gawnos POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO ENTIDAD ESTATAL
ESTRDO S.A. B
T DECRETO 1082 DE 2015 53
CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL COD.SUC NO.POLIZA ANEXO
BOGOTA, D.C. INTEGRA 37 37-44-101042644 3
FECHA EXPEDICION VIGENCIA DESDE ALAS VIGENCIA HASTA ALAS
pia_  MEs  ANO | DIA  MES ANO | HORAS | DIA MES ANO | HORAS TIPO MOVIMIENTO
12 | 2024 1 | 04 | 2024 00:00 3 | o3 | 2028 23:50 | ANEXO DE PRORROGA
DATOS DEL TOMADOR ! GARANTIZARO
BINOMBREORAZON  COOPERATIVA DE TRANSPORTES AEROVILLA GOOPTAV IDENTIFICACION  NIT: 832.003.548-6
uDIRECC‘JON CL 6464 [CIUDAD:  VILLA PINZON. CUNDINAMARCA |TELEFONO: 310777071

DATOS DEL ASEGURADO | BENEFICIARIO
. ENEHCIARIO MUNICIPIO DE VILLAPINZON IIBENTIFICACION NIT: 899.999.445-3

#DIRECCION: KR 5 NRO. 4 -25 |CIUDAD: VILLA PINZON, CUNDINAMARCA TELEFONO 8565125
#ADICIONAL:

OBJETO DEL SEGURO

M 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 AMPARC, SEGUROS DEL ESTADO S.A., CGARANTIZA:

POR MEDTO DEL PRESENTE ANEXO ¥ DE CONFORMIDAD CON LA ADICICN/PRORROGA DE PROPUESTA N. SG-MC-CSU-134-2024, SE ADICIONA $14.000.000 SOBRE EL VALOR TOTAL
DEL CONTRATO Y SE PRORROGA EL PLAZO DE EJECUCION ESTABLECIENDO COMO FECHA FINAL DEL CONTRATO EL 3C DE MARZO DE 2025

LOS DEMAS TERMINOS Y CONDICIONES NO MODIFICADOS CONTINUAN VIGENTES

AMPAROS
RIESGO: CONCESION DE ESPACIOS O ARRENDAMIENTOS
AMPAROS VIGENCIA DESDE VIGENCIA HASTA SUMA ASEG/ACTUAL SUMA ASEG/ANTERIOR
"l CUMPLIMIENTO DEL CONTRATO 11/04/2024 30/09/2025 59,200,000.00 $9,200,000.00
PAGO DE SALARIOS, PRESTACIONES SOCIALES LEGALES E INDEMNIZACIONES 11/04/2024 30/03/2028 $4,600,000.00 %4,600,000.00

4 LABORALES

ACLARACIONES

S SlpOR MEDIO DEL PRESENTE ANEXO Y DE CONFORMIDAD CON LA ADICION/PRORROGA DE PROPUESTA N. SG-MC-CSU-134-2024, SE ADICIONA $14.000.000 $OBRE EL VALOR TOTAL
DEL CONTRATO ¥ SE PRORROGA EL PLAZO DE EJECUCION ESTABLECIENDO COMO FECHA FINAL DEL CONTRATO EL 30 DE MARZO DE 2025

LOS DEMAS TERMINOS Y CONDICIONES NO MCDIFICADOS CONTINUAN VIGENTES

|__GASTOS EXPEDICION VA TOTAL A PAGAR VALOR ASEGURADC TOTAL | PLAN DE PAGO
§ *+*+**8 000.00 $ *+***39 473.00 $ TR 22500 § *¥+**+*+13,800,000.00 CONTADO
E INTERMENARIO CIRTRIBUCION COASEGURO
B NoueRE CLAVE % 0€ PAST NOMBRE COMPARIA =% PART. VALCR ASEQURADD
=1 INTERMEDIARIOS ASESORES DE SEGUROS 62920 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 VIGENCIA DE LA PRESENTE
POLIZA, POR LO TANTO EL ASEGURADOR COMO EL TOMADOR, PRESTARAN SU COLABORACION

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

DE COLOMEIA

YIGILADO SUPERINTENDENCUA FINANCERA £

37-44-101042644




SEGUROS POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO ENTIDAD ESTATAL
=) esTADO S.A.
082 DE 2015
NIT. 860.009.576-6 BECRE101
CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL CODSUC NO.POLIZA ANEXO
BOGOTA, D.C. INTEGRA 37 37-44-101042644 3
FECHA EXPEDICION VIGENCIA DESDE ALAS VIGENGIA HASTA ALAS
DIA  MES ANO | DIA MES ANO | HORAS | DIA MES ANO | HORAS TIPO MOVIMIENTO
13 ] 12 | 2024 11 ‘ 04 I 2024 00:00 30 l 03 | 2028 23:59 | ANEXO DE PRORROGA
DATOS DEL TOMADOR [ GARANTIZADD
L= Rezan GOOPERATIVA DE TRANSPORTES AEROVILLA COOPTAV ]’DENT'F'CAC'ON NIT: 832.000.540-5
DIRECCION: CL 6464

FIUDAD: VILLA PINZON, CUNDINAMARCA [TELEFONO: 3107770718

DATOS DEL ASEGURADO / BENEFICIARIO

ASEGURADO / -
NEFICIARIO: MUNICIPIO DE VILLAPINZON ilDENTIFICACION NIT: 899.999.445-3
IRECCION: KR 5 NRO.4 - 25 [CIUDAD:  VILLA PINZON, CUNDINAMARCA |[TELEFONO 8565125
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P GUESTADO

VORTAL UL VaAoos

)5 CON Convenito "NoO aplica para transterencias

Bancode Bogotd ‘ . Seguros del Estado 5.A Cuenta Corriente 008465445

ﬂ
. Bancolomb'a - Seguros del Estado S A Cuenta Convenlo 47189
3 >
5 YALOR PRIMA NETA GASTOS EXPEDICION VA TOTAL A PAGAR VALOR ASEGURADO TOTAL PLAN DE PAGO
: § ***199,752.00 § *+*++8 000.00 § ***+30 47300 § Frrrrennr47 22500 § **+**4x13 800,000.00 CONTADO
INTERMEDIARIO THETRIBUCION COAIEQURD
NoAERE ] CTLAVE 16 DE PART NOWERE COMPARIA % PART VALDR ASECARADD
INTERMEDIARIOS ASESORES DE SEGUROS 62920 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
¥ SPEGIFIGAN EN ESTE GUADRO.

OTA: SEGUROS DE ESTADO S5.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.

FORMA DE PAGO
[ REFERENCIA
PAGO:
| 1100760809147-3

BANCO CHEQUE No. VALCR Hl!l !
{‘115)7705995021157(5020)11007503031%?3(3500]000000247225(35}20250411

DE COLOMER

SUPERINTENDENCL FIMANCERA

EFECTIVO
CHEQUE
TOTAL §
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COPIA PARA PAGO EN BANCOS NO NEGOCIABLE



POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO ENTIDAD ESTATAL
ESTRADO S.A.

- =]
— <]
W e -
= NIT, 860,009.578-6 DECRETO 1082 DE 2015
<
=
£

[CIODAD DE EXPEDICION SUCURSAL COD.SUC NOFOLIZA |
BOGOTA, D.C. INTEGRA 37 37-44-101042644
~FECHA EXPEDICION ] E ALAS TGENCIA HAS ALAS

Vi T1A
DiA MES  ARO Dia MES ANO HORAS DIA MES ANO HORAS TIPO MOVIMIENTO
13 I 12 l 2024 11 I 04 l 2024 00:00 30 l 03 I 2028 23:59 | ANEXO DE PRORROGA

DATOS DEL TOMADOR / GARANTIZADO

H OCIAL COOPERATIVA DE TRANSPORTES AEROVILLA COOPTAV IDENTIFICACION NIT: 832.003.548-6
n DIRECCION: CL 6464 CIUDAD: VILLA PINZON, CUNDINAMARCA lTELEFONO: 3107770718
DATOS DEL ASEGURADO / BENEFICIARIO
u ENEFICI Aﬁé MUNICIPIO DE VILLAPINZON IDENTIFICACION  NIT: 899.999.445-3
= PRECCIONT KRS NRO7 =75 TCIODADT VIR Hmmmnmmmcw'—r!m
ADICIONAL:

TEXTQ ACLARATORIC

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

TESDENCIA FINANCERA

DE COLOMESA

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

VIGILADQ SUERN

37-44-1018%2644

FIRMA AUTORIZADA: Jose Luis Ojeda - Vicepresi de Fianzas
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SEQURDS

DEL

ESTRDO S.A.
NIT. 860.009.578-6

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

Hacemos constar, que la pdliza N° 101042644, anexo
3, nNo 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 13 dias del mes de DICIEMBRE de 2024
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37-44-101042644
FIRMA AUTORIZADA: Jose Luis Ojeda - Vicepresidente de Fianzas
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