‘ ggg‘mﬂs POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO ENTIDAD ESTATAL
i ERTADO S.A.
NIT. 860.000.578:6 DECRETO 1082 DE 2015
CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL cOoD.suC NO.POLIZA ANEXO
BUCARAMANGA BUCARAMANGA 96 96-44-101168578 0 %
ECHAEXPEDICION [ VIGENGIADESDE | ALAS | VIGTHGAHAZES | Homas TIPO MOVIMIENTO
27 | 12 ! 2021 24 l 12 | 2021 00:00 31 | 07 | 2025 23:59 EMISION ORIGINAL

DATQS DEL TOMADOR | GARANTIZADO

ENOMBRE O RAZON GENTRO DE DIAGNOSTICO AUTOMOTOR MONTEARROYO LTDA

IDENTIFICACION NIT: 900.133.823-0
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SOCIAL

DIRECCION: CR 10 NRC. 22 -85 |CIUDAD: BARBOSA, SANTANDER ITELEFONO: 7485467
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DATOS DEL ASEGURADC | BEMEFICIARIO

ENEFICIARIO: POLICIA NACIONAL - POLICIA METROPOLITANA DE BUCARAMANGA IIDENTIFICACION NIT: 900.233.117-8

#DIRECCION: CL 41 NRO. 11 -44 [CIUDAD: BUCARAMANGA, SANTANDER TELEFONO 6339015

ADICIONAL;
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OBJETO DEL SEGURO

JWM con sUJECTON A LAS CONDICIONES GENERALES DE LA POLIZA QUE SE ANEXAN ECU010B, QUE FORMAN PARTE INTEGRANTE DE LA MISMA Y QUE EL ASEGURADO Y EL

S SERVICIO EN DESARROLLO DEL CONTRATO No. 74-7-10091-21 REFERENTE A SERVICIO DE REVISION TECNICO MECANICO ¥ EMISIONES CONTAMINANTES.
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TOMADOR DECLARAN HABER RECIBIDO Y HASTA EL LIMITE DE VALOR ASEGURADO SENALADO EN CADA AMPARQ, SEGUROS DEL ESTADO S.A., GARANTIZA:

L]

EL DPAGO DE LOS PERJUICIOS DERIVADOS DEL INCUMPLIMIENTO, EL PAGO DE SALARIOS Y PRESTACIONES SOCIALES E INDEMNIZACLONES LABORALES ¥ LA CALIDAD DEL

EL AMPARO DE CUMPLIMIENTO CUSRE EL PAGO DE MULTAS, CLAUSULA PENAL PECUNIARIA.
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AMPAROS i
RIESGO: PRESTACION DE SERVICIOS r"j
. . = !ar E'i
BMPAROS VIGENCIA DESDE VIGENCIA HASTA SUMA ASEG/ACTUAL i
CUMPLIMIENTO DEL CONTRATO 24/12/2021 30/11/2022 $1,395,899.59 e
CALIDAD DEL SERVICIO 24/12/2021 30/11/2022 53,489,748,97 =1
PAGO DE SALARIOS, PRESTACIONES SOCIALES LEGALES E INDEMNIZACIONES 24/12/2 021 31/07/2025 $348,974.90 Fr 1
LABORALES LM
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OR PRIMA NETA | GASTOS EXPEDICION VA TQTAL A PAGAR VAL OR ASEGURADQ TOTAL PLAN DE PAGO L_h
$ “****60,000.00 § ©eg 000.00 $ *****12 920.00 § *emmesmbenian 930,00 § ********5,234,623.46 CONTADO ..
—
INTERMEDWARID D2 TRIBLNION COASEGURD s
ol NDUERE CAE NOEFART, WOLBRE COLFANIA T PART. VALCR ASEGURADO)

sl ALBA CECILIA SUARREZ CASTILLO 184211 100.00

¥

E

| GARANTIA(S) QUE SE ESPECIFICAN EN ESTE CUADRO.

1 NOTA: SEGUROS DE ESTADO S.A SE RESERVA EL DERECHO DE REVISAR Y HACER ACOMPANAMIENTO AL RIESGO ASUMIDO DURANTE LA VIGENCIA DE LA PRESENTE

QUEDA EXPRESAMENTE CONVENIDO QUE LAS OBLIGACIONES DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. SE REFIERE UNICAMENTE AL OBJETO Y OBSERVACIONES DE LA(S)

POLIZA, POR L.O TANTO EL ASEGURADOR COMO EL TOMADOR, PRESTARAN SU COLABORACION
PARA EFECTOS DE NOTIFICACIONES LA DIRECCION DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. ES CALLE 44 NO 36-08 - TELEFONO: 6578486 - BUCARAMANGA

i..— ~
OFICINA PRINCIPAL: CRA. 11 NO. 90-20 BOGOTA D.C. TELEFONO: 2186977 YINAFLOREZ 1 _J
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