SEOURO' POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO ENTIDAD ESTATAL
. eSTaDo S.A.

NIT. 860.009.578-6

DECRETO 1082 DE 2015

CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL CoD.suC NO.POLIZA ANEXO
CALI CALI 45 45-44-101176352 0
FECHA EXPEDICION ~ VIGENCIA DESDE ALAS ~ VIGENCIA HASTA ALAS
DIA  MES  ANO | DiA  MES  ANO HORAS | DIA ~MES ANO | HORAS TIPO MOVIMIENTO
09 | 07 | 2026 09 | o7 2026 00:00 30 12 2026 23:59 | EMISION ORIGINAL

DATOS DEL TOMADOR / GARANTIZADO
MEDYALAB LABORATORIO DE MEDIO SAS

NOMBRE O RAZON
SOCIAL

-DIRECCION: CL8ANRO. 19 0-0NORTE

IDENTIFICACION NIT: 901.785.584-6

ICIUDAD: YUMBO, VALLE ITELEFONO: 3215761314

DATOS DEL ASEGURADO / BENEFICIARIO

SEGURADO / .
SENEEICIARIO: MUNICIPIO DE YUMBO |IDENTIFICACI(§N NIT: 890.399.025-6
IRECCION: CL5 NRO. 4 -40 CIUDAD:  YUMBO, VALLE TELEFONO 6026516600
DICIONAL:
OBJETO DEL SEGURO

CON SUJECION A LAS CONDICIONES GENERALES DE LA POLIZA QUE SE ANEXAN ECUO10B, 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:

===0BJETO DEL CONTRAT

SE GARANTIZA EL PAGO DE LOS PERJUICIOS DERIVADOS DEL INCUMPLIMIENTO DE LAS OBLIGACIONES CONTENIDAS EN EL CONTRATO
NO. 1100.18.13.005-2026

DE ACEPTACION DE OFERTA, CONTRATO
CUYO OBJETO ES CONTRATAR LA ADQUISICION DE MATERIAL PEDAGOGICO PARA EL DESARROLLO DE LA ESTRATEGIA Y DIVULGACION EN EL
FORTALECIMIENTO PARA LA PREVENCION EN SALUD PUBLICA EN EL MUNICIPIO DE YUMBO.

AMPAROS

SUMINISTRO DE BIENES

VIGENCIA DESDE VIGENCIA HASTA SUMA ASEG/ACTUAL

09/07/2026
09/07/2026

30/12/2026
30/12/2026

$5,986,000.00
$5,986,000.00

RIESGO:
AMPAROS
CUMPLIMIENTO DEL CONTRATO
CALIDAD DEL SERVICIO
ACLARACIONES
VAL OR PRIMA NETA GASTOS EXPEDICION
$ ****+%40,000.00 $ *xrkxx8 000.00

IVA TOTAI A PAGAR VAL OR ASEGURADQ TOTAI PL AN DE PAGQ
$ *riri*+9,120.00 $ Frrkkk+57,120.00 $ *+r:rx]1,972,000.00 CONTADO
INTERMEDIARIO DISTRIBUCION COASEGURD
CLAVE % OE PART. NOMBRE COMPANIA % PART. VALOR ASEGURADO
YUMBO SEGUROS LTDA 164061 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

DE COLONESA

.

(e 69@0@)!}‘5

FIRMA TOMADOR

USTED PUEDE CONSULTAR ESTA POLIZA EN WWW.SEGUROSDELESTADO.COM OFICINA PRINCIPAL: AUTOPISTA NORTE # 103 - 60, PISO 5 TELEFONO: 601-2186977, 601-6019330 DLF164061A

45-44-101176352

EIRMA AUTORIZADA: Jose | uis Ojeda - Vicepresidente de Fianzas

VIGILADO SUPERINTENDENCIA FINANCERA

[N




SEEUROS POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO ENTIDAD ESTATAL
ESTRADO S.A.

NIT. 860.009.578-6

DECRETO 1082 DE 2015

CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL COoD.SUC NO.POLIZA ANEXO
CALI CALI 45 45-44-101176352 0
FECHA EXPEDICION “VIGENCIA DESDE ALAS " VIGENCIA HASTA ALAS
DIA  MES  ANO DiA MES ANO | HORAS | DIA° MES ANO | HORAS TIPO MOVIMIENTO
09 | 07 | 2026 09 | 07 ] 2026 00:00 30 | 12 | 2026 23:59 | EMISION ORIGINAL

DATOS DEL TOMADOR | GARANTIZADO
MEDYALAB LABORATORIO DE MEDIO SAS

NOMBRE O RAZON
SOCIAL

DIRECCION: CL 8 ANRO. 19 0 - 0 NORTE ICIUDAD: YUMBO, VALLE ITELEFONO: 3215761314

IIDENTIFICACION NIT: 901.785.584-6

DATOS DEL ASEGURADO /| BENEFICIARIO

SEGURADO / : :
ENEFICIARIO: MUNICIPIO DE YUMBO IIDENTIFICACION NIT: 890.399.025-6
IRECCION: CL5 NRO.4 -40 [clubAD:  YUMBO, VALLE TELEFONO 6026516600
DICIONAL:

Recuerda que puedes actualizar CONOCE LOS MEDIOS DE PACO

tus datos de contacto conforme

a la Ley 2300, a través de @ m V'SA

nuestras paginas:

www.segurosdelestado.com CORRESPONSALES BANCARIOS

o www.segurosdevidadelestado.com

S:nré:f‘
Ve a la opcion PQR y selecciona @ | INTER ‘ = | MOVIRED

el tipo de solicitud:
Acceso a la informacién (G d G =% n ‘ SURTIMAX ‘ (",‘Coopidrogas

PAGOS CON CONVENIO *No aplica para transferencias

Bo ; “ . Seguros del Estado
‘ Banr.?d.e. - ( Cuenta Convenio DDB4&B5445

VALOR PRIMA NETA GASTOS EXPEDICION IVA TOTAL A PAGAR VALOR ASEGURADO TOTAL PLAN DE PAGO
$ ******40,000.00 §$ *******8,000.00 $ *******9,120.00 § rrrmemmi57,120.00 § *******11,972,000.00 CONTADO
INTERMEDIARIO DI2TRIBUCION COASEGURD

NOVERE CLAVE % DE PART. MOMERE COMPAR A % PART. VALOR ASEGURADD

YUMBO SEGUROS LTDA 164061 100.00

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
SPECIFICAN EN ESTE CUADRO.

OTA: 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
ANTO EL ASEGURADOR COMO EL TOMADOR, PRESTARAN SU COLABORACION
ARA EFECTOS DE NOTIFICACIONES LA DIRECCION DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. ES CALLE 7N NO. 1N-15/1N-45 - TELEFONO: 6672954 - CALI

FORMA DE PAGO

REFERENCIA
BANCO CHEQUE No. VALOR
1101164203494-1

(415) 7709998021167 (8020) 11011642034941 (3900) 000000057120 (96) 20270709

DE COLOMESA

SUPERINTENDENCLA FINANCERA

EFECTIVO
CHEQUE
TOTAL §
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a
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—
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COPIA PARA PAGO EN BANCOS NO NEGOCIABLE




