'Eﬂum POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO ENTIDAD ESTATAL

ESTRDO 5.4,
i R AT DECRETO 1082 DE 2015
CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL CoD.SUC NO.POLIZA ANEXO
BARRANQUILLA BARRANQUILLA 85 85-44-101142532 0
FECHA EXPEDICION VIGENCIA DESDE ALAS ~ VIGENCIA HASTA ALAS
= DIA MES ANO | DIA  MES  ANO HORAS | DIA°  MES  ANO | HORAS TIPO MOVIMIENTO
27 | 12 | 2025 26 | 12 | 2025 00:00 30 | 11 | 202 23:59 | EMISION ORIGINAL
DATOS DE| TOMADOR ! GARANTIZADG
JJLOMBRE O RAZON IPS MIGUEREHCANGEL SAS IDENTIFICACION NIT: 900.997.023-2
EDIRECCION: DG 34 NRO.5 -49 |CIUDAD: SANTA MARTA, MAGDALENA |TELEFONO: 3182539564
DATOS DEL ASEGURADD | BENEFICIARID
SJASEGURADO / : ,
CENEFICIARIO: ESTABLECIMIENTO DE SANIDAD MILITAR BAS 02 |IDENTIFICACION NIT: 901.541.212-4
IRECCION: CL 79 NRO. 68 - 00 CIUDAD:  BOGOTA,D.C., DISTRITO CAPITAL  [TELEFONO 3770850

ADICIONAL:

QOBJETD DEL SEGURD

4 CON SUJECION A LAS CONDICIONES GENERALES DE LA POLIZA QUE SE ANEXAN ECU010B, 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:

GARANTIZAR EL PAGO DE LOS PERJUICIOS DERIVADOS DEL INCUMPLIMIENTO DE LAS OBLIGACIONES DEL CONTRATO NO 292-ESMBAS02-2025. REFERENTE A: PRESTACION DE
il SERVICIOS DE REHABILITACIONB FUNCIONAL DE NINOS, NINAS, Y ADOLECENTES CON CONDICION DE DISCAPACIDAD (ALTERACIONES FUNCIONALES, MOTORAS, VOZ Y HABLA,
@ COGNITIVAS, MENTALES, VISUAL Y SORDOCEGUERA), PARA LOS USUARIOS Y BENEFICIARIOS ADSCRITOS AL SUBSISTEMA DE SALUD DE LAS FUERZAS MILITARES DEL
ESTABLECIMIENTOS DE SANIDAD MILITARES DEL ESTABLECIMIENTOS DE SANIDAD MILITAR BICOR5 EN LA CIUDAD DE SANTA MARTA (MAGDALENA), APALANCAMIENTO 2025
VIGENCIA FUTURA 2026 RESOLUCION NO 00008191 DE FECHA 24 DE SEPTIEMBRE 2025.

AMPARDS

RIESGO: PRESTACION DE SERVICIOS

.’IAMPAROS VIGENCIA DESDE VIGENCIA HASTA SUMA ASEG/ACTUAL
2| CUMPLIMIENTO DEL CONTRATO 26/12/2025 30/03/2027 $6,000,000.00

CALIDAD DEL SERVICIO 26/12/2025 30/03/2027 $6,000,000.00
.l PAGO DE SALARIOS, PRESTACIONES SOCIALES LEGALES E INDEMNIZACIONES 26/12/2025 30/11/2029 $3,000,000.00

LABORALES

ACLARACIONES
A | _GASTOS EXPEDICION IVA TOTAL A PAGAR VALOR ASEGURADOTOTAL { PIANDEPAGO |
§ *+05 745 00 § *reexg 000,00 $ 19 711.00 § *erxxrrrnnn23 456 00 § *exxxrxq5 000,000.00 CONTADO
INTERNMEDIARID DETRIBUCICH COSEEDURD
MOMERE CLAVE D FART. MOMERE COMPARA % FART, VALDR ASEQLRADD

ROCA SEGUROS LTDA 174307 100.00

. QUEDA EXPRESAMENTE CONVENIDO QUE LAS OBLIGACIONES DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. SE REFIERE UNICAMENTE AL OBJETO Y OBSERVACIONES DE LA(S)
=1 GARANTIA(S) QUE SE ESPECIFICAN EN ESTE CUADRO.

'3

=
g | NOTA: SEGUROS DE ESTADO S.A SE RESERVA EL DERECHO DE REVISAR Y HACER ACOMPANAMIENTO AL RIESGO ASUMIDO DURANTE LA VIGENCIA DE LA PRESENTE
;ﬁ s POLIZA, POR LO TANTO EL ASEGURADOR COMO EL TOMADOR, PRESTARAN SU COLABORACION
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anza FIGMA TOMADOR
OFICINA PRINCIPAL: AUTOPISTA NORTE # 103 - 60, PISO 5 TELEFONO: 601-2186977, 601-6019330 DLF174307A
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