
OBJETO DEL SEGURO

FIRMA TOMADOR

AMPAROS

ACLARACIONES

DISTRIBUCION COASEGUROINTERMEDIARIO

 NOMBRE                                                                                        CLAVE                              % DE PART.   NOMBRE COMPAÑÍA                                                                                % PART.                    VALOR ASEGURADO

DATOS DEL TOMADOR / GARANTIZADO

DATOS DEL ASEGURADO / BENEFICIARIO

CIUDAD DE EXPEDICIÓN SUCURSAL COD.SUC NO.PÓLIZA ANEXO

TIPO MOVIMIENTO
A LAS

HORAS
     VIGENCIA HASTA

DÍA        MES        AÑO
A LAS

HORAS
     VIGENCIA DESDE

DÍA        MES        AÑO
FECHA EXPEDICIÓN

DÍA        MES        AÑO

NOMBRE O RAZON
SOCIAL

DIRECCIÓN: CIUDAD:

IDENTIFICACIÓN

TELÉFONO:

ASEGURADO /
BENEFICIARIO:

CIUDAD:DIRECCIÓN:

IDENTIFICACIÓN

TELÉFONO

ADICIONAL:

VALOR PRIMA NETA GASTOS EXPEDICIÓN IVA TOTAL A PAGAR VALOR ASEGURADO TOTAL PLAN DE PAGO

OFICINA PRINCIPAL: CRA. 11 NO. 90-20 BOGOTA D.C. TELEFONO: 2186977

FIRMA AUTORIZADA: Gabriela A. Zarante B. - Secretaria General

USTED PUEDE CONSULTAR ESTA PÓLIZA EN WWW.SEGUROSDELESTADO.COM

PARA EFECTOS DE NOTIFICACIONES LA DIRECCIÓN DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. ES CARRERA 7 NO. 23 - 64 - TELEFONO: 3102010300 - YOPAL

 1DLF153990A

POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO ENTIDAD ESTATAL

DECRETO 1082 DE 2015

AGENCIA YOPAL 57YOPAL

17 01 2022 15 01 2022 00:00 31 12 2025 23:59 EMISION ORIGINAL

FUNDACION ASISTIR NIT: 802.011.847-8

CL 50  NRO. 41  - 84 LC 1 BARRANQUILLA, ATLANTICO 3016307444

DISTRITO ESPECIAL INDUSTRIAL Y PORTUARIO DE BARRANQUILLA

CL 34  NRO. 43  - 34 BARRANQUILLA, ATLANTICO

NIT: 890.102.018-1

3399315

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.

NOTA: SEGUROS DE ESTADO S.A SE RESERVA EL DERECHO DE REVISAR Y HACER ACOMPAÑAMIENTO AL RIESGO ASUMIDO DURANTE LA VIGENCIA DE LA PRESENTE
PÓLIZA, POR LO TANTO EL ASEGURADOR COMO EL TOMADOR, PRESTARAN SU COLABORACIÓN

$ ******106,332,359.75$ *****582,060.00 $ ******20,000.00 $ *****114,391.00 $ ***********716,451.00

RISK GROUP AGENCIA DE SEGUROS LTDA   153990         100.00

CONTADO

CON SUJECIÓN A LAS CONDICIONES GENERALES DE LA PÓLIZA QUE SE ANEXAN ECU010B, QUE FORMAN PARTE INTEGRANTE DE LA MISMA Y QUE EL ASEGURADO Y EL
TOMADOR DECLARAN HABER RECIBIDO Y HASTA EL LÍMITE DE VALOR ASEGURADO SEÑALADO EN CADA AMPARO, SEGUROS DEL ESTADO S.A., GARANTIZA:

GARANTIZAR EL CUMPLIMIENTO DE LAS OBLIGACIONES CONTRACTUALES SEGUN ANEXO DE CONDICIONES CONTRACTUALES DEL CONTRATO DE PRESTACION DE SERVICIOS DE APOYO A
LA GESTION - CONTRATO NUMERO CD-08-2022-1969 APROBADO EL 15 DE ENERO DE 2022 CUYO OBJETO ES: PRESTACION DE SERVICIOS DE APOYO A LA GESTION PARA EL
DESARROLLO DEL PROYECTO ERRADICACION DEL TRABAJO INFANTIL Y SUS PEORES FORMAS BAJO LA ESTRATEGIA TRABAJANDO POR LOS NIÑOS DEL MUNICIPIO DE BARRANQUILLA

RIESGO: PRESTACION DE SERVICIOS
_____________________________________________________________________________________________________________________________________________

AMPAROS                                                           VIGENCIA DESDE  VIGENCIA HASTA     SUMA ASEG/ACTUAL

CUMPLIMIENTO DEL CONTRATO                                            15/01/2022      01/05/2023      $42,532,943.90
PAGO DE SALARIOS, PRESTACIONES SOCIALES LEGALES E INDEMNIZACIONES    15/01/2022      31/12/2025      $21,266,471.95
LABORALES
CALIDAD DEL SERVICIO                                                 15/01/2022      01/05/2023      $42,532,943.90

57-44-101001972 0

57-44-101001972



DISTRIBUCION COASEGUROINTERMEDIARIO

 NOMBRE                                                                                        CLAVE                              % DE PART.   NOMBRE COMPAÑÍA                                                                                % PART.                    VALOR ASEGURADO

DATOS DEL TOMADOR / GARANTIZADO

DATOS DEL ASEGURADO / BENEFICIARIO

CIUDAD DE EXPEDICIÓN SUCURSAL COD.SUC NO.PÓLIZA ANEXO

TIPO MOVIMIENTO
A LAS

HORAS
     VIGENCIA HASTA

DÍA        MES        AÑO
A LAS

HORAS
     VIGENCIA DESDE

DÍA        MES        AÑO
FECHA EXPEDICIÓN

DÍA        MES        AÑO

NOMBRE O RAZON
SOCIAL

DIRECCIÓN: CIUDAD:

IDENTIFICACIÓN

TELÉFONO:

ASEGURADO /
BENEFICIARIO:

CIUDAD:DIRECCIÓN:

IDENTIFICACIÓN

TELÉFONO

ADICIONAL:

VALOR PRIMA NETA GASTOS EXPEDICIÓN IVA TOTAL A PAGAR VALOR ASEGURADO TOTAL PLAN DE PAGO

(415)7709998021167(8020)11020550117266(3900)000000716451(96)20230115

REFERENCIA
PAGO:

1102055011726-6

USTED PUEDE CONSULTAR ESTA PÓLIZA EN WWW.SEGUROSDELESTADO.COM

PARA EFECTOS DE NOTIFICACIONES LA DIRECCIÓN DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. ES CARRERA 7 NO. 23 - 64 - TELEFONO: 3102010300 - YOPAL

DLF153990A

POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO ENTIDAD ESTATAL

DECRETO 1082 DE 2015

AGENCIA YOPAL 57YOPAL

17 01 2022 15 01 2022 00:00 31 12 2025 23:59 EMISION ORIGINAL

FUNDACION ASISTIR NIT: 802.011.847-8

CL 50  NRO. 41  - 84 LC 1 BARRANQUILLA, ATLANTICO 3016307444

DISTRITO ESPECIAL INDUSTRIAL Y PORTUARIO DE BARRANQUILLA

CL 34  NRO. 43  - 34 BARRANQUILLA, ATLANTICO

NIT: 890.102.018-1

3399315

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.

NOTA: SEGUROS DE ESTADO S.A SE RESERVA EL DERECHO DE REVISAR Y HACER ACOMPAÑAMIENTO AL RIESGO ASUMIDO DURANTE LA VIGENCIA DE LA PRESENTE PÓLIZA, POR LO
TANTO EL ASEGURADOR COMO EL TOMADOR, PRESTARAN SU COLABORACIÓN

$ ******106,332,359.75$ *****582,060.00 $ ******20,000.00 $ *****114,391.00 $ ***********716,451.00

RISK GROUP AGENCIA DE SEGUROS LTDA   153990         100.00

CONTADO

COPIA PARA PAGO EN BANCOS NO NEGOCIABLE

57-44-101001972 0















VALOR

7709998021167003519292

10000035192920RECIBO DE PAGO Nº:

CERTIFICAMOS QUE:

SEGUROS DEL ESTADO GENERALESNit: 860009578-6

FECHA

18/01/2022  12:21p.m.

NIT.   802.011.847
FUNDACION ASISTIR

RECIBIMOS DE:

Un  millones doscientos noventa  mil quinientos sesenta y ocho  pesos .*********************LA SUMA DE:

PAGO BOLETA RECAUDO REF. NRO.: 10000035192920POR CONCEPTO DE:

IVAGASTOPRIMASUC - RAMO - POLIZA - ENDOSO - CUOTA

AGENCIA YOPAL-44-101001972-0-1 $602,060.00 $114,391.00 $716,451.00

AGENCIA YOPAL-40-101000752-0-1 $482,451.00 $91,666.00 $574,117.00

FORMA DE PAGO

TRANSACCION:

EFECTIVO:

CHEQUE:

TARJETA:

BD:

OTROS:

TOTAL:0003519292 $1,290,568.00

$0.00

CAJERO:

Tarjeta Credito - $ 1,290,568.00

PAGUESTADO

 1,290,568.00

1/18/2022  12:21:06PM

172.16.10.23





COD: 11247327

TERM: 00023501

REF:10000035192920

AUT:372474

COD. de RTA:00 - Aprobada 

CUOTAS:1

COMPRA NETA:

IVA:

TOTAL:

Credibanco

18/01/2022

Pago tarjetas de credito Paguestado

****3791

MASTER CARD CR

$1.290.568

$0

$1.290.568

VENTA NO PRESENCIAL

* SUJETO A VERIFICACION DE LA DIAN

PAGARE INCONDICIONALMENTE Y A 

LA ORDEN DEL ACREEDOR, EL 

VALOR TOTAL DE ESTE PAGARE 

JUNTO CON OS INTERESES A LAS 

TASAS MAXIMAS PERMITIDAS POR LA 

LEY

CLIENTE:802011847 - FUNDACION ASISTIR

REC:163383736
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