gEgUROO POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO ENTIDAD ESTATAL

o ESTRADO S.A.
NIT. 860.009.578-6 DECRETO 1082 DE 2015

CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL COoD.suC NO.POLIZA ANEXO
BARRANQUILLA BARRANQUILLA 85 85-46-101031639 1
=] FECHA EXPEDICION _ VIGENCIA DESDE ALAS _ VIGENCIA HASTA ALAS
= DA MES ARNO || DIA MES  ANO HORAS DIA.  MES  ANO | HORAS TIPO MOVIMIENTO

=# 09 || 11 || 2022 08 || 08 H 2022 00:00 22 “ 03 | 2023 23:59 | ANEXO CAUSA PRIMA

r DATQS DEL TOMADOR T GARANTIZADO

L) A .

gglliTE O RAZON AVELLANEDA RAMIREZ, OSCAR GERMAN ‘IIDENTIFICACION CC: 1022.998.233

FSIDIRECCION: CARRERA 4 NO. 24B2 - 02 ICIUDAD: BARRANQUILLA, ATLANTICO ||TELEFONO: 3215098707

DATOS DEI ASEGURADO JBENEEICIARIO
DEPARTAMENTO ADMINISTRATIVO NACIONAL DE ESTADISTICA IDENTIEICACION NIT: 899 999 027-8
- IRECCION: CALLE 72 NO. 58-65 CIUDAD: BARRANQUILLA, ATLANTICO TELEFONO 3307000

OBJETO DEL SEGURO

£y conN SUJECION A LAS CONDICIONES GENERALES DE LA POLIZA QUE SE ANEXAN ECU0L0B, QUE FORMAN PARTE INTEGRANTE DE LA MISMA Y QUE EL ASEGURADO Y EL
TOMADOR DECLARAN HABER RECIBIDC Y HASTA EL LIMITE DE VALOR ASEGURADOD SENALADO EN CADA AMPARO, SEGURCS DEL ESTADO S.A., CARANTIZA:

INES DERT
N DE

CO1.PCCNTR. 38

658

oy AMPAROS
WRIESGO: DRESTACTON DE SERVICIOS
[AMPAROS VIGENCIA DESDE VIGENCIA HASTA SUMA ASEG/ACTUAL  2UMA ASEG/ANTERIOR
e ~WCUMPLIMIENTO DEL CONTRATO 08/08/2022 22/03/2023 $577,682.20 $464,208.90
WoEvOLUCION DEL PAGO ANTICIPADO 0B/08/2022 22/03/2023 $75,000.00 $75,000.00
SESUN STLICITUD DE MOUDIFICACIUN JONTRACTUAL SE ACTUALIZA EL VALOR DEL CONTRATO Y 3E PRORROSA EL PLAEZD DEL CONTRATC Y DE LAS SARANTIAS.
. Ll VALOR PRIMA NETA GASTOS EXPEDICION IVA TOTAL A PAGAR ALOR ASEGURADO TOTAL PLAN DE PAGO
$ **xx++k8 000.00 $ **xxrxx8 000.00 $ **xxik3 040.00 $ Frkkkkakxrr] 9 040.00 $ rrrrrirk G52 682.20 CONTADO
INTERMEDWARIO DI2TRIBUCION COASEGURO
NOWERE CLAVE % DO FART, NOMBSE COMPATIA % PART, VALCR ASEQURADO

MATLDE DEL CARMEN ROMERD DE LA CrUZ 132907 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
jPOLIZA, POR LO TANTO EL ASEGURADOR COMO EL TOMADOR, PRESTARAN SU COLABORACION

PARA EFECTOS DE NOTIFICACIONES LA DIRECCION DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. ES CARRERA 58 NO. 70-136 - TELEFONO: 3681078 - BARRANQUILLA
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85-46-101031639
FIRMA AUTORIZADA: Gabriela A. Zarante B. - Secretaria General W
JUSTED PUEDE CONSULTAR ESTA POLIZA EN WWW.SEGUROSDELESTADO.COM OFICINA PRINCIPAL: CRA. 11 NO. 90-20 BOGOTA D.C. TELEFONO: 2186977 DLF132907C



http://www.segurosdelestado.com/
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POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO ENTIDAD ESTATAL

DECRETO 1082 DE 2015
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BARRANQUILLA

NO.POLIZA ANEXO
85-46-101031639 1

~VIGENCIA DESDE
DA MES  ANO
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00:00
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MES ANO
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22
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85
A LAS
HORAS
23:59

TIPO MOVIMIENTO

ANEXO CAUSA PRIMA

CIUDAD DE EXPEDICION
BARRANQUILLA
FECHA EXPEDICION
DIA MES ANO
2022

DATOS DEL TOMADOR ! GARANTIZADO

1UMBHI: O RAZON

AVELLANEDA RAMIREZ, OSCAR GERMAN

\,DENTIFICACION CC: 1022.998.233

IRECCION: CARRERA 4 NO. 24B2 - 02

“:IUDAD:

BARRANQUILLA, ATLANTICO

|ITELEFONO: 3215098707

DATOS DEL ASEGURADO ! BENEFICIARIO

SEGURADO/
ENEFICIARIO:

DEPARTAMENTO ADMINISTRATIVO NACIONAL DE ESTADISTICA

‘ DENTIFICACION NIT: 899.999.027-8

Pagos con convenio *No aplica para transferencias

Banco de Bogota k_ Seguros del Estado S.A Cuenta Corriente 008465445
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exyto

IDTRECCION: CALLE 72 NO. 58-65 iFIUDAD: BARRANQUILLA, ATLANTICO iTELEFONO 3307000
DICIONAL:
/}\
P .GUESTADO
PORTAL DE PAGOS
~

i B )

Bamolombia"

cervpeesal Bancam

——
Grupo - 3
" Bancolombia Seguros de| Estado 5.A Cuenta Convenio 47189
AN J

VALOR PRIMA NETA GASTOS EXPEDICION IVA TOTAL A PAGAR ALOR ASEGURADO TOTAL
$ k8 000.00 $ rereerg 000.00 $ i3 040.00 § Frmrkrkiiikx19,040.00 § HirireiekG52,682.20

INTERMEDIARID DI2TRIBUCION COASEGURO

NONESE CLAVE % DE PART. NOMERE COMPARIA % PART. VALOR ASEGURADO
MAILDE DEL CARMEN ROMERO DE LA CRUZ 132907 100.00

HPLAN DE PAGO

.

CONTADO

DUEDA 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

2 B8 SPECIFICAN EN ESTE CUADRO.

;g R Y HACER ACOMPANAMIENTO AL RIESGO ASUMIDO DURANTE LA VIGENCIA DE LA PRESENTE POLIZA, PORLO
g3 FORMA DE PACO FECION

2y A.ES CARRERA 58 NO. 70-136 - TELEFONO: 3681078 - BARRANQUILLA

48 BANCO CHEQUE No. VALOR rereiENE
& PAGO:
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1
DATOS DEL ASEGURBADO | BENEFICIARIO

e DEPARTAMENTO ADMINISTRATIVO NACIONAL DE ESTADISTICA IDENTIFICACION NIT: 899.999.027-8
BENEFICIARIO: g

DIRECCION: CALLE 72 NO. 58-65 ” CIUDAD: BARRANQUILLA, ATLANTICO ” TELEFONO: 3307000
IADICIONAL:

’ SEQUROS
DEL POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO ENTIDAD ESTATAL
' ESTRADO S.6.
H NIT. 860.009.578-6 DECRETO 1082 DE 2015
n CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL COD.SUC NO.POLIZA ANEXU
, BARRANQUILLA BARRANQUILLA 85 85-46-101031639 1
FECHA EXPEDICION VIGENCIA DESDE ATAS ~ VIGENCIA HASTA ATAS
E DIA MES  ARO DIA MES  ARO HORAS | DIA° MES ANO | HORAS TIROIMOVIMIENTO \
- 09 | 11 | 2022 08 | 08 | 2022 00:00 22 | 03 | 2023 23:59 [ ANEXO CAUSA PRIMA
e T e St A TS
Sv;g-um_ ORAZON AVELLANEDA RAMIREZ, OSCAR GERMAN IDENTIFICACION CC: 1022.998.233
IAL

(i I I
DIRECCION: CARRERA 4 NO. 24B2 - 02 [ETUDAD: ™ BARRANQUILLA, ATLANTICO [TELEFONG: 3215098707
s :

TEXTO ACLARATCRIO

>

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

DE COLONSA

PARA EFECTOS DE NOTIFICACIONES LA DIRECCION DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. ES CARRERA 58 NO. 70-136 - TELEFONO: 3681078 - BARRANQUILLA
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TENDENCIA FINANCERA
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85-46-101031639 —
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VIGILADO SUPERI

TGabriela A. Zarante B. - Secretaria General ;W
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== DEL
ESTRDO S.A.

NIT. 860.009.578-6

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

Hacemos constar, que la poliza N° 101031639, anexo
1, no expirara por falta de pago de la 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 BARRANQUILLA alos 09 dias del mes de NOVIEMBRE de 2022

85-46-101031639
FIRMA AUTORIZADA: Gabriela A. Zarante B. - Secretaria General
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