ggeunos POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO PARTICULAR
= ESTRADO S.A.
NIT. 860.009.578-6 PARTICULAR
CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL COoD.SUC NO.POLIZA ANEXO
BOGOTA, D.C. INTEGRA 37 37-45-101038973 3
FECHA EXPEDICION VIGENCIA DESDE ALAS ~VIGENCIA HASTA ALAS
DIA. MES ANO | DIA  MES  ANO Horas | DIA MES  ARO | HORAS TIPO MOVIMIENTO
1 || w | 202 22 |10 | 202 00:00 1 | 1 | 200 23:50 | ANEXO DE TRASLADO DE VIGENCIA
DATOS DEL TOMADOR / GARANTIZADO
NS ST UNION TEMPORAL ESTRATEGIA BICIDESTREZAS IDENTIFICACION NIT: 901.524.928-7
-DIRECCION: CR 69 NRO. 65 - 08 PISO 2 ICIUDAD: BOGOTA, D.C., DISTRITO CAPITAL ITELEFONO: 3504447581

DATOS DEL ASEGURADO /| BENEFICIARIO

[ASEGURADO / PATRIMONIO AUTONOMO - FONDO DE SEGURIDAD VIAL ADMINISTRADO POR FIDUCIARIA )

BENEFICIARIO: SCOTIABANK COLPATRIA S.A. ANTES FIDUCIARIA COLPATRIA S.A. | IDENTIFICACION NIT: 830.053.994-4
IRECCION: CR 7 NRO. 24 -89 CIUDAD: BOGOTA, D.C., DISTRITO CAPITAL  |TELEFONO 7456300
DICIONAL:

OBJETO DEL SEGURO

CON SUJECION A LAS CONDICIONES GENERALES DE LA POLIZA QUE SE ANEXAN E-CU-002A REDIS FEBRERO 2013, QUE FORMAN PARTE INTEGRANTE DE LA MISMA Y QUE EL
ASEGURADO Y EL TOMADOR DECLARAN HABER RECIBIDO Y HASTA EL LIMITE DE VALOR ASEGURADO SENALADO EN CADA AMPARO, SEGUROS DEL ESTADO S.A., GARANTIZA:

CONTRATO DE PRESTACION DE SERVICIOS No 227-2021, CUYO OBJETO ES: IMPLEMENTAR LA ESTRATEGIA BICIDESTREZAS EN LAS ZONAS DEL PAIS PRIORIZADAS POR LA
AGENCIA NACIONAL DE SEGURIDAD VIAL. (ZONA 1.

AMPAROS
RIESGO: PRESTACION DE SERVICIOS
AMPAROS VIGENCIA DESDE VIGENCIA HASTA SUMA ASEG/ACTUAL SUMA ASEG/ANTERIOR
CUMPLIMIENTO 12/10/2021 14/11/2022 $202,043,644.80
CALIDAD DEL SERVICIO 12/10/2021 14/11/2022 $202,043,644.80

SALARIOS Y PRESTACIONES SOCIALES 12/10/2021 14/11/2025 $67,347,881.60

ACLARACIONES

POR MEDIO DEL PRESENTE CERTIFICADO, SEGUN OTRO SI No 1 AL AL CONTRATO DE PRESTACIN DE SERVICIOS No. 227 DE 2021, SE CORREN LAS VIGENCIAS SEGUN ACTA DE
INICIO.

LOS DEMAS TERMINOS Y CONDICIONES NO MODIFICADOS CONTINUAN VIGENTES.

VALOR PRIMA NETA GASTOS EXPEDICION VA TOTAL APAGAR VALOR ASEGURADO TOTAL PLAN DE PAGO
$**+1,790,715.00 $ **+*++20,000.00 $ ****+344,035.00 $ rrrririt 154,751.00 $ Fx471,435,171.20 CONTADO
INTERMEDIARIO D2 TRIBUCION COASEGURO
CLAVE % OE PART. NOMBRE COMPANIA % PART. VALOR ASEGURADO
VALDIVIESO JARAMILLO Y CIA. LTDA. A 123397 100.00

O QUELAS OBLIGACIONES DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. SEREFIERE 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 ACOMPARAMIENTO AL RIESGO ASUMIDO DURANTE LA VIGENCIA DE LA PRESENTE
£ i POLIZA, POR LO TANTO EL ASEGURADOR COMO EL TOMADOR, PRESTARAN SU COLABORACION
23 | PARA EFECTOS DE NOTIFICACIONES LA DIRECCION DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. ES CALLE 96 NO. 45A 31 - TELEFONO: 7421444 - BOGOTA, D.C.
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=> FIi sGabrielaA. rante B. - Secretaria General W
USTED PUEDE CONSULTAR ESTA POLIZA EN WWW.SEGUROSDELESTADO.COM OFICINA PRINCIPAL: CRA. 11 NO. 90-20 BOGOTA D.C. TELEFONO: 2186977 DLF123397A 1



. SEGUROS
. DEL POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO PARTICULAR

ESTRADO S.A.

NIT. 860.009.578-6 PARTICULAR
CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL COD.SUC NO.POLIZA ANEXO
BOGOTA, D.C. INTEGRA 37 37-45-101038973 3
I-,Izbrll-\ EA"EUl\/lQl\I B VIGENCUIA DUE L!l: ALAS . VIGENCUIA FHAS L/‘\ A LAS
DIA MES ANO DIA MES ANO HORAS DIA MES ANO HORAS TIPO MOVIMIENTO
11 | 11 | 2021 | 12 | 10 | 2021 | oooo | 14 | 11 | 2025 | 2350 | ANEXODETRASLADO DE VIGENCIA
1 1 1 1 1
DATOS DEL TOMADORT GARANTIZADO
D UNION TEMPORAL ESTRATEGIA BICIDESTREZAS DENTIFICACION NIT- 901.524 9287
I |
DIRECCION: CR 69 NRO. 65 - 08 PISO 2 IClUDADZ BOGOTA, D.C., DISTRITO CAPITAL ITELEFONOZ 3504447581
! 1 1
DAT S DEL ASEGUEAD . EENERL AR
IASEGURKADOU/ FPATKIMONIO AUTONOMO - FONDU DE SEGURIDAD VIAL ADMINISTRADU FPORK FIDUCIAKIA A = ~
BENEFICIARIO: SCOTIABANK COLPATRIA S.A. ANTES FIDUCIARIA COLPATRIA S.A. ”:PENTIFICACION NIT-$oUR g4~
< I 1| I -
DIRECCION? CR' /7 NRO. Z4 -8Y ILlUUAU: BOGOTA, D.C., DISTRITO CAFPITAL I TELCEFUNUT 4506300
1 1
ADICIONAL:

TEXTO ACLARATORIO

PARTICIPANTES CONSORCIO - UNION TEMPORAL :

NOMBRE IDENTIFICACION PARTICIPACION
FUNDACION POR UN MUNDO NUEVO PARA LA PROTECCION DE LOS NINOS 830125802-9 80.00
FUNDACION ENACORE 900749595-0 20.00

B I 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
g SE ESPECIFICAN EN ESTE CUADRO.

; g 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 POLIZA, POR LO
g 6I TANTO EL ASEGURADOR COMO EL TOMADOR, PRESTARAN SU COLABORACION

S § PARA EFECTOS DE NOTIFICACIONES LA DIRECCION DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. ES CALLE 96 NO. 45A 31 - TELEFONO: 7421444 - BOGOTA, D.C.

&%

= ’

s I -

5

2l

[=]

<<

=1

o

= | 37-45-101038973

= ral

SI2MA TOMADOR

DLF123397A 2




	POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO PARTICULAR PARTICULAR
	POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO PARTICULAR PARTICULAR (1)

