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- securOs POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO ENTIDAD ESTATAL
a SATROO 8.4,
sl DECRETO 1082 DE 2015
CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL COD.SUC NO.POLIZA ANEXO
BOGOTA, D.C. ANTIGUO COUNTRY 21 21-44-101457673 0
gy FECHA EXF’EDIC'ON . VIGENCIA DESDE ALAS VIGENCIA HASTA ALAS
A MES ANO DIA MES ANO HORAS DiA MES ANO HORAS TIPO MOVIMIENTO
11 | 2024 | 20 | 11 | 2024 | 0000 | 30 | 04 | 202 | 2889 |emusionoriINAL
DATOS DEL TOMADOR | GARANTIZADD
ggﬁEE O RAZON PANAMERICAN TRAINING CENTER SAS llDENT!FiCAClON NIT: 900.678.547-1
IRECCION: KM 1 VIA SIBERIA FUNZA ZF PERMANENTE INTEXZONA IN 31 hlUDADZ COTA, CUNDINAMARCA ITELEFONOI 7436498

_ DATOS DEL ASEGURADD | BENEFICIARID

AT v LA DIRECGION DE ANTINARCOTICOS-POLICIA NACIONAL IIDENTIFICACK')N NIT: 800.141.378-2
#HIRECCION: _AEROPUERTO EL DORADO ENTRADA 6 DIRECCION DE ANTINARCOTICOS [CIUDAD:  BOGOTA, D.C., DISTRITO GAPITAL  [TELEFONG 4397444
=\ DICIONAL !
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Bancolombia™

Visa, ) dmm‘mm"]=fﬁﬁ~~

Pagos con convenio *No aplica para transferencias

Banco de Bogotd & L Sepuros del Cstado 540 Cuenta Corriente 008465445

“‘

Grupo

Banco|amb,a Seepuros del Estado SA Cuenta Convenlo 47189
\. ®
VALOR PRIMA NETA GASTOS EXPEDICION VA TOTAL A PAGAR VALOR ASEGURADO TOTAL PLAN DE PAGO

$ *+3,561,757.00 $ *»=*++20,000.00 $ =*580,533.00 § w4, 262,291.00 $ ***1,441,799,260.00 CONTADO
INTERMEDIARE) DR TRIBUCION COASEGLRD

NOMERE CLAVE % DE PART. MOMERE ZOMPH A % PART. WALOR, ASECLURADD
LHM SEGUROS LTDA. 205033 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
FORMA DE PACQ

HFANTO EL ASEGURADOR COMO EL TOMADOR, PRESTARAN SU COLABORACION
; ‘ | REFERENCIA
BANCO CHEQUE Ne. VALOR I | | PAGO:
[ | . 1100513699238-5

CT NOTIF! STADO S.A. ES CALLE 83 NO 19-10 - TELEFONO: 6-917963 - BOGOTA, D.C.
(415) 7709998021167 (8020)11005136992385(3900) 00004262231 (96) 20251129

D COLOMER,

SUPERINTENDENCIA FancERs IF

EFECTIVO
CHEQUE

TOTAL $ /

COPIA PARA PAGO EN BANCOS NO NEGOCIABLE
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- -' SecuRos POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO ENTIDAD ESTATAL
- \?’ ESTADO S.A.
e DECRETO 1082 DE 2015
CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL coD.suUC NO.POLIZA ANEXO
BOGOTA, D.C. ANTIGUO COUNTRY 21 21-44-101457673 0
el FECHA EXPEDICION VIGENCIA DESDE ALAS . VIGENCIA HASTA ALAS
DIA° MES ANO | DIA  MES  ANO HORAS | DIA  MES ANO | HORAS TIPO MOVIMIENTO
29 I 11 I 2024 29 I 11 l 2024 00:00 30 ] 04 | 2028 23:59 | EMISION ORIGINAL
DATOS DEL TOMADOR [ GARANTIZADO
- gggIBRE ORAZON PANAMERICAN TRAINING CENTER SAS IDENTIFICACION NIT: 900.678.547-1
SIDIRECCION: KM 1 VIA SIBERIA FUNZA ZF PERMANENTE INTEXZONA IN 31 ICIUDAD: COTA, CUNDINAMARCA ITELEFONO: 7436498

DATGS DEL ASEGURADO | BENEEICIARIO
e LA DIRECCION DE ANTINARCOTICOS-POLICIA NACIONAL ]mENT.F.CAC;ON g

H IRECCION: AEROPUERTO EL DORADO ENTRADA 6 DIRECCION DE ANTINARCOTICOS|CIUDAD:  BOGOTA, D.C., DISTRITO CAPITAL |TELEFONO 4397444

O8JETO 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:

CARANTIZAR EL CUMPLIMIENTO DE LAS OBLICACIONES DERIVADAS DEL CONTRATO DE PRESTACION DE SERVICIOS DN DIRAN No.(02-7-10067-24 CUYO ORJETO ES ENTRENAMIENTO
‘* EN SIMULADORES DE VUELO, EN EL EXTERIOR PARA PILOTOS Y PERSONAL ADSCRITO A LA AVIACION POLICIAL, DIRECCION DE ANTINARCOTICOS DE LA POLICIA NACIONAL
(LOTE 3 ¥ 7).

S oTA

SE CONSTA EXPRESAMENTZ QUE SE AMPARA EL CUMPLIMIENTC DEL CONTRATO, EL PAGO DE LAS MULTAS Y DE LA PENAL PECUNIARIA CONVENIDAS Y QUE LA ENTIDAD
] ASEGURADORA RENUNCIA AL BENEFICIC DE EXCUSION. AS MISMO, SE INDICARA QUE EN EL EVENTO EN QUE POR INCUMPLIMIENTO DEZ CONTRATISTA GARANTIZADO EL
&4’ ASEGURADOR RESOLVIERA CONTINUAR, COMQ CESIONARIO, CON LA EJECUCION DEL CONTRATO Y LA ENTIDAD ESTATAL CONTRATANTE ESTUVIERE DE ACUERDO CON ELLO, EL
CONTRATISTA GARANTIZADO ACEPTARA DESDE EL MOMENTO DE CONTRATACION DE LA POLIZA LA CESION DEL CONTRATO A FAVOR DEL ASEGURADOR.

AMPAROS
BRI RIESGO: PRESTACION DE SERVICIOS
VIGENCIA DESDE VIGENCIA HASTA SUMA ASEG/ACTUAL
bl CUNPLIMIENTO DEL CONTRATO 29/11/2024 30/08/2025 $384,479,800.00
PRESTACIONES SOCTIALES LEGALES E INDEMNIZACIONES 29/11/2024 30/04/2028 $96,119,950.00
; CALIDAD DEL SERVICIO 29/11/2024 30/04/2026 $961,199,500.00
i PE | _GASTOS EXPEDICION VA IOTAL APAGAR . [VALOR ASEGURADO TOTAL L. PLANDE PAGO
$ ***3,561,757.00 $ oer20,000.00 $ *****680,533.00 $ wwmrenirg 262,291.00 $ ****1 441,799,250.00 CONTADO
N ool INTERMEDARIC DHITRIBUCION COASERURD
3y NOLBRE CRAVE W DE FART. MOMBRE CTUPANL, W PART, WALDR ASSCURADC

LHM SEGUROS LTDA. 205033 100.09

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 CALLE 83 NO 19-10 - TELEFONO: 6-917963 - BOGOTA, D.C.

SUPERINTENDENCIS FIMANCER
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B sffUSTED PUEDE CONSULTAR ESTA POLIZA EN WWW.SEGUROSDELESTADO.COM  OFICINA PRINCIPAL: AUTOPISTA NORTE # 103 - 60, PISO 5 TELEFONO: 601-2186977, 601-6019330 DLF205033A
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NIT. 860.009.578-6

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

Hacemos constar, que la pdliza N° 101457673, 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 29 dias del mes de NOVIEMBRE de 2024

~

=3

21-44-101457673
FIRMA AUTORIZADA: Jose Luis Ojeda - Vicepresidente de Fianzas
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