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- DATOS DEL TOMADOR | GARANIIZADO
-;&';ﬁf O RAZON TRANSPORTES SAAMA EXPRESS S.A.S IDENTIFICACION NIT: 901.151.964-0
B oReccioN: ©R 3 NRO. 30 - 130 BL 8 APT 504 [clubaD:  sOACHA, CUNDINAMARCA [TELEFONO: 2213627
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DATOS DEL ASEGURADO | BENEFICIARIO
il rorand INSTITUTO MUNICIPAL PARA LA RECREACION Y EL DEPORTE DE SOACHA Imemunmcm NIT: 832.000.906-6]

IRECCION: CR 8 NRO. 16 - 05 ICIUDAD: SOACHA, CUNDINAMARCA ITELEFONO 8400393
DICIONAL:

OBJETO DEL SEGURO

CON STJECION A LAS CONDICIONES GENERALES DE LA POLIZA QUE SE ANEXAN ECUO10B, QUE FORMAN PARTE INTEGRANTE DE LA MISMA Y QUE EL ASEGURADO Y EL
TOMADOR DECLARAN HABER RECIBIDO Y RASTA EL LIMITE DE VALOR ASEGURADO SERALADO EN CADA AMPARO, SEGUROS DEL ESTADO S.A., GARANTIZA:

PERJUICIOS DERIVADOS DEL INCUMPLIMIENTO DE LAS OBLIGACIONES ADQUIRIDAS POR EL AFIANZADO Y SURGIDAS DE LA CARTA DE ACEPTACION
$-2023, CUYO OBJETO ES CONTRATAR LOS SERVICIOS PARA MOVILIZAR DEPORTISTAS, CUERPO TECNICO, EQUIPO INTERDISCIPLINAR, USUARICS Y

ICs Y

AREEAAN

.AMPAROS
PRESTACION DE SERVICIOS
-; VIGENCIA DESDE VIGENCIA HASTA SUMA ASEG/ACTUAL  SUMA ASEG/ANTERIOR
-m DEL CONTRATO 23/10/2023 30/06/2024 $4,800,000.00 $3,200,000.00
-nso OE SALARIOS, PRESTACIONES SOCIALES LEGALES E INDEMNIZACIONES 23/10/2023 31/12/2026 $2,400,000.00 $1,600,000.00
LABORALES
-cx.:x;u: DEL SERVICIO 23/10/2023 30/06/2024 $4,800,000.00 $3,200,000.00
ACLARACIONES
- EL PRESENTE RNEXO SE AJUSTA EL VALOR ASEGURADO DE LOS AMPAROS, DE ACJERDO CON LA ADICION No. 1 DE FECHA 30 DE NOVIEMBRE DE 2023 EL CUAL AUMENTA
DEL CONTRATC EN § 16.000.000, QUEDANDO UN VALOR TOTAL DE $ 48.000.000.
-;:; DEMRS TEIRMINOS Y CONDICIONES NO MODIFICADOS CONTINUAN VIGENTES.
-w‘_wmu IVA TOTAL APAGAR _ IVALOR ASEGURADOTOTAL L _ PLANDEPAGO |
$ ******24 000.00 $ **=***28 000.00 $ *****296 080.00 § *++ssereennazg 080 00 $ ***+***12,000,000.00 CONTADO
- INTERMEDWAR0
.ﬂ"‘ QAVE % DE PART, NCVERE COMPARIA ™ PART. VALOR ASEGLRADO
RGENCIE DE SEGUROS SYS LTDA 143583 100.00

QUEDA EXPRESAMENTE CONVENIDO QUE LAS OBLIGACIONES DE SEGUROS DEL ESTADO §.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 85 NO 10-85 - TELEFONO: 6171035 - BOGOTA, D.C.
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VIGILADO SUPERINTENDENCIA FINANCERA
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CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL CoD.suC NO.POLIZA ANEXO
BOGOTA, D.C. CHICO 18 18-44-101093365 1
E\PEDICION \/IGENCU\ DESDE ALAS VIGLNCIA HASTA ALAS
DFIE\CHA MES  ANO DlA ANO HORAS | DIA ANO | HORAS TIPO MOVIMIENTO
2 | 1 | 202 TR | 10 [ 2023 | o000 [ 31 | " | 2026 | 23:59 | ANEXO CAUSA PRIMA
DATOS DEL TOMADOR { GARANTIZADO
:901.151.964-0
NOMBRE O RAZON TRANSPORTES SAAMA EXPRESS S.A.S lIDENTIFICACION NIT: 901.151.9
DIRECCION: CR 3 NRO. 30 - 130 BL 8 APT 504 |CIUDAD: SOACHA, CUNDINAMARCA ITELEFONO: 2213627
DATOS DEL ASEGURADO / BENEFICIARIO
“Eﬁg’}ﬁ,ﬁf‘fgg. INSTITUTO MUNICIPAL PARA LA RECREACION Y EL DEPORTE DE SOACHA ,lDENTIFICACION NIT: 832.000.906-6
IRECCION: CR 8 NRO. 16 - 05 [clUDAD:  SOAGHA, CUNDINAMARCA [TELEFONO 400393
JCIONAL:
45‘
PIGUESTADO
IIII AL DAL MAGUY
I )
- PAGINA 3 CORRESPONSALES BANCARIOS
s Bancolombia
ri Cerienjirse! favane
34| ﬁqw (Gicy  -— WO moonn]
Papos con convenio "No aplica para transterencias
2 :
Bancode Bogota (";@ Seguros det Estado S.A Cuenta Corrlente 00B465445
w—v""""
Bancolombga - Seguros def Estado S.A Cuenta Convenio 47189
N >
VALOR PRIMA NETA | GASTOS EXPEDICION IVA TOTAL A PAGAR VALOR ASEGURADO TOTAL PLAN DE PAGO
$ ******24,000.00 § *******8 000.00 $ **+*+**6,080.00 $ sessssesarnnzg 080,00 § *++++++12,000,000.00 CONTADO
INTERMEZRAFIO . DI TRIBUCION COAS EOURD
NOAERE OAE % DE PART. NCLERE COMPAR I % PART. VALOR ASECLRACO

RGENCIA DE SEGUROS SYS LTDA 143583 100.00

SPECIFICAN EN ESTE CUADRO.

ANTO EL ASEGURADOR COMO EL TOMADOR, PRESTARAN SU COLABORACION

ARA EFECTOS DE NOTIFICACIONES LA DIRECCION DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. ES CALLE 85 NO 10-85 - TELEFONO: 6171035 - BOGOTA, D.C.
FORMA DE PAGO

e | ovuere [umon ||| NV ANIIGHRERRANMNORA

(415) 7709998021167 (8020)11003611415029(3900) 000000038080 (96) 20241129

DE COLONSIA

EFECTIVO
CHEQUE
TOTAL $

VIGILADO SUPERINTENOENCIA FINANCERA

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

OTA: SEGUROS DE ESTADO S.A SE RESERVA EL DERECHO DE REVISAR Y HACER ACOMPARAMIENTO AL RIESGO ASUMIDO DURANTE LA VIGENCIA DE LA PRESENTE POLIZA, POR LO

REFERENCIA
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1100361141502-9
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TEIXTC ACLARATORI
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QUEDA EXPRESAMENTE CONVENIDO QUE LAS OBLIGACIONES DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. SE REFIERE UNICAMENTE AL OBJ
SE ESPECIFICAN EN ESTE CUADRG, ETO Y OBSERVACIONES DE LA(S) GARANTIA(S) QUE

NOTA: SEGUROS DE ESTADO S.A SE RESERVA EL DERECHO DE REVISAR Y HACER ACOMPARAMIENTO AL RIESGO ASUMIDO DURANTE LA VIGENCIA DE LA PRESENTE POLIZA, POR LO
TANTO EL ASEGURADOR COMO EL TOMADOR, PRESTARAN SU COLABORACION

INTENDENCLA FINANCERA-
DE DOLOMEMA

ILApQ Srew

PARA EFECTOS DE NOT(FIEACIONE§ LA DIRECCION DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. ES CALLE 85 NO 10-85 - TELEFONO: 6171035 - BOGOTA, D.C.
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SEOUROS
DEL
ESTRDO 8.A.

NIT. §60.000.578-6

o

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

Hacemos constar, que la pdliza N° 101093365, anexo
1, no expirara por falta de pago de la prima, ni por
revocatoria unilateral del tomador de la poliza 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

L

Dado en BOGOTA, D.C. a los 30 dias del mes de NOVIEMBRE de 2023

I

18-44-101093365 < - it ot
FIRMA AUTORIZADA: Gabrlela A. Zarante B. - Secretaria General

A
:

B
e
B
£
=
=
=
B
=
e
=
|
=
ES
=
=
B
£
B
=
=
ES
ES
=
E9

€ N ¥ N

&) & 5 N BES - 4 o
e ol B B B B B B

n bac

Powered by CamScanner


https://v3.camscanner.com/user/download

