'Eﬂum POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO ENTIDAD ESTATAL

ESTRDO S.A.
ey R DECRETO 1082 DE 2015
CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL COoD.SUC NO.POLIZA ANEXO
PEREIRA PEREIRA 55 55.46-101027686 1
FECHA EXPEDICION VIGENCIA DESDE ALAS ~ VIGENCIA HASTA ALAS
DIA. MES ANO | DIA MES ANO | HORAS | DIA MES ANO | HORAS TIPO MOVIMIENTO
26 | 12 | 2024 19 | 12 | 202 00:00 3 | 12 | 2027 23:50 | ANEXO CAUSA PRIMA
DATOS DEL TOMADOR ! GARANTIZADD
gg('\:AE\TE O RAZON GALLEGO Y CARDONA SAS IDENTIFICACION NIT: 901.710.691-4
MIRECCION: CL17 4 14 |CIUDAD: PEREIRA, RISARALDA |TELEFONO: 3173633730
DATOS DEL ASEGURADC | BENEEICIARIOD
AR INSTITUTO DE FOMENTO PARA EL DESARROLLO DE RISARALDA - INFIDER | IDENTIFICACION NIT: 800.019.922-1
D|RECCION: CALLE 19 NO. 7 - 53 ED. LOTERIA DE RISARALDA PISO 4 CIUDAD:  PEREIRA, RISARALDA TELEFONO 3355827
ADICIONAL:

QOBJETD DEL SEGURD

| 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 E[
TOMADOR DECLARAN HABER RECIBIDO Y HASTA EL LIMITE DE VALOR ASEGURADO SENALADO EN CADA AMPARO, SEGUROS DEL ESTADO S.A., GARANTIZA:

EL CUMPLIMIENTO DE LAS OBLIGACIONES DERIVADAS DEL CONTRATO NO. IPMC-011-2024 DE SUMINISTRO DE BIENES CUYO OBJETO ES: DIFUSION Y POSICIONAMIENTO DE LA
¥ IMAGEN INSTITUCIONAL DEL INFIDER SUVENIRS

AMPARDS
RIESGO: SUMINISTRO DE BIENES
| AMPAROS VIGENCIA DESDE VIGENCIA HASTA SUMA ASEG/ACTUAL  SUMA ASEG/ANTERIOR
@ CALIDAD DEL SERVICIO 19/12/2024 31/03/2025 $4,800,000.00 $156,286.00
j CUMPLIMIENTO DEL CONTRATO 19/12/2024 30/04/2025 $4,800,000.00 $156,286.00
$l PAGO DE SALARIOS, PRESTACIONES SOCIALES E INDEMNIZACIONES 19/12/2024 31/12/2027 $2,400,000.00 $78,143.00
LABORALES
ACLARACIONES

§l SE EXPIDE EL PRESENTE ANEXO, CON EL FIN DE MODIFICAR EL VALOR ASEGURADO, SIENDO EL CORREO $24.000.000=. LAS DEMAS CONDICIONES CONTINUAN EN VIGOR.

OR PRIMA NETA | GASTOS EXPEDICION VA TOTAL A PAGAR VAL OR ASEGURADOQ TOTAL PLAN DE PAGO
$ *****+33,033.00 G *¥*+x+x+3 000 00 § *rrxrr7 796.00 § Frxrariariing 8 830.00 $ **+*++++12,000,000.00 CONTADO
INTERMEDLARID IS TRIBUCION CIOASESURD
MOMERE CLAVE % DE EAAT. MOMERE COMPATIA, % PART, VALOR ASEOLRADO
CORREDORES DE SEGUROS ASOCIADOS SA 1060 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
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55-46-101027686

R R ianzas FISMA TOMADOR
§ USTED PUEDE CONSULTAR ESTA POLIZA EN WWW.SEGUROSDELESTADO.COM  OFICINA PRINCIPAL: AUTOPISTA NORTE # 103 - 60, PISO 5 TELEFONO: 601-2186977, 601-6019330 DLF001060B
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SEQUROS
DEL POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO ENTIDAD ESTATAL
ESTROO 2.8,
MIT. 850.008.576-5 DECRETO 1082 DE 2015
CIUDAD DE EXPEDILI(:)N SUCURSAL COD.SUC NO.POLIZA ANEXU
PEREIRA PEREIRA 55 55-46-101027686 d;
I FECHA EXPEDICION VIGENCIA DESDE ALAS — VIGENCIA HASTA ATAS
DIA MES ARNO DiA MES ANO HORAS | DIA MES ANO HORAS TIPO MOVIMIENTO
26 | 12 | 2024 19 | 12 | 2024 00:00 31 12 2027 23:59 | ANEXO CAUSA PRIMA
DATOS DEL TOMADOR f GARANTIZADD
SOCIAL GALLEGO Y CARDONA SAS IDENTIFICACION NIT: 901.710.691-4
DIRECCION: CL 17 4 14 CIUDAD:  PEREIRA, RISARALDA |TELEFON0: 3173633730
DATOS DEL ASEGURADD ! BEMEFICIARIO
ggﬁg,ﬁ’lgﬁ’r‘%: INSTITUTO DE FOMENTO PARA EL DESARROLLO DE RISARALDA - INFIDER IDENTIFICACION NIT: 800.019.922-1
DIRECCION: CALLE 19 NO. 7 - 53 ED. LOTERIA DE RISARALDA PISO 4 | CIUDAD: PEREIRA, RISARALDA | TELEFONO: 3355827

ADICIONAL:

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
PARA EFECTOS DE NOTIFICACIONES LA DIRECCION DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. ES CARRERA 7 NO 19-28 PISO 12 - TELEFONO: 5124482 - PEREIRA

FIRMA AUTORIZADA: Jose Luis Ojeda - Vicepresidente de Fianzas FIRMA TOMADDR

TENDENG b FIANCER A
DE COLOMES,

VIGILADQ SrE

55-46-101627686
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