POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO ENTIDAD ESTATAL

e

o

o

CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL coD.suc NO.POLIZA ANEXO
BOGOTA, D.C. ANTIGUO COUNTRY 21 21-44-101501908 0 -
FECHA EXPEDICION VIGENCIA DESDE ALAS VIGENCIA HASTA ALAS (]
DIiA  MES ANO | DIA  MES ANO | HORAS | DIA |MES ANO | HORAS TIPO MOVIMIENTO =
o7 | or | 2026 | o6 | o7 | 2026 | o000 | 31 |01 | 2029 | 23:59 |EMISION ORIGINAL —
DATOS DEL TOMADOR/ GARANTIZADO -
INOMBRE O RAZON . g
e DICHCOL SAS. IDENTIFICACION NIT: 830.000.027-1
EDIRECCION CR55 NRO. 70 A - 21 [ciubap:  BOGOTA, D.C. DISTRITO CAPITAL [teLerono: 2400357 [
DATOS DEL ASEGURADO /| BENEFICIARIO -
EGURADO / LA NACION - MINISTERIO DE DEFENSA NACIONAL - DIRECCION GENERAL DE SANIDAD MILITAR - 5
NEFICIARIO: DIRECCION DE SANIDAD ARMADA I'DE”T’F'CAC"’“ MCaeiAas ey T =)
IRECCION: CR 13 NRO. 26 - 50 Edificio Bachué 5to piso [CIUDAD:  BOGOTA, D.C. DISTRITO CAPITAL __|TELEFONO 6013278390 il
ICIONAL: =
OBJETO 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| B
TOMADOR DECLARAN HABER RECIBIDO Y HASTA EL LIMITE DE VALOR ASEGURADO SENALADO EN CADA AMPARO, SEGUROS DEL ESTADO S.A., GARANTIZA: .

COMUNICACION DE ACEPTACION DE OFERTA No. 052-ARC-DISAN-2026 ADQUISICIPON DE MORRALES E INSUMOS PARA BOTIQUINES TIPO M3 PARA LAS UNIDADES MILITARES QUE
PRESTAN LA ATENCION PREHOSPITALARIA AL PERSONAL MILITAR EN DESARROLLO QE OPERACIONES MILITARES EN EL TERRITORIO NACIONAL.

<

AMPAROS -
RIESGO: SUMINISTRO DE BIENES -
AMPAROS VIGENCIA DESDE VIGENCIA HASTA SUMA ASEG/ACTUAL
CUMPLIMIENTO DEL CONTRATO 06/07/2026 31/01/2027 $22,125,360.00 -
CALIDAD DEL SERVICIO 06/07/2026 31/05/2027 $22,125,360.00
CALIDAD Y CORRECTO FUNCIONAMIENTO DE LOS BIENES 06/07/2026 31/01/2029 $22,125,360.00 -
ACLARACIONES -
| _GASTOS EXPEDICION VA TIOTAL A PAGAR VALOR ASEGURANQTOTAL | PIANDEPAGO B
§ *+=++++8 000.00 $ ***+++35 565.00 § *rraeenarenn2 750.00 § +++++++66,376,080.00 CONTADO
! INTERMEDWARD DI TRIBUCION COASEQURO -
NOMBRE WAE D€ SART NIUBRE COVPAGIA @ PART vALCR ASECLRACO -
PREMIUM COLOMBIA LTDA ASESORES DE S 52857 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.
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
PARA EFECTOS DE NOTIFICACIONES LA DIRECCION DE SEGUROS DEL ESTADQ S.A. ES CALLE 83 NO 19-10 - TELEFONO: 6-917963 - BOGOTA, D.C.

SUPERINTENDENCIA FINANCERA

VIGILADO

21-44—101 1908

FIRMA TOMADOR

OFICINA PRINCIPAL{ AUTOPISTA NORTE # 103 - 60, PISO § TELEFONO: 601 -2186977, 601-6019330 DLF052857A
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GURADO
NEFICIARIO: DIRECCION DE SANIDAD ARMADA

LA NACION - MINISTERIO DE DEFENSA NACIONAL

- wm POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO ENTIDAD ESTATAL
s ESTRDO S.A.
. NIT. 860.009.578-6 DECRETO 1082 DE 2015
CIUDAD DE EXPEDICION SUCUR COD.SUC NO POLIZA ANEXO
BOGOTA, D.C. ANTIGUO cgfL'er 21 2144101501908 0
FEGHA EXPEDICION VIGENCIADESDE | ALAS VIGENCIA HASTA | ALAS
DA MES ANO | DIA MES ~ANO |HORAS | DIA |MES = ANO | HORAS TIPO MOVIMIENTO
o7 | o7 | 2026 | o7 | 206 | oo:o0 | 31 ||o1 | 2020 | 23:59 |EMISION ORIGINAL
DATOS DEL 1
OMBREORAZON  picucoL SAS. rDENTIFlCACION NIT: 830.000.027-1
IRECCION: CR 55 NRO. 70 A- 21 [CIUDAD:  BOGOTA, D.C., DISTRITO CAPITAL [TELEFONO: 2400352
DATOS DELA AR
- DIRECCION GENERAL DE SANIDAD MILITAR -

PDENTIF!CACK'N NIT: 901.433.263-7

RECCION: CR 13 NRO. 26 - 50 Edificio Bachué 5to piso

ICIUDAD:  BOGOTA, D.C., DISTRITO CAPITAL

[TELEFONO 6013278390

ICIONAL:

ctualizar
nforme

Recuerda Que pucdes
tus datos de contact
a la Ley 2300,

nuestras paginas:

a trave

www.segurosdelestado.com
o www.segurosdevidadelestado.com

Ve a la opcion PQR y selecciona
el tipo de solicitud

Acceso a la informacion

OCE LOS MEDIOS DE PAGO
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&tc  MOVIRED
€ Coopidrogas

PAGOS CON CONVENIO *No aplica para transferencias

B ' . Seguros del Estado
80“((?(‘]9 " e Q Cuenta Convenio O0B465445
VALOR PRIMA NETA GASTOS EXPEDICION IVA TOTAL A PAGAR VALOR ASEGURADO TOTAL PLAN DE PAGO
$ *+***179,185.00 $ *++++**8,000.00 $ ******35,565.00 § sevmenaenied22 750.00 $ *+++++66,376,080.00 CONTADO
INTERMEDWARIO DI2 TRIBUCION COASEQURO
CAVE  DE PART NOVBRE COMPARIA % PART VALOR ASESURADO

PREMIUM COLOMBIA LTDA ASESORES DE S 52857 100

.00

EDA EXPRESAMENTE CONVENIDO QUE LAS OBLIGACIONES DE SEGUROS DEL ESTA

EN ESTE CUADRO.

IDO S.A. SE REFIERE UNICAMENTE AL OBJETO Y OBSERVACIONES DE LA(S) GARANTIA(S) QUE SE

§ 'A: SEGUROS DE ESTADO S.A SE RESERVA EL DERECHO DE REVISAR Y H.zﬁER ACOMPANAMIENTO AL RIESGO ASUMIDO DURANTE LA VIGENCIA DE LA PRESENTE POLIZA, POR LO
ANTO EL ASEGURADOR COIIO EL TOHADOR PRES TARAN SU COLABORAC!

; ! D, 2. 1 { S TADO S.A. ES CALLE 83 NO 19-10 - TELEFONO: 6-917963 - BOGOTA, D.C.
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-4 g REFERENCIA

gﬂ BANCO CHEQUE No. VALOR PAGO

5 1100514223299-5

o (415) 709998021167(8020)11005142232995(3900)000000222750(96)2027070
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COPIA PARA PAGO EN BANCOS NO NEGOCIABLE




