secumos  POLIZADE SE
L

GURO DE RESPONSABILIDAD CIVIL EXTRACONTRACTUAL DERIVADA
CUMPLIMIENTO

ESTRDO 8 A.

MIT. 360.008.578:6 RCE CONTRATOS
CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL : CoD.suUC NO.POLIZA ANEXO
— BOGOTA, D.C. ANTIGUO COUNTRY 21 21-40-101224342
== FECHA EXPEDICION . VIGENCIA DESDE ALAS _ VIGENCIA HASTA ALAS
s DIA  MES  ARO DIA°  MES  ANO HORAS DIA = MES  ANO HORAS TIPO MOVIMIENTO
21 l 12 | 2023 06 | 12 [ 2023 00:00 30 | 12 | 2023 23:59 | ANEXO DE PRORROGA

DATOS DEL TOMADOR [ GARANTIFADC

FEINOMBRE O RAZON INGEALIMENTOS SANEAMIENTO AMBIENTAL SAS IDENTIFICACION NIT:{830.086.318-7

el SOCIAL

DIRECCION: CL 66 NRO.76 -39 P 2 ICIUDAD: BOGOTA, D.C., DISTRITO CAPITAL |TELEFONO 3107871094

DATOS DEL ASEGURADO | BENEFICIARIO

il SEGURADO: INSTITUTO NACIONAL DE MEDICINA LEGAL Y CIENCIAS FORENSES IJDENTIFICACION NIT: 800.150.861-

IRECCION: Calle 7 A No. 12 A - 51 CIUDAD: BOGOTA, D.C., DISTRITO CAPITAL TELEFOND

-8 . 800150861 - INSTITUTO NACIONAL DE MEDICINA LEGAL Y ;
. BENEFICIARIO: CIENCIAS FORENSES ADICIONAL:

OBJETD DEL SEGURD

€] CON SUJECION A LAS CONDICIONES GENERALES DE LA POLIZA QUE SE ANEXAN 15-05-2 020 - 1329-P-06-00000-E-RCE-002A-D00I /!

F=N DE VALOR ASEGURADO SENALADO EN CADA AMPARO, SEGUROS DEL ESTADO S.A., GARANTIZA:

Fe| SECCIONALES META Y BOYACa, DE LA DIRECCION
REGIONAL CRIENTE DEL INSTITUTO NACIONAL DE MEDICINA LEGAL Y CIENCIAS FORENSES

% 1D del contratc en SECOP CO1.PCCNTR.5627026

B Beneficiarios terceros afectados

-1325-P-06-00000-E-RCE-001P-D0O0I, QUE FORMAN PARTE INTEGRANTE DE LA MISMA Y QUE EL ASEGURADO Y EL TOMADOR DECLARAN HABER RECTBIDO Y HASTA EL LIMITE|

CONTRATO NO. 0168-5G-2023 CUYO OBJETO ES CONTRATAR EL LAVADO Y DESINFECCION DE LOS TANQUES DE ALMACENAMIZNTO DE AGUA POTABLE EN LAS | DIRECCIONES

AMPAROS
S | RIESGO: PRESTACION DE SERVICIOS
3 AMPAROS DEDUCIELE VIGENCIA VIGENCIA SUMA ASEG SUMA ASEG
= DESDE HASTA ACTUAL ANTERIOR
PREDIOS LABORES Y OPERACIONES 10.00 % DEL VALOR DE LA 06/12/2023 30/12/2023 $232,000,000.00 $232,000,000.00

PERDIDA - Minimo: 1.00 SMMLV

ACLARACIONES

[AMPAROS CUBIERTOS POR LA PRESENTE POLIZA QUEDANDC COMC SE DETALLA ARRIBA.

o LOS DEMAS TERMINOS Y CONDICICNES DE LA PRESENTE POLIZA NO SE MODIFICAN

POR MEDIO DEL PRESENTE ANEXO Y DE CONFORMIDAD A OTROSI SUSCRITO PCR LAS PARTES SE PRORROGA EL PLAZO DE EJECUCION HASTA EL DIA 30/12/2023 MODIFICANDO

MA N L

| GASTOS EXPEDICION VA TOTAL APAGAR IVAIOR ASEGURADOTOTAL |  PIANDEPAGO |
§ =27 .967.01 § *+*++**3 000.00 § *ee5 883.00 § Frrmeeei36,850.00 § m**232,000,000.00 CONTADO

INTERWEDGARIO DRTRIBUCIDR CORSEGURD
NOWERE TAVE W DE PART. NOMESE COMPARIA SPART, WALCR 48SC0URMDO
o] FAREG AGENCIA DE SEGUROS LTDA 62891 100.00

EXPEDICION DEL CONTRATO.

Erh @

GARANTIA(S) QUE SE ESPECIFICAN EN ESTE CUADRO.

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.

[E CoLOMER

SUPERINTENDENCIA F A

VIGILADO

ORIZADA; Gabriela A, Zarante B, - Secretaria

LA MORA EN EL PAGO DE LA PRIMA O DE LOS CERTIFICADOS O ANEXOS QUE SE EXPIDAN CON FUNDAMENTO EN ELLA, PRODUCIRA LA TERMINACION AUTOMATICA DEL
CONTRATO Y DARA DERECHO A SEGUROS DEL ESTADO S.A. PARA EXIGIR EL PAGO DE LA PRIMA DEVENGADA Y DE LOS GASTOS CAUSADOS CON OCASION DE LA

QUEDA EXPRESAMENTE CONVENIDO QUE LAS OBLIGACIONES DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. SE REFIERE UNICAMENTE AL OBJETO Y OBSERVACIONES DE LA(S)

NOTA: SEGUROS DE ESTADO S.A SE RESERVA EL DERECHO DE REVISAR Y HACER ACOMPANAMIENTO AL RIESGO ASUMIDO DURANTE LA VIGENCIA DE LA PRESENTE

EDITHLOPEZ
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USTED PUEDE CONSULTAR ESTA POLIZA EN WWW.SEGUROSDELESTADO.COM
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sseumos  POLIZA DE SEGURO DE RESPONSABILIDAD CIVIL EXTRACONTRACTUAL DERIVADA DE
CUMPLIMIENTO

ESTRDO B.A.
RCE CONTRATOS

NIT. 860.009.578-6
CIUDAD DE EXPEDICIGN SUCURSAL CoD.SUC NO.POLIZA ANEXO
BOGOTA, D.C. ANTIGUO COUNTRY 21 21-40-101224342 1
FECHA EXPEDICION ~ VIGENCIA DESDE ALAS _ VIGENCIA HASTA ALAS
DA~ MES = ANO DIiA° MES ANO | HORAS | DIA MES AFO | HORAS TIPO MOVIMIENTO
21 | 12 | 2023 06 | 12 | 2023 00:00 30 | 12 | 2023 23:59 | ANEXO DE PRORROGA

DATCS DEL TOMADOR [ SARANTIZADD
INGEALIMENTOS SANEAMIENTO AMBIENTAL SAS

HANOMBRE O RAZON IDENTIFICACION  NIT: 830.086.318-7

SOCIAL
#IDIRECCION: CL 66 NRO. 76 -39 P 2 |CIUDAD: BOGOTA, D.C., DISTRITO CAPITAL ITELEFONO 3107871094

. DATCS DEL ASEGURADO [ BENEFICIARIO
ASEGURADO: INSTITUTO NACIONAL DE MEDICINA LEGAL Y CIENCIAS FORENSES ‘IDENTIFICACION NIT{ 800.150.861-1

: DIRECCION: Calle 7 ANo. 12 A - 51 CIUDAD:  BOGOTA, D.C., DISTRITO CAPITAL ITELEFDNO 4069977

IR ENEFICIARIO: ADICIONAL:

=,

P GUESTADO

WAL AL XL P

CORRESPONSALES BANCARIOS

Ty Super:” [EERTCY (ney
@ i ran;L "'“‘L._L

Bancolombia®]

exto o M FRyalmED

Pagos con convenio “No aplica para transferencias

Bancode Bogota {__ Seguros del Estado 5.4 Cuenta Corriente O0BAG5445

T —
Grupo - - _
Bancolombia Sepuros del Estado S A Cuanta Convenlo 47189
oy
5 VALOR PRIMANETA | GASTOS EXPEDICION VA TOTAL A PAGAR VALOR ASEGURADO TOTAL PLAN DE PAGO
§ 27,967.00 $ =*3,000.00 § *=*5,883.00 e 36.850.00 § ~**232,000,000.00 CONTADO
INTERNEDHARID CITRIBUCION COASEGLROD
NONERE (CLAVE 7 DE PARIT. NOUERE SORFARIA * 3% PART. VALOS NSESURACO
FAREG AGENCIA DE SEGUROS LTDA 62891 100.00

A MORA EN EL PAGO DE LA PRIMA O DE LOS CERTIFICADOS O ANEXOS QUE SE EXPIDAN CON FUNDAMENTO EN ELLA, PRODUCIRA LA TERMINACION AUTOMATICA DEL CANTRATO Y
gOARA DERECHO A SEGUROS DEL ESTADO S.A. PARA EXIGIR EL PAGO DE LA PRIMA DEVENGADA Y DE LOS GASTOS CAUSADOS CON OCASION DE LA EXPEDICION DEL CONIIRATO.

UEEDéI'TEXPREESNAIHEASE‘INETE CONVgNIDO QUE LAS OBLIGACIONES DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. SE REFIERE UNICAMENTE AL OBJETO Y OBSERVACIONES DE LA(S) GARANTIA(S) QUE SE
SPECIFICAN CUADRO.

OTA: 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
ANTO 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.

FORMA DE PACO

REFERENCIA
BANCO CHEQUE Neo. VALOR PAGO:
1100513437787-3

(415) 7709998021167 (8020) 11005134377872 (3500) 000000036850 (96) 20241205

SUPERINTENDENCLA FIMARGERA
[ CoLCAER

EFECTIVO
CHEQUE
TOTAL §

8l VIGILADO

COPIA PARA PAGO EN BANCOS NO NEGOCIABLE
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ggfunos POLIZA DE SEGURO DE RESPONSARBILIDAD CIVIL EXTRACONTRACTUAL DERIVADA DE
ESTRDO S.A. CUMPLIMIENTO
NET. 850.009.576-5 RCE CONTRATOS
[CTUDAD DE EXPEDICION — SUCURSAL COD.SUC NO.FOLIZA ANEXO
B [BOGOTA, D.C. ANTIGUO COUNTRY 21 21-40-101224342 1
" FECHA EXPEDICION | VIGENCIA DESDE ALAS — VIGENCIA HASTA ALAS
DIA MES  ANO DIiA MES  ARO HORAS DIA MES  ANO HORAS TIPO MOVIMIENTO
21 l 12 l 2023 06 l 12 l 2023 00:00 30 12 2023 23:59 | ANEXO DE PRORROGA
DATOS DEL TOMADOR | GARANTIZADO
OCIAL INGEALIMENTOS SANEAMIENTO AMBIENTAL SAS IDENTIFICACION NIT{ 830.086.318-7
DIRECCION: CL 66 NRO. 76 -39 P 2 CIUDAD:  BOGOTA, D.C., DISTRITO CAPITAL ITELEFONO 3107871094
i DATOS DEL ASEGURADO | BENEFICIARID
SEGURADO: INSTITUTO NACIONAL DE MEDICINA LEGAL Y CIENCIAS FORENSES IDENTIFICACION  NIT: 800.150.861-

| [PTRECTION: Calle 7 ANG. TZ A= 51 ’CIUDAD: BOGOTA, D.C DISTRITO CAPTTAL I TELEFONO: 4069977

LIRS

§ BENEFICIARIO: Forenses

TEXTO ACLARATORIO

21-40-101224342 2
—_—
FIRMA AUTORIZADA: Gabriela A. Zarante B. - Secretaria General g A IRMA TOMADDR
4

~z LA MORA EN EL PAGO DE LA PRIMA O DE LOS CERTIFICADOS O ANEXOS QUE SE EXPIDAN CON FUNDAMENTO EN ELLA, PRODUCIRA LA TERMINACION AUTOMATICA DEL QONTRATO Y
ﬁ I DARA DERECHO A SEGUROS DEL ESTADO S.A. PARA EXIGIR EL PAGO DE LA PRIMA DEVENGADA Y DE LOS GASTOS CAUSADOS CON OCASION DE LA EXPEDICION DEL CONTRATO.
i QUEDA EXPRESAMENTE CONVENIDO QUE LAS OBLIGACION ES DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. SE REFIERE UNICAMENTE AL OBJETO Y OBSERVACIONES DE LA(S) GARANTIA(S) QUE
é % i SE ESPECIFICAN EN ESTE CUADRO.
;iﬁ NOTA: SEGUROS DE ESTADO S.A SE RESERVA EL DERECHO DE REVISAR Y HACER ACOMPANAMIENTO AL RIESGO ASUMIDO DURANTE LA VIGENCIA DE LA PRESENTE POL| ZA, PORLO
g%l TANTO EL ASEGURADOR COMO EL TOMADOR, PRESTARAN SU COLABORACION
i
% Ei PARA EFECTOS DE NOTIFICACIONES LA DIRECCION DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. ES CALLE 83 NO 15-10 - TELEFOI
g .
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