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SEGUROS
EL

%o

ESTADOD S.A.
NIT. 860.009.578-6

POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO ENTIDAD ESTATAL

DECRETO 1082 DE 2015

CIUDAD DE EXPEDICION
BOGOTA, D.C.

< FECHA EXPEDICION
DiA ~ MES  ANO

01 12 2025

~ VIGENCIA DESDE
DiA MES ANC
01 12

2025

SUCURSAL COD.SUC NO.POLIZA ANEXO
BOGOTA 1 11-46-101091843 1
ALAS " VIGENCIA HASTA A LAS
HORAS | DIA  MES ANO | HORAS TIPO MOVIMIENTO
00:00 3 | 12 | 208 23:59 | ANEXO NO CAUSA PRIMA

DATOS DEL TOMADOR | GARANTIZADOD

; j NOMBRE O RAZON

SOLUCIONES INDUSTRIALES DE OCCIDENTE SAS

IDENTIFICACION  NIT: 900.799.458-3

-104

lCIUDAD:

FACATATIVA, CUNDINAMARCA

ITELEFONO: 3168236872

DATOS DEL ASEGURADO [ BEENEFICIARIO

e ASEGURADO /
=BENEFICIARIO,

DEPARTAMENTO DE CUNDINAMARCA SECRETARIA DE SALUD

IIDENTIFICACION NIT: 899.999.114-0

= DIRECCION: CLL 26 51-53 PISO 7 TORRE CENTRAL

| cuoao.

BOGOTA, D.C., DISTRITO CAPITAL

TELEFONQ 6017491692]

ADICIONAL

OBJETO DEL SEGURO

W] Con SUJECIGN A LAS CONDICIONES GENERALES DE LA POLIZA QUE SE ANEXAN ECUOL0B,
| TOMADOR DECLARAN HABER RECIBIDO Y HASTA EL LIMITE DE VALOR ASEGURADO SERALADO EN CADA AMPARO, SEGUROS DEL ESTADO S.A.

QUE FORMAN PARTE INTEGRANTE DE LA MISMA Y QUE EL ASEGURADO Y EL

GARMANT

W EL CUMPLIMIENTQ DE LAS OBLIGACIONES DERIVADAS DEL CONTRATO NO, SS-MC-FS-1220-2025 DE PRESTACION DE SERVICIOS CUYO OBJETO ES:
o MANTENIMIENTO PREVENTIVO Y CORRECTIVO A LOS CQUIPOS DEL CENTRO DE ACOPIO DE LA RED DE FRID DE VACUNACION INCLUYENDO LA PLANTA ELECTRICA Y SISTEMAS DE
REFRIGERACION DE LOS VEHICULDS DE TRANSPORTE

JE VACUNAS DE LA SECRETARIA DE SALUD DE CUNDINAMARCA.

IZA:
"

PRESTAR EL SERVICIO DE

AMFPARCS

P

L4

=y CUMPLIMIENTO DEL CONTRATO

ol PAGO DE SALARIOS,
e LABORALES

PRESTACIONES SOCIALES E [NDEMNIZACIONES

CALIDAD Y CORRECTQ FUNCIONAMIENTC DE LOS BIENES

VIGENCIA DESDE VIGENCIA HASTA

SUMA ASEG/ACTUAL

31/12/2025 30/04/20¢6 $12,181,392.50
01/12/2025 30/04/2026 $12,181,392.50
01/12/2025 31/12/2028 $6,090,696.25

31/12/2025 30/04/2026 $12,181,392.50

SUMA ASEG/ANTERIOR

ACLARACIONES

AMEDIANTE EL PRESENTE ANEXD SE ACLARA QUE EL
JCONDICIONES SIN MODIFICAR CONTINUAN VIGENTES.

CONTRATO BAJO EL CUAL SE EXPIDE LA PRESENTE POLIZA ES EL # S5-MC-P5-008-2025.

LOS DEMAS TERMINOS Y

GASTOS EXREDICION. !

VALOR PRIMA NETA VA TOTAL A PAGAR VAL OR ASEGURADO TOTAL | PLAN DE PAGO
g orisespres 0.00 g sxssracsiny aon | g aemeanaines 0.00 g srearesresreneenag g0 § *rrreeaD 634 873,75 CONTADO
INTERMEDILRIC T2 TRIBUCION COASEGUAD
Py CAVE W DE PART, NOMBRE COUPASIA 4 PART. VALOR ASECURACO

EDILBERTO OLAYA

30488

100.00

L 0

LA A

QLONEA

L1k~

/
11-46-101091843

RIZADA: Jose Luis Ojsda - Vice),

wesidente de Flanzas

| 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
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SEGQUROS
DEL POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO ENTIDAD ESTATAL E
ESTADO S.A.
HIT. 860.009.576-6 ‘ DECRETO 1082 DE 2015 ﬁ
| m——CTUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL CODUSUT NOPOLIZA ANEXO ﬁ
- BOGOTA, D.C. BOGOTA 11 11-46-101091843 1
[ FECHA EXPEDICION VIGENCIA DESDE ATAS — VIGENCIA HASTA ATAS e
4| Dia  MES ANO | DIA  MES  ANO HORAS | DIA MES  ANO | HORAS TIPO MOVIMIENTO
01 | 12 | 2025 01 I 12 I 2025 00:00 3 12 2028 23:59 | ANEXO NO CAUSA PRIMA .
-
o DATOS DEL TOMADOR /! GARANTIZADCH
W e SOLUCIONES INDUSTRIALES DE OCCIDENTE SAS IDENTIFICAGION NIT 5007564563 | ki
DIREGCION: KR 5 NRO. 11 - 104 CIUDAD: _ FACATATIVA, CUNDINAMARGA ITELEFONO: 3166236872 @
) DATOS DEL ASEGURADD | BENEFICIARIL
ASEGURADOT z 5
BENEFICIARIO: DEPARTAMENTO DE CUNDINAMARCA SECRETARIA DE SALUD IDENTIFICACIONNIT: 899.999.114-0 n
# [DIRECCION: CLL 26 51-53 PISO 7 TORRE CENTRAL [ CIUDAD: BOGOTA, D.C., DISTRITO CAPITAL [TELEFONO:6017491692 E
d | ADICIONAL: ﬂ
TEXTO ACLARATORIO
-
& i

BAGEE

‘”f I 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.

F q
i % 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
3] ' TANTO EL ASEGURADOR COMO EL TOMADOR, PRESTARAN SU COLABORACION

-

:-'f': ‘] PARA EFECTOS DE NOTIFICACIONES LA DIRECCION DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. ES CARRERA 13 NO 96-60/74 - TELEFONO: 2180903 - BOGOTA, D.C.
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I.é(: FIRMA AUTORIZADA: Jose Luis Ojeda - Vicepresidente de Fianzas FIRMA TOMADOR

SE8as



