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SEGURO DE CUMPLIMIENTO A FAVOR DE ENTIDADES ESTATALES
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Ciudad y Fecha de Expedicion Péliza Documento
MEDELLIN, 11 DE AGOSTO DE 2023 3710484-9 15224925
Intermediario Codigo Oficina Referencia de Pago
JAIME ALBERTO CALLE CORREA 95971 2597 01215224925
TOMADOR
CEDULA Razon Social y/o Nombres y Apellidos
6208142 JOSE BERNARDD SALAZAR YEPES
Direccion Ciudad Teléfona
CALLE 66TV 81 MEDELLIN
GARANTIZADO
CEDULA Nombres y Apellidos
6208142 JOSE BERNARDO SALAZAR YEPES
BENEFICIARIO Y/0 ASEGURADO
NIT Nombres y Apellidos
8909801792 INSTITUTO PARA EL DESARROLLO DE ANTIOQUIA. IDEA
COBERTURAS DE LA PGLIZA
COBERTURA FECHA INICIAL |FECHA VENCIMIENTO {VALOR ASEGURADO | PRIMA
CALIDAD Y CORRECTOD FUNCIONAMIENTO DE LOS BIENES Y EQUIPOS SUMINISTRADODS | 11-AG0-2023 11-ABR~2024 902.996,00 23.886,67
CUMPLIMIENTO DEL CONTRATO I 1-AGO-2023 H=ABR=2024 1.203.994,00 31.839,00
PAGO DE SALARIOS,PRESTACIONES SOCIALES E INDEMNIZACIONES LABORALES 11-AG0-2023 11-0CT-2026 300.999.00 28.307,93
VIGENCIA DEL SEGURD | VIGEN [ VIR PRIMASINIVA | TOTALAPAGAR
Desde Hasta Dias
11-AGO-20234 11-0CT-2026 1157 | 11-AG0-2023{ 11-0CT-2026 L3 ik $100.000
VALOR A PAGAR EN LETRAS '
CIEN MIL PESOS M/L
Documento de: Vator Asegurado Movimiento Prima Anual Total Valor Aseqgurado
POLIZA NUEVA $2.407.989 $9.331 $2.407.989,00

SOMOS GRANDES CONTRIBUYENTES. FAVOR NO EFECTUAR RETENCION SOBRE EL VA
LAS PRIMAS DE SEGURDS NO ESTAN SUJETAS A RETENCION EN LA FUENTE DECRETO REGLAMENTARIO 2509/85 ART. 17. AUTORRETENEDORES RESOLUCION N° 009961

101 - NEGOCIOS ESTATALES

RAMO | PRODUCTO | OFICINA | USUARIO CPERACION | MONEDA COASEGURO NUMERO POLIZA LIDER DOCUMENTO COMPANIA LIDER
012 NDX 2597 CUMO005 01 PESO COLOMBIANO DIRECTO
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FIRMA AUTORIZADA FIRMA TOMADOR

CATEGOURiA % PARTICIPACION|PRIMA

NATURAL oo | BL.034
DESCRIPCION Fecha a partir de a cual se utiliza Tipoy numero de (a entidad Tipo de documento Ramo al cual accede {dentificacion Interna de la proforma
CODIGD CLAUSULADD 01/01/2017 13-18 P 0% F-01-12-084
CODIGO NOTA TECNICA 25/04/2017 13-18 NT-P 5 N-01-012-011
TEXTOS Y ACLARACIONES ANEXAS

Proceso de seleccidn: Suministro/instalacion Dotacidn

NRO, DE CONTRATO 0263-2023, EL IDEA REQUIERE CONTAR CON EL SUMINISTRO DE
UNIFORMES PARA EL PERSONAL QUE POR SUS FUNCIONES ASI LO REQUIERA, PARA MANTENER
UNA IDENTIDAD PROPIA COMO FACTOR DIFERENCIADOR EN LA COMUNIDAD QUE NGS PERMITA
POSICIONAMIENTO, SIENDO EL PROPOSITO EL DE RESALTAR, RECUPERAR Y CULTURIZAR LA
INSTITUCIONALIDAD EN CUMPLIMIENTO DE LOS OBJETIVOS INSTITUCIONALES, POR LO CUAL
REQUIERE CONTRATAR EL " SUMINISTRO DE UNIFORMES PARA LOS FUNCIONARIOS DEL
INSTITUTO PARA EL DESARROLLO DE ANTIOGQUIA IDEA.
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“L_OIRECCIAN DE LA COMPARIA ES. CODIGO: 666164295 SEGUROS GENERALES SURAMEE‘!"I;"W"AMS&A.
faLEIJ:EE :: I;.".i - 83 RESPONSABLE DE IMPUESTOS SOBRE LAS VENTAS REGIMEN COMUIN
SEGUROS GENERALES SURAMERICANA S.A, - CLIENTE - www.suramericana.com
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