'Eﬂum POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO PARTICULAR

EsTano s.A.
Wit ssnooss7as  CUMPLIMIENTO ANTE ENTIDADES PUBLICAS CON REGIMEN PRIVADO DE CONTRATACION

CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL COD.SUC NO.POLIZA ANEXO
POPAYAN POPAYAN 40 40-47-101005729 1
FECHA EXPEDICION VIGENCIA DESDE ALAS "~ VIGENCIA HASTA ALAS
DIA_ MES  ANO | DIA  MES ANO | HORAS | DIA MES ANO | HORAS TIPO MOVIMIENTO
28 | 12 | 2023 10 | o4 | 2023 00:00 05 | o3 | 2025 23:59 | ANEXO DE PRORROGA
DATOS DEL TOMADOR | GARANTIZADO

NOMBRE O RAZON
SOCIAL

MIRECCION: CARRERA 9 CON CALLE 22 NORTE - ESQUINA |CIUDAD: POPAYAN, CAUCA |TELEFONO: 8236400

ORTODONCIA PARA TODOS SAS IDENTIFICACION NIT: 900.395.025-3

DATOS DEL ASEGURADD ! BENEFICIARIOD
INDUSTRIA LICORERA DEL CAUCA | IDENTIFICACION NIT: 891.500.719-5

=4 \SEGURADO /
BENEFICIARIO:

. DIRECCION: CALLE 4 1E - 40 CIUDAD:  POPAYAN, CAUCA TELEFONO 8244534

ADICIONAL:

QOBJETD DEL SEGURD

| CON SUJECION A LAS CONDICIONES GENERALES DE LA POLIZA QUE SE ANEXAN E-CU-028A, QUE FORMAN PARTE INTEGRANTE DE LA MISMA Y QUE EL ASEGURADO Y E[
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. 078 DE 2023 DE PRESTACION DE SERVICIOS CUYO OBJETO ES: EL CONTRATISTA SE OBLIGA CON LA
¥ INDUSTRIA LICORERA DEL CAUCA A PRESTAR EL SERVICIO DE PRESTACION DE SERVICIOS DE ODONTOLOGIA, CONSISTENTES EN PROTESIS DENTAL ENTENDIENDOSE POR ESTE LAS
& CHAQUETAS Y CORONAS PUENTES FIJOS O REMOVIBLES Y LO RELACIONADO CON DENTADURAS TOTALES PARA LOS TRABAJADORES OFICIALES SINDICALIZADOS DELA INDUSTRIA
LICORERA DEL CAUCA, EN CUMPLIMIENTO DE LAS CLAUSULAS 9 LITERAL A) Y 11 LITERAL F) DE LA CONVENCION COLECTIVA DE TRABAJO VIGENTE.

AMPARDS
RIESGO: PRESTACION DE SERVICIOS
| AMPAROS VIGENCIA DESDE VIGENCIA HASTA SUMA ASEG/ACTUAL  SUMA ASEG/ANTERIOR
.8l CALIDAD DEL SERVICIO 10/04/2023 05/03/2025 $4,200,000.00 $4,200,000.00
§ CUMPLIMIENTO 10/04/2023 05/09/2024 $4,200,000.00 $4,200,000.00
ACLARACIONES
§l SE EXPIDE EL PRESENTE ANEXO DE MODIFICACION A LA POLIZA ARRIBA CITADA, PARA HACER CONSTAR QUE SE AMPLIAN LAS VIGENCIAS DE LOS AMPAROS , A PETICION DE
LA ENTIDAD ASEGURADA MEDIANTE OTROSI NO. 01 DE FECHA 22-12-2023 . LAS DEMAS CONDICIONES NO MODIFICADAS CONTINUAN VIGENTES
OR PRIMA NETA | GASTOS EXPEDICION VA TOTAL A PAGAR VAL OR ASEGURADQ TOTAL PLAN DE PAGO
$ **+*16,000.00 § g 000 00 $ *+++++4,560.00 § *errrerreernD8 560,00 $ **++++++8.400,000.00 CONTADO
INTERMEDLARID IS TRIBUCION CIOASESURD
MOMERE CLAVE % DE EAAT. MOMERE COMPATIA, % PART, VALOR ASEOLRADO
JAVIER PAZ SUAREZ Y CIA LTDA SUS AS 18491 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 CALLE 4 NO. 9 - 31 - TELEFONO: 8242925 - POPAYAN

e colOdm,

VIGILADO SUPERINTEMDENC lh FIMANCER A fr

RMA ORIZADA: Gahriela A Zarante B - S ia G 1

g USTED PUEDE CONSULTAR ESTA POLIZA EN WWW.SEGUROSDELESTADO.COM OFICINA PRINCIPAL: CALLE 83 NO 19-10 TELEFONO: 601-2186977, 60{1-6019330 DLF018491A
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EEEUHM POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO PARTICULAR
ﬂ ESTRDO S.A.
NIT. B0 0085 TA6 CUMPLIMIENTO ANTE ENTIDADES PUBLICAS CON REGIMEN PRIVADO DE CONTRATACION
CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL COD.SUC NO.POLIZA ANEXO
| POPAYAN POPAYAN 40 40-47-101005729 1
=8l FECHA EXPEDICION VIGENCIA DESDE ALAS "~ VIGENCIA HASTA ALAS
= DIA MES ANO | DIA MES  ANO HORAS | DIA°  MES = ANO |HORAS TIPO MOVIMIENTO
& 25 | 12 | 2023 10 | 04 | 2023 00:00 05 | 03 | 2025 23:59 | ANEXO DE PRORROGA
DATOS DEL TOMADOR | GARANTIZADD
NOMBRE O RAZON oRTORENBEE ARA TODOS SAG |IDENTIFICACION NIT: 900.395.025-3
DIRECCION: CARRERA 9 CON CALLE 22 NORTE - ESQUINA FIUDAD:  POPAYAN, CAUCA [TELEFONO: 8236400
DATOS DEL ASEGURADD | BENEFICIARID
I\ SEGURADO / INDUSTRIA LICORERA DEL CAUCA : :
= ENEFIGIARIO: IDENTIFICACION NIT: 891.500.719-5
[RECCION: CALLE 4 1E-40 CIUDAD: POPAYAN, CAUCA TELEFONO 8244534
@IADICIONAL:
2
LPLIGUESTADO
Y PODRTAL DI PRGOS
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No aplica para transferencias

Con convenio

Banco de Bogotd (_ Seguros de| Estado S.A Cuenta Corriente 008465445

—

Crupo , g =
Bancolombia Seguros del Estade 5.A Cuenta Convenio 47189

== VALOR PRIMA NETA GASTOS EXPEDICION IVA TOTAL A PAGAR VALOR ASEGURADO TOTAL

= $ ****+*16,000.00 $ ***++++8 000.00 § g 560.00 § Hrrerrnenn28,560.00 § rwrrx8.400,000.00 | 28 12 2023
INTERNEDGARKD DI TRIBLCION COAEEGUIRD
= MONERE CLAVE % DE PART. MOMERE COMPATIA B PART. WALIDR: ARECARADD
JAVIER PAZ SUAREZ Y CIA LTDA SUS AS 18491 100.00

B PLAN DE PAGO CONTADO
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 SPECIFICAN EN ESTE CUADRO.

§§ . ADO S 4 R RVA R 2 AR Y HACER ACOMPANAMIENTO AL RIESGO ASUMIDO DURANTE LA VIGENCIA DE LA PRESENTE POLIZA, POR LO
g2 FORMA DE PAGO RACION

By DEL ESTADO

§ i BANCO CHEGQUE No. VALCR REFERENCIA
g |

@ 1100910316626-7
E HIEFECTIVO (415)7709998021167 (8020)11009103166267 (3900) 000000028560 (96) 20240409
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—[{|ToTAL §

COPIA PARA PAGO EN BANCOS NO NEGOCIABLE



SEQUROS

DEL

ESTRDO 8 A,
MIT. 860.009.578-6

POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO PARTICULAR
CUMPLIMIENTO ANTE ENTIDADES PUBLICAS CON REGIMEN PRIVADO DE CONTRATACION

CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL COD.SUC NO.POLIZA ANEXD
POPAYAN POPAYAN 40 40-47-101005729 1
VIGENCIA DESDE ATAS R VIGENCIA HASTA ALAS
DIA MES  ANO DIA MES ANO HORAS | DIA MES  ANO HORAS TIPO MOVIMIENTO
28 | 12 | 2023 10 | 04 | 2023 00:00 05 03 2025 23:59 | ANEXO DE PRORROGA

DATOS DEL TOMADOR [ GARANTIZADO
ORTODONCIA PARA TODOS SAS

IDENTIFICACION NIT: 900.395.025-3

SOCIAL

DIRECCION: CARRERA 9 CON CALLE 22 NORTE - ESQUINA

CIUDAD: POPAYAN, CAUCA |TELEFON0: 8236400

DATOS DEL ASEGURADO | BENEFICIARIO
INDUSTRIA LICORERA DEL CAUCA

[ASEGURADO/

BENEFICIARIO: IDENTIFICACIONNIT: 891.500.719-5

DIRECCION: CALLE 4 1E-40 | CIUDAD: POPAYAN, CAUCA | TELEFONO: 8244534

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 CALLE 4 NO. 9 - 31 - TELEFONO: 8242925 - POPAYAN

TENDENG b FIANCER A
DE COLOMES,

VIGILADQ SrE

40-47-101005729

FIRMA TOMADOR \

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