- EEE“"“—“ POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO ENTIDAD ESTATAL
= ESTADO S.A.
NIT. 860,008 576-5 DECRETO 1082 DE 2015
CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL COD.SUC NO.POLIZA ANEXO
MANIZALES MANIZALES 42 42-46-101019808 0
FECHA EXPEDICION ~ VIGENCIA DESDE ALAS _ VIGENCIA HASTA ALAS
DIA  MES, ANO | DIA MES  ANO HORAS DIA  MES  ANO | HORAS TIPO MOVIMIENTO
27 | 04 | 2022 22 | 04 | 2022 00:00 15 | 12 | 2025 23:59 | EMISION ORIGINAL
DATOS DEL TOMADOR | GARANTIZADO
gggiﬁE O RAZON MARKETING GROUP CL SAS IDENTIFICACION  NIT: 901.310.985-8
-DIRECCION: CL 113 NRO. 3 -89 |CIUDAD: BOGOTA, D.C., DISTRITO CAPITAL |TELEFONO: 3188011278

DATOS DEL ASEGURADD | BENEFICIARIO

SEGURADO /

BENEFICIARIO: UNIDAD ADMINISTRATIVA ESPECIAL DE AERONAUTICA CIVIL | IDENTIFICACION NIT: 899.999.059-3
DIRECCION: AV EL DORADO NRO. 103 - 15 CIUDAD:  BOGOTA, D.C., DISTRITO CAPITAL TELEFONO 4251000
DICIONAL:

OBJETO DEL SEGURD

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:

EL CUMPLIMIENTO DE LAS OBLIGACIONES DERIVADAS DEL CONTRATO NO. 22001025 H3 DEL 2022 DE PRESTACION DE SERVICIOS CUYO OBJETO ES: 223300C1098 ATENDER EL
PROGRAMA INTEGRAL DEBIENESTAR SOCIAL DE LA AERONAUTICA CIVIL REGIONALNORORIENTE Y SUS AEROPUERTOS

AMPARODS

RIESGO: PRESTACION DE SERVICIOS

AMPAROS VIGENCIA DESDE VIGENCIA HASTA SUMA ASEG/ACTUAL
gl CALIDAD DEL SERVICIO 22/04/2022 15/12/2022 $11,715,312.00

CUMPLIMIENTO DEL CONTRATO 22/04/2022 15/04/2023 $11,715,312.00
gl PAGO DE SALARIOS, PRESTACIONES SOCIALES E INDEMNIZACIONES 22/04/2022 15/12/2025 $11,715,312.00

LABORALES

ACLARACIONES
|  GASTOS EXPEDICION VA TOTAL A PAGAR VAL OR ASEGURADO TOTAL PLAN DE PAGO
$ **++++*3 000 00 $ *****+36,357.00 § Hrrrrmrr227.709.00 $ +*+*+*35,145,936.00 CONTADO
INTERMEDLARID DI3 TRIBUCION COASEGURD
CLAVE % DE FART. MOMBRE COMPARIA % FART. VALOR ASEGURADC

DIRECTA 4013 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.

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. 24 NO. 64-03 - TELEFONO: 8813280 - MANIZALES

DE COLOMBE

‘% ,/,u_,{,j /Mn:&)ﬁ

42-46-101019808 \
ZADA: iela A Zarante B - i I FIRMA TOMADOR
USTED PUEDE CONSULTAR ESTA POLIZA EN WWW.SEGUROSDELESTADO.COM OFICINA PRINCIPAL: CRA. 11 NO. 90-20 BOGOTA D.C. TELEFONO: 2186977 RAPIESTADO

VIGILADO SUPERINTEMDENCLA FIMANCERA




- a:uum POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO ENTIDAD ESTATAL
i DECRETO 1082 DE 2015
- NIT. 860.009.576-5
CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL COD.SUC NO.POLIZA ANEXO
MANIZALES MANIZALES 42 42-46-101019808 0
FECHA EXPEDICION ~VIGENCIA DESDE A LAS "~ VIGENCIA HASTA A LAS
DIA. MES ANO | DIA MES  ARO HORAS | DiA° MES ANO |HORAS TIPO MOVIMIENTO
27 | 04 | 2022 22 | 04 | 2022 00:00 15 | 12 | 2025 23:50 | EMISION ORIGINAL
DATOS DEL TOMADOR | GARANTIZADO
NOMBRE O RAZON MARKEERESROUP CL SAS IDENTIFICACION  NIT: 901.310.985-8
DIRECCION: CL 113 NRO. 3 -89 FIUDAD: ™ BOGOTA, D.C., DISTRITO CAPITAL [TELEFONO: 3188011278
DATOS DEL ASEGURADOD | BENEFICIARID
o UNIDAD ADMINISTRATIVA ESPECIAL DE AERONAUTICA CIVIL \DENTIFICACION NIT: 899.999.059-3
DIRECCION: AV EL DORADO NRO. 103 - 15 CIUDAD: BOGOTA, D.C., DISTRITO CAPITAL TELEFONO 4251000
=#l/\DICIONAL:

“PIGUESTADO

FORTAL DE &GOS

PAGINA DRRESPOMNSALES BANCARIOS
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Pagos con convenio *No aplica para transferenc

Bancode Bogota L Seguros del Estado 5.A Cuenta Corriente 008465445

A—
Lrupo - -
Bancmnmhm Seguros del Estado 5.A Cuenta Convenio 47189
', A
VALOR PRIMA NETA GASTOS EXPEDICION IVA TOTAL A PAGAR VALOR ASEGURADO TOTAL
$ *****183,352.00 § ****++*++8,000.00 § ****+*36,357.00 § HHwm227,709.00 $ ****+35,145,936.00
INTERMEDIARID DIE TRIBUCIOH COASESURD
MOMERE CLAVE 5 O PARTT. NOMERE COMPARLS 5 PART. WALOR ASEGURADD
DIRECTA 4013 100.00
PLAN DE PAGO CONTADO

UEDA 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

E ESPECIFICAN EN ESTE CUADRO.
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55 RY HACER ACOMPANAMIENTO AL RIESGO ASUMIDO DURANTE LA VIGENCIA DE LA PRESENTE POLIZA PORLO
§§ FORMA DE PAGO L%
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£ EANCO CHEQUE Ne. VALOR REFERENER
E PAGO:

R 1101010661973-2
E EFEBT'U’D (415) 7709998021167 (8020)11010106619732(3900) 000000227709 (96) 20230422
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COPIA PARA PAGO EN BANCOS NO NEGOCIABLE
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