. ggunoa POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO ENTIDAD ESTATAL
(] ESTRDO S.A.
NIT. 860.000.578:6 DECRETO 1082 DE 2015
CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL COD.SuC NO.POLIZA ANEXO
BOGOTA, D.C. ANTIGUO COUNTRY 21 21-44-101432522 1
FECHA EXPEDICION VIGENCIA DESDE ALAS VIGENCIA HASTA ALAS
DIA MES ANO DIA MES ANO HORAS DIA MES ANO HORAS TIPO MOVIMIENTO
21 | 12 | 2023 | 12 |12 | 2023 | o000 | 12 | o7 | 200 | 23:50 |ANEXODEPRORROGA
DATOS DEL TOMADOR / GARANTIZADO
ggcmaﬁe ORAZON UNION TEMPORAL ESTRATEGIAS VERDES IIDENTIFICACION NIT: 901.779.424-1
-DlRECCION: CL 21 NRO. 12A-08 ICIUDAD: RIOHACHA. GUAJIRA ITELEFONO: 3184452137

DATOS DEL ASEGURADO | BENEFICIARIO

SEGURADO / z -

ENEFICIARIO: CORPORACION AUTONOMA REGIONAL DE LA GUAJIRA |.(,ENT‘F.C,M;.°N e

IRECCION: KR7 NRO. 12 -25 |ciupap:  RIOHACHA. GUAJIRA |reLeFono 7273004
ICIONAL:

OBJETO DEL SEGURO

CON SUJECION A LAS CONDICIONES GENERALES DE LA POLIZA QUE SE ANEXAN ECU010B, QUE FORMAN PARTE INTEGRANTE DE LA MISMA Y QUE EL ASEGURADO Y EL|
TOMADOR DECLARAN HABER RECIBIDO Y HASTA EL LIMITE DE VALOR ASEGURADO SENALADO EN CADA AMPARO, SEGUROS DEL ESTADO S.A., GARANTIZA:

AMPAROS
PRES E s
AMFARDS VIGENCIA DESDE VIGENCIA HASTA SUMA ASEG/ACTUAL SUMA ASEG/ANTERIOCR
CUMPLIMIENTO DEL CONTRATO 12/12/2023 12/06/2025 $136,109, 944.10 $136,109,944.10
BUEN MANEJO Y CORRECTA INVERSION DEL ANTICIPO 12/12/2023 12/12/2024 $680, 549, 720.50 5680, 549, 720.50
PAGO DE SALARIOS, PRESTACIONES SOCIALES LEGALES E INDEMNIZACIONZS 12/12/2023 12/06/2027 $68,054,972.05
LABORALES
CALIDAD DEL SERVICIO 12/06/2024 12/06/2029 §68,054,972.05
ACLARACIONES
PO DI0 DEL IXC Y A SOLICITUD DE LA ENTIDAD CONTREATANTE SE AJUSTAN LAS VIGENCIAS OE LOS AMPARDS OE CUMPLIMIENTO DEL CONTRATO Y BUEN MANEJD Y
Al N A
| _GASTOS EXPEDICION VA JOTAL APAGAR ~ IVALORASEGURADOTOTAL | PIANDEPAGO |
$ o 272.965.00 § covoeee 8.000.00 § s 53,383.00 . Sy 334,340.00  Bagps *952,769,608.70 CONTADO
INTERMEDIARIO DIZTRIBUCION COASEGURD
NOUERE CAVE % DE PAST. NOMERE COMPARIA % PART VALOR ASEGURADO
ASE =t EN SEGU TOA 154028

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 ACOMPANA!IENTO AL RIESGO ASUMIDO DURANTE LA VIGENCIA DE LA PRESENTE
POLIZA, POR LO TANTO EL ASEGURADOR COMO EL TOMADOR, PRESTARAN SU COLABORA!

PARA EFECTOS DE NOTIFICACIONES LA DIRECCION DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. ES CALLE 83 NO 19-10 - TELEFONO: 6-917963 - BOGOTA, D.C.
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» A Zarante B - General Vi

USTED PUEDE CONSLLTAR ESTA POLIZA EN WWW.SEGUROGDELEETADO COM OFICINA PRINCIPAL: CALLE £3 NO 19-10 TELEFONO: 001-2130977, 6016019330 DLF1342288



OEGUROS POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO ENTIDAD ESTATAL
- 2STADO s.A.

NIT. 860.009.578-6 DECRETO 1082 DE 2015

CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL CoD.SUC NO.POLZA ANEXO
BOGOTA, D.C. ANTIGUO COUNTRY 2 21-44-101432522 1
FECHA EXPEDICION VIGENCIADESDE | ALAS VIGENCIAHASTA | ALAS
DIA MES ANO | DIA MES ANO |HORAS | DIA MES ARO | HORAS TIPO MOVIMIENTO
1 | 12 | 202 12 | 12 | 2023 o000 | 12 | 07 | 200 | 23:59 |ANEXODEPRORROGA
DATOS DEL TOMADOR | GARANTIZADO
NOMBRE O RAZON RN GRAL EE T Isoermncmon NIT: 901.779.424-1
DIRECCION CL21 NRO. 12A-08 foiuoaD: ™ RIOHACHA. GUAJIRA [fELEFONO: 3184452137
DATOS DEL ASEGURADO | BENEFICIARIO
ﬁ‘é}:’,’cmm,c’,: CORPORACION AUTONOMA REGIONAL DE LA GUAJIRA ]IDENTlFICACION NIT: 892.115.314-9
IRECCION: KR7 NRO.12 - 25 [EIUDAD: _ RIOHACHA. GUAJIRA [TELEFONG 7273904
ICIONAL:
>
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POMIAL DL VAGOW
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PAGINA WEB CORRESPONSALES BANCARIOS
a)or) ( )
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Pagos con convenio "No aplica para transferencias

Bancode Bogota ‘ Seguros del Estado S.A Cuenta Corriente 008465445
—

Gruw —
Bar:éolomb]a Seguros del Estado S.A Cuenta Convenlo 47189
\_ >
VALOR PRIMA NETA GASTOS EXPEDICION IVA TOTAL A PAGAR VALOR ASEGURADO TOTAL PLAN DE PAGO
| Jomery 272,965.00 - Porsioni=t 8,000.00 . Fyaane~ *53,383.00 - [ 334,340.00 s 952,760,608.70 CONTADO
INTERMEDWARIO DI TRIBUCION COABEGURD

CLAVE % DE PART. NOMERE COMPARIA % PART. VALOR ASEGURADD

A 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
PECIFICAN EN ESTE CUADRO.

IOTA: 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 ASEOURAD(R COMO EL TMADOR PRESTARAN SU COLABWOOON
AR A N B EGUR J ESTADO S.A. ES CALLE 83 NO 15-10 - TELEFONO: 6-917963 - BOGOTA, D.C.

FORMA DE PAGO

DE COLOMEMA

SUPERINTENDENCIA FINANCERA

REFERENCIA
BANCO CHEQUE No. VALOR PAGO:
1100513436620-8
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o
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COPIA PARA PAGO EN BANCOS NO NEGOCIABLE



