SEGUROS
DEL
- ESTADOSA.
NIT. 860.009.578-6
POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO ENTIDAD ESTATAL

DECRETO 1082 DE 2015

CIUDAD DE EXPEDIGION ! SUCURSAL ' COD.SUC NO.POLIZA [ ANEXO
PASTO | PASTO | 4 41-44-101208829 1 0
FECHA EXPEDICION VIGENCIADESDE | ALAS . VIGENCIA HASTA | ALAS |
DA MES ANO | DiA  MES | HORAS | DiA ~MES ANO | HORAS | TIPO MOVIMIENTO
% | 1 | 208 | o1 | 1 | s | o000 | 30 | o4 | 220 | 2360 | Emesion oriomAL

-DATOS DE]L TOMADOR / GARANTIZADO
NOMBRE O RAZON ALARMAS IYTER SNITES TALAMO LTDA §IDEN‘T1FIL‘.AC!0N NIT: 814.001.762

DIRECCION: KR 33 NRO. 13A - 16

16 CIUDAD:  PASTO, NARINO TELEFONO: 7295741

ASEGURADO / : ALARMAS INTELIGENTES TALAMO LTDA iIDENTIFICACiON NIT: l“.ﬂi.?l!-a
[REREICARIO ... e 2 e e SISO ottt sssibetobelsosiuibciuinbictalcsdoating
DIRECCION: KR 33 NRO, 13 A - 16 |CIUDAD:  PASTO, NARINO TELEFONO 7285741
ADICIONAL:

OBJETO DEL SEGURO

CON SUJECIGN A LAS COMDICIONES GEMERALES DE LA PALIZA QUE SE ANEXAN ECU0LOB, QUE FORMAN PARTE INTEGRANTE DE LA MISMA ¥ QUE KL ASEGURADO Y BL
rmumnlnummrnn‘snm::mmm:tmmm,ummnnmn.x., GARANTIZA:

ANPARAR BL PAGO DE LOS PERJUICIOS DERIVADOS DBL INCUMPLINIENTO DEL CONTRATO DE SUMINISTRC RACIGN No. 075 DI 2018 CUYO OBJETO CONSISTE IN-

FAUNA GALERAS, SITUADA EN LA CALLE 13 NO. 36-25, BARRTO LA CASTELLANA
ESPECIFICACTIONES QUE REZAN EN LA CLAUSULA PRIMERA ¥ DEMAS DBL PRESENTE

EN LA CIUDAD DE PASTO DEPARTAMENTO DE NARINO, SEGUN CONDICIONES ¥

CONTRATO ADJUNTO.

CONTRATO DE SUMINISTRO DE PRESTACICN DE VISILANCIA 24 HORAS A TRAVES DEL SERVICIO DE MONITOREO SI1STEMA ELECTRONICU DE ALARNA, CIRCUITO
CERRADO DE TELEVISION, cOll BQUIPOS EN COMODATO PARA LA SEDE ADMINISTRATIVA DEL SANTUARIO DE FLORA ISLa DE LA COROTA Y SANTUARIO DE PLORA Y

RIBSGC: SUMINISTRO DE BIENES Y/0 EQUIPOS

AMPARDS

VICENCTA DREDE VIGENCTA EASTA

BIMA ASEG/ACTUAL

CUMPLIMIENTO DEL CONTRATO
CALIDAD DE LOS ELEMENTOS

01/12/2018 30/04/2020
1 AMPARA 1 ASiOE, 4 MBESES Y 29 DIAs ¢

$218,000.00
$228,000.00

| ACLARACIONES ;

¢ ESTE ANMPARO INICIA VIGENCIA UNA VEZ SE HA FINALIZADO LA BJECUCION DBL COMNTRATC 1/0 CON LA PIRMA DEL ACTA DE BNTREGA A SATISFACCION DEL MIsMQ

| VALOR PRIMA NETA | GASTOS EXPEDICION | VA ] __FECHA LIMITE DE PAGO |
§ *++30,000.00 $ =***7,00000 | $7,03000 |  — T Y — e
NTERMEDIARIO OISTRIBUCION COABEGURO
NOMBRE CLAVE % DE PART NOWBRE COMPARLA % PART, VALOR ASEGURADO
DLANA MARITZA MARTINEZ RIVAS 91851 100.00

CONTADO

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.

PARA EFECTOS DE NOTIFICACIONES LA DIRECCION DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. ES CALLE 19 NO. 24 - 52 - TELEFONO: 7226622 - PASTO

lpger)

DE COLOMBA

(415}7709999021167 (8020} 1.
e e e

VGLADO

U UTORIZADA: Manue! Sarmisnto - Vi
v
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