E

S 4 SEQUROS POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO ENTIDAD ESTATAL
E @ ESTRDO S.A. —
= NIT. 860.009.578-6 DECRETO 1082 DE 2015
- CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL COD.SUC NO.POLIZA ANEXO
BOGOTA, D.C. ANTIGUO COUNTRY 21 21-46-101093495 A
PEDICION VIGENCIA DESDE ALAS VIGENCIA HASTA | ALAS
EXe-""ANO | DIA MES  ARO | HORAS | DIA MES ~ARO | HORAS TIPO MOVIMIENTO
202¢ | o7 | o6 | 2024 0000 | 31 | o5 | 2025 | 23:50 | ANEXODEPRORROGA
DATOS DEL TOMADOR GARANTIZADO
URIBE SOLANO, WILLIAM MIKE IIDENTIFICACION CC: 13.483.001
FSHIRECCION: CL 23 C 698 56 AP 602N 2 CO [clupAD:  BOGOTA. D.C., DISTRITO CAPITAL |[TELEFONO: 3112373664

DATOS DEL ASEGURADO { BENEFICIARIO
& ] gsggm% CORPORACION AUTONOMA REGIONAL DEL GUAVIO CORPOGUAVIO IIDENTIFICACION NIT: 832.000.171-1

S8 RECCION: CR7 NRO.1A-52 : ICIUDAD: GACHALA, CUNDINAMARCA ITELEFONO 6018538500

OBJETO DEL SEGURO

=l 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
TOMADOR DECLARAN HABER RECIBIDO Y EASTA EL LIMITE DE VALOR ASEGURADO SERALADO EN CADA AMPARO, SEGUROS DEL ESTADO S5.A., GARANTIZA:

EL CUNSLIMIENTO DE LAS OBLIGACIONES DERIVADAS DEL CONTRATO NO. 200-30.4-269-2024 DE PRESTACION DE SERVICIOS CUYO OBJETO EZS: PRESTACION DE SERVICIOS
cwel SROFESIONALES COMO ASESOR PARA APOYAR A LA SECRETARIA GENERAL, EN LAS ACTIVIDADES RELACIONADAS CON EL SOPORTE JURIDICO TENDIENTES AL COBRO COACTIVO Y
f%€] 1 OCESOS DISCIPLINARIOS DE LA ENTIDAD, EN CUMPLIMIENTO DE LAS METAS ESTABLECIDAS EN EL PROYECTO GESTION ADMINISTRATIVA DEL PLAN DE ACCION CUATRIENAL
2024 2027.

BEBF TR ~ U AMPAROS.!
RIESGO: PRESTACION DE _sx-nw:c’ios : S :" :
- VIGENCIA DESDE VIGENCIA HASTA SUMA ASEG/ACTUAL  SUMA ASEG/ANTERIOR
: 2 2 5 Kiw T v
CUMPLIMIENTO DEL CONTRATO = 07/06/2024 31/05/2025 $4,875,000.00 $4,875,000.00

ACLARACIONES g P A P

POR MEDIO DEL PRESENTE ANEXO Y, OTRO.SI No. 1 DE ADICION Y PRORROGA AL CONTRATO DE”PRESTACION DE SERVICIOS 'PROFESIONALES NO 200-30.4-2659-2024, SE AMPLIA
BL PLAZO DE EJECUCION DEL CONTRATO:POR 30 DIAS MAS Y SE ADICIONA AL CONTRATO LA SUMA DE $6.500.000. VALOR TOTAL CONTRATO $ 48.750.000. POR LO ANTERIOR SE
7 [AUMENTA EL VALOR ASEGURADO EN EL ANEXO CAUSA -PRIMA‘Y SE AMPLIA LA VIGENCIA EN EL ANEXO DE PRORROGA.- -

. 3

| GASTOSEXPEDICION "I~ : VA i, | ——PLANDEPAGO |
S e ““‘“4 000 00 i g sveareq £ 00 o S [ nnc‘-nncn‘d é,n 00 |- $ *+*+*++24 875 000.00 CONTADO
- QRAVE . .. L. tDEPART. U =T - | nonERE couPASIA- - A z < < % PART, VALCR ASECURADO
LHM SEGUROS LTDA. 2 205033’ 100.00 : ; '

%8 QUEDA EXPRESAMENTE CONVENIDO QUE LAS OBLIGACIONES DE SEGUROS DEL_ESTADO SA. SE REFIERE UNICAMENTE AL OBJETO Y OBSERVACIONES DE LA(S)
GARANTIA(S) QUE SE ESPECIFICAN EN ESTE CUADRO. : > 57 BT

NOTA: SEGUROS DE ESTADO S.A SE RESERVA EL DERECHO DE REVISAR Y HACER ACOMPARAMIENTO AL RIESGO ASUMIDO DURANTE LA VIGENCIA DE LA PRESENTE
j POLIZA, POR LO TANTO EL ASEGURADOR COMO EL TOMADOR, PRESTARAN SU COLABORACION -

PARA EFECTOS DE NOHHCACIONFS LA DIRECQIG_N DE SEGUROS DEL'E§TADO S.A. ES CALLE 83 Nb 19-10 - TELEFONO: 6-917963 - BOGOTA, D.C.

21-46-1018

[IORIZADA- o fics

g USTED PUEDE CONSULTAR ESTA POLIZA EN WWW.SEGUROSDELESTADO.COM

Escaneado con CamScanner


https://v3.camscanner.com/user/download

.

Al BEOUROB POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO ENTIDAD ESTATAL

DE
ESTADO S.A.
NIT. 860.009.576-6

5% CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL coD.suc NO.POLIZA ANEXO
"9’ # BOGOTA, D.C. ANTIGUO COUNTRY 21 21-46-101093495 2

‘é" FECHA EXPEDICION VIGENCIA DESDE ALAS VIGENCIA HASTA ALAS
= DIA MES ANO DIA MES ANO HORAS DIA MES ARO HORAS TIPO MOVIMIENTO

DECRETO 1082 DE 2015

4 2 | 12 | 2024 07 | 06 [ 2024 00:00 3 | 05 | 2025 23:59 | ANEXO DE PRORROGA
DATOS DEL TOMADOR ! GARANTIZADO
8&2le O RAZON URIBE SOLANO, WILLIAM MIKE DENTIFICACION ~ CC: 13.483.001
TRECCION: CL 23 C 69 B 56 AP 602 IN 2 CO FIUDAD: BOGOTA, D.C., DISTRITO CAPITAL [TELEFONO: 3112373665

DATOS DEL ASEGURADO / BENEFICIARIO

CORPORACION AUTONOMA REGIONAL DEL GUAVIO CORPOGUAVIO DENTIFICACION NIT: 832.000.171-1
TAS FTUDAD: — GACHALA, CUN ELEFONO 6018538500 | |

&1 P GUESTADO

| BancodeBogoti

Segums del Estadn SJ\ Cuenta Comeme 008465445

==,

| Grupo R e s :
Bancolombia ™ Segurosdel Estade 5,A Cuenta Convenio 47189

A
- o VALOR PRIMA NETA | 'GASTOS EXPEDICION y IVA A iy . “TOTALAPAGAR"’ -’’’ NALOR ASEGURADO TOTAL
$ **+*****4,000.00 $ *******4,000.00 § **e42+4.520.00 - Lo § pessenenaneedg 520.00 | . $ **+*+**+4,875,000.00
INTERMEDARG s e : . DR TRIBUCION COSSEGURD
2 2 " CLAVE % DE PART. iy NOMBRE COMPARIA - > % PART. VALOR ASEGURADO
LHM SEGUROS LTDA. 205033 100.00 :
B PLAN DE PAGO CONTADO

RUEDA EXPRESAMENTE CONVENIDO QUE LAS OBLIGACIONES DE SEG OBJET V.
SPECIFICAN EN ESTE CUADRO. ES UROS DEL ESTADO SA.SE REFIERE UNICAMENTE AL O Y OBSERVACIONES DE LA(S) GARANTIA(S) QUE SE

SIADO S ASE RESER : llY HACER ACOMPANAMIENTO AL RIESGO Asuulbo DURANTE LA  VIGENCIA DE LA PRESENTE POLIZA, POR LO
FORMA DE PAGO

e e T ==--..

EFECTIVO (415) 7709998021167 (8020) 11005137207006 (3909) 000000009520 (96) 20250607
CHEQUE -
TOTAL $

e coLoNe,

SUPERINTENDENCIA FILANCERA 'Y

e ————
VIGILADO
—x w1

b

'3

Escaneado con CamScanner


https://v3.camscanner.com/user/download

POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO ENTIDAD ESTATAL

DECRETO 1082 DE 2015

SUCURSAL CODSUC NOPOLIZA !
BOGOTA, D.C. ANTIGUO COUNTRY 21 21-46-101093495 2 .
ATAS VIGENCIA HASTA ALAS
DA MES ARO | DIA MES ARO |HORAS | DIA MES ANO | HORAS TIPO MOVIMIENTO
20 I 12 | 2024 07 | 06 | 2024 00:00 31 05 2025 23:50 | ANEXO DE PRORROGA
DATOS DEL TOMADOR { GARANTIZADO BN =
OCIAL URIBE SOLANO, WILLIAM MIKE _ IDENTIFICA C: 13.483.001 :
: 56 AP B0ZINZ2CO UDAD:  BOGOTA, D.C., DISTRITO CAple
DATOS DEL ASEGURADO / BENEFICIARIO _
BENEHCMO CORPORACION AUTONOMA REGIONAL DEL GUAVIO CORPOGUAVIO IDENTIFICACIONNIT: 832.000.171-1

DIRECCION: CR7 NRO.1A-52
=4 [ADICIONAL:

[ cluDAD:  GACHALA, CUNDINAMARCA [ TELEFONO£018538500

TEXTO ACLARATORIO

QUEDA EXPRESAMENTE cONVENloo QUE LA! E S) QUE
L ol e E LAS OBLIGACIONES DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. SE REFIERE UNICAMENTE AL OBJETO Y OBSERVACIONES DE LA(S) GARANTIA(S)

NOTA: SEGUROS DE ESTADO S.A SE RESERVA EL DERECHO DE REVISAR Y HACER ACOMPARAMIENTO AL SGO RANTE 1A DE LA PRESENTE POLIZA, POR LO
TANTO EL ASEGURADOR COMO EL TOMADOR, PRESTARAN SU COLABORACION ¥ . A LAVIGENC

PARA EFECTOS DE NOTIFICACIONES LA DIR§CCIO~ DE SEGUROS DEL ESTADO S.A_ ES CALLE 83 NO 19-10 - TELEFONO 6-917963 - BOGOTA, D.

SUPERINTENDENCIA FRIANCERA
DE COLONEA
e

e

———
VIGILADO
L =y ——p—]

Escaneado con CamScanner


https://v3.camscanner.com/user/download

