SUPERINTENDENCIA FINANCIERA
DE COLOMBIA

VIGILADO

Ahora Aseguradora Solidaria de Colombia confirma la informacién de los clientes a través del Call Center, por favor tenga en cuenta que sera contactado para realizar el procedimiento
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POLIZA DE GARANTIA UNICA DE CUMPLIMIENTO EN FAVOR DE \Wo
ENTIDADES ESTATALES - DECRETO 1082 DE 2015 ’
- PATRICLSUSP09V4

NUMERO ELECTRONICO
PARA PAGOS

POLIZA No: 400-47-994000102005 ANEXO: 2
4008941629

AGENCIA EXPEDIDORA: CABECERA ’ COD.AGENCIA: 400 RAMO: 47
DA MES  ANO DA MES ARO
TIPO DE MOVIMIENTO:  PRORROGA TIPO DE IMPRESION: ~ TMPRESTON l 30 09 | 2024 | 30 09 { 2024
. FECHADE EXPEDICION  FECHADE IMPRESION
DATOS DEL AFIANZADO e o
f NOMBRE:: HARDWARE ASESORIAS SOFTWARE LTDA IDENTIFICACION:  NIT 804.000.673-3
DIRECCION: CRA 36 NO 46-104 BRR SAN PIO CIUDAD: BUCARAMANGA, SANTANDER TELEFONO: 6076471515
\f - DATOS DEL ASEGURADO Y BENEFICIARIO - e
| ASEGURADO:  MINISTERIO DE SALUD Y PROTECCION SOCIAL IDENTIFICAGION:  nT - 900.474.727-4
BENEFICIARIO: MINISTERIO DE SALUD Y PROTECCION SOCIAL IDENTIFICACION: it 900.474.727-4
- AMPAROS B

p

GIRO DE NEGOCIO: CONTRATO DE SUMINISTROS

DESCRIPCION AMPAROS VIGENCIA DESDE VIGENCIA HASTA SUMA ASEGURADA
ORDEN DE COMPRA
CUMPLIMIENTO 20/08/2024 18/05/2025 236,002,042.80
PAGO DE SALARIOS, PRESTACIONES SOCIALES E IND 20/08/2024 18/11/2027 118,001,021.40
CALIDAD DEL BIEN . 20/08/2024 18/05/2025 236,002,042.80
BENEFICIARIOS
NIT 900474727 - MINISTERIO DE SALUD Y PROTECCION SOCIAL

POLIZA DE CUMPLIMIENTO DE CONTRATO DE SUMINISTROS:
[
***xOBJETO DE LA GARANTIA***

EL OBJETO DE LA PRESENTE POLIZA ES GARANTIZAR EL PAGO DE LOS PERJUICIOS DERIVADOS DEL INCUMPLIMIENTO DE LAS
OBLIGACIONES A CARGO DEL CONTRATISTA DERIVADAS DEL CONTRATO DE COMPRAVENTA N° 132068 REFERENTE A: ADQUISIC
DE EQUIPOS INFORMATICOS PARA LA ACTUALIZACION DE LA INFRAESTRUCTURA RELACIONADA CON EQUIPOS DE COMP
PERIFERICOS PARA LA PLATAFORMA TECNOLOGICA DEL MINISTERIO, DENTRO DEL MARCO DE LA IMPLEMENTACION DEL S
ACTUALIZADO.
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*** NOTA ACLARATORIA ***
SE ACLARA EL AMPARO DE CALIDAD Y CORRECTO FUNCIONAMIENTO DE LOS EQUIPOS Y BIENES SUMINISTRADOS..
GIRO DEL NEGOCIO CORRESPONDE A UN CONTRATO DE COMPRAVENTA.

VALOR ASEGURADO TOTAL: VALOR PRIMA: GASTOS EXPEDICION: IVA: TOTAL A PAGAR
$ ***590'005’107'00 $ **********151’300 $*****5,000_00 $ *******29’697 $ **********J85,997
NOMBRE INTERMEDIARIO CLAVE %PART NOMBRE COMPARIA COASEGURO CEDIDO %PART VALOR ASEGURADO
GOMOSEC LTDA 3424 100.00
o= = e
DECLARACION Y AUTORIZACION: DECLARO CONOCER Y ESTAR INFORMADO QUE LOS CANALES QUE A CONTINUACION SE RELACIONAN, CUYOS DATOS Y HE 0 VOLUNTARIAMENTE EN EL PRESENTE DOCUMENTO, PUEDEN SER

UTILIZADOS POR LA ASEGURADORA PARA REALIZAR GESTIONES DE COBRANZA, ASi COMO PARA EL ENVIO DE MENSAJES PUBLICITARIOS A TRAVES DE MENSAJES CORTOS DE TEXTO (SMS), MENSAJERIA POR APLICACIONES WEB, CORREOS ELECTRONICOS Y
LLAMADAS TELEFONICAS DE CARACTER COMERCIAL O PUBLICITARIO, TODO DENTRO DEL MARCO LEGAL APLICABLE. DE ESTA MANERA, AUTORIZO EXPRESAMENTE PARA SER CONTACTADO POR LA ASEGURADORA Y/O SUS GESTORES COMERCIALES, DE COBRANZA
E INTERMEDIARIOS, PARA LOS FINES MENCIONADOS EN LA PRESENTE DECLARACION, MEDIANTE LOS CANALES DE: PRESENCIAL, LLAMADAS, CORREO ELECTRONICO Y EN ALGUNOS CASOS MENSAJES DE TEXTO Y WHATSAPP POR MEDIO DE GESTION AUTOMATICA.

INFORMAR AL CORREO GESTIONCOMERCIAL@SOLIDARIA.COM.CO Y PARA MODIFICAR o ACTUALIZAR sus DATOS DE CONTACTO POR FAVOR INGRESAR A: https:/iwww.solidaria.com.co/wa_digitalclient/#/ogin

MEDIANTE LA SOLICITUD Y CONTRATACION DEL CONTRATO DE SEGURO, USTED EN CALIDAD DE TITULAR(ES) DE LA INFORMACION; DE MANERA LIBRE, EXPRESA, VOLUNTARIA E INFORMADA, AUTORIZA A ASEGURADORA SOLIDARIA DE COLOMBIA ENTIDAD
‘COOPERATIVA O A LA PERSONA NATURAL O JURIDICA A QUIEN ESTE ENCARGUE, A RECOLECTAR,ALMACENAR, UTILIZAR, CIRCULAR, SUPRIMIR Y EN GENERAL, A REALIZAR CUALQUIER OTRO TRATAMIENTO A LOS DATOS PERSONALES POR USTED SUMINISTRADOS,
PARA TODOS AQUELLOS ASPECTOS INHERENTES A LAS ACTIVIDADES COMERCIALES Y PROMOCIONALES, Y CUALQUIER OTRO RELACIONADO CON EL DESARROLLO DEL OBJETO SOCIAL PRINCIPAL DEL REFERIDA SOCIEDAD, LO QUE IMPLICA EL USO DE LOS DATOS
EN ACTIVIDADES DE MERCADEO, PROMOCION Y DE SER EL CASO, CUANDO LA ACTIVIDAD COMERCIAL LO REQUIERA, LA TRANSFERENCIA Y TRANSMISION DE LOS MISMOS A UN TERCERO {INCLUYENDO TERCEROS PAISES), BAJO LOS PARAMETROS DE LA LEY 1587 DE
2.012, DECRETO 1074 DE 2015 Y DEMAS NORMATIVIDAD VIGENTE QUE REGULE LA MATERIA. EN TODO CASO, ASEGURADORA SOLIDARIA GARANTIZA LAS CONDICIONES DE SEGURIDAD, PRIVACIDAD Y DEMAS PRINCIPIOS QUE IMPLIQUEN EL TRATAMIENTO DE DATOS
PERSONALES ACORDE CON LA LEGISLACION APLICABLE. ESTA AUTORIZACION SE MANTENDRA POR EL TIEMPO DE DURACION DEL VINCULO O LA PRESTACION DEL SERVICIO Y POR EL TIEMPO DE DURACION DE LA SOCIEDAD RESPONSABLE, CONFORME LO

ESTABLECIDO EN SUS MANUALES Y POLITICAS. IGUALMENTE DECLARO QUE HE CONOCIDO LA POLITICA DE TRATAMIENTO DE DATOS PERSONALES DISPONIBLE EN_: HTTPS://ASEGURADORASOLIDARIA.COM.CO/ENLACES-DE-INTERES/POLITICA-DE-PRIVACIDAD. ASPX

LAS CONDICIONES GENERALES DE SU POLIZA SE PUEDEN DESCARGAR DE NUESTRA PAGINA WEB WWW.SOLIDARIA.COM.CO EN LA OPCION SEGUROS - TU RESPALDO — SEGUROS IONIALES ASEGUR4 A SOLIDARIA FENSANDQ
EN SU TRANQUILIDAD, LO INVITA A VERIFICAR LA VALIDEZ DE ESTA POLIZA INGRESANDO A NUESTRA PAGINA WEB WWW SOLIDARIA.COM.CO EN LA OPCH SERVICIOS - CONSULTA] A= UMP| IENTO
- FIRMA ASEGURADOR (415)7701861000019(8020)000000000007000400894162 FIRMA TOMADOR
DIREGCION NOTIFIGACION ASEGURADORA: Calls 100 No. 5445 Piso 12 Bogota S =
CADB20710FOAFCT656 CLIENTE ﬁ Eﬁlt ’“
Def or del C idor Fi iero: Manuel Guillermo Rueda Serrano ' -

* Direccién: Carrera 13 A # 28-38 Oficina 221, Bogota * Teléfono: (601) 7919180

Fax: (601) 7919180 * Celular: 312 342 6229 * Correo electrénico: defensoriasolidaria@gmail.com

Para mayor informacién lo invitamos a consultar el folleto en el siguiente link de nuestra pagina web:
https://aseguradorasohdaria.com.co/servicios/defensoﬁa-deI-consumidor—ﬁnancierqaspx

EN CASO QUE DESEE CAMBIAR EL CANAL DE CONTACTO O TENER UN CANAL EXCLUSIVO PARA LA GESTION DE COBRANZA, POR FAVOR INFORMAR AL CORREO ELECTRONICO: GESTIONDECARTERA@SOLIDARIA.COM.CO, PARA FINES COMERCIALES POR FAVOR !
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POLIZA DE GARANTIA UNICA DE CUMPLIMIENTO EN FAVOR DE

DATOS DE LA POLIZA
[{ AGENCIA EXPEDIDORA: CARECERA
\.

COD. AGENCIA: 400 RAMO: 477 No POLIZA: 994000102005 ANEXO: 2 )
DATOS DEL TOMADOR

{

! NOMBRE: HARDWARE ASESORIAS SOFTWARE LTDA

IDENTIFICACION:  NIT 804.000.673-3
ASEGURADO:

MINISTERIO DE SALUD Y PROTECCION SOCIAL IDENTIFICACION: - NIt 900.474.727-4

‘ IDENTIFICACION:  NIT 900.474.727-4
BENEFICIARIO: MINISTERIO DE SALUD Y PROTECCION SOCIAL

\.

TEXTO DE LA POLIZA

~N
MEDIANTE EL PRESENTE ANEXO SE APLICA MODIFICATORIO DE FECHA DEL 27/09/2024 DONDE SE MODIFICAN LAS GARANTIAS DE LA POLIZA EN AUMENTO DE
VIGENCIA.
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Namero de NUmero de
péliza: 994000102005 anexo: 2
Agencia: CABECERA Ramo: CUMP. ENT. ESTATALES
Asegurado / MINISTERIO DE SALUD Y PROTECCION
Beneficiario: SOCIAL
Tomador / HARDWARE ASESORIAS SOFTWARE
Garantizado: LTDA
Detalle amparos asegurados:
CALIDAD DEL BIEN martes, 20 de agosto de 2024  domingo, 18 de mayo de 2025 $236,002,042.80

PAGO DE SALARIOS, PRESTACIONES SOCIALES E INDEMNIZACIONES martes, 20 de agosto de 2024 jueves, 18 de noviembre de 2027

CUMPLIMIENTO martes, 20 de agosto de 2024  domingo, 18 de mayo de 2025

$118,001,021.40
$236,002,042.80

[ Nueva Consulta ][ Visualizar PDF ]

https://www.solidaria.com.co/Patrimoniales/Consulta/frm_resp.aspx
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