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SEGURU" POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO ENTIDAD ESTATAL
Em 5.8.

NIT. 860.008.578-6 DECRETO 1082 DE 2015

CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL coD.suc NO.POLIZA ANEXC
BOGOTA, D.C. CHAPINERO 14 14-44-101209069 1
% FECHA EXPEDICION VIGENCIA DESDE ALAS VIGENCIA HASTA ALAS
mm DA MES  ANO DiA  MES  ANO HORAS DiA  MES  ARNO HORAS TIPO MOVIMIENTO
o7 | 01 | 2025 02 | 05 | 2024 00:00 31 [ 12 | 2027 23:59 | ANEXO CAUSA PRIMA
DATOS DEl TOMADOR | GARANTIZADD
L RREORACON GRUPO DE SOLUCIONES INTEGRALES S.A.S IDENTIFICAGION  NIT: 900.009.105-0
DIRECCION: CR 52 NRQO. 48 - 10 [CIUDAD: BARRANQUILLA, ATLANTICO ITELEFONO: 3455062

e S/ SEGURADO | . o :
= BENEFICIARIO: AREA METROPOLITANA DE BARRANQUILLA JIDENTIFICACtDN NIT: B00.055.568-1

DIRECCION: CR 46 NRO. 82 - 209 P1 P4 CIUDAD: BARRANQUILLA, ATLANTICO - TELEFONO 3671400
=\ DICIONAL:

O8JETO DEL SEGURO

W CON SUJECIGN A LAS CONDICIONES GENERALES DE LA POLIZA QUE SE ANEXAN ECUQ10B, QUE FORMAN PARTE INTEGRANTE DE LA MISMA Y QUE EL ASEGURADO Y EL
TOMADCR DECLARAN HABER RECIBIDO Y HASTA EL LIMITE DE VALOR ASEGURADO SENALADO EN CADA AMPARO, SEGUROS DEL ESTADO S.A., GARANTIZA:

GARANTIZAR EL PAGO DE LOS PERJUICIOS DERIVADOS DEL INCUMPLIMIENTO DE LAS OBLIGACIONES A CARGO DEL GARANTIZADO BOR LA EJECUCION DEL CONTRATO DE ALQUILER

g DE VEHICULO No. AMBQ-SAMC-01 DE 2024 QUE TIENE POR OBJETO ALQUILER DE VEHICULOS PARA EL TRANSPORTE DE PERSONAL DE PLANTA Y EXTERNO QUE DESARROLLE
#" ACTIVIDADES RELACIONADAS CON EL OBJETO SOCIAL DEL AMBEQ.

b
&
‘e
== AMPAROS
SN RIESGO: PRESTACION DE SERV
2 ICICS
AMPAROS VIGENCIA DESDE VIGENCIA HASTA SUMA ASEG/ACTUAL SUMA ASEG/ANTERIOR
i CUMPLIMIENTQ DEL CONTRATO 02/05/2024 30/04/2025 $27,364,979.40 $18,243,319.60
" CALIDAD ¥ CORRECTO FUNCIONAMIENTO DE LOS BIENES 02/05/2024 30/04/2025 $27,364,979.40 $18,243,319.60
B ol PAGO DE SALARIOS, PRESTACIONES SOCIALES LEGALES E INDEMNIZACIONES 02/05/2024 31/12/2027 $13,682,489.70 $9,121,659.80
LABORALES

ACLARACIONES

‘&" DE ACUERDO CON ADICIONAL DE PLAZO No 1 Y DE VALOR No 1 SE PRORROGA EL CONTRATO HASTA EL 15 DE OCTUBRE DE 2025 Y SE ADICIONA AL VALOR LA SEMA DE

$91.216.598 POR CONSIGUIENTE SE AJUSTAN LOS VALORES ASEGURADOS Y VIGENCIAS DE LOS AMPAROS EN LA PRESENTE POLIZA, TODOS LOS DEMAS TERMINOS NO MODIFICADCS
CJCONTINUAN VIGENTES.

| GASTOS EXPENICIAON VA TOTAl APAGAR VAl OR ASEGURADO TOTAL PLAN DE PAGO
§ ww+eer+g 000.00 $ *+++10,660.00 § Hredbneg6,767.00 § *68,412,448.50 CONTADO
INTERMEDIARIO T TRIBUCION COASEGURD
CAVE W DE PART. NOMBRE COMPANIA 1 PART. VALCR ASEGURADO
PATRIMONIO SEGUROS DE COLOMBIA LTDA 143815 100.00

$¢ AMB
& e
QUEDA EXPRESAMENTE CONVENIDO QUE LAS OBLIGACIONES DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. SE REF]|

GARANTIA(S) QUE SE ESPECIFICAN EN ESTE CUADRO. o Eﬁf %’ﬁ%‘f& gbﬁé{%}t%ggr{‘gpgf?éf_ﬁ?ea
- Metropelitana de Barranquilla - AMB -

suscri T o1H
be la ap obac:on de laN resenteseﬁ)rgza.

NOTA: SEGUROS DE ESTADO S.A SE RESERVA EL DERECHO DE REVISAR Y HACER ACOMPANAMIENTO AL RIESGO ASU A DE LA PRE
POLIZA, POR LO TANTO EL ASEGURADOR COMO EL TOMADOR, PRESTARAN SU COLABORACION g

PARA EFECTOS DE NOTIFICACIONES LA DIRECCION DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. ES CRA. 7 NO. 57 -67 - TELEF

CE COLOMER

Firma:

SUPERIMTENDENCIA FIMANCERA

= .

14-44-101208069
A RIZADA: Jose | uis Ojnda - Vicepresidente de Fianzas FARMATOMADOR

el USTED PUEDE CONSULTAR ESTA POLIZA EN WWW.SEGUROSDELESTADO.COM OFICINA PRINCIPAL: AUTOPISTA NORTE # 103 - 60, PISO 5 TELEFONQ: 601-2186977, 601-6019330 DLF143815A
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POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO ENTIDAD ESTATAL

oy DECRETO 1082 DE 2015
CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL COD.SUC NO FOLIZA ANEXO
BOGOTA, D.C. CHAPINERO 14 14-44-101209069 1
&=d FECHA EXPEDICION _ VIGENCIA DESDE ALAS  VIGENCIA HASTA ALAS
=i DIA  MES ANO | DIA MES ANO | HORAS | DIA MES ANO | HORAS TIPO MOVIMIENTO
o7 | o1 | 2025 0z | o5 | 2024 00:00 | 31 | 12 | 2027 | 23:59 | ANEXO CAUSA PRIMA
DATOS DEL TOMADOR | GARANTIZADO
Frowvere o Razon CRUBE DL SOLICIONES I TS AL S A |IDENTIFICACION NIT: 900.009.105-0
JOIRECCION: CR 52 NRO. 48 - 10 [CIUDAD:  BARRANQUILLA, ATLANTICO  |TELEFONO: 3455062

DATOS DEL ASEGURADO | BENEFICIARID
SEGURADO / .
EENEFIGIARIO: AREA METROPOLITANA DE BARRANQUILLA |IDENTIFICAC'EON NIT: 800.055.568-1

DIRECCION: CR 46 NRO. 82 - 209 P1P4 |CIUDAD: BARRANQUILLA, ATLANTICO |TELEFONO 3671400

i

P IGUESTADO

P AL DL RO

'
PAGINA WEB CORRESPONSALES BANCARIOS

Connggiradl Kpaanis

[Caeih (_f-,\v':-‘-m mm

e %
ez - e

Pagos con convenio “No aplica para transterencias

Banco de Bogota ( Seguros del Citado S.A Cuenta Corrlente 008465445

Grupo

= Bancolombia - Sepuros del Estado S.A Cuenta Convenlo 47189

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

§ *+**48,107.00 § ~+++++8,000.00 $ *+***10,660.00 § rHemeerer86.767.00 § *rg8,412,448.50 CONTADO
INTERMETSARIO DI3TRIBUCION COSBEQURO
NOMESE SAVE 5 DE PART. NCWERE COMPARIA % PART. VALOR ASECURADO
PATRIMONIO SEGUROS DE COLOMBIA LTDA 143815 100.00

@ UEDA 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
L - SPECIFICAN EN ESTE CUADRO.

OTA: 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
ITANTO EL ASEGURADOR COMO EL TOMADOR, PRESTARAN SU COLABORACION
PARA EFECTOS DE NOTIFICACIONES LA DIRECCION DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. ES CRA. 7 NO. 57 «67 - TELEFONO: 6013908192 - BOGOTA, D.C.

FORMA DE PAGO

REFERENCIA
BANCOC CHEQUE No. VALOR PAGO:
1100211678121-7

(415)7709998021167 (8020)11002116781217(3900) 000000066767 {96) 20260107

D€ COLONEA

EFECTIVOC
CHEQUE
TOTAL S

(=
Glelslels!

VIGILADO SUPERINTERCENCIA FIMANCERA

COPIA PARA PAGO EN BANCOS NO NEGOCIAELE
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POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO ENTIDAD ESTATAL

NIT. 860.009.578-6 DECRETO 1082 DE 2015
[CTUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL TOD.S0UC NO.POLIZA
BOGOTA, D.C. CHAPINERO 14 14-44-101209069
FECHA EXPEDICION —_ VIGENCIA DESDE ALAS ~ VIGENCIA HASTA ALAS
DIA MES  ANO DIA MES ANO HORAS | DIA MES  ANO HORAS TIPO MOVIMIENTO
07 J 01 ] 2025 02 | 05 | 2024 00:00 31 | 12 I 2027 23:59 | ANEXO CAUSA PRIMA
DATOS DEL TOMADOR | GARANTIZADO
NOMBRE O RAZON

OCIAL GRUPOQ DE SOLUCIONES INTEGRALES S.A.S IDENTIFICACION NIT: 900.009.105-0

J [DIRECCION: CR 52 NRO. 48 - 10 CIUDAD:  BARRANQUILLA, ATLANTICO |TELEFON0: 3455062
DATOS DEL ASEGURADO / BENEFICIARIO
R IR AREA METRCPOLITANA DE BARRANQUILLA IDENTIFICACION _ NIT: 800.055.568-1
[DIRECTION: TR 46 NRO. BZ - 209 PTP% ICiUDAD: BARRANQUILCA, ATCANTICO ITELEFO‘NU:_WUU e
ADICIONAL:

TEXTO ACLARATORIO

@BAEEAA

@

QUEDA EXPRESAMENTE CDNVENIDO 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 CUADR!

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 CRA. 7 NO. 57 -67 - TELEFONO: 6013908192 - BOGOTA, D.C.

SUPERINTEHDENCIA FIANCERA
€ CQLOMEA

<

VIGILADO

14-44-101208069

FIRMA AUTORIZADA: Jose Luis Ojeda - Vicepresidente de Fianzas

FIRMA TOMADOR.
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NIT. 860.009.578-6

GEAAGEAGAEE

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

Hacemos constar, que Ila poliza N° 101209069, anexo
1, no expirara por falta de pago de Ila prima, ni por
revocatoria unilateral del tomador de la péliza 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 07 dias del mes de ENERO de 2025

=

14-44-101209069

FIRMA AUTORIZADA: Jose Luls Qjeda - Vicepresidente de Fianzas




POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO ENTIDAD ESTATAL

CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL coD.suc NO.POLIZA ANEXO
BOGOTA, D.C. CHAPINERO 14 14-44-101209069 2
FECHA EXPEDICION VIGENCIA DESDE ALAS _ VIGENCIA HASTA ALAS '
DiA  MES ANO [ DIA MES  ANO HORAS | DIA MES  ANO | HORAS TIPO MOVIMIENTO
07 | 01 [ 2025 02 ] 05 | 2024 00:00 15 | 10 | 2028 23:53 | ANEXO DE PRORROGA
DATQS DEI TOMADOR | GARANTIZADO

iggz\:ﬂlBAiEE O RAZON GRUPO DE SOLUCIONES INTEGRALES S.A.S IDENTIFICACION NIT: 900.009.105-0

DIRECCION: CR 52 NRO. 48 - 10 | CIUDAD: BARRANQUILLA, ATLANTICO |TELEFONO: 3455062

DATOS DEL ASEGURADO | BENEFICIARIQ
SECE;::JE?‘EQC’; AREA METROPOLITANA DE BARRANQUILLA |IDENTIFICACION NIT: 800.055.568-1

IRECCION: CR 46 NRO. 82 - 209 P1P4 CIUDAD:  BARRANQUILLA, ATLANTICO TELEFONO 3671400

DICIONAL:

OBEJETO DEL SEGURO

CON SUJECION A LAS CONDICIONES GENERALES DE LA POLIZA QUE SE ANEXAN ECUO10B, 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 AMPARQ, SEGUROS DEL ESTADO S.A., GARANTIZA:

GRRANTIZAR EL PAGO DE LOS PERJUICIOS DERIVADOS DEL INCUMPLIMIENTO DE LAS OBLIGACIONES A CARGO DEL GARANTIZADO POR LA EJECUCION DEL CONTRATO DE ALQUILER
DE VEEICULO No. AMBQ-SAMC-01 DE 2024 QUE TIENE PCR OBJETO ALQUILER DE VEHICULOS PARA EZL TRANSPORTE DE PERSONAL DE PLANTA Y EXTERNO QUE DESARROLLE
ACTIVIDADES RELACIONADAS CON EL OBJETO SOCIAL DEL AMBQ.

B0 BOF B0 RO WD RO W

AMPAROCS
RIESGO: PRESTACION DE SERVICIOS
AMPRROS VIGENCIA DESDE VIGENCIA HASTA SUMA ASEG/ACTUAL SUMA ASEG/ANTERICR
CUMPLIMIENTQ DEL CONTRATO 02/05/2024 15/02/2026 $27,364,979.40 $27,364,979.40
CALIDAD ¥ CORRECTO FUNCIONAMIENTCO DE LOS BIENES 02/05/2024 15/02/2026 $27,364,979.40 $27,364,979.40
PAGO DE SALARIOS, PRESTACIONES SOCIALES LEGALES E INDEMNIZACIONES 02/05/2024 15/10/2028 $13,682,489.70 $13,682,489.70

LABORALES

ACLARACIONES

DE ACUERDO CON ADICIONAL DE PLAZO No 1 ¥ DE VALOR No 1 SE PRORROGA EL CONTRATO HASTA EL 15 DE OCTUBRE DE 2025 Y SE ADICIONA AL VALOR LA SEMA DE

$91.216.598 POR CONSIGUIENTE SE AJUSTAN LOS VALORES ASEGURADOS Y VIGENCIAS DE LOS RMPAROS EN LA PRESENTE POLIZA, TODOS LOS DEMAS TERMINOS NC MODIFICADOS
CONTINUAN VIGENTES.

| _GASTOS EXPEDICION VA TOTAL A PAGAR VAL OR ASEGURADNO TOTAL PLAN DE PAGO

§ *~**136.168.00 § **++++48,000.00 § **+27,392.00 § rrememrem174,560.00 § 68,412,448.50 CONTADO
5 INTERMEDIARIO T TRIBUCION COAREGURD
“ NOUVESE CLAVE % DE PART. NOUERE COWPARL 5% PART. VALCAR ASECURADO
PATRIMONIO SEGUROS DE COLOMBIA LTDA 143815 100.00 {{ﬁ
Yy
o AMB

QUEDA EXPRESAMENTE CONVENIDO QUE LAS OBLIGACIONES DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. SE REFIERE LNISOMENTES S (YRIET6; Cgéﬁw NG S)
GARANTIA(S) QUE SE ESPECIFICAN EN ESTE CUADRO. Metropelitana de B:f:'ra nquill :ﬁ’sﬁ(
- & illa - -

suscribe la aprobacién de la presente pdliza.
NOTA: SEGUROS DE ESTADO S.A SE RESERVA EL DERECHO DE REVISAR Y HACER ACOMPARAMIENTO AL RlESGﬁ@R@M LA PRESENTE
POLIZA, POR LO TANTO EL ASEGURADOR COMO EL TOMADOR, PRESTARAN SU COLABORACION
PARA EFECTQS DE NOTIFICACIONES LA DIRECCION DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. ES CRA. 7 NO. 51:-57- TELEFONO: 3908199~ BOGOTH, D.C.
iTe - ~7 ApAtiia Yreen
=
07 ENE. 2025

M Ay

FRMAXOMADOR

DLF143815A q

JslelelelElelE




g POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO ENTIDAD ESTATAL
’ NIT. 860.000.576-5 DECRETO 1082 DE 2015
CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL coD.suC NO.POLIZA ANEXO
BOGOTA, D.C. CHAPINERO 14 14-44-101209069 2
FECHA EXPEDICION . VIGENCIA DESDE ALAS ~ VIGENCIA HASTA ALAS
DiA MES ANO DiA MES ANO | HORAS | DIA MES ANO | HORAS TIPO MOVIMIENTO
2025 02 | 05 | 2024 00:00 15 | 10 | 2028 23:59 | ANEXO DE PRORROGA
DATOS DEL TOMADOR { GARANTIZADO
NOMBRE O RAZON P T . IDENTIFICACION  NIT: 900.009.105-0
DiRECCION CR 52 NRO. 48 - 10 [ClUDAD:  BARRANQUILLA, ATLANTICO TELEFONO: 3455062
DATOS DEL ASEGURADO | BENEFICIARIO
SEGURADO / ; ’
ENEFICIARIO: AREA METROPOLITANA DE BARRANQUILLA {IDENTIFICACION NIT: 800.055.568-1
IRECCION: CR 46 NRO. 82 - 209 P1 P4 [CIUDAD:  BARRANQUILLA, ATLANTICO [TELEFONO 3671400
DICIONAL:

oy e g 9
N - e

Pagos con convenio "No aplica a transterencias

Bancode Bogota § Sepuros del Cxtado 5.4 Cuenta Corriente 008465445

agm—

Crupo s
Bancolombia Sepuros del Estado S.A Cuenta Convenio 47189

VALOR PRIMA NETA GASTOS EXPEDICION IVA TOTAL A PAGAR VALOR ASEGURADO TOTAL
$ *****136,168.00 $ ***8,000.00 $ **+***+27,392.00 § wroeeene171,560.00 § **68,412,448.50

PLAN DE PAGO
CONTADO

INTERNEDIARID DI TRIBUCION COASEGURD

NINERE CLAVE % DS FURT. NOUVERE COMPAR A T FART.

£ S
855 PsuEsTARD
| PAGINA WEB CORRESPOMNSALES BANCARIOS
|

VALOR ASECLURADD

PATRIMONIOQ SEGUROS DE COLCMBIA LTDA 143815 100.00

SPECIFICAN EN ESTE CUADRO.

ANTO EL ASEGURADOR COMO EL TOMADOR, PRESTARAN SU COLABORACION
ARA EFECTOS DE NOTIFICACIONES LA DIRECCION DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. ES CRA. 7 NO. 57 -67 - TELEFONO: 6013908192 - BOGOTA, D.C.

FORM&A& DE PAGO

BANCO | _cHEQUE No. | VALOR “ “ "“ }I “"ﬂ uu

(415) 7702996021167 (8020)11002116781224(3900) 000000171560 (%6) 20250502

EFECTIVO
CHEQUE
TOTAL S

UEDA 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

OTA: 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

REFERENCIA
PAGO:

1100211678122-4

COPIA PARA PAGO EN BANCOS NO NEGOCIABLE

EEEEEEEEEEEEEEEEaEEEEEEeE

Lol L Ha) -
| =

-
3

&

¢

b

4

(8 {80 E

EEOe



-
§ SEGUROS
DEL POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO ENTIDAD ESTATAL @
ESTRDO S.R. e
NIT. 860.009.578-6 DECRETO 1082 DE 2015
[CTUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL TODSUT NOPOLIZA ANEXO
BOGOTA, D.C. CHAPINERO 14 14-44-101209069 2
FECRAEXPEDCION | ) ATAS —VIGENCIA HASTA ATAS ;
DIA MES ANO | DIA MES ANO | HORAS | DIA MES ANO | HORAS TIPO MOVIMIENTO
07 | 01 | 2025 02 I 05 | 2024 00:00 15 I 10 I 2028 23:59 | ANEXO DE PRORROGA
DATOS DEL TOMADOR | GARANTIZADO =
RoGiAE O RAZON™ GRUPO DE SOLUCIONES INTEGRALES SA.S IDENTIFICACION ~ NIT: 900.009.105-0
DIRECCION: CR 52 NRO., 46 - 10 CIUDAD:  BARRANQUILLA, ATLANTICO |TELEFONO: 3455062
DATOS DEL ASEGURADO / BENEFICIARIO
ASEGURADUT = — [
SR AREA METROPOLITANA DE BARRANQUILLA IDENTIFICACION NIT: 800.055.568-1) (g
IDIRECCION: CR 46 NRO. 82 - 200 PT P4 lCIUDAD: BARRANQUILLA, ATLANTICO I TELEFONO: 367 T&00| gb}
ADICIONAL:

TEXTC ACLARATORIOQ

QUEDA EXPRESAMENTE CONVENIDO QUE LAS OBLIGACIONES DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. SE REFIERE UNICAMENTE AL OBJETO Y OBS \." N
SE ESPECIFICAN EN ESTE CUADRO. RRYACIONES DELARI GARAFTIAR) AUE

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

b e

PARA EFECTOS DE NOTIFICACIONES LA DIRECCION DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. ES CRA. 7 NO. 57 -67 - TELEFONO: 6013908192 - BOGOTA, D.C.

4

Tl R TGOS A Wl WEGES S

14-44-101209069

——————
—

FIRMA AUTORIZADA: Jose Luis Ojeda - Vicepresidente de Flanzas

FIRMA TOMADOR

1 > 1o ¢ 5 e - e = < e '] - = g 3 304 DLELESS15A
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NIT. 860.008.576-6

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

Hacemos constar, que la podliza N° 101209069, anexo
2, no expirara por falta de pago de la 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 ]

- =

<

-

i

=

Dado en BOGOTA, D.C. a los 07 dias del mes de ENERO de 2025

ik

14-44-101209069
FIRMA AUTORIZADA: Jose Luis Ojeda - Vicepresidente de Fianzas
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POLIZA DE SEGURO DE RESPONSABILIDAD CIVIL EXTRACONTRACTUAL DERIVADA DE
CUMPLIMIENTO

5 NIT. 8560.009.578-6 RCE CONTRATOS
CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL coD.suc NO.POLIZA ANEXO
BOGOTA, D.C. CHAPINERO 14 14-40-101064454 1
FECHA EXPEDICION VIGENCIA DESDE ALAS _ VIGENCIA HASTA ALAS
DIA MES  ANO DIA  MES  ANO HORAS DIA  MES  ARNO HORAS TIPO MOVIMIENTO
07 [ 01 | 2025 02 | 05 | 2024 00:00 30 l 04 | 2025 23:59 | ANEXO CAUSA PRIMA
DATOS DEL TOMADOR | GARANTIZADO

gggﬁﬁlﬁ C RAZON GRUPO DE SOLUCIONES INTEGRALES S.A.S IDENTIFICACION NIT: 900.009.105-0

DIRECCION: CR 52 NRO. 48 - 10 lClUDAD: BARRANQUILLA, ATLANTICO |TELEFON0: 3455062

) B B |}

DATOS DEE ASEGURADO | BENEFICIARIO
SEGURADO: AREA METROPOLITANA DE BARRANQUILLA llDENTIFICAClON NIT: 800.055.568-1

16

IRECCION: CR 46 NRO. 82 -209 P1 P4 CIUDAD:  BARRANQUILLA, ATLANTICO TELEFONO 3671400
ENEFICIARIO: 800055568 - AREA METROPOLITANA DE BARRANQUILLA

QBJETO DEL SEGURO

CON SUJECION A LAS CONDICIONES GENERALES DE LA POLIZA QUE SE ANEXAN 15-05-2020 - 1329-P-06-00000-E-RCE-002A-D00I / 31—93—22
-1325-P-06-00000-E-RCE~001P~D00I, QUE FORMAN PARTE INTEGRANTE DE LA MISMA ¥ 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:

AMPARAR LOS PERJUICIOS MATERIALES CAUSADOS A TERCEROS, DERIVADOS DE LA RESPONSABILIDAD CIVIL EXTRACONTRACTUAL EN QUE INCURRA EL TOMADOR DE ACUERDO CON
LA LEY, POR LESICN, MUERTE O DAROS A BIENES, OCASICNADOS POR CAUSA DE LA EJECUCION DEL CONTRATC DE ALQUILER DE VEHICULO No. AMBQ-SAMC-01 DE 2024 QUE

TIENE PCR OBJETQ ALQUILER DE VEHICULOS PARA EL TRANSPORTE DE PERSONAL DE PLANTA Y EXTERNO QUE DESARROLLE ACTIVIDADES RELACICNADAS CCN EL OBJETC SOCIAL
DEL AMBQ.

BENEFICIARIO: TERCEROS AFECTADOS

AMPARCS
RIZSGO: PRESTACION DE SERVICIOS
AMPAROS DEDUCIBLE VIGENCIA VIGENCIA SUMA ASEG SUMA ASEG
DESDE HASTA ACTUAL ANTERIOR
PREDIOS LABORES Y CPERACIONES 10.00 % DEL VALOR DE LA 02/05/2024 30/04/2025 $284,700,000,00 $260,000,000.00

PERDIDA - Minimo: 1.00 SMMLV

ACLARACIONES

DE ACUERDO CON ADICIONAL DE PLAZO Ne 1 Y DE VALOR No 1 SE PRORROGA EL CONTRATO HASTA EL 15 DE OCTUBRE DE 2025 Y SE ADICIONA AL VALOR LA SEMA DE

$91.216.598 POR CONSIGUIENTE SE RJUSTAN LOS VALORES ASEGURADOS ¥ VIGENCIAS DE LOS AMPRROS EN LA PRESENTE POLIZE, TODOS LOS DEMAS TERMINOS NO MODIFICADOS
CONTINUAN VIGENTES,

|__GASTOS EXPEDICION IVA TOTAL A PAGAR VALOR ASEGURADOTOTAL |  PIANDEPAGO |

$ “**+*19,117.00 SEFRG 00 § *+++3 632.00 § rrererenere22,749.00 § *++284,700,000.00 CONTADO
ﬂ INTERMEDIARKD DETRIBUCICH COASEGURD
ﬂ NOWERE QAVE % DE BATT. NIUEBRE COMPANLA % PARTT. WVALCR ASECURACO
- PATRIMONIO SEGUROS DE COLCMBIA LTDA 143815 100.00 g%
Vi AMB
LA MORA EN EL PAGO DE LA PRIMA O DE LOS CERTIFICADOS O ANEXOS QUE SE EXPIDAN CON FUNDA @W@ gggﬁ‘&i@gw gg‘l\ TICA DEL
CONTRATO Y DARA DERECHO A SEGUROS DEL ESTADO S.A. PARA EXIGIR EL PAGO DE LA PRIMA DEVE
EXPEDICION DEL CONTRATO. Metropelitana de Barrangui
QUEDA EXPRESAMENTE CONVENIDO QUE LAS OBLIGACIONES DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. SE REFIERE NICAMENTE BJ
GARANTIA(S) QUE SE ESPECIFICAN EN ESTE CUADRO. SUsSCri apl‘(%SC'sTf? égﬁﬁﬁ%gwEMEb

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 CRA. 7 NO. 57 -67 - TELEFONO: 3908192 - BOGOTA, D.C.
Firma: M Lo,

U7 ENE. 2025

NOTA: SEGUROS DE ESTADO S.A SE RESERVA EL DERECHO DE REVISAR Y HACER ACOMPANAMIENTO AL RlESGﬁ W (ﬂﬁ LA PRESENTE

e e b

14-40- 101 54

FIRMA TOMADOR

OFICINA PRINCIPAL; AUTOPISTA NORTE # 103 - 60, PISO 5 TELEFONO: 601-2186977, 601-6019330 DLF143815A 1
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g POLIZA DE SEGURO DE RESPONSABILIDAD CIVIL EXTRACONTRACTUAL DERIVADA DE
SEGUROS

DEL CUMPLIMIENTO l, ==

: =5 RCE CONTRATOS —

g NIT. 860.009.576-6

CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL coD.suc ~ NO.POLIZA ANEXO

BOGOTA, D.C. CHAPINERO 14 14-40-101064454 1 e

FECHA EXPEDICION VIGENCIA DESDE ALAS ~ VIGENCIA HASTA ALAS

DIA.  MES  ANO DIA  MES ANO | HORAS | DIA MES ANO | HORAS TIPO MOVIMIENTO
o7 | o1 | 2025 02 | 05 | 2024 0000 | 30 | 04 | 2025 | 23:59 | ANEXOCAUSAPRIMA :

DATOS DEL TOMADOR | GARANTIZADO

NOMBRE O RAZON SRUPODE SOLUCIONES INTEGRALES S5 |IDENTIFICAC[ON NIT: 900.009.105-0

DIRECCION: CR 52 NRO. 48 - 10 CIUDAD:  BARRANQUILLA, ATLANTICO [TELEFONO: 3455062

DATOS DEL ASEGURADO ! BENEFICIARIO
AREA METROPOLITANA DE BARRANQUILLA

IDENTIFICACION NIT: 800.055.568-1
BARRANQUILLA, ATLANTICO

IRECCION: CR 46 NRO. 82 -209 P1P4
ENEFICIARIO:

[CIUDAD: [TELEFONO 3671400

|
&SEGURADO:

>

P GUESTADO

MY AN R EAGUry

o
PAGINA WEB

CORRESPONSALES BANCARIOS

: - Bancolombia™
T | A R exrto (ﬂ-t:.g-(gv;y.ﬂ Ffm
Pagos con convenio “No aplica para transferencias
Bancode Bogota { Seguros del Cutado 5.4 Cuents Corrlente G0B4G5445
—
Gf“up-o . -
Bancolombia Sepuros del Cstado S A Cuenta Convenlo 47189
N )| 8
VALOR PRIMA NETA GASTOS EXPEDICION IVA TOTAL A PAGAR VALOR ASEGURADO TOTAL PLAN DE PAGO
$ ~*"19,117.00 § *rrre.00 § **3,632.00 § roremmene2,749.00 § *++*284,700,000.00 CONTADO 2
INTERMEDIARIO TIITRIBUCION COAREGURD
A voEss CLAVE % DE PART. NONERE COMFAR I, 10 FART. VALOR AZEGURADD :
PATRIMONIO SEGUROS DE COLOMBIA LTDA 143815 100.00

p. <

MORA EN EL PAGO DE LA PRIMA O DE LOS CERTIFICADOS O ANEXOS QUE SE EXPIDAN CON FUNDAMENTO EN ELLA, PRODUCIRA LA TERMINACION AUTOMATICA DEL CONTRATO Y
ARA DERECHO A SEGUROS DEL ESTADO S.A. PARA EXIGIR EL PAGO DE LA PRIMA DEVENGADA Y DE LOS GASTOS CAUSADOS CON OCASION DE LA EXPEDICION DEL CONTRATO.

UEDA EXPRESAMENTE CONVENIDO QUE LAS OBLIGACIONES DE SEGUROS DEL ESTADO S.A,
il e Sl SE REFIERE UNICAMENTE AL OBJETO Y OBSERVACIONES DE LA(S) GARANTIA(S) QUE SE

Ll

OTA: 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
ANTO EL ASEGURADOR COMO EL TOMADOR, PRESTARAN SU COLABORACION ’

ARA EFECTOS DE NOTIFICACIONES LA DIRECCION DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. ES GRA. 7 NO. 57 -67 - TELEFONO: 6013908192 - BOGOTA, D.C.
(415)7702388021167 (8020)11002116781249(3900) 000000022749 (96) 20260107

2

A

L

b e ey

REFERENCIA
PAGO:

1100211678124-9

BANCO CHEQUE Ne. VALCR

4

et || I' lIl “ |‘ “ I"”

EFECTIVO "
CHEQUE >
TOTAL S ;

L

&

i

COPIA PARA PAGO EN BANCOS NO NEGOCIABLE
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@Sy sEcuros POLIZA DE SEGURO DE RESPONSABILIDAD CIVIL EXTRACONTRACTUAL DERIVADA DE
ESTRDO S.A. CUMPLIMIENTO

NIT. 860.009.578-6 RCE CONTRATOS

[CTUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL TODSUC NOFOLIZR ANEXC |
BOGOTA, D.C. CHAPINERO 14 14-40-101064454 1 %
FECHA EXPEDICION VIGENCIA DESDE ALAS — VIGENCIA HASTA ATAS -
DIA  MES ANO | DA MES ANO | HORAS | DIA MES ANO | HORAS TIPO MOVIMIENTO
07 |01 | 225 | 02 | 05 | 2024 | 0000 | 0 | 04 | 2025 | 2359 | ANEXOCAUSAPRINA
DATOS DEL TOMADOR | GARANTIZADO : m—

ROUAREORAZON ™ cRUPO DE SOLUCIONES INTEGRALES S.A.S IDENTIFICACION ~ NIT: 900.009.105-0
DIRECCION: CR 52 NRO. 48 - 10 CIUDAD:  BARRANQUILLA, ATLANTICO [ TELEFONOG: 3455002
DATOS DEL ASEGURADO { BENEFICIARIO =

IASEGURADO: AREA METROPOLITANA DE BARRANQUILLA IDENTIFICACION  NIT: 800.055.568-1

DIRECCION: CR 46 NRO. 82 - 209 P1 P& ICIUDAD: BAHHANEUTED.VATDSNTTCU'—FEEEFUNU—SETWU' z

BENEFICIARIO: 800055568 - AREA METROPOLITANA DE BARRANQUILLA

TEXTO ACLARATORIO

o

g
=g

LA MORA EN EL PAGO DE LA PRIMA O DE LOS CERTIFICADOS O ANEXOS QUE SE EXPIDAN CON FUNDAMENTO EN ELLA, PRODUCIRA LA TERMINACION AUTOMATICA DEL CONTRATO Y

DARA DERECHO A SEGUROS DEL ESTADO S.A. PARA EXIGIR EL PAGO DE LA PRIMA DEVENGADA Y DE LOS GASTOS CAUSADOS CON OCASION DE LA EXPEDICION DEL CONTRATO.
(Slg EggEEéI;E:EJQSﬁAgEg§$ECgEXS!I§IgO QUE LAS OBLIGACIONES DE SEGUROS DEL ESTADO S.A, SE REFIERE UNICAMENTE AL OBJETO Y OBSERVACIONES DE LA(S) GARANTIA(S) QUE

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

ol i s

TRLAT T S WEALA BSOS WD) M

PARA EFECTOS DE NOTIFICACIONES LA DIRECCION DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. ES CRA. 7 NO. 57 -67 - TELEFONO: 6013908792 - BOGOTA, D.C.

e, |

14-40-101864454

! FIRMA AUTORIZADA.: Jose Luis Ojeda - Vicepresidente de Fianzas

FRML TONADOA

) _ . ) . - — DLF4315A . : I'.-
Sl L P LR LR LR




b

g

SEGUROS POLIZA DE SEGURO DE RESPONSABILIDAD CIVIL EXTR.ACONTRACTUAL DERIVADA DE

DEL CUMPLIMIENTO
ESTRDO 5.8,
NIT. 860.009.578-6 RCE CONTRATOS
CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL COD.SUC NO.POLIZA ANEXO
BOGOTA, D.C. CHAPINERO 14 14-40-101064454 2
FECHA EXPEDICION . VIGENCIA DESDE ALAS VIGENCIA HASTA ALAS
my DA~ MES ANO | DIA MES ANO | HORAS | DIA MES ANO | HORAS TIPO MOVIMIENTO
or | o1 | 2025 | o2 |os | 204 | o000 | 15 | 02 | 2026 | 23:53 | ANEXODEPRORROGA \
DATOS DEL TOMADOR / GARANTIZADO
Egggﬁ? © Razon GRUPO DE SOLUCIONES INTEGRALES S.A.S |IDENTIFICACION NIT: 900.009.105-0
BSloreccion: crs2 RO 48 - 10 [clupAb:  BARRANQUILLA, ATLANTICO  [TELEFONO: 3455062

DATOS DEL ASEGURADO | BENEFICIARIO
ASEGURADO: AREA METROPOLITANA DE BARRANQUILLA IIDENTIF\CACION

NIT: 800.055.568-1

DIRECCION: CR 46 NRO. 82 - 209 P1 P4 CIUDAD: BARRANQUILLA, ATLANTICO TELEFONO 3671400
BENEFICIARIO: 800055568 - AREA METROPOLITANA DE BARRANQUILLA

QBJETO DEL SEGURO

* CON SUJECION A LAS CONDICIONES GENERALES DE LA POLIZA QUE SE ANEXAN 15-05-2020 - 1329-P2-06-00000-E-RCE-002A-D0O0X ! 31-q3-22

-1329-P-06-00000-E-RCE-001P-D00I, QUE FORMAN PARTE INTEGRANTE DE LA MISMA Y QUE EL ASEGURADO Y EL TOMADOR DECLARAN HABER RECIBIDO Y HASTA EL LIMITE
DE VALOR ASEGURADC SENALADO EN CADA RMPARO, SEGUROS DEL ESTADO S.A., GARANTIZA:
AMPARAR LOS PERJUICIOS MATERIALES CAUSADOS A TERCEROS, DERIVADOS DE LA RESPONSABILIDAD CIVIL EXTRACONTRACTUAL EN QUE INCURRA EL TOMADOR DE ACUERDO CON
% LA LEY, POR LESION, MUERTE O DANOS A BIENES, OCASICNADOS POR CAUSA DE LA EJECUCION DEL CONTRATO DE ALQUILER DE VEHICULO No. AMBQ-SAMC-01 DE 2024 QUE
g? TIENE POR OBJETO ALQUILER DE VEHICULOS PARA EL TRANSPORTE DE PERSCNAL DE PLANTA Y EXTERNO QUE DESARRCLLE ACTIVIDADES RELACIONADAS CON EL OBJETO SOCIAL
DEL AMBQ.

BENEFICIARIO: TERCEROS AFECTADOS

""*“
G AMPAROS
@S RIESGO: PRESTACION DE SERVICIOS
AMPAROS DEDUCIELE VIGENCIA VIGENCIR SUMA ASEG SUMA ASEG
DESDE HAST! ACTUAL ANTERIOR
PREDIOS LABORES Y OPERACIOMNES 10.00 % DEL VALOR DE LA 02/05/2024 15/02{2026 $284,700,000.00 $284,700,000.00

PERDIDA - Minimo: 1.00 SMMLV

ACLARACIONES

SeiOF ACUERDO CON ADICIONAL DE PLAZO No 1 ¥ DE VALOR No 1 SE PRORRQGA EL CONTRATO HASTA EL 15 DE QCTUBRE DE 2025 ¥ SE ADICIONA AL VALOR LA SEMA DE
$91.216.598 POR CONSIGUIENTE SE AJUSTAN LOS VALORES ASEGURADOS Y VIGENCIAS DE LOS AMPAROS EN LA PRESENTE POLIZA, TODOS LOS DEMAS TERMINOS NO MODIFICADOS

__GASIQS_EXBED,[E!QN IVA TOTAl APAGAR VAI OR ASEGURADO TOTAI Pl AN DE PAGO
$ ****+**3 000.00 § *****108,385.00 § *eererssreegTg 83500 $ =**"**284,700,000.00 CONTADO
gt INTERNEDIARIO DISTRIBUCION CORZEGURD
NCMERE CLAVE WIDEPART. NOUERE COLPANIA @ B PART. VALOR ASEGURADO
PATRIMONIO SEGUROS DE COLOMBIA LTDA 143815 100.00
WA TAMB
et El suserito secretario genaral del Area

%

LA MORA EN EL PAGO DE LA PRIMA O DE LOS CERTIFICADOS O ANEXOS QUE SE EXPIDAN CON FUN Lt.A. PROI LATERMI TICA DEL
CONTRATO Y DARA DERECHO A SEGUROS DEL ESTADO S.A. PARA EXIGIR EL PAGO DE LA PRIMA DM&E& &es&t&m &i‘ﬁg
EXPEDICION DEL CONTRATO.

QUEDA EXPRESAMENTE CONVENIDO QUE LAS OBLIGACIONES DE SEGUROS DEL ESTADO s.A. SHRGIRS iR AvRREsidnJedaniasrate IQB"za .

GARANTIA(S) QUE SE ESPECIFICAN EN ESTE CUADRO. 7R
NOTA: SEGUROS DE ESTADO S.A SE RESERVA EL DERECHO DE REVISAR Y HACER ACOMPANAMIENTO AL RIE@@I\R @]@A @ -‘._&:- A PRESENTE
POLIZA, POR LO TANTO EL ASEGURADOR COMO EL TOMADOR, PRESTARAN SU COLABORACION &

PARA EFECTOS DE NOTIFICACIONES LA DIRECCION DE SEGUROS DEL ESTADO S5.A. ES CRA. 7 N'(_Z. .97 =67 - TELEFON 39081 0GQT4, D.C.
i

rma:
CTO7INE A5

SUPERINTEHDENC LA FIMANCERA
[CE COLOVEA

=i

14-40-101064454
FIRMA AUTORIZADA- lose | uis Ojeda - Vicepresidente do Flanzas FIRGES TOMADOR

®VIGILADO

i’ USTED PUEDE CONSULTAR ESTA POLIZA EN WWW.SEGUROSDELESTADO.COM OFICINA PRINCIPAL: AUTOPISTA NORTE # 103 - 60, PISO 5 TELEFONO: 601-2186977, 601-6019330 DLF143815A 1

Eaamu .‘




POLIZA DE SEGURO DE RESPONSABILIDAD CIVIL EXTRACONTRACTUAL DERIVADA DE
CUMPLIMIENTO

NIT. 880.008.576-6 RCE CONTRATOS
CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL CoD.suC NO.POLIZA ANEXO
BOGOTA, D.C. CHAPINERO 14 14-40-101064454 2

FECHA EXPEDICION VIGENCIA DESDE ALAS VIGENCIA HASTA ALAS

DiA MES ANO DiA  MES  ARO HORAS DiA  MES ANO HORAS TIPO MOVIMIENTO

o7 | o1 | 2025 02 | o5 | 2024 00:00 15 | o2 | 202 | 2359 |ANEXODEPRORROGA

DATOS DEL TOMADOR / GARANTIZADO

MNOMBRE O RAZON

ASsreg GRUPO DE SOLUCIONES INTEGRALES S.A.S |'DENTIF‘CAC'°N P00 00:106:0

lCIU DAD: BARRANQUILLA, ATLANTICO |TELEFONO: 3455062

DATOS DEL ASEGURADO I BENEFICIARIO

ASEGURADO: AREA METROPOLITANA DE BARRANQUILLA |[DENTIFICACION NIT: 800.055.568-1

DIRECCION: CR 46 NRO. 82 - 209 P1P4 |CIUDAD: BARRANQUILLA, ATLANTICO |TELEFON0 3671400

$BENEFICIARIO:

,

“PIGUESTADO

FORTAL UL AT
PAGINA WE CORRESPONSALES BANCARIOS W
o i

- &nqolqgnbd;""
v:sa‘_i o o % q ey

axito’ e n G/ cocsonpan|

*No aplica para transferencias

Pagos con convenio

Banco de Bogota ‘ Seguros del Citado S.A Cuenta Corrlente 008265445
m—

Grupo . g )
Bancolombia Sejiuros del Estado S.A Cuenta Convenio 47189

VALOR PRIMA NETA GASTOS EXPEDICION IVA TOTAL A PAGAR VALOR ASEGURADO TOTAL PLAN DE PAGO
$ ™***567,449.00 § *+=++*3,000.00 $ *****108,385.00 § rrereenn6578,835.00 § =+++++284,700,000.00 CONTADO
INTERMEDILRIO OIS TRIBUCION CORBEOURD
NOWERE CLAVE % DE PART. NOWERE COMPARIA 3% PART. UALOR ASECURADO
PATRIMONIC SEGUROS DE COLOMBIA LTDA 143815 100.00

X A MORA EN EL PAGO DE LA PRIMA O DE LOS CERTIFICADOS O ANEXOS QUE SE EXPIDAN CON FUNDAMENTO EN ELLA, PRODUCIRA LA TERMINACION AUTOMATICA DEL CDNTRATO Y
b #DARA DERECHO A SEGUROS DEL ESTADO S.A. PARA EXIGIR EL PAGO DE LA PRIMA DEVENGADA Y DE LOS GASTOS CAUSADOS CON OCASION DE LA EXPEDICION DEL CONTRATO.

RUEDA 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
3 SPECIFICAN EN ESTE CUADRO.
g OTA: SEGURCS 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
Z < TANTO EL ASEGURADOR COMO EL TOMADOR, PRESTARAN SU COLABORACION
;5 PARA EFECTOS DE NOTIFICACIONES LA DA'RECCION DE SEGURQS DEL ESTADO S.A. ES CRA. 7 NO. 57 -67 - TELEFONO: 6013908192 - BOGOTA, D.C.
3 FORMA DE PAGO
gﬁ REFERENCIA
£ BANCO CHEQUE No. VALOR
= 1100211678125-6
ac’ (415)7709998021167(8020) 11002116761256(3900) 000000678835 (96)20250502
o || | EFECTIVO
<
=il |CHEQUE
L)
cll|ToTaLs

COPIA PARA PAGO EN BANCOS NO NEGOCIABLE

4 As . % 2 o
Y Y Y EY ES PR BT E B




)¢

NIT. 860,009.578-6

CUMPLIMIENTO

POLIZA DE SEGURO DE RESPONSABILIDAD CIVIL EXTRACONTRACTUAL DERIVADA DE

8 [DIRECCION: CR 52 NRO. 45 - 10

RCE CONTRATOS

CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL cODS0C NO.POLIZA ANEXO
BOGOTA, D.C. CHAPINERO 14 14-40-101064454 2

FECHA EXPEDICION VIGENCIA DESDE —ALAS — VIGENCIA HASTA ALAS

DIA MES ANO DIiA MES ARNO HORAS DiA ANO HORAS TIPO MOVIMIENTO

07 I 01 | 2025 02 | 05 I 2024 00:00 15 02 2026 23:59 | ANEXO DE PRORROGA

DATOS DEL TOMADOR ! GARANTIZADO
OCIAL GRUPO DE SOLUCIONES INTEGRALES S.A.S

IDENTIFICACION  NIT: 900.009.105-0

CIUDAD: BARRANQUILLA, ATLANTICO

DATOS DEL ASEGURADO / BENEFICIARIO
IASEGURADQ: AREA METROPOLITANA DE BARRANQUILLA

IDIRECTION: TR 46 NRU. 82 - 200 PT P2

| TELEFONO: 3455062

IPENTIFICACION  NIT: 800.055.568-1
BARRANQUILLE, ATCANTICO l TELCEFONO: 3677400

I CIUDAD:

BENEFICIARIQ: 800055568 - AREA METROPOLITANA DE BARRANQUILLA

TEXTO ACLARATORIO

BE COLOASA

SUPERINTENDENCIA FINANCERA
- —— A e

VIGILADO

LA MORA EN EL PAGO DE LA PRIMA O DE LOS CERTIFICADOS O ANEXQS QUE SE EXPIDAN CON FUNDAMENTO EN ELLA, PRODUCIRA LA TERMINACION AUTOMATICA DEL CONTRATO Y
DARA DERECHO A SEGUROS DEL ESTADO S.A. PARA EXIGIR EL PAGO DE LA PRIMA DEVENGADA Y DE LOS GASTOS CAUSADOS CON OCASION DE LA EXPEDICION DEL CON

ITRATO.
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 CRA. 7 NO. 57 -67 - TELEFONO: 6013908192 - BOGOTA, D.C.

=

14-40-1010654454

FIRMA AUTORIZADA: Jose Luis Qjeda - Vicepresidente de Flanzas

@




