
DATOS DEL TOMADOR / GARANTIZADO 

 
 
 
 
 

DATOS DEL ASEGURADO / BENEFICIARIO 

 
 
 
 

 
OBJETO DEL SEGURO 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

AMPAROS 

 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
ACLARACIONES 

 
 
 
 
 
 
 
 

 
INTERMEDIARIO DISTRIBUCION COASEGURO 

NOMBRE CLAVE % DE PART. NOMBRE COMPAÑÍA % PART. VALOR ASEGURADO 

 
 
 
 
 
 
 
 
 

  
 

FIRMA TOMADOR 

CON  SUJECIÓN  A  LAS  CONDICIONES  GENERALES  DE  LA  PÓLIZA  QUE  SE  ANEXAN  15-05-2020  -  1329-P-06-00000-E-RCE-002A-D00I /  31-03-22 

-1329-P-06-00000-E-RCE-001P-D00I, QUE FORMAN PARTE INTEGRANTE DE LA MISMA Y QUE EL ASEGURADO Y EL TOMADOR DECLARAN HABER RECIBIDO Y HASTA EL LÍMITE 

DE VALOR ASEGURADO SEÑALADO EN CADA AMPARO, SEGUROS DEL ESTADO S.A., GARANTIZA: 

GARANTIZAR LA RESPONSABILIDAD CIVIL EXTRACONTRACTUAL DERIVADA DE CUMPLIMIENTO DEL CLAUSULADO CONVENIO DE ASOCIACION NO.6587-2023 SUSCRITO ENTRE LAS 
PARTES, CUYO OBJETO ES: 

AUNAR RECURSOS TECNICOS, ADMINISTRATIVOS Y FINANCIEROS PARA PRESTAR LA ATENCION ALIMENTARIA EN LA MODALIDAD COMEDORES COMUNITARIOS - COCINAS POPULARES, 
A POBLACION EN SITUACION DE INSEGURIDAD ALIMENTARIA MODERADA O SEVERA Y DESARROLLAR PROCESOS DE INCLUSION SOCIAL, AMBIENTAL Y PRODUCTIVA Y VIGILANCIA 
DEL ESTADO NUTRICIONAL, EN EL MARCO DEL PROYECTO 7745 COMPROMISO POR UNA ALIMENTACION INTEGRAL EN BOGOTA. 

LOTE 23 COMEDOR 113399-CCCP 19-011 JUAN PABLO II CUPOS 300 

ASEGURADOS: BOGOTA D.C. SECRETARIA DISTRITAL DE INTEGRACION SOCIAL SDIS Y FUNDACION PARA EL DESARROLLO SOCIAL ORIENTE - ORIENTE 

BENEFICIARIOS: TERCEROS AFECTADOS Y FUNDACION PARA EL DESARROLLO SOCIAL ORIENTE - ORIENTE 

POLIZA DE SEGURO DE RESPONSABILIDAD CIVIL EXTRACONTRACTUAL DERIVADA DE 
CUMPLIMIENTO 

RCE CONTRATOS 
 

CIUDAD DE EXPEDICIÓN 

BOGOTA, D.C. 

SUCURSAL 

CALLE 100 

COD.SUC 

33 

NO.PÓLIZA 

33-40-101074166 

ANEXO 

1 

FECHA EXPEDICIÓN 
DÍA MES AÑO 

VIGENCIA DESDE 
DÍA MES AÑO 

A LAS 
HORAS 

00:00 

VIGENCIA HASTA 
DÍA MES AÑO 

A LAS 
HORAS 

23:59 

 
TIPO MOVIMIENTO 

ANEXO DE PRORROGA 26 12 2023 13 04 2023 08 02 2024 

 

NOMBRE O RAZON 
SOCIAL FUNDACION PARA EL DESARROLLO SOCIAL ORIENTE 

  
IDENTIFICACIÓN NIT: 900.437.607-1 

DIRECCIÓN: CR 8 NRO. 21 - 73 OF 403 CIUDAD: BOGOTA, D.C., DISTRITO CAPITAL TELÉFONO: 2832429 

 

 

ASEGURADO: BOGOTA DC SECRETARIA DISTRITAL DE INTEGRACION SOCIAL IDENTIFICACIÓN NIT: 899.999.061-9 

DIRECCIÓN: KR 7 NRO. 32 - 16 CIUDAD: BOGOTA, D.C., DISTRITO CAPITAL TELÉFONO 3279797 

BENEFICIARIO: 899999061 - BOGOTA DC SECRETARIA DISTRITAL DE ADICIONAL: ADICIONAL: TERCEROS AFECTADOS Y/O BOGOTA D C SDIS INTEGRACION SOCIAL 

 

 

RIESGO: PRESTACION DE SERVICIOS 

 

AMPAROS 

 

PREDIOS LABORES Y OPERACIONES 

CONTRATISTAS Y SUBCONTRATISTAS 

VEHICULOS PROPIOS Y NO PROPIOS 

 
 

 
DEDUCIBLE VIGENCIA VIGENCIA 

DESDE  HASTA 

10.00 % DEL VALOR DE LA 13/04/2023 08/02/2024 

PERDIDA - Mínimo: 1.00 SMMLV 
10.00 % DEL VALOR DE LA 13/04/2023 08/02/2024 

PERDIDA - Mínimo: 1.00 SMMLV 

10.00 % DEL VALOR DE LA 13/04/2023 08/02/2024 

PERDIDA - Mínimo: 1.00 SMMLV 

 
 

 
SUMA ASEG 

ACTUAL 

$232,000,000.00 

 
$232,000,000.00 

 
$232,000,000.00 

 
 

 
SUMA ASEG 

ANTERIOR 

$232,000,000.00 

 
$232,000,000.00 

 
$232,000,000.00 

 
POR MEDIO DEL PRESENTE ANEXO SEGUN MODIFICACION No.1 REINVERSION,ADICION,PRORROGA Y MODIFICATORIO ACLARATORIO CONVENIO DE ASOCIACION No.6587-2023,SE 
PRORROGAR EL PLAZO DE EJECUCION DESDE EL 26 DE DICIEMBRE DE 2023 Y HASTA EL DA 8 DE FEBRERO DE 2024.QUEDANDO TAL Y COMO SE DETALLA EN LA DISTRIBUCION DE 
LOS AMPAROS. 

REINVERTIR DEL SALDO POR INEJECUCION POR VALOR DE OCHO MILLONES DIECIOCHO MIL CUATROCIENTOS VEINTE PESOS MCTE $8.018.420 
REINVERTIR LA SUMA TOTAL DE CINCO MILLONES NOVECIENTOS SESENTA Y NUEVE MIL CUATROCIENTOS VEINTE PESOS MCTE $5.969.420 

LA COMPAÑIA ASEGURADORA CONOCE Y ACEPTA LA PRESENTE MODIFICACION 
LOS DEMAS TERMINOS Y CONDICIONES NO MODIFICADOS CONTINUAN VIGENTES 

VALOR PRIMA NETA GASTOS EXPEDICIÓN IVA TOTAL A PAGAR VALOR ASEGURADO TOTAL PLAN DE PAGO 

$ ******90,575.00 $ *******3,000.00 $ ******17,779.00 $ ***********111,354.00 $ ******232,000,000.00 CONTADO 

  

  

SEGUROS Y MULTISERVICIOS ORFY LTDA. 143756 100.00 
  

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 
EXPEDICION DEL CONTRATO. 
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 ACOMPAÑAMIENTO AL RIESGO ASUMIDO DURANTE LA VIGENCIA DE LA PRESENTE 
PÓLIZA, POR LO TANTO EL ASEGURADOR COMO EL TOMADOR, PRESTARAN SU COLABORACIÓN 

PARA EFECTOS DE NOTIFICACIONES LA DIRECCIÓN DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. ES CARRERA 45A NO. 102 A - 34 - TELEFONO: 6108441 - BOGOTA, D.C. 

 
 
 
 
 
 
 

33-40-101074166 

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

USTED PUEDE CONSULTAR ESTA PÓLIZA EN WWW.SEGUROSDELESTADO.COM OFICINA PRINCIPAL: CALLE 83 NO 19-10 TELEFONO: 601-2186977, 601-6019330 DLF143756B 1 

http://www.segurosdelestado.com/


DATOS DEL TOMADOR / GARANTIZADO 

 
 

 
DATOS DEL ASEGURADO / BENEFICIARIO 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

FIRMA TOMADOR 

POLIZA DE SEGURO DE RESPONSABILIDAD CIVIL EXTRACONTRACTUAL DERIVADA DE 
CUMPLIMIENTO 

RCE CONTRATOS 
 

CIUDAD DE EXPEDICIÓN 

BOGOTA, D.C. 

SUCURSAL 

CALLE 100 

COD.SUC 

33 

NO.PÓLIZA 

33-40-101074166 

ANEXO 

1 

FECHA EXPEDICIÓN 
DÍA MES AÑO 

VIGENCIA DESDE 
DÍA MES AÑO 

A LAS 
HORAS 

00:00 

VIGENCIA HASTA 
DÍA MES AÑO 

A LAS 
HORAS 

23:59 

 
TIPO MOVIMIENTO 

ANEXO DE PRORROGA 26 12 2023 13 04 2023 08 02 2024 

 

NOMBRE O RAZON 
FUNDACION PARA EL DESARROLLO SOCIAL ORIENTE 

SOCIAL 
IDENTIFICACIÓN NIT: 900.437.607-1 

DIRECCIÓN: CR 8 NRO. 21 - 73 OF 403 CIUDAD: BOGOTA, D.C., DISTRITO CAPITAL TELÉFONO: 2832429 

 

ASEGURADO: BOGOTA DC SECRETARIA DISTRITAL DE INTEGRACION SOCIAL IDENTIFICACIÓN   NIT: 899.999.061-9 

DIRECCIÓN: KR 7 NRO. 32 - 16 CIUDAD: BOGOTA, D.C., DISTRITO CAPITAL TELÉFONO: 3279797 

BENEFICIARIO: 
899999061 - BOGOTA DC SECRETARIA DISTRITAL DE INTEGRACION 
SOCIAL 

AMPAROS DEDUCIBLE VIGENCIA VIGENCIA SUMA ASEG SUMA ASEG 

DESDE  HASTA  ACTUAL  ANTERIOR 

RESPONSABILIDAD CIVIL PATRONAL 10.00 % DEL VALOR DE LA 13/04/2023  08/02/2024 $232,000,000.00 $232,000,000.00 

PERDIDA - Mínimo: 1.00 SMMLV 

DAÑO EMERGENTE Y LUCRO CESANTE 10.00 % DEL VALOR DE LA 13/04/2023  08/02/2024 $232,000,000.00 $232,000,000.00 

PERDIDA - Mínimo: 1.00 SMMLV 

PERJUICIOS EXTRAPATRIMONIALES 10.00 % DEL VALOR DE LA 13/04/2023  08/02/2024 $232,000,000.00 $232,000,000.00 

PERDIDA - Mínimo: 1.00 SMMLV 

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 EXPEDICION DEL CONTRATO. 
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 ACOMPAÑAMIENTO AL RIESGO ASUMIDO DURANTE LA VIGENCIA DE LA PRESENTE PÓLIZA, POR LO 
TANTO EL ASEGURADOR COMO EL TOMADOR, PRESTARAN SU COLABORACIÓN 

 

PARA EFECTOS DE NOTIFICACIONES LA DIRECCIÓN DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. ES CARRERA 45A NO. 102 A - 34 - TELEFONO: 6108441 - BOGOTA, D.C. 

33-40-101074166                                                                                                                                     

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

DLF143756B 2 
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FIRMA TOMADOR 

POLIZA DE SEGURO DE RESPONSABILIDAD CIVIL EXTRACONTRACTUAL DERIVADA DE 
CUMPLIMIENTO 

RCE CONTRATOS 
 

CIUDAD DE EXPEDICIÓN 

BOGOTA, D.C. 

SUCURSAL 

CALLE 100 

COD.SUC 

33 

NO.PÓLIZA 

33-40-101074166 

ANEXO 

1 

FECHA EXPEDICIÓN 
DÍA MES AÑO 

VIGENCIA DESDE 
DÍA MES AÑO 

A LAS 
HORAS 

00:00 

VIGENCIA HASTA 
DÍA MES AÑO 

A LAS 
HORAS 

23:59 

 
TIPO MOVIMIENTO 

ANEXO DE PRORROGA 26 12 2023 13 04 2023 08 02 2024 

 

NOMBRE O RAZON 
FUNDACION PARA EL DESARROLLO SOCIAL ORIENTE 

SOCIAL 
IDENTIFICACIÓN NIT: 900.437.607-1 

DIRECCIÓN: CR 8 NRO. 21 - 73 OF 403 CIUDAD: BOGOTA, D.C., DISTRITO CAPITAL TELÉFONO: 2832429 

 

ASEGURADO: BOGOTA DC SECRETARIA DISTRITAL DE INTEGRACION SOCIAL IDENTIFICACIÓN   NIT: 899.999.061-9 

DIRECCIÓN: KR 7 NRO. 32 - 16 CIUDAD: BOGOTA, D.C., DISTRITO CAPITAL TELÉFONO: 3279797 

BENEFICIARIO: 
899999061 - BOGOTA DC SECRETARIA DISTRITAL DE INTEGRACION 
SOCIAL 

OBJETO DE LA POLIZA 

 
TOMADOR/AFIANZADO: FUNDACION PARA EL DESARROLLO SOCIAL ORIENTE - ORIENTE NIT. 900.437.607 

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 EXPEDICION DEL CONTRATO. 
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 ACOMPAÑAMIENTO AL RIESGO ASUMIDO DURANTE LA VIGENCIA DE LA PRESENTE PÓLIZA, POR LO 
TANTO EL ASEGURADOR COMO EL TOMADOR, PRESTARAN SU COLABORACIÓN 

 

PARA EFECTOS DE NOTIFICACIONES LA DIRECCIÓN DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. ES CARRERA 45A NO. 102 A - 34 - TELEFONO: 6108441 - BOGOTA, D.C. 

33-40-101074166                                                                                                                                        

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

DLF143756B 3 



DATOS DEL TOMADOR / GARANTIZADO 

 
 
 
 
 

DATOS DEL ASEGURADO / BENEFICIARIO 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
INTERMEDIARIO DISTRIBUCION COASEGURO 

NOMBRE CLAVE % DE PART. NOMBRE COMPAÑÍA % PART. VALOR ASEGURADO 

POLIZA DE SEGURO DE RESPONSABILIDAD CIVIL EXTRACONTRACTUAL DERIVADA DE 
CUMPLIMIENTO 

RCE CONTRATOS 
 

CIUDAD DE EXPEDICIÓN 

BOGOTA, D.C. 

SUCURSAL 

CALLE 100 

COD.SUC 

33 

NO.PÓLIZA 

33-40-101074166 

ANEXO 

1 

FECHA EXPEDICIÓN 
DÍA MES AÑO 

VIGENCIA DESDE 
DÍA MES AÑO 

A LAS 
HORAS 

00:00 

VIGENCIA HASTA 
DÍA MES AÑO 

A LAS 
HORAS 

23:59 

 
TIPO MOVIMIENTO 

ANEXO DE PRORROGA 26 12 2023 13 04 2023 08 02 2024 

 

NOMBRE O RAZON 
SOCIAL 

FUNDACION PARA EL DESARROLLO SOCIAL ORIENTE 
  

IDENTIFICACIÓN NIT: 900.437.607-1 

DIRECCIÓN: CR 8 NRO. 21 - 73 OF 403 CIUDAD: BOGOTA, D.C., DISTRITO CAPITAL TELÉFONO: 2832429 

 

 

ASEGURADO: BOGOTA DC SECRETARIA DISTRITAL DE INTEGRACION SOCIAL IDENTIFICACIÓN NIT: 899.999.061-9 

DIRECCIÓN: KR 7 NRO. 32 - 16 CIUDAD: BOGOTA, D.C., DISTRITO CAPITAL TELÉFONO 3279797 

BENEFICIARIO: ADICIONAL: ADICIONAL: TERCEROS AFECTADOS Y/O BOGOTA D C SDIS 

 

 

VALOR PRIMA NETA 

$ ******90,575.00 

GASTOS EXPEDICIÓN 

$ *******3,000.00 

IVA 

$ ******17,779.00 

TOTAL A PAGAR 

$ ***********111,354.00 

VALOR ASEGURADO TOTAL 

$ ******232,000,000.00 

PLAN DE PAGO 

CONTADO 

  

  

SEGUROS Y MULTISERVICIOS ORFY LTDA. 143756 100.00 
 

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 EXPEDICION DEL CONTRATO. 
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 ACOMPAÑAMIENTO AL RIESGO ASUMIDO DURANTE LA VIGENCIA DE LA PRESENTE PÓLIZA, POR LO 
TANTO EL ASEGURADOR COMO EL TOMADOR, PRESTARAN SU COLABORACIÓN 
PARA EFECTOS DE NOTIFICACIONES LA DIRECCIÓN DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. ES CARRERA 45A NO. 102 A - 34 - TELEFONO: 6108441 - BOGOTA, D.C. 

 

REFERENCIA 
PAGO: 

1100661829259-6 

(415)7709998021167(8020)11006618292596(3900)000000111354(96)20240412 

COPIA PARA PAGO EN BANCOS NO NEGOCIABLE 
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FIRMA TOMADOR 

POLIZA DE SEGURO DE RESPONSABILIDAD CIVIL EXTRACONTRACTUAL DERIVADA DE 
CUMPLIMIENTO 

RCE CONTRATOS 
 

CIUDAD DE EXPEDICIÓN 

BOGOTA, D.C. 

SUCURSAL 

CALLE 100 

COD.SUC 

33 

NO.PÓLIZA 

33-40-101074166 

ANEXO 

1 

FECHA EXPEDICIÓN 
DÍA MES AÑO 

VIGENCIA DESDE 
DÍA MES AÑO 

A LAS 
HORAS 

00:00 

VIGENCIA HASTA 
DÍA MES AÑO 

A LAS 
HORAS 

23:59 

 
TIPO MOVIMIENTO 

ANEXO DE PRORROGA 26 12 2023 13 04 2023 08 02 2024 

 

NOMBRE O RAZON 
FUNDACION PARA EL DESARROLLO SOCIAL ORIENTE 

SOCIAL 
IDENTIFICACIÓN NIT: 900.437.607-1 

DIRECCIÓN: CR 8 NRO. 21 - 73 OF 403 CIUDAD: BOGOTA, D.C., DISTRITO CAPITAL TELÉFONO: 2832429 

 

ASEGURADO: BOGOTA DC SECRETARIA DISTRITAL DE INTEGRACION SOCIAL 
 

IDENTIFICACIÓN   NIT: 899.999.061-9 

DIRECCIÓN: KR 7 NRO. 32 - 16 CIUDAD: BOGOTA, D.C., DISTRITO CAPITAL TELÉFONO: 3279797 

BENEFICIARIO: 
899999061 - BOGOTA DC SECRETARIA DISTRITAL DE INTEGRACION 
SOCIAL 

TEXTO ACLARATORIO 

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 EXPEDICION DEL CONTRATO. 
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 ACOMPAÑAMIENTO AL RIESGO ASUMIDO DURANTE LA VIGENCIA DE LA PRESENTE PÓLIZA, POR LO 
TANTO EL ASEGURADOR COMO EL TOMADOR, PRESTARAN SU COLABORACIÓN 

 

PARA EFECTOS DE NOTIFICACIONES LA DIRECCIÓN DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. ES CARRERA 45A NO. 102 A - 34 - TELEFONO: 6108441 - BOGOTA, D.C. 

33-40-101074166                                                                                                                                       

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

DLF143756B 4 


