SEQUROS

DEL

ESTRDO S.A.
NIT. 860.009.578-6

POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO ENTIDAD ESTATAL

DECRETO 1082 DE 2015

CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL CoD.suc NO.POLIZA ANEXO
IBAGUE IBAGUE 25 25-44-101214003 0
.58 FECHA EXPEDICION . VIGENCIA DESDE ALAS ~ VIGENCIA HASTA ALAS
| DIA MES ANO DIA MES ANO HORAS DIA MES ANO HORAS TIPO MOVIMIENTO
11 05 2026 08 05 2026 00:00 30 09 2027 23:59 EMISION ORIGINAL

CATOS DEL TOMADOR | GARANTIZADC
COMERCIALIZADORA CLINICA Y DENTAL S.A.S.

NOMBRE O RAZON

IDENTIFICACION NIT: 900.185.411-2
#{SOCIAL

mDIRECCION: CL46 NRO.5A-31LC 1 UR PIEDRA PINTADA P ALTA | CIUDAD:  IBAGUE, TOLIMA |TELEFONO: 2600176
DATOS DEL ASEGURADG | BENEEICIARIO
S HOSPITAL FEDERICO LLERAS ACOSTA DE IBAGUE E.S.E. | IDENTIFICACION NIT: 890.706.833-9)

DIRECCION: CL 33 NRO. 4 -50 CIUDAD:  IBAGUE, TOLIMA TELEFONO 2739805

ADICIONAL:

OBJETD DEL SEGURO

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:

EL PAGO DE LOS PERJUICIOS DERIVADOS DEL INCUMPLIMIENTO DE LAS OBLIGACIONES ESTIPULADAS SEGUN CONTRATO NO. 2026-0367 , CUYO OBJETO ES CONTRATAR EL
SUMINISTRO DE LOS REACTIVOS E INSUMOS NECESARIOS PARA EL DIAGNOSTICO, TRATAMIENTO Y SEGUIMIENTO DE LAS DIFERENTES PATOLOGIAS QUE PRESENTA LOS USUARIOS
DEL HOSPITAL FEDERICO LLERAS ACOSTA IBAGUE E.S.E.

AMPAROS
M RIESGO: SUMINISTRO DE BIENES
| ~vpaROS VIGENCIA DESDE VIGENCIA HASTA SUMA ASEG/ACTUAL
4l CUMPLIMIENTO DEL CONTRATO 08/05/2026 31/03/2027 $16,800,000.00
CALIDAD Y CORRECTO FUNCIONAMIENTO DE LOS BIENES 08/05/2026 30/09/2027 $50,400,000.00

ACLARACIONES
ALOR PRIMA N | _GASTOS EXPEDICION IVA TOTAL A PAGAR VAI OR ASEGURADO TOTAL | PLAN DE PAGO
$ ****+256,418.00 § **+x+x8 000.00 $ *****+50,239.00 § Frmiariari314,658.00 $ *+**+*+§7,200,000.00 CONTADO
INTERMEDUARIC DR TRIBUCION COAREGURD
MNOLBRE EAE T DE PART. MOMERE COMPAR]A, % PART, WALDR ASEQURADD
DIRECTA 4013 100.00

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 CUADRO.

e

VIGILADO SUPERINTENDENG A FINARCERA

NOTA: SEGUROS DE ESTADO S.A SE RESERVA EL DERECHO DE REVISAR Y HACER ACOMPANAMIENTO AL RIESGO ASUMIDO DURANTE LA VIGENCIA DE LA PRESENTE
POLIZA, POR LO TANTO EL ASEGURADOR COMO EL TOMADOR, PRESTARAN SU COLABORACION

DE COLOME

. qﬂ@é ’Qe >
3 1
il USTED PUEDE CONSULTAR ESTA POLIZA EN WWW.SEGUROSDELESTADO.COM OFICINA PRINCIPAL: AUTOPISTA NORTE # 103 - 60, PISO 5 TELEFONO: 601-2186977, 601-6019330 DIANATOVAR

25-44-101214003




