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& 5 geum POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO ENTIDAD ESTATAL
> o] eaTROO 8.A.
NIT. 860.009 §78-8 DECRETO 1082 DE 2015
CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL coD.suc NO.POLIZA ANEXO
PEREIRA PEREIRA 55 5544101083724 0
FECHA EXPEDICION VIGENCIA DESDE ALAS VIGENCIA HASTA ALAS
DIA MES ANO | DIA  MES ~ ANO HORAS | DIA  MES ARNO | HORAS TIPO MOVIMIENTO
12 [ 12 l 2024 13 [ 12 I 2024 00:00 13 l 02 | 2025 23:59 | EMISION ORIGINAL
DATOS DEL TOMADOR | GARANTIZADO
gouaRe O RAZON COPA ROPA DEPORTIVA SAS IIDENTIFICACION NIT: 901.450.804-3
DIRECCION: CL 28 NRO. 16 - 17 lCIUDAD PEREIRA, RISARALDA [TELEFONO: 316629141
DATOS DEL ASEGURADO { BENEFICIARIO
Sﬁggﬁﬁ% MUNICIPIO DE OBANDO VALLE IDENTFICACION NIT: 891.900.9023
IRECCION: CALLE 3 CARRERA 1 ESQUINA ]cmm; OBANDO, VALLE [TELEFONO 2053123
ICIONAL:
OBJETO DEL SEGURO

CON SUJECIGN A LAS CONDICIONES GENERALES DE LA POLIZA QUE SE ANEXAN ECU010B, QUE PORMAN PARTE INTEGRANTE DE LA MISMA Y QUE EL ASEGURADO Y EL
TOMADOR DECLARAN EABER RECIBIDO Y HASTA BL LIMITE DE VALOR ASEGURADO SERALADO EN CADA AMPARO, SEGURO§ DEL ESTADO 8.A., GARANTIZA:

GARANTIZAR LA SERIEDAD DE LA OFERTA EN EL DESARROLLO DEL PROCESO N. MC-028-2024 CUYO OBJETO ES: COMPRA DE UNIFORVES QUE SE REQUIEREN FARA LOS DIFEREINTES
TORNEOS nut-nc‘lr‘smcugs éggnmuzs, EN LAS DIFERENTES DISCIFLINAS DEPORTIVAS COMO FORTALECIMIENTO Y PROMOCION DEL DEPORTE Y LA RECRZACION EN L MUNICIPIO
DE OBANDO L i

AMPAROS
RIESGC: SUMINISTRO DE BIENES
AMPAROS VIGENCIA DESDE VIGENCIA HASTA SUMA ASEG/ACTUAL
SERIEDAD DE LA OFERTA 13/12/2024 13/02/2025 $3,141,750.00
FECHA ADJUDICACION : 18/12/2024
ACLARACIONES
| _GASTOS EXPEDICION " - JOTALAPAGAR  IVALORASEGURADOTOTALY  PILANDEPAGO
$ ******16,000.00 § *+**++*g8 000.00 $ ***+*+*4 560.00 § srereanienesnB 560.00 § +++++*+3 141,750.00 CONTADO

INTERMEDWARD D98 TRIBUCION COABEQURD

NOUBRE CAE % JF PagT NOVBSE COUPANIA % PART VALCR ASECURADC

DIRECTA 4013 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 ACOMPARAMIENTO AL RIESGO ASUMIDO DURANTE LA VIGENCIA DE LA PRESENTE
POLIZA, POR LO TANTO EL ASEGURADOR COMO EL TOMADOR, PRESTARAN SU COLABORACION
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FISMA TOMADOR
\USTED PUEDE CONSULTAR ESTA POLIZA EN WWW_SE GUROSDELESTADO.COM OFICINA PRINCIPAL: AUTOPISTA NORTE # 103 - 60, PISO § TELEFONO: 6012186577, 601 5315330 USSYLASERNA 1
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