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AGENCIA EXPEDIDORA: CALI NORTE COD. AGENCIA: 420 RAMO: 47
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HOMBRE - EMPRESAS MONICIPALES DE CALI E.I.C.E. E.S.P. DENTIFICACION:  NIT 890.399.003-4 qe
Sz
w
CHRECCION: 11 - CIUDAD. P , DI Al TELEFONO. P
calle 5 6-83 PATLMIRA, VALLE DEL CAUCA 6026605858 g
DATOS DEL ASEGURADO Y BENEFICIARIO oo B
" ASEGURADO: RED DE SALUD DE LADERA E_S.E. IDENTIFICACION.  NIT 805.027.289-9 E
Q
i
BENEFCIAR: RED DE SALUD DE LADERA E.S.E. DENTEICACION: W 805.027.289-9 B
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A
RIPAROS .5
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GIRO DE NEGOCIO: CONTRATO DE PRESTACION DE SERVICIOS. e
DESCRIPCION AMPAROS VIGENCIA DESDE VIGENCIA HASTA SUMA ASEGURADA -z
CONTRATC |
CUMPLIMIENTO 01/04/2026 30/12/2026 7,079,292.60 [
PAGO DE SALARIOS, PRESTACICONES SOCIALES E IND 01/04/2026 30/66/2029 7,079,292.60
CALIDAD PEL SERVICIO 01/04/2026 30/06/2027 7,079,292.60 Ig._J
ts}
¥

POLIZA DE CUMPLIMIENTG DE CONTRATCO DE PRESTACION DE SERVICIOS.:

NTID

CBJETO DE LA GARANTIA
_EL OBJETQ DE LA PRESENTE POLIZA ES GARANTIZAR EL PAGO DE LOS PERJUICIOS DERIVADOS DEL INCUMPLIMIENTO DE LAS
OBLIGACIONES A CARGO DEL CONTRATISTA DERIVADAS DEL CONTRATO NOC. 00-2026-JCCN-85, DE FECHA 26/03/2026 CELEBRADC
ENTRE LAS PARTES, RELACIONADO CON PRESTACION DE SERVICIOS EN LA INTERCONEXION DE LAS IPS DE LA ZONA URBANA Y

a del Call Canter, por favor tenga #n cuenta que seré contactade para reslizar ¢l procedimisnto

A 8801

de Colombla confirma 1a Informaclon de loe cllentes & travé

Ahora Assguradora Qolidlril

RURAL QUE CONFORMAN LA RED DE SALUD DE LADERA ESE. g
. - rd
POR DISPOSICION DEL ARTICULO 7 DE LA LEY 1150 DE 2007, ASEGURADORA SOLIDARTA DE COLOMBIA, ENTIDAD COOPERATIVA,
CERTIFICA QUE LA PRESENTE POLIZA NO EXPIRARA POR FALTA DE PAGOC DE LA PRIMA DE 1A POLIZA, O DE LOS CERTIFICADOS
" ANEX0S, QUE SE EXPIDAN CON FUNDAMENTO EN ELLA. 3
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VALDR ASEGURADG TOTAL: VALOR PRIMA: | GASTOS EXPEDKION: ; WA TOTAL A PAGAR: i %
5 ww4%21,237,877.80 PG whkEkkRwddd T4, 245 i grxxw15, 000,00 [ g keerwur]lg, 957 skaxxenik+106,202 it
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/ NOMBRE INTERMEDIARIO CLAVE YPART NOMBRE COMPANIA COASEGURO CEDIDO WPART VALOR ASEGURADO JS
. GONEEGUROS CORREDORES DE SEGUROS 5.A 574 100.00 =]
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| DECLARAGN ¥ CION: DECLARO ¥ ESTAR D CRIE LOS CANALER OUE A CONTIMUACION SE RELACIOMAN, C1FY0S DATOS ¥ HE VOLUNTARWAMENTE EN EL PRESENTE DOCIREENTO, PUEDEN SER &
:mmuWMWMEWMMrmamwmwmammwmmmmmmmm wen, ¥
| LEAMADAS TELEFONICAS. DE CARACTER COMERCIA, O PURLICTTARIO, TODD DENTRD DEL MARCO LEGAL AFUCABLE DE EXTA MAMERA, PORLA YI0 S £8,
E NTERMEDLARIOE, PARA LOS FINES EMLA DECLARACEON, LOS DE: mvaammmmmvmﬂmmquﬂm
'ﬂmummammmﬂomumwmumw POR FAVOR AL CORREO HL mwmmrmmwmnm i
WFORMASR AL GOMRED COMDD Y PARA MODICAR O ACTUMCZAR SUS DAVOS DE COMTACTD  FOR  FAVOR Y - i
WERANTE Lk SOLIITU0 ¥ DOMTRATACION DEL CONTRATO DE SEDURO, USTED EN CALIIAD OF TWULARES! OF LA IFORIACION: OF MANERA LEWE, VORLSTARA E A SOLIDARIA ATOAD |
COGPERATIVA D A LA MERGORA NATURAL 0 JUSIICA & GUIEN EXTE ENCARGLE, A RECOLECTAR ALMACENAR, CIRCULAR, \ A REALIZAR CUAL A LGS BATOS PERSONALES POR USTED SUMBSSTRADOS.
| PARA TODOS AQUELLDS ALAS By ¥ ouAL mEL SON BL L0 DEL OB PRIVCIPAL DL REFESRIDA SOCEDAD. L (ME SMPLICA EL USO DE LO DATOS
Est A DE ¥ OF 36N FL CASD, CUANDD LA LA TRANSFERENCIA ¥ O [ TERCENOS PASSES, BAND LOS PARAMETIOS DIE LA LEY 1581 DE
Tar2, DECRETO 1974 DE 35 ¥ DEMAS NORMATIIDAD WGENTE GUE REGULE LA WATERGA. E3 TODO CASG, ASECURADORA S04 IDARIA GARANTIZA LAS o ¥ DEMAS PRBICIMOS OUE REPUIOLEN FL TRATAMIEMTO DE BATOR |
PERSONALES ACORIE CON LA LEGILACION APLICABLE. ESTA UM 5E 'pamxmﬂu%oummumvmnmumﬁum CONFORME LD
ESTABLECIGO EW SUS MANUALES ¥ POLITICAS. KGUALMIENTE DECLARC QUE HE COMOCIN0 LA POLITICA 0 QATOS PERSOMALES DRSFONRILE EN_; HTTPS: IOARIA ACES-DE- FIDE AsPA
PARA ACCEDER AL CLAUS\RADG DE SU POLIZA DE SEGURD. POR FAVOR NGRESE AL SIGLEENTE LMK com o o -*-Yﬂmﬂm"ﬂmm'ﬂ"mé
. FIGURA B34 EL TITULO DE ESTE DOCUMENTC: TAMBEEN PUEDE VERIFICAR LA VALIDEZ DE ESTA POLIZA DESDE NUESTRA PAGINA WER com . EN EL MEWU “SERVICOS", OPCION "CONSULTA POLIZA DE CUMPLRENTO ¥ OTROE™)
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