B SEGUROS POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO ENTIDAD ESTATAL
i) ESTROO 8.9,
NIT §60.000.578:8 DECRETO 1082 DE 2015
#= CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL cob.suc NO.POLIZA ANEXO
MEDELLIN MEDELLIN 65 65-44-101203295 0
FECHA EXPEDICION VIGENCIA DESDE A LAS VIGENCIA HASTA A LAS
o DiA MES ANO DiA MES ANO HORAS DIA MES ANO HORAS TIPC MOVIMIENTO
20 1 09 l 2021 21 09 2021 00:00 10 11 | 2024 23:68 | EMISION ORIGINAL
DATOS DEL TOMADOR ! GARANTIZARO
NOMIBRE O RAZON FUNDACION EL PARCHE lIDENTlFICACION NIT: 900.990.873-4

DIRECCION: AV 33 NRO. 56 -42 OF 1306 lCEUDAD: MEDELLIN, ANTIOQUIA ITELEFONO‘. 3103973391

DATOS DEL ASEGURADO { BENEFICIARIO

SEGURADO /

EENEFICIARIO: INSTITUTO DE DEPORTES Y RECREACION DE MEDELLIN-INDER-DE MEDELLIN . IIDENTIF‘ICACION NIT: 800.194.095-0

B sShIRECCION: CL 47 D 75 240 |cluDAD:  MEDELLIN, ANTIOQUIA [TELEFONO 3699000

OBJETO DEL SEGURO

TOMADOR DECLARAN HABER RECIBIDO Y HASTA EL LEMITE DE VALOR ASEGURADO SENALADO EN CADA AMPARC, SEGUROS DEL ESTADO S5.A.. GARANTIZA:

DEL TIEMPO LIBRE EN EL MUNICIPIO DE MEDELLIN, EJECUTANDO EL RECURSO APORTADO POR EL LINDER EN SERVICIOS DE INSTRUCCION DEPORTIVA (ENTRENADORES)
IMPLEMENTACION CEPCRTIVA

CON SUJECION A LAS CONDICIONWES GENERALES DE LA POLIZA QUE SE ANEXAN ECUD10B, QUE FORMAN PARTE INTEGRANTE DE LA MISMA Y QUE EL ASEGURADO Y EL

GARANTIZAR EL CUMPLIMIENTO DEL CONTRATO NUMERD 6700021633 DE 2021 CUYO OBJETC ES PROMOVER LA PRACTICA DEL DEPORTE, LA RECREACION ¥ EL APROVECHRMIENTO

E

AMPAROS
RIESGO: PRESTACION DE SERVICIOS

AMPARCS VIGENCIA CESDE VIGENCIA HASTA SUMA ASEG/ACTUAL

i DEVOLUCION DE PAGOS ANTICIPADOS 21/09/2021 10/05/2022 %$2,500,000.00
CUMPLIMIENTO DEL CONTRATO 21/098/2021 10/05/3022 $500,000.00
PAGO DE SALARIOS, PRESTACIONES SOCIALES LEGALES E INDEMNIZACIONES 21/0%/2021 10/11/2024 $1,000,000.00
LABORALES

ACLARACIONES

| GASTOS EXPEDICION VA IOTAL APAGAR 'VALOR ASEGURADO TOTAL | PLANDEPAGO
$ *******8,000.00 $ ******12,920.00 § *eeeeereee80,920.00 § *+******4 000,000.00 CONTADO
INTERMEDWRID ' DIATRIBUCION COABEDURD
NOUVERE OLAVE % DE FART. NTMERE COMFARIA % PART VALCR ABEOURADO
SERGIO ALBERTO ROMAN JARAMILLO 19501 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.

Sl el lalelalalalalalslele]s

i 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

§3 PARA EFECTOS DE NOTIFICACIONES LA DIRECCION DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. ES CALLE 53 NO 45-45 OFICINA 1006 - TELEFONO: 3695060 - MEDELLIN

o

=¥
=
&

3

Q

a —

=X

- 2y

m *,

= ' FRHA TOMATOR

q"" STED PUEDE CONSULTAR ESTA PALIZA EN WWW . SEGURCSDELESTADO.COM OFICINA PRINCIPAL: CRA, 11 NO, 90-20 BOGOTA D.C. TELEFONO: 21889TT DLFO19301A 1




