M EEEUM POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO ENTIDAD ESTATAL
= ESTRADO S.A.
&3 ek DECRETO 1082 DE 2015
CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL coD.SUC NO.POLIZA ANEXO
BOGOTA, D.C. BOGOTA 11 11-46-101031146 1

fe=#| FECHAEXPEDICION | _ VIGENCIADESDE | ALAS VIGENCIAHASTA | ALAS

DIA" MES_ ANO | DIA MES ~ANO | HORAS | DIA MES ~ANO | HORAS TIPO MOVIMIENTO

28 | 12 | 2023 | 18 | o1 | 2023 | o000 | 30 | 06 | 2024 | 2359 | ANEXOcCAUSAPRIMA

DATOS DEL TOMADOR | GARANTIZADO

ggglllf\IEE O RAZON RODRIGUEZ RODRIGUEZ, LILIANA IDENTIFICACION ~ CC:52.018.436

MDIRECCION CR 2675 10 |clubaD:  BOGOTA, D.C., DISTRITO CAPITAL [TELEFONO: 3114937894

— DATOS DEL ASEGURADD | BENEFICIARIO
AN SUPERINTENDENCIA DE NOTARIADO Y REGISTRO | IDENTIFICACION NIT: 899.999.007-0

- DIRECCION: CL 26 NRO. 13 - 49 interior 201 CIUDAD:  BOGOTA, D.C., DISTRITO CAPITAL TELEFONO 3282121

ADICIONAL:

OBJETD DEL SEGURO

M 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:

: EL CUMPLIMIENTO DE LAS OBLIGACIONES DERIVADAS DEL CONTRATO NO. 364 DE 2023 DE PRESTACION DE SERVICIOS CUYO OBJETO ES: PRESTAR CON PLENAAUTONOMIA TENIQA
Y ADMINISTRATIVA SUS SERVICIOS COMO AUXILIAR ADMINISTRATIVO PARA APOYAR LA APLICACION DE LAS POLITICAS INTERNAS DE LA SNR FRENTE AL SISTEMA DE GESTION
gl DOCUMENTAL DE LAS OFICINAS DE REGISTRO DE INSTRUMENTOS PUBLICOS A NIVEL NACIONAL, EN EL DESARROLLO DE LOS LINEAMIENTOS DE LINEA DE PRODUCCION ORIP
BOGOTA ZONA NORTE

AMPAROS
 RIESGO: PRESTACION DE SERVICIOS
2| AMPAROS VIGENCIA DESDE VIGENCIA HASTA SUMA ASEG/ACTUAL  SUMA ASEG/ANTERIOR
#| CUMPLIMIENTO DEL CONTRATO 18/01/2023 30/06/2024 $5,740,708.50 $3,883,423.50

ACLARACIONES

8| DE ACUERDO A DOCUMENTO ENVIADO DE ADICION Y PRORROGA SE ADICIONA EL VALOR DE 12.381.900 Y SE PRORROGA LA VIGENCIA EN 1 DIA Y 5 MESES

FME LOS DEMAS TERMINOS Y CONDICIONES CONTINUAN IGUALES

OR PRIMANETA | GASTOS EXPEDICION VA TOTAL A PAGAR VAL OR ASEGURADOTOTAL | PIANDEPAGO |
$ *******8 nnn nn $ ***********0 00 $ *******1 ﬁ?n 00 $ *************9 520 00 $ ********5 740 70850 CONTADO
INTERMEDLARID DIETHRBUCION COASESURD
HOVERE CAAVE e DE PART. RIOAERE COMPARIA 5% PART, WALDR ASE0LIRADD
F & F COSMOPOLITA DE SEGUROS LTDA 103152 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.

5

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

1 PARA EFECTOS DE NOTIFICACIONES LA DIRECCION DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. ES CARRERA 13 NO 96-60/74 - TELEFONO: 2180903 - BOGOTA, D.C.

DE COLOME

11-46-101031146
MA ORIZADA- jela A Zarante B - S i ! —_FIRMA TO JADOR
ot USTED PUEDE CONSULTAR ESTA POLIZA EN WWW.SEGUROSDELESTADO.COM OFICINA PRINCIPAL: CALLE 83 NO 19-10 TELEFONO: 601-2186977, 601-6019330 DLF103152A

VIGILADO SUPERINTENDEMG s FIMANCERA




BEEU!M POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO ENTIDAD ESTATAL
i g DECRETO 1082 DE 201
NIT. 860.009.5T6-6 5
CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL COD.SUC NO.POLIZA ANEXO
BOGOTA, D.C. BOGOTA 1 11-46-101031146 1
e FECHA EXPEDICION "~ VIGENCIA DESDE ALAS ~ VIGENCIA HASTA ALAS
s DA MES ANO | DIA MES  ARNO HORAS | DIA ~ MES = ANO |HORAS TIPO MOVIMIENTO
28 | 12 | 2023 18 | 01 | 2023 00:00 30 | 06 | 2024 23:59 | ANEXO CAUSA PRIMA
o DATCS DEL TOMADOR | GARANTIZADD
NOMERE O RAZON RODRIGUEZADDRIGUEZ, LILIANA IDENTIFICACION  CC: 52.018.436
DIRECCION: CR 26 75 10 FIUDAD:  BOGOTA, D.C., DISTRITO CAPITAL [TELEFONO: 3114937604
. DATOS DEL ASEGURADO | BENEFICIARID
. SUPERINTENDENCIA DE NOTARIADO Y REGISTRO IDENTIFICACION NIT: 899.999.007-0
#PTRECCION. CL 26 NRO. 13 =49 interior 207 CIUDAD: — BOGOTA, D.C., DISTRITO CAPITAL  |[TELEFONG 3282121
SIADICIONAL:

Fa
con convenio Mo apli
Bancode Bogota ( Seguros del Estado 5.A Cuenta Corriente 008465445
Crupo B
Bancolombia Seguros del Estado 5.A Cuenta Corvenio 47189
= VALOR PRIMA NETA GASTOS EXPEDICION IVA TOTAL A PAGAR VALOR ASEGURADO TOTAL
- $ *******8,000.00 $ hkkErkERRR() ()0 $ hkkxk ’52000 $ *************9’520.00 $ ********5,740,708.50
INTER MEDHARKD D TRIBLKION GO BEDURD
NOWERE CLAVE % OE PART. NCAMERE COMPARIA % PART. VALOR: ASECURADD
F & F COSMOPOLITA DE SEGUROS LTDA 103152 100.00
S| PLAN DE PAGO CONTADO
S==\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
g [ESPECIFICAN EN ESTE CUADRO.
;§ ADO S 4 B RVA B H B ARY HACER ACOMPANAMIENTO AL RIESGO ASUMIDO DURANTE LA VIGENCIA DE LA PRESENTE POLIZA, POR LO
£3 FORMA DE PAGO Raclo
F DEL E:
o]
5 BANCO CHEQUE HNo. VALCR REFERENCIA
& PAGO:
L 1100062586210-9
g EFECTIVO (415) 7709998021167 (8020) 11000625862109 (3900) 000000009520 (96) 20241227
=
= {|CHEQUE
2
Z[{|TOTAL 5

COPIA PARA PAGO EN BANCOS NO NEGOCIABLE



TEMDEMCIA FIMARCERA
DE COLOMESA

VIGILADQ SFERN

SEGUROS
DEL POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO ENTIDAD ESTATAL
ESTADO 5.0,
MIT. 860.000.576-6 DECRETO 1082 DE 2015
CIUDAD DE EXPED“:K’)N SUCURSAL CTOD.SUCT NU.POLIZA ANEXU
BOGOTA, D.C. BOGOTA 11 11-46-101031146 1
—FECHA EXPEDICION ] VIGENCIA DESDE ATAS —VIGENCIA HASTA ATAS
DIA MES ANO | DIA MES ANO HORAS | DIA MES ANO | HORAS TIPO MOVIMIENTO
28 | 12 | 2023 18 | 01 | 2023 00:00 | 30 06 2024 2359 | ANEXO CAUSA PRIMA
DATOS DEL TOMADOR / GARANTIZADO
IDENTIFICACION CC:52.018.436
B omonE O RAZCR RODRIGUEZ RODRIGUEZ, LILIANA
DIRECCION: CR 26 75 10 CIUDAD:  BOGOTA, D.C., DISTRITO CAPITAL |TELEFON0: 3774937894
DATOS DEL ASEGURADO ! BENEFICIARIO
[ASEGURADO SUPERINTENDENCIA DE NOTARIADO Y REGISTRO IDENTIFICACIONNIT: 899.999.007-0
BENEFICIARIO: £ 899.999.
DIRECCION: CL 26 NRO. 13 - 49 interior 201 | cluDAD: BOGOTA, D.C., DISTRITO CAPITAL | TELEFONO: 3282121

ADICIONAL.:

TEXTO ACLARATORIO

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 13 NO 96-60/74 - TELEFONO: 2180903 - BOGOTA, D.C.

FIRMA AUTORIZADA: Gabriela A. Zarante B. - Secretaria General FIRMA TOMADDR

11-46-101031146
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