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ORDEN DE PRESTACION DE SERVICIOS DE SALUD NO,.30 DE 2018, SUSCRITO ENTRE LA ESE
HOSPITAL SALAZAR DE VILLETA Y PEDRO ANDRES LEGUIZAMON QUIROGA

O.PS
No. 30 DE 2018

CONTRATISTA .
PEDRO ANDRES LEGUIZAMON QUIROGA

OBJETO EL CONTRATISTA se obliga para con la ESE HOSPITAL SALAZAR DE
VILLETA a prestar sus servicios profesionales como MEDICO GENERAL. en
el érea de consulta extemna y urgencias. en el Hospital sede y unidades
funcionales anexas e igualmente intervenir en todos los procesos y
procedimientos del S.0.G.C. y asumir la responsabilidad en pro de la
acreditacion del Hospital Salazar de acuerdo a la programacién realizada por la
respectiva area -

VALOR — SESENTA MILLONES DE PESOS (§60.000.000) MCTE.,

PLAZO DE EJEGUGION Diez (10) meses

FECHA DE SUSCRIPCION A los dos (02) dias del mes de Enero de 2018 .~

Entre los suscritos, AIXA JOVANA CIFUENTES BELTRAN mayor de edad, identificada con la cédula de ciudadania
nimero 52.654.397 de Villeta, actuando en calidad de Gerente, como tal representante legal de la ESE HOSPITAL
SALAZAR DE VILLETA, con NIT 860.015.929-2, segin decreto de nombramiento No. 325 del 13 de octubre de
2016 expedido por el Gobernador de Cundinamarca y posesionada mediante acta No. 120 del 20 de octubre de
2016, facultada por las normas legales vigentes quien para los efectos de la presente orden se denominard, LA
EMPRESA, por una parte y por la otra PEDRO ANDRES LEGUIZAMON QUIROGA, mayor de edad identificado
con la cédula de ciudadania No. 1015416656, obrando en su propio nombre y representacion quién para los efectos
de la presente orden de prestacion de apoyo en Salud, en adelante se denominard EL CONTRATISTA; hemos
convenido celebrar la presente ORDEN DE PRESTACION DE SERVICIOS EN S8ALUD, el cual se regira por las
nommas de contratacion privada del E.S.E Hospital Salazar de Villeta y en especial por las siguientes
consideraciones: 1) Que mediante Resolucion No. 303 del 12 de diciembre de 2017, el CONFIS  aprob6 el
presupuesto de la Empresa para la vigencia fiscal de 2018. 2) El Gestor del drea de planta solicita la contratacién
de operaciones de personal externo que no genere vinculo laboral con la Empresa, certificando que no existe el
personal suficiente en la planta de personal para desarrollar estas actividades. 3) EL CONTRATISTA presentd
propuesta de servicios como MEDICO GENERAL, la que una vez analizada se encuentra ajustada a los
requerimientos del Hospital. 4) Existe disponibilidad presupuestal para efectuar la presente contratacién .5) Que
con el fin de cumplir con los requerimientos asistenciales se hace necesario proceder a la contratacion externa de
personal a fin de cumplir con una gestién oportuna y de calidad, en los términos de los fines del Estado implicitos
en el articulo 2 de la Constitucién Politica de Colombia 6) Que el articulo 209 de la Constitucién establece entre
otras cosas la primacia del interes general sobre el particular, en este orden de ideas la Ley 100 de 1993, modificada
porla Ley 1122 de 2007, establece igualmente que la prestacién de los servicios en salud se hara principalimente a
través de las Empresas Sociales del Estado, categoria especial de la entidad publica descentralizada, con
personeria juridica, patrimonio propio y autonomia administrativa, el cual aplicara en materia de contratacién las
normas del Derecho Privado; 7) Que el Manual de Contratacion de la E.S.E Hospital Salazar, lleva incito el modo
de contratacion directa .8) Que mediante oficio No 00448 de fecha marzo 22 de 2012 el MINISTERIO DE TRABAJO
Y LA PROTECCION SOCIAL en relacién con el talento humano en el Sector Salud, permiten que hasta tanto se
realicen los estudios y analisis mencionados y se adelante su implementacién progresiva, en aras de garantizar la
prestacion del servicio de salud a la poblacion, las Empresas Sociales del Estado deben evaluar las necesidades
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para la gestion del talento humano y adoptar las medidas transitorias correspondientes, sin desconocer los
lineamientos de la Corte Constitucional contenidos en la Sentencia C-614.2009, generando con esto entre ofras
poder utilizar la figura de la contratacion de prestacion de servicios. 9) Que por las consideraciones anteriores, las
partes hemos convenido en celebrar la presente Orden de Prestacién de Servicios en Salud, que en consecuencia
se regirdn por las normas de derecho privado y en especial por las siguientes clausulas: PRIMERA ~ OBJETO: EL
CONTRATISTA se obliga para con la ESE HOSPITAL SALAZAR DE VILLETA a prestar sus servicios profesionales
como MEDICO GENERAL. en el drea de consulta externa y urgencias. en el Hospital sede y unidades funcionales
anexas e igualmente intervenir en todos los procesos y procedimientos del $.0.G.C. y asumir la responsabilidad en
pro de la acreditacion del Hospital Salazar de acuerdo a la programacién realizada por la respectiva area.
SEGUNDA. OBLIGACIONES DEL CONTRATISTA. En desarrollo del objeto de la presente ORDEN DE
PRESTACION DE SERVICIO en salud EL CONTRATISTA ejecutard con plena autonomia las siguientes
operaciones para la Empresa 1) Realizar actividades como médico general con plena autonomia de acuerdo a las
guias de atencion. protocolos y procedimientos institucionales. enmarcados dentro. de los canones éticos y de
calidad.. 2. Aplicar las estrategias IAMY. IAF1 Y AIEPI en la atencién del paciente y su familia. 3. Realizar actividades
de consulta extema con énfasis en promocion de la Salud y prevencion de la enfermedad. 4.-Participar y generar
estrategias de demanda inducida hacia la consulta de promocién y prevencién. 5.- Brindar atencién oportuna y con
calidad y calidez a los usuarios que hagan uso de nuestros servicios 6.-Diligenciar la epicrisis. las 6rdenes de
laboratorio. remisiones. inter consultas. formato de egreso hospitalario. formulas meédicas y demas papeleria que
forma parte de la Historia Clinica con todos los items dispuestos para elio en forma clara. legible sin enmendaduras.
7.- Diligenciamiento de 6rdenes de referencia y contrareferencia para la solicitud de atencion por otro nivel. 8.- y las
demas derivadas del objeto contractual de la presente orden y las plasmadas en la propuesta de prestacion de
servicios la cual hace parte de la presente orden 9.- Dar buen uso a los equipos del servicio 10.- Responder por los
equipos y bienes y/o elementos que le sean entregados para la prestacion de las operaciones. 11.-Ejecutar la
actividad guardando y dando cumplimiento a todas las normas que regulan la profesién. 12.- Excluir a la empresa
de cualquier responsabilidad por los dafios que puedan ser ocasionados en el cumplimiento de la presente ORDEN
DE PRESTACION DE SERVICIOS en salud. 13. Los gastos de transporte seran asumidos por el contratista mientras
que el objeto de sus funciones se ejecute dentro del &rea de referencia. 14. Cuando se le agende consulta debe
cumplirla y no se puede cancelar ni reprogramar consulta sin previa autorizacién del subgerente de servicios de
salud con visto bueno del gerente.15. Cumplir con las acciones generadas del plan operativo del proceso al cual
pertenece.16. Realizar actividades de docencia cuando la E.S.E Hospital Salazar asi lo requiera 17. Cumplir con
todas las actividades que se establezcan en el plan operativo anual de talento humano el cual va implicito en la
presente orden de prestacion de apoyo. 18. presentar informe de avance del plan operativo anual del proceso que
gestiona 18. Entregar oportunamente los informes y documentos solicitados por el érea de calidad y planeacién
como soporte documental en pro de acreditacion. 20. Dar respuesta oportuna a las PQR (quejas-reclamos-
sugerencias). cuando éstas sean de su competencia. 21. Participar en las actividades contempladas en el programa
de gestion ambiental de la ESE Hospital Salazar de Villeta y de las Unidades Funcionales . para la adecuada
implementacién de los planes de ahorro y uso eficiente del papel. la energia eléctrica. el agua y del PGIRHYS plan
de gestion integral de residuos hospitalarios y similares. 22. Adherirse a los lineamientos HUMANIZACION del
Hospital Salazar de Villeta. 23. Presentar los 25 dias de cada mes. las respectivas cuentas de cobro para su
aprobacionTERCERA.- OBLIGACIONES ESPECIALES DE LA EMPRESA: 1) Ejercer el control sobre el
cumplimiento de la ORDEN DE PRESTACION DE SERVICIOS en salud a través del supervisor. Que para la
presente orden sera ejercido por la Subgerente administrativa, previa certificacion del subgerente de servicios de
salud 2.) Cancelar a EL CONTRATISTA el valor de la presente ORDEN DE PRESTACION DE SERVICIOS en Salud
en la oportunidad y forma aqui establecida. 3) Cumplir con las clausulas aqui sefialadas. Concordantes  CUARTA.
TERMINO DE EJECUCION, El término de ejecucion de la ORDEN DE PRESTACION DE SERVICIOS en Salud se
fijla en Diez (10) meses, Contados a partir de la firma del acta inicio. QUINTA- VALOR; Para todos los efectos
fiscales el valor de la presente ORDEN DE PRESTACION DE SERVICIOS en salud se estima en SESENTA
MILLONES DE PESOS ($60.000.000) MCTE., SEXTA- FORMA DE PAGO: LA EMPRESA pagara a EL
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CONTRATISTA el valor fijlado en la Clausula Quinta, en mensualidades vencidas De acuerdo al numero de horas
realizadas en cada mensualidad, previa certificacion de la Subgerencia de Servicios de Salud, y revisadas por el
SUPERVISOR y la respectiva acreditacion del pago de aportes de seguridad social establecido en el articulo 50 de
la Ley 789 de 2005 y la Ley 828 de 2003, a su tumo el pago estara supeditado al PAC y Flujo de caja. PARAGRAFQ
PRIMERO: No obstante de la liquidacion sera descontado las actividades o turnos programados y no cumplidos por
el contratista igualmente se descontaran las glosas definitivas que se generen por la EPS, ARS, IPS, SECRETARIA
DE SALUD, COMPANIAS DE SEGUROS, por cualquier concepto de glosa imputable a los profesionales con los
cuales el CONTRATISTA preste sus servicios, derivada de los pacientes atendidos por ellos. La certificacién
expedida por el Supervisor de la ORDEN DE PRESTACION DE SERVICIOS en salud, no exime el descuento de la
glosa total posterior al pago. PARAGRAFO SEGUNDO: E! término del pago solo empezara a contarse desde la
fecha que se presente en debida forma la totalidad de los documentos exigidos para el efecto. Las demoras que se
presenten por estos conceptos serén responsabilidad del contratista y no tendré por ello al pago de intereses o
compensacion de ninguna naturaleza. SEPTIMA-IMPUTACION PRESUPUESTAL. El valor de la presente ORDEN
DE PRESTACION DE SERVICIOS en salud se respalda por el Certificado de Disponibilidad Presupuestal No. 30
de fecha 2 de Enero de 2018, expedido por la dependencia de presupuesto del Hospital Salazar y sera cargado
al CODIGO 211020103 Remuneracién servicios técnicos asistenciales del presupuesto de la vigencia fiscal de 2018.
OCTAVA- OBLIGACIONES DEL SUPERVISOR: Son obligaciones del supervisor las siguientes: a. Velar por el
correcto desarrollo del presente ORDEN DE PRESTACION DE SERVICIOS en Salud. b. Verificar la informacion
suministrada por EL CONTRATISTA en desamollo del objeto del ORDEN DE PRESTACION DE SERVICIOS en
Salud c. certificar el cumplimiento del objeto del contrato. d. Verificar permanentemente el cumplimiento de las
actividades descritas en la propuesta. PARAGRAFO: El Supervisor es el responsable ante el HOSPITAL del cabal
cumplimiento del objeto de la presente ORDEN DE PRESTACION DE SERVICIOS en Salud a partir de su
comunicacion. NOVENA. GARANTIAS. Para asegurar el cumplimiento de las obligaciones adquiridas en virtud de
la presente orden de servicio asi como para proteger las posibles contingencias a que pudiera estar expuesta las
partes durante su ejecucion del objeto contractual o con posterioridad y atribuibles a dicha ejecucion EL
CONTRATISTA se obliga a constituir en un Banco o compafia de seguros legalmente autorizada para funcionar en
Colombia, a favor de la E.S.E. Hospital Salazar dentro de quince (15) dias habiles siguientes a la fecha de firma de
la presente, allegar garantia otorgada Asi: pdliza de 1) RESPONSABILIDAD CIVIL EXTRACONTRACTUAL
MEDICA, que esté constituida por un valor de CIEN (100) Salarios Minimos Legales Mensuales Vigentes y una
vigencia igual al término de ejecucion del mismo y un (1) afio més contados a partir de la fecha de expedicién. 2)
Cumplimiento general del contrato, por una suma equivalente al diez por ciento 10% del valor total del contrato,
con una vigencia igual a la del contrato y cuatro (4) meses méas 3. De Calidad del servicio, por una Suma
equivalente al quince por ciento 15% del valor total del contrato con una vigencia de un (1) afio. PARAGRAFO La
Garantia sefialada en esta clausula requiere de la aprobacion por parte de la E.S.E Hospital Salazar y sera
modificada de acuerdo a lo establecido en el Estatuto de Contratacién vigente. DECIMA.-CESION Y
SUBCONTRATOS: EL CONTRATISTA no podra ceder total o parcialmente la presente ORDEN DE PRESTACION
DE SERVICIOS en Salud , ni subcontratar con persona natural o juridica los derechos y obligaciones emanados de
la presente ORDEN DE PRESTACION DE SERVICIOS en salud, sin que medie autorizacién previa, expresa y por
escrito por parte de la Empresa. DECIMA PRIMERA .- TERMINACION DEL CONTRATO DE PRESTACION DE
SERVICIOS EN SALUD: El presente CONTRATO DE PRESTACION DE SERVICIOS en Salud se podra dar por
terminado en los siguientes casos: 1.- Por incumplimiento del término aqui pactado.2.- Por mutuo acuerdo de
voluntades entre las partes, para lo cual constara en acta suscrita por las partes. 3.- De manera unilateral por parte
del Hospital en caso de incumplimiento reiterado del contratista de las actividades objeto de la ORDEN DE
PRESTACION DE SERVICIOS en Salud. SUSPENSION; Las partes contratantes podran suspender temporalmente
la presente orden de prestacion de apoyo en Salud mediante la suscripcién de un acta en donde conste tal evento,
cuando medie alguna de las siguientes causales: 1) por circunstancias de fuerza mayor o caso fortuito debidamente
comprobadas. 2) A solicitud debidamente sustentada presentada por una de las partes. El término de suspension
no sera computable para efecto del plazo de ejecucion de la ORDEN DE PRESTACION DE SERVICIOS en Salud,
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ni dara derecho a exigir indemnizacién sobre costos 0 reajustes, ni a reclamar gastos diferentes a los pactados en
la orden de prestacion de Apoyo en Salud. 3) La suspension no podré ser mayor a 6 meses, como lo establece el
manual de contratacion vigente. DECIMA SEGUNDA- SANCIONES POR INCUMPLIMIENTO: 1) MULTAS: En caso
de mora y/o incumplimiento total o parcial de las obligaciones derivadas de la presente ORDEN DE PRESTACION
DE SERVICIOS en Salud EL CONTRATISTA autoriza expresamente a LA EMPRESA para efectuar la tasacién y
cobro, previo requerimiento, de multas diarias y sucesivas hasta del dos por ciento (2%) del valor total de la ORDEN
DE PRESTACION DE SERVICIOS en Salud, sin que la sumatoria de las multas supere el diez por ciento (10%) del
contrato. 2) PENAL PECUNIARIA: EL CONTRATISTA se obliga a pagar a LA EMPRESA una suma equivalente al
veinte por ciento (20%) del valor total del contrato, a titulo de indemnizacién por los perjuicios que ocasione en caso
de declaratoria de caducidad o de incumplimiento total de sus obligaciones contractuales, los que podra cobrar,
previo requerimiento, con base en el presente documento, el cual presta mérito ejecutivo. 3) CADUCIDAD: LA
EMPRESA declarara la caducidad de la presente orden, cuando se presenten las causales sefialadas para ello en
la normatividad vigente. PARAGRAFO: La liquidacion, imposicién y cobro de las sumas que resulten como
consecuencia de la aplicacion de multas y de la clausula penal, se efectuara de conformidad con las reglas minimas
de igual forma el contratista autoriza a que dichas sumas en caso de incumplimiento sean descontados del valor
a pagar de la orden, autorizacion que se entiende dada con la firma de la presente ORDEN DE PRESTACION DE
SERVICIOS en Salud. DECIMA TERCERA - TERMINACION Y LIQUIDACION; Este contrato se dara por terminado
en cualquiera de los siguientes eventos: 1) Por el incumplimiento de las operaciones derivadas del mismo. 2) A
solicitud debidamente sustentada interpuesta por una de las partes 3) Por acuerdo bilateral y/o unilateral. 4) Por
caso fortuito o fuerza mayor debidamente comprobados. En los eventos numerados con 2, 3 ¥ 4, se debera suscribir
acta donde conste tal hecho. Una vez terminado de la ORDEN DE PRESTACION DE SERVICIOS en salud se
procedera a su liquidacion, (nica y exclusivamente si quedan saldos por ejecutar, de conformidad. Para el efecto,
el supervisor debe presentar solicitud en tal sentido, dentro de los dos (2) meses siguientes a la fecha de terminacién,
anexando: a) estado de cuenta, b) certificado de cumplimiento. c) informe final de ejecucion.  La liquidacion se
realizara de comun acuerdo dentro de los dos (2) meses siguientes a los dos (2) meses anteriormente sefialados.
Si vencido este plazo EL CONTRATISTA no se presenta a la liquidacion o las partes no llegan a un acuerdo sobre
el contenido de la misma, sera practicada directa y unilateralmente por la Empresa y se adoptara por acto
administrativo motivado, susceptible de recurso de reposicion. DECIMA CUARTA.- AUSENCIA DE RELACION
LABORAL: EL CONTRATISTA desarrollara el objeto de la ORDEN DE PRESTACION DE SERVICIOS en Salud con
total autonomia tecnica y administrativa, sin relacion de subordinacion o dependencia, por lo tanto la ORDEN DE
PRESTACION DE SERVICIOS en Salud no genera relacién laboral ni prestaciones sociales por parte de la Entidad
contratante, de conformidad con lo estipulado por el manual de contratacién vigente. DECIMA QUINTA-
INHABILIDADES E INCOMPATIBILIDADES: EL CONTRATISTA, con la firma de esta orden afirma bajo la gravedad
de juramento que no se halla incurso en ninguna de las inhabilidades, incompatibilidades y demas prohibiciones
previstas en las disposiciones vigentes sobre la materia y que si llegare a sobrevenir alguna, actuara conforme lo
preve el articulo 9 de la Ley 80 de 1993. DECIMO SEXTA.- INTERPRETACION, MODIFICACION Y TERMINACION
UNILATERAL: Cuando surjan motivos posteriores al perfeccionamiento de la Orden gue hicieren necesaria la
interpretacion, modificacion y terminacion unilaterales de éste, se dara aplicacion a lo dispuesto en los articulos
15,16y 17 de la Ley 80 de 1993. DECIMO SEPTIMA DOMICILIO CONTRACTUAL.- Para todos los efectos legales
las partes acuerdan como domicilio contractual el municipio de Villeta Cundinamarca. DECIMO OCTAVA
REQUISITOS DE PERFECCIONAMIENTO Y EJECUCION: El presente CONTRATO DE PRESTACION DE
SERVICIOS en Salud se entiende perfeccionado con la suscripcién del mismo por las partes. Para su legal ejecucion
requiere: 1) La existencia del registro presupuestal correspondiente, conforme al articulo 71 del Decreto 111 de 1996.
DECIMO NOVENA.- PUBLICACION. El presente contrato sera publicado en el SECOP, de conformidad con lo
establecido en la Resolucion 5185 del 2013(por medio de la cual se fijan los lineamientos para que las empresas
sociales del estado adopten el estatuto de contratacion) y el art 44 del Acuerdo 09 del 3 junio de 2014, (Por medio de
la cual se adopta el Estatuto de contratacion de la E.S.E) y la Resolucién 141 del 1 de septiembre de 2014. (Por medio
de la cual se adopta el manual de contratacion de la E.S.E) VIGESIMA: CONFIDENCIALIDAD: LA ESE HOSPITAL
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SALAZAR DE VILLETA, esta obligado a mantener la mas estricta confidencialidad respecto la informacién que
tenga relacion directa o indirecta con la Hoja de vida de los contratistas de acuerdo a lo establecido en la Constitucién
Nacional articulo 15 y demas normas vigentes, relativas a la proteccién de la confidencialidad de los antecedentes
y se obliga a no copiar ni divulgar parte alguna de dicha informacion a terceros, obligacién que no aplica para la
Gerencia y el Proceso de Talento Humano. VIGESIMA PRIMERA.- NORMATIVIDAD APLICABLE: De conformidad
con el Cédigo del Comercio. En caso contrario se aplicara la disposicion Civil, Comercial y aquellas disposiciones
concordantes. VIGESIMA SEGUNDA MECANISMOS ALTERNATIVOS DE SOLUCION DE CONFLICTOS: Las
divergencias que surjan durante la ejecucién del presente contrato con ocasion de él, se solucionaran iniciaimente,
por los mecanismos de conciliacion, transaccién o amigable composicion, de acuerdo con la normatividad que regula
la solucién alternativa de conflictos. VIGESIMA TERCERA -DOCUMENTOS DEL CONTRATO DE PRESTACION
DE SERVICIOS EN SALUD: Forman parte integral del presente ORDEN DE PRESTACION DE SERVICIOS en
Salud, y como tal obligan juridicamente a las partes, los siguientes -documentos: a) El estudio de oportunidad y
conveniencia elaborado por el Subgerente Administrativo ; b) El certificado de disponibilidad presupuestal expedido
por el area de presupuesto; ¢) Los presentados por el contratista en su propuesta; d) El registro presupuestal; e)
Los demas que se produzcan durante el desarrollo de la misma. VIGESIMA CUARTA GASTOS. EL CONTRATISTA
asumira todos los gastos que se requieran para el perfeccionamiento de la ORDEN DE PRESTACION DE
SERVICIOS en salud, VIGESIMA QUINTA.- INDEMNIDAD. Sera obligacién de EL CONTRATISTA mantener libre
e indemne al HOSPITAL SALAZAR DE VILLETA, de cualquier dafio o perjuicio originado en reclamaciones de
terceros y que se deriven de sus actuaciones o de las de sus subcontratistas o dependientes de conformidad con
las normas vigentes sobre la materia y las que lo modifiquen sustituyan o adicionen VIGESIMA SEXTA -
MANIFESTACION: Las partes manifiestan libremente que han procedido a la lectura total y cuidadosa del presente
documento, por lo que en consecuencia, se obligan a todo lo ordenado y manifestado, bajo el principio de la libre
autonomia de la voluntad. Para constancia se firma en el Municipio de Villeta - Cundinamarca, A los dos (02) dias del
mes de Enero de 2018 L

LA EMPRESA EL CONTRATISTA
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ACTA DE INICIO ORDEN DE PRESTACION DE SERVICIOS

O.Ps
No. 30 DE 2018

CONTRATISTA
PEDRO ANDRES LEGUIZAMON QUIROGA

OBJETO EL CONTRATISTA se obliga para con la ESE HOSPITAL SALAZAR
DE VILLETA a prestar sus servicios profesionales como MEDICO
GENERAL. en el area de consulta externa y urgencias. en el Hospital
sede y unidades funcionales anexas e igualmente intervenir en
| todos los procesos y procedimientos del $.0.G.C. y asumir la
responsabilidad en pro de la acreditacién del Hospital Salazar de
acuerdo a la programacion realizada por la respectiva area

~ [VALOR SESENTA MILLONES DE PESOS ($60.000.000) MCTE.,

PLAZO DE EJECUCION | Diez (10) meses

FECHA DE SUSCRIPCION | A los dos (02) dias del mes de Enero de 2018 -

En Villeta Cundinamarca, A los dos (02) dias del mes de Enero de 2018, se reunieron las siguientes
personas MARIA DEL PILAR ENCISO AVILA, en calidad de Supervisor de la Empresa y PEDRO ANDRES
LEGUIZAMON QUIROGA, identificado (@) con Cédula de Ciudadania No 1015416656, en calidad de
Contratista, con el fin de dejar constancia del inicio de las actividades objeto de la orden N° 30 DE
2018.

No siendo otro el objeto de la presente, una vez leida y en constancia se firma por quienes en ella
intervinieron. '

LA EMPRESA EL CONTRATISTA
= ~3h__ /
‘Y{M (&M \/&’ e ndics 6"{0“ Ry
MARIA DEL PILAR ENCISO AVILA PEDRO ANDRES LEGUIZAMON QUIROGA
SUPERVISOR MEDICO GENERAL
ESE HOSPITAL SALAZAR DE VILLETA Cc.C

Revist: Gisela chaves

Calle 1 N° 7-56 Tels.: (091) 8444646 — 4118 Telefax: 8444118

www.hospitalsalazardevilleta.gov.co - hvilleta@cundinamarca.gov.co ~

La Calidad un Compromiso, Su Salud Nuestra razén de Ser.



SEGUROS
DEL
ESTRDO SA.
NIT. 860.009.578-6
Ciudad de Expedicién: Sucursal: Cod. Sucursal: Nro. Péliza: Anexo:
BOGOTA, D.C. CHICO 18 18-46-101001225 0
Fecha Expedicién: Vigencia Desde: Alas: Vigencia Hasta: Alas: Tipo Movimiento:
Dia: Mes: Afio; Dia: Mes: Afio: Horas: Oias Mes: Afio: Horas;
09 01 2018 02 01 2018 00:00 02 11 2019 00:00 EMISION ORIGINAL
DATOS DEL TOMADOR / GARANTIZADQ
Nombre o Razén Soclal: LEGUIZAMON QUIROGA PEDRO ANDRES lldentlﬂcaclén: 1015416656-0
Direccién:  CALLE 48K NO. 5C - 35 SUR |ciuda: BOGOTA, D.C. - DISTRITO CAPITAL [teiétana: 3104854916
DATOS DEL ASEGURADO / BENEFICIARIO
Nombre o Razén Social: ESE HOSPITAL SALAZAR VILLETA lldcmiﬂcaclén: 860015929-2
Difeccion:  CALLE 1N 7 56 VILLETA cdad:  viLETA - CUNDINAMARCA [teietono: 8444646
OBJETO DEL SEGURO

CON SUJECION A LAS CONDICIONES GENERALES DE LA POLIZA QUE SE ANEXAN ECUQI0B, QUE FORMAN PARTE INTEGRANTE DE LA MISMA Y QUE EL ASEGURADO ¥ EL TOMADOR
DECLARAN HABER RECIBIDO Y HASTA EL LIMITE DE VALOR ASEGURADO SENALADO EN CADA AMPARO, SEGUROS DELESTADO S.A., GARANTIZA:

EL CUMPLIMIENTO DE LAS OBLIGACIONES DERIVADAS DE LA ORDEN DE SERVICID NO. 30 DE 2018 DE PRESTACION DE SERVICIOS CUYO OBJETO ES: EL CONTRATISTA SE COMPROMETE
PARA CON LA £.5.E. HOSPITAL SALAZAR DE VILLETA A PRESTAR LOS SERVICIOS SEAPOYO BNISALUD COMOMEDICO GENERAL, EN EL MUNICIPIO VILLETA, IMPLEMENTANDO £L MODELD
INTEGRAL EN SALUD BASADO EN LA ESTRATEGIA DE ATENCION PRIMARIA EN SALUD (APS), IGUALMENTE INTERVENIREN TODOSILOS PROCESOS Y PROCEDIMIENTOS DEL SISTEMA
OBLIGATORIO DE GESTION DE CALIDAD {SOGC) Y ASUMIR LA RESPONSABILIDAD EN PRO'DE LA'ACREDITACION DEL HOSPITAL SALAZAR.

AMPAROS
RIESGO: PRESTACION DE SERVICIOS
AMPAROS: - . g Vigencia Desde: Vlgepgla Hasta: s “Suma Asegurada / Actuak:
CUMPLIMIENTO DEL CONTRATO ‘; - 02/01/2018 02/03/2019 $ 5,000,000.00
CALIDAD DEL SERVICIO 02/01/2018 02/11/2019 ioe $7,500,000.00
OBSERVACIONES:
Valor Prima Neta: Gastos Expedicion: VA: Total a Pagar: Valor Asegurado Total: i Fecha Limite de Pago: s
: RS d P
$78,219.18 $ 7,000.00 $16,19164 $101,410.82 $ 12,500,000.00 09/01/2018 ;
INTERMEDIARIO : DISTRIBUCION COASEGURO .
Nombre: Clave: ~’ % DE PARTICIPACION:  {Nombre Compafifa: % Participacién: Valor Asegurado:
RODRIGUEZ CABANZO DEIC 71529 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 '

RAN 350 A2A-1

SN

Para efecto de notificaciones la direccin de Seguros del Estado S.A. es TRANSVERSAL 19A NO 94A-18 - Teléfono: 6025434 - BOGOTA, {

.

18-46-101001225

" y i ) .
FIRMA AUTORIZADA: Manuel Sarmiento - Vicepresidente de Fianzas verifique su p6liza escaneando ef cddigo GR

Aplica dnicamente para 1a emisién origing!

FIRMA TOMADOR

Usted puede consuttar esta péliza en www.segurosdelestado.com Oficina Principat: Cra. 11 No. 90-20 Bogota D.C, Telefono. 2186977

"RAMIREZ Imoresores Ltda. PRX: 311025
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FIRMA AUTORIZADA: Manuel Sarmiento - Vicepresidente de Fianzas

CONSTANCIA DE NO REVOCATORIA NI CANCELACION POR FALTA
DE PAGO DE LA PRIMA

Hacemos constar, que la pdliza No. 18-46-101001225, anexo 0, no expirara por falta de pago
de la prima, ni por revocatoria unjlateral del tomador de la poliza o de la aseguradora.

Lo anterior de conformidad con lo establecido en el decreto 1082 de 2015, el cual regulé las
garantias ante entidades estatales.

Dado en BOGOTA, D.C,, alos 9 dias del mes de Enero de 2018

Oficina Principal: Cra. 11 No. 90-20 Bogotd D.C. Conmutador: 3078288 Fax Server 6511240
ASISTENCIA CELULAR #388 - FUERA DE BOGOTA 018000123010



SEGUROS DEL ESTADO S.A.

Hace constar que:

RECIBO DE PAGO N°:  18461010012250

FECHA
09/01/2018

RECIBIMOS DE: LEGUIZAMON QUIROGA PEDRO ANDRES C.C. 1015416656-0

LA SUMA DE: CIENTO UN MIL CUATROCIENTOS DIEZ CON OCHENTA Y DOS CENTAVOS PESOS M/CTE

POR CONCEPTO DE: PAGO DE POLIZA NRO.: 18-46-101001225

SUC - RAMO - POLIZA - ENDOSO - CUOTA PRIMA GASTOS EXPEDICION VA VALOR
CHICO - CU. ESTATAL - 101001225 -0 - 0 $78,219.18 $ 7,000.00 $16,191.64 $101,410.82
FORMA DE PAGO

EFECTIVO: $101,410.82
CHEQUE: $0.00
TARIETA: $0.00
BD: 50.00

INTERMEDIARIO: RODRIGUEZ CABANZO DEIC - 71529 OTROS: $0.00

TOTAL: $101,410.82

CAJERQ: RAPIESTADO

ORIGINAL
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RM006353
€ SwissRe CERTIFICADO 24 RM008564
Corporate Solutions .
NIT: 860.070.374-9 CODIGO REFERENCIA PAGO: 2432008564
DD MM AAAA
SUCURSAL: 24, AVENIDA CHILE USUARIO: SANABRIAN TIP CERTIFICADO: Nuevo FECHA 11 01 2018
TOMADOR! : | LEGUIZAMON QUIROGA PEDRO ANDRES o . C.C.ONIT: 1015416656

DIRECCION:
E-MAIL:

ASEGURADO:

'cL 48K 5C 55 SUR ' ' CIUDAD: BOGOTADC
TELEFONO: 5671430
CC.CIONIT: 1015416656

' LEGUIZAMON QUIROGA PEDRO ANDRES

VIBILATE Mreanpensninacian

DIRECCION:  CL 48K 5C 35 SUR o ' CIUDAD: BOGOTA DC TEL. 5671430
BENEFICIARIO: TERCEROSAFECTADOS = = = = 0 o C. O NIT: i
DIRECCION: . CIUDAD: . TEL. 0
e © VIGENCIA ... A = VALOR ASEGURADO EN. - PESOS .
DD MM AAAA DD MM AAAA ANTERIOR ESTA MODIFICACION NUEVA
DESDE 09 01 2018 HASTA 09 01 2019 300,000,000.00
 INTERMEDIARIO. : .. : C ... - : PRIMA .
%PART NOMBRE COMPARIA VALOR ASEGURADO|TRM MONEDA VALORES
100.00{DIRECTO - SEGURQS CONFIANZ PRIMA PESOS 180,000.00
GAST.EXPED. | PESOS 0.00
VA PESOS 36,100.00
TOTAL 226,100.00
VIGENCIA VALOR ASEGURADO | VALOR ASEGURADO | VALOR PRIMA EN DEDUCIBLE
AMPAROS ANTERIOR EN PESOS NUEVO EN PESOS PESOS
Desde Hasta % Minimo
RESPONSABILIDAD CIVIL. PROFESIONES M 09-01-2018 09-01-2019 0.00 300,000,000.00 190,000.00] 10.00] 3,500,000.00
Gastos Judiciales - Vigencia 09-01-2018 | 09-01-2019 0.00 60,000,000.00 0,00 10.00] 1.500,000.00
Gastos Judiciales - Evenlo 09-01-2018 | 09-01-2019 0.00) 60,000,000.00 0.00{ 10.00] _ 1,500,000.00

OBJETO DEL SEGURO:

INDEMNIZAR LOS PERJUICIOS PATRIMONIALES ATRIBUIBLES A LEGUIZAMON QUIROGA PEDRO ANDRES COMO CONSECUENCIA DE NEGLIGENCIA,
~ | IMPRUDENCIA O IMPERICIA DURANTE LAS ACTIVIDADES MEDICAS COMO MEDICO.

EXCLUSION DE INES PROHIBIDAS, ¥ SANCIONES ECONOMICAS: LA COMPARIA NO PROVEERA COBERTURA NI ESTARA OBLIGADA A PAG.

AR NINGUNA PERDIDA, RECLAMACION O BENEFICIO EN VIRTUD 0T FSTA POLIZA S} LA PROVISION DE DICHA|
COBERTURA, O EL PAGO DE DICHA PERDIDA, RECLAMACION O BENEFICIO PUDIERE EXPONER A tA COMPANIA A ALGUNA SANCION, PROHISICION O RESTRICCION CO:
O NORMATIVAS DE CUALQUIER JURISDICCION APLICABLE A LA COMPARIA,

NFORME A LAS RESOLUCIONES UE LAS NACIONES UNIDAS O SANCIGNES COMERCIALES O ECONOMICAS, LEYES|
ESTA POLIZA SE EXPIOE EN CONSIDERACION A LAS DECLARACIONES HECHAS POR EL TOMADOR EN CUALQUIER DOCUMENTO APORTADO PARA LA EXPEDICION. LOS CUALES FORMAN PARTE INTEGRANTE DE ESTA POLIZA.
LA MORA £N EL PAGO DE LA PRIMA DE LA POLIZA O DE LOS CERTIFICADOS O ANEXOS QUE SE EXPIDAN CON FUNDAMENTO EN ELLA, PRODUCIRA LA TERMINACION AUTOMATICA DEL CONTRATO ¥ DARA DERECHD AL ASEGURADOR PARA EXIGIR EL PAGO DE LA PRIMA
DEVENGADA Y DE LOS GASTOS CAUSADOS CON OCASION DE LA EXPEDICION DEL CONTRATO DE SEGURO,
LAS PARTES ACUERDAN QUE EL. PAGO SE DEBERA HACERA MAS TARDAR DENTRO DEL MES SIGUIENTE CONTADO A PARTIR DE LA FECHA DE LA INICIACION DE LA VIGENCIA DE LA POLIZA O. S1 FUERE EL CASO. DE LOS CERTIFICADOS O ANEXOS QUE SE EXPIDAN CON|

e FUNDAMENTO EN ELLA,

i .| LAS CARATULAS ENVIADAS VIA MAIL TIENEN FIRMA AUTORIZADA Y UN CERTIFICADO DIGITAL, CUALQUIER ALTERACION A SU CONTENIDO ACARREARA LAS SANCIONES ESTIPULADAS EN LA LEY,
H CON LA FIRMA Y/O EL RECIHO A SATISFACCION DE LA PRESENTE POLIZA, DECLARD DE MANERA EXPRESA EN Mi CALIDAD DE TOMADOR, QUE CONGC! DE MANERA ANTICIPADA EL CLAUSULADO Y ME FUERON EXPLICADOS SUFICIFATEMENTE LOS EFECTOS Y ALCANCE DE LAS
) ¥ DE LAS GARANTIAS DE LA MISMA. TAMBIEN ME INFORMARON QUE PUEDD CONSULTAR TODOS LOS CONDICIONADOS DE MANERA PREVIA Y PERMANENTEMENTE EN LA PAGINA WEB WWW. CONFIANZA.COM,
i 0 DE SEGUROS ASI COMO EN CUALQUIERA DE LAS OFICINAS Y SUCURSALES DE CONFIANZA, S.A EN TODO EL PAIS.

£ “*VER NOTA®* EN LOS CASOS EN QUE L VALOR ASEGURADO SEA EXPRESADO EN MONEDA EXTRANJERA, CON FUNDAMENTO EN LO DISPUESTO EN EL ARTICULO 2.31.2,1.1 DEL DECRETO 2588 DE 2010, LOS PAGOS DE LA #RIMA SOLO SE PODRAN REALIZAR MEDIANTE
i TRANSFERENCIA ELECTRONICA O CHEQUE, SUJETANDOSE INTEGRALMENTE A LAS DiSP G

EN MATERIA C/ SEGUN LO SERALADO POR £L ARTICULO 2.39.2,1,4 DEL MISMO ORDENAMIENTO, EL VALOR DI 1 A PRIMA NETA $E HARA EFECTIVO A LA TASA
REPRESENTATIVA DEL MERCADO EN EL DIA DE SU PAGO, £L VALOR DEL IVA Y LOS GASTOS SE L ALATASA VA DEL VIGENTE EN LA FECHA DE EXPEDICION,
SCMOS NTESAV.A-REGIMEN COMUN-AGE DE RETENCION, RESPONSABLES OE INDUSTRIA Y COMERCIO EN BOGOTA, D.C
51 ESTA POLIZA SE CONSTITUYE MEDIANTE UN INTERMEDIARIO, LA PRIMA DE ESTA POLIZA INCLUYE EL VALOR DE LA COMISION QUE CORRESPONDE AL INT 0 DE . EL INT 0 DE SEGUROS PULDE RECIHIR REMUNERACION ADICIONAL DEL|
ASEGURADOR BASADO EN ESTA POLIZA, DICHA REMUNERACION ES CONFORME CON LAS LEYES Y REGULACIONES APLICABLES,

LA PRESENTACION DE ESTA POLIZA ANTE EL ASEGURADO, EN MI CALIDAD DE TOMADOR IMPLICA MI ACEPTACION ¥ AUTORIZACION PARA QUE EN EL EVENTO EN QUE INCUMPLA LAS OBLIGACIONES QUE EMANAN DEL PRESENTE CONIRATO DE SEGURQ, MI NOMBRE Y LAS|

CIRCUNSTANCIAS Y CARACTERISTICAS DE MI INCUMPLIMIENTO, SEAN REPORTADAS A LAS CENTRALES DE DATOS EXISTENTES EN EL PAIS,

AUTORIZACION DATOS PERSONALES: DE MANERA EXPRESA MANIFIESTO Y ACEPTO QUE EN Mi CALIDAD DE: |} TOMADOR Y/0, 1} ASEGURADO Y/O BENEFICIARIO, QUE EL HECHO DE TOMAR, ACEPTAR Y/O RECIBIR LA PHESENTE POLIZA EN LAS CALIDADES ANTES]

MENCIONADAS, CONSTITUYE UNA CONDUCTA INEQUIVOCA DE LA CUAL SE CONCLUYE M AUTORIZACION EXPRESA PARA EL TRATAMIENTO DE MiS DATOS PERSONALES POR PARTE DE CONFIANZA 5.A, iNCLUIDOS LOS SENGIBLES, AST COMO Mt AUTORIZACION PARA LA|
1A NACIONAL E IONAL DE MIS DATOS, POR LAS PERSONAS, PARA LAS FINALIDADES Y €N 105 TERMINOS QUE ME FUERON INFORMADOS EN EL AVISO DE PRIVACIDAD PUBLICADO EN W\ CONFIANZA.COM.CO Y CONFORME CON EL

MANUAL DE PROTECCION DE DATOS PERSONALES PUBLICADO EN EL MISMO PORTAL, .

EL PRESENTE CONTRATO SE RIGE POR LAS CONDICIONES GENERALES ¥ PARTICULARES INCLUIDAS EN LA FORMA SU-0D-03.02 ADJUNTA,

RES. DIAN NO. 18762003390769 24/05/2017 NUMERACION AUTORIZADA DEL SEG: 000001 AL 100000 NUMERACION HABILITADA DE SEG: 008052 Al 100000 CODIGO ACT\{’RJAQ 6[51 1 -
Lo
C N .
\\., »
\ ST
/ ‘

U AT

5)7709998911901(8020)2432008564 COMPARIA ASEGURADOQQg,&EIANZiQS S.A. FIRMA AUTORIZADA

DOCUMENTO FIRMADO DIGITALMENTE =~ PRIMERA COPIA - GARANTIZADO =
Direccién para notificaclones: Calle 82 N° 11 . 37 Piso 7 - Bogota, D.C. - Colombla

SU-FO-10-01

Thu, 11 Jan 2018 15:11:38
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CONFIANZA RESPONSABILIDAD CIVIL PROFESIONES MEDICAS POLIZA 24 RMO0B353

@ Swiss Re s CERTIFICADO 24 RM008564
NIT: 860.070.374.9 CODIGO REFERENCIA PAGO: 2432008564
DD MM AAAA
SUCURSAL: 24. AVENIDA CHILE USUARIO: SANABRIAN TIP CERTIFICADO: Nuevo FECHA 11 01 2018
%[TQMADOR:}] : LEGUIZAMON QUIROGA PEDRO ANDRES Durusiennit e C.ONIT: 1015416656 3
#| DIRECCION:  CL 48K 5C 35 SUR . CIUDAD: BOGOTADC
i E-MAIL: ' : , TELEFONO: 5671430
{ | ASEGURADO: . LEGUIZAMON QUIROGA PEDRO ANDRES L - g " C.C.ONIT: 1015416656 3
5 DiRECCION: CL 48K 5C 35 SUR CIUDAD: BOGOTADC TEL., 5671430
| BENEFICIARIO: TERCEROS AFECTADOS : ' : , / cCoNT
{ DIRECCION; . CIUDAD: . TEL. O
B _ VIGENCIA . , B VALOR ASEGURADOEN: ' PESOS .
DD MM AAAA DD MM AAAA ANTERIOR ESTA MODIFICACION NUEVA
DESDE 09 01 2018 HASTA 09 01 2019 300,000,000.00
. INTERMEDIARIO i gy COASEGURO - -~ . i PRIMA' e
%PART NOMBRE COMPANIA % PRIMA | VALOR ASEGURADO| TRM MONEDA VALORES
100.00{DIRECTO - SEGUROS CONFIANZ
PRIMA PESOS 190,000.00
GAST. EXPED. PESOS 0.00
VA PESOS 36,100.00
TOTAL 226,100.00
AMPAROS VIGENCIA VALOR ASEGURADO VALOR ASEGURADO | VALOR PRIMA EN DEDUCIBLE
ANTERIOR EN PESOS NUEVO EN PESOS PESOS
Desde Hasta % Minimo ‘
RESPONSABILIDAD CIVIl. PROFESIONES M 09-01-2018 09-01-2019 0.00 300,000,000.00 190,000.00] 10.00]  3,500,000.0¢
Gastos Judiciales - Vigencia 09-01-2018 09-01-2019 0.00 60,000,000.00] 0.00] 10.,00] 1,500,000.00'
Gastos Judiciales - Evenlo 09-01-2018 09-01-2019 0.00 60,000,000.00 0.00] 10.00] 1,500,000.00

OBJETO DEL SEGURO:
INDEMNIZAR LOS PERJUICIOS PATRIMONIALES ATRIBUIBLES A LEGUIZAMON QUIROGA PEDRO ANDRES COMO CONSECUENCIA DE NEGLIGENCIA,
IMPRUDENCIA O IMPERICIA DURANTE LAS ACTIVIDADES MEDICAS COMO MEDICO.

EXCLUSION DE 8 PROHINIDAS, £ Y LA COMPARIA NO PROVEERA COBERTURA Ni ESTARA OBLIGADA A PAGAR NINGUNA PERDIDA. RECLAMACION O BENEFICIO EN VIRTUD DE ESTA POLIZA SI LA PROVISION DE DICHA
COBERTURA, O EL PAGO DE DICHA PERUIA, RECLAMACION O BENEFICIO PUDIERE EXPONER A LA COMPARIA A ALGUNA SANCION, PROHIBICION O RESTRICCION CONFORME A LAS RESOLUCIONES DE LAS NACIONES UNIDAS O SANCIONES COMERCIALES O ECONOMICAS, LEYES
O NORMATIVAS DE CUALQUIER JURISDICCION APLICABLE A LA COMPARIA,

ESTA POLIZA SE EXPIDE EN CONSIDERACION A LAS DECLARACIONES HECHAS POR £L TOMADOR EN CUALQUIER DOCUMENTO APORTADO PARA LA EXPEDICION, LOS CUALES FORMAN PARTE INTEGRANTE DE ESTA POLIZA,

LA MORA EN EL PAGO DE LA PRIVA DC LA POLIZA O DE LOS CERTIFICADOS O ANEXOS QUE SE EXPIDAN CON FUNDAMENTO EN ELLA. PRODUCIRA LA TERMINACION AUTOMATICA DEL CONTRATO Y DARA DERECHO AL ASEGURADOR PARA EXIGIR EL PAGO DE LA PRIMA|
DEVENGADA Y DE LOS GASTOS CAUSADOS CON QCASION DF LA EXPEDICION DEL CONTRATO DE SEGURO.

LAS PARTES AGUERDAN QUE EL PAGO SE DEBERA HAGERA MAS TARDAR DENTRO DEL MES SIGUIENTE CONTADO A PARTIR DE LA FECHA DE LA INICIACION DE LA VIGENCIA DE LA POLIZA O, S| FUERE EL CASO. DE LOS CERTIFICADOS O ANEXOS QUE SE EXPIDAN CON|
FUNDAMENTO EN ELLA,

LAS CARATULAS ENVIADAS VIA MAIL TIENEN FIRMA AUTORIZADA Y UN CERTIFICADO DIGITAL, CUALQUIER ALTERACION A SU CONTENIDO ACARREARA LAS SANCIONES ESTIPULADAS EN LA LEY.

CON LA FIRMA Y/O EL RECIBO A SATISFACGION DE LA PRESENTE POLIZA, DECLARO DE MANERA EXPRESA EN M| CALIDAD DE TOMADOR, QUE CONOC! DE MANERA ANTICIPADA EL CLAUSULADO Y ME FUERON EXPLICADOS SUFICIENTEMENTE LOS EFECTOS Y ALCANCE DE LAS|
CONDICIONES GENERALES, DE LA COBEH ILIRA, DE LAS EXCLUSIONES Y DE LAS GARANTIAS DE LA MISMA, TAMBIEN ME INFORMARON QUE PUEDO CONSULTAR TODOS LOS CONDICIONADOS DE MANERA PREVIA Y PERMANENTEMENTE EN LA PAGINA WEB WWW, CONFIANZA,COM,
CO. ¥ RECIBIR EXPLICACIONES Df 108 MISMOS CON MI INTERMEDIARIO DE SEGUROS AS| COMO EN CUALQUIERA DE LAS OFICINAS Y SUCURSALES DE CONFIANZA. S.A EN TODO EL PAIS.

“VER NOTA™** EN LOS CASOS EN GUE £l VALOR ASEGURADO SEA EXPRESADC EN MONEDA EXTRANJERA, CON FUNDAMENTO EN LO DISPUESTO EN EL ARTICULO 2.31.2.1.1 DEL DECRETO 2555 DE 2010, LOS PAGOS DE LA PRIMA SOLO SE PODRAN REALIZAR MEDIANTE|
TRANSFERENCIA ELECTRONICA O CHIEQUE . SUJE TAKDOSE INTEGRALMENTE A LAS DISPOBICIONES VIGENTES EN MATERIA CAMBIARIA, SEGUN LO SENALADO POR EL ARTICULO 2.31.2.1.4 DEL MISMO ORDENAMIENTO, EL VALOR DE LA PRIMA NETA SE HARA EFECTIVO A LA TASA
REPRESENTATIVA DEL MERCADO EN EL DIA DE SU PAGO, EL VALOR DEL IVA Y LOS GASTOS SE LIGUIDARAN A LA TASA REPRESENTATIVA DEL MERCADO VIGENTE EN LA FECHA DE EXPEDICION.

SOMOS GRANDES CONTRIBUYENTES-LV.A -RF GIVEN COMUN-AGENTES DE RETENCION, RESPONSABLES DE INDUSTRIA ¥ COMERCIO EN BOGOTA. D.C

SIESTA POLIZA SE CONSTITUYE MEDIANTE UN INTERMEDIARIO, LA PRIMA DE ESTA POLIZA INCLUYE EL VALOR DE LA COMISIGN QUE CORRESPONDE AL INTERMEDIARIO DE SEGUROS, EL INTERMEDIARIO DE SEGUROS PUEDE RECIBIR REMUNERACION ADICIONAL DEL
ASEGURADOR BASADOQ EN ESTA PQOLIZA. DICHA REMUNCRACION ES CONFORME CON LAS LEYES Y REGULACIONES APLICABLES,

LA PRESENTACION DE ESTA POLIZA ANIE E. ASEGURADO, EN MI CALIDAD DE TOMADOR IMPLICA M1 ACEPTACION Y AUTORIZACION PARA QUE EN EL EVENTO EN QUE INCUMPLA LAS OBUIGACIONES QUE EMANAN DEL PRESENTE CONTRATO DE SEGURO. MI NOMBRE Y LAS|
CIRCUNSTANCIAS ¥ CARACTERISTICAS DT W1 INCUMPLIMIENTO, SEAN REPORTADAS A LAS CENTRALES DE DATOS EXISTENTES EN EL PAIS,

AUTORIZACION DATOS PERSONALES  DE MANERA EXPRESA MANIFIESTO Y ACEPTO QUE EN MI CALIDAD DE: i) TOMADOR Y/Q, Il ASEGURADO Y/O BENEFICIARIO, QUE EL HECHO DE TOMAR, ACEPTAR Y/O RECIBIR LA PRESENTE POLIZA EN LAS CALIDADES ANTES
MENCIONADAS, CONSTITUYE UNA CONDUGTA INCQUIVOCA DE LA CUAL SE CONCLUYE MI AUTORIZACION EXPRESA PARA EL TRATAMIENTO DE MiS DATOS PERSONALES POR PARTE DE CONFJANZA S.A, INCLUIDOS LOS SENSIBLES, AS| COMO MI AUTORIZACION PARA LA|
TRANSFERENCIA Y TRANSMISION NACIONAL £ INTERNACIONAL DE MIS DATOS, POR LAS PERSONAS, PARA LAS FINALIDADES Y EN LOS TERMINOS QUE ME FUERON INFORMADOS EN EL AVISO DE PRIVACIDAD PUBLICADO EN WWW.CONFIANZA.COM.CO Y CONFORME GON EL
MANUAL DE PROTECCION DE DATOS PERGONALES PUBLICADO EN EL MISMO PORTAL,

EL PRESENTE CONTRATO SE RIGE POR i AS CONDICIONES GENERALES Y PARTICULARES INCLUIDAS EN LA FORMA SU.0D-09-02 ADJUNTA,

RES. DIAN NO. 18762003390769 24/05/2017 NUMERACION AUTORIZADA DEL SEG: 000001 AL 100000 NUMERACION HABILITADA DE SEG: 008052 AL 100000 CODIGO ACTI\“Ih

AT

709998911901(8020)2432008564 COMPARNIA ASEGURADORépf.EtANZ)gS*S’.K”FIRMA AUTORIZADA

OCUMENTO FIRMADO DIGITALMENTE - ORIGINAL = ASEGURAD
ogotd, D.C. - Colombia

f———

TOMADOR

reccldn para noﬂﬂcacloncs: Calle 82 N'/‘l'
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FORMATO UN'CO ENTIDAD RECEPTORA

H OJA DE V' DA Hospital Salazar de Villeta

Persona Natural
(Leyes 190 de 1995, 489 y 443 de 1998)

Libertod y Orden

' DATOS PERSONALES
PRIMERAPELLIQO SEGUNDO APELLIDO NOMBRES .,
LEGUIZAMON QUIROGA PEDRO ANDRES
DOCUMENTO DE IDENTIFICACION SEXO NACIONALIDAD PAIS
cc ®ceOprasO o, 1.015.416.656 , FOM® | cor. @ exrranero O COLOMBIA
LIBRETAMILITAR . ) :
PRIMERACLASE (U SEGUNDACLASE ® NOMERO 90020663889 DM i
FECHA Y LUGAR DE NACIMIENTO : DIRECCION DE CORRESPONDENCIA
FECHA  pia [06]mes 10,2 aro [1,9, “1 CALLE 48 K NUMERO 5 C 35 SUR ,
PAIS COLOMBIA pals COLOMBIA pepto CUNDINAMARCA
DEPTO  CUNDINAMARCA MuNiciPio  Bogota. D.C
MUNICIPIO - Bogota. D.C. , TELEFONO = 3104854916 _ EmaiLAndres_leguiza90@hotm

& EORMACION ACADEMICA

EDUCACION BASICA Y MEDIA

MARQUE CON UNAX EL ULTIMO GRADO APROBADO (LOS GRADOS DE 10 ABo. DE BACHILLERATO EQUIVALEN A LOS GRADOS 60. A 110, DE
'EDUCACION BAS|CA SECUNDARIAY MEDIA)

. EDUCACIONBAS‘ A
PRMARIA | SECUNDARIA EDIA
X

TI TULO OBTENIDO
ECHA DE GRADO

MES n Afo

go. 1°10

to.

20,130, | 4o.| 50 | 60| 70. | Se.

2,006 504

EDUCACION SUPERIOR (PREGRADO Y POSTGRADO)

DILIGENCIE ESTE PUNTO EN ESTRICTO ORDEN CRONOLOGICO ‘EN MODALIDAD ACADEMICA ESCR!BA : i

TC(TECNICA), TL{TECNOLOGICA), TE (TECNOLOGICA ESPECIALIZADA), SUN (UNIVERSITARIA), :

ES (ESPEC!ALIZACION) MG (MAESTRIA O MAGISTERY), DOC (DOCTORADO O PHD), : :
RELACIONE AL FRENTE EL NUMERO DE LATARJETA PROFESIONAL (Sl ESTA HA S!DO PREVISTA EN UNA LEY)

6 X MEDICO CIRUJANO 12 1210012 25621
ESPECIFIQUE LOS IDIOMAS DIFERENTES AL ESPANOL QUE HABLA, LEE ESCR!BE DE FORMA, REGULAR (R), BIEN (B) O MUY BIEN’ (MB) ;
T lDIOMA : = {
INGEF:S




FORMATO UNICO

HOJA DE VIDA

Persona

‘Natural

(Leyes 190 de 1995, 489 y 443 de 1998)

EXPERIENCIA LABORAL

RELACIONE SU EXPERIENCIA LABORAL O DE PRESTACION DE SERVICIOS

EN-ESTRICTO ORDEN CRONOLOGICO COMENZANDO POR EL ACTUAL.

EMPLEQ ACTUAL O CONTRATO VIGENTE

" EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA | ~PRIVADA | PAIS

, IPS. Centro:Médico Santamana LTDA. COLOMBIA
'DEPARTAMENTO MUNICIPIO ' CORREOQ ELECTRONICO ENTIDAD

, Cundmamarca La Vega autocensan@gmasl com .

TELEFONOS : ©"FECHA DE INGRESO o - FECHA DERETIRO e

8457292 pia 1,6 mes[bil2o1s] 1ol ] mes] IANO\;,‘ ;
'CARGO O CONTRATO ACTUAL: DEPENDENCIA 0| DIRECCION
- Médico Consulta Exﬁema Carrera 3 # 17 115

‘PAIS

'EA;;’“;?E;SA o] ENTIDAD 5 :
Hospital Salazar Villeta X Colombia
-DEPARTAMENTO MUNICIPIO - = CORREQ ELECTRONICO ENTIDAD
- ; La Vega hvilleta.gov.co
Cundinamarca :
TELEFONOS FECHA DEINGRESO FECHADE RETIRO
8444123 131_/3‘ mes p2] 2004] . 1|0 (15 ] MES o) | 2015]
. AN
CARGO:O CONTRATO DEPENDENCIA 'D/RECCION

L rtRo OOt ANTERIOr
PUBLICA | PRIVADA 1 PAlS

EMPRESA O ENTIDAD
DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREO ELECTRONICO ENTIDAD
"TELEFONOS ' [::]FECHA fHN RESO : [jECHA DfﬂE—ﬁR B
o : { = B IS | i 1

: ; BiA MES ARG~ — DiA ——MES -
CARGO O CONTRATO DEPENDENCIA . DIRECCION

"EMPRESA O ENTIDAD

-OANTERIO :
Pals

PUBLICA | “PRIVADA":
DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREO ELECTRONICO ENTIDAD
TELEFONOS DFECHA fe:w'REso [~——~‘-] : { ’J‘ECHA DEREFRO = }
BiA————MES—F—ARO—=" Lpja MES——Aflg—=te
CARGO O CONTRATO DEPENDENCIA DIRECCION

NOTA: S| REQUIERE ADICIONAR MAS EXPERIENCIA LABORAL, IMPRIMA NUEVAMENTE ESTA HOJA.



FORMATO UNICO
HOJA DE VIDA

Persona Natural
{Leyes 190 dé 1995, 489 y 443 de 1998)

. TIEMPO TOTAL DE EXPERIENCIA

INDIQUE EL TIEMPO TOTAL DE SU EXPERIENCIA LABORAL EN NUMERO DE ANOS Y MESES.

 ocupcion

MEDICO : 5

' FIRMA DEL SERVIDOR PUBLICO O CONTRATISTA

MANIFIESTO BAJO LA GRAVEDAD DEL JURAMENTO QUE §1(_) NO (®)XX  ME ENCUENTRO DENTRO DE LAS CAUSALES DE INHABILIDAD E
INCOM- PATIBILIDAD DEL ORDEN CONSTITUCIONAL O LEGAL, PARA EJERCER CARGOS EMPLEOS PUBLICOS O PARA CELEBRAR CONTRATOS DE
-PRESTA- CION DE SERVICIOS CON'LAADMINISTRAGION PUBLICA;

PARA TODOS LOS EFECTOS LEGALES, CERTIFICO QUE LOS DATOS POR MIANOTADOS EN EL PRESENTE FORMATO UNICO DE HOJADE VIDA SON
VERACES, (ARTICULO 50. DE LALEY 190/95).

7t S
FIRMA DEL SERVIDOR PUBLICO o} Mf RATIS TA

' OBSERVACIONES DEL JEFE DE RECURSOS HUMANOS Y/O CONTRATOS

CERTIFICO QUE LA INFORMACION AQUI SUMINISTRADA HA SIDO CONSTATADA FRENTE A LOS DOCUMENTOS 'QUE HAN SIDO PRESENTADOS COMO SOPORTE:

NOMBRE Y FIRMA DEL JEFE DE PERSONAL O DE CONTRATOS

LINEA GRATUITA DE ATENCION AL CLIENTE No. 018000917770 PAGINA WEB: www.dafp.gov.co




