- ggfum POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO PARTICULAR
ESETRADO S.A.
n MIT. 860.009.576-6 PARTICULAR
CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL COD.sUC NO.POLIZA ANEXO
MANIZALES MANIZALES 42 42-45-101060656 0
FECHA EXPEDICION VIGENCIA DESDE A LAS ~ VIGENCIA HASTA A LAS
DiA MES ANO DiA MES ANO HORAS DIA MES ANO HORAS TIPO MOVIMIENTO
2024 22 | 07 | 2024 00:00 22 | 04 | 2025 23:59 EMISION ORIGINAL
DATOS DEL TOMADOR | GARANTIZFADO
gngiFEE O RAZON BM INTERNACIONAL S.A.S. IDENTIFICACION NIT: 900.195.439-0
u IRECCION: CL 20 NRO. 20 - 25 |CIUDAD: MANIZALES, CALDAS |TELEFONO: 3206970697
DATOS DEL ASEGURADO | BEMEFICIARIC
SEGURADO / < :
BENEFICIARIO: PEOPLE CONTACT S.A.S. EN REESTRUCTURACION ||DENT|;:|CAC|ON NIT: 900.159.106-0)
IRECCION: CL 19 NRO. 16 - 04 PISO 2 CIUDAD: MANIZALES, CALDAS TELEFONO 8896800
DICIONAL.:

OBJETD DEL SEGURD

S5 CON SUJECION A LAS CONDICIONES GENERALES DE LA POLIZA QUE SE ANEXAN E-CU-002A REDIS FEBRERO 2013, 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:

GARANTIZAR EL CUMPLIMIENTO DE LAS OBLIGACIONES CONTENIDAS EN EL CONTRATO NUMERO A-242024018 DE FECHA 19 DE JULIO DE 2024, RELACIONADO CON SUMINISTRO
8 PORTUNO DE INSUMOS DE PAPELERIA, UTILES DE OFICINA Y TONERS PARA LAS DIFERENTES SEDES DONDE OPERA PEOPLE CONTAC EN LA CIUDAD DE MANIZALES.VER
gl DESCRIPCION EN EL CONTRATO.

AMFAROS
RIESGO: SUMINISTRO DE BIENES
AMPAROS VIGENCIA DESDE VIGENCIA HASTA SUMA ASEG/ACTUAL
gl CUMPLIMIENTO 22/07/2024 22/04/2025 $1,140,000.00
CALIDAD DEL SERVICIO 22/07/2024 22/04/2025 $1,140,000.00
|l CALIDAD DE LOS ELEMENTOS 22/07/2024 22/04/2025 $1,140,000.00
ACLARACIOMES
ALOR PRIMA N | _GASTOS FXPEDICION IVA TOTAL A PAGAR VALOR ASEGURADOTOTAL | PILANDEPAGO |
$ ***+**45,000.00 §$ ***+*++8 000.00 $ ******10,070.00 § Hramnr63,070.00 § *+e+*3,420,000.00 CONTADO
INTERMEDHARIC DI TRIBUCION COASEGURD
MOMERE CLAVE % DE FAAT. MOMERE COMPAH A, 4 PARTT. WALOR. ASE0URADD
MARIANO ANDRES SANIN ARIAS 19957 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 CRA. 24 NO. 64-03 - TELEFONO: 8813280 - MANIZALES

!
g
-1

8
2
E
=
4
-]
&

VIGILADO

42-45-101060656

L sl USTED PUEDE CONSULTAR ESTA POLIZA EN WWW.SEGUROSDELESTADO.COM OFICINA PRINCIPAL: CALLE 83 NO 19-10 TELEFONO: 601-2186977, 601-6019330 DLF019957D



- EEEUHDI POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO PARTICULAR
. s e PARTICULAR
. NIT. 860.009.578-8
CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL COoD.SUC NO.POLIZA ANEXO
MANIZALES MANIZALES 42 42-45-101060656 0
FECHA EXPEDICION VIGENCIA DESDE ALAS ~ VIGENCIA HASTA ALAS
DIA. MES  ANO DIA MES ANO | HORAS | piA  MES ANO | HORAS TIPO MOVIMIENTO
23 | 07 | 2024 22 | 07 | 2024 00:00 22 | 04 | 2025 23:59 | EMISION ORIGINAL
DATOS DEL TOMADOR | GARANTIZADD
NOMEBRE O RAZON BM INEEERASIONAL S.AS. |IDENTIFICACION NIT: 900.195.439-0
DIRECCION: CL 20 NRO. 20 - 25 [CIUDAD:  MANIZALES, CALDAS [TELEFONO: 3206970697
. DATOS DEL ASEGURADO | BENEFICIARIO
e lASEGURADO / ' .
B ENEFIGIARIO: PEOPLE CONTACT S.A.S. EN REESTRUCTURACION IDENTIFICACION NIT: 900.159.106-0
#HIRECCION: CL 19 NRO. 16 - 04 PISO 2 CIUDAD: _ MANIZALES, CALDAS TELEFONO __ 8896800

#IADICIONAL:
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05 con convenio “No aplica para transferencias

Bancode Bogota ( Seguros del Estado S.A Cuenta Corrlente 00B465445

Grupo . -
Bancolombia Seguros del Estado 5.A Cuenta Convenlo 47189

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

$ ******45,000.00 $ **+*++*+8 000.00 §$ ******10,070.00 § rrrrrninnr+63,070.00 § *rrrx3.420,000.00 CONTADO
INTERMEDIARIO DIETRIBUCION COASEGURD
MOMERE CLAVE 5 [ PAAT MOMERE COMPAR I 5 PART. VALCR ABECURADD
MARIANO ANDRES SANIN ARIAS 19957 100.00

UEDA 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
SPECIFICAN EN ESTE CUADRO.

OTA: 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 ASEGURADOR COMO EL TOMADOR, PRESTARAN SU COLABORACION
ARA EFECTOS DE NOTIFICACIONES LA DIRECCION DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. ES CRA. 24 NO. 64-03 - TELEFONO: 8813280 - MANIZALES

FORMA DE PAGO
REFERENCIA
SaNCo | cHEQUE Ne. | VALOR ||| || |||| H" m || ||

DE COLOMERA

1101010746008-6

SUPERINTENDENCLE FIMANCERA

(415) 7709998021167 (8020)11010107460086(3900) 000000063070 (96) 20250722

EFECTIVO
CHEQUE
TOTAL %

VIGILADO

COPIA PARA PAGO EN BANCOS NO NEGOCIABLE





