- EEEum POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO ENTIDAD ESTATAL
ESTRDO S.A.
n s R DECRETO 1082 DE 2015
CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL CoD.SUC NO.POLIZA ANEXO
BOGOTA, D.C. CALLE 100 33 33-44-101248778 1
FECHA EXPEDICION VIGENCIA DESDE ALAS ~ VIGENCIA HASTA ALAS
DIA  MES ANO | DIA MES  ANO HORAS | DIA MES ANO | HORAS TIPO MOVIMIENTO
2024 18 | 04 | 2024 00:00 03 | 11 | 2027 23:59 | ANEXO CAUSA PRIMA
DATOS DEL TOMADOR | GARANTIZADD
ggg"lBAFEE O RAZON ASOCIACION NUEVA COLOMBIA ASONUCOL IDENTIFICACION NIT: 830.502.017-0
u DIRECCION: CL 49 SUR NRO. 89 B - 30 ET 1 CASA 44 |CIUDAD: BOGOTA, D.C., DISTRITO CAPITAL |TELEFONO: 3106235369
DATOS DEL ASEGURADOC | BENEFICIARIO
SEGURADO / . .
o T y: BOGOTA DC SECRETARIA DISTRITAL DE INTEGRACION SOCIAL |IDENTIFICACION NIT: 899.999.061-9
IRECCION: CR7 NRO. 32 - 12 EDIFICIO SAN MARTIN CIUDAD: BOGOTA, D.C., DISTRITO CAPITAL  |TELEFONO 6013808330
DICIONAL:

OBJETD DEL SEGURD

S CON SUJECION A LAS CONDI Cl ONES GENERALES DE LA POLIZA QUE SE ANEXAN ECU010B, QUE FORVAN PARTE | NTEGRANTE DE LA M SMA Y QUE EL ASEGURADO Y EL
TOVADOR DECLARAN HABER RECI BI DO Y HASTA EL LiM TE DE VALOR ASEGURADO SENALADO EN CADA AMPARO, SEGUROS DEL ESTADO S. A, GARANTI ZA:

EL CUWPLI M ENTO DEL CONTRATO PAGO DE MULTAS DE LAS CLAUSULAS PENAL PECUNI ARI A CONVENI DAS, LA CALIDAD DE LGOS SERVICIOS, EL PAGD DE SALARI OS, PRESTACI ONES
| SOCI ALES LEGALES E | NDEMNI ZACI ONES LABORALES SEGUN CONVENI O DE ASOCI ACI ON NO. 7337-2024  SUSCRI TO ENTRE LAS PARTES, CUYO OBJETO ES:

AUNAR ESFUERZCS TECNI COS, ADM NI STRATI VOS Y FI NANCI EROS ENTRE LAS PARTES PARA PRESTAR EL SERVI Cl O COMEDORES COMUNI TARI OGS A LA POBLACI ON FOCALI ZADA POR
LA SECRETARI A DI STRI TAL DE | NTEGRACI ON SOCI AL REALI ZANDO ATENCI ON ALI MENTARI A, PROCESOCS DE | NCLUSI ON SOCI AL, PROMOCI ON DE HABITOS Y ESTILOS DE VI DA
SALUDABLE Y VI G LANCI A DEL ESTADO NUTRI Cl ONAL; EN EL MARCO DEL PROYECTO 7745 COVPROM SO PCR UNA ALI MENTACI ON | NTEGRAL EN BOGOTA O EL QUE HAGA SUS VECES.

LOTE 43 COMVEDOR COMUNI TARI O 113558- CCCP 08-002 VILLA LI LI ANA CUPCS 200

AMFAROS
RIESGO. CONVENI OS DE ASOCI ACI ON
AVPARCS VI GENCI A DESDE VI GENCI A HASTA SUMA ASEG/ ACTUAL  SUMA ASEG ANTERI OR
CUWPLI M ENTO DEL CONTRATO 18/ 04/ 2024 03/ 07/ 2025 $81, 186, 561. 00 $72, 932, 712. 00
CALI DAD DEL SERVICIO 18/ 04/ 2024 03/ 07/ 2025 $81, 186, 561. 00 $72, 932, 712. 00
| PAGO DE SALARI OS, PRESTACI ONES SCCI ALES LEGALES E | NDEMNI ZACI ONES 18/ 04/ 2024 03/ 11/ 2027 $20, 296, 640. 25 $18, 233, 178. 00

LABORALES

ACLARACIOMNES

a#|POR MEDI O DEL PRESENTE ANEXO SEGUN MODI FI CACIN No. 1 OTRCSI REINVERSI ON, ADI Cl ON Y PRORROGA CONVENI O DE ASCCl ACI ON No. 7337-2024, SE ADI Cl ONA AL VALOR DEL
CONTRATO LA SUMA DE $41.269.245 QUEDANDO COMO VALOR TOTAL DEL CONTRATO LA SUVA DE $405.932. 805 QUEDANDO TAL Y COMO SE DETALLA EN LA DI STRIBUCI ON DE LOS

AMPARCS.

= SREI NVERTIR: LA SUMA DOS M LLONES NOVECI ENTOS OCHENTA Y CI NCO M L SEI SCI ENTOS PESCS M CTE ($2.985. 600), DE APORTES EN DI NERO DE SDI S.

FIPOR MEDI O DEL PRESENTE ANEXO SEGUN MODI FI CACI ON No. 1 OTROSI REINVERSI ON, ADI CI ON Y PRORROGA CONVENI O DE ASOCI ACI ON No. 7337-2024, SE PRORROGA EL PLAZO DE
#{EJECUCI ON HASTA EL 23 DE NOVI EMBRE DE 2024, QUEDANDO TAL Y COMD SE DETALLA EN LA DI STRI BUCI ON DE LOS AMPARGS.

ALOR PRIMA NETA | GASTOS EXPEDICION IVA TOTAL A PAGAR VAL OR ASEGURADQ TOTAL PLAN DE PAGO
$ *x:xix52 779.00 $ *x<xixt8 000.00 $ *xxix]1,548.00 § Frkrkkkkxiak72,327.00 $ Hr*182,669,762.25 CONTADO
u INTERNEDIARID DB TRIBUCION COAREGURD
MOMERE CLAVE % DE FAAT. MOMERE COMPAELA 5 PART. WALDR ASEOURADD
SEGURCS Y MULTI SERVICI OS ORFY LTDA. 143756 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 CARRERA 45A NO. 102 A - 34 - TELEFONO: 6108441 - BOGOTA, D.C.
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DE COLOMERA
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n“( Uf'd:"‘/
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EIRMA AUTORIZADA: Jose Lujs Ojeda - Vicepresidente de Fianzas Fﬁmmﬁ

USTED PUEDE CONSULTAR ESTA POLIZA EN WWW.SEGUROSDELESTADO.COM OFICINA PRINCIPAL: AUTOPISTA NORTE # 103 - 60, PISO 5 TELEFONO: 601-2186977, 601-6019330 DLF143756B

VIGILADO SUPERINTENDENCLE FIMANCERA




s - SEGUROS POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO ENTIDAD ESTATAL

DEL
ESTRADO S.A.
NIT. 860.009.578-6

DECRETO 1082 DE 2015

CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL COD.SUC NO.POLIZA ANEXO
BOGOTA, D.C. CALLE 100 33 33-44-101248778 1
FECHA EXPEDICION ~VIGENCIA DESDE ALAS ~VIGENCIA HASTA ALAS
DiA  MES  ANO DIA  MES ANO | HORAS | DIA  MES ANO | HORAS TIPO MOVIMIENTO
25 | 10 | 2024 18 | 04 | 2024 00:00 03 | 11 | 2027 23:59 | ANEXO CAUSA PRIMA

DATOS DEL TOMADOR | GARANTIFADD
ASOCIACION NUEVA COLOMBIA ASONUCOL

NOMBRE O RAZON
SOCIAL

DIRECCION: CL 49 SUR NRO. 89 B - 30 ET 1 CASA 44

|IDENTIFICACION NIT: 830.502.017-0

|CIUDAD: BOGOTA, D.C., DISTRITO CAPITAL |TELEFONO: 3106235369

DATOS DEL ASEGURADD I BENEFICIARID
BOGOTA DC SECRETARIA DISTRITAL DE INTEGRACION SOCIAL

#ASEGURADO /
BENEFICIARIO:

®P|RECCION: CR7 NRO. 32 - 12 EDIFICIO SAN MARTIN

IDENTIFICACION NIT: 899.999.061-9

CIUDAD: BOGOTA, D.C., DISTRITO CAPITAL TELEFONO 6013808330

#IADICIONAL:

=,

“PIGUESTADO

R AL D BA s

PAGIMNA W

ETE—n P :
TN o 52

*MNo aplica para transfe

 LOTN OO0 'I'U"L:I'li'i_'l'

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

Gru e
Sepguros del Estado 5 A Cuenta Convenlo 47189

po .
Bancolombia

VALOR PRIMA NETA GASTOS EXPEDICION IVA TOTAL A PAGAR VALOR ASEGURADO TOTAL PLAN DE PAGO
$ rex52 779.00 $ wexrkxrg 000.00 $ *xrx] ] 548.00 $ Fxmrknkix7 2 327.00 $ Hrx]182 669,762.25 CONTADO
INTERMEDLARID IN3TRIBUCIOH COAEEDURID
MNOMERE CLAVE % DE PART. MOMERE COMPAR 4 % PART. WALOR ASEGURMNDD
SEGURCS Y MULTI SERVI CI OS ORFY LTDA. 143756 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, PORLO
= 'ANTO EL ASEGURADOR COMO EL TOMADOR, PRESTARAN SU COLABORACION

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

§4 FORMA DE PAGO

= E REFERENCIA
e BANCO CHEQUE Ne. VALOR PAGO:

& 1100661905306-1
E:: (415) 7709998021167(8020) 11006619053061( 3900) 000000072327( 96) 20251025

=l |EFECTIVO

=

~|{|cHEQUE

L]

—|{|ToTAL 5

COPIA PARA PAGO EN BANCOS NO NEGOCIABLE



SUPERINTEMDENCLE FIMANCERA
DE COLOMERA
R S —

VIGILADO

SEGUROS
POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO ENTIDAD ESTATAL
ESTADO S.A.
NIT. 860.009.578-6 DECRETO 1082 DE 2015
CIUDAD DE EXPEDICTON SUCURSAL COD.SUC NO.POLIZA ANEXO
BOGOTA, D.C. CALLE 100 33 33-44-101248778 1
FECHA EXPEDICION —VIGENCIA DESDE ATAS —VIGENCIA HASTA ATAS
DA MES ANO | DIA MES ANO | HORAS | DIA  MES ANO | HORAS TIPO MOVIMIENTO
25 | 10 | 2024 18 | 04 | 2024 0000 | 03 1 2027 | 2359 | ANEXO CAUSA PRIMA
DATOS DEL TOMADOR / GARANTIEZADD
OVEREORAZON ASOCIACION NUEVA COLOMBIA ASONUCOL IDENTIFICACION  NIT: 830.502.017-0
SOCIAL F 30t
DIRECCION: CL 49 SUR NRO. 89 B - 30 ET 1 CASA 44 CIUDAD: _ BOGOTA, D.C., DISTRITO CAPITAL |TELEFONO: 3106235369
DATOS DEL ASEGURADO / BENEFICIARIO
B ENCEICARI: BOGOTA DC SECRETARIA DISTRITAL DE INTEGRACION SOCIAL IDENTIFICACION  NIT: 899.999.061-9

DIRECCION: CR 7 NRO. 32 - 12 EDIFICIO SAN MARTIN |CIUDAD: BOGOTA, D.C., DISTRITO CAPITAL | TELEFONOGUI3808330

ADICIONAL:

TEXTO ACLARATORI O
LA COVPANI A ASEGURADORA CONCCE Y ACEPTA LA PRESENTE MODI FI CACI ON
LOS DEMAS TERM NOS Y CONDI Cl ONES NO MODI FI CADOS CONTI NUAN VI GENTES

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 CARRERA 45A NO. 102 A - 34 - TELEFONO: 6108441 - BOGOTA, D.C.

A
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33-44-101248778 ||
|

FIRMA AUTORIZADA: Jose Luis Ojeda - Vicepresidente de Fianzas | FIRMA TOMADDOR
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- EEEum POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO ENTIDAD ESTATAL
ESTRDO S.A.
n s R DECRETO 1082 DE 2015
CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL CoD.SUC NO.POLIZA ANEXO
BOGOTA, D.C. CALLE 100 33 33-44-101248778 2
FECHA EXPEDICION VIGENCIA DESDE ALAS ~ VIGENCIA HASTA ALAS
DIA  MES ANO | DIA MES  ANO HORAS | DIA MES ANO | HORAS TIPO MOVIMIENTO
2024 18 | 04 | 2024 00:00 24 | 11 | 2027 23:59 | ANEXO DE PRORROGA
DATOS DEL TOMADOR | GARANTIZADD
ggg"lBAFEE O RAZON ASOCIACION NUEVA COLOMBIA ASONUCOL IDENTIFICACION NIT: 830.502.017-0
u DIRECCION: CL 49 SUR NRO. 89 B - 30 ET 1 CASA 44 |CIUDAD: BOGOTA, D.C., DISTRITO CAPITAL |TELEFONO: 3106235369
DATOS DEL ASEGURADOC | BENEFICIARIO
SEGURADO / . .
o T y: BOGOTA DC SECRETARIA DISTRITAL DE INTEGRACION SOCIAL |IDENTIFICACION NIT: 899.999.061-9
IRECCION: CR7 NRO. 32 - 12 EDIFICIO SAN MARTIN CIUDAD: BOGOTA, D.C., DISTRITO CAPITAL  |TELEFONO 6013808330
DICIONAL:

OBJETD DEL SEGURD

S CON SUJECION A LAS CONDI Cl ONES GENERALES DE LA POLIZA QUE SE ANEXAN ECU010B, QUE FORVAN PARTE | NTEGRANTE DE LA M SMA Y QUE EL ASEGURADO Y EL
TOVADOR DECLARAN HABER RECI BI DO Y HASTA EL LiM TE DE VALOR ASEGURADO SENALADO EN CADA AMPARO, SEGUROS DEL ESTADO S. A, GARANTI ZA:

EL CUWPLI M ENTO DEL CONTRATO PAGO DE MULTAS DE LAS CLAUSULAS PENAL PECUNI ARI A CONVENI DAS, LA CALIDAD DE LGOS SERVICIOS, EL PAGD DE SALARI OS, PRESTACI ONES
| SOCI ALES LEGALES E | NDEMNI ZACI ONES LABORALES SEGUN CONVENI O DE ASOCI ACI ON NO. 7337-2024  SUSCRI TO ENTRE LAS PARTES, CUYO OBJETO ES:

AUNAR ESFUERZCS TECNI COS, ADM NI STRATI VOS Y FI NANCI EROS ENTRE LAS PARTES PARA PRESTAR EL SERVI Cl O COMEDORES COMUNI TARI OGS A LA POBLACI ON FOCALI ZADA POR
LA SECRETARI A DI STRI TAL DE | NTEGRACI ON SOCI AL REALI ZANDO ATENCI ON ALI MENTARI A, PROCESOCS DE | NCLUSI ON SOCI AL, PROMOCI ON DE HABITOS Y ESTILOS DE VI DA
SALUDABLE Y VI G LANCI A DEL ESTADO NUTRI Cl ONAL; EN EL MARCO DEL PROYECTO 7745 COVPROM SO PCR UNA ALI MENTACI ON | NTEGRAL EN BOGOTA O EL QUE HAGA SUS VECES.

LOTE 43 COMVEDOR COMUNI TARI O 113558- CCCP 08-002 VILLA LI LI ANA CUPCS 200

AMFAROS
RIESGO. CONVENI OS DE ASOCI ACI ON
AVPARCS VI GENCI A DESDE VI GENCI A HASTA SUMA ASEG/ ACTUAL  SUMA ASEG ANTERI OR
CUWPLI M ENTO DEL CONTRATO 18/ 04/ 2024 24/ 07/ 2025 $81, 186, 561. 00 $81, 186, 561. 00
CALI DAD DEL SERVICIO 18/ 04/ 2024 24/ 07/ 2025 $81, 186, 561. 00 $81, 186, 561. 00
| PAGO DE SALARI OS, PRESTACI ONES SCCI ALES LEGALES E | NDEMNI ZACI ONES 18/ 04/ 2024 24/ 11/ 2027 $20, 296, 640. 25 $20, 296, 640. 25

LABORALES

ACLARACIOMNES

a#|POR MEDI O DEL PRESENTE ANEXO SEGUN MODI FI CACIN No. 1 OTRCSI REINVERSI ON, ADI Cl ON Y PRORROGA CONVENI O DE ASCCl ACI ON No. 7337-2024, SE ADI Cl ONA AL VALOR DEL
CONTRATO LA SUMA DE $41.269.245 QUEDANDO COMO VALOR TOTAL DEL CONTRATO LA SUVA DE $405.932. 805 QUEDANDO TAL Y COMO SE DETALLA EN LA DI STRIBUCI ON DE LOS

AMPARCS.

= SREI NVERTIR: LA SUMA DOS M LLONES NOVECI ENTOS OCHENTA Y CI NCO M L SEI SCI ENTOS PESCS M CTE ($2.985. 600), DE APORTES EN DI NERO DE SDI S.

FIPOR MEDI O DEL PRESENTE ANEXO SEGUN MODI FI CACI ON No. 1 OTROSI REINVERSI ON, ADI CI ON Y PRORROGA CONVENI O DE ASOCI ACI ON No. 7337-2024, SE PRORROGA EL PLAZO DE
#{EJECUCI ON HASTA EL 23 DE NOVI EMBRE DE 2024, QUEDANDO TAL Y COMD SE DETALLA EN LA DI STRI BUCI ON DE LOS AMPARGS.

ALOR PRIMA NETA | GASTOS EXPEDICION IVA TOTAL A PAGAR VAL OR ASEGURADQ TOTAL PLAN DE PAGO
$ *x:*ix32 025.00 $ *x<xixt8 000.00 $ *xkxint7 604.00 § Frrkkkirink47,630.00 $ Hr*182,669,762.25 CONTADO
u INTERNEDIARID DB TRIBUCION COAREGURD
MOMERE CLAVE % DE FAAT. MOMERE COMPAELA 5 PART. WALDR ASEOURADD
SEGURCS Y MULTI SERVICI OS ORFY LTDA. 143756 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 CARRERA 45A NO. 102 A - 34 - TELEFONO: 6108441 - BOGOTA, D.C.
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FIRMA AUTORIZADA: Jose Luis Ojeda - Vicepresidente de Fianzas FRHE._‘E*,.QDOR

USTED PUEDE CONSULTAR ESTA POLIZA EN WWW.SEGUROSDELESTADO.COM OFICINA PRINCIPAL: AUTOPISTA NORTE # 103 - 60, PISO 5 TELEFONO: 601-2186977, 601-6019330 DLF143756B

VIGILADO SUPERINTENDENCLE FIMANCERA




s - SEGUROS POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO ENTIDAD ESTATAL

DEL
ESTRADO S.A.
NIT. 860.009.578-6

DECRETO 1082 DE 2015

CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL COD.SUC NO.POLIZA ANEXO
BOGOTA, D.C. CALLE 100 33 33-44-101248778 2
FECHA EXPEDICION ~VIGENCIA DESDE ALAS ~VIGENCIA HASTA ALAS
DiA  MES  ANO DIA  MES ANO | HORAS | DIA  MES ANO | HORAS TIPO MOVIMIENTO
25 | 10 | 2024 18 | 04 | 2024 00:00 24 | 11 | 2027 23:59 | ANEXO DE PRORROGA

DATOS DEL TOMADOR | GARANTIFADD
ASOCIACION NUEVA COLOMBIA ASONUCOL

NOMBRE O RAZON
SOCIAL

DIRECCION: CL 49 SUR NRO. 89 B - 30 ET 1 CASA 44

|IDENTIFICACION NIT: 830.502.017-0

|CIUDAD: BOGOTA, D.C., DISTRITO CAPITAL |TELEFONO: 3106235369

DATOS DEL ASEGURADD I BENEFICIARID
BOGOTA DC SECRETARIA DISTRITAL DE INTEGRACION SOCIAL

#ASEGURADO /
BENEFICIARIO:

®P|RECCION: CR7 NRO. 32 - 12 EDIFICIO SAN MARTIN

IDENTIFICACION NIT: 899.999.061-9

CIUDAD: BOGOTA, D.C., DISTRITO CAPITAL TELEFONO 6013808330

#IADICIONAL:
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“PIGUESTADO
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PAGIMNA W

ETE—n P :
TN o 52

*MNo aplica para transfe

 LOTN OO0 'I'U"L:I'li'i_'l'

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

Gru e
Sepguros del Estado 5 A Cuenta Convenlo 47189

po .
Bancolombia

VALOR PRIMA NETA GASTOS EXPEDICION IVA TOTAL A PAGAR VALOR ASEGURADO TOTAL PLAN DE PAGO
$ %32 025.00 $ wexrkxrg 000.00 $ *exrxr7 604,00 $ Fxmrkiix 7 630.00 $ Hrx]182 669,762.25 CONTADO
INTERMEDLARID IN3TRIBUCIOH COAEEDURID
MNOMERE CLAVE % DE PART. MOMERE COMPAR 4 % PART. WALOR ASEGURMNDD
SEGURCS Y MULTI SERVI CI OS ORFY LTDA. 143756 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 F’OLIZA, PORLO
= 'ANTO EL ASEGURADOR COMO EL TOMADOR, PRESTARAN SU COLABORACION

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

§4 FORMA DE PAGO

= E REFERENCIA
e BANCO CHEQUE Ne. VALOR PAGO:

& 1100661905307-7
Rﬁ (415) 7709998021167(8020) 11006619053077( 3900) 000000047630( 96) 20250418

=l |EFECTIVO
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COPIA PARA PAGO EN BANCOS NO NEGOCIABLE



SUPERINTEMDENCLE FIMANCERA
DE COLOMERA
R S —

VIGILADO

SEGUROS
POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO ENTIDAD ESTATAL
ESTADO S.A.
NIT. 860.009.578-6 DECRETO 1082 DE 2015
CIUDAD DE EXPEDICTON SUCURSAL COD.SUC NO.POLIZA ANEXO
BOGOTA, D.C. CALLE 100 33 33-44-101248778 2
FECHA EXPEDICION —VIGENCIA DESDE ATAS —VIGENCIA HASTA ATAS
DA MES ANO | DIA MES ANO | HORAS | DIA  MES ANO | HORAS TIPO MOVIMIENTO
25 | 10 | 2024 18 | 04 | 2024 00:00 | 24 1 2027 | 2359 | ANEXO DE PRORROGA
DATOS DEL TOMADOR / GARANTIEZADD
OVEREORAZON ASOCIACION NUEVA COLOMBIA ASONUCOL IDENTIFICACION  NIT: 830.502.017-0
SOCIAL F 30t
DIRECCION: CL 49 SUR NRO. 89 B - 30 ET 1 CASA 44 CIUDAD: _ BOGOTA, D.C., DISTRITO CAPITAL |TELEFONO: 3106235369
DATOS DEL ASEGURADO / BENEFICIARIO
B ENCEICARI: BOGOTA DC SECRETARIA DISTRITAL DE INTEGRACION SOCIAL IDENTIFICACION  NIT: 899.999.061-9

DIRECCION: CR 7 NRO. 32 - 12 EDIFICIO SAN MARTIN |CIUDAD: BOGOTA, D.C., DISTRITO CAPITAL | TELEFONOGUI3808330

ADICIONAL:

TEXTO ACLARATORI O
LA COVPANI A ASEGURADORA CONCCE Y ACEPTA LA PRESENTE MODI FI CACI ON
LOS DEMAS TERM NOS Y CONDI Cl ONES NO MODI FI CADOS CONTI NUAN VI GENTES

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 CARRERA 45A NO. 102 A - 34 - TELEFONO: 6108441 - BOGOTA, D.C.

A

33-44-101248778 Jﬁ“ W‘/

FIRMA AUTORIZADA: Jose Luis Ojeda - Vicepresidente de Fianzas IEIH!'ATGIIAD{IH
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