- SEAUROS POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO ENTIDAD ESTATAL
ESTRADO S.A.
u A e DECRETO 1082 DE 2015
CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL COD.suC NO.POLIZA ANEXO
BOGOTA, D.C. NORTE 15 15-44-101278085 2
FECHA EXPEDICION VIGENCIA DESDE ALAS _ VIGENCIA HASTA A LAS
DIA MES ARNO DIA MES ANO HORAS DIA MES ANO HORAS TIPO MOVIMIENTO
2023 10 | 04 | 2023 00:00 10 | 05 | 2026 23:59 ANEXO DE TRASLADO DE VIGENCIA
DATOS DEL TOMADOR | GARANTIZADO
ggg/l&IEE O RAZON ADMINISTROPOLIS S.A.S IDENTIFICACION NIT: 901.458.728-8
u DIRECCION: CL 13 NRO. 32 A - 33 BRR CAMILO TORRES |CIUDAD: PUERTO ASIS, PUTUMAYO |TELEFONO: 3209307009
DATOS DEL ASEGURADC | BENEFICIARIC
SEGURADO / - .
BENEFICIARIO: MUNICIPIO DE PUERTO ASIS |IDENTIFICACION NIT: 891.200.461-3]
IRECCION: PUERTO ASIS CIUDAD: PUERTO ASIS, PUTUMAYO TELEFONO 0
DICIONAL:

OBJETD DEL SEGURD

) CON SUJECION A LAS CONDI Cl ONES GENERALES DE LA POLIZA QUE SE ANEXAN ECU010B, QUE FORVAN PARTE | NTEGRANTE DE LA M SMA Y QUE EL ASEGURADO Y EL
TOVADOR DECLARAN HABER RECI BI DO Y HASTA EL LiM TE DE VALOR ASEGURADO SENALADO EN CADA AMPARO, SEGUROS DEL ESTADO S. A, GARANTI ZA:

EL CUWPLIMENTO, EL PAGO DE SALARI0S, PRESTACI ONES SOCIALES E | NDEMNI ZACI ONES LABORALES Y LA CALIDAD DE LOS BIENES SEGUN CONTRATO No 00171-2023
Bl REFERENTE A APOYO PARA EL FORTALECI M ENTO DE EMPRENDI M ENTOS Y UNI DADES PRODUCTI VAS COLECTI VAS E | NDI VI DUALES PARA REI NTEGRADOS Y REI NCORPORADOS EN EL
@l VUNI CI Pl O DE PUERTO ASI S, Y FORTALECI M ENTO PROCESOS DE RECONSTRUCCI ON DE MEMORI A, REPARACI ON, PAZ Y RECONCI LI ACl ON A TRAVES DEL APOYO AL DESARROLLO.

AMFAROS
RIESGO. SUM NI STRO DE BI ENES
AVPARCS VI GENCI A DESDE VI GENCI A HASTA SUMA ASEG/ ACTUAL  SUMA ASEG ANTERI OR
CUWPLI M ENTO DEL CONTRATO 10/ 04/ 2023 10/ 11/ 2023 $1, 800, 000. 00
PAGO DE SALARI OS, PRESTACI ONES SCOCI ALES LEGALES E | NDEMNI ZACI ONES 10/ 04/ 2023 10/ 05/ 2026 $900, 000. 00
: IC_)’:E%Es CORRECTO FUNCI ONAM ENTO DE LGOS BI ENES S| AVPARA 0 ANCS, 6 MESES Y 2 DI AS * $1, 800, 000. 00

ACLARACIOMNES

g * ESTE AMPARO I NI CIA VI GENCI A UNA VEZ SE HA FI NALI ZADO LA EJECUCI ON DEL CONTRATO Y/ O CON LA FI RVA DEL ACTA DE ENTREGA A SATI SFACCI ON DEL M SMO

POR MEDI O DEL PRESENTE ANEXO Y SEGUN ACTA DE INICIO DE FECHA 10 DE ABRIL DE 2023, SE ACTUALIZAN LAS VIGENCIAS DE LOS AWMPARCS. LOS DEMAS TERM NOGS Y
CONDI Cl ONES NO SE MODI FI CAN.

| GASTOS EXPEDICION IVA TOTAL A PAGAR VAL OR ASEGURADO TOTAL Pl AN DE PAGO
$ *e0e460,000.00 § *xeeneeg 000.00 $ *eene1 2 920,00 § *rrpnmr80 920.00 § wewrrrrn4, 500,000.00 CONTADO
INTERMEDMARID ETRIBUCICH COAEEBURD
MOMBRE CLAVE % DE FPART. MOMERE COMPAR 4 5% PART. WALOR ASEGURADO
ASI NPETROL LI M TADA ASESORES DE SEG 83052 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 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 CARRERA 7 80-28 - TELEFONO: 2121808 - BOGOTA, D.C.

DE COLOMERA
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FIE RS TOMADOR

USTED PUEDE CONSULTAR ESTA POLIZA EN WWW.SEGUROSDELESTADO.COM OFICINA PRINCIPAL: CALLE 83 NO 19-10 TELEFONO: 601-2186977, 601-6019330 DLF083052A

VIGILADO SUPERINTENDENCLE FIMANCERA




SEGUROS

DEL

POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO ENTIDAD ESTATAL

ESTADO S.A.
NIT. 860,008, 576-5 DECRETO 1082 DE 2015
CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL COD.SUC NO.POLIZA ANEXO
BOGOTA, D.C. NORTE 15 15-44-101278085 2
FECHA EXPEDICION ~VIGENCIA DESDE ALAS " VIGENCIA HASTA ALAS
DIA_ MES  ANO DIA  MES ANO | HORAS | DIA MES ANO | HORAS TIPO MOVIMIENTO
18 | 05 | 2023 10 | 04 | 2023 00:00 10 | 05 | 2026 23:59 | ANEXO DE TRASLADO DE VIGENCIA

DATOS DEL TOMADOR | GARANTIFADO

NOMBRE O RAZON
SOCIAL

ADMINISTROPOLIS S.A.S

|IDENTIFICACION NIT: 901.458.728-8

DIRECCION: CL 13 NRO. 32 A - 33 BRR CAMILO TORRES |C|UDAD: PUERTO ASIS, PUTUMAYO |TELEFONO: 3209307009

DATOS DEL ASEGURADD I BENEFICIARID

#ASEGURADO /
BENEFICIARIO:

®DIRECCION: PUERTO ASIS

MUNICIPIO DE PUERTO ASIS IDENTIFICACION NIT: 891.200.461-3

CIUDAD:  PUERTO ASIS, PUTUMAYO TELEFONO 0
#lADICIONAL:
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Bancode Bogotda ( Seguros del Estado 5.A Cuenta Corriente D0B465445

———
Grupo . g
Bancolombia Seguros del Estado 5.A Cuenta Convenio 47189
b -
VALOR PRIMA NETA GASTOS EXPEDICION IVA TOTAL A PAGAR VALOR ASEGURADO TOTAL PLAN DE PAGO
§$ *#++++60,000.00 § g 000.00 § *ex] 2 920.00 § wrwwioaaasg0),920.00 § *eeweig 500,000.00 CONTADO
INTERNMEDIARID B TRIBUCION COW B EDURID
MNOMERE CLAVE % DE PART. MOMERE COMPAR 4 % PART. WALOR ASEGURMNDD
ASI NPETROL LI M TADA ASESORES DE SEG 83052 100. 00

UEDA 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
SPECIFICAN EN ESTE CUADRO.

OTA: 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
ANTO EL ASEGURADOR COMO EL TOMADOR, PRESTARAN SU COLABORACION
ARA EFECTOS DE NOTIFICACIONES LA DIRECCION DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. ES CARRERA 7 80-28 - TELEFONO: 2121808 - BOGOTA, D.C.
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EEEum
POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO ENTIDAD ESTATAL
ESTRDO S.A.
NIT. 860.009.578-6 DECRETO 1082 DE 2015
CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL CODSUC NO.POLIZA ANEXO
BOGOTA, D.C. NORTE 15 15-44-101278085 2
FECHA EXPEDICION —VIGENCIA DESDE ATAS —VIGENCIA AASTA ATAS
DIA  MES ANO | DiA  MES  ARO HORAS | DIA  MES  ANO | HORAS TIPO MOVIMIENTO
18 | 05 | 2023 10 | 04 | 2023 00:00 10 05 2026 23:59 | ANEXO DE TRASLADO DE VIGENCIA
DATOS DEL TOMADOR | GARANTIZADD
S o ADMINISTROPOLIS S.A.S IDENTIFICACION NIT: 901.458.728-8
DIRECCION: CL 13 NRO. 32 A - 33 BRR CAMILO TORRES CIUDAD: _ PUERTO ASIS, PUTUMAYO |TELEFONO: 3209307009
DATOS DEL ASEGURADOD ! BENEFICIARIO
ASEGURADOT TUNICIPIO DE PUER LR IPENTIFICACION NIT: 891.200.461-3
BENEFICIARIO: i

DIRECCION: PUERTO ASIS |CIUDAD: PUERTO ASIS, PUTUMAYO | TECEFONO: 0

ADICIONAL:

TEXTO ACLARATCRI O

E I 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.
2] ) ,
;i 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
z §I TANTO EL ASEGURADOR COMO EL TOMADOR, PRESTARAN SU COLABORACION
= I PARA EFECTOS DE NOTIFICACIONES LA DIRECCION DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. ES CARRERA 7 80-28 - TELEFONO: 2121808 - BOGOTA, D.C.
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