- POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO ENTIDAD ESTATAL
ESTRDO S.A.
CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL COD.SUC NO.POLIZA ANEXO
BOGOTA, D.C. ANTIGUO COUNTRY 21 21-46-101076075 0
FECHA EXPEDICION VIGENCIA DESDE ALAS VIGENCIA HASTA | ALAS
DIA. MES ARO| DIA MES ANO | HORAS | DIA MES ANO | HORAS TIPO MOVIMIENTO
21 | oo | 2023 | 21 | oo | 2023 | o000 | 30 | o6 | 2024 | 2359 | emision omiciaL
SATOS DEL TOMADOR / GARANTIZADO
NOMBRE O RAZON URREGO RUIZ, LAURA MELISA IIDE NTIFICACION  CC: 1001.620.513
BBbreccion: cauLes 1199 |clubaD:  DAgEIBA, ANTIOQUIA [reLeFonO: 322870111

DATGS DEL ASEGURADO [ BENEFICIARIO
SUPERINTENDENCIA DE NOTARIADO Y REGISTRO | IDENTIFICACION NIT: 899.999.007-0

IRECCION: CALLE 26 13-49 !CIUDAD: BOGOTA, D.C., DISTRITO CAPITAL |TELEFONO 3282121

OBJETO DEL SEGURO

cowsﬂmréunmmxcxmsmmumumﬂmmmn. QUE FORMAN PARTE INTEGRANTE DE LA NMISMA Y QUE EL ASEGURADO Y EL
TOMADOR DECLARAN HABER RECIBIDO Y HASTA EL LIMITE DE VALOR ASEGURADO SERALADO EN CADA AMPARD, SEGUROS DEL ESTADO S.A., GARANTIZA:

EL CUMPLIMIENTC DE LAS OBLIGACIONES TERIVADAS DEL CONTRATO WO. 1720 DE 2023 DE PRESTATION DE SERVICIOS CUYO OBJETO ES: PRESTAR CON PLENA AUTONOMIA

TECNICA Y ADMINISTRATIVA SUS SERVICIOS COMO AUXILIAR ADMINISTRATIVO., PARA EL APOYO EN LA APLICACION DE LAS TABLAS DE RETENCION DOCUMENTAL EN LOS
ARCHIVOS DE LA CFICINA DE REGISTRO DE INSTRUMENTCS PUBLICOS.

AMFPAROS
RIESG0O: PRESTACION DE SERVICIOS
AMPAROS VIGENCIA DESDE VIGENCIA HASTA SUMA ASEG/ACTUAL
CUMPLIMIENTO DEL CONTRATO 21/09/2023 30/06/2024 §1,801,008.00

| GASTOS EXPEDICION. VA, | PLANDERAGO |
§ ™****20 00D 00 § *+ee+p NON OO § ******5 320,00 § seeeseeseeee33 390 00 § *****+*1,801.008.00 CONTADO
- INTERMEDWLRIO D2 TRIBUICION COASEQURD
NOUHRE RAVE % O =aFT NOLTRRE COUP AT L FART VALOR ASECURADO
SANIN ALIANZA LTDA 133456 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 CALLE 83 NO 19-10 - TELEFONO:; 6-917963 - BOGOTA, D.C.

0E COLONBA

VIGILADO SUPERINTENDENGIA FIMANCERA

21-46-101076075
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USTED PUEDE CONSULTAR ESTA POLIZA EN WWW_SEGUROSDELESTADO COM OFICINA PRINCIPAL: CALLE B3 NO 19-10 TELEFONO: 601-2186977, 601-6019330
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SEQUROS
DEL
- ESTRDO B.A.

POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO ENTIDAD ESTATAL

- NIT. 860.008.578-6 DECRETO 1082 DE 2015
CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL COD.SUC NO.POLIZA ANEXO
BOGOTA, D.C. ANTIGUO COUNTRY 21 21-46-101076075 0
FECHA EXPEDICION VIGENCIA DESDE ALAS VIGENCIA HASTA A LAS
DIA° MES  ARO DIA MES  ARNO HORAS | DIA MES ANO HORAS TIPO MOVIMIENTO
| oo | 2023 21 |os | 2023 00:00 | o6 | 2024 23:59 | EMISION ORIGINAL
DATOS DEL TOMADOR | GARANTIZADO
ggglﬂas O RAZON URREGO RUIZ, LAURA MELISA DENTIFICACION  CC: 1001.620.513
DIRECCION: CALLE 8 1199 FIUDAD: DABEIBA, ANTIOQUIA ITELEFONO: 3228701119
DATCS DEL ASEGURADC | BENEFICIARIO
SUPERINTENDENCIA DE NOTARIADO Y REGISTRO DENTIFICACION NIT: 899.999.007-0
FIUDAD: BOGOTA, D.C., Dl TELEFONO 13282121
~
P GUESTADO
SORTAL DY FAGOS
. . k.
CORRESPONSALES BANCARIOS
Super)” EERL3 @

Pagos con

Bancode Bogotd {_*

Bancdognhia -

bt (g

e

exrto

(3

nvenio  *No aplica para transferencias

Seguros del Fstado 5 A Cuenta Corriente 008465445

‘
Grupo ) ) )
Bancolombia Seguros del Estade S A Cuenta Convenio 47189
A b
VALOR PRIMA NETA GASTOS EXPEDICION VA TOTAL A PAGAR (VALOR ASEGURADO TOTAL
s ttlltizo'om_w s 'llt.iﬂs‘m-oo s ﬂtll.is‘azo-m s ﬁt-'hii..tas|mm $ ﬂtt.ﬂl1‘BD1 .m'm
INTERMED A RIC SR TRIBUCL N COMSERRD
NI WSE SAE  OF PART NOLGEE TOWSAR % PART AR AGB G JRADD
SANIN ALIANZA LTDA 133456 100.00
PLAN DE PAGO CONTADO

SOUEDA EXPRE:

g SPECIFICAN EN ESTE CUADRO,

3

;é STADAS.4 80 SCaED
§§ ‘ FORMA DE PACO
%1l Banco CHEQUE No. VALOR
g

a

o

o EFECTIVO

~ | CHEQUE

o

—{ljToTAL §

SAMENTE COIW'EPIDO QUE LAS OBLIGACIONES DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. SE REFIERE UNICAMENTE AL OBJETO Y OBSERVACIONES DE LA(S) GARANTIA(S) QUE SE

R VHACEHWMOALR‘ESGOASUIDODUWTEMWGENCMDEMPRESEMEPOUZ& PORLO

REFERENCIA

0 =

1415) 7709598021167 (8020} 11005132626262 (3900} 000000033320(9€) 20240920

110051 3362626-2

COPIA PARA PAGO EN BANCOS NO NEGOC



- SEGUROS
DEL
ESETRDO &.A.

NIT. 860.009.578-6

CONSTANCIA DE NO REVOCATORIA NI CANCELACION
POR FALTA DE PAGO DE LA PRIMA

Hacemos constar, que la podliza N° 101076075, anexo
0, no expirara por falta de pago de la prima, ni por
revocatoria unilateral del tomador de la pdliza o de la aseguradora.

Lo anterior de conformidad con lo establecido en el decreto 1082 de 2015
el cual regula las garantias ante entidades estatales

Dado en BOGOTA, D.C. a los 21 dias del mes de SEPTIEMBRE de 2023

21-46-101076075
FIRMA AUTORIZADA: Gabriela A. Zarante B. - Secretaria General
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