOMPLEJIDAD  [IDENTIFICACION NIT: 901.696.558-2

BOCIAL

1 1
DIRECCION: CR 21 NRO. 22 - 44 }FJUDAD: SANTA MARTA, MAGDALENA |TELEFONO: 3145961770
1

1
DAT(S DEL AGELURADT: [ BENEFVIARIL

¥ hsEGURADO: UNION TEMPORAL SERVICIOS INTEGRALES DE GASTROENTEROLOGIA DE ALTA COMPLEJIDAD IFENTIFECACION  NIT: 901.696.558-2

] 1 =
DIRECTION: TR 2T NRU. 22 - 42 H'CIUDAD: SANTANMARTA, MAGDALENA [TELEFURNLIS1&SERT/ 7D
1 L

2 BENEFICIARIQ: 891780185 - HOSPITAL UNIVERSITARIO JULK) MENDEZ BARRENECHE

4§ VEHICULOS PROPIOS Y WO PROPIOS 10,00 % DEL VALOR DE LA £57/11/2025 31/12/2025 $284,700,000.00

AMPAROS DECUCIBLE

CONTRATISTAS Y SUBCONTRATISTAS ID.04 % DEL VALOR DFE LA H7411/2025 31f12/2025 $284, 700,000,490
PERDIDA - Minimo: 1.00 SHMLV

PERDIDA - Minimo: 1.00 SMMLV
RESPUNSARILIRAR TTVTL PATRONAL 10,00 % PEL VALOR TFE LA G7/11/2025  31/12/2025 $284,700,000.00
PERDIDA - Minlma: 1.00 SMMLV

LA MORA EN EL PAGO DE LA PRIMA O OE 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.

ggEEE.SEE:C:Xl:&ESAgEgL%ggEXEDIAIgO QUE LAS OBLIGACIONES DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. SE REFIERE UNICAMENTE AL OBJETO Y OBSERVACIONES DE LA(S) GARANTIA(S) QUE
AN

NOTA: SEGUROS DE ESTADC S.A SE RESERVA EL DERECH(Q DE REVISAR Y HACER ACOMPANAMIENTO AL RIESGQ ASUMIDD DURANTE LA VIGENCIA DE LA PRESENTE POLIZA, POR LD
TANTO EL ASEGURADOR COMO EL TOMADOR, PRESTARAN SU COLABORACION

PARA EFECTOS DE NOTIFICACIONES LA DIRECCION DE SEGURODS DEL ESTADO S.A. ES CALLE 20 NO. 11-75L103 - TELEFONO: 4208074 - SANTA MARTA

@f&%ﬁ

Fiitata TOMADOR
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