- EEEum POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO ENTIDAD ESTATAL
ESTRDO S.A.
n s R DECRETO 1082 DE 2015
CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL CoD.SUC NO.POLIZA ANEXO
BOGOTA, D.C. CALLE 100 33 33-44-101237776 2
FECHA EXPEDICION VIGENCIA DESDE ALAS ~ VIGENCIA HASTA ALAS
DIA  MES ANO | DIA MES  ANO HORAS | DIA MES ANO | HORAS TIPO MOVIMIENTO
2023 11 | 04 | 2023 00:00 08 | 02 | 2027 23:59 | ANEXO DE PRORROGA
DATOS DEL TOMADOR | GARANTIZADD
ggg"lBAFEE O RAZON FUNDACION GESTORA INTEGRAL CONSTRUYENDO SENTIDO HUMANO IDENTIFICACION NIT: 900.403.236-6
u DIRECCION: CL 26 A SUR NRO. 12 H - 44 |CIUDAD: BOGOTA, D.C., DISTRITO CAPITAL |TELEFONO: 2788239
DATOS DEL ASEGURADOC | BENEFICIARIO
SEGURADO / . .
o T y: BOGOTA DC SECRETARIA DISTRITAL DE INTEGRACION SOCIAL |IDENTIFICACION NIT: 899.999.061-9
IRECCION: KR 7 NRO. 32 - 16 CIUDAD: BOGOTA, D.C., DISTRITO CAPITAL  |TELEFONO 3279797
DICIONAL:

OBJETD DEL SEGURD

) CON SUJECION A LAS CONDI Cl ONES GENERALES DE LA POLIZA QUE SE ANEXAN ECU010B, QUE FORVAN PARTE | NTEGRANTE DE LA M SMA Y QUE EL ASEGURADO Y EL
TOVADOR DECLARAN HABER RECI BI DO Y HASTA EL LiM TE DE VALOR ASEGURADO SENALADO EN CADA AMPARO, SEGUROS DEL ESTADO S. A, GARANTI ZA:

EL CUMPLI M ENTO DEL CONTRATO PAGD DE MULTAS DE LAS CLAUSULAS PENAL PECUNI ARI A CONVENI DAS, LA CALI DAD DE LOS SERVICI CS, EL PAGO DE SALARI OS, PRESTACI ONES
| SOCI ALES LEGALES E | NDEMNI ZACI ONES LABORALES SEGUN CLAUSULADO CONVENI O DE ASOCI ACI ON NO. 6593- 2023 SUSCRI TO ENTRE LAS PARTES, CUYO OBJETO ES:

AUNAR RECURSOS TECNI COS, ADM NI STRATI VOS Y FI NANCI EROS PARA PRESTAR LA ATENCI ON ALI MENTARI AEN LA MODALI DAD COVEDORES COMUNI TARI OS - COClI NAS POPULARES, A
POBLACI ON EN SI TUACI ON DE | NSEGURI DAD ALI MENTARI A MODERADA O SEVERA Y DESARROLLAR PROCESOS DE | NCLUSI ON SOCI AL, AMBI ENTAL Y PRODUCTI VA Y VI G LANCI A DEL
ESTADO NUTRI Cl ONAL, EN EL MARCO DEL PROYECTO 7745 COVPROM SO POR UNA ALI MENTACI ON | NTEGRAL EN BOGOTA.

LOTE 2 COVEDOR 113377- CCCP 07-008 SAN EUGENI O CUPCS 200

AMFAROS
RI ESGO. PRESTACI ON DE SERVI Cl OS
AVPARCS VI GENCI A DESDE VI GENCI A HASTA SUMA ASEG/ ACTUAL  SUMA ASEG ANTERI OR
CUWPLI M ENTO DEL CONTRATO 11/ 04/ 2023 08/ 10/ 2024 $98, 046, 810. 00 $98, 046, 810. 00
m= PAGO DE SALARI OS5, PRESTACI ONES SOCI ALES LEGALES E | NDEMNI ZACI ONES 11/ 04/ 2023 08/ 02/ 2027 $24, 511, 702. 50 $24, 511, 702. 50
. IC_‘::E%ESEL SERVICI O 11/ 04/ 2023 08/ 10/ 2024 $98, 046, 810. 00 $98, 046, 810. 00

ACLARACIOMNES

|POR MEDI O DEL PRESENTE ANEXO SEGUN MODI FI CACION No.1 REI NVERSI ON, ADI Cl ON PRORROGA Y MODI FI CATORI O ACLARATORI O CONVENI O DE ASOCI ACI ON No. 6593- 2023, SE
ADI Cl ONA AL VALOR ASEGURADO LA SUMA DE $99. 406. 810

QUEDANDO COMD VALOR TOTAL LA SUMA $782.527.470. QJEDANDO TAL Y COMO SE DETALLA EN LA DI STRI BUCI ON DE LOS AMPAROS

POR MEDI O DEL PRESENTE ANEXO SEGUN MODI FI CACI ON No. 1 REI NVERSI ON, ADI Cl ON PRORROGA Y MODI FI CATORI O ACLARATCORI O CONVENI O DE ASOCI ACI ON No. 6593- 2023, SE

LGOS AMPARGCS.

@{REI NVERTI R DEL SALDO POR | NEJECUCI N POR VALOR DE QUINCE M LLONES TREINTA Y SEIS M L DOSCl ENTCS
NOVENTA PESCS MCTE $15. 036. 290

| GASTOS EXPEDICION IVA TOTAL A PAGAR VAL OR ASEGURADQ TOTAL PLAN DE PAGO
$ **x+x84,783.00 $ *x<xixt8 000.00 $ *xkxix17,628.00 § Frkrkikinx]110,412.00 $ r*220,605,322.50 CONTADO
INTERNEDIARID DB TRIBUCION COAREGURD
CLAVE % DE FAAT. MOMERE COMPAELA 5 PART. WALDR ASEOURADD
SEGURCS Y MULTI SERVICI OS ORFY LTDA. 143756 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 CARRERA 45A NO. 102 A - 34 - TELEFONO: 6108441 - BOGOTA, D.C.

DE COLOMERA

VIGILADO SUPERINTENDENCLE FIMANCERA

USTED PUEDE CONSULTAR ESTA POLIZA EN WWW.SEGUROSDELESTADO.COM OFICINA PRINCIPAL: CALLE 83 NO 19-10 TELEFONO: 601-2186977, 601-6019330 DLF143756B



s - SEGUROS POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO ENTIDAD ESTATAL

DEL
ESTRADO S.A.
NIT. 860.009.578-6

DECRETO 1082 DE 2015

CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL COD.SUC NO.POLIZA ANEXO
BOGOTA, D.C. CALLE 100 33 33-44-101237776 2
FECHA EXPEDICION ~VIGENCIA DESDE ALAS ~VIGENCIA HASTA ALAS
DiA  MES  ANO DIA  MES ANO | HORAS | DIA  MES ANO | HORAS TIPO MOVIMIENTO
23 | 12 | 2023 11 | 04 | 2023 00:00 08 | 02 | 2027 23:59 | ANEXO DE PRORROGA

DATOS DEL TOMADOR | GARANTIFADD
FUNDACION GESTORA INTEGRAL CONSTRUYENDO SENTIDO HUMANO

NOMBRE O RAZON
SOCIAL

DIRECCION: CL 26 A SUR NRO. 12 H - 44

|IDENTIFICACION NIT: 900.403.236-6

|CIUDAD: BOGOTA, D.C., DISTRITO CAPITAL |TELEFONO: 2788239

DATOS DEL ASEGURADD I BENEFICIARID
BOGOTA DC SECRETARIA DISTRITAL DE INTEGRACION SOCIAL

#ASEGURADO /
BENEFICIARIO:

®DIRECCION: KR 7 NRO. 32 - 16

IDENTIFICACION NIT: 899.999.061-9

CIUDAD: BOGOTA, D.C., DISTRITO CAPITAL TELEFONO 3279797

#IADICIONAL:
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Bancode Bogota ( Seguros del Estado S.A Cuenta Corrlente 00B465445
—_—
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Sepguros del Estado 5 A Cuenta Convenlo 47189

po .
Bancolombia

VALOR PRIMA NETA GASTOS EXPEDICION IVA TOTAL A PAGAR VALOR ASEGURADO TOTAL PLAN DE PAGO
$ *rx84 783.00 $ wexrkxrg 000.00 $ *x]7 628.00 $ Frmnkinik]10,412.00 $ #*+4220,605,322.50 CONTADO
INTERMEDLARID IN3TRIBUCIOH COAEEDURID
MNOMERE CLAVE % DE PART. MOMERE COMPAR 4 % PART. WALOR ASEGURMNDD
SEGURCS Y MULTI SERVI CI OS ORFY LTDA. 143756 100. 00

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
SPECIFICAN EN ESTE 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, PORLO
= 'ANTO EL ASEGURADOR COMO EL TOMADOR, PRESTARAN SU COLABORACION

;i ARA 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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SUPERINTEMDENCLE FIMANCERA
DE COLOMERA
R S —

VIGILADO

EEEUM
POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO ENTIDAD ESTATAL
ESTRDO 5.8,
NIT. 860.009.578-6 DECRETO 1082 DE 2015
CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL TOD.SUC NO.POLIZA ANEXO
BOGOTA, D.C. CALLE 100 33 33-44-101237776 2
FECHA EXPEDICION —VIGENCIA DESDE ATAS —VIGENCIA AASTA ATAS
DIA MES ARO | DiA MES ANO HORAS | DIA MES ANO | HORAS TIPO MOVIMIENTO
23 | 12 | 2023 11 | 04 | 2023 00:00 08 02 2027 23:59 | ANEXO DE PRORROGA
DATOS DEL TOMADOR | GARANTIZADOD
S o FUNDACION GESTORA INTEGRAL CONSTRUYENDO SENTIDO HUMANO IDENTIFICACION NIT: 900.403.236-6
DIRECCION: CL 26 A SUR NRO. 12 H- 44 CIUDAD: _ BOGOTA, D.C., DISTRITO CAPITAL |TELEFONO: 2788239
DATOS DEL ASEGURADO ! BENEFICIARIO
ASESLRALST BOGOTA DC SECRETARIA DISTRITAL DE INTEGRACION SOCIAL IDENTIFICACION  NIT: 899.999.061-9
BENEFICIARIO:
DIRECCION: KR 7 NRO, 32 - 16 [CTUDAD: BOGOTA, DT, DISTRITO CAPTTAL | TECEFONOT 3279797
\DICIONAL:

TEXTO ACLARATCRI O
REI NVERTI R LA SUVA TOTAL DE TRECE M LLONES SEI SCl ENTOS SETENTA M L DOSCI ENTOS NOVENTA PESCS
MCTE $13. 670. 290

LA COVPANI A ASEGURADORA CONCCE Y ACEPTA LA PRESENTE MODI FI CACI ON
LOS DEMAS TERM NOS Y CONDI Cl ONES NO MODI FI CADOS CONTI NUAN VI GENTES

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 CARRERA 45A NO. 102 A - 34 - TELEFONO: 6108441 - BOGOTA, D.C.
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FIRMA AUTORIZADA: Gabriela A. Zarante B. - Secretaria General FIRMA TOMADOR
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