SECRETARIA DE GOBIERNO DE BOGOTA D.C.
Fondo de Desarrollo Local de Ciudad Bolivar
1.Tipo de amparo: 'x Cumplimiento del contrato
Buen manejo y correcta inversion del anticipo
Pago de salarios, prestaciones sociales legales e indemnizaciones laborales
Calidad del servicio
‘X Calidad y correcto funcionamiento

Responsabilidad civil extracontractual

2. Expedida Por: 3. Fecha de expedicion: DIA | MES | ANO
ASEGURADORA SOLIDARIA 4 6 27 2019
4. N° de poliza No. 380-47-994000091640 Anexo 17

5. Beneficiario-tercero: FONDO DE DESARROLLO LOCAL DE CIUDAD BOLIVAR

6. Numero Contrato o convenio: CSU-309-2018 7

7. Objeto del Contrato :
“ADQUIRIR, DISTRIBUIR E INSTALAR ELEMENTOS PEDAGOGICOS PARA LA DOTACION DE JARDINES INFANTILES OPERADOS

POR LA SECRETARIA DISTRITAL DE INTEGRACION SOCIAL Y EL INSTITUTO COLOMBIANO DE BIENESTAR FAMILIAR EN LA
LOCALIDAD DE CIUDAD BOLIVAR. DE CONFORMIDAD CON LAS ESPECIFICACIONES ESTABLECIDAS EN LAS FICHAS TECNICAS' |

8.Tomador: GRUPO EMPRESARIAL MADEX S.A.S.

SE APRUEBA LA PRESENTE POLIZA DE ACUERDO CON LA CLAUSULA OCTAVA DEL CLAUSULADO DEL CONTRATO Y EL ACTA
DE INICIO DEL MISMO;

10. Vigencia
. valor del Valor
9. T de A P j Inici i
ipo de Amparos contiato orcentaje Asegurado (§) Fecha Inicial Fecha Final
Dia Mes Ano Dia Mes Ano

Cumplimiento a Favor de :
Enfidadss Eetatalss $242,000,0007 20%| 548,400,000 6 2 2019 6 2 2020
Calidad del servicio $242,000,000/ 30%| $72.600,000 6 2 2019 6 2 2020

Observaciones: Se aprueba la presente poliza de acuerdo a las condiciones del contrato y el acta de inicio del mismo ¢
A

-

FECHA DE APROBACION: 06/02/2019

Revisado por:

Aprobado | GAS HERRERA
Cargo: Abogado apoyo FDLCB Cargo calde lYocal de Ciudad Bolivar (E)
'
Reviso: José Rafael Moreno Rodriguez— Abogado FDLCB

Aprobo-italo Emiliano Gallo Ortiz — Abogado Asesor Despacho FDLCB
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NIT: 860.524.654-6 POLIZA DE GARANTIA UNICA DE CUMPLIMIENTO EN FAVOR DE
ENTIDADES ESTATALES - DECRETO 1082 DE 2015
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NUMERO ELECTRONICO
PARA PAGOS

POLIZA No: 380-47-994000091640 ANEXO: 1

3803761315
o AGENCIA EXPEDDORA KENNEDY COD AGENCIA iR RAMOD ]
_E (a1 MES AND A nE AN
% TIPD DE KOVIMIENTD SREORE e TIPG DE IMPRESION IMPRES fyd (o] 02 2019 06 02 2019
8 FECHA GE EXPEDICION FECHA DE IMPRESZIO!
Ek DATOS DEL AFIANZADO
o
5 NOMBRE GRUPC EMPRESARIAL MADEX SAS IDENTIFICACION K11 900.552.715-0
=
o
@ DIRECCION CALLE 12 F o 1-10 cupAD B TA; D.C,; DISTRI " . TELEFONC
H
a
. DATOS DEL ASEGURADOD Y BENEFICIARIO
m
T ASEGURADS  FONDO DE DESARROLLO LOCAL DE CIUDAD BOLIVAR IDENTIFICACION T B99.999.061-9
T
o
@ UENEFCHRIO FONDO DE DESARROLLO LOCAL DE CIUDAD BOLIVAR DENTIFICACION w3 899.999.061-9
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7 VALOR ASEGURADO TOTAL VALOR PRIMA GASTOS EXPEDICION i TOTAL A PAGAR
v ‘**121,000,000.00 $ hkhkhkhkdkkhkhkhkkhn() S********'U.OU $ kkkkkkhkhkkh k() $ khkkhkhhkhhhhhhhhhx() %
NOMBRE INTERMEDIARIO CLAVE “PART NOMBRE COMPANIA COASEGURO CEDIDD LPART VALOR ASEGURADD

Ahora Ascguradors
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Asegurﬁgéysolldana pensando en su tranquilidad, lo invita a consultar la autenticidad de su poliza ingresando a la pagina
/ I i www.solidaria.com.co servicios en linea, opcion consulte su pdliza de cumplimiento.
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FIRMA ASEGURADOR (415)7701861000019(8020)000000000007000360376131
DIRECCION NOTIFICACION ASEGURADORA  Calle 100 No. 9A-45 Piso 8 y 12 Bogota




