SEOUROS POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO ENTIDAD ESTATAL
ESTADO 5.8
R DECRETO 1082 DE 2015
CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL COD.SUC NO.POLIZA ANEXO
CALI CALI 45 45-44-101148789 0
FECHA EXPEDICIQN VIGENCIA DESDE ALAS ~ VIGENCIA HASTA A LAS
= DIA MES ANO DIA MES ANO HORAS DIA MES ANO HORAS TIPO MOVIMIENTO
& 26 | 06 | 2023 22 | 06 | 2023 00:00 05 | 01 | 2024 23:59 EMISION ORIGINAL
CATOS DEL TOMADOR I GARANTIZFADC

NOMBRE O RAZON
SOCIAL

EDIRECCION: CR 44 NRO.6A-32 |CIUDAD: CALI, VALLE |TELEFONO: 553144(

LOS BUZOS Y CIALTDA IDENTIFICACION NIT: 900.081.578-6

DATOS DEL ASEGURADC ! BENEFICIARID
EINSEGURADO / LA NACION - MINISTERIO DE DEFENSA NACIONAL - DIRECCION GENERAL MARITIMA - GRUPO ; .
BENEFICIARIO: INTENDENCIA REGIONAL NO. 1 | DN A N 00 71

IRECCION: CL 2NRO.1 -03 CIUDAD: BUENAVENTURA, VALLE TELEFONO 2411203

ADICIONAL:

QOBJETD DEL SEGURD

%4 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
TOMADOR DECLARAN HABER RECIBIDO Y HASTA EL LIMITE DE VALOR ASEGURADO SENALADO EN CADA AMPARO, SEGUROS DEL ESTADO S.A., GARANTIZA:

EL PAGO DE LOS PERJUICIOS DERIVADOS DEL INCUMPLIMIENTO DE LAS OBLIGACIONES CONTENIDAS EN LA ACEPTACION DE OFERTA NO. 156-GINRED1-2023, CUYO OBJETO ES:
‘g CONTRATAR LA ADQUISICION DE EQUIPOS Y ACCESORIOS DE BUCEO PARA LAS UNIDADES ADSCRITAS ADMINISTRATIVAMENTE A LA INRED1, DE ACUERDO CON LAS
@ ESPECIFICACIONES TECNICAS DESCRITAS, DE CONFORMIDAD CON LAS ESPECIFICACIONES TECNICAS ESTABLECIDAS EN EL PROCESO ANTES MENCIONADO Y LA OFERTA PRESENTADA
EL DIA 06 DE JUNIO DE 2023 A LAS 13:04 HORAS.

ASEGURADOS Y BENEFICIARIOS: DIRECCION GENERAL MARITIMA - INTENDENCIA REGIONAL DIMAR NO.1.

AMPARDS

RIESGO: SUMINISTRO DE BIENES

AMPAROS VIGENCIA DESDE VIGENCIA HASTA SUMA ASEG/ACTUAL
:J CUMPLIMIENTO DEL CONTRATO 22/06/2023 05/01/2024 $1,942,020.00

CALIDAD Y CORRECTO FUNCIONAMIENTO DE LOS BIENES 22/06/2023 05/01/2024 $1,942,020.00

ACLARACIONES
| _GASTOS EXPEDICION IVA TOTAL A PAGAR VALOR ASEGURADOTOTAL { PIANDEPAGO |
$ *40.000.00 § *eereg 000.00 § *rerexg 120,00 § *errrrrrrrrr57 120 00 § rexrerxng 884 040,00 CONTADO
INTERNMEDIARID DETRIBUCICH COSEEDURD
MOMERE CLAVE D FART. MOMERE COMPARA % FART, VALDR ASEQLRADD

MARIA CLARA OSORNO ALDANA 999277 100.00

. QUEDA EXPRESAMENTE CONVENIDO QUE LAS OBLIGACIONES DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. SE REFIERE UNICAMENTE AL OBJETO Y OBSERVACIONES DE LA(S)
=1 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
PARA EFECTOS DE NOTIFICACIONES LA DIRECCION DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. ES CALLE 7N NO. 1N-15/1N-45 - TELEFONO: 6672954 - CALI

e colOdm,

VIGILADO SUPERINTEMDENC lh FIMANCER A fr

OFICINA PRINCIPAL: CALLE 83 NO 19-10 TELEFONO: 601-2186977, 601-6019330 DLF999277A
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EEEUHM POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO ENTIDAD ESTATAL
ESTRDO &.A.

DECRETO 1082 DE 2015

NIT. 860.008 578-6
CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL CoD.sUC NO.POLIZA ANEXO
CALI CALI 45 45-44-101148789 0
FECHA EXPEDICION VIGENCIA DESDE ALAS "~ VIGENCIA HASTA ALAS
= DIA  MES  ANO DIA  MES ANO |HORAS | DIA . MES ANO | HORAS TIPO MOVIMIENTO
# 26 | 06 | 2023 22 | 06 | 2023 00:00 05 | 01 | 2024 23:59 | EMISION ORIGINAL

DATCS DEL TOMADCOR | GARANTIZAD

NOMBRE O RAZON
SOCIAL

DIRECCION: CR 44 NRO. 6 A - 32 |CIUDAD: CALI, VALLE |TELEFONO: 5531440

LOS BUZOS Y CIA LTDA |IDENTIFICACION NIT: 900.081.578-6

DATOS DEL ASEGURADD F BENEFICIARID

e SMASEGURADO / LA NACION - MINISTERIO DE DEFENSA NACIONAL - DIRECCION GENERAL MARITIMA - GRUPO e
=B ENEFICIARIO: INTENDENCIA REGIONAL NO. 1 IDENZIFICAZIEECNIT: 835.000.771-1

IRECCION: CL 2NRO.1 -03 CIUDAD: BUENAVENTURA, VALLE TELEFONO 2411203

ADICIONAL:
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Pagos con convenio Mo aplica para transferencias

Bancode Bogota ‘. Seguros del Estado S.A Cuenta Corriente 008465445
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Crupo . —

Bancolombia Seguros dal Estado S A Cuenta Convenla 47189
\ J

==n| VALOR PRIMA NETA GASTOS EXPEDICION IVA TOTAL A PAGAR VALOR ASEGURADO TOTAL PLAN DE PAGO
. §$ ******40,000.00 § ****+*x8,000.00 § **+++x9,120.00 § xrxxrxer57,120.00 § *x*x3,884,040.00 CONTADO
INTERNEDGARKD DI TRIBLCION COAEEGUIRD

MONERE CLAVE % DE PART. MOMERE COMPATIA B PART. WALIDR: ARECARADD
MARIA CLARA OSORNO ALDANA 999277 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
= "=iF SPECIFICAN EN ESTE CUADRO.

-
g sNOTA: SEGUROS DE ESTADO S.A SE RESERVA EL DERECHO DE REVISAR Y HACER ACOMPANAMIENTO AL RIESGO ASUMIDO DURANTE LA VIGENCIA DE LA PRESENTE POLIZA, PORLO
HTANTO EL ASEGURADOR COMO EL TOMADOR, PRESTARAN SU COLABORACION

;§ PARA EFECTOS DE NOTIFICACIONES LA DIRECCION DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. ES CALLE 7N NO. 1N-15/1N-45 - TELEFONO: 6672954 - CALI
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