
  

OBJETO DEL SEGURO 

FIRMA TOMADOR 

AMPAROS 

ACLARACIONES 

DISTRIBUCION COASEGURO INTERMEDIARIO 
 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 

      AÑO DÍA        MES   
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 

USTED PUEDE CONSULTAR ESTA PÓLIZA EN WWW.SEGUROSDELESTADO.COM 

PARA EFECTOS DE NOTIFICACIONES LA DIRECCIÓN DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. ES CRA.  10 NO. 21-33 OFC. 108  -202 - TELEFONO: 7409487 - TUNJA 

 1 DLF004715A 

POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO ENTIDAD ESTATAL 

DECRETO 1082 DE 2015 

TUNJA 39 TUNJA 

04 08 2023 03 08 2023 00:00 15 10 2026 23:59 ANEXO DE TRASLADO DE VIGENCIA 

GORDILLO VALDERRAMA, LUIS ALBERTO CC: 6.765.918 

CLL 55C NO 8B-13 TUNJA, BOYACA 7406944 

INSTITUTO COLOMBIANO DE BIESTAR FAMILIAR REGIONAL BOYACA 

KR 6  NRO. 73  - 98 TUNJA, BOYACA 

NIT: 899.999.239-2 

7450721 

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 

$ *******26,250,005.01 

SEGUN ACTA DE INICIO DE FECHA  03 DE AGOSTO DE 2023 SE  ACLARA LA VIGENCIA DE LOS AMPAROS 

$ *****121,515.00 $ *******8,000.00 $ ******24,607.00 $ ***********154,123.00 

MARIA EUGENIA SIERRA C Y CIA LIMITA  4715           100.00 

CONTADO 

CON SUJECIÓN A LAS CONDICIONES GENERALES DE LA PÓLIZA QUE SE ANEXAN ECU010B, QUE FORMAN PARTE INTEGRANTE DE LA MISMA Y QUE EL ASEGURADO Y EL 
TOMADOR DECLARAN HABER RECIBIDO Y HASTA EL LÍMITE DE VALOR ASEGURADO SEÑALADO EN CADA AMPARO, SEGUROS DEL ESTADO S.A., GARANTIZA: 

REALIZAR LAS ADECUACIONES Y/O REPARACIONES LOCATIVAS REQUERIDAS EN EL HOGAR INFANTIL GARAGOA DONDE PRESTA SERVICIO A LA PRIMERA INFANCIA, PROPIEDAD DEL 
INSTITUTO COLOMBIANO DE BIENESTAR A FAMILIAR ( ) ICBF UBICADO EN EL MUNICIPIO DE GARAGOA ( BOYACA), ACEPTACION DE OFERTA No 15002412023 INVITACION 
PUBLICA No MC-011-2023BOY 

RIESGO: CONSTRUCCION DE OBRAS CIVILES. 
_____________________________________________________________________________________________________________________________________________ 

AMPAROS                                                           VIGENCIA DESDE  VIGENCIA HASTA     SUMA ASEG/ACTUAL   SUMA ASEG/ANTERIOR 
CUMPLIMIENTO DEL CONTRATO                                            03/08/2023      14/04/2024      $7,500,001.43 
CALIDAD DEL SERVICIO                                                 03/08/2023      14/04/2024      $7,500,001.43 
PAGO DE SALARIOS, PRESTACIONES SOCIALES LEGALES E INDEMNIZACIONES    03/08/2023      15/10/2026      $11,250,002.15 
LABORALES 

39-44-101152997 2 

39-44-101152997 



 

FIRMA TOMADOR 

DATOS DEL TOMADOR / GARANTIZADO 

DATOS DEL ASEGURADO / BENEFICIARIO 

CIUDAD DE EXPEDICIÓN SUCURSAL COD.SUC NO.PÓLIZA ANEXO 

TIPO MOVIMIENTO 
A LAS 

HORAS 
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POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO ENTIDAD ESTATAL 

DECRETO 1082 DE 2015 

TUNJA 39 TUNJA 

04 08 2023 03 08 2023 00:00 15 10 2026 23:59 ANEXO DE TRASLADO DE VIGENCIA 

GORDILLO VALDERRAMA, LUIS ALBERTO CC: 6.765.918 

CLL 55C NO 8B-13 TUNJA, BOYACA 7406944 
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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 
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DLF004715A 

TEXTO ACLARATORIO 
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