'Eﬂum POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO ENTIDAD ESTATAL

EsTADO s.A
e DECRETO 1082 DE 2015
CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL CoD.SUC NO.POLIZA ANEXO
IBAGUE IBAGUE 25 25-44-101213750 1
FECHA EXPEDICION VIGENCIA DESDE ALAS _ VIGENCIA HASTA ALAS
s DIA MES ANO | DIA MES ANO | HORAS | DIA MES  ANO | HORAS TIPO MOVIMIENTO
21 | o7 | 2026 20 | 04 | 202 00:00 15 | o3 | 2028 23:59 | ANEXO CAUSA PRIMA
DATOS DEL TOMADOR | GARANTIZADO
NOMBRE O RAZON DOTAINSUMOS HOSPITALARIOS.SAS IDENTIFICACION NIT: 901.176.078-8
EDIRECCION: CRA.5NO. 7 - 46 B LA POLA |CIUDAD: IBAGUE, TOLIMA |TELEFONO: 3168743120
DATOS DEL ASEGURADO | BENEFICIARIOD
S|ASEGURADO / . ,
ENEFICERIO: HOSPITAL FEDERICO LLERAS ACOSTA DE IBAGUE E.S.E. |IDENTIFICACION NIT: 890.706.833-9
IRECCION: CALLE 33 NO. 4-50 OFICINA CIUDAD:  IBAGUE, TOLIMA TELEFONO 2739805

ADICIONAL:

QOBJETO DEL SEGURD

# 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:

iy PAGO DE LOS PERJUICIOS DERIVADOS DEL INCUMPLIMIENTO DE LAS OBLIGACIONES ESTIPULADAS SEGUN CONTRATO DE SUMINISTROS No. 20260360 Y CUYO OBJETO ES:
@ CONTRATAR MEDIANTE SUMINISTRO LOS ELEMENTOS DE PROTECCION

PERSONAL Y ROPA QUIRURGICA DESECHABLE, PARA LA PROTECCION DEL TALENTO HUMANO DEL HOSPITAL Y ATENCION INTEGRAL DE PACIENTES EN LOS SERVICIOS QUIRURGICOS
DEL HOSPITAL FEDERICO LLERAS ACOSTA E.S.E

AMFPAROS
RIESGO: SUMINISTRO DE BIENES
.’IAMPAROS VIGENCIA DESDE VIGENCIA HASTA SUMA ASEG/ACTUAL SUMA ASEG/ANTERIOR
"l CUMPLIMIENTO DEL CONTRATO 29/04/2026 05/03/2027 $26,141,967.60 $24,190,796.00
CALIDAD Y CORRECTO FUNCIONAMIENTO DE LOS BIENES 29/04/2026 15/03/2028 $78,425,902.80 $72,572,388.00

ACLARACIONES

SlPOR MEDIO DEL PRESENTE ANEXO SEGUN ADICION EN VALOR Y PORROGA No.001 AL CONTRATO DE SUMINISTROS No. 20260360 SE ADICIONA LA SUMA DE $19.511.716 PARA UN
[VALOR TOTAL DE $261.419.676 Y SE PRORROGA EL PLAZO HASTA EL 29/09/2026

- LOS DEMAS TERMINOS Y CONDICIONES NO MODIEFICADOS CONTINUAN IGUALES Y VIGENTES

P A | GASTOS EXPEDICION IVA TOTAL A PAGAR VALOR ASEGURADOTOTAL |  PILANDEPAGO |
§ wrx25,274.00 § ****+++8,000.00 § rrwrrrrg,322.00 § rriirt39,596.00 §$ ******104,567,870.40 CONTADO

INTERNMEDMARID DS TRIBLAOH COAEESURD
HCLERE CLAVE % DE FART. MOMERE COMPARLA 5% PART, WALCR ASEQURADD
CRUZ CONCEPCION ARISTIZABAL TAMAYO 20450 100.00

: QUEDA EXPRESAMENTE CONVENIDO QUE LAS OBLIGACIONES DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. SE REFIERE UNICAMENTE AL OBJETO Y OBSERVACIONES DE LA(S)
=1 GARANTIA(S) QUE SE ESPECIFICAN EN ESTE CUADRO.

'3

VIGILADO &IPEHJHTEHDE'ENFM# Y

| 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 CARRERA 4C NO. 33 - 08 - TELEFONO: 2701040 - IBAGUE

D CoLOVES

25-44-101213750

OFICINA PRINCIPAL: AUTOPISTA NORTE # 103 - 60, PISO 5 TELE 0: 601-2186977, 601-6019330 ANGIELTORRES




POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO ENTIDAD ESTATAL

NIT. 860.008.578-6 DECRETO 1082 DE 2015

CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL CoD.sUC NO.POLIZA ANEXO
IBAGUE IBAGUE 25 25.44-101213750 1
FECHA EXPEDICION VIGENCIA DESDE ALAS "~ VIGENCIA HASTA ALAS
o DIA  MES  ANO DIA  MES ANO |HORAS | DIA . MES ANO | HORAS TIPO MOVIMIENTO
# 2 | 07 | 2026 29 | 04 | 2026 00:00 15 | 03 | 2028 23:59 | ANEXO CAUSA PRIMA

DATCS DEL TOMADOR | GARANTIZADD
DOTAINSUMOS HOSPITALARIOS SAS

NOMBRE O RAZON
SOCIAL

DIRECCION: CRA. 5 NO. 7 - 46 B LA POLA |C|UDAD: IBAGUE, TOLIMA |TELEFONO: 3168743120

|IDENTIFICACION NIT: 901.176.078-8

DATOS DEL ASEGURADD F BENEFICIARID

e =\ SEGURADO / - _
=BENEFICIARIO: HOSPITAL FEDERICO LLERAS ACOSTA DE IBAGUE E.S.E. IDENTIFICACION NIT: 890.706.833-9
=8 [RECCION: CALLE 33 NO. 4-50 OFICINA CIUDAD:  IBAGUE, TOLIMA TELEFONO 2739805

ADICIONAL:

Recuerda que pue ualizar CONOCE LOS MEDIOS DE PAGO
tus datos de contacio co
a la Ley 2300, a r:

nuestras paginas:

www.segurosdelestado.com
o www.segurosdevidadelestado.com

™ | Superi™ |
| @D | 3% | e | MovIRED
Al:m!usér ;1 Ia“mfu-rﬁ'!écién Gty (i =3 m ‘ m Empldrugus

_PAGOS CON CONVENIO *No aplica para transferencias _

. Sgguros del Extado
SR E T C Cuenta Convenio D0B4G5445

=n| VALOR PRIMA NETA GASTOS EXPEDICION IVA TOTAL A PAGAR VALOR ASEGURADO TOTAL PLAN DE PAGO
§ *++*25,274.00 § **+++++8,000.00 § *Hrrrr6,322.00 § Hrrrrranit39,596.00 $ **+****104,567,870.40 CONTADO
INTERMEDHARED DI TRIBUCIOH GOAEEUIRD
HNOLESE CLAVE % DE PART MOMERE COMPAR I B PART VALDR: ABEGURADD
CRUZ CONCEPCION ARISTIZABAL TAMAYO 20450 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
= =F SPECIFICAN EN ESTE CUADRO.

-
g sNOTA: SEGUROS DE ESTADO S.A SE RESERVA EL DERECHO DE REVISAR Y HACER ACOMPANAMIENTO AL RIESGO ASUMIDO DURANTE LA VIGENCIA DE LA PRESENTE POLIZA, PORLO
HTANTO EL ASEGURADOR COMO EL TOMADOR, PRESTARAN SU COLABORACION

;g PARA EFECTOS DE NOTIFICACIONES LA DIRECCION DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. ES CARRERA 4C NO. 33 - 08 - TELEFONO: 2701040 - IBAGUE
Eé FORMA DE PAGO
=z REFERENCIA
g4y BANCO CHEQUE Ne. VALOR PAGO:
o
g 1 1100561188507-3
E‘:} (415) 7709998021167 (8020)11005611885073(3900) 000000039596 (96) 20270721

o i |EFECTIVO
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COPIA PARA PAGO EN BANCOS NO NEGOCIABLE
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MIT. 860.009.578-6

POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO ENTIDAD ESTATAL

DECRETO 1082 DE 2015

[CIUDAD DE EXPEDICION
IBAGUE

DIA MES ANO
21 | 07 | 2026

SUCURSAL COD.SUC NO.POLIZA ANEXO
IBAGUE 25 25-44-101213750 1
—VIGENCIA DESDE ATLAS — VIGENCIA HASTA ALAS
DIA MES ANO HORAS | DIA° MES ANO | HORAS TIPO MOVIMIENTO
29 | 04 | 2026 00:00 15 03 2028 23:59 | ANEXO CAUSA PRIMA

DATOS DEL TOMADOR [ GARANTIZADO

IEOCIAL

DOTAINSUMOS HOSPITALARIOS SAS

IDENTIFICACION NIT: 901.176.078-8

DIRECCION: CRA.5NO. 7-46 BLAPOLA

CIUDAD:

IBAGUE, TOLIMA

|TELEFON0: 3168743120

DATOS DEL ASEGURADO | BENEFICIARIO

IASEGURADO |
BENEFICIARIO:

HOSPITAL FEDERICO LLERAS ACOSTA DE IBAGUE E.S.E.

DENTIFICACION  NIT: 890.706.833-9

IDIRECTION: CALLE 33 NO. 4-50 OFICINA

|CIUDAD:

IBAGUE, TOLIMA

| TELEFONO: 2739805

ADICIONAL:

TEXTO ACLARATORIO

ok

25-44-101213750

FIRMA AUTORIZADA: Jose Luis Ojeda - Vicepresidente de Fianzas

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 ESTADO S.A. ES CARRERA 4C NO. 33 - 08 - TELEFONO: 2701040 - IBAGUE
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'Eﬂum POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO ENTIDAD ESTATAL

EsTADO s.A
e DECRETO 1082 DE 2015
CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL CoD.SUC NO.POLIZA ANEXO
IBAGUE IBAGUE 25 25-44-101213750 2
FECHA EXPEDICION VIGENCIA DESDE ALAS _ VIGENCIA HASTA ALAS
s DIA MES ANO | DIA MES ANO | HORAS | DIA MES  ANO | HORAS TIPO MOVIMIENTO
21 | o7 | 2026 20 | 04 | 202 00:00 20 | o3 | 2028 23:59 | ANEXO DE PRORROGA
DATOS DEL TOMADOR | GARANTIZADO
NOMBRE O RAZON DOTAINSUMOS HOSPITALARIOS.SAS IDENTIFICACION NIT: 901.176.078-8
EDIRECCION: CRA.5NO. 7 - 46 B LA POLA |CIUDAD: IBAGUE, TOLIMA |TELEFONO: 3168743120
DATOS DEL ASEGURADO | BENEFICIARIOD
S|ASEGURADO / . ,
ENEFICERIO: HOSPITAL FEDERICO LLERAS ACOSTA DE IBAGUE E.S.E. |IDENTIFICACION NIT: 890.706.833-9
IRECCION: CALLE 33 NO. 4-50 OFICINA CIUDAD:  IBAGUE, TOLIMA TELEFONO 2739805

ADICIONAL:

QOBJETO DEL SEGURD

# 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:

iy PAGO DE LOS PERJUICIOS DERIVADOS DEL INCUMPLIMIENTO DE LAS OBLIGACIONES ESTIPULADAS SEGUN CONTRATO DE SUMINISTROS No. 20260360 Y CUYO OBJETO ES:
@ CONTRATAR MEDIANTE SUMINISTRO LOS ELEMENTOS DE PROTECCION

PERSONAL Y ROPA QUIRURGICA DESECHABLE, PARA LA PROTECCION DEL TALENTO HUMANO DEL HOSPITAL Y ATENCION INTEGRAL DE PACIENTES EN LOS SERVICIOS QUIRURGICOS
DEL HOSPITAL FEDERICO LLERAS ACOSTA E.S.E

AMFPAROS
RIESGO: SUMINISTRO DE BIENES
.’IAMPAROS VIGENCIA DESDE VIGENCIA HASTA SUMA ASEG/ACTUAL SUMA ASEG/ANTERIOR
"l CUMPLIMIENTO DEL CONTRATO 29/04/2026 29/03/2027 $26,141,967.60 $26,141,967.60
CALIDAD Y CORRECTO FUNCIONAMIENTO DE LOS BIENES 29/04/2026 29/03/2028 $78,425,902.80 $78,425,902.80

ACLARACIONES

SlPOR MEDIO DEL PRESENTE ANEXO SEGUN ADICION EN VALOR Y PORROGA No.001 AL CONTRATO DE SUMINISTROS No. 20260360 SE ADICIONA LA SUMA DE $19.511.716 PARA UN
[VALOR TOTAL DE $261.419.676 Y SE PRORROGA EL PLAZO HASTA EL 29/09/2026

- LOS DEMAS TERMINOS Y CONDICIONES NO MODIEFICADOS CONTINUAN IGUALES Y VIGENTES

P | GASTOS EXPEDICION IVA TOTAL A PAGAR VALOR ASEGURADOTOTAL |  PILANDEPAGO |
§ *+++*10,617.00 § **rxex4,000.00 § wrwanar2, 777.00 § rrkik17,395.00 §$ ******104,567,870.40 CONTADO

INTERNMEDMARID DS TRIBLAOH COAEESURD
HCLERE CLAVE % DE FART. MOMERE COMPARLA 5% PART, WALCR ASEQURADD
CRUZ CONCEPCION ARISTIZABAL TAMAYO 20450 100.00

: QUEDA EXPRESAMENTE CONVENIDO QUE LAS OBLIGACIONES DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. SE REFIERE UNICAMENTE AL OBJETO Y OBSERVACIONES DE LA(S)
=1 GARANTIA(S) QUE SE ESPECIFICAN EN ESTE CUADRO.

'3

g | NOTA: SEGUROS DE ESTADO S.A SE RESERVA EL DERECHO DE REVISAR Y HACER ACOMPANAMIENTO AL RIESGO ASUMIDO DURANTE LA VIGENCIA DE LA PRESENTE
;g . POLIZA, POR LO TANTO EL ASEGURADOR COMO EL TOMADOR, PRESTARAN SU COLABORACION
E é PARA EFECTOS DE NOTIFICACIONES LA DIRECCION DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. ES CARRERA 4C NO. 33 - 08 - TELEFONO: 2701040 - IBAGUE
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POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO ENTIDAD ESTATAL

NIT. 860.008.578-6 DECRETO 1082 DE 2015

CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL CoD.sUC NO.POLIZA ANEXO
IBAGUE IBAGUE 25 25.44-101213750 2
FECHA EXPEDICION VIGENCIA DESDE ALAS "~ VIGENCIA HASTA ALAS
o DIA  MES  ANO DIA  MES ANO |HORAS | DIA . MES ANO | HORAS TIPO MOVIMIENTO
# 2 | 07 | 2026 29 | 04 | 2026 00:00 29 | 03 | 2028 23:59 | ANEXO DE PRORROGA

DATCS DEL TOMADOR | GARANTIZADD
DOTAINSUMOS HOSPITALARIOS SAS

NOMBRE O RAZON
SOCIAL

DIRECCION: CRA. 5 NO. 7 - 46 B LA POLA |C|UDAD: IBAGUE, TOLIMA |TELEFONO: 3168743120

|IDENTIFICACION NIT: 901.176.078-8

DATOS DEL ASEGURADD F BENEFICIARID

e =\ SEGURADO / - _
=BENEFICIARIO: HOSPITAL FEDERICO LLERAS ACOSTA DE IBAGUE E.S.E. IDENTIFICACION NIT: 890.706.833-9
=8 [RECCION: CALLE 33 NO. 4-50 OFICINA CIUDAD:  IBAGUE, TOLIMA TELEFONO 2739805

ADICIONAL:

Recuerda que pue ualizar CONOCE LOS MEDIOS DE PAGO
tus datos de contacio co
a la Ley 2300, a r:

nuestras paginas:

www.segurosdelestado.com
o www.segurosdevidadelestado.com

™ | Superi™ |
| @D | 3% | e | MovIRED
Al:m!usér ;1 Ia“mfu-rﬁ'!écién Gty (i =3 m ‘ m Empldrugus

_PAGOS CON CONVENIO *No aplica para transferencias _

. Sgguros del Extado
SR E T C Cuenta Convenio D0B4G5445

=n| VALOR PRIMA NETA GASTOS EXPEDICION IVA TOTAL A PAGAR VALOR ASEGURADO TOTAL PLAN DE PAGO
§ ******10,617.00 § **+++x4,000.00 § *Hrxer2 777.00 § HHrrrR*17,395.00 $ **+****104,567,870.40 CONTADO
INTERMEDHARED DI TRIBUCIOH GOAEEUIRD
HNOLESE CLAVE % DE PART MOMERE COMPAR I B PART VALDR: ABEGURADD
CRUZ CONCEPCION ARISTIZABAL TAMAYO 20450 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
= =F SPECIFICAN EN ESTE CUADRO.

-
g sNOTA: SEGUROS DE ESTADO S.A SE RESERVA EL DERECHO DE REVISAR Y HACER ACOMPANAMIENTO AL RIESGO ASUMIDO DURANTE LA VIGENCIA DE LA PRESENTE POLIZA, PORLO
HTANTO EL ASEGURADOR COMO EL TOMADOR, PRESTARAN SU COLABORACION

;g PARA EFECTOS DE NOTIFICACIONES LA DIRECCION DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. ES CARRERA 4C NO. 33 - 08 - TELEFONO: 2701040 - IBAGUE
Eé FORMA DE PAGO
=z REFERENCIA
g4y BANCO CHEQUE Ne. VALOR PAGO:
o
g 1 1100561188508-0
E‘:} (415) 7709998021167 (8020)11005611885080(3900) 000000017395 (96) 20270429

o i |EFECTIVO
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COPIA PARA PAGO EN BANCOS NO NEGOCIABLE




TENDENG I FRANCER A
DE COLOMES,
T WA W) WA W TS A Wl

VIGILADQ e

SEQUROS

DEL

ESTRDO 8 A
MIT. 860.009.578-6

POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO ENTIDAD ESTATAL

DECRETO 1082 DE 2015

[CIUDAD DE EXPEDICION
IBAGUE

DIA MES ANO
21 | 07 | 2026

SUCURSAL COD.SUC NO.POLIZA ANEXO
IBAGUE 25 25-44-101213750 2
—VIGENCIA DESDE ATLAS — VIGENCIA HASTA ALAS
DIA MES ANO HORAS | DIA° MES ANO | HORAS TIPO MOVIMIENTO
29 | 04 | 2026 00:00 29 03 2028 23:59 | ANEXO DE PRORROGA

DATOS DEL TOMADOR [ GARANTIZADO

IEOCIAL

DOTAINSUMOS HOSPITALARIOS SAS

IDENTIFICACION NIT: 901.176.078-8

DIRECCION: CRA.5NO. 7-46 BLAPOLA

CIUDAD:

IBAGUE, TOLIMA

|TELEFON0: 3168743120

DATOS DEL ASEGURADO | BENEFICIARIO

IASEGURADO |
BENEFICIARIO:

HOSPITAL FEDERICO LLERAS ACOSTA DE IBAGUE E.S.E.

DENTIFICACION  NIT: 890.706.833-9

IDIRECTION: CALLE 33 NO. 4-50 OFICINA

|CIUDAD:

IBAGUE, TOLIMA

| TELEFONO: 2739805

ADICIONAL:

TEXTO ACLARATORIO

25-44-101213750

ok

FIRMA AUTORIZADA: Jose Luis Ojeda - Vicepresidente de Fianzas

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 ESTADO S.A. ES CARRERA 4C NO. 33 - 08 - TELEFONO: 2701040 - IBAGUE
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