VIGILADO

® seguros P i iiis., COMPARIA MUNDIAL DE SEGUROS S.A.
mundlal MUNDﬁLQDE Sy TIRIPONG 2635000 PAK 2651 200 - WA SRITOMNDIALLONCO

Date: 2026,04.10 10:50:14 -05:00
POLIZA DE SEGURO DE RESPONSABILIDAD CIVIL
NIT 860037 0136 Codigo de Seguridad:  VsPpas5fjkrtv+/vAG2bFw== EXTRACONTRACTUAL
SOMOS GRANDES CONTRBUYENTES
whA RECAMEN MUN - AUTOSE TENEDORES VERSION CLAUSULADO 12-@5-2025-1317-P-06-PPSUSSRES000002T-DOSY
Mo. POLIZA (VP-100000625 No. ANEXO © No. CERTIFICADO  54000595¢ No. RIESGO
TIPO DE DOCUMENTO FECHA DE EXPEDICION  10/04/2026 SUC. EXPEDIDORA CEN VALLEDUPAR
VIGENCIA DESDE VIGENCIA HASTA Dlas VIGENCIA DEL CERTIFICADO DESDE VIGENCIA DEL CERTIFICADO HASTA
92:00 Horas Del  ©8/04/2026  24:80 Horas Del  31/12/2026 N/A N/A N/A N/A
TOMADOR CENTRO DIAGNOSTICO DE ESPECIALISTAS LTDA -CLINICA CEDES LTDA Mo. DOC. IDENTIDAD  800.193.989-8
DIRECCION CLL 13 #11 - 75 TELEFONO 3185482907
ASEGURADO CENTRO DIAGNOSTICO DE ESPECIALISTAS LTDA -CLINICA CEDES LTDA Mo. DOC. IDENTIDAD  800.193.989-8
DIRECCION CLL 13 # 11 - 75 TELEFONO 3185482907
BENEFICIARIO  TERCEROS AFECTADOS No. DOC. IDENTIDAD  90018722973-7
DIRECCION TELEFONO -..oveenn.
OBJETO DE CONTRATO

SE AMPARA LA RESPONSABILIDAD CIVIL EXTRACONTRACTUAL POR DANOS A TERCEROS IMPUTABLE AL CONTRATISTA DURANTE LA EJECUCION DEL CONTRATO
No. CO1.PCCNTR.9440254, CUYO OBJETO ES: PRESTAR EL SERVICIO DE ATENCION ESPECIALIZADA INTEGRAL DE URGENCIAS Y HOSPITALIZACION EN
HABITACION UNIPERSONAL, CIRUGIA AMBULATORIA Y PROGRAMADA, CONSULTA EXTERNA EN LAS ESPECIALIDADES Y SUBESPECIALIDADES, UCI Y EXAMENES
ESPECIALES A LOS BENEFICIARIOS QUE SEAN REMITIDOS POR LOS MEDICOS ASESORES DE LA REGIONAL GUAJIRA DEL SERVICIO NACIONAL DE SEAN
REMITIDOS POR LOS MEDICOS ASESORES DE LA REGIONAL GUAJIRA DEL SERVICIO NACIONAL DE APRENDIZAJE SENA. ASEGURADO ADICIONAL: SE
TENDRA A (SENA REGIONAL GUAJIRA GRUPO MIXTO DE APOYO ADMINISTRATIVO) COMO ASEGURADO ADICIONAL, SIEMPRE Y CUANDO SE LIMITE A LAS
INDEMNIZACIONES QUE SE VEA OBLIGADO A PAGAR EN FAVOR DE TERCEROS POR LOS DANOS CAUSADOS UNICA Y EXCLUSIVAMENTE POR EL CONTRATISTA
(CLINICA CEDES LTDA), EN ESTE SENTIDO SE EXCLUYE LA R.C. PROPIA E INDEPENDIENTE DE (SENA REGIONAL GUAJIRA GRUPO MIXTO DE APOYO
ADMINISTRATIVO) BENEFICIARIO ADICIONAL : ADICIONALMENTE, SE TENDRA A (SENA REGIONAL GUAJIRA GRUPO MIXTO DE APOYO
ADMINISTRATIVO) COMO BENEFICIARIO SI, PARA EFECTOS DEL SINIESTRO, PUEDE SER CONSIDERADO COMO UN TERCERO. EN ESTE SENTIDO, SE EXCLUYE

NOMBRE DEL AMPARO LIMITE POR EVENTO LIMITE POR VIGENCIA SUMA ASEGURADAS VALOR PRIMAS
AMPARO BASICO - PREDIOS, LABORES Y OPERACIONES 350.181.000,00 350.181.060,00 350.181.000,00 512.319,60
PATRONAL 35@.181.000,00 350.181.000,00 3560.181.000,00 8,00
CONTRATISTAS Y SUBCONTRATISTAS 350.181.000, 00 350.181.609,00 350.181.000,00 8,00
VEHICULOS PROPIOS Y NO PROPIOS 350.181.008,00 350.181.000,00 350.181.000,00 9,00

TOTAL ASEGURADO s 350.181.008, 00
INTERMEDIARIOS PARTICIPACION
™wo * PRIMA BRUTA s 512.319,60
AGENCIA DE SEGUROS MASAI LTDA AGENCIAS 100,00 '
DESCUENTOS $
EXTRA PRIMA
COMPANIA TIPOCOASEGURO  POLIZALIDER  CERTIE LIDER % PARTICIPACION PRIMA NETA $ 512.319,60
GASTOS EXP. $ 5.000,00
WA $ 98.290,72
CONVENIO DE PAGO DIRECTO EFECTIVO, Fecha de Pago: 18/84/2026 $ 615.610,32

TOTAL A PAGAR

CONDICIONES GENERALES DE LA POLIZA

£S DE OBUIGATORIO CUMPLIMIENTO DILIGENCIAR EL FORMULARIO DE CONOCIMIENTO DEL CLUENTE, SUMINISTRAR INFORMACION VERAZ ¥ VERIFICABLE Y REALIZAR ACTUALIZACION DE
DATOS POR LO MENOS ANUALMENTE (CIRCULAR EXTERNA 026 DE 2008 SUPERFINANCIERA)

EL TOMADOR ¥/O ASEGURADO SEGUN CORRESPONDA, SE COMPROME TE A PAGAR LA PRIMA DENTRO DE LOS 30 DIAS CONTADOS A PARTIR DEL INICIO DE VIGENCIA DE LA POLIZA.

DE ACUERDO CON EL ARTICULO 1068 DEL CODIGO DE COMERCIO, MODIFICADO POR EL ARTICULD 82 DE LA LEY 45 DE 1990, LA MORA EN EL PAGO DE LA PRIMA DE LA PRESENTE POLIZA

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

EN M CALIDAD COMO TOMADOR DE LA POLIZA INDICADA EN ESTA CARATULA, MANIFIESTO EXPRESAMENTE QUE HE TENIDO A MI DISPOSIOON LAS CONDICIONES GENERALES DE LA POLIZA
MANIFIESTO ADEMAS, QUE DURANTE EL PROCESO DE NEGOCIACION, ANTICIPADAMENTE ME HAN SIDO EXPLICADAS POR LA COMPANIA Y/O POR EL INTERMEDIARIOS DE SEGUROS AQUI
INDICADO, SOBRE LAS EXCLUSIONES ¥ ALCANCES Y CONTENIDOS DE LA COBERTURA, ASI COMO LAS GARANTIAS, EN VIRTUD DE TAL ENTENDIMIENTO, LAS ACEPTO Y DECIDO TOMARLA
POLIZA DE SEGUROS CONTENIDA EN ESTE DOCUMENTO
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tu compaiiia siempre POLIZA DE SEGURO DE RESPONSABILIDAD CIVIL

NIT 860.037.0136 EXTRACONTRACTUAL
SOMOS GRANDES CONTRIBUYENTES
IO i o i VERSION CLAUSULADO 12-@5-2025-1317-P-@6-PPSUSSREGOGE0027-DOOT )
rNo.PﬁIJZA[ CVP-100000625 [mmeuol o | No.CERTIFICADO | 540005950 |No. RIESGO R
nmoenocuneum{ 'Eﬁcmnzmmcm I 16/04/2026 |mm CEN VALLEDUPAR
VIGENCIA DESDE VIGENCIA HASTA DIAS VIGENCIA DEL CERTIFICADO DESDE VIGENCIA DEL CERTIFICADO HASTA
KSHOA R G VIGRNCIA DS CERTIFICADOHASTA |
00:90 Horas Del | ©8/04/2026 |24:00 Horas Del | 31/12/2026 N/A ! N/A N/A 1 N/A
| e ———— —— | a— i o
( CONDICIONES PARTICULARES e

CUALQUIER TIPO DE RESPONSABILIDAD CIVIL DE NATURALEZA CONTRACTUAL

SE DEJA CONSTANCIA QUE LA PRESENTE POLIZA CUBRE LOS PERJUICIOS PATRIMONIALES (DANO EMERGENTE Y LUCRO CESANTE) Y LOS PERJUICIOS
EXTRAPATRIMONIALES (DANO MORAL) PROVENIENTES DE UN DANO FISICO CAUSADOS A TERCEROS POR EL TOMADOR DE LA POLIZA (CLINICA CEDES LTDA)
HASTA UN MAXIMO DEL 20% DEL LIMITE DE RESPONSABILIDAD POR EVENTO ESTABLECIDO EN EL AMPARO DE PREDIOS, LABORES Y OPERACIONES -PLO-
COBERTURA EXPRESA DE DANO EMERGENTE Y LUCRO CESANTE: SUMA ASEGURADA: 200SMMLV

COBERTURA EXPRESA DE PERJUICIOS EXTRAPATRIMONIALES: SUMA ASEGURADA: 200SMMLY

DEDUCIBLES:

AMPARO DEDUCIBLES

AMPARO BASICO - PREDIOS, LABORES Y OPERACIONES 10.60 % SOBRE EL VALOR DE LA PERDIDA - Minimo: 2.00 SMMLV

PATRONAL 10.00 X SOBRE EL VALOR DE LA PERDIDA - Minimo: 2.88 SMMLV
CONTRATISTAS Y SUBCONTRATISTAS 10.00 X SOBRE EL VALOR DE LA PERDIDA - Minimo: 2.8@ SMMLV
VEHICULOS PROPIOS Y NO PROPIOS 10.00 % SOBRE EL VALOR DE LA PERDIDA - Minimo: 2.0 SMMLV

"Con la emisién de la péliza se entiende que se autoriza a Seguros Mundial para que realice gestidén de cobranza en caso de que
aplique, a través de los siguientes canales: correo electrénico, llamada, SMS y WhatsApp. No obstante, en cualquier momento podra
solicitar la exclusién de alguno estos canales por medio de:

Pagina web: www.segurosmundial.com.co

Correo electrénico: mundial@segurosmundial.com.co

Lineas de atencidn: Bogotd (+601) 3274712 - (+6@1) 3274713 Nacional ©18000111935"

L

Cumplimos los susfios de nuestro planeta reddando responsablemente,
Protege el Medio Amblente evitando la Impresién de este documento, HOJANo.
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