- ﬁfum POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO ENTIDAD ESTATAL
(| ESTRDO S.8.
P DECRETO 1082 DE 2015
CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL CoD.sUC NO.POLIZA ANEXO
TUNJA TUNJA 39 39-46.101004649 5
FECHA EXPEDICION VIGENCIA DESDE ALAS ~ VIGENCIA HASTA ALAS
DiA. MES ANO | DIA  MES ANO | HORAS | DIA MES ANO | HORAS TIPO MOVIMIENTO
15 | 12 | 2021 15 | o7 | 2021 00:00 14 | o5 | 2025 23:59 | ANEXO DE TRASLADO DE VIGENCIA
DATOS DEL TOMADOR | GARANTIZADO
R OMPEESRON ASOCIACION APRENDIENDO A CONSTRUIR |'DENT'F'CAC'0N NIT: 820.003.029-1
-:NRECCION: MZ N CA 15 BRR SAN RAFAEL ICIUDAD: TUNJA, BOYACA |TELEFONO: 7437993
DATOS DEL ASEGURADO [ BENEFICIARIO
SEGURADO / : .
R MUNICIPIO DE TUNJA IIDENTIFICACION NIT: 891.800.846-1
IRECCION: CALLE 19 NO. 9-95 EDIFICIO MUN CIUDAD:  TUNJA, BOYACA TELEFONO o
DICIONAL:
OBJETO DEL SEGURO

EL CUMPLIMIENTO DE LAS OBLIGACIONES DERIVADAS DEL CONTRATO NO. 835 DE PRESTACION DE SERVICIOS CUYO OBJETO ES: PRESTACION DE SERVICIOS PARA EL
FUNCIONAMIENTO DEL HOGAR DE PASO DE MUJERES VICTIMAS DE VIOLENCIA INTRAFAMILIAR Y/O VIOLENCIA DE GENERO, EN EL MUNICIPIO DE TUNJA EN EL PROCESO DE
RESTABLECIMIENTO DE DERECHOS

AMPAROS

CON SUJECION A LAS CONDICIONES GENERALES DE LA POLIZA QUE SE ANEXAN ECU010B, 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:
=RIESGO: PRESTACION DE SERVICIOS

’ AMPAROS VIGENCIA DESDE VIGENCIA HASTA SUMA ASEG/ACTUAL SUMA ASEG/ANTERIOR

@ CALIDAD DEL SERVICIO 15/07/2021 14/09/2022 $7,936,600.00
CUMPLIMIENTO DEL CONTRATO 15/07/2021 14/09/2022 $7,936,600.00
PAGO DE SALARIOS, PRESTACIONES SOCIALES E INDEMNIZACIONES 15/07/2021 14/05/2025 $3,968,300.00
LABORALES

ACLARACIONES

MEDIANTE EL PRESENTE ANEXO SE ACTUALIZAN LAS VIGENCIAS DE LOS AMPAROS EXIGIDOS DE ACUERDO A ACTA DE INICIO DE FECHA 15 DE JULIO DE 2021.

R PRIMANETA | GASTOS EXPEDICION VA TOTAL A PAGAR \VALOR ASEGURADOTOTAL | PLANDEPAGO |
G **xxxx84 136 00 g *xxxxx16 )00 .00 g *rrrxx18 455 00 § *rxxxxxrrix 115 599 00 $ n”t"1g‘841 .50000 CONTADO

INTERNEDAARID DI TRIBUCION COAREBURD
MOMBRE CLAYE % DE PART. NOUESE COMEARA W PART VALCR ASEGURADO
PROSER Y COMPANIA LIMITADA ASESORES 215181 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.

gi 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 TANTO EL ASEGURADOR COMO EL TOMADOR, PRESTARAN SU COLABORACION
§§ PARA EFECTOS DE NOTIFICACIONES LA DIRECCION DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. ES CRA. 10 NO. 21-33 OFC. 108 -202 - TELEFONO: 7409487 - TUNJA
§ o
&
o
P~
=
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g 39-46-101004649
ZADA- Gahriela A Zarante B - S FRMA TOMADOR
USTED PUEDE CONSULTAR ESTA POLIZA EN WWW.SEGUROSDELESTADO.COM OFICINA PRINCIPAL: CRA. 11 NO. 90-20 BOGOTA D.C. TELEFONO: 2186977 ALEXANDRASAENZ




