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SE{LBURDE POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO ENTIDAD ESTATAL
- ESTADO S A
CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL COD.SUC NO.POLIZA ANEXO
. BOGOTA, D.C. ANTIGUO COUNTRY 21 21-44-101297762 0
Q") FECHA EXPEDICION VIGENCIA DESDE A LAS VIGENCIA HASTA A LAS
DIA° MES  ANO DIA°. MES  ANO HORAS DIA°  MES ANO HORAS TIPO MOVIMIENTO
31 | o5 | 2009 | 31 |05 | 201 0000 | o1 | o7 | 2020 | 23:59 |EMISION ORIGINAL
_ __DATQS DFI TOMADOR | GARANTIZADO
ggg&ﬁfi O RAZON FRUPYS LTDA IDENTIFICACION NIT: 800.081.700-6
EDIRECCION: KR43B 5A39 CIUDAD: BOGOTA, D.C., DISTRITO CAPITAL [ TELEFONO: 2900344
DATOS DEL ASEGURADO  PENEFICIARIO - —
N I\ SEGURADO /
SENEFICIARIO: PERSONERIA DE EOGOIA D.C. IDENTIFICACION NIT: 899.999.061-9
DIRECCION: KR 7 ANRO.21 -24 ‘crumn: BOGOTA, D.C., DISTRITO CAPITAL  |TELEFONO 3820450

DICIONAL:

Q3 JETO DEL SEGURO

TOMADOR DECLARAN HABER RECIBIDO Y HASTA EL LIMITE DE VALOR ASEGURADO SENALADO EN CADA AMPARO, SEGUROS DEL ESTADO S.A., GARANTIZA:

LOSs DPERECHOS EUMANO: DRENTRO PE UNA PERSPECTIVA DE GENERO Y DEL POSCONFLICTO Y PROYECTC No.lc03 SERVICIO INTEGRAL A LA CIUDADANIA EL
REFRIGERIOS FARA LAS ACTIVIDADES Y EVENTOS ESTABLECIDOS FOR LA ENTIDAD.

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

ACEPTACION DE OFERTA Nu. AQ0-012-3019, CUYC DBJETO ES CONTRATAR PARA LA PERSONERIA DE BOGOTA D.C. EN EL MARCO DEL PROYCCTD 1202, PROMOCION Y DEFENSA DE
SUMINTSTRO  DE

ACLARACIONES

AMPARQOS
@ RIESGO: PRESTACION DE SERVICIOS
@ AMPAROS VIGENCIA DESDE VIGENCIA HASTA SUMA ASEG/ACTUAL
@ CUMPLIMIENTO DEL CONTRATO 31/05/2019 01/05/2020 $6,245,640.00
CALIDAD DE LOS ELEMENTOS 31/05/2019 01/07/2020 $6,245,640.00

OR PRIMA NETA GASTOS EXPEDICION

o ——

“ﬁﬁﬁﬁﬁﬁﬁﬂﬁﬁ@ﬁﬁﬂ

$ ‘"40,000.00 $ “*****7,000.00 $ “******8,930.00 $ eeneaanatsttns,930.00 b "‘““12@1 ,ZBQ._UU E)NTADG
INTZERMEZ AFID DNATRIBUC ICON COAREDLURD
NIUERS CAF WIUSIE TOURANA U BART CLCR ALECIRALD
MARTHA CECILIA ROMERO APONTE 143344 100,00

QUEDA EXPRESAMENTE CONVENIDO QUE LAS OBLIGACIONES DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. SE REFIERE UNICAMENTE AL OBJETO Y OBSERVACIONES [ LA(S)

GARANTIA(S) QUE SE ESPECIFICAN EN ESTE CUADRO., ®
:f:
Z ‘
sz .
> ;4 PARA EFECTOS DE NOTIFICACIONES LA DIRECCION DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. ES CALLE 83 NO 19-10 - TELEFONOQ#( * : ; ’
f L

P iy
21-44-101297782
- A01A A LJ I ADA Man armienlo - o 0 1l . 1121
LUSTED PUEDE CONSULTAR ESTA POLIZA EN WWW SEGUROSDELESTADO COM OFICINA PRINCIPAL CRA. 11 NO, 90-20 BOGOTA D.C, TELEFONL: 3180877 AIDARODRIGUEZ
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l DarUROS POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO ENTIDAD ESTATAL
- ERTADO B.A.
NIT. 860.009.570-6 DECRETO 1082 DE 2015

FECHA EXPEDICION
DIA MES ANQ

31 05 2019
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VALOR PRIMA NETA
$ ******40.000.00
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CIUDAD DC EXPLEDICION

ROAOTA SUCURSAL COD,SUC NO.POLIZA MELO
D5 ANTIGUO COUNTRY 21 21-44-101297762 0

)IREC(‘IN KR7ANRO, 21 -24

|
PAGINA WEB e CORRESPONSALES BANCARIOS
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MAETHA CECILIA ROMERO APONTF
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| VIGENCIA DESDE I ALAS Vl(;i MCIA HAGTA A LAS

DIA MLS ANO HORAS DIA MES ANO HOHAS

|
31 05 2019 00:00 01 07 2020 23:59 EMISION ORIGINAL
JATOS DELTOMADOR | GARANTIZADC

TIPO MOVIMIENTO

FRUPYS LTDA IDENTIFICACION MNIT: 800.081.700-4

TELEFOMNO: 2900249

PERSONER : | | ' ' - .
IA DE BOGOTA D.C, | ) IDENTIFICACION NIT: 899.999.061-9

BOGOTA, D.C., DISTRITO CAPITAL

TELEFONO 3620450
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