POLIZA DE SEGURO DE CUMPL]MEENTO ENTIDAD ESTATAL

NIT. 560.008.576-6 1 DECRETO 1082 DE 2015
CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL COD.SUC NO.POLIZA ANEXO
CARTAGENA CARTAGENA 75 75-44-101134486 4
FECHA EXPEDICION- VIGENCIA DESDE A LAS VIGENCIA HASTA & LAS
bla  MES ARG DlaA MES  ANO HORAS DA MES  AND HORAS TIPO MOVIMIENTO
22 | 01 | 2004 | 25 | o | 2024 | o000 23 | oa | 204 2359 | ANEXO DE TRASLADO DE VIGENCIA
i DRATOS DEL TOMANOR { GARANTIZADD
JuomsRe 0 Razon FUNDACION HOGAR JUVENIL IDENTIFICACION NIT: 890.481.163-4
ERloRECCION: SAN PEDRO MARTIR GLL 11 NO.65. [clupap: carTAGENA, BOLIVAR |TELEFONG: 6573783
= DATOS DEL ASEAURATG ] BENEE AR
P INSTITUTO COLOMBIANO DE BIENESTAR FAMILIAR - SEDE DE LA DIRECCION GENERAL | IDENTIFICAGION  NIT: 899.999.239.2
DIRECCION: AV KRA 68 NO 64C-75

BADICIONAL:

CIUDAD:  BOGOTA, D.C., BISTRITO CAPITAL TELEFONC 4377630

- OBJETG DEL SEGURO

§ CON SUJECISN A LAS CONDICIONES GHNNERALES DE Lh POLIZA QUE SE ANEXAN ECU0108,
TOMADOR DECLARAN HABER RECIRIDO Y EASTA EL LIMITE DE VALOR ASFGURADG SERRLADO EN

CADA AMPRRC, SEQUROS DEYL ESTADO S.A,, GARANTIZA:

} GARANTIZAR LA SERIEDAD DE LOS OFRECIMIENTOS PRESENTADOS A LA CONTRATACION REGIMEN ESPECIAL No.
§ PRESTAR LOS “SERVICIOS DE EDUCACION INICIAL EN EL MARCC DE LA ATENCION INTEGRAL A LA PRIMERA INF
i LINEAMIENTC  TECNICO PARA LA ATENCION A LA PRIMERA INFANCIA ¥ LAS DIRECTRICES ESTABLECIDAS DBOR

NOTA; LA PRESENTE POLIZA SE EMITE PARA LAS SIGUIENTES ZONAS DE LA REGIONAL EOLIVAR
8 1055 BOLIVAR . '
F1033 BOLIVAR R

§ L0L8 BOLIVAR

1017 BOLIVAR

g NOTA:  DE-ACURRDO AL ARTICULG .2.2,1.2.3.1.6 DEL DECRETO 1082 DE 2015 LA PRESENTE GARANTIA CUBRE LA SANCION
% L0S SIGULENTES EVENTOS: o !

% 1. LA NO AMPLIACION DE.LA VIGENCIA.-.D.E LA GARANTIA DE SERII;’.'DJ-‘LD DE LA CFERTA CQUANDO EL PLAZQ PARA LA ADJUDICACION O PARA SUSCRIBIR EL CONTRATQ ES

QUE FORMAN PARTE INTEGRANTE DE LA MISMA Y QUE EL ASEGURADC Y EL,

INVITACION CV-PC-008-2023SER, QUE TIENE QUMO OBJETO:
'ANCIA DE CONFORMIDAD CON LOS MANUALES OPERATIVOS Y EL
EL IC®F, EN ARMONIA CON LA POLITICA DE ESTADO PARA EL

DESARROLLO. INTEGRAL DE LA PRIMERA INFANCIA OF CERC A SIEMPRE,

DERIVADA DEL INCUMPLIMIENTQ DE LA OFERTA, EN

| AMPARDS

RIESGO: -PREITACION DE SERVICIOS

f AMPAROS VIGENCIA DESDE VIGENCTA HASTA SUMA ASEG/ACTUAL SUMA ASEG/ANTERIOR

f SERTEDAD DE Lo OFERTR e 23/01/2024

23/04/2024 $2.016,447,356,20

J FECHA ADFUDICACION = 31/03/2024

ACLARACIONES

MEDIA’N’.TB EL  FRESENTE ANEXO SE ACTUALIZA LA VIGENCIA DE LA POLIZA ARRIBA CITADA SEGUN ADENDA #4 EN LA CUAL S
23/01/2624.

DEMAS TERMINCS Y CONDICLONES NO MODIFICADOS CONTINUAN VIGENTES

E FRORROGA LA FECHA DE CIERRE PARA EL

| - GASTOS EXPEDICION - VA TOTAL A PAGAR VAl OR ASEGURADRD TOTAL PLAN DFE PAGO
: $ ~20,000.00 § 235.550.00 G rewewwiarq 475,286,00 $ ****1,016,447,356.20 CONTADO
INTERMEGLAR s DX TRIBUCION COASEBIRC
. LLANE O PART. MIERE SOuPAtlA . PART, VALOR ASEGURARD
STAR ASEGURADOS. LTDA 194728 100,00

QUEDA EXPRESAMENTE CONVENIDO QUE LAS OBLIGACIONES DE'SEGUROS DEL ESTADO S.A. SE REFIERE UNICAMENTE AL GBJETO Y OBSERVACIONES DE LA{S)
{ GARANTIA(S) QUE SE ESPECIFICAN EN ESTE CUADRO,

| NOTA: SEGUROS OB ESTADO $.A SE RESERVA EL DERECHO DE REVISAR Y HACER ACOMPANAMIENTG AL RIESGO ASUMIDG DURANTE LA VIGENCIA DE LA PRESENTE
| POLEZA; POR LO TANTG EL ASEGURADOR COMO EL TOMADOR, PRESTARAN SU COLABORACION

| PARA EFECTOS DE NOTIFICACIONES LA DIRECCION DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. ES CARRERA 8 NO 34-82 PISC 8 - TELEFONQ: 6601744 - CARTAGENA

DE COLOUEA, -

VIGILADO ®F

\CERHA TOMARES,

OFICINA PRINCIPAL: CALLE 83 NO 19-10 TELEFONG: B01-2186077, £01-6419330 VANESSABENEDETTL

1




POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO ENTIDAD ESTATAL
DECRETO 1082 DE 2015

TTUDAY E EXPEDICION . S URSAD

LI COD.50C NOFULIZE ANERT
CARTAGENA, © CARTAGENA 75 75-44-101134486 a
i I VIGE SOE™ ALAS™ _ VIGENCIAHASTA ALES
DIA  MES ANO'| DlA  MES ANO | HORAS | Dia  MES  ANC | HORAS TIPO MOVIMIENTO
2 ] 01 ] 2024 23 | 01 | 2024 00:00 23 | 04 2024 23:59 | ANEXO DE TRASLADO DE VIGENCIA
. DATOS DEL TOMADDR | GARANTIZADD
NURERE O RAZON—
SOCLAL " FUNDACION HOGAR JUVENIL IDENTIFICACION NIT: 890.481.163-4
DIRECCION: SAN PEDRO MARTIR CLL 11 NO.65- CIUDAD:  CARTAGENA, BOLIVAR |TELEFONO: 573765
j - DATOS DEL ASEGURADG F BENEFICIARIO
BENE;‘I'(*;?;’,;{C’,, INSTITUTO COLOMBIANG DE BIENESTAR FAMILIAR - SEDE DE LA DIRECCION GENERAL IBENTIFICACION  NIT: 899.999.239-2
) DIRELCION: AV RRABE ROTEXCTS : [CIDADT  BOGOTA UG, DISTRITO CAPITAL I TECEFUNGC T ZI77630]

BDICIONAL: |

OBJETC DE LA POLIZA

PRORRCGADO, SIEMPRE QUE TAL PRCRROGA SEA INPERIOR A TRES (3} MESES.

2. EL RETIRO DE LA OFERTA DESPUES DE VENCIDG EL PLAZO FIJADQ PARA LA PRESENTACION DE LAS OFERTAS.

3. LA NO SUSCRIPCION DEL CONTRATO SIN JUSTA CAUSA POR PARTE DEL ADJUDYCATARIC.

4. LA FALTA DE OTORGAMIENTO POR PARTE DEL PROPONENTE SELECCIONADD DE LA CARANTIA DE CUMPLIMIENTO DEL CONTRATC.

QUEDA EXPRESAMENTE CONVERIDO QUE LAS OBLIGACIONES DE SEGUROS DEL ESTADO $.A. SE REFIERE UNICAMENTE AL OBJETO Y OBSERVACIONES DE LA(S) SARANTIA(S) QUE
SE ESPECIFICAN EN ESTE CUADRO. o :

HOTA: SEGUROS DE ESTADQ $.A SE-RESERVA EL DERECHO DE REVISAR Y HACER ACOMPANAMIENTD AL RIESGO ASUMIDO DURANTE LA VIGENGIA DE LA PRESENTE POLIZA, POR LO
TANTQ EL ASEGURADOR COMO EL. TOMADOR, PRESTARAN SU COLABPRACION

NTEMDERCU FRoCER [T
DE COLOREA, . 4
T e s wman e W S

PARA EFECTOS DE NOTIFICACIONES LA DIRECCION DE SEGUROS DEL, ESTADO S.A. ES CARRERA 8 NO 34-62 PISO 8 - TELEFONO: 6601144 - CARTAGENA

VIGILADO MW

B&qd Qx:\:ao(\t.)

M A TOMADOR

FIRNA AUTORIZADA: Jong Luls Ofoda - Vicopresidonts de Flanzns

VANESSABENEDETT)




POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO ENTIDAD ESTATAL

NIT. B60/005.578-6 DECRETC 1082 DE 2015
CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL COD.SUC NG FOLIZA ANEXO
CARTAGENA -CARTAGENA 75 7544101134486 4
FECHA EXPEDICION VIGENCIA DESDE ALAS - VIGENCIA HASTA A LAS
DiA  MES  ANO | DIA  MES ANO | HMORAS'| DiA  MES  ANO | HORAS TIPO MOVIMIENTO
2 | or |24 | 2 et | 2024 | o000 23 | 04 | 202 23:59 | ANEXO DE TRASLADO DE VIGENCIA

DAYQS DEL TOMADOR { GARANTIZADD

’lDENTIFlCACION NIT: 890.481.163-4

ICIUDAD'. CARTAGENA, BOLIVAR ITELEFONO: 6573785

DATOS DEL ASEGURADCT BENEFICIARIO
INSTITUTO COLOMBEANO DE BIENESTAR FAMILIAR - SEDE DE LA DIRECCION GENERAL

’IDENT!FICACION NIT: 895.998.239-2
BOGOTA, D.C.. DISTRITC CAPITAL

[ClUDAD:

|TELEFONG 4577630

TBancodeBogotd g E_S»ey,urc& ded Ustade S.A Cuenta Corriente 008465445

AU

Banco;Ombifa o ismzm;os del Estado $.A Cuerntas Convenle 47189

.
VALOR PRIMA NETA . GASTOS EXPEDICION X VA TOTAL A PAGAR VALOR ASEGURADD TOTAL PLAN DE PAGO
$°1.219,736.00 | §™20.000.00 § *"235,550.00 § e 475 286,00 § ***"1 (15,447 35620 CONTADO
. ‘ 1knwuuzwumo D TRIBUCION COS S EDE R
USRS CLAVE 5.DE PART. e T——— B PART. LALOR ASEGURADG
.STAR ASEGURADOS LTPA 194718

100.00

QUEDA EXPRESAMENTE CONVEN;

iDO QUE LAS OBLIGAGIONES DE SEGURQS DEL ESTADO S.A, SE REFIERE UNICAMENTE AL OBJETO Y OBSERVACIONES DE LA(S) GARANTIA(S) QUE SE
PECIFICAN EN ESTE CUADRO. '

RACION
"ARA EFECTOS DE NOTIFICACIONES LA DIRECCION DE SEGUROS REL ESTADO S.A. ES CARRERA § NO 34-62 PISO 8- TELEFONO: 6607144 - CARTAGENA

UPERINFEHDENC I FINANGERL

Y FORMA DE PAGO
ERE I REFERENCIA
51| BANCO CHEQUE No. VALOR : ek - i PAGO:
' I 1101310643351-3
o (415) 7705998021067 (8020} 11013106432513(3500) 000001475286 {96}202450122
clt|erEcTIVD
ZH{CHEGUE |
L]
cil|ToTaL s

COPLA PARA PAGO EN BANCOS NO NEGOCIABLE
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POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO ENTIDAD ESTATAL

NIT. BBR.008575-6

DECRET(C 1082 DE 2015
[CIUDAD DE EXPEDICION SUCORSAL TODSUT : WUPOLIZE AREXT
CARTAGENA CARTAGENA 75 75-44-101134486 4
J JE KTAS, — VIGENCIAHASTA ALAS
DiA MES ANO| Dia MES  ANQ HORAS DIA  MES  ANO HORAS TIPQ MOVIMIENTO
22 I 01 | 2024 23 l " l 2024 0c00 | 23 | 04 | 2024 2359 | ANEXO DE TRASLADO DE VIGENCIA
- DATOS DEL TOMADOR | GARANTIZADC

4 NORNERE URAZON —
SOCIAL o  FUNDACION HOGAR JUVENIL
. DIRECC!ON. SAN PEDRO MARTIR CLL 11 NO. 65-

IDENTIFICACION  NIT: 890.481.163-4

CIUDAD: CARTAGENA, BOLIVAR ;TELEFONO:

6573785

DATﬁS BEL ASEGURADG TBENEFICIARIO

[BENEFICLARIO: . INSTITUTO COLOMBIANG DE BIENESTAR FAMILIAR - SEDE DE LA DIRECCION GENERAL IDENTIFICACION ~ NIT: 899.959.235-2
DIRECTION: AV RRA B8 NOBC75 - [CIODAD: ™ SUGUTA DT, DISTRITO CAPITAL ] TECEFONGT 3377630
ADICIONAL:

TEXTO ACLARATORIO

QUEDA EXPRESAMENTE CONV

NOTA: SEGUROS DE ESTADQ S.A SE- RESERVA EL DERECHO DE REVISAR Y HAC

PARA EFECTOS DE NOTIFICACIONES LA DIRECCION DE SEGUROS DEL ESTADD S.A. ES CARRERA § NO 34-62 PISC 8- TELEFONQ: 6601144 - CARTAGENA

75-44-90

TR A TOMADOR

75 86 v . _— bi!‘@&'} ez—_-j\&::n’\\_,
-FIRMA AUTORIZADA: Jose Luls Ojedn - Vicoprosidonte de Flonzas

ENIDO QUE LAS OBLIGACIONES DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. SE REFIERE UNICAMENTE AL OBJETO Y OBSERVACIONES DE LA(S) GARANTIA{S} QUE
$E ESPEC!FICAN EN ESTE CUAD

ER ACOMPARAMIENTO AL RIESGQ ASUMIDO DURANTE LA VIGENCIA DE LA PRESENTE POLIZA, POR LO
TANTQ ELASEGURADOR COMO El. TOMADOR, PRESTARAN SU COLABORACION

VANESSABENEDE




