- NO.POLIZA
33-44-101267553 *

.. CIUDAD DE EXPEDICION ‘cob.suc
57 BOGOTA, D.C. 33”
FECHA EXPEDICION ‘

el DA  MES ~ ANO

'_. 05 | 05 2026;

ALAS
HORAS ™| DIA .

00:00

VIGENCIA HASTA

VIGENCIA DESDE
] MES.  ANO"

DiA MES ANO- .
.02 10 2025

TIPO MOVIMIENTO
ANEXO DE PRORROGA

IDENTIFICACION . CC:36.751.409

B\ oMBRE O RAZON MERA SOLARTE PAOLA DEL ROGIO -

doIRECCION: CL22ANRO. 48 -38 CASAS7 | © BOGOTA, D.C., DISTRITO ) CAPITAL ]TELEFONO . 3023760106

DATWFN&A RiG

e S\SEGURADO / E _
e A O LA NACION POLICIA NACIONAL DIRECCION DE SANIDAD "HOSPITAL CENTRAL o

IRECCION CR 59 NRO 26 - 21 CIUDAD: BOGOTA D.C., DISTRITO CAPITAL

llDENT[F]CACION © NIT: 830.067.597-4)

[TELEFONO . 2201636

DICIONAL~.» N e e R : R e
OBJETO DEL SEGURO T "

QUE FORMAN PARTE INTEGRANTE DE LA MISMA Y QU'E "EL ASEGURADO Y EL
GUROS DEL ESTADO. S A., GJ\RANTIZA . .

 con SUJECION A LAS (CONDICIONES GENERALES DE LA POLIZ}\ QUE SE AIEXAN ECUOlOE,
w— TOMADOR DECL}\RAN HABER RECIBIDO Y HASTA EL LI)C[TE DE VALOR ASEGURADO m"m:.zmo EN CADA A}{PAR
EL CUMPLIMIENTO DE LAS OBLIGACIONES DEL CONTRATO No. 96—7 120123225 PRESTACION: 'DE SERVICIOS, SUSCRITOS' ENTRE LAS PARTES: AMPARANDO EL CUBRIMIENTO
DEL CONTRATO DE MULTAS DE LAS .CLAUSULAS PENAL PECUNIARIA. CONVENIDAS Y LA CALIDAD :DE LOS SERVICIOS SEGUN 'EL CONTRATO DE PRESTACION DE SERVICIOS
PROFESIONALES Y APOYO A LA GESTION.SUSCRITO ENTRE LAS . PARTES, RELACIONADOS “CON:: #PRESTACION DE SERVICIOS: COMC MEDICO ESPECIALISTA” II NEUROLOGIA
PEDIATRICKE, SEGUN CONDICIONES Y ESEECIE‘ICACION‘ES DESCRITAS ‘EN EL M'I:‘.NCIONADO .CONTRATO. . o

. EL CUMPLIMIENTO DEL:CONTRATC PAGO DE MULTAS DE .LAS‘_CLAUSULAS PENAL:BECUNIARIA
LA ENTIDAD ASEGURADORA; SEGUROS DEL ESTADO S,A"‘ RENUNCIA AL BENEFICIO:DE 'EXCUSION

RIESGO;, PRESTACION DE SERVICIOS .. %

SUMA ASEG/ANTERIOR

j 2paROS GENCIA DESDE VIGENCIA HASTA SuMA AsEG/A’c:cUAL
$19,544,218.03
$48,860,545.07

27/01/2027
27/01/2027

 $19,544,218.03
$4s 860,545.07

02/10/2025

CUMPLIMIENTO DEL CONTRATO :
02/10/2 025

bl CALIDAD DEL SERVICIO

ACLARACIONES T

POR MEDIO. DEL PRESENTE ANEXO SEGUN ACTA DE SUSPENSION Noi. . 96 —7-201232-25,SE"; SUSEENDE EL CONTRATO A PARTIR DEL 10 DE ABRIL DE
2026 ‘AL 30 DE ABRIL DE 2026 QUEDANDO ‘HASTA EL 20 DE JULIO/DE’ 2026 , POR MEDIO DEL\-.PRESENTE ANEXO SEGUN ACTA'DE REINICIO No. 001 DE.2026/AL CONTRATO No.
6—'7 201232-25 ,SE REINICIA EL CONTRATO A PARTIR. DEL 01 DE 'MAYO DE 20286 ,QUEDANDO €oMo NUEVA 'FECHA DE TERMINACION DEL CONTRATO HASTA EL 20 DE JULIO DE

bl VAL OR PRIMA NETA

IVA

TOTAL A PA{‘AR

VALOR ASEGURADQO TOTAL

PL AN DE PAGO

GASTOS EXPEDICION .
G $imskaonirx() () v

-.$ **t**********itiio 00

§ =rrgg 404,763.10

CONTADO -

§ Hxranikaiin() 00|

* INTERMEDIAFIO

$ Sk kakock k() () 0‘ e

a:mmmq COASERURG

CEAVE

WOE PART.

m COMPAIIA

 WALCR ASEGURADO

| SEGUROS ¥ MULTISERVICIOS ORFY LTDA.

143756,

100.00

e N PART.

i QUEDA EXPRESAMENTE CONVENIDO QUE LAS OBLIGACIONES: DE 'SEGUROS DEL ESTADO S /A SE REFIERE UNICAMENTE AL OBJETO Y OBSERVAC]ONES DE LA(S)
4 GARANTIA(S) QUE SE. ESPECIFICAN EN ESTE CUADRO. ) )

il NOTA: SEGUROS DE ESTADO S.A SE RESERVA EL DERECHO DE REVISAR Y HACER ACOMPANAMIENTO AL RIESGO ASUMIDO DURANTE LA VIGENC!A DE LA PRESENTE

POLIZA PORLO TANTO EL ASEGURADOR COMO EL TOMADOR:: PRESTARAN SU COLABORAC[ON

| PARA EFECTOS DE NOTIFICACIONES LA DIRECCION DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. ES CARRERA 45A NO. 102 A-34- TELEFONO 6108441 BOGOTA, D C.

%m\o dd Qfg%m"’ i

OFICINA PRINCIPAL: AUTOPISTA NORTE # 103 - 60, PISO 5 TELEFONO: 601-2186877, 601-6019330

DLF143756D




CIUDAD DE EXPEDIC]ON
BOGOTA, D.C.

B FECHA EXPEDICION VIGENEIA DESDE VIGENCIAHASTA O
et DIA  MES  ANO..| DIA -~MES "ANO.. DXA . MES  ARO

o5 | 2026 | o2 | 10 | 2025 . o] 202
' - DATOS DEL TOMADOR / GARANTIZADO
MERA SOLARTE PAOLA DEL ROGIO" '

SUCURSAL
““GALLE 100

NO PéLlZA
33-44-101267553

: TIPO MOVIMIENTO
|*ANEXO DE PRORROGA

IDENTIFICACION = CC: 36.751.409|

BRIDIRECCION: CL22 A NRO. 48 -38 CASA 57 . ]CIU'DAD:; BOGOTA, D.C., DISTRITO CAPITAL TELEFONO: : 3023760106

: DATOS DEL AS:EGURADD I BENEF!CIA.R)O
LA NACION POLICIA NACIONAL D[RECC]ON DE SANIDAD' HOSPITAL CENTRAL

BN/ SEGURADO /
ENEFICIARIO:

DIRECCION: CR 59 NRC, 26 - 21

IDENTIFICACION NIT: 830,067.597-4

CIUDAD: : BOGOTA D.C., DISTRITO CAPITAL
ADICIONAL: - e : L

[TELEFONO 2201636

 CONOCE LOS MEDIOS DE PAGO

www.seguresdolostado.com
o www.segurosdevidadelestadocom

HELIDNG

§ MOVIIRED

Acceso a la informacién l € Coopidrogas

sehw t‘i:cmmﬁb 0084635 48

g VALOR PRIMA NETA
$ }*f*i*t**ﬁto 00

"GASTOS EXPEDICION .
$ *t*i*****k*o.oo

IVA

TOTAL A PAGAR ..

§ HerrrerR() 00

VALOR ASEGURADO TOTAL
§ *++*68,404,763.10

PLAN DE PAGO
CONTADO

INTERKEDISRIO

$ »*k****t*t**o .O O

DIR TRIBUCION COASEDURD

TEANE.

NOMERE. COpFRfia,

el SEGUROS Y MULTISERVICIOS ORFY LTDA. 143756 .

W PART.

!'"- UEDA 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

RS-SPECIFICAN EN ESTE. CUADRO

OTA: SEGUROS DE ESTADO S.A SE RESERVA EL DERECHO DE REVISARY HACER ACOMPANAMIENTO AL RIESGO ASUMIDO DURANTE LA VIGENCIA DE LA PRESENTE POLIZA, POR LO

% BTANTO EL ASEGURADOR COMO EL TOMADOR,:PRESTARAN SU COLABORAC CION

FO RMA DE PAGO
' CHEQUE No.

EFECTIVO
CHEQUE
TOTAL S

ARA EFECTOS DE NOTIFICACIONES LA DIRECCION DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. ES CARRERA 45A NO 102 A - 34 - TELEFONO: 6108441 - BOGOTA, D.C.

* .COPIA PARA PAGO EN BANCOS NO NEGOCIABLE




““POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO ENTIDAD ESTATAL

NIT.860.009.576:6 : DECRETO 1082 DE 2015

CIUDAD DEil/ELXPEDICION

BOGOTA, D.C. .
FECHA EXPEDICION VIGENCIA DESDE

“VIGENCIA HASTA
DIA MES ANO-| DIA MES ANO™~ _DIA” ““MES  ANO

05 [405' I 2026 02 i.fo\ | 2025 J0:00;, | = 27

TSUCURSAL TODSUT
CALLE100. . - .. 33

NOPOLIZA
33-44-101267553

TIPO MOVIMIENTO
2027 : ANEXO DE PRORROGA )

i ‘DATOS DE}_ TOMADOR 1 GARAN{EADO
RoNBRE O RAZON ™ MERA SOLARTE, PAOLA DEL ROCIO ‘

IDENTlFlCACION cc 36.751.409

' IDIRECCION: CL 22 A NRO. 48 - 38 CASA 57

CIUDAD BOGOTA D. C DISTRITO CAPITAL ‘TELEFONO 3023760106

e BATOS DEL ASEGURADO [BENEFICARIG
PENCFICARID: LA NACION POLICIA NACIONAL DIRECCION DE SANIDAD HOSPITAL GENTRAL -

DIRECCION: CR 59 NRO. 26 - 27

EENTIFICACION NIT: 830.067.597-4| &
ICIUDAD _BOGOTR, 0T, DISTRITO CAPTTAL ITI:LEFUNO'

T .ZZU’lbdb
ADICIONAL: -

TEXTO ACLARATORIO o

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 CUADR . i 5

NOTA: SEGUROS DE ESTADO S.A SE RESERVA EL DERECHO DE REVISARY HACER ACOMPANAM}ENTO AL RIESGO ASUMIDO DURANTE LA VIGENCIA DE LA PRESENTE POLIZA, POR LO
TANTO EL ASEGURADOR COMO EL TOMADOR, PRESTARA.N SU COLABORACION..... ¥
| PARA EFECTOS DE. NOTI jC TELEFONO 6108441 - BOGOTA D C.

?Qa\q d&\ Qc 0 (‘nucn

™ FIRME TOMADOR:




