SEGUROS
DEL
ESTRDO S.A.
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
BOGOTA, D.C. ANTIGUO COUNTRY 21 21-44-101451890 0
sl FECHA EXPEDICION ~ VIGENCIA DESDE ALAS ~ VIGENCIA HASTA ALAS
WDIA  MES ANO || DIA  MES  ARO HORAS || DIA° MES  ANO | HORAs TIPO MOVIMIENTO
# 26 || 09 || 2024 24 || 09 || 2024 00:00 30 “ 11 \| 2027 23:59 | EMISION ORIGINAL

SSOCIAL

DATOS DE| TOMADOR I GARANTIZADO

IDENTIFICACION NIT: 901.189.796-4

|cupa:

PASTO, NARINO

ITELEFONO: 3166193798

DATOS DEL ASEGURADQ JSENEFICIARIO
LA NACION-MINISTERIO DE DEFENSA NACIONAL-FUERZA AEREA COLOMBIANA -ESUFA

IDENTIFICACION

NIT: 800.141.642-5

[ciupap:

MADRID, CUNDINAMARCA

|ITELEFONO 8209080

OBJETO DEL SEGURO

PRESTACICON DE SERVICIOS DE ASEC T

®YCoN SUJECION A LAS CONDICIONES GENERALES DE LA POLIZA QUE SE ANEXAN ECU0OL0B,
TOMADOR DECLARAN HABER RECIBIDC Y HASTA EL LIMITE DE VALOR ASEGURADD SENALADO EN

QUE FORMAN PARTE INTEGRANTE DE LA MISMA ¥ QUE EL ASEGURADO Y EL
CADA AMPARO, SEGUROS DEL ESTADO S.A., GARANTIZA:

INTEGRAL TODC COSTD PARA LA ESCUELA DE SUBCFICIALES CT. ANDRES M. DIAZ FAC 030-D0-K-ESUFA-GRUAL-2024
B AMPAROS
RIESGO: PRESTACICN DE SERVICIOS
ol AMPAROS VIGENCIA DESDE VIGENCIA HASTA SUMA ASEG/ACTUAL
CUMPLIMIENTO DEL CONTRATO 24/09/2024 30/03/2025 $11,842,096.591
JcALIDAD DEL SERVICIO 24/09/2024 30/11/2024 47,894,731.27
PAGDO DE SALARIOS, PRESTACIONES SOCIALES LEGALES E INDEMNIZACIONES 24/09/2024 30/11/2027 $1,873,682.82

[] VALOR PRIMA NETA GASTOS EXPEDICION IVA TOTAL A PAGAR VALOR ASEGURADO TOTAL PLAN DE PAGO
§ *+060,000.00 § #048,000.00 $ *r+ee12 920,00 § weossonesg0,920,00 $+ee21,710,511.00 CONTADO
INTERMEDIARIO DIZTRIBUCION COASEGURD
NOWERE KAVE N DE PART. NOMESE COMPASIA % PART, VALCR ASEQURADO
[1 SEGUROS BETA LTDA 4664 100.00

DE COLONBA

=

21-44-101451890

VIGILADO SUPERINTENDENCIA FIMANCERA

FIRMA AUTORIZADA: Jose Luis Ojeda - Vicepresidente de Fianzas

ESsiE

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

il PARA EFECTOS DE NOTIFICACIONES LA DIRECCION DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. ES CALLE 83 NO 19-10 - TELEFONO: 6-917963 - BOGOTA, D.C.

7=

FIRMETOMADOR

@STED PUEDE CONSULTAR ESTA POLIZA EN WWW.SEGUROSDELESTADO.COM

OFICINA PRINCIPAL: CALLE 83 NO 19-10 TELEFONO: 601-2186977,

01-6019330

DLF004664C



http://www.segurosdelestado.com/

ESENEDETES
SEGUROS
DEL
ESTRDO S.A.

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
BOGOTA, D.C. ANTIGUO COUNTRY 21 21-44-101451890 0
FECHA EXPEDICION VIGENCIA DESDE ALAS ~ VIGENCIA HASTA ALAS
m{DIA MES  ANO DiA  MES  ANO HORAS DIA MES  ANO HORAS TIPO MOVIMIENTO
— | | 09 \ | 2024 00:00 “ 11 H 2027 23:59 || EMISION ORIGINAL

DATOS DEL TOMADOR / GARANTIZADO

EA\NOMBRE O RAZON
SOCIAL

SPOIRECCION: CARRERA 28 17 34 OF 203

LA SOLUCION COM CO S.A.S DENTIFICACION NIT: 901.189.796-4

|FlubAD: PASTO, NARINO [TELEFONO: 3166193798

DATOS DEL ASEGURADO [ BENEEICIARID
LA NACION-MINISTERIO DE DEFENSA NACIONAL-FUERZA AEREA COLOMBIANA -ESUFA

HNSCEGURADU T/

ENEFICIARIO: DENTIFICACION NIT: 800.141.642-5

\‘FIUDAD: MADRID, CUNDINAMARCA i|TELEFONO 8209080

—

P GUESTADO

FORIAL GL MAGOS

(’
CORRESPONS

SALES BANCARIOS

PAGINA WEB

n
[T

Pagos con convenio

Bancolombia®™

CAMMALE By Lae

Visa b= G - — WG 7 connnoon!

PESEIEA RS

*No aplica para transtferencias

Bancode Bogota ( Seguros del Estado S.A Cuenta Corriente 008465445

—
Grupo SN
— Banco|omb|a Seguros del Estado S.A Cuenta Convanio 47189
o =,
bl VALOR PRIMA NETA |[ GASTOS EXPEDICION IVA TOTAL A PAGAR VALOR ASEGURADO TOTAL PLAN DE PAGO
$ ****++60,000.00 $ *xwkg 000.00 $ ++4x%12 920.00 § Frmrrrioeg() 920,00 $ +rwrrx2],710,511.00 CONTADO
INTERMEDIARIO DI2TRIBUCION COASEOURO
NONESE CLAVE % DE PART. NOMERE COMPARIA % PART. YALOR ASEGURADO
[] SEGURCS BETA LTDA 4664 100.00
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CHEQUE No.
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(415) 7709998021167 (8020)11005136470361(3900) 000000080920 (96) 20250924

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 LA DIRECCION DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. ES CALLE 83 NO 19-10 - TELEFONO: 6-917963 - BOGOTA, D.C.
FORMA DE PAGO

REFERENCIA
PAGO:

1100513647036-1

COPIA PARA PAGO EN BANCOS NO NEGOCIABLE




== DEL
ESTRDO S.A.

NIT. 860.009.578-6

CONSTANCIA DE NO REVOCATORIA NI CANCELACION
POR FALTA DE PAGO DE LA PRIMA

Hacemos constar, que la poliza N° 101451890, anexo
0, no expirara por falta de pago de la prima, ni por
revocatoria unilateral del tomador de la pdliza o de la aseguradora.

Lo anterior de conformidad con lo establecido en el decreto 1082 de 2015
el cual regula las garantias ante entidades estatales

Dado en BOGOTA, D.C. a los 26 dias del mes de SEPTIEMBRE de 2024

=

21-44-101451890
FIRMA AUTORIZADA: Jose Luis Ojeda - Vicepresidente de Fianzas
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