'Eﬂum POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO ENTIDAD ESTATAL

ESTADO 8.4,
R DECRETO 1082 DE 2015
CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL COD.SUC NO.POLIZA ANEXO
CALI CALI 45 45-44-101161924 0
FECHA EXPEDICION VIGENGIA DESDE ALAS _ VIGENCIA HASTA ALAS
s DA  MES ANO [ DIA  MES ANO | HORAS | DIA° MES ~ ANO | HORAS TIPO MOVIMIENTO
06 | 12 | 2024 06 | 12 | 202 00:00 25 | 12 | 2027 23:59 | EMISION ORIGINAL
DATOS DEI TOMADOR ! GARANTIZADO
NOMREESRSJZON COPY MEDIOS LTDA IDENTIFICACION NIT: 900.301.945-1
ESloreccion: cL2o 262 |clubap:  caLL, vaLLE | TELEFONO: 8959328
DATOS DEL ASEGURADO [ BENEFICIARIO
B SEGURADO / DISTRITO DE SANTIAGO DE GALI- SECRETARIA DE DESARROLLO TERRITORIAL Y PARTICIPAGION |IDENTIFIC A T £90.399.011-3
IRECCION:  CENTRO ADMINISTRATIVO MUNICIPAL CAM TORRE ALCALDIA CIUDAD:  CALI, VALLE TELEFONO 8800931

ADICIONAL:

QOBJETD 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:

SE GARANTIZA EL PAGO DE LOS PERJUICIOS DERIVADOS DEL INCUMPLIMIENTO DE LAS OBLIGACIONES CONTENIDAS EN EL CONTRATO No. 4173.010.26.1.1235-2024 CUYO
flf] OBJETO ES Dotacion de avisos

@ institucionales a los Centros de Administracioin Local Integrada gue prestan servicios a la

comunidad del proyecto denominado: Mantenimiento de la Infraestructura Fsica de los

C.A.L.Is que prestan servicios y atencion a los Ciudadanos en Santiago de Cali con ficha

BP. 26005393.

AMFPAROS
RIESGO: SUMINISTRO DE BIENES
=l AMPAROS VIGENCIA DESDE VIGENCIA HASTA SUMA ASEG/ACTUAL
@l CUMPLIMIENTO DEL CONTRATO 06/12/2024 25/06/2025 $13,000,000.00
CALIDAD DEL SERVICIO 06/12/2024 25/06/2025 $13,000,000.00
@ PAGO DE SALARIOS, PRESTACIONES SOCIALES LEGALES E INDEMNIZACIONES 06/12/2024 25/12/2027 $10,400,000.00
LABORALES
ACLARACIONES
| GASTOS EXPEDICION IVA TOTAL A PAGAR VALOR ASEGURADOTOTAL |  PILANDEPAGO |
§ ****152,495.00 § *rrrxrx8 000.00 § *++++*30,494.00 § Hrmrmararr*190,989.00 § ****++**36,400,000.00 CONTADO
INTERMEDHARIO DI TREUCIDH COAREGURD
MOLBRE CLAVE i DE FART. MOMERE COMPARA 5 AR, WALCR ASEGURADD

JC ASESORES DE SEGUROS LTDA 164219 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.

NOTA: SEGUROS DE ESTADO S.A SE RESERVA EL DERECHO DE REVISAR Y HACER ACOMPANAMIENTO AL RIESGO ASUMIDO DURANTE LA VIG| |IA DE LA PRESENTE

POLIZA, POR LO TANTO EL ASEGURADOR COMO EL TOMADOR, PRESTARAN SU COLABORACION

e colOdm,

VIGILADO SUPERINTEMDENC lh FIMANCER A fr

45-44-101161924

7,601-6019330 DLF164219A
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SEGUROS

DEL

ESTRDO 8 A
MNIT. 860.009.578-6

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

Hacemos constar, que la podliza N° 101161924, anexo
0, no expirara por falta de pago de Ila 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 CALI a los 06 dias del mes de DICIEMBRE de 2024
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45-44-101161924
FIRMA AUTORIZADA: Jose Luis Ojeda - Vicepresidente de Fianzas
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