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peL Jrhos POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO ENTIDAD ESTATAL
ESTRDOAA DECRETO 1082 DE 2015
NIT, 850.009 578-6
CIUDAD D€ EXPEDICION: SUCURSAL: €00. SUC: NO. POUZA: ANEXQ:
BOGOTA.DC. CHAPINERO 14 14-46-101085572 0
FECHA EXPEDICION VIGENCIA DESOE: ALAL VIGENCIA HASTA: ALAL
Dk MES 20 ola: MES: AfG: HORAS oia: MES AfO: HCRAS: TIPO MOVIMIENTO:
01 02 2023 01 ‘ 02 ’ 2023 00:00 30 ’ 1 2023 23:59 EMISION ORIGINAL
DATOS DEL TOMADOR / GARANTIZADO
NOMERE O RAZON SOCIAL: MORENO CARDENAS ELIANA JICENTIRICATION: .. :1,023,900.076
CIRECCIBN.  CALLE 84 SUR 14C-51 [PU0% " BOGOTA D.C.- DISTRITO CAPITAL [TefFoNe 3132675815
DATOS DEL ASEGURADO / BENEFICIARIO
[ASEGURADO/BENEFKIARIO MINISTERIO DE DEFENSA NACIONAL EJERCITO NACIONAL CENAC DE PERSONAL [‘“N““C“:“*‘ NIT. :800,385,079-8
[BRECCBNCR 46 N.20B-99 oo BOGOTA. D.C. - DISTRITO CAPITAL [TEEONS 6014261426
ADICIONAL:
OBJETO DEL SEGURO

CON SUJECION A LAS CONDICIONES GENERALES DE LA POLIZA QUE SE ANEXAN ECUQ108, QUE FORMAN PARTE INTEGRANTE DE LA MISMA'Y QUE EL ASEGURADO Y EL TOMADOR
DECLARAN HABER RECIBIDO Y HASTA EL LIMITE DE VALOR ASEGURADO SERALADO EN CADA AMPARO, SEGUROS DEL ESTADO SA., GARANTIZA:

EL CUMPLIMIENTO DE LAS OBLIGACIONES DERIVADAS DEL CONTRATO NO. 248-CENACPERSONAL-2023 DE PRESTACION DE SERVICIOS CUYO OBJETO ES: PRESTACION DE SUS SERVICIOS
PROFESIONALES COMO ASESORA Y ORIENTADORA PSICOSOCIAL PARA EL CEFAM DE LABR 13

AMPAROS
FIESGO PRESTACION DE SERVICIOS -
AMPAROS VLENCIACEICE VIGENCIA HAITA YUMA ASEG/AC TUAL
CUMPLIMIENTO DEL CONTRATO 01/02/202) 30/11/2023 $ 1,044,000 00
CALIDAD DEL SERVICIO 01/02/2023 30/11/2023 $1,044,000.00

ACLARAQIONES:

- LA PRESENTE POLIZA AMPARA EL CUMPLIMIENTO DEL CONTRATO, EL PAGO DE MULTAS ¥ LA CLAUSULA PENAL PECUNIARIA CONVENIDAS - SEGUROS DEL ESTADO S A RENUNCIAAL
BENEFICIO DE EXCUSION
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VALORPRIMANETA. GATOY EXPEDKION WA TOTALA PAGAK. VALCRASEGURADO TOTAL PLAN DE PAGO
$ 40,000.00| $ 8,000.00{ $9.120.09 $57,120.00 $ 2,088,000.0d CONTADO
INTERMEDIARIS CISTRIBUCION COASEGURO
NOMERE CAVE % PART (NOMEZRE COMPANIA: % PART VALOR ASEGURADO
TORRES CRUZ RAUL ORLANDO 81706 100,00

ESPECIFICAN EN ESTE CUADRO

SUPERINTENDENCIA FINANCIERA
DE COLOMBIA

14-46-101085572
§IAMA AUTORIZADA  Gabnela Zarante - becretana General

PARA EFECTO DE NOTIFICACIONES LA DIRECCION DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. ES CRA. 7 NO. 57 -67 - TELEFONO: 2172417 - BOGOTA, D.C.

erct

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

USTED PUEDE CONULTAR E3TAR POLIZA EN WWW JEGUROSOELESTADO COM
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BlviciLano

Oficma Princigal Calle 1 No 15-10 Bogots D C Teialona 6012186377
8018018

NO EFECTUAR RETENCION EN LA FUENTE POR NINGUN CONCEPTO * RESPONSABLE IVA

INTO81706A

Y

alateela

~

=

ofefelefelelelelefelelefellelefelalelalellelalelalelalelalelalele

8

Y
A

el

@3

f s |

t

4

ole

&

%

el EREEEEE) R EEE
ol R B e B o B



