
OBJETO DEL SEGURO

FIRMA TOMADOR

AMPAROS

ACLARACIONES

DISTRIBUCION COASEGUROINTERMEDIARIO

 NOMBRE                                                                                        CLAVE                              % DE PART.   NOMBRE COMPAÑÍA                                                                                % PART.                    VALOR ASEGURADO

DATOS DEL TOMADOR / GARANTIZADO

DATOS DEL ASEGURADO / BENEFICIARIO

CIUDAD DE EXPEDICIÓN SUCURSAL COD.SUC NO.PÓLIZA ANEXO

TIPO MOVIMIENTO
A LAS

HORAS
     VIGENCIA HASTA

DÍA        MES        AÑO
A LAS

HORAS
     VIGENCIA DESDE

DÍA        MES        AÑO
FECHA EXPEDICIÓN

DÍA        MES        AÑO

NOMBRE O RAZON
SOCIAL

DIRECCIÓN: CIUDAD:

IDENTIFICACIÓN

TELÉFONO:

ASEGURADO /
BENEFICIARIO:

CIUDAD:DIRECCIÓN:

IDENTIFICACIÓN

TELÉFONO

ADICIONAL:

VALOR PRIMA NETA GASTOS EXPEDICIÓN IVA TOTAL A PAGAR VALOR ASEGURADO TOTAL PLAN DE PAGO

OFICINA PRINCIPAL: AUTOPISTA NORTE # 103 - 60, PISO 5 TELEFONO: 601-2186977, 601-6019330

FIRMA AUTORIZADA: Jose Luis Ojeda - Vicepresidente de Fianzas

USTED PUEDE CONSULTAR ESTA PÓLIZA EN WWW.SEGUROSDELESTADO.COM

PARA EFECTOS DE NOTIFICACIONES LA DIRECCIÓN DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. ES CRA. 7 NO. 57 -67 - TELEFONO: 2172417 - BOGOTA, D.C.

 1DLF164048A

POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO ENTIDAD ESTATAL

DECRETO 1082 DE 2015

CHAPINERO 14BOGOTA, D.C.

23 12 2024 19 12 2024 00:00 19 05 2028 23:59 ANEXO DE TRASLADO DE VIGENCIA

CONSORCIO  S& A NIT: 901.898.150-9

CL 65 B NRO. 88  - 27 AP 502 BOGOTA, D.C., DISTRITO CAPITAL 3132923019

DISTRITO CAPITAL - SECRETARIA DISTRITAL DE MOVILIDAD

CL 13  NRO. 37  - 35 BOGOTA, D.C., DISTRITO CAPITAL

NIT: 899.999.061-9

3649400

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 ACOMPAÑAMIENTO AL RIESGO ASUMIDO DURANTE LA VIGENCIA DE LA PRESENTE
PÓLIZA, POR LO TANTO EL ASEGURADOR COMO EL TOMADOR, PRESTARAN SU COLABORACIÓN

$ ******853,649,084.50

POR MEDIO DEL PRESENTE ANEXO Y A SOLICITUD DE LA ENTIDAD SE MODIFICA LA VIGENCIA DESDE DICIEMBRE 19/2024, QUEDANDO COMO SE ESTIULA EN EL PRESENTE
DOCUMENTO.

LOS DEMAS TERMINOS Y CONDICIONES NO MODIFICADOS CONTINUAN VIGENTES.

$ ***2,137,630.00 $ ******20,000.00 $ *****409,949.00 $ *********2,567,580.00

AGOR LTDA ASESORES DE SEGUROS        164048         100.00

CONTADO

CON SUJECIÓN A LAS CONDICIONES GENERALES DE LA PÓLIZA QUE SE ANEXAN ECU010B, QUE FORMAN PARTE INTEGRANTE DE LA MISMA Y QUE EL ASEGURADO Y EL
TOMADOR DECLARAN HABER RECIBIDO Y HASTA EL LÍMITE DE VALOR ASEGURADO SEÑALADO EN CADA AMPARO, SEGUROS DEL ESTADO S.A., GARANTIZA:

EL CONTRATO No. 2024-3641, CUYO OBJETO ES : CAPTURAR Y PROCESAR LA INFORMACION DE CAMPO COMO COMPLEMENTO AL MONITOREO, SEGUIMIENTO Y PLANEACION DEL
TRANSITO Y EL TRANSPORTE DE BOGOTA D.C
EL AMPARO DE CALIDAD ES DE SEIS (6)MESES CONTADOS A PARTIR DEL RECIBO A SATISFACCION DE LOS SERVICIOS CONTRATADOS.

RIESGO: PRESTACION DE SERVICIOS
_____________________________________________________________________________________________________________________________________________

AMPAROS                                                           VIGENCIA DESDE  VIGENCIA HASTA     SUMA ASEG/ACTUAL   SUMA ASEG/ANTERIOR

CUMPLIMIENTO DEL CONTRATO                                            19/12/2024      19/11/2025     $341,459,633.80
CALIDAD DEL SERVICIO                                                 19/05/2025      19/11/2025     $341,459,633.80
PAGO DE SALARIOS, PRESTACIONES SOCIALES LEGALES E INDEMNIZACIONES    19/12/2024      19/05/2028     $170,729,816.90
LABORALES

14-44-101226416 2

14-44-101226416



FIRMA TOMADOR

DATOS DEL TOMADOR / GARANTIZADO

DATOS DEL ASEGURADO / BENEFICIARIO

CIUDAD DE EXPEDICIÓN SUCURSAL COD.SUC NO.PÓLIZA ANEXO

TIPO MOVIMIENTO
A LAS

HORAS
     VIGENCIA HASTA

DÍA        MES        AÑO
A LAS

HORAS
     VIGENCIA DESDE

DÍA        MES        AÑO
FECHA EXPEDICIÓN

DÍA        MES        AÑO

NOMBRE O RAZON
SOCIAL

DIRECCIÓN: CIUDAD:

IDENTIFICACIÓN

TELÉFONO:

ASEGURADO /
BENEFICIARIO:

CIUDAD:DIRECCIÓN:

IDENTIFICACIÓN

TELÉFONO:

ADICIONAL:

FIRMA AUTORIZADA: Jose Luis Ojeda - Vicepresidente de Fianzas

PARA EFECTOS DE NOTIFICACIONES LA DIRECCIÓN DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. ES CRA. 7 NO. 57 -67 - TELEFONO: 2172417 - BOGOTA, D.C.

 2DLF164048A

POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO ENTIDAD ESTATAL

DECRETO 1082 DE 2015

CHAPINERO 14BOGOTA, D.C.

23 12 2024 19 12 2024 00:00 19 05 2028 23:59 ANEXO DE TRASLADO DE VIGENCIA

CONSORCIO  S& A NIT: 901.898.150-9

CL 65 B NRO. 88  - 27 AP 502 BOGOTA, D.C., DISTRITO CAPITAL 3132923019

DISTRITO CAPITAL - SECRETARIA DISTRITAL DE MOVILIDAD

CL 13  NRO. 37  - 35 BOGOTA, D.C., DISTRITO CAPITAL

NIT: 899.999.061-9

3649400

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 ACOMPAÑAMIENTO AL RIESGO ASUMIDO DURANTE LA VIGENCIA DE LA PRESENTE PÓLIZA, POR LO
TANTO EL ASEGURADOR COMO EL TOMADOR, PRESTARAN SU COLABORACIÓN

DLF164048A

TEXTO ACLARATORIO

14-44-101226416 2

14-44-101226416



SEGUROS DEL ESTADO S.A.
NIT. 860009578-6

RECIBO DE CAJA N° 45269464

Expedido en Sucursal Código 
Sucursal Fecha de Pago Clave Intermediario

BOGOTA, D.C. OFICINA 
PRINCIPAL 1 26/12/2024 164048

AGOR LTDA 
ASESORES DE 

SEGUROS

Tomador: CONSORCIO S& A

NIT/CC

901898150

Suma de: DOS MILLONES NOVECIENTOS CINCUENTA Y OCHO 
MIL SETECIENTOS QUINCE PESOS M/CTE.******

Pagador: JORGE SÁNCHEZ

NIT/CC

7178213

Por concepto de: APLICACION PORTAL DE RECAUDOS #871676013

Suc-Ramo-
Póliza-Endoso-

Cuota
Prima Gasto IVA Runt Valor

14-
CHAPINERO-
40-RCE 
CONTRATOS-
101069661-3-1

$0,00 $3.000,00 $570,00 $0,00 $3.570,00

14-
CHAPINERO-
40-RCE 
CONTRATOS-
101069661-2-1

$322.684,93 $3.000,00 $61.880,14 $0,00 $387.565,07

14-
CHAPINERO-
44-CU. 
ENTIDAD.EST.-
101226416-2-1

$2.137.630,86 $20.000,00 $409.949,86 $0,00 $2.567.580,72

Otros conceptos de pago Valor

APROVECHAMIENTOS $-0,72

APROVECHAMIENTOS $-0,07

CUENTA PUENTE INTERSUCURSALES $2.958.715,00

Forma de pago

AHORRO Ahorro: $2.958.715,00

Corriente: $0,00

Tarjeta: $0,00

Otro: $0,00

Transacción:   16851472 Total: $2.958.715,00

Cajero: PAGUESTADO


		contactenos@segurosdelestado.com
	2024-12-23T11:21:14-0500




