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ssoumos  POLIZA DE SEGURO DE RESPONSABILIDAD GIVIL EXTRACONTRACTUAL DERIVADA DE
- CUMPLIMIENTO

BSTROO 8.1,
PR, RCE CONTRATOS
CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL COD.SUC NO.POLIZA ANEXO
PASTO PASTO M 4140101081332 0

FECHA EXPEDICION VIGENCIA DESDE A LAS VIGENCIA HASTA ALAS

DIA MES ANO DIA  MES ANO HORAS DIA MES ARO HORAS TIPO MOVIMIENTO

13 | oo | 202 13 | os | 202 0000 | 31 | 12 | 202 23:59 | EMISION ORIGINAL

DATOS DEL TOMADOR I GARANTZADO
Moo b g TRANSPORTADORES NUEVO MILENIO LIMITADA TRANSNUEVO MILENIO LTDA [‘DE” TIFICACION NIT: 814.005.183-5
!DIRECCION LOS HEROES APARTAMENTO 301 [cnquo PASTO, NARIFIO ITELEFOHO 7300054
DATOS DEL ASEGURADO { BENEFICIARIO

SEGURADO! INSTITUTO DEPARTAMENTAL DE SALUD DE NARINO [uoemchcm NIT: 891.230.0010
IRECCION: CL 15 NRO. 28 - 41 PLAZOLETA BOMBONA [cuoap:  pasto, NaRIfO [teLéFono 7235314

ENEFICIARIO: 831280001 - INSTITUTO DEPARTAMENTAL DE SALUD DE

OBJETO DEL SEGURO

coN SUJECISN A LAS COMDICIONES GENERALES DE LA POLIZA QUE SE ANEIAN 15-05-2020 - 1329-P-06-00000-E-RCE-002A-D00X / 31-03-22
-1329-P-06-00000-E-RCR-001P-D00X, QUR FORMAN PARTE INTEGRANTE DE LA NISMA Y QUE EL ASEGURADO Y EL TOMADOR DECLARAN HABER RECIBIDO Y HASTA L LiwrTz

DE VALOR ASEGURADO BERALADO EN CADA AMPARO, SEGQUROS DEL ESTADO S.A., GARANTIZA:

SE AMPARA LA R.C E_ POR LOS DAROS CAUSADOS A TERCEROS EN LA EJECUCION DE CONTRATO No. 2026000626, CUYO OBJETO ES: EL INSTITUTO DEPARTAMENTAL DZ SALUD DE
XARINO, REQUIERE CONTRATAR EL SERVICIO DE TRANSPORTE PUBLICO TERRESTRE AUTOMOTOR ESPECIAL PARA LOS DIFERENTES DESPLAZAMIENTOS REQUERIDCS POR LOS
FUNCICNARIOS Y/O CONTRATISTAS DEL IDSN

ASEGURADOS : INSTITUTO DEPARTAMENTAL DE SALUD DE NARINO Y TRANSPORTADORES NUEVO MILENIO LIMITADA TRANSNUEVO MILENIO LIDA

BENEFICIARIOS: TERCEROS AFECTADOS Y/O INSTITUTO DEPARTAMENTAL DE SALUD DE NARINO

lelelelelefele el fefelefele e fefeefe o]

AMPAROS >

RIESGO: PRESTACION DE SERVICIOS

AMPAROS DEDUCIBLE VIGENCIA VIGENCIA SUMA ABEG

DESDE HASTA ACTUAL
§ PREDIOS LABORRS Y OPERACIONES 10.00 § DEL VALOR DE LA 13/08/2026 31/12/2026 $350,181,000.00
PERDIDA - M{nimo: 1.00 S)LV
CONTRATISTAS Y SUBCONTRATISTAS N 10.00 & DEL VALOR DX LA 13/08/2026  31/12/2026 $350,181,000.00
PERDIDA - M{nimo: 1.00 SMM@LV
VEHICULOS PROPIOS Y NO PROPIOS 10.00 % DEL VALOR DE LA 13/08/2026 31/12/2026 $350,181,000.00
PERDIDA - Minimo: 1.00 S}V y
ACLARACIONES
| GASTOS EXPEDICION IVA TOTAL A PAGAR VALOR ASEGURADOTOTAL |  PLANDEPAGO |
§ ++*++**3,000.00 $ *****64,370.00 § ceeeeee++403,160.00 $ *~*=-**350,181,000.00 CONTADO
INTERMEDWARIO D TRIBUCION COAI EJURO
NOWBE CAVE % DE PART. NOWBRE COMPMIIA % PART, VALOR ASEGURADO

JUAN CARLOS LUNA MUNOZ 10155§ 100.00

LA MORA EN EL PAGO DE LA PRIMA O DE LOS CERTIFICADOS O ANEXOS QUE SE EXPIDAN CON FUNDAMENTO EN ELLA, PRODUCIRA LA TERMINACION AUTOMATICA DEL
CONTRATO Y DARA DERECHO A SEGUROS DEL ESTADO SA. PARA EXIGIR EL PAGO DE LA PRIMA DEVENGADA Y DE LOS GASTOS CAUSADOS CON OCASION DE LA
EXPEDICION DEL CONTRATO.
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 CALLE 19 NO. 24 - 52 - TELEFONO: 7226622 - PASTO

RPN TENOENCIA FRNANCERA
B ool

o
P~ ,A 2
<«
~ /
] ! (/ -
= 41-40-101061332 ¥
JFIRMA TOMADSR
JSTED PUEDE CONSULTAR ESTA POUZA EN WM BEGUROSDELESTADO.COM OFICINA PRINCIPAL: AUTOPISTA NORTE # 103 -80, PISO S TELEFONO: 801-2188977, 8018018 DLFO10155A

ﬂﬂlEHHHIIIIIIIIIIIIIIIIIIIHI

---------.---.----BHHE-B---

Powered by [&3 CamScanner


https://v3.camscanner.com/user/download

-.-.---.----..----ﬂ.---ﬂﬂ

Elefefefefefelefefelefefefelelejefefefelefefeqe e [eefe]efefe]e

S

Y
OO O

VIGILAPO ™

"“”‘o' POLIZA DE SEGURO DE RESPONSABILIDAD CIVIL EXTRACONTRACTUAL DERIVADA DE
..m an CUMPLIMIENTO
NIT 2630088708 RCE CONTRATOS

[CTUDAD DE EXFEDICTON BUCURSAL COD.SUT RO POLIZA LU= (9] |
PASTO PASTO a1 41-40-101081332 o
FFECRR EXPEDICTON ] AIAS VIGERCIA ARSTA ATAS

DiA  MES ARO plA  MEs  ARO HORAS pla  MmES ARO HORAS TIPO MOVIMIENTO

13 l 08 l 2026 13 l 08 l 2026 0000 n 12 2026 23.59 | EMISION ORIGINAL

DATOS DEL TOMADOR / GARANTIZADO
oc'.:[“’ b TRANSPORTADORES NUEVO MILENIO LIMITADA TRANSNUEVO MILENIO LTDA IDENTIFICACION  NIT: 814.005.183-5
IRECCION. LOS HEROES APARTAMENTO 301 IUDAD: PASTO, NARINO IIELEFONO: 7300055
DATOS DEL ASEGURADO / BENEFICIARIO

IASEGURADO: INSTITUTO DEPARTAMENTAL DE SALUD DE NARINO IE[ENTIF ICACION  NIT: 891.280.0019
IOTRECCTON™ CL TS KRU. 28 - 87 PLAZOLE TA BUMBUNA quunur—nsro.'mm [lau:ruw*. 72353
BENEFICIARIO: 891280001 - INSTITUTO DEPARTAMENTAL DE SALUD DE NARINO

RMPRROS DEDUCIBLE VIGENCIA VIGENCIA SUMA ASEG

DESDE HASTA ACTUAL
EESPONSABILIDAD CIVIL PATROMNAL 10.00 & DEL VALOR DE LA 13/08/2026 31/12/2026 $350,181,000.00
PERDIDA - M{nimo: 1.00 SMMLV
DAO EMERGENTE Y LUCRO CESANTE 10.00 & DEL VALOR DE LA 13/08/2026 31/12/2026 $350,181,000.00
PERDIDA - Mfnimo: 1.00 SMMLV

PERJUICIOS EXTRAPATRIMONIALXS 10.00 & DEL VALOR DE LA 13/08/2026 31/12/2026 $350,181,000.00
PERDIDA - M{nimo: 1.00 SwMLV 4

LA MORA EN EL PAGO DE LA PRIMA O DE LOS CERTIFICADOS O ANEXOS QUE SE EXPIDAN CON FUNDAMENTD EN ELLA, PRODUCIRA LA TERMINACION AUTOMATICA DEL CONTRATO Y
CARA DERECHO A SEGUROS DEL ESTADO S.A. PARA EXIGIR EL PAGO DE LA PRIMA DEVENGADA Y DE LOS GASTOS CAUSADOS CON OCASION DE LA EXPEDICION DEL CONTRA
QUEDA EXPREEAMENTE CONYENIDO QUE LAS OBUIGACIONES 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: BEGUROS DE ESTADO S.A SE RESERVA EL DERECHO DE REVISAR Y HBCER ACOMPARAMIENTO 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 19 NO. 24 - 52 - TELEFONO: 7220822 - PASTO

4

41-40-101861332

Fikidh AUTORIZADA Joss Ll Gpeda - Vicepresiients i Flanzas [J muub-u_pau
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