
OBJETO DEL SEGURO

FIRMA TOMADOR

AMPAROS

ACLARACIONES

DISTRIBUCION COASEGUROINTERMEDIARIO

 NOMBRE                                                                                        CLAVE                              % DE PART.   NOMBRE COMPAÑÍA                                                                                % PART.                    VALOR ASEGURADO

DATOS DEL TOMADOR / GARANTIZADO

DATOS DEL ASEGURADO / BENEFICIARIO

CIUDAD DE EXPEDICIÓN SUCURSAL COD.SUC NO.PÓLIZA ANEXO

TIPO MOVIMIENTO
A LAS

HORAS
     VIGENCIA HASTA

DÍA        MES        AÑO
A LAS

HORAS
     VIGENCIA DESDE

DÍA        MES        AÑO
FECHA EXPEDICIÓN

DÍA        MES        AÑO

NOMBRE O RAZON
SOCIAL

DIRECCIÓN: CIUDAD:

IDENTIFICACIÓN

TELÉFONO:

ASEGURADO /
BENEFICIARIO:

CIUDAD:DIRECCIÓN:

IDENTIFICACIÓN

TELÉFONO

ADICIONAL:

VALOR PRIMA NETA GASTOS EXPEDICIÓN IVA TOTAL A PAGAR VALOR ASEGURADO TOTAL PLAN DE PAGO

OFICINA PRINCIPAL: CALLE 83 NO 19-10 TELEFONO: 601-2186977, 601-6019330

FIRMA AUTORIZADA: Gabriela A. Zarante B. - Secretaria General

PARA EFECTOS DE NOTIFICACIONES LA DIRECCIÓN DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. ES CARRERA 7 80-28 - TELEFONO: 2121808 - BOGOTA, D.C.

 1DLF164141A

POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO PARTICULAR

CUMPLIMIENTO ANTE ENTIDADES PUBLICAS CON REGIMEN PRIVADO DE CONTRATACION

NORTE 15BOGOTA, D.C.

21 03 2023 10 03 2023 00:00 10 07 2024 23:59 ANEXO DE MODIFICACION

RISK CONSULTING COLOMBIA S.A.S. NIT: 830.110.141-3

CR 19 A NRO. 90  - 13 OFIC 303 BOGOTA, D.C., DISTRITO CAPITAL 7942330

EMPRESA NACIONAL PROMOTORA DEL DESARROLLO TERRITORIAL- ENTERRITORIO

CL 26  NRO. 13  - 19 BOGOTA, D.C., DISTRITO CAPITAL

NIT: 899.999.316-1

5940407

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 ACOMPAÑAMIENTO AL RIESGO ASUMIDO DURANTE LA VIGENCIA DE LA PRESENTE
PÓLIZA, POR LO TANTO EL ASEGURADOR COMO EL TOMADOR, PRESTARAN SU COLABORACIÓN

$ ******(4,501,829.80)$ ****(24,075.00) $ *****(8,000.00) $ *****(6,094.00) $ **********(38,169.00) CONTADO
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15-45-101155410
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EMPRESA NACIONAL PROMOTORA DEL DESARROLLO TERRITORIAL- ENTERRITORIO

CL 26  NRO. 13  - 19 BOGOTA, D.C., DISTRITO CAPITAL

NIT: 899.999.316-1

5940407

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 ACOMPAÑAMIENTO AL RIESGO ASUMIDO DURANTE LA VIGENCIA DE LA PRESENTE PÓLIZA, POR LO
TANTO EL ASEGURADOR COMO EL TOMADOR, PRESTARAN SU COLABORACIÓN

$ ******(4,501,829.80)$ ****(24,075.00) $ *****(8,000.00) $ *****(6,094.00) $ **********(38,169.00) CONTADO

COPIA PARA PAGO EN BANCOS NO NEGOCIABLE

15-45-101155410
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CONSTANCIA DE NO REVOCATORIA NI CANCELACION
POR FALTA DE PAGO DE LA PRIMA

Hacemos constar, que la póliza Nº 101155410, anexo
3, no expirara por falta de pago de la prima, ni por
revocatoria unilateral del tomador de la póliza o de la aseguradora.

Dado en BOGOTA, D.C. a los 21 días del mes de MARZO de 2023

15-45-101155410
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CONSTANCIA DE NO REVOCATORIA NI CANCELACION
POR FALTA DE PAGO DE LA PRIMA

Hacemos constar, que la póliza Nº 101155410, anexo
4, no expirara por falta de pago de la prima, ni por
revocatoria unilateral del tomador de la póliza o de la aseguradora.

Dado en BOGOTA, D.C. a los 21 días del mes de MARZO de 2023

15-45-101155410



VALOR

7709998021167004561359

10000045613596RECIBO DE PAGO Nº:

CERTIFICAMOS QUE:

SEGUROS DEL ESTADO GENERALESNit: 860009578-6

FECHA

14/03/2023  05:15p.m.

NIT.   830.110.141RISK CONSULTING COLOMBIA S.A.S.RECIBIMOS DE:

Treinta y ocho  mil ciento sesenta y nueve  pesos .*********************LA SUMA DE:

PAGO BOLETA RECAUDO REF. NRO.: 10000045613596POR CONCEPTO DE:

IVAGASTOPRIMASUC - RAMO - POLIZA - ENDOSO - CUOTA

NORTE-45-101155410-0-1 $32,075.00 $6,094.00 $38,169.00

FORMA DE PAGO

TRANSACCION:

EFECTIVO:

CHEQUE:

TARJETA:

BD:

OTROS:

TOTAL:0004561359 $38,169.00

CAJERO:

Pse - $ 38,169.00

PAGUESTADO

 38,169.00

3/14/2023   5:17:00PM

172.16.10.23



 
ACTA DE INICIO PARA CONVENIOS / 

CONTRATOS DERIVADOS 

CÓDIGO: F-GG-56 

VERSIÓN: 01 

GERENCIA Y GESTIÓN DE PROYECTOS VIGENCIA: 2020-11-11 

 

Página 1 de 3 

 

CONVENIO O CONTRATO No: 2023490 

LINEA DE NEGOCIO ó TIPO 
DE CONTRATO: 

Prestación de servicios 

OBJETO: 
 PRESTACIÓN DE SERVICIO DE ACCESO, CONSULTA, SOPORTE Y TRANSFERENCIA DE 
CONOCIMIENTO DEL APLICATIVO INSPEKTOR, INCLUIDO WEB SERVICE INTEGRADO 
CON EL FORMULARIO DE SOLICITUD DE VINCULACIÓN DE ENTERRITORIO 

ALCANCE 

ALCANCE DEL OBJETO 
Acceso aplicativo Inspektor: El acceso incluye consulta, soporte técnico. 
Vigencia del servicio: Doce (12) meses contados a partir de su activación. 
Web Service: Acceso a Inspektor vía web service integrado con el Formulario de 
Solicitud de Vinculación De ENTerritorio. 
Transferencia de conocimiento: Transferencia de conocimiento en temas de Lavado 
de activos y Financiación de Terrorismo 
LA/FT de mínimo tres (3) horas anuales y transferencia de conocimiento sobre 
funcionalidades del aplicativo Inspektor de 
mínimo tres (3) horas anuales. 

Asesorías permanentes en temas de Lavado de activos y Financiación de Terrorismo 
LA/FT. 

VALOR:  $22.509.149,88 

CUOTA DE GERENCIA o 
GESTION 

No aplica 

CONTRATANTE 
EMPRESA NACIONAL PROMOTORA DEL DESARROLLO TERRITORIAL - 
ENTERRITORIO 

CONTRATISTA: RISK CONSULTING COLOMBIA S.A.S 

PLAZO:   12 meses 

 

Los suscritos mediante el presente documento, dejan constancia del inicio real y efectivo del 
contrato anteriormente citado, previo cumplimiento de los requisitos de legalización del mismo.  

 

A continuación, se relacionan las garantías que amparan el acuerdo de voluntades. 

Garantías: 

Póliza No. 
Fecha 

Expedición 
Amparo Vigencia Tomador Beneficiario 

Valor 
Asegurado 

15-45-101155410 13/3/2023 Cumplimient
o  

10/3/2023 

10/7/2024 

RISK 
CONSULTING 
COLOMBIA 
S.A.S 

EMPRESA 
NACIONAL 
PROMOTORA DEL 
DESARROLLO 
TERRITORIAL - 
ENTERRITORIO 

 

 

$4.501.829.80 
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 Número(s) telefónico(s) para soporte: 

 

En consecuencia, se procede a la iniciación del contrato el día 15 del mes marzo del año 2023, 
el cual debe concluir el día 15 del mes marzo del año 2024. 
 Número(s) telefónico(s) para soporte: 

 

Para constancia de lo anterior, se firma la presente acta bajo la responsabilidad expresa de los 
que intervienen en ella. 
 

 
 
 
 
 
Firma 

 
 
 
 
 
Firma 

Armando Vivas Salamanca  
Supervisor del contrato 2023490 
ENTERRITORIO 
CONTRATANTE 

Luis Ramiro Diaz Briceño  
Representante Legal  
RISK CONSULTING COLOMBIA S.A.S 
CONTRATISTA 

Original: ENTerritorio 

Copias: 
Contratista/Interventoría/C
liente 

 

 

Nota Generales: 

Para la suscripción del acta de inicio será necesario verificar el cumplimiento de los siguientes requisitos: 

• El <convenio/contrato> debe encontrarse perfeccionado (verificar en el convenio/contrato los 
requisitos de perfeccionamiento en la cláusula correspondiente). 

• La garantía única debe encontrarse debidamente aprobada por el Contratante 

 

Notas aplicables a la suscripción del Acta de Inicio de Contratos Derivados 

• Previo a la suscripción del acta de inicio de los contratos, recibir en los casos que aplique, para su 
revisión y aprobación las hojas de vida del equipo de trabajo presentado por el Contratista, diferente 
al que fue objeto de evaluación por parte de ENTerritorio en desarrollo del proceso de selección. 
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Para el efecto deberá revisar la formación académica y las certificaciones de experiencia general 
y específica de conformidad con los criterios y metodología establecida en las reglas de 
participación que dieron origen al contrato y suscribir el Acta de Aprobación de Personal para la 
Ejecución del Contrato – F-GG-18, la cual deberá estar anexa al Acta de Inicio. 

Anexos (según aplique):  

• La acreditación por EL INTERVENTOR de que todo el personal necesario para el inicio de la 
ejecución del contrato se encuentra afiliado a los Sistemas de Seguridad Social en salud, 
pensiones y riesgos profesionales, incluso los trabajadores independientes y que los pagos de las 
cotizaciones respectivas se encuentran al día. 

• La comprobación por el contratista ante ENTerritorio, de que todo el personal necesario para el 
inicio de la ejecución del contrato se encuentra afiliado a los Sistemas de Seguridad Social en 
salud, pensiones y riesgos profesionales, incluso los trabajadores independientes y que los pagos 
de las cotizaciones respectivas se encuentran al día. 

• Para acreditar la calidad de supervisor, se deberá anexar la comunicación de delegación 
correspondiente o copia del contrato, según sea lo pertinente. 


