POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO ENTIDAD ESTATAL

T 850,008 5765 DECRETO 1082 DE 2015
CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL cop.suc NC.POLIZA ANEXO
BOGOTA, D.C. ANTIGUO GOUNTRY 21 21-44-101464331 5

| FECHA EXPEDICION VIGENCIA DESDE ALAS VIGENCIA MASTA | ALAS

DIA” MES  ANO | DIA MES  ANO | HORAS | DIA . mMES  ANO | HORAS TIPO MOVIMIENTO

o6 | 03 | 2005 | o4 |03 | 2025 | onoo | 20 | o5 | 2008 | 23:89 |ANEXO DEPRORROGA

DATOS DEL TOMADDR ] GARARTIEADD

SoERE O RAZON SERVI ESPECIALES GACHANCIPA Y TURISMO SAS : IDENTIFICACION  NIT: 500.945.189-1
DIRECCION: ClL 4 NRO.3 - 65 CENTRO |CIUDAD:  GACHANCIPA, CUNDINAMARCA | TELEFONO: 3202864141

CATCS DEL AREGURALD { AENECICARID,
ASEGURADO / MUNICIPIO DE GACHANCIPA ' IDENTIFICACION NIT: 833.399.415-1
BENEFICIARIO: + 893.959.419-

IRECCION: CL&2-10 CIUDAD:  GACHANCIPA, CUNDINAMARCA TELEFONO 8578146

ADICIONAL:

OBJETO.DEL SEGUROD

CON SUJECION A LAS CONDICIONES GENERALES DE LA POLIZA QUE SE ANEXAN ECU010B, QUE FORMAN PARTE INTEGRANTE DE LA MISMA ¥ QUE EL ASEGURADO ¥ RL
TOMADOR DECLARAN EABER RECIBIPC ¥ BASTA EL LIMITE DE VALOR ASEGURADO SENALADO EN CRDA AMPARO, SEGUROS DEL ESTADO S.A., GARANTIZA:

PRESTACION DE SERVICIQ DE TRANSPORTE TERRESYRE AUTOMOTOR DIRIGIDO A GARRNTIZAR EL ACCESC ¥ LA PERMANENCIA DE LOS ESTUDIANTES DE LA INSTITUCION EDUCATIVA
PERD. CARLOS GARAVITC A DEL MUNICIPIO DE GACHANCIPA CUNDINAMARCA.

CONTRATO No SAMC-0100-2025

FROCESDO No SAMC-2023-0001.

AMPARDE
RIESGO: PRESTACICN DE SERVICIOS
AMPARDS VIGENCIA DESDE VIGENCIA HRSTA SUMA ASEG/ACTUAL SUMA ASEG/ANTERIOR
CUMPLIMIENTC DEL CONTRATO 04/03/2025 25/09/2025 $17,047,968.00 $17,047,968.00
PAGO DE SALARIOS, PRESTACIONES SOCIALES LEGALES E INDEMNIZACIONES 04/03/2025 25/05/2028 $8,523,984.00 $8,523 684,00
LABORALES : :
CALIDAD DEL SERVICIC £4/03/2025 25/11/2025 $17,047,968.00 §17,047,568.00

ACLARACICHES
POR MEDIC DEL PRESENTE ANEXC SE MODIFICA LA FECHA FINAL QUEDANDO HASTA EL 2% DE MAYO DE 2025. LOS DEMAS TERMIOS Y CONDICIONES CONTINUAN VIGENTES Y SIN
MODIFICAR.

OR PRIMA NETA . GASTOS EXPEDICION IMA . TOTAL A PAGAR . - VALOR ASEGIIRADO TOTAIL PLAN DE PAGO

$ L] 2‘00000 $ ****"*4.000.00 $ -*ttt-t3'040‘00 $ kbt d 9‘040.00 $ ‘**"**42,619,920.00 CONTADO
INTERIMEEMARY) THITHIBUCIC COMSERURD
WINWERE. ’ DLRGE WD EART. BTIBRE TN, T BT | WALDR ASECURND D
SEGURDS BETA LTDA . 9664 106.00

QUEDA EXPRESAMENTE CONVENIDO QUE LAS OBLIGACIONES DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. SE REFIERE UNICAMENTE AL OBJETO ¥ OBSERVACIONES DE LA(S)
GARANTIA(S) QUE SE ESPECIFICAN EN ESTE CUABRRO.

{ 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 $.A. ES CALLE 83 NO 19-10 - TELEFONO: 6-917963 - BOGOTA, D.C.

CORENIES

SUPERIN TESLERCIR FRANCERS
e

ianzas FiSA TOMATOR

USTED PUEDE CONSULTAR ESTA POLIZA EN wiviy SEGUROSDELESTADO.COM

OFICINA PRINCIPAL: AUTOPISTA NORTE # 103 - 80, PISO § TELEFCNO; 601-2186877, 601-6019330 DLF04664E 1
o g : % T — -
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POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO ENTIDAD ESTATAL

' HIT. 850,008 573-6 DECRETO 1082 DE 2015

CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL cop.suc _NO.POLIZA ANEXO
) BOGOTA, D.C. ANTIGUO COUNTRY 21 21-44-101464331 5
# FECHA EXPEDICION VIGENCIA DESDE ALAS _ VIGENCIA HASTA ALAS
DIA MES ANO Dia MES ANG HORAS DIA MES ANO HORAS TIPO MOVIMIENTO
] 06 03 2025 04 I 03 2025 00:00 29 | 05 2028 23:59 ANEXO DE PRORROGA

SRTOS DEL TOMADDR D GARANTEZARCY

OMBRE O RAZON

SCIAL SERVI ESPECIALES GACHANCIPA Y TURISMO SAS

IDENTIFICACION  NIT: 900.949.189-1

IRECCION: €L 4 NRO, 3 - 85 CENTRO

[cluDAD:  GACHANCIPA, CUNDINAMARCA

TELEFONO:

3202864143

DATOS DEL ASEGURADOQ ! BEWEFICIARKS

JASEGURADC /

JEENEFICIARIO: MUNICIPIO DE GACHANCIPA

IDENTIFICACION NIT: 898.999.419-1

IRECC!ON: CL 6 2-10 [CIUDAD: GACHANCIPA, CUNDINAMARCA

[TELEFONG

8575146

DICIONAL:

CRUESTADD
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§ mre3,040.00

GASTOS EXPERICION
$ ty*vtt,4'000‘00

VALCR PRIMA NETA
$ "~ m12,000.00

TOTAL A PAGAR
§ mevremee 19 040,00

VALOR ASEGURADO TOTAL
§ 47 519,620.00

PLAN DE PAGO
CONTADO
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SECRETARIA GENERAL Republica de Colombia
Departamento de Cundinamarca

ACTO DE_APROBACI()N DE POLIZAS Alcaldia Municipal de Gachancipa

Gachancipa, marzo 10 de 2025

LA SUSCRITA SECRETARIA GENERAL DE LA
ALCALDIA MUNICIPAL DE GACHANCIPA

En ejercicio de [as facultades otorgadas por el Decreto Municipal N° 014 de 2024, y en acatamiento
de lo preceptuado por el Numeral 19 del articulo 25 de la Ley 80 de 1993, la Ley 1150 de 2007 y el
Decreto Nacional N° 1082 de 2015, se efectud la revision de la péliza de cumplimiento No. 21-44-
101464331 Anexo 0 expedida en el dia 06 de marzo de 2025, por la empresa SEGUROS DEL
ESTADO S.A., amparandg lo determinado en el contrato de prestacién de servicios No. SAMC -0001-
2025, cuyo objeto es " PRESTACION DE SERVICIO DE TRANSPORTE TERRESTRE
AUTOMOTOR DIRIGIDO A GARANTIZAR EL ACCESO Y LA PERMANENCIA DE LOS
ESTUDIANTES DE LA INSTITUCION EDUCATIVA PBRO. CARLOS GARAVITO A DEL
MUNICIPIO DE GACHANCIPA CUNDINAMARCA® identificada con NIT. 900.949,189-1,
representada legalmente por YENNY MARCELA DURAN MORENO, identificada con cédula de
ciudadania No 21.022.954 de Tocanc1pa impartiendo la respectiva aprobacion por reunir los
requisitos de Ley:

AMPARO SUMA PORCENTAJE VIGENCIA
ASEGURADA ASEGURADO

CUMPLIMIENTO DEL $17.047.,968,00 . 04/03/2025

CONTRATO | 10,00% Hasta
29/09/2025
04/03/2025

CALIDAD DEL SERVICIO $17.047.968,00 10,00% Hasta
29/11/2025

PAGO DE SALARIOS,

PRESTACIONES 04/03/2025
SOCIALES LEGALES E $8.523.984,00 5,00% Masta
INDEMINIZACIONES ] 25/05/2028

LABORALES
. Y .

i ,,,-' } l ‘&
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; \\‘,- \L v L Kk i X ; i e

BETSY MABEL PINZON HERNANDEZ
Secretaria General

Proyecto. Andrea Guzman Ramirez
Anexos: Péliza

MUNICIPIO DE GACHANCIPA
Calle 6 No. 2-10 Gachancipd - Cel. 3132934625 — (601} 857 8146
Cédigo Postal: 251020
Sede electrénica: www-gachancipa-cundinamarea gov.co




SECRETARIA GENERAL Repuiblica de Colombia
Departamento de Cundinamarca

ACTO DE APROBACION DE POLIZAS Alcaldia Municipal de Gachancipa

LA SUSCRITA SECRETARIA GENERAL DE LA
ALCALDIA MUNICIPAL DE GACHANCIPA

En ejercicio de las facultades ctorgadas por el Decreto Municipal N°® 014 de 2024, y en acatamiento
de lo preceptuado por el Numeral 19 del articulo 25 de la Ley 80 de 1993, la Ley 1150 de 2007 y el
Decreto Nacional N° 1082 de 2015, se efectud la revision de la pdliza de cumplimiento No. 21-40-
101250343 expedida el dia 06 de marzo de 2025, por la empresa SEGUROS DEL ESTADO S. A,
amparando lo determinado en el contrato de prestacion de servicios No. MC-2025-0031, cuyo cbjeto
es "PRESTACION DE SERVICIOS DE TRANSPORTE TERRESTRE AUTOMOTOR DIRI GIDOIA
GARANTIZAR EL ACCESO Y PERMANENCIA DE LOS FESTUDIANTES DE LA INSTITUCION
EDUCATIVA PBRO. ARLOS GARAVITO A. DEL MUNICIPIO DE GACHANCIPA
CUNDINAMARCA”, identificada con NIT. 900.949.189-1, representada legaimente por YENNY
MARCELA DURAN MORENO, identificada con cédula de ciudadania No 21.022.954 de Tocancipd,
impartiendo la respectiva aprobacién por reunir los requisitos de Ley:

AMPARO SUMA PORCENTAJE VIGENCIA
ASEGURADA ASEGURADO
s 04/03/2025
PREDIO LABORES Y $284.700.000,00 10,00% Hasta
OPERACIONES 26/08/2025
SN B o
VT :\k.‘i—z_‘- VLR G ‘, -

BETSY MABEL PINZON HERNANDEZ
Secretaria General

Proyectd. Andrea Guzman Ramirez
Anexos: Poliza

MUNICIPIO DE GACHANCIPA
Calle 6 No. 2-10 Gachancipd ~ Cel. 3132934625 — (001} 857 8146
Codigo Postal: 251020
Sede electrénica: www-gachancipa-cundinamarca, gov.co



BEGQURODE POLIZA DE SEGURO DE RESPONSABILIDAD CIVIL EXTRACONTRACTUAL DERIVADA DE
DEL, _ CUMPLIMIENTO
ESTADO 5.A: :
NIT. 50.008 5786 RCE CONTRATOS
CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL coD.suC NO.POLIZA ANEXO
BOGOTA, B.C. ANTIGUD COUNTRY 21 21-40-101250343 5
FECHA EXPEDICICN VIGENCIA DESDE ALAS VIGENCIA HASTA | ALAS
Dia  MES  ANO DA MES - ARNO HORAS | DiA  MES  AND | HORAS TIPO MOVIMIENTO
06 | 03 | 2005 | o4 |03 | 2095 | oowo | 20 | o5 | 2025 | 235 !ANEXODEPRORROGA
: DATOSDEL TOMADCR [ GARSHTIZADD
ROMBRE O RAZON SERVI ESPECIALES GACHANCIPA Y TURISMO SAS ' IDENTIFICACION NIT: 900.949.189-1
TIDIRECCION: CL4 NRO. 3 -85 CENTRO |CIUDAD:  GACHANCIPA, CUNDINAMARCA | TELEFONO: 3202864141
DATCS DEL ASEGUREDG | BENEFICIARIO
il SEGURADO: MUNICIPIO DE GACHANCIPA _ IJDENTIFICAC\ON NIT: 95.980.419-1
IRECCION: L6 2-10 _[CIUDAD:  GACHANCIPA, CUNDINAMARCA TELEFONC 8578146

ENEFICIARIO: 899999419 - MUNICIPIO DE GACHANCIPA

CHJETO DEL SEGURQ

CON SUJECION A IAS CONDICIONES GENERALES DE LA POLIZA QUE SE ANEXAN 15-05-2020 - 1326-P-06-D0008-E-RCE-002A-DO0OI /  31-03-22
-1329-P-06-00000-E-RCE-0DIP-DDOI, QUE FORMAN PARTE INTEGRANTE DE Lh MISMA ¥ QUE EL ASEGURADC ¥ EL TOMADCR DECLARAN HABER RECIBIDC Y RASTA EL LIMITE
DE VALOR ASEGURADO SENALADGO EN CADA AMPARC, SEGUROS DEL ESTADO S.A., GARANTIZA:

%] PRESTACION DE SERVICIO DE TRANSEORTE TERRESTRE AUTOMOTOR DIRIGIDO A GARANTIZAR EL ACCESO Y LA PERMANENCTA DE L0OS ESTUDIANTES DR LA ITNSTITUCTION EDUCATIVA
PERO, CARLOS GARAVITO A DEL MONICIPIO DE GACHANCIPA CUNDINAMARCE.
CONTRATC No SAMC-0100-2025
PROCEE0D No SAMC-2025-0001.

et otol e chebot rlo ol ol e bl kel s ol

AMPAROE
RIESGO: PRESTACION DE SERVICIOS
By AMPARCS DEDUCIELE VIGENCIA VIGENCIA SUMA RASEG SUIM2 ASEG
DESDE HASTR ACTUAL ANTERIOR
PREDIOS LALBORES Y OPERACIONES 10.00 % DEL VALOR DE LA 04/03/2025 29/05/2025 $284,700,000.00 $284,700,000.00

PERDIDA - Minimo: 1.00 SMMLV

ACLARACHONES
POR MEDLG DEL PRESENTE ANEXO SE MODIFICA LA FECHA FINAL QUEDANDG HASTA EL 29 DE MARYO DE 2025,
LOS DEMAS TERMIOS ¥ CONDICIONES CONTINUAN VIGENTES Y SIN MODIFICAR.

| GASTOS EXPEDICION Y7 TOTAL A PAGAR VAL OR ASEGURADO TOTAL PLAN DE PAGO

§ #7n5.300.00 $ **e3 000,00 § *rver13 16700 § urwesmerig 467 00 | § ***1284,700,000.00 CONTADO
[MTEFMEDAE RI0 DA TRBLGIOH COAYERIRD
INBRE DLAE i 8 FART. NIAIERE SORBANL, 15 PART. MDA, SSEOURADT
BGURGS BETA LTDR 1684 100.00

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

4 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

¥ FARA EFECTOS DE NOTIFICACIONES LA DIRECCION DE SEGURCS DEL ESTADO 5.4, ES CALLE 83 NO 18-10 - TELEFONO; 6-917963 - BOGOTA, D.C,

e

LIFERMTEMBERDR FINOMEERE
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o ATIER TR ADCER

STED PUEDE CONSULTAR ESTA POLIZA EN WNMW. SEGUROSDELESTADOD,COM OFICINA PRINCIPAL: AUTOPISTA NORTE # 103 « 60, PISO 5 TELEFONO: 6D1-2186977, 801-6019230 DLF004864B 1




SEQUROS POLIZA DE SEGURO DE RESPONSABILIDAD CIVIL EXTRACONTRACTUAL DERIVADA DE

PEL. CUMPLIMIENTO
ESTEOO SR,
MIT, 350.009. 5786 RCE CONTRATOS
CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL COD.SUC : NO.POLIZA ANEXC
BOGOTA, D.C. ANTIGUO COUNTRY 21 21-40-101250343 5
FECHA EXPEDICION VIGENCIA DESDE ALAS | . VIGENCIA HASTA A LAS
DA MES  ANO pia  MES ANO | HORAS | DA MES ANC | HORAS TIPO MOVIMIENTO
06 | 03 | 2025 o4 | os | 2025 60:00 29 | os [ 2025 23:58 | ANEXO DE PRORROGA
DATOS DEL TOMADOR | GARBHIIZALD
’s"ggﬁia O RAZON SERVI ESPECIALES GACHANCIPA Y TURISMO SAS “DENT’F'CAC'ON NIT: 900.649.189-1

DIREGCION: CL 4 NRO.3 -65 CENTRO |CIUDAD: GACHANCIPA, CUNDINAMARCA |TELEFDNO: 3202864141

DATOS DEL ASEGURADC EENEFICIARID

IMNSEGURADO: MUNICIPIO DE GACHANCIPA ||DENT1FICAC10N NIT: 899.999.419-1

DIRECCION:  GL §2-10 -[CIUBAD:  GACHANCIPA, CUNDINAMARCA |TELEFONO 8578146

BENEFICIARIO:

P IGUESTADO

L LY A e s e

ﬂammimmb _;:y

[ e

Paprerrinn oled Estocds 500 Queets Corrente SOSSG54E5

Serpiprges ohed Eatosde 50 Cuenta Coowienldg 47 185

VALOR PRIMA NETA GASTOS EXPEDICION VA TOTAL A PAGAR VALOR ASEGURADPO TOTAL PLAN DE PAGO

$ ****66,300.00 § a3, 000.00 §r13,167.00 § e 02 467.00 § *r284,700,000.00 CONTADO
lm_r-.#m:&ma AT TRIBUIEH COS S ERERO

TECNITEEE TLANE fy D FET. NCWERE CCIPRRN = PAFTT. LR ASEELTLADD

SEGUROS BETA LTDA 4664 100.900

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 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.

QUEDA EXPRESAMENTE CONVENIDO QUE LAS OBLIGACIONES DE SEGUROS DEL ESTADO 5.A. SE REFIERE UNICAMENTE AL OBJETO Y OBSERVACIONES DE LA(S} GARANTIA{S) QUE SE
FESPECIFICAN EN ESTE CUADRO.

NOTA: SEGUROS DE ESTADO $.A SE RESERVA EL DERECHO DE REVISAR Y HACER ACOMPANAMIENTO AL RIESGO ASUMIDO DURANTE LA VIGENCIA DE LA PRESENTE POLIZA, POR LO
JFANTO EL ASEGURADCR COMO EL TOMADOR, PRESTARAN SU COLABORACION
ARA EFECTOS DE NOTIFICACIONES LA DIRECCION DE SEGURCS DEL ESTADC 5.A. ES CALLE 83 NO 19-10 - TELEFONO: 6-§17963 - BOGCOTA, D.C.

FCRMA DE PAGD

REFERENCIA
BANCC CHEQGUE No. WALCGR PAGO:
11005138561401

{4153) 7709998021167 {8020)11005138551401(3900)000000082467 (26) 20260304

l|erECTIVE
ilcHEQUE
dTeTaL s

yigiLang ®

COPIA PARA PAGO EN BANCOS NO NEGOCIABLE



_ggf“‘mﬁ POLIZA DE SEGURO DE RESPONSABILIDAD CIVIL EXTRACONTRACTUAL DERIVADA DE
ESTADY S5, CUMPLIMIENTO
MIT: BEDNOSSTE-H RCE CONTRATOS
| [CTUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL fofo] 0% 1 (e NO.FOLIZA ANEXO
; IBOGOTA, D.C. ANTIGUO COUNTRY 21 21-40-101250343 5
TFECHAEXPEDICTON ~VIGENTIA'DESDE ATLAS “VIGENCIAHASTA ALAS
DiA MES  AND pDia  MES  ARO HORAS DiA  MES  ANO HORAS TIPO MOVIMIENTO
06 | 03 | 2025 04 | 03 | 2025 po:00 | 29 | 05 | 2025 23:59 | ANEXO DE PRORRCGA

DATOS DEL TOMADGEH | GARAHTZADO

NOMERE U RAZON

% lsocial SERV| ESPECIALES GACHANCIPA Y TURISMO SAS INENTIFICACION  NIT: 900.949,189.1

DIRECCION: CL4 NRO.3 -85 CENTRC |C1UDAD: GACHANCIPA, CUNDINAMARCA |TELEFONO: 3202864141

BATOS DEL ASEGURADC Y BEHEFICIARID

d IASEGURADO: MUNICIPIO DE GACHANCIPA

DENTIFICACION  NIT: 899.999.419-1

| [DIRECCIUON: CL6 2-1C !CIUDAD: GACHANCIPATCTUNDINAMARCA E TELEFONO: 8575746

1 BENEFICIARIO: 899985419 - MUNICIPIO DE GACHANGIPA

TEXTO ACLARATORIO
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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 EETADO $.A. PARA EXIGIR EL PAGO DE LA PRIMA DEVENGADA Y DE LOS GASTOS CAUSADOS CON OCASION DE LA EXPEDICION DEL CONTRATO.
QUEDA EXPRESAMENTE CONVENIDO QUE LAS OBLIGACIONES DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. SE REFIERE UNICAMENTE AL OBJETO Y CBSERVACIONES DE LA(S) GARANTIA(S) QUE
SE ESPECIFICAN EN ESTE CUADRD.

NOTA: SEGURCS DE ESTADO 5.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 ESTADD S.A. ES CALLE 83 NO 18-10 - TELEFONO: 6-317963 - BOGOTA, D.C.

21-40-101250343

FIRMA AUTORIZADA: Jose Luis Ojeda - Vicepresidente de Flanzas FIRME TOMADOR

DLF0046548







