POLEA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO ENTIDAD ESTATAL

e

DEL oo DECRETO 1082 DE 2015
' NAURORREEXREDICION ' SUCURSAL ! coD.suC | NOPOLIZA |  ANEXO
BOGOTA, D.C. . CALLE 100 33 | 3344101185668 | 1
FECHA EXPEDICION VIGENCIA DESDE ALAS | VIGENCIA HASTA ALAS

B |oia mes ANO | DIA ~MES ANO | HORAS | DIA MES ANO | HORAS | TIPO MOVIMIENTO
20 | 10 | 2019 | 12 | o4 | 2009 | omoo | 14 | 02 | 2020 | 2350 | ANEXODEPRORROGA

= _DATOS DEL TOMADOR / GARANTIZADO i
== | NOMBRE O RAZON MEDIMALCO SAS. ineunncmdu NIT: 800.030.863-1
a [DIRECCION: KR 7 C NRO. 146 - 83 OF 203 204 |CIUDAD:  BOGOTA, D.C., DISTRITO CAPITAL |TELEFONO: 6140400
_DATOS DEL ASEGURADO / BENEFICIARIO

ASEGURADO / .ol
P |eenerciaRio: DISTRITO CAPITAL-SECRETARIA GENERAL DE LA ALCALDIA MAYOR DE BOGOTA D.C. IDENTIFICACION NIT: 899,999,061
DIRECCION: KR 8* NRO. 10 -85 |CIUDAD:  BOGOTA, D.C., DISTRITO CAPITAL  |TELEFONO 3813000
ADICIONAL -
OBJETO DEL SEGURO

mmxmmxawmuumumummum QUE FORMAN PARTE INTEGRANTE DE LA MISMA Y QUE EL ASEGURADD Y EL)
mmmm!mnMuMMMHmm,mmms.l., GARANTIZA:

EL CUNMPLIMIERTO DEL CONTRATO,LA CALIDAD ¥ EL CORKECTO FURCIONAMIENTO DE LOS BIEHES, EN DESARROLLO LEL CONTRATC DE COMPFAVENTA Ho. 4213000- 602-2013,

CELEBRADO ENTRE LAS PARTES EL 12 DE ABRIL DE 2.019, CUYO OBJETO ES ADQUISICION DE INSUMOS HECESARICS PARA EL FUNCIONAMIENTO DEL LABORATORIO CIENTIFICO
UE LA DTIRECCION ARCHIVO DE BOGOTA.

AMPAROS
RIESGO: SUMIKISTRO DE BIENES
AMPAROS VIGENCIA DESDE VIGENCIA HASTA SUMA ASEG/ACTUAL SUMA ASEG/ANTERIQOR
CUMPLIMIENTO DEL CONTRATO 12/04/2019 14/02/2020 $2,377,392.30 $2,377,392.30
CALIDAD Y CORRECTO FUNCIONAMIENTO DE LOS BIENES 22/07/2013 14/02/2020 $792,464.10 $792,464.10

ACLARACIONES

PUR MEDIO DEL PRESENTE ANEXO SE HACE CONSTAR QUE SEGUN ACTA DE REQUERIMIENTO DE ENTREGA - CONTRATO DE COMPRAVENTA No. 4213000-602-2015, DE FECHA 15 DE
MAYO DE 2015, SE AJUSTAN LAS VIGENCIAS DE LAS COBERTURAS ARRIBA CITADAS.
LOS DEMAS TERMINOS Y CONDICIOMES COMTINUAN VIGENTES Y SIN MODIFICAK,

| VALOR PRIMA NETA IVA TOTAL AP, ; i P ‘
s Secssassasel) OO ‘ sessssssseet) 00 s weessvessesn) 00 s sdasassiapiessanst) 00 ! s mm3.159.856.40 CONTADO

INTERMEDIARIO DISTRIBUCION COASEGURO
NOMBRE CLAVE % DE PART. NOMBRE COMPARIA % PART, VALOR ASEGURADO
ARMANDO VELASQUEZ SUAREZ 51022 100.00

l
I

mzmmcomsunommmsoes&mmmmusenenmmumvossmnmoewﬂ
GARANTIA(S) QUE SE ESPECIFICAN EN ESTE CUADRO.

PARA EFECTOS DE NOTIFICACIONES LA DIRECCION DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. ES CARRERA 45A NO. 102 A - 34 - TELEFONO: 6108441 - BOGOTA, D.C.
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