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¢,, SRNUROS POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO ENTIDAD ESTATAL
zan'nno s.A
NIT. 880.000.578:6 DECRETO 1082 DE 2015
CIUDAD DE EXPEDICICN SUCURSAL COD.8uC NO.POLIZA ANEXO
BOGOTA,D.C. AGENCIA MANDATARIA - CALLE 98 63 63-44-101013365 0
el FECHA EXPEDICION VIGENCIA DESDE ALAS  VIGENCIA HASTA ALAS
g DiA  MES ARG DIA  MES  ARO HORAS Dia MES  ANO HORAS TIPO MOVIMIENTO
16 I 12 ‘ 2022 16 | 12 l 2022 00:00 30 | 04 | 2023 23:59 EMISION ORIGINAL
DATOS DEL TOMADOR [ GARANTIZADO
- ESEEFEEO b BLANGO Y NEGRQ PUBLICIDAD Y ESTRATEGIA S AS. IDENTIFICACION NIT: 900.491.108-7

Boir=ccion: oL 4 NRO 5 A - 50 [cupan:  cHia cunDINAMARCA [teLeFono:  sst8s1d

DATOS DEL ASEGURADO | BENEFICIARIO
R CONTRALORIA GENERAL DEL DEPARTAMENTO DEL TOLIMA \mENnF,C ACION NIT: 830.706.847-1

IRECCION: CRA 3 ENTRE CALLES 10 Y 11 |cunaD:  IBAGUE. TOLIMA [recerono 2811167

¥ DICIONAL:

02JETO DEL SEGURO

B coN SUJECION A LAS CONDICIONES GENWERALES DE LA POLIZA QUE SE ANEXAN ECUD10B, QUE FORMAN PARTE INTEGRANTE DE LA MISMA Y QUE EL ASEGURADO Y EL
TOMADOR CECLARAN HAEER RECTEIDO ¥ HASTA EL LIMITE CE VALCR ASEGURADO SERALADO EN CADA AMPARS, SEGUROS DEL ESTADO S5.A., GARANTIZA:

AMPAROS

M BIESGD: SUMINISTRO LE BIENES

A 1 IMA ASEG/ACLUAL
dl CMELIMIENTO DEL CONTRATO 16/12/2022 30/04/2023 $2,430,670.20
ACLARACIONES
R PRIMA | GASTOS FXPEDICION IVA IOTAL APAGAR VALORASEGUEADQTQTAL !  PIANDEPAGO
----- $ ******8,000.00 § =++++=+5 320.00 § wevereeasnniy3 320,00 § =2+ 430.670.20 CONTADO
INTERMETSARIO DS TRIBUCIOR COABEGURD
CuAVE % DE SAFT NOVESE SOVFANI . PART. VALDR ASECLEADO

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: SEGURQS 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 COLARORACION
FARA EFECTOS DE NOTIFICAGIONES LA DIRECCION DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. ES TRV. 19 NO. 98- 12 - TELEFONO: 6232600 - BOGOTA, O.C.

SUPERINTENDENCIS FANCERA

VIGILADO
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Ma A aran i —
STED PUEDE CONMSULTAR ESTA POLIZA EN WWW SEGURCSDELESTADO COM OFICINA PRINCIPAL: CALLE 33 NO 13-10 TELEFONGC: §01-2138377, &0 18330 ASTRIDSABOGAL

aEaa

-

aad

4

Boaa

-

CEOGEAERGEA

=

e

e felelele]ele

e

s

Qoaan

IEEE



== g&ﬂums POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO ENTIDAD ESTATAL
ESTADD B8.R.
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DECRETO 1082 DE 2015

CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL Cop.suc NQ.POLIZA ANEXD
- BOGOTA, D.C. AGENCIA MANDATARIA - CALLE 98 83 63-44-101013365 Q
d FECHAEXPEDICION VIGENCIA DESDE B LAS VIGENCIA HASTA ALAS ¥
| DiA MES  ANO DIA MES ANO | HORAS | DIA MES ANO | HORAS TIPO MOVIMIENTO
16 | 12 | 2022 16 | 12 | 2022 00:00 30 | o4 | 202 23:59 | EMISION ORIGINAL

DATOS DEL TOMADOR | GARANTIZADO
BLANCO Y NEGRO PUBLICIDAD Y ESTRATEGIA S.A 8.

NOMERE O RAZON
SOCIAL

DIRECCION: CL 4 NRO,.5A-50 k‘,i'.'DADi CHIA, CUNDINAMARCA [TELE:ONO: 8618518

rDENTIFiCACiDN NIT: 900.491.108-7
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*'.. DATOS DEL ASEGURADD | EENEFICIARKD
SR il CONTRALORIA GENERAL DEL DEPARTAMENTO DEL TOLIMA IDENTIFICACION NIT: 890.706.847-1

: PDIRECCION: GRA 3 ENTRE GALLES 10Y 11 FIUDAD: IBAGUE, TOLIMA, ITELEFONO 2611167
ADICIONAL:
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P GUESTADO

CORRESPONSALES BANCARIOS
Super)” (E5 .’.’-‘3] ,..a)

v . St INTER
%eban : Ban:ok}mbm
DIC 16 2022 20: 23%: 56 REMDES 9.50 1 SRTETOR
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CORRESPONSAL BANCOLOMBIA
BARRIO PARMALAT
CR 4 4 26
CUNCd: 3007031047 TER: EBLCT¥é0S
L RECIBD: 007819 RRN: 008449
Fﬂ.‘E‘u‘f(E‘]AUUEOﬂ“ WRE: 471783 code Bogota ) Seguros del Estadoe S A Cuenta Corriente 008465445
SEGUROS DEL ESTADO § ———
REF: 0000000000110212C22626°2

Pagos con convenio “No aplica para transferencias
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1wcolombia Sepuros del Estado 5 A Cuenta Convenio 47189
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VALOR PRIMA NETA | GASTOS EXPEDICION VA TOTAL A PAGAR VALOR ASEGURADO TOTAL PLAN DE PAGO -
§ TTTT20,000.00 § g, 000.00 § er5,320.00 § reveverein33,320.00 § =rerr+=2.430.670.20 CONTADO
INTERMETHLRIO D43 TRIBUCION CORSEBURD
o e CAE % DS BAST NILERE COMPARIA . FART VALDR ARELRADD
M CONSULTORES EN SEGU TCA 43716

QUEDA EXPRESAMENTE CONVENIDO QUE LAS OBLIGACIONES DE SEGUROS DEL ESTADQ S.A. SE REFIERE UNICAMENTE AL OBJETO ¥ OBSERVACIONES DE LA(S) GARANTIA(S] QUE SE
e FESPECIFICAN EN ESTE CUADRQ.

OTA: SEGUROS DE ESTADO S.A SE RESERVA EL DERECHO DE REVISAR Y HACER ACOMPANAMIENTQ AL RIESGO ASUMIDO DURANTE LA VIGENCIA DE LA PRESENTE PAOLIZA POR LO
ANTO EL ASEGURADOR COMO EL TOMADOR, PRESTARAN SU COLABORACION
PARA EFECTOS DENOTIFICACIONES LA DIRECCION DE SEGURQOS DEL FSTADO S A. ES TRV. 19 NO. 98 - 12 - TELEFONQ: 6232500 - BOGOTA, D.C.
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3 e - SEGURGS

-!Tm S5.R.
NIT. 880.009 5T78-8

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

Hacemos constar, que la pdliza N° 101013365, anexo
0, no expirara por falta de pago de la prima, ni por
revocatoria unilateral del tomador de la podliza 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 16 dias del mes de DICIEMBRE de 2022

63-44-101013365
FIRMA AUTORIZADA: Gabrlala A. Zaranta B. - Secretarla General
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