) e POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO ENTIDAD ESTATAL
= ESTADO S.A.
NIT. 860.009.578-6 DECRETO 1082 DE 2015

CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL CoD.SUC NO.POLIZA ANEXO
BOGOTA, D.C. ANTIGUO COUNTRY 21 21-44-101457013 0
FECHA EXPEDICION VIGENCIA DESDE ALAS ~ VIGENCIA HASTA ALAS
4DIA  MES ANO | DIA  MES ANO | HORAS | DA MES  ANO | HORAS TIPO MOVIMIENTO
25 | 11 | 202 21 | 11 | 202 00:00 15 | 12 | 2025 23:59 | EMISION ORIGINAL
DATOS DEL TOMADOR | GARANTIZADG
NOMBRE O RAZON BACEBEGEELY SAS IDENTIFICACION NIT: 900.869.049-5
EDIRECCION: CR 19 B NRO. 26 SUR - 34 |CIUDAD: BOGOTA, D.C., DISTRITO CAPITAL |TELEFONO: 7240000

DATOS DEL ASEGURADOD | BENEFICIARIO
FISCALIA GENERAL DE LA NACION |IDENTIFICACION NIT: 800.152.783-2

ASEGURADO /
mBENEFICIARIO:

b o DIRECCION: DG 22 NRO. 52 - 01 CIUDAD:  BOGOTA, D.C., DISTRITO CAPITAL TELEFONO 5702000

ADICIONAL:

OBJETD DEL SEGURD

%4 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 LOS PREJUICIOS DERIVADOS DEL CONTRATO DE COMPRAVENTA No. FGN-NC 0294 CUYO OBJETO ES AQUIRIR PRENDAS DE CALZADO Y VESTUARIO DE SEGURIDAD
‘|l ACORDE A LA LABOR PARA UN GRUPO DE SERVIDORES DE LA FISCALIA GENERAL DE LA NACION .

AMPAROCS
RIESGO: SUMINISTRO DE BIENES
2 AMPAROS VIGENCIA DESDE VIGENCIA HASTA SUMA ASEG/ACTUAL
4| CUMPLIMIENTO DEL CONTRATO 21/11/2024 15/05/2025 $169,141,186.50
CALIDAD Y CORRECTO FUNCIONAMIENTO DE LOS BIENES SI AMPARA 1 ANOS, 0 MESES Y 0 DIAS * $169,141,186.50

ACLARACIONES

* ESTE AMPARO INICIA VIGENCIA UNA VEZ SE HA FINALIZADO LA EJECUCION DEL CONTRATO Y/O CON LA FIRMA DEL ACTA DE ENTREGA A SATISFACCION DEL MISMO

| _GASTOS EXPEDICION IVA TOTAL A PAGAR VALOR ASEGURADOTOTAL |  PIANDEPAGO |

$ ****++20,000.00 $ *****193,979.00 § *rwwwrnrq 214,924.00 § *338,282,373.00 CONTADO
INTERMEDHARID DN TRIBUCHON COASEGURD
-, CLAVE % DE FAAT NOMERE COMPARLA 5 FART, VALCR AZEOURADD
e ESTRATEGIA EN SEGUROS LTDA. 133516 100.00

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

f| 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

SUPERINTENDENCLA FRiARCERA T
DE COLOMEA L

=

VIGILADO

21-44-101457013 L
A AUTORIZADA: Jose Luis Ojeda - Vi idente de Fianzas — IRMA TOMADOR

OFICINA PRINCIPAL: AUTOPISTA NORTE # 103 - 60, PISO 51.;Rﬂ.EFON0 601!{’86977 601-6019330 DLF133516B



SONIA LIZETT GUEVARA
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: EEEUHM POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO ENTIDAD ESTATAL
ESTRDO S.A.
MIT. 860.008.578-6

DECRETO 1082 DE 2015

CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL COD.SUC NO.POLIZA ANEXO
BOGOTA, D.C. ANTIGUO COUNTRY 21 21-44-101457013 0
k=l FECHA EXPEDICION VIGENCIA DESDE A LAS ~ VIGENCIA HASTA ALAS
dDIA  MES  ANO DIA MES ANO | HORAS | DiA° MES ANO | HORAS TIPO MOVIMIENTO
& 25 | 1 | 2024 21 | 1 | 2024 00:00 15 | 12 | 2025 23:59 | EMISION ORIGINAL

DATOS DEL TOMADCR | GARANTIFADC

FANOMBRE O RAZON

IDENTIFICACION  NIT: 900.869.049-5
JicMER BACET GROUP SAS |
SEADIRECCION: CR 19 B NRO. 26 SUR - 34 [CIUDAD:  BOGOTA, D.C., DISTRITO CAPITAL [TELEFONO: 7240000
. DATOS DEL ASEGURADO | BENEFICIARIO
ASEGURADO / FISCALIA GENERAL DE LA NACION IDENTIFICACION NIT: 800.152.783-2
=BENEFICIARIO: : 800.152.
DIRECCION: DG 22 NRO. 52 - 01 [CIUDAD.  BOGOTA, D.C., DISTRITO CAPITAL __ [TELEFONO 56702000

ADICIONAL:

-
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1P .GUESTADOD

PRI T AL DL MAadairs

PAGINA WEB CORRESPONMNSALES BANCARIOS

I S

Ver R
\—v.—{sn_' : % m I:III""I-'I__'.* (-"_,_‘.'_'_'."-'" n W"‘ {;’(

Fagos con convenio “No aplica para transferencias

Bancode Bogotda t Seguros del Cstado 5.4 Cuenta Corriente 00B465445

—

Cor U . —

Bancolombia Seguros del Estado S.A Cuenta Convenlo 47189
Y o

= VALOR PRIMA NETA GASTOS EXPEDICION IVA TOTAL A PAGAR VALOR ASEGURADO TOTAL PLAN DE PAGO
$ ***1,000,945.00 $ ******20,000.00 $ *****193,979.00 § Frrwriarq 214,924.00 $ ******338,282,373.00 CONTADO
INTERMEDARKD D#2 TRIBLCHOH CObABEGURD

NOMESE CLAVE % DE PART MOMERE COMPARIL % PART. WALOR: AEECURADO
ESTRATEGIA EN SEGUROS LTDA. 133516 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
=& 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

SUPERINTENDENCIA FRIANCERA I

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

3 FORMA DE PAGO

Wy REFERENCIA
il Banco CHEQUE No. VALOR PAGO:

1100513693648-4

o (415) 7709998021167 (8020)11005136936484 (3900) 000001214924 (96) 20251121

= [l|eFecTIVO

-

—[{lcHEQUE

o

=l TOTAL $

COPIA PARA PAGO EN BANCOS NO NEGOCIABLE

&



