: AXA COLPATRIA SEGUROS S.A. | suc. | Ramo POLIZA No.
;i 860.002.184-6
AR COLPATRIA 57 30 2791
POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO
TIPO DE POLIZA : GARANTIA UNICA DE CUMPLIMIENTO
4 DiA FECMHEASSOL'C'TAL,@ CERTIFICADO DE N° CERTIFICADO N° AGRUPADOR SUCURSAL N
02 07 2025 MODIFICACION 2 FRANQUICIA CENTRO NARINO
TOMADOR  SERVICONI LTDA - SERVICIOS PRIVADOS DE SEGURIDAD Y VIGILANCI NIT 890.111.018-8
DIRECCION  CALLE 93 NO.43-80, BARRANQUILLA, ATLANTICO TELEFONO 3784866
AFIANZADO  SERVICONI LTDA - SERVICIOS PRIVADOS DE SEGURIDAD Y VIGILANCI NIT 890.111.018-8
DIRECCION  CALLE 93 NO.43-80, BARRANQUILLA, ATLANTICO TELEFONO 3784866
BENEFICIARIO  SECRETARIA DISTRITAL DE INTEGRACION SOCIAL NIT 899.999.061-9
DIRECCION  Carrera: 7 # 32 -12, BOGOTA D.C, CUNDINAMARCA TELEFONO 3649400
FECHA CORTE NOVEDADES [FECHA MAXIMA DE PAGO) VIGENCIA ’
MONEDA Pesos PUNTO NUMERO
DE VENTA DiA_| MES | ARO Dla_ MES | ARG Alss | DA MES - ARD auag | DE DS
(PO cAmBIO 1.00 FECRALMITEREPAGO | 4| g | 2025(27 |06 | 2025 |00:00 |15 |09 | 2028 | 00:00 | 1176 )
- N
DETALLE DE COBERTURAS
Asegurado : SECRETARIA DISTRITAL DE INTEGRACION SOCIAL NIT: 899.999.061-9
Ramo : CUMPLIMIENTO
Objeto del Seguro : CONTRATO
AMPAROS CONTRATADOS VALOR ASEGURADO Vig. Desde Vig. Hasta
CUMPLIMIENTO 2,726,608,206.00 27/06/2025 15/03/2026
PAGO DE SALARIOS, PRESTACIONES SOCIALES E INDEMIZACIONE 1,363,304,103.00 27/06/2025 15/09/2028
CALIDAD DEL SERVICIO 2,726,608,206.00 27/06/2025 15/03/2026
BENEFICIARIOS
Nombre Documento
SECRETARIA DISTRITAL DE INTEGRACION SOCIAL NIT 899.999.061-9
OBJETO DE LA PRESENTE MODIFICACION:
MEDIANTE EL PRESENTE CERTIFICADO Y DE ACUERDO CON MODIFICACION No 4 DE FECHA 27 DE JUNIO DE 2025, SE ADICIONA LA SUMA DE $
2.919.911.757, QUEDANDO EL VALOR TOTAL DEL CONTRATO EN $13.633.041.028 Y SE PRORROGA EL PLAZO DE EJECUCION HASTA EL 15 DE SEPTIEMBRE
DE 2025, MODIFICANDO LA POLIZA SEGUN SE INDICA EN LA SECCION DE AMPAROS
VALOR ADICION $ 2.919.911.757
\ /
4 N
FACTURA ANOMBRE DE: SERVICONI LTDA - SERVICIOS PRIVADOS DE SEGURIDAD Y VIGILANCI
FORMA DE PAGO: CONTADO 30 DIAS
: - <
LA MORA EN EL PAGO DE LA PRIMA DE LOS CERTIFICADOS|  VALOR ASEGURADO TOTAL § xxkxkxk%1,459,955,880.00
O ANEXOS QUE SE EXPIDAN CON FUNDAMENTO EN ELLA, PRIMA SrRARKXRXS 24225000
PRODUCIRA LA TERMINACION AUTOMATICA DEL GASTOS $*********;***;**0 00
CONTRATO. FORMAN PARTE DE ESTE CONTRATO, LAS IVA-REGIMEN GOMUN SrkA KX HARK996, 027 .50
CLAUSULAS, CONDICIONES GENERALES Y RELACIONADAS AJUSTE AL PESO Gk kR k() 50
A CONTINUACION:
TOTAL A PAGAR EN PESOS SxxkxkxkxkxkxxG, 238,277.00
\_ J
EN MI CALIDAD DE ?OMADOR DE 1A POLIZA R@FERENCIADA EN ESTA CARATULA, MANIFIESTQ EXPRESAME@TE, QUE HE TENIDO A MI DISPOSICIéN, EL TEXTO DE LAS CONDICIONES‘\
GENERALES DE LA POLIZA. MANIFIESTO ADEMAS, QUE DURANTE EL PROCESO DE NEGOCIACION DE LA POLIZA, ME H@N SIDO ANTICIPADAMEN@E EXPLICADAS POR LA ASEGURADORA
Y/O POR EL INTERMEDIARIO DE SEGUROS LAS EXCLUSIONES Y EL ALCANCE O CONTENIDO DE LA COBERTURA DE LA POLIZA Y DE LAS GARANTIAS, Y EN VIRTUD DE TAL
ENTENDIMIENTO, LAS ACEPTO Y DECIDO TOMAR LA POLIZA DE SEGUROS AQUf CONTENIDA. 4/
SOMOS GRANDES CONTRIBUYENTES Y AGENTES DE RETENCION, SEGUN RESOLUCION 2509 DE DICIEMBRE 3 DE 1993.
EL PRESENTE DOCUMENTO SE EMITE EN BOGOTA D.C ALOS 02 DIASDELMESDE  JULI \ DEL ANO 2025
AL (LCZLLW A
FIRMA AUTORIZADA | \ EL TomADOR U/
/’ DISTRIBUCION DEL COASEGURO INTERMEDIARIOS A
CODIGO COMPANIA % PARTICIPACION PRIMA CODIGO TIPO NOMBRE % PARTICIPACION
55561 Agencia INTEGRAL AGENCIA DE SEGURO 100.00
J
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. AXA COLPATRIA SEGUROS S.A.
] 860.002.184-6

AR COLPATRIA

POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO POLIZA No.2791

(CERTIFICADO DE: MODIFICACION HOJA ANEXA No. 1
TOMADOR  SERVICONI LTDA - SERVICIOS PRIVADOS DE SEGURIDAD Y VIGILANCI NIT 890.111.018-8
DIRECCION  CALLE 93 NO.43-80, BARRANQUILLA, ATLANTICO TELEFONO 3784866
AFIANZADO  SERVICONI LTDA - SERVICIOS PRIVADOS DE SEGURIDAD Y VIGILANCI NIT 890.111.018-8
DIRECCION  CALLE 93 NO.43-80, BARRANQUILLA, ATLANTICO TELEFONO 3784866
BENEFICIARIO SECRETARIA DISTRITAL DE INTEGRACION SOCIAL NIT 899.999.061-9
DIRECCION  Carrera: 7 # 32 -12, BOGOTA D.C, CUNDINAMARCA TELEFONO 3649400

VALOR TOTAL DEL CONTRATO $13.633.041.028
PLAZO DE EJECUCION HASTA EL 15/09/2025

VIGENCIA GLOBAL DE LA POLIZA

CUMPLIMIENTO DESDE 17/12/2024 HASTA 15/03/2026

PAGO DE SALARIOS, PRESTACIONES SOCIALES E INDEMNIZACIONES DESDE 17/12/2024 HASTA 15/09/2028
CALIDAD DEL SERVICIO DESDE 17/12/2024 HASTA 15/03/2026

LOS DEMAS TERMINOS Y CONDICIONES SIN MODIFICAR CONTINUAN VIGENTES.

OBJETO DE LA PRESENTE MODIFICACION:

MEDIANTE EL PRESENTE ANEXO SE DEJA CONSTANCIA QUE LA COMPANIA CONOCE EL DOCUMENTO MODIFICACION No. 3
OTROSI DEL 3/03/2025

VIGENCIA GLOBAL DE LA POLIZA

CUMPLIMIENTO DESDE 17/12/2024 HASTA 30/12/2025

PAGO DE SALARIOS, PRESTACIONES SOCIALES E INDEMIZACIONE DESDE 17/12/2024 HASTA 30/06/2028
CALIDAD DEL SERVICIO DESDE 17/12/2024 HASTA 30/12/2025

LOS DEMAS TERMONINOS Y CONDICIONES SON MODIFICAR CONTINUAN VIGENTES.

OBJETO DE LA GARANTIA:

GARANTIZAR EL PAGO DE LOS PERJUICIOS DERIVADOS DEL INCUMPLIMIENTO DE LAS OBLIGACIONES A CARGO DEL AFIANZADO, ORIGINADOS
PORELCONTRATO DE VIGILANCIA NO. 9476-2024,REFERENTE A PRESTAR EL SERVICIO INTEGRAL DE VIGILANCIA Y SEGURIDAD PRIVADA PARA
SALVAGUARDAR LOS BIENES DE LA SECRETARIA DISTRITAL DE INTEGRACION SOCIAL 'SDIS' Y AQUELLOS QUE SE ENCUENTREN A SU CARGO Y DEBA
CUSTODIAR, GRUPO NO.4.

ASEGURADO/BENEFICIARIO: SECRETARIA DISTRITAL DE INTEGRACION SOCIAL, NIT. 899.999.061-9

SE DEJA CONSTANCIA QUE LOS VALORES ASEGURADOS CON CENTAVOS SON:
CUMPLIMIENTO $2.142.625.854,20

PAGO DE SALARIOS, PRESTACIONES SOCIALES E INDEMNIZACIONES $1.071.312.927,10
CALIDAD DEL SERVICIO $2.142.625.854,20

NOTA: CLAUSULAS ADICIONALES:
REVOCACION DE LA POLIZA A 60 DIAS, CON PREVIO AVISO A LA ENTIDAD
* AMPLIACION DE AVISO DE SINIESTRO A 30 DIAS
* RESTABLECIMIENTO AUTOMATICO DEL VALOR ASEGURADO POR OCURRENCIA DE SINIESTRO POR UNA VEZ
° NO CANCELACION O REVOCACION POR NO PAGO DE PRIMA

LA PRESENTE POLIZA SE RIGE POR LAS CONDICIONES GENERALES GARANTIA UNICA DE CUMPLIMIETO DECRETO 1082 DE 2015 A FAVOR DE
ENTIDADESESTATALES NUMERO 01/03/2023-1306-P-05-CGTIAUNICA/MAR23-D00I 01/03/2023-1306-NT-P-05-CGTIAUNICA/MAR23

-
Linea de Atencion al Cliente 57-601 4235757 en Bogotd, 018000512620 resto del pais 0 #247 o pagina web www. a.co contd i su PQRS. Usted también cuenta con la Defensoria del Consumidor X
Financiero en el buzén i i om, teléfono 3 . Usuario MTMORENOG
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‘ suc. RAMO POLIZA No.

AXA COLPATRIA SEGUROS S.A.
" 860.002.184-6 57 |30 2791

AR COLPATRLA,

- | J

CONVENIO DE PAGO DE PRIMAS
ANEXO NUMERO 1 QUE FORMA PARTE INTEGRANTE DE LA POLIZA

EN VIRTUD DE LA FORMA DE PAGO DE PRIMAS CONVENIDA EN LA SOLICITUD DEL SEGURO, EN LA CARATULA
Y CONDICIONES GENERALES DE LA POLIZA ARRIBA DETALLADA, SE DEJA EXPRESA CONSTANCIA POR MEDIO
DEL PRESENTE ANEXO QUE LAS OBLIGACIONES DEL PAGO DE PRIMA POR PARTE DEL ASEGURADO SERAN
REALIZADAS EN LAS FECHAS Y POR LOS CORRESPONDIENTES VALORES DETALLADOS EN EL SIGUIENTE

CUADRGO.
4 M
VALOR TOTAL DE LA PRIMA INICIAL : $**6,238,277.50
VALOR TOTAL DE LA PRIMA PAGADA : $**0.00
FORMA DE PAGO CONVENIDA : CONTADO 30 DIAS
PLAN DE PAGOS
FECHA DE PAGO VALOR DE LA PRIMA SEGUN CONVENIO
01/08/2025 SHx AKX AKX AAKXG, 238,277.50
- J

SEGUN EL ARTICULO 1068 DEL CODIGO DE COMERCIO, EL PAGO DE LA PRIMERA PRIMA O FRACCION
CONVENIDA PARA SU PAGO ES CONDICION INDISPENSABLE PARA LA INICIACION DE LA VIGENCIA DEL
SEGURO. LA MORA EN EL PAGO DE LA PRIMA DE LA POLIZA O FRACCION CONVENIDA POSTERIORES A LA
PRIMERA Y UNA VEZ TRANSCURRIDO EL PLAZO DE GRACIA DE ( 30 ) TREINTA DIAS CALENDARIO TAL COMO
SE DEFINE EN LAS CONDICIONES GENERALES DE LA POLIZA PRODUCIRA LA TERMINACION AUTOMATICA DEL
CONTRATO.

EN MI CALIDAD DE TOMADOR DE LA POLIZA REFERENCIADA EN ESTA CARATULA, MANIFIESTO EXPRESAMENTE, QUE HE TENIDO A
MI DISPOSICION, EL TEXTO DE LAS CONDICIONES GENERALES DE LA POLIZA. MANIFIESTO ADEMAS, QUE DURANTE EL PROCESO
DE NEGOCIACION DE LA POLIZA, ME HAN SIDO ANTICIPADAMENTE EXPLICADAS POR LA ASEGURADORA Y/O POR EL
INTERMEDIARIO DE SEGUROS LAS EXCLUSIONES Y EL ALCANCE O CONTENIDO DE LA COBERTURA DE LA POLIZA Y DE LAS
GARANTIAS, Y EN VIRTUD DE TAL ENTENDIMIENTO, LAS ACEPTO Y DECIDO TOMAR LA POLIZA DE SEGUROS AQUI CONTENIDA.

SE FIRMAEN BOGOTAD.C EN JULIO 2 DE 2025

"2 /]
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AXA COLPATRIA SEGUROS S.A. EL ‘ASEGURAbo

Linea de Atencién al Cliente 57-601 4235757 en Bogot4, 018000512620 resto del pais o #247 o pagina web su PQRS. Usted también cuenta con la Defensoria del Consumidor
e | buzo

ia.co Escriban
Financiero en el buzén om, teléfono 3134998023
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