'Eﬂum POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO ENTIDAD ESTATAL
E«#’TFI:I!I'J s.A.
NIT. 860.002.578-6

DECRETO 1082 DE 2015

CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL CoD.sucC NO.POLIZA ANEXO
BOGOTA, D.C. CHAPINERO 14 14-44-101154450 0
FECHA EXPEDICION VIGENCIA DESDE ALAS ~ VIGENCIA HASTA A LAS
= DIA MES ANO DIA MES ANO HORAS DIA MES ANO HORAS TIPO MOVIMIENTO
& 24 05 2022 19 | 05 2022 00:00 15 | 01 2026 23:59 EMISION ORIGINAL

DATOS DEL TOMADOR | GARANTIZADO

NOMBRE O RAZON
SOCIAL

BOGA INGENIERIA S.A.S IDENTIFICACION NIT: 900.494.646-1

| CIUDAD: VILLAVICENCIO, META |TELEFONO: 3502393829

DATOS DEL ASEGURADD ! BENEFICIARIOD
INSTITUTO DISTRITAL DE LAS ARTES IDARTES

s \SEGURADO /
BENEFICIARIO:

IRECCION: KR 8 # 15 - 46

|IDENTIFICACION NIT: 900.413.030-9
BOGOTA, D.C., DISTRITO CAPITAL

CIUDAD: TELEFONO 3795750

ADICIONAL:

QOBJETD DEL SEGURD

4 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:

GARANTIZAR EL PAGO DE LOS PEJUICIOS DERIVADOS DEL INCUMPLIMIENTO DE LAS OBLIGACIONES ASUMIDAS EN EL CONTRATO No. 1700-2022 CELEBRADO POR LAS PARTES,
‘g CUYO OBJETO ES: CONTRATAR EL ALQUILER DE CABINAS SANITARIAS PARA SER UTILIZADOS EN LA REALIZACION DE ACTIVIDADES, EVENTOS Y PRODUCCIONES DESARROLLADOS
@ Y/O EN LAS QUE HAGA PARTE EL IDARTES, ACORDE CON LAS ESPECIFICACIONES TECNICAS DEFINIDAS POR LA ENTIDAD Y CUMPLIENDO CON LOS PROTOCOLOS DE BIOSEGURIDAD
Y NORMAS ADOPTADAS PARA LA ATENCION DE LA EMERGENCIA SANITARIA DEL COVID - 19

AMFPAROS

RIESGO: SUMINISTRO DE BIENES

< AMPAROS VIGENCIA DESDE VIGENCIA HASTA SUMA ASEG/ACTUAL

gl COMPLIMIENTO DEL CONTRATO 19/05/2022 15/07/2023 $75,000,000.00
PAGO DE SALARIOS, PRESTACIONES SOCIALES LEGALES E INDEMNIZACIONES 19/05/2022 15/01/2026 $75,000,000.00
4 LABORALES
CALIDAD DEL SERVICIO 19/05/2022 15/07/2023 $75,000,000.00

CALIDAD Y CORRECTO FUNCIONAMIENTO DE LOS BIENES SI AMPARA 1 ANOS, 1 MESES Y 27 DIas * $75,000,000.00

ACLARACIONES

* ESTE AMPARO INICIA VIGENCIA UNA VEZ SE HA FINALIZADO LA EJECUCION DEL CONTRATO Y/O CON LA FIRMA DEL ACTA DE ENTREGA A SATISFACCION DEL MISMO

| _GASTOS EXPEDICION IVA TOTAL A PAGAR VALOR ASEGURADO TOTAL | PLAN DE PAGO
$ ***1,604,589.00 § *****+20,000.00 $ ****308,671.00 § *rmwanrr1,933,260.00 $ *****+300,000,000.00 CONTADO
INTERNMEDMARID DR TRIBLAOHR COAEESURD
MOLBRE CLAVE i DE FART. MOMERE COMPARA 5 AR, WALCR ASEGURADD
ACTIVAR SEGUROS SOCIEDAD ADMINISTRA 28602 100.00

e colOdm,

VIGILADO SUPERINTEMDENC lh FIMANCER A fr

. QUEDA EXPRESAMENTE CONVENIDO QUE LAS OBLIGACIONES DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. SE REFIERE UNICAMENTE AL OBJETO Y OBSERVACIONES DE LA(S)
=1 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. 7 NO. 57 -67 - TELEFONO: 2172417 - BOGOTA, D.C.

FISMA TOMADOR

OFICINA PRINCIPAL: CRA. 11 NO. 90-20 BOGOTA D.C. TELEFONO: 2186977
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EEGUHM POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO ENTIDAD ESTATAL
E-ﬁTm SR

DECRETO 1082 DE 2015

NIT. 860.009.5T8-5
CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL CoD.sUC NO.POLIZA ANEXO
BOGOTA, D.C. CHAPINERO 14 14-44-101154450 0
FECHA EXPEDICION VIGENCIA DESDE ALAS ~ VIGENCIA HASTA ALAS
DIA MES  ARO DIA  MES ARO HORAS | DIA . MES ANO | HORAS TIPO MOVIMIENTO
24 | 05 | 2022 19 | 05 | 2022 00:00 15 | 01 | 2026 23:59 | EMISION ORIGINAL
DATOS DEL TOMADOR | GARANTIZADD
NOMBRE O RAZON BoGANERKRRIA S A5 IDENTIFICACION  NIT: 900.494.646-1
SOCIAL
DIRECCION: CL 48 NRO. 33 - 25 APTO 101 [ClUDAD:  VILLAVICENCIO, META [TELEFONO: 3502393829
— DATOS DEL ASEGURADG | BENEFICIARIO
e =i\ SEGURADO / - .
A ENEFIGIARIO: INSTITUTO DISTRITAL DE LAS ARTES IDARTES IDENTIFICACION NIT: 900.413.030-9
#OIRECCION: KR8 # 15- 46 CIUDAD: _ BOGOTA, D.C., DISTRITO CAPITAL ___|TELEFONO __ 3795750
ADICIONAL:
.-'I:.-\l"'l
rd.n TAL DV FAGOE
P at

PAGINA WEB

CORRESPONSALES BANCARIOS

3 Super’” —ﬁ@
m E:anmﬂamhia: 3

B Vs Db et Bancark
TH PR AL ] 5

Pagos con convenio *No aplica para transferencias

Bancode Bogota L' Seguros del Estade 5.4 Cuenta Corriente 008465445

—
Crupo P 3
Bancolombia Seguros del Estado 5.A Cuenta Convenio 47189
*
5f VALOR PRIMA NETA GASTOS EXPEDICION IVA TOTAL A PAGAR VALOR ASEGURADO TOTAL PLAN DE PAGO
. $ ***1,604,589.00 $ ***+*+20,000.00 $ *****308,671.00 § *rrmeriri 933,260.00 $ *****+300,000,000.00 CONTADO
INTERNEDGARKD DI TRIBLCION COAEEGUIRD
- MNOMERE CLAVE %% DE PART. MOMERE COMPARIA % PART. YWALDR ASECGALURADD
ACTIVAR SEGUROS SOCIEDAD ADMINISTRA 28602 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
= "=iF SPECIFICAN EN ESTE CUADRO.

OTA: 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
ANTO EL ASEGURADOR COMO EL TOMADOR, PRESTARAN SU COLABORACION

;§ [ ARA EFECTOS DE NOTIFICACIONES LA DIRECCION DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. ES CRA. 7 NO. 57 -67 - TELEFONO: 2172417 - BOGOTA, D.C.

Eé FORMA DE PAGO

g REFERENCIA
=] BANCO CHEQUE Ne. VALOR PAGO:

a

& 1100211226351-5
E‘:} (415) 7709998021167 (8020)11002112263515(3900) 000001933260 (96) 20230519
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COPIA PARA PAGO EN BANCOS NO NEGOCIABLE
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SEGUROS

DEL

ESTRDO 8 A
MNIT. 860.009.578-6

CONSTANCIA DE NO REVOCATORIA NI CANCELACION
POR FALTA DE PAGO DE LA PRIMA

Hacemos constar, que la podliza N° 101154450, anexo
0, no expirara por falta de pago de Ila prima, ni por
revocatoria unilateral del tomador de la poliza o de la aseguradora.

Lo anterior de conformidad con lo establecido en el decreto 1082 de 2015
el cual regula las garantias ante entidades estatales

Dado en BOGOTA, D.C. a los 24 dias del mes de MAYO de 2022

14-44-101154450
FIRMA AUTORIZADA: Gabriela A. Zarante B. - Secretaria General
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