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. ™ ENTIDADES ESTATALES DECRETO 1882
VA BECAMEN COMUN - AU TORE TEN

VERSION CLAUSULADO 39-05-1075 -1317-P-05-PPSUSZRS00008939-D00T

Wa POUZA CHU-100077931 No ANEXO @ No. CERTIFICADO 533147879 No. RIESGO
TWO DI DOCUMENTO I !
- FECHA DE EXPEDICION | 20/04/2026 SUC.EXPEDIDORA CEN HUILA
VIGENCIA DESOL i VIGENCIA HASTA | Dlas VIGENCIA DEL CERTIFICADO DESDE : VIGENCIA DEL CERTIFICADO HASTA
©9:00 Moras Del  14/84/2026 | 24:00 Woras Del | 14/85/2029 N/A N/A N/A N/A
TOMADOR MORERA CABRERA, NICOLAS ALEJANDRO | Mo. DOC. IDENTIDAD 1877866364
DIRECCION  CALLE 13A #1E-86 1 TELEFOND 3229060354
ASEGURADO  E.S.E. HOSPITAL MUNICIPAL SAN ANTONIO DE EL AGRADO - HUILA ' Mo.DOC. IDENTIDAD  891180147-8
DIRECOION CALLE 5 NO. 1-31 BARRIO CHIMBAYACO AGRADO HUILA ! TeLéFoNO 8322225
BENCFICIARIO  £.S.E. HOSPITAL MUNICIPAL SAN ANTONIO DE EL AGRADO - HUILA No. DOC. IDENTIDAD  891180147-8
DIRECCION CALLE S NO. 1-31 BARRIO CHIMBAYACO AGRADO HUILA | TELEFONO 8322225
OBJETO DE CONTRATO

GARANTIZAR EL PAGO DE LOS PERJUICIOS DERIVADOS DEL INCUMPLIMIENTO DE LAS OBLIGACIONES CONTENIDAS EN EL CONTRATO NO.©69 DE 2026 , CUYO
OBJETO ES ADQUISICION E INSTALACION DE EQUIPOS DE AIRE ACONDICIONADO PARA LAS DIFERENTES AREAS DE LA EMPRESA SOCIAL DEL ESTADO
HOSPITAL MUNICIPAL SAN ANTONIO DE EL AGRADO HUILA , PARA EL CUMPLIMIENTO DE LAS CONDICIONES DE SALUBRIDAD HOSPITALARIA, EFICIENCIA
ENERGETICA V LA NORMATIVIDAD TECNICA VIGENTE, ASI MISMO, CON EL FIN DE GARANTIZAR CONDICIONES ADECUADAS DE CLIMATIZACION

“con la emisién de la péliza se entiende que se autoriza a Seguros Mundial para que realice gestién de cobranza en caso de que
aplique, a través de los siguientes canales: correo electrénico, 1lamada, SMS y WhatsApp. No obstante, en cualguier momento podrd
solicitar 1a exclusion de alguno estos canales por medio de:

NOMBRE DEL AMPARO I VIGENCIA DESDE | VIGENCIA MASTA SUMAASEGURADAS VALOR PRIMAS |

CUMPLIMIENTO ©0:00 Horas Del 14/04/2026 24:0@ Horas Del 14/€9/2826 1.870.000,09 6.250,00 |
PRESTACIONES SOCIALES ©0:00 Horas Del 14/84/2026 24:00 Horas Del 14/@5/2929 1.870.000,00 s 6.250,00 |
CALIDAD ] ©0:0@ Horas Del 14/“/2026‘ 24:08 Horas Del wos/aezs' 935.860,00’ 6.250,00 i
CALIDAD ¥ CORRECTO FUNCIONAMIENTO ©00:00 Horas Del 14/64/2026 24:0@ Horas Del 14/05/2!27‘ 1.870.002,00 6.250,09 |

| e H
TOTALASIGURADO | § 6.545.0600,00

INTERMEDIARIOS | TIPO | % PARTICIPACION | PRIMA BRUTA s 25.000,00

BENJAMIN SANABRIA GUTIERREZ AGENTES 100,00 | NIRRT y i
! | ! DESCUENTOS s
EXTRA PRIMA

DISTRIBUCION COASEGURO L 1} i

COMPANIA | TIPOCOASIGURO = POLIZALIDER  CERTIF.LIDER % PARTICIPACION PRIMA NETA $ 25.000,00
' ¢ Y 1 I i

1

! | A } | GASTOS EXP. $ 5.000,00
{ | l |

A $ 5.700,00
CONVENIO DE PAGO DIRECTO EFECTIVO, Fecha de Pago: 20/84/2026 TOTAL A PAGAR $ 35.700,00

CONDICIONES GENERALES DE LA POLIZA

% D€ OBLICATORIO CUMPLIMENTO DILICENCIAR EL FORMULARIO DE CONOCIMIENTO DEL CUENTE, SUMINISTRAR INF ORMACION VERAZ ¥ VERIFICABLE Y REALIZAR ACTUALIZACION DE
CATOS POR L0 MENOS ANUALMENTE (ORCULAR EXTERNA 026 DE 2008 SUPERFINANCIERA)
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L TOMADOR ¥/0 ASLGURADO SEGUN CORRESPONDA, SE COMPROMETE A PAGAR LA PRIMA DENTRO DE LOS 30 DIAS CONTADOS A PARTIR DEL INICIO DE VIGENCIA DE LA POLIZA, -')
Of ACULRDO CON EL ARTICULO 1068 DEL CODICO DE COMERCIO, MODIFICADO POR EL ARTICULO 82 DE LA LEY 45 DE 1990, LA MORA EN EL PAGO DE LA PRIMA DE LA PRESENTE POLIZA ]
0 DE LOS CERTIFICADOS O ANEXOS QUE SE EXPIDAN CON FUNDAMENTO EN ELLA PRODUCIRA LA TERMINACION AUTOMATICA DEL CONTRATO ¥ DARA DERECHO A LA COMPANIA £
3 :wmma EXIGIR [L PAGO DE P;;u PRIMA DEVENGADA Y DE LOS GASTOS CAUSADOS POR LA EXPEDICION DE LA POLIZA, 3
CALIDAD COMO TOMADOR OE LA ZA INDICADA EN ESTA CARATULA, MANIFIESTO EXPRESAMENTE QUE HE TENIDO A MI DISPOSICION LAS CONDICIONLS CENERAL| APOLL i
MANENSTO NX'MS,&Q!UJ: DURANTE FL PROCESD DE NEGOCIACION, ANTICIPADAMENTE ME HAN SIDO EXPLICADAS POR LA COMPANIA Y/O POR EL INTERME DIARIOS D(tzloéu:m :
WNOCALO. SOBRL LA LUSIONES ¥ ALCANCES Y CONTENIDOS DE LA COBERTURA, ASI COMO LAS CARANTIAS, EN VIRTUD DE TAL EN M OMARLA <
, POLIZA DE SECURCS COMTEIDA [N ESTT DOCUMINTO o b o i o 4
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,: © O \ \ S | g=u Lineas de Atencion al Cliente: 4
i Firma Autorizada - Compadia Mundisl De Seguros S.A. l C 0 Dbfé SC} | a * Nacional: 01 8000 111 935 |
2 ANGELA MUNAR - VICEPRESIDENTE DE PRODUCTO TOMADOR » Bogotd: 3274712 -327 4713 v
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ke a”u[m"“‘”"gn lNo.ANEon ) ] No. CERTIFICADO lsnunn INnmESCO
TIPO DE DOCUMENTO | Feca oE EXPEDICION | 2070472026 [ suc expepora | cen wrta
VIGENCIA DESDE VIGENCIA HASTA DIAS VIGENCIA DEL CERTIFICADO DESDE VIGENCIA DEL CERTIFICADO HASTA
|90:00 Horas Del Iumuazs 24:00 Horas Del | 14/05/2029 N/A nA wa L e ¥
e N\
CONDICIONES PARTICULARES
Pagina web: www.segurosmundial.com.co

Correo electrénico: mundial@segurosmundial.com.co
Lineas de atencion: Bogota (+601) 3274712 - (+601) 3274713 Nacional ©1800@111935"
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