m EEEUM POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO PARTICULAR
st ESTRDO S.A.
B e Tt CUMPLIMIENTO ANTE ENTIDADES PUBLICAS CON REGIMEN PRIVADO DE CONTRATACION
R CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL COD.SUC NO.POLIZA ANEXO
— BOGOTA, D.C. INTEGRA 37 37-45-101046720 3
FECHA EXPEDICION ~ VIGENCIA DESDE ALAS ~ VIGENCIA HASTA ALAS
= DA  MES  ANO DiA  MES  ARO HORAS | DIA° MES ANO | HORAS TIPO MOVIMIENTO
02 | 12 | 2024 16 | 1 | 2023 00:00 29 | 11 | 2028 23:59 | ANEXO DE PRORROGA
DATOS DEL TOMADOR | GARANTIZFADG
glg(l\:/lliliE O RAZON IT SERVICIBSBE COLOMBIA SAS IDENTIFICACION NIT: 900.751.911-1
EDIRECCION: CL 93 B NRO. 18 - 12 OF 307 |CIUDAD: BOGOTA, D.C., DISTRITO CAPITAL |TELEFONO: 7446597

DATOS DEL ASEGURADD ! BENEFICIARIOD
FONDO PARA EL FINANCIAMIENTO DEL SECTOR AGROPECUARIO |IDENTIFICACIC')N NIT: 800.116.398-7|

s \SEGURADO /
BENEFICIARIO:

IRECCION: CRA. 13 N28-17 PISO 3 CIUDAD: BOGOTA, D.C., DISTRITO CAPITAL TELEFONO 3203377

ADICIONAL:

QOBJETD DEL SEGURD

CON SUJECION A LAS CONDICIONES GENERALES DE LA POLIZA QUE SE ANEXAN E-CU-028A, 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:

‘| PARA PRESTAR EL SERVICIO DE INSTALACIN PUESTA EN MARCHA DE LA SOLUCIN CAPACITACIN SOPORTE TCNICO Y MANTENIMIENTO Y GARANTA DE LA SOLUCIN DE BVEDA DE
@ CONTRASENAS Y GESTIN DE CUENTAS PRIVILEGIADAS Y DE LA SOLUCIN DE MLTIPLE FACTOR DE AUTENTICACIN EN SESIONES DE USUARIOS FINALES

AMFPAROS
RIESGO: PRESTACION DE SERVICIOS
o AMPAROS VIGENCIA DESDE VIGENCIA HASTA SUMA ASEG/ACTUAL SUMA ASEG/ANTERIOR
4| cuMPLIMIENTO 16/11/2023 29/05/2026 $38,204,863.00 $38,204,863.00
SALARIOS Y PRESTACIONES SOCIALES 16/11/2023 29/11/2028 $38,204,863.00 $38,204,863.00
gl CALIDAD DEL SERVICIO 16/11/2023 29/05/2026 $38,204,863.00 $38,204,863.00
CALIDAD Y CORRECTO FUNCIONAMIENTO SI AMPARA 3 ANOS, 0 MESES Y 0 DIAS * $38,204,863.00 $38,204,863.00

ACLARACIONES

2 * 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
CON EL PRESENTE ANEXO Y DE CONFORMIDAD CON OTROSI No.3, SE PRORROGA LA VIGENCIA Y SE AUMENTA EL VALOR ASEGURADO DE LA PRESENTE POLIZA.

e LOS DEMAS TERMINOS Y CONDICIONES CONTINUAN VIGENTES.

A | GASTOS EXPEDICION IVA TOTAL A PAGAR VALOR ASEGURADOTOTAL |  PLANDEPAGO |
§ ****475,205.00 § *xwxrx8 000.00 § **++*91,809.00 § Hraranit575,014.00 § ***+**+152,819,452.00 CONTADO

INTERNMEDMARID DR TRIBLAOHR COAEESURD
HICLERE CLAVE % DE FART. MOMERE COMPARA 5 PART, WALCR ASEQURADD
FARFAN CACERES Y CIA LTDA ASESORES 4654 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 CALLE 96 NO. 45A 31 - TELEFONO: 7421444 - BOGOTA, D.C.




EEEUHM POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO PARTICULAR
ESTRDO &.A.

CUMPLIMIENTO ANTE ENTIDADES PUBLICAS CON REGIMEN PRIVADO DE CONTRATACION

NIT. 860.008 578-6
CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL CoD.sUC NO.POLIZA ANEXO
BOGOTA, D.C. INTEGRA 37 37-45-101046720 3
FECHA EXPEDICION VIGENCIA DESDE ALAS "~ VIGENCIA HASTA ALAS
= DIA  MES  ANO DIA  MES ANO |HORAS | DIA . MES ANO | HORAS TIPO MOVIMIENTO
& 02 | 12 | 2024 16 | 1 | 2023 00:00 29 | 1 | 2028 23:59 | ANEXO DE PRORROGA

DATCS DEL TOMADCOR | GARANTIZAD

NOMBRE O RAZON
SOCIAL

DIRECCION: CL 93 BNRO. 18 - 12 OF 307 |C|UDAD: BOGOTA, D.C., DISTRITO CAPITAL |TELEFONO: 7446597

IT SERVICIOS DE COLOMBIA SAS |IDENTIFICACION NIT: 900.751.911-1

DATOS DEL ASEGURADD F BENEFICIARID

- EEEIEJIE/I-\/-I\DF\(‘:I)C/) FONDO PARA EL FINANCIAMIENTO DEL SECTOR AGROPECUARIO IDENTIFICACION NIT: 800.116.398-7
=85 RECCION: CRA. 13 N28-17 PISO 3 CIUDAD: BOGOTA, D.C., DISTRITO CAPITAL TELEFONO 3203377
ADICIONAL:
=
“P .GUESTADOD

PR T AL DRk, B O

PAGIMNA WEB

CORRESPONSALES BANCARIOS

D e T

pamnlomhia'"

el LT RE AR R h

L UL JRCURGES) | - — WO Zcconaon!

Pagos con convenio “No aplica para transferencias

Bancode Bogota ‘ Seguros del Cstado 5 A Cuenta Corriente 00B465445
—

Cirupa . g—

Bancolomibia Seguros del Estado 5.A Cuenta Convenlo 47189

==n| VALOR PRIMA NETA GASTOS EXPEDICION IVA TOTAL A PAGAR VALOR ASEGURADO TOTAL PLAN DE PAGO
$ *****475,205.00 § **+++++8,000.00 $ ***+*91,809.00 § FHrwrn575,014.00 § *****152,819,452.00 CONTADO
INTERMEDHARKD DR TRIBUCIOH GOAEEIRD
HNONESE CLAVE % DE PART. MOMNERE COMPAT I 5 PART VALOR, ABEGURADD
FARFAN CACERES Y CIA LTDA ASESORES 4654 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
= "=iF SPECIFICAN EN ESTE CUADRO.

-
g sNOTA: 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
HTANTO EL ASEGURADOR COMO EL TOMADOR, PRESTARAN SU COLABORACION

;§ PARA EFECTOS DE NOTIFICACIONES LA DIRECCION DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. ES CALLE 96 NO. 45A 31 - TELEFONO: 7421444 - BOGOTA, D.C.
Eé FORMA DE PAGO
= REFERENCIA
g4y BANCO CHEQUE Ne. VALOR PAGO:
a
g 1 1100760807522-3
E‘:} (415) 7709998021167 (8020)11007608075223 (3900) 000000575014 (96) 20241115

o i |EFECTIVO

=

~[d|cHEQUE

0

—[{|ToTAL S

COPIA PARA PAGO EN BANCOS NO NEGOCIABLE




m EEEU POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO PARTICULAR
&9 ESTRADO S.A.
ﬁ NIT. BEO0.009.575-5 CUMPLIMIENTO ANTE ENTIDADES PUBLICAS CON REGIMEN PRIVADO DE CONTRATACION
=) [cupAD DE EXPEDICION SUCURSAL TOD.SUC NO.POLIZA ANEXO
5 BOGOTA, D.C. INTEGRA 37 37-45-101046720 3
"FECHA EXPEDICION —VIGENCIA DESDE ALAS —VIGENCIA HASTA ALAS

S |0iA MES ANO | DIA MES ANO | HORAS | DA MES ANO | HORAS TIPO MOVIMIENTO
= 02 | 12 | 2024 16 | 11 | 2023 00:00 | 29 11 2028 | 2359 | ANEXO DE PRORROGA

DATOS DEL TOMADOR [ GARANTIZADO
E BCLAL IT SERVICIOS DE COLOMBIA SAS IDENTIFICACION  NIT: 900.751.911-1
2 DIRECCION: CL 93 B NRO. 18 - 12 OF 307 CIUDAD:  BOGOTA, D.C., DISTRITO CAPITAL |TELEFON0: 7446597
m DATOS DEL ASEGURADO | BENEFICIARIO
s EENEFICIARIO! FONDO PARA EL FINANCIAMIENTO DEL SECTOR AGROPECUARIO IDENTIFICACION  NIT: 800.116.398-7
m [DIRECTION: CRA. T3 NZ8-T7 PISO 3 |CIUDAD: BOGOTA, D.C., DISTRITO CAFPTTAL | TELEFONO: 3203377
B horcional:
m TEXTO ACLARATORIO

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

TENDENG b FIANCER A
DE COLOMES,

PARA EFECTOS DE NOTIFICACIONES LA DIRECCION DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. ES CALLE 96 NO. 45A 31 - TELEFONO: 7421444 - BOGOTA, D.C.

.
37-45-101646720 /

FIRMA AUTORIZADA: Jose Luis Ojeda - Vicepresidente de Fianzas /FI A TOMA
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m EEEUM POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO PARTICULAR
st ESTRDO S.A.
B e Tt CUMPLIMIENTO ANTE ENTIDADES PUBLICAS CON REGIMEN PRIVADO DE CONTRATACION
R CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL COD.SUC NO.POLIZA ANEXO
— BOGOTA, D.C. INTEGRA 37 37-45-101046720 2
FECHA EXPEDICION ~ VIGENCIA DESDE ALAS ~ VIGENCIA HASTA ALAS
= DA  MES  ANO DiA  MES  ARO HORAS | DIA° MES ANO | HORAS TIPO MOVIMIENTO
02 | 12 | 2024 16 | 1 | 2023 00:00 16 | 11 | 2027 23:59 | ANEXO CAUSA PRIMA
DATOS DEL TOMADOR | GARANTIZFADG
glg(l\:/lliliE O RAZON IT SERVICIBSBE COLOMBIA SAS IDENTIFICACION NIT: 900.751.911-1
EDIRECCION: CL 93 B NRO. 18 - 12 OF 307 |CIUDAD: BOGOTA, D.C., DISTRITO CAPITAL |TELEFONO: 7446597

DATOS DEL ASEGURADD ! BENEFICIARIOD
FONDO PARA EL FINANCIAMIENTO DEL SECTOR AGROPECUARIO |IDENTIFICACIC')N NIT: 800.116.398-7|

s \SEGURADO /
BENEFICIARIO:

IRECCION: CRA. 13 N28-17 PISO 3 CIUDAD: BOGOTA, D.C., DISTRITO CAPITAL TELEFONO 3203377

ADICIONAL:

QOBJETD DEL SEGURD

CON SUJECION A LAS CONDICIONES GENERALES DE LA POLIZA QUE SE ANEXAN E-CU-028A, 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:

‘| PARA PRESTAR EL SERVICIO DE INSTALACIN PUESTA EN MARCHA DE LA SOLUCIN CAPACITACIN SOPORTE TCNICO Y MANTENIMIENTO Y GARANTA DE LA SOLUCIN DE BVEDA DE
@ CONTRASENAS Y GESTIN DE CUENTAS PRIVILEGIADAS Y DE LA SOLUCIN DE MLTIPLE FACTOR DE AUTENTICACIN EN SESIONES DE USUARIOS FINALES

AMFPAROS
RIESGO: PRESTACION DE SERVICIOS
o AMPAROS VIGENCIA DESDE VIGENCIA HASTA SUMA ASEG/ACTUAL SUMA ASEG/ANTERIOR
4| cuMPLIMIENTO 16/11/2023 16/05/2025 $38,204,863.00 $25,476,112.20
SALARIOS Y PRESTACIONES SOCIALES 16/11/2023 16/11/2027 $38,204,863.00 $25,476,112.20
gl CALIDAD DEL SERVICIO 16/11/2023 16/05/2025 $38,204,863.00 $25,476,112.20
CALIDAD Y CORRECTO FUNCIONAMIENTO SI AMPARA 3 ANOS, 0 MESES Y 0 DIAS * $38,204,863.00 $25,476,112.20

ACLARACIONES

2 * 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
CON EL PRESENTE ANEXO Y DE CONFORMIDAD CON OTROSI No.3, SE PRORROGA LA VIGENCIA Y SE AUMENTA EL VALOR ASEGURADO DE LA PRESENTE POLIZA.

e LOS DEMAS TERMINOS Y CONDICIONES CONTINUAN VIGENTES.

| GASTOS EXPEDICION IVA TOTAL A PAGAR VALOR ASEGURADOTOTAL |  PLANDEPAGO |

§ ***+348,732.00 § *xwxrx8 000.00 § *++*67,779.00 § mrmrminaarig24,512.00 § ***+**+152,819,452.00 CONTADO
INTERMEDHARIO DR TRIBUCIOH COAEEGURD
MOLERE TLAVE T OE FART. MOMERE COMPARL, 5 PR, VALOR AZEQLRADO
FARFAN CACERES Y CIA LTDA ASESORES 4654 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
s POLIZA, POR LO TANTO EL ASEGURADOR COMO EL TOMADOR, PRESTARAN SU COLABORACION

LIDASOACHE 1




EEEUHM POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO PARTICULAR
ESTRDO &.A.

CUMPLIMIENTO ANTE ENTIDADES PUBLICAS CON REGIMEN PRIVADO DE CONTRATACION

NIT. 860.008 578-6
CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL CoD.sUC NO.POLIZA ANEXO
BOGOTA, D.C. INTEGRA 37 37-45-101046720 2
FECHA EXPEDICION VIGENCIA DESDE ALAS "~ VIGENCIA HASTA ALAS
= DIA  MES  ANO DIA  MES ANO |HORAS | DIA . MES ANO | HORAS TIPO MOVIMIENTO
& 02 | 12 | 2024 16 | 1 | 2023 00:00 16 | 1 | 2027 23:59 | ANEXO CAUSA PRIMA

DATCS DEL TOMADCOR | GARANTIZAD

NOMBRE O RAZON
SOCIAL

DIRECCION: CL 93 BNRO. 18 - 12 OF 307 |C|UDAD: BOGOTA, D.C., DISTRITO CAPITAL |TELEFONO: 7446597

IT SERVICIOS DE COLOMBIA SAS |IDENTIFICACION NIT: 900.751.911-1

DATOS DEL ASEGURADD F BENEFICIARID

- EEEIEJIE/I-\/-I\DF\(‘:I)C/) FONDO PARA EL FINANCIAMIENTO DEL SECTOR AGROPECUARIO IDENTIFICACION NIT: 800.116.398-7
=85 RECCION: CRA. 13 N28-17 PISO 3 CIUDAD: BOGOTA, D.C., DISTRITO CAPITAL TELEFONO 3203377
ADICIONAL:
=
“P .GUESTADOD

PR T AL DRk, B O

PAGIMNA WEB

CORRESPONSALES BANCARIOS

D e T

pamnlomhia'"

el LT RE AR R h

L UL JRCURGES) | - — WO Zcconaon!

Pagos con convenio “No aplica para transferencias

Bancode Bogota ‘ Seguros del Cstado 5 A Cuenta Corriente 00B465445
—

Cirupa . g—

Bancolomibia Seguros del Estado 5.A Cuenta Convenlo 47189

==n| VALOR PRIMA NETA GASTOS EXPEDICION IVA TOTAL A PAGAR VALOR ASEGURADO TOTAL PLAN DE PAGO
§$ *****348,732.00 § **+++++8,000.00 § **+67,779.00 § FHmmini424,512.00 § *****152,819,452.00 CONTADO
INTERMEDHARKD DR TRIBUCIOH GOAEEIRD
HNONESE CLAVE % DE PART. MOMNERE COMPAT I 5 PART VALOR, ABEGURADD
FARFAN CACERES Y CIA LTDA ASESORES 4654 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
= "=iF SPECIFICAN EN ESTE CUADRO.

-
g sNOTA: 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
HTANTO EL ASEGURADOR COMO EL TOMADOR, PRESTARAN SU COLABORACION

;§ PARA EFECTOS DE NOTIFICACIONES LA DIRECCION DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. ES CALLE 96 NO. 45A 31 - TELEFONO: 7421444 - BOGOTA, D.C.
Eé FORMA DE PAGO
= REFERENCIA
g4y BANCO CHEQUE Ne. VALOR PAGO:
a
g 1 1100760807521-6
E‘:} (415) 7709998021167 (8020)11007608075216 (3900) 000000424512 (96) 20251129

o i |EFECTIVO
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COPIA PARA PAGO EN BANCOS NO NEGOCIABLE




m EEEU POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO PARTICULAR
&9 ESTRADO S.A.
ﬁ NIT. BEO0.009.575-5 CUMPLIMIENTO ANTE ENTIDADES PUBLICAS CON REGIMEN PRIVADO DE CONTRATACION
=) [cupAD DE EXPEDICION SUCURSAL TOD.SUC NO.POLIZA ANEXO
5 BOGOTA, D.C. INTEGRA 37 37-45-101046720 2
"FECHA EXPEDICION —VIGENCIA DESDE ALAS —VIGENCIA HASTA ALAS

S |0iA MES ANO | DIA MES ANO | HORAS | DA MES ANO | HORAS TIPO MOVIMIENTO
= 02 | 12 | 2024 16 | 11 | 2023 00:00 | 16 11 2027 | 2359 | ANEXO CAUSA PRIMA

DATOS DEL TOMADOR [ GARANTIZADO
E BCLAL IT SERVICIOS DE COLOMBIA SAS IDENTIFICACION  NIT: 900.751.911-1
2 DIRECCION: CL 93 B NRO. 18 - 12 OF 307 CIUDAD:  BOGOTA, D.C., DISTRITO CAPITAL |TELEFON0: 7446597
m DATOS DEL ASEGURADO | BENEFICIARIO
s EENEFICIARIO! FONDO PARA EL FINANCIAMIENTO DEL SECTOR AGROPECUARIO IDENTIFICACION  NIT: 800.116.398-7
m [DIRECTION: CRA. T3 NZ8-T7 PISO 3 |CIUDAD: BOGOTA, D.C., DISTRITO CAFPTTAL | TELEFONO: 3203377
B horcional:
m TEXTO ACLARATORIO

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

TENDENG b FIANCER A
DE COLOMES,

PARA EFECTOS DE NOTIFICACIONES LA DIRECCION DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. ES CALLE 96 NO. 45A 31 - TELEFONO: 7421444 - BOGOTA, D.C.

2ok

VIGILADQ SrE

37-45-101646720 Y

FIRMA AUTORIZADA: Jose Luis Ojeda - Vicepresidente de Fianzas

nnnunmnuunnmuumnmnuq =

LIDASOACHE




SEGUROS
DEL
ESTADO S.A.

Nit: 860009578-6 SEGUROS DEL ESTADO GENERALES

CERTIFICAMOS QUE:

7709998021167005826507

RECIBO DE PAGO N°:

10000058265072

~N
FECHA
04/12/2024 09:30a.m.
IT SERVICIOS DE COLOMBIA SAS
RECIBIMOS DE: NIT. 900.751.911
LA SUMA DE: Novecientos noventa y nueve mil quinientos veintiseis pesos .******* ks
POR CONCEPTO DE: PAGO BOLETA RECAUDO REF. NRO.: 10000058265072
SUC - RAMO - POLIZA - ENDOSO - CUOTA PRIMA GASTO IVA VALOR
INTEGRA-45-101046720-2-1 $356,733.00 $67,779.00 $424,512.00
INTEGRA-45-101046720-3-1 $483,205.00 $91,809.00 $575,014.00
FORMA DE PAGO
Pse - $ 999,526.00 EFECTIVO:
CHEQUE:
TARJETA:
BD: 999,526.00
OTROS: $999,526.00
TRANSACCION: 0005826507 TOTAL: $999,526.00
L CAJERO: PAGUESTADO J

12/4/2024 9:30:26AM

172.16.10.23



