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NIT 860.037.013-6
SOMOS CRANDES CONTRIBUYENTES
VA REGIMEN COMUN - AUTORETENEDORES

COMPARIA MUNDIAL DE SEGUROS S.A.
DIRECCION GENERAL CALLE 33 N. 6B - 24 PISOS 1,2 ¥ 3 - BOGOTA
TELEFONO 2855600 FAX 2851220 - WWW.SEGUROSMUNDIAL.COM.CO
POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO

ENTIDADES ESTATALES DECRETO 1082
VERSION CLAUSULADO 20-10-2016-1317-P-05-PPSUS2R000000045

No. POLIZA | M-100136463 Lu ANEXO J No. CERTIFICADO { 14615823 ‘rm; ﬂlis?
| TIPO DE DOCUMENTO ‘ FECHA DE EXPEDICION 09/04/2021 ] SUC. EXPEDIDORA | MEDELLIN
i VIGENCIA DESDE i VIGENCIA HASTA plas VIGENCIA DEL CERTIFICADO DESDE _ VIGENCIA DEL CERTIFICADO HASTA
| OuDoHorascel | 30/03/2021 | 24:00 Horas del [ 29/11/2021 N/A N/A { N/A J‘ N/A
[ TOMADOR | SOLUCIONES DE DENTIFICACION TEMPORAL SA'S. =i | mepociwentioan | snimszsrs
DIECOON | e 47 A 17 SUR 151 N 101 ~ TELEFONO | 3132045
ASEGURADO | SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD REDSUR E S E No.DOC. IDENTIDAD 900 958 564-9
DIRECOION CARRERA 20 NO 47 B -35 SUR TELEFONO 7428585
BENEFICIARIO | SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD REDSUR E S.E No.DOC.IDENTIDAD | 9009585649
. DIRECCION CARRERA 20 NO. 47 B-35 SUR TELEFONO 7428585
OBJETO DE CONTRATO S

GARANTI
CUYD OBJETO ES

ZAR EL PAGO DE LOS PERJUICIOS DERIVADOS DEL INCUMPLIMIENTO DE LAS OBLIGACIONES CONTENIDAS EN EL CONTRATO No.4501-2021 ,

SUMINISTRO DE MANILLA Y/O BRAZALETE DE IDENTIFICACION A PACIENTE, PARA LA SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR E.S.E.

7
NOMBRE DEL AMPARO VIGENCIA DESDE VIGENCIA HASTA SUMA ASEGURADAS VALOR PRIMAS )
CUMPLIMIENTO 00:00 Horas del 30/03/2021 24:00 Horas del 29/11/2021 1,600,000.00 22,500.00
CALIDAD DE LOS ELEMENTOS 00:00 Horas del 30/03/2021 |  24:00 Horas del 29/11/2021 1,600,000.00 22,500.00
\_ TOTAL ASEGURADO 3,200,000.00 )
N\
INTERMEDIARIOS TIPO % PARTICIPACION S p— s 45,000.00)
GLORIA EUGENIA GALEANO LOPEZ AGENTES 100,00
DESCUENTOS
L S
. | EXTRAPRIMA
[ DISTRIBUCION COASEGURO
COMPARIA TIPO COASEGURO | POLIZALIDER | CERTIF.LIDER |% PARTICIPACION PRIMA NETA $ 45,000.00
GASTOS EXP, $ 6,000.00
q )
VA $ 9,690.00
GO | DIRECTO EFECTIVO, Fecha de Pago : 08/04/2021 J  ToTAL APAGAR s 60,690.00
>y
: e CONDICIONES GENERALES DE LA POLIZA )

mamucmmmomm SUMINISTRAR INFORMACION VERAZ Y VERIFICABLE Y REALIZAR ACTUALIZACION DE DATOS POR

D DE TAL ENTENDIMIENTO, LAS ACEPTO Y DECIDO TOMAR LA POLIZA DE SEGUROS CONTENIDA EN ESTE DOCUMENTO.

AFILIADOS A LA CAMARA COLOMBIANA DE LA INFRAESTRUCTURA Y PASA - APF

i
)
Lineas de Atencién al Cliente:
i « Nacional: 01 8000 111 935
« Bogotd: 327 4712-3274713
TOMADOR
it
responsablemente.
HOJA No. 1 P
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