POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO ENTIDAD ESTATAL

DECRETO 1082 DE 2015
CIUDAD DE EXPEDICION i SUCURSAL g cob.suc : NO.POLIZA T ANEXO
BOGOTA, D.C. . ) __CHICO . . 18 . 18-44-101106836 20
FECHA EXPEDICION VIGENCIA DESDE " ALAS - | VIGENCIA HASTA /" ALAS :
A MES.. ANO DIA . -MES. ANO HORAS | DIA .. MES. AN©O HORAS | .- TIPO MOVIMIENTO
) 03_[ 07 I 2026 .| .01 | 06 | 2025 .| 00:00 | 30 ] 1. | 2026 | 23:59 . [ ANEXO DE PRORROGA '

NOMERE O RAZON POLIMEDICS FARMACEUTICA SAS ' it lIDENTIFICACION NIT: 800.151.064-0

DIRECCION: CL77 NRO. 28B - 33 ; : : "ICIUDADi BOGOTA, D.C., DISTRITO CAP{TAL ITELE‘FONO: 2405051 |

RS SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD NORTE E.S.E ' lIDENTIFICAQ}ON NIT: 900.971.0064

IRECCION: CL661504 - , ~ Jcpap:  BOGOTA, D.C., DISTRITO GAPITAL _ |TELEFONO 6583030
DICIONAL: -

O8JETC . DEL SEGHRQ

CON EUJECION 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:

GARANTIZAR EL PAGO DE LOS PERJUICIOS DERIVADOS DEL INCUMPLIMIENTO DE LAS OBLIGACIONES ADQUIRIDAS POR EL AFIANZADO Y SURGIDAS DEL .CONTRATO NO.C§ BYS
096-2025 SUSCRITO ENTRE LAS PARTES:CUYO OBJETO ES:

SUMINISTRO DE DISPOSITIVOS MEDICOQUIRURGICOS INSUMOS ENiGENERAL, PARA LA OPORTUNA ATENCION DE LOS PACIER\ITES DE.LAS DIFERENTES UNIDADES ASISTENCIALES DE
LA SUBRED:INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD NORTE E. S.E.

AMPARDE

RIESGO: SUMINISTRO DE BIENES
AMPAROS VIGENCIA DESDE VIGENCIA HASTA SUMA ASEG/ACTUAL SUMA ASEG/ANTERIOR
CUMPLIMIENTO DEL CONTRATO ) 01/06/2025 . 30/11/2026 $36,128,299.80 $36,128,299.80

g CALIDAD 'Y CORRECTO FUNCIONAMIENTO DE LOS BIENES ) 01/06/2025 30/11/2026 $36,128,299.80 $36,128,299.80

ACULARACIONES

OR MEDIO .DEL PRESENTE ANEXO Y EN RELACION A OTROSI NO. 11, DE PRORROGA AL CONTRATO DE SUMINISTRO NO. CS. BYS 096-2025 LAS PARTES ACUERDAN: PRORROGAR EL
LAZO DE-EJECUCION DEL CONTRATO, POR EL TERMINO DE UN (01)"-MES, CONTADO A PARTIR DEL'DIA 01 DE JULIO DE 2026, HASTA EL DIA 31 DE JULTO DE 2026.

MNOTA: LOS DEMAS TERMINQS Y CONDICIONES SIN MODIFICAR CONTINUAN VIGENTES,

$ **-kimf»]o 690. 00 : § i 000,00 § #eewmex) 704 00 . § wrerssess7°481.00 | $ *"**"’*72,2”56,599.60 CONTADO
HOMERE: CLAVE e BART. -} NovEaE BaERll SEART, UAIDR AREGURADD

A ] GASTOSEXPEDICION. | VA - TOTAL APAGAR VALOR ASEGURADOTOTAL | PIANDEPAGO | g

VIVENTI SEGUROS LTDA.. ' 113231 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 ASUM!DO DURANTE LA VIGENCIA DE LA PRESENTE
POLIZA; POR LO TANTO EL ASEGURADOR COMO EL TOMADOR, PRESTARAN SU COLABORAGION

£ COLENBA

| VIGILADD PPEmTEICEch uncE

te de Fianzas ;
OFICINA PRINCIPAL: AUTOPISTA NORTE # 103 - 60, PIS! 5TE|,EF§916): 601-218§677, 601-6019330 . ~ DLF113231A




‘ E COLEMR -

VIGIL A [0 SOLERNTENEE I pnERs

POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO ENTIDAD ESTATAL -

SHIT. B60.008. 5785 o g : DECRETO 1082 DE 2015
[CTUDAD DE EXPEDICTON T SUCURSAL T TODSUC | NOPOLIZA ]
BOGOTA, D.C. CHICO : 18 18-44-101106836 - 20
~FECHAEXPEDICION | DE T ALAS |- VIGENCIAHASTA | ALAS [~ ; 3 :
DiA" MES ANO | DIA MES ANO | HORAS | DIA ' MES ANO | HORAS TIPO MOVIMIENTO
03 I o7 | 20 o1 | o | 2025 000 | 30 | 1 | 2026 | 2350 | ANEXODE PRORROGA
DATOS DEL TOMADOR | GARANTIZADG

OCIAL POLIMEDICS FARMACEUTICA S.A.S i IDENTIFICACION  NIT: 800.151.064-0 | §

DIRECCION: CL 77 NRO.28B-33 - - |CIUDAD: BOGOTA, D.C., DISTRITO CAPITAL I»TELEFONO: 2405051

» "DATOS DEL ASEGURADD | BENEFICIARIO ' 5
E:E:N‘Egl’éﬁ’gl’é: ’ SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD NORTE E.S.E IBENTIFICACION  NIT: 900.971.006-4

TCLB6 1504 N T " ; '|bl|_JDAD: ~BOGOTA, D.C,, DISTRITO CAPITAC IIEEEFUNU_'6583U3U
IDICIONAL: o i . . i

TEXTO ACLARATORIO

SE ESPECIFICAN EN ESTE CUADRO.

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

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 ESTADO S.A.:ES CALLE 85 NO 10-85 - TELEFONO: 6171035 -

FIRMA AUTORIZADA: Jose Luls Ojeda - Vicepresidente de Flar;zas




