POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO ENTIDAD ESTATAL

NIT. 860,009.576-6 DECRETO 1082 DE 2015

CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL CoD.SUC NO.POLIZA ANEXO
MANIZALES MANIZALES 42 42-44-101152653 1
== FECHA EXPEDICION VIGENCIA DESDE ALAS VIGENCIA HASTA A LAS
= DA MES ANO | DIA MES ANO | HORAS | DIA MES ANO | HORAS TIPO MOVIMIENTO
06 _ 09 _ 2024 06 _ 02 _ 2024 00:00 06 _ 09 _ 2027 23:59 | ANEXO CAUSA PRIMA
DATOS DEL TOMADOR | GARANTIZADO
; mww,_wmm O RAZON ASOCIACION CIVICA SOCIAL PRO DESARROLLO INTEGRAL DEL VIEJO A IDENTIFICACION NIT: 800.072.164-1
DIRECCION: CALLE 27 No. 24-48 _o_cc>o_ MANIZALES, CALDAS _qmrmmoZo“ 8832972

DATOS DEL ASEGURADO / SENEFICIARIO

ASEGURADO / :
BENEFICIARIO: MUNICIPIO DE MANIZALES __omz:m_o>o_oZ NIT: 890.801.053-7|
DIRECCION: CL 19 NRO. 21 -44 CIUDAD:  MANIZALES, CALDAS —._.mrm_uozo 8879700
ADICIONAL:

OBJETO DEL SEGURD

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:

GARANTIZAR EL CUMPLIMIENTO DE LAS OBLIGACIONES CONTENIDAS EN EL CONVENIO NO.2402020301 REFERENTE A AUNAR ESFUERZOS PARA BRINDAR ATENCION INTEGRAL A
ADULTOS MAYORES EN VIVIENDA, ALIMENTACION, GESTION EN SALUD, RECREACION Y VESTIDO.
EL AMPARO DE CUMPLIMIENTO AMPARA LA CLAUSULA PENAL PECUNIAIRI Y DE LAS MULTAS.

AMPAROS
JRIESGO: CONVENIOS DE ASOCIACION, COOPERACION O COFINANCIACION
P AMPAROS VIGENCIA DESDE VIGENCIA HASTA SUMA ASEG/ACTUAL SUMA ASEG/ANTERIOR
CUMPLIMIENTO DEL CONTRATO 06/02/2024 06/01/2025 $31,592,040.50 $26,751,324.60
CALIDAD DEL SERVICIO 06/02/2024 06/09/2024 $31,592,040.50 $26,751,324.60
PAGO DE SALARIOS, PRESTACIONES SOCIALES LEGALES E INDEMNIZACIONES 06/02/2024 06/09/2027 $31,592,040.50 $26,751,324.60

. LABORALES

ACLARACIONES

& LSE REALIZA ANEXO NUMERO 1 ADICION Y PRORROGA SE ACTUALIZAN LAS GARANTIAS Y FECHAS

OR PRIMA NETA | GASTOS EXPEDICION IVA TOTAL A PAGAR VAL OR ASEGURADO TOTAL | PLAN DE PAGO
$ *****100,840.00 $ ***+**+*8,000.00 $ ******20,679.00 $ rearewe120.5620.00 $ *+*****04,776,121.50 CONTADO
INTERNEDARID DISTRIBUCION COASEDURD
NOMERE CLAVE % DEPART. NOMERE SOMPANIA ¥ PART. VALOR ABEQURADO
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)
"1 GARANTIA(S) QUE SE ESPECIFICAN 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
OLIZA, 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
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NIT. 860.009.578-6

POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO ENTIDAD ESTATAL

DECRETO 1082 DE 2015

CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL COD.SUC NO.POLIZA ANEXO
MANIZALES MANIZALES 42 42-44-101152653 1
== FECHA EXPEDICION VIGENCIA DESDE ALAS VIGENCIA HASTA ALAS
DIA. MES ANO | DIA MES ANO | HORAS | DIA' MES ANO | HORAS TIPO MOVIMIENTO
06 | oo | 2024 | 02 | 2024 00:00 | 09 | 2027 23:50 | ANEXO CAUSA PRIMA

DATOS DEL TOMADOR { GARANTIZADO

NOMBRE O RAZON
OCIAL

ASOCIACION CIVICA SOCIAL PRO DESARROLLO INTEGRAL DEL VIEJO A

___umz.:_u_0>0_oz NIT: 800.072.164-1

DIRECCION: CALLE 27 No. 24-48

_o_c_u>o” MANIZALES, CALDAS

[TELEFONO:

8832972

DATOS DEL ASEGURADO § BENEFICIARIO

SEGURADO /

ENEFICIARIO: MUNICIPIO DE MANIZALES __Umz._.__u_0>0_02 NIT: 890.801.053-7
RECCION: CL 19 NRO.21 -44 _O_C_U>U“ MANIZALES, CALDAS _4.m_,m_u020 8879700
DICIONAL:

% 1 GUESTADO

Ll BN S

PAGINA WEB

CORRESPONSALES BANCARIOS

CPrmug et s vy

Pagos con convenio "No :E:m a para trans :,, rencias

—
Bancolombia™

éxrto @&x%%ﬂ [(#=Y/

—

Grupo | g

g:ﬂo_oamwmmw Seguros del Estado S.A Cuenta Convenio 47189
\, A
VALOR PRIMA NETA | GASTOS EXPEDICION IVA TOTAL A PAGAR VALOR ASEGURADO TOTAL PLAN DE PAGO

$ *****100,840.00 § *****+8,000.00 $ ******20,679.00 §xrreerreet2129,620.00 § *******94,776,121.50 CONTADO
INTERMETUARIO DI2 TRIBUCAON CCASESURD

NCMESE LLAVE 36.DE PART. NCHERE COnFARIA % PART. VALCR ASEGURADC
MARIANO ANDRES SANIN ARIAS 19957 100.00

SPECIFICAN EN ESTE CUADRO.

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

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
TANTO EL ASEGURADOR COMO EL TOMADOR, PRESTARAN SU COLABORACION

mw STADO S.A. ES CRA. 24 NO. 64-03 - TELEFONO: 8813280 - MANIZALES
mw FORMA DE PAGO
¥ REFERENCIA
BANCO CHEQUE Ne. VALCR PAGO:
1101010750137-3
No (415) 7709998021167 (8020)11010107501373(3900) 000000129520(96) 20250906
o EFECTIVO
—{|CHEQUE
o
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COPIA PARA PAGO EN BANCOS NO NEGOCIABLE




POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO ENTIDAD ESTATAL

NIT. 860.009.576-6 DECRETO 1082 DE 2015
SUCURSAL COD.SUC NO.POLIZA
MANIZALES MANIZALES 42 42-44-101152653
ALAS VIGENCIA HASTA A LAS
DIA MES ANO DIA MES ANO HORAS DIA° MES ANO HORAS TIPO MOVIMIENTO
06 _ 09 _ 2024 06 _ 02 _ 2024 00:00 06 _ 09 _ 2027 23:59 | ANEXO CAUSA PRIMA
DATOS DEL TOMADOR ! GARANTIZADO

ASOCIACION CIVICA SOCIAL PRO DESARROLLO INTEGRAL DEL VIEJO A IDENTIFICACION  NIT: 800.072.164-1

DIRECCION: CALLE 27 No. 24-48

_O_CU>U“ MANIZALES, CALDAS

_ TELEFONO: 8832972

12 _Hmmdq_epcc T
BENEFICIARIO:

DATOS DEL ASEGURADO / BENEFICIARIO

MUNICIPIO DE MANIZALES

i

ENTIFICACION  NIT: 890.801.053-7

"} [DIRECTTION: CL 19 NRO. 2T -44

m

3

1
i3l
4
|
|
|
]

VIGILADQ SFERN

_ CIUDAD: MANIZALES, CALDAS

_ TECEFONU:  8879700]

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 CRA. 24 NO. 64-03 - TELEFONO: 8813280 - MANIZALES
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S IMOS POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO ENTIDAD ESTATAL

R b DECRETO 1082 DE 2015
CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL CoD.sucC NO.POLIZA ANEXO
MANIZALES MANIZALES 42 42-44-101152653 2
FECHA EXPEDICION VIGENCIA DESDE A LAS VIGENCIA HASTA A LAS
DIA MES ANO DIA MES ANO HORAS DIA MES ANO HORAS TIPO MOVIMIENTO
06 _ 09 _ 2024 06 _ 02 _ 2024 00:00 14 _ 10 _ 2027 23:59 ANEXO DE PRORROGA
DATOS DEI TOMADOR] GARANTIZADO

SOCIAL ASOCIACION CIVICA SOCIAL PRO DESARROLLO INTEGRAL DEL VIEJO A IDENTIFICACION NIT: 800.072.164-1

DIRECCION: CALLE 27 No. 24-48 _O_C_u>D“ MANIZALES, CALDAS _.—.m_.m_uOZO” 8832972

DATOS DEL ASEGURADO / SENEFICIARIO
SEGURADO / 7
ENEFICIARIO: MUNICIPIO DE MANIZALES __Umz._.__n_0>0_oz NIT: 890.801.053-7|

IRECCION: CL 19 NRO. 21 - 44 CIUDAD:  MANIZALES, CALDAS TELEFONO 8879700

OBJETO DEL SEGURD

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:

GARANTIZAR EL CUMPLIMIENTO DE LAS OBLIGACIONES CONTENIDAS EN EL CONVENIO NO.2402020301 REFERENTE A AUNAR ESFUERZOS PARA BRINDAR ATENCION INTEGRAL A
ADULTOS MAYORES EN VIVIENDA, ALIMENTACION, GESTION EN SALUD, RECREACION Y VESTIDO.
EL AMPARO DE CUMPLIMIENTO AMPARA LA CLAUSULA PENAL PECUNIAIRI Y DE LAS MULTAS.

AMPAROS
RIESGO: CONVENIOS DE ASOCIACION, COOPERACION O COFINANCIACION
AMPAROS VIGENCIA DESDE VIGENCIA HASTA SUMA ASEG/ACTUAL SUMA ASEG/ANTERIOR
CUMPLIMIENTO DEL CONTRATO 06/02/2024 14/02/2025 $31,592,040.50 $31,592,040.50
CALIDAD DEL SERVICIO 06/02/2024 14/10/2024 $31,592,040.50 $31,592,040.50
*4| PAGO DE SALARIOS, PRESTACIONES SOCIALES LEGALES E INDEMNIZACIONES 06/02/2024 14/10/2027 $31,592,040.50 $31,592,040.50

f LABORALES

ACLARACIONES

SE REALIZA ANEXO NUMERO 1 ADICION Y PRORROGA SE ACTUALIZAN LAS GARANTIAS Y FECHAS

|__GASTOS EXPEDICION VA TOTALAPAGAR _ |VAIORASEGURADOTOTAL|  PIANDEPAGO |

% :n-:ww 721 OO w n-t.»sm.OOO.OD % bbb | N.wmﬂoo @ t-ttt-tt:somo.mmm.oo m t»st»»-mh.ﬂﬂm.‘_N‘_ .mO OOZ%}UO
INTERMEDIARID DISTRIBUCION COASESURD
NOMERE CLAVE R DE PART. NOMERE COMPARIA % PART. VALOR ABEQURADQ
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)
“1 GARANTIA(S) QUE SE ESPECIFICAN EN ESTE CUADRO.

1 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
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OFICINA PRINCIPAL: CALLE 83 NO 19-10 TELEFONO: 601-2186977, 601-6019330 DLF019957A
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POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO ENTIDAD ESTATAL

NIT. 860.009.578-6 DECRETO 1082 DE 2015
CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL CoD.suUC NO.POLIZA ANEXO
MANIZALES MANIZALES 42 42-44-101152653 2
FECHA EXPEDICION VIGENCIA DESDE ALAS VIGENCIA HASTA ALAS
DIA" MES  ANO _u_ MES ANO | HORAS | DIA° MES ANO | HORAS TIPO MOVIMIENTO
06 | 09 | 2024 6 | 02 | 2024 00:00 14 | 10 | 2027 23:59 | ANEXO DE PRORROGA

DATOS DEL TOMADOR { GARANTIZADO
ASOCIACION CIVICA SOCIAL PRO DESARROLLO INTEGRAL DEL VIEJO A

__Omz._._m_0>0_02 NIT: 800.072.164-1

IRECCION: CALLE 27 No. 24-48 _O_CO>D” MANIZALES, CALDAS _._.mrm_uozon 8832972

DATOS DEL ASEGURADO / BENEFICIARIO

SEGURADO / "
BENEFICIARIO: MUNICIPIO DE MANIZALES __omza__"_o>o_oz NIT: 890.801.053-7
RECCION: CL 19 NRO. 21 - 44 [CIUDAD:  MANIZALES, CALDAS [TELEFONO 8879700

ADICIONAL:

P GUESTADO

B BRSO

CORRESPONSALES BANCARIOS

PAGINA WEB

Con il Muﬁmv
wwzﬂo,o:&_w

er.cﬁ.)» . . LAAPL VLA N iy

[Exrvps

*No aplica para transferencias

Pagos con convenio

Banco de Bogotda Seguros del Catado S.A Cuenta Corrlente 008465445

Grupo g
szﬂa_cscmmv Seguros del Estado S.A Cuenta Convenio 47189
‘..
VALOR PRIMA NETA | GASTOS EXPEDICION IVA TOTAL A PAGAR VALOR ASEGURADO TOTAL PLAN DE PAGO
$ ******59,721.00 $ *******8,000.00 $ ******12,867.00 § *rerrerererg(),588.00 §$ *******94,776,121.50 CONTADO
INTERMEDIARID DI TRIBUCION CCASEDURC
NCRIERE CLAVE % DF PART. NOWERE COMPARIA % PART. VALCR ASEGURADC
MARIANO ANDRES SANIN ARIAS 19957 100.00

EDA 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
PARA EFECTOS DE NOTIFICACIONES CION DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. ES CRA. 24 NO. 64-03 - TELEFONO: 8813280 - MANIZALES

FORMNA DE PACO

REFERENCIA
BANCO CHEQUE No. VALOR PAGO:
1101010750139-8

(415) 7709998021167 (8020) 11010107501398 (3900) 000000080588 (26) 20250205

EFECTIVO
CHEQUE
TOTAL §

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

NIT. 860.009.578-6 DECRETO 1082 DE 2015
SUCURSAL TOD.SUC g
MANIZALES MANIZALES 42 42-44-101152653 2
ALAS VIGENCIA HASTA A LAS
DIA  MES ANO DIA MES ANO HORAS DIA° MES ANO HORAS TIPO MOVIMIENTO
06 _ 09 _ 2024 06 _ 02 _ 2024 00:00 14 _ 10 _ 2027 23:59 | ANEXO DE PRORROGA
DATOS DEL TOMADOR ! GARANTIZADO 2
ASOCIACION CIVICA SOCIAL PRO DESARROLLO INTEGRAL DEL VIEJO A IDENTIFICACION  NIT: 800.072.164-1
8832972

DIRECCION: CALLE 27 No. 24-48 _0_:U>U" MANIZALES, CALDAS _._.m_. FONO:

g DO7
BENEFICIARIO: MUNICIPIO DE MANIZALES
| [DIRECTION: CL 19 NRO. 2T - 44 _n_cu>cu MANIZALES, CALDAS __nrmmazcjﬁudq

DATOS DEL ASEGURADOC / BENEFICIARIO

DENTIFICACION  NIT: 890.801.053-7

< 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 CRA. 24 NO. 64-03 - TELEFONO: 8813280 - MANIZALES

S

42-44-101452653 \w.\\“\ NV«\.& \ &tfk\u&

FIRMA TOMADOR

FIRMA AUTORIZADA: Jose Luis Ojeda - Vicep! de Fianzas
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~ Recibo de Caja No

P-113067
Martha Lucia Arias y Cia ltda
Rakoees. 6. mgung Carrera 24 Nro. 20-58 Edificio Torreladera Local 2
CAPITALIZACION E INVERSION Tel. of. 8821882 - 8843070 - Man
Ciudad y Fecha Manizales, Caldas - 06 de Septiembre de 2024 Valor $210,108.00
Recibo De ASOCIACION CIVICO SOCIAL PRO-DESARROLLO INTEGRAL Nit o Documento 800072164-1
DEL VIEJO "ASOVIEJOS"
Direccion CL 27 NO.24-48
La suma de DOSCIENTOS DIEZ MIL CIENTO OCHO PESOS
Anexo 1 Estado Pendiente
ﬁ Concepto Ramo ~ PolizaNro |  compaiia ~ Valor
PAGO POLIZA - CUMPLIMIENTO 101152653 SEGUROS DEL $129,520.00
CONVENIO 2402020301 | ESTATAL ESTADO 860009578-6
PAGO POLIZA - CUMPLIMIENTO 101152653 SEGUROS DEL $80,588.00
CONVENIO 2402020301 | ESTATAL ESTADO 860009578-6
ANEXO 2
Firma:

Este recibo no tendra validez si el pago se efectué con cheque o tarjeta de credito que rechace el banco

El valor del recibo es contable y tributariamente imputable a la aseguradora respectiva

Gestiones y Soluciones de Colombia \'ﬁ)
(JQSC

www.gscolombia.com - Manizales, Caldas T ——



