SEGUROS SEGUROS DEL ESTADO S.A.

DEL NIT. 860009578-6
ESTADO RECIBO DE CAJA N° 45619467
Expedido en Sucursal ey Fecha de Pago Intermediario
Sucursal
OFICINA
BOGOTA, D.C. PRINCIPAL 1 01/01/2025 4013 DIRECTA
NIT/CC
Tomador: ANGELICA PATRICIA BOCANEGRA RODRIGUEZ 1024461961
Suma de: DIECINUEVE MIL CUARENTA PESOS M/CTE. ***x**
NIT/CC
Pagador: ANGELICA BOCANEGRA 1024461961
Por concepto de: APLICACION PORTAL DE RECAUDQOS #79984959

Suc-Ramo-Pdliza-

Endoso-Cuota

33-CALLE 100-44-CU.
ENTIDAD.EST.- $4.000,00 $4.000,00 $1.520,00 $0,00 $9.520,00
101254946-1-1

33-CALLE 100-44-CU.

ENTIDAD.EST.- $4.000,00 $4.000,00 $1.520,00 $0,00 $9.520,00

101254946-2-1
Otros conceptos de pago Valor
CUENTA PUENTE INTERSUCURSALES $19.040,00
Forma de pago

AHORRO Ahorro: $19.040,00

Corriente: $0,00

Tarjeta: $0,00

Otro: $0,00

Transaccion: 16866795 Total: $19.040,00

Cajero: PAGUESTADO



'Eﬂum POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO ENTIDAD ESTATAL

ESTADO 8.4,
R DECRETO 1082 DE 2015
CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL COD.SUC NO.POLIZA ANEXO
BOGOTA, D.C. CALLE 100 33 33-44-101254946 2
FECHA EXPEDICION VIGENGIA DESDE ALAS _ VIGENCIA HASTA ALAS
s DA  MES ANO | DIA  MES ANO | HORAS | DIA° MES ~ ANO | HORAS TIPO MOVIMIENTO
31 | 12 | 202 20 | 10 | 202 00:00 10 | o9 | 2025 23:59 | ANEXO DE PRORROGA
DATOS DEL TOMADOR | GARANTIZADO
NOMBRE O RAZON BOCANEGRA RODRIGUEZ, ANGELICA PATRICIA IDENTIFICACION ~ CC: 1024.461.961
ESloreccion: 1v 36 NRO. 598 - 21 SUR |clubAD:  BOGOTA, D.C., DISTRITO CAPITAL [TELEFONO: ~ 3188798239
DATOS DEL ASEGURADO [ BENEFICIARIO
B SEGURADO / BOGOTA D.C - UAE - CUERPO OFICIAL DE BOMBEROS |IDENTIFIC AR T £09.999.061-3
IRECCION: CL 20 NRO. 68 A - 06 CIUDAD:  BOGOTA, D.C., DISTRITO CAPITAL  |TELEFONO 3241000

ADICIONAL:

QOBJETD DEL SEGURD

%4 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 AMPARO, SEGUROS DEL ESTADO S.A., GARANTIZA:

EL CUMPLIMIENTO DEL CONTRATO No. UAECOB-CONTRATO-687-2024, CELEBRADO ENTRE LAS PARTES, CUYO OBJETO ES PRESTACION DE SERVICIOS PROFESIONALES PARA APOYAR
‘g4l A LA SUBDIRECCION OPERATIVA EN EL MANEJO DE BASES DE DATOS, INSUMOS DE RESPUESTA, ARTICULACION Y GESTION DE INFORMACION, AUTOMATIZACION DE LOS
@ PROCEDIMIENTOS Y MONITOREO DEL CORRECTO FUNCIONAMIENTO DE LAS APLICACIONES DISPUESTAS PARA LOS PROCESOS DE LA DEPENDENCIA.

AMFPAROS
RIESGO: PRESTACION DE SERVICIOS
o AMPAROS VIGENCIA DESDE VIGENCIA HASTA SUMA ASEG/ACTUAL SUMA ASEG/ANTERIOR
4| CUMPLIMIENTO DEL CONTRATO 20/10/2024 10/09/2025 $2,816,666.70 $2,816,666.70

ACLARACIONES

POR MEDIO DEL PRESENTE ANEXO SE HACE CONSTAR QUE SEGUN DOCUMENTO DE ADICION Y PRORROGA AL CONTRATO No. 687 DE 2024, SE ADICIONA AL VALOR DEL CONTRATO LA
S4SUMA DE $ 2.166.667; Y SE PRORROGA EL PLAZO DE EJECUCION DEL CONTRATO DURANTE 10 DIAS, ES DECIR HASTA EL 6 DE MARZO DE 2025.
#M1.0S DEMAS TERMINOS Y CONDICIONES CONTINUAN VIGENTES Y SIN MODIFICAR.

| GASTOS EXPEDICION IVA TOTAL A PAGAR VALOR ASEGURADOTOTAL |  PILANDEPAGO |

§ ==xerxxq 000.00 § =**eexxq 000.00 § *xeerxeq 520 00 § Freerserirng 520 00 § *rrkerr) 816,666.70 CONTADO
INTERMEDLARIO DIZTRIBUCION COAEESURD
MOLERE EAVE T DE PART. MOMERE COMPARLA, 5% PART, WALOR ASEQURADD
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)
=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 NOTIFICACIONES LA DIRECCION DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. ES CARRERA 45A NO. 102 A - 34 - TELEFONO: 6108441 - BOGOTA, D.C.
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EEEUHM POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO ENTIDAD ESTATAL
ESTRDO &.A.

DECRETO 1082 DE 2015

NIT. 860.008 578-6
CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL CoD.sUC NO.POLIZA ANEXO
BOGOTA, D.C. CALLE 100 33 33-44-101254946 2
FECHA EXPEDICION VIGENCIA DESDE ALAS "~ VIGENCIA HASTA ALAS
= DIA  MES  ANO DIA  MES ANO |HORAS | DIA . MES ANO | HORAS TIPO MOVIMIENTO
# 3 | 12 | 2024 20 | 10 | 2024 00:00 10 | 09 | 2025 23:59 | ANEXO DE PRORROGA

DATCS DEL TOMADCOR | GARANTIZAD
BOCANEGRA RODRIGUEZ, ANGELICA PATRICIA

NOMBRE O RAZON
SOCIAL

DIRECCION: TV 36 NRO.59 B - 21 SUR |C|UDAD: BOGOTA, D.C., DISTRITO CAPITAL |TELEFONO: 3188798239

|IDENTIFICACION CC: 1024.461.961

DATOS DEL ASEGURADD F BENEFICIARID
ASEGURADO / BOGOTA D.C - UAE - CUERPO OFICIAL DE BOMBEROS

IDENTIFICACION NIT: 899.999.061-9

r=EaBENEFICIARIO:
“#DRECCION: CL 20 NRO. 68 A - 06 CIUDAD: BOGOTA, D.C., DISTRITO CAPITAL  |[TELEFONO 3241000
ADICIONAL:
",:“"
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Pagos con convenio “No aplica para transferencias

Bancode Bogota ‘ Seguros del Cstado 5 A Cuenta Corriente 00B465445
—

Cirupa . g—

Bancolomibia Seguros del Estado 5.A Cuenta Convenlo 47189

==n| VALOR PRIMA NETA GASTOS EXPEDICION IVA TOTAL A PAGAR VALOR ASEGURADO TOTAL PLAN DE PAGO
$ ***+++4 000.00 § ***++4,000.00 § *+xq 520.00 § rrrwnennnrg 520.00 § rrrarrn2 816,666.70 CONTADO
INTERNEDGARKD DI TRIBLCION COAEEGUIRD
NONERE CLAVE % DE PART. MOMERE COMPARIA % PART. VALOR: ASEGURADD
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
= "=iF SPECIFICAN EN ESTE CUADRO.

-
g sNOTA: SEGUROS DE ESTADO S.A SE RESERVA EL DERECHO DE REVISAR Y HACER ACOMPANAMIENTO AL RIESGO ASUMIDO DURANTE LA VIGENCIA DE LA PRESENTE POLIZA, PORLO
HTANTO EL ASEGURADOR COMO EL TOMADOR, PRESTARAN SU COLABORACION

;§ PARA EFECTOS DE NOTIFICACIONES LA DIRECCION DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. ES CARRERA 45A NO. 102 A - 34 - TELEFONO: 6108441 - BOGOTA, D.C.
Eé FORMA DE PAGO
= REFERENCIA
g4y BANCO CHEQUE Ne. VALOR PAGO:
a
g 1 1100661926674-5
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SEQUROS
DEL POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO ENTIDAD ESTATAL
ESTRDO S.A.
MIT. 850.008.576-5 DECRETO 1082 DE 2015
[CTUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL TOD.SUC NO.POLIZA ANEXO
BOGOTA, D.C. CALLE 100 33 33-44-101254946 2
[FECHA EXPEDICION — VIGENCIA DESDE ATAS — VIGENCIAHASTA ATLAS
DIA MES ANO DIA MES ANO HORAS DIA MES ANO HORAS TIPO MOVIMIENTO
31 | 12 | 2024 20 | 10 | 2024 00:00 10 09 2025 23:59 | ANEXO DE PRORROGA
DATOS DEL TOMADOR f GARANTIZADD
OCIAL BOCANEGRA RODRIGUEZ, ANGELICA PATRICIA IDENTIFICACION  CC: 1024.461.961
DIRECCION: TV 36 NRO. 59 B - 21 SUR CIUDAD: BOGOTA, D.C., DISTRITO CAPITAL |TELEFON0: 3188798239
DATOS DEL ASEGURADD ! BEMEFICIARIO
IASEGURADO / BOGOTA D.C - UAE - CUERFO OFICIAL DE BOMBEROS A 5 _
EENEFICIARIO! IDENTIFICACION  NIT: 899.999.061-9

IDIRECTION: CL 20 NRO. 68 A - 06 |CIUDAD: BOGOTA, D.C., DISTRITO CAFPITAL | TELCEFONO: 3247000

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

TENDENG b FIANCER A
DE COLOMES,

PARA EFECTOS DE NOTIFICACIONES LA DIRECCION DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. ES CARRERA 45A NO. 102 A - 34 - TELEFONO: 6108441 - BOGOTA, D.C.
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VIGILADQ SrE

33-44-101254946

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

MARILUZSANDOVAL 2




SEGUROS

DEL

ESTRDO 8 A
MNIT. 860.009.578-6

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

Hacemos constar, que la podliza N° 101254946, anexo
2, no expirara por falta de pago de Ila 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 31 dias del mes de DICIEMBRE de 2024
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33-44-101254946
FIRMA AUTORIZADA: Jose Luis Ojeda - Vicepresidente de Fianzas
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