SECRETARIA GENERAL - Republica de Colombia
Departamento de Cundinamarca

ACTO DE APROBACION DE POLIZAS . Alcaldia Municipal de Gachancipa

Gachancipé, 24 de julio de 2025

LA SUSCRITA SECRETARIA GENERAL DE LA
ALCALDIA MUNICIPAL DE GACHANCIPA

£n ejercicio de las facultades otorgadas por el Decreto Municipal N° 0114 de 2024, y en acatamiento de lo
preceptuado por'el Numeral 19 del articule 25 de la Ley 80 de 1993, la Ley 1150 de 2007 y el Decreto Nacional
N° 1082 de 2015, se efectud la revisién del anexo N° 0-de Ia pc’:iizé de cumplimiento No. 21-44-101475468
expedida el dia 23 de julio de 2025 por la compafiia de seguros SEGUROS DEL ESTADO S.A., amparando. lo
determinada en el contrato No. MC-0170-2025 derivado del proceso de seleccidén MC-032-2025, suscrito en la
fecha 21 de julio de 2025, cuyo objeto es “PRESTACION DE S_ERVICIO_ DE TRANSPORTE TERRESTRE
AUTOMOTOR EN EL MARCO.DEL CONVENIO INTERADMINISTRATIVO SE-CDCVI-324-2025 ENTRE LA
SECRETARIA DE EDUCACION DE CUNDINAMARCA Y EL MUNICIPIO DE éACHANCIPA", celebrado con
SERVI ESPECIALES GACHANCIPA Y TURISMO SAS con NIT. 900.949.189- 1, representado [egalmente por
YENNY MARCELA DURAN 'MORENO identificada con cedula de ciudadania No. 21.022. 954 de 'E‘ocancupa,

impartiendo [a respectlva aprobamon por reurir los requisitos de Ley:’

AMPARO ‘ SUMA “PORCENTAJE ~ VIGENCIA
' ASEGURADA ASEGURADO

‘ 21/07/2025

CUMPLIMIENTO DEL CONTRATO $3.725.796 10,00% : Hasta
' - : 06/12/2025
: _ _ 5170772025

CALIDAD DEL SERVICIO $3.725.796 | 10,00% : Hasta
' _ - 06/02/2026
PAGO DE SALARIOS, - R  21/07/2025

PRESTACIONES SOCIALES $1.862.898 | 5,00% : Hasta

LEGALES E INDEMNIZACIONES ' : . 06/08/2028

Copipaditeing)

BETSY MABEL PINZON HERNANDEZ

Secretaria General

Anexas: Péliza . . I

<
MUNICIPIO DE GACHANCIPA
Calle 6 No, 2-10 Gachancipa — Cel. 3132934625 — (601) 857 8146
Cadigo Postal: 251020
Sede electrénica: www-gachancipa—cundinama.rci LOV.CO
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POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO ENTIDAD ESTATAL

DECRETO 1082 DE 2015

CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL - COD.SUC NO.POLIZA ANEXO
BOGOTA, D.C. ANTIGUO COUNTRY A 21 21-44-101475468 0
FECHA EXPEDICION  VIGENCIA DESDE ALAS VIGENCIA HASTA ALAS )
DiA . MES. ANO | DIA _MES ANO | HORAS | DIA  MES. ANO | HORAS TIPO MOVIMIENTO
23 | o7 | 205 | 21 o7 | 2008 00:00 oc | os | 208 23:59 |;EMISION ORIGINAL
DHMWWBG
gggﬁf’z O RAZON SERVI ESPECIALES GACHANCIPA Y TURISMO SAS IDENTIFICACION NIT: 900.949.189-1

DIRECCION: CL 4 NRO. 3 - 65 CENTRO |CIUDAD:  GACHANCIPA, CUNDINAMARCA | TELEFONO: 3202864141 |

DATOS DELASECGURARO [ BENEFICHARIQ
ASEGURACD / :
EENEFICIARIO:

DIRECCICN: CL 62-10

MUNICIPIO DE GACHANCIPA |IDENTIFICACION NIT: §95.999.419-1

. |[CIUDAD:  GACHANCIPA, CUNDINAMARCA . TELEFONO 8578146

ADICIONAL:

OBIETO:BEL SEGURD-

‘CON SUSECION A LAS CONDICIONES GENERALES DE LA POLIZA QUE SE ANEXAN ECU010B, QUE FORMAN PARTE INTEGRANTE DE LA MISMA Y QUE EL ASEGURADG ¥ EL
TOMADOR. DECLARAN EABER RECIBIDC Y HASTA EL LIMITE DE VALOR ASEGURADC SERALADD EN (CADA AMPARO, SEGUROS DEL ESTADO S.A., GARANTIZA:

PRESTACION DE SERVICIO DE TRANSPORTE TERRESTRE AUTOMOTOR EN EL MARCQO DEL CONVENIO INTERADMINISTRATIVC SE« CDCVI 324 2025 ENTRE LA SECR.ETARIA DE EDUCRCION
DE (UNDINAMARRCA Y EL MUNICIPIO DE GACHANCIPR

AMPAROQS:

RIESGO: PRESTACION DE SERVICIOS

AMBAROS VIGENCIE DESDE VIGENCIA HASTA SUMA ASEG/ACTUAL

COMPLIMIENTC DEL CONTRATO 21/07/2028 06/12/2025 5$3,725,786.00
CALIDAD DEL SERVICIO 21/07/2028 06/02/2026 $3,725,796.00
PAGQ DE SALARIOS, PRESTACTONES -SOCUIALES LEGALES E INDEMNIZACIONES 21/07/2028 0§/08/2028 $1,862,898.00

LABORALES

~ACLARACIONES

i (ASTOS FYPEDICION VA TOTAL A PAGAR - IVAIOR ASEGURADDTOTAL|  PLANDEPAGO

$ 50,000, 00 § s 000.00 § 1 2,920.00 § ki) 820.00 | § rerrreeg 314,490.00 - CONTADO
] NTERNEDWRID. - DR TRSUSOHEDSSEGIRD
Yo TAE ROE EART. | e CoRE AR AR, AR ABEGURADD.
SEGUROS BETA LTDA 1664 100.00 ) C

‘QUEDA EXPRESAMENTE CONVENIDO QUE LAS OBLIGACIONES DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. SE REFIERE UNICAMENTE AL OBJETC Y OBSERVACIONES DE LA(S}
GARANTIA(S) QUE SE ESPEGCIFICAN 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
ik POLIZA, POR LO TANTO EL ASEGURADOR COMO EL TOMADOR, PRESTARAN SU COLABORACION

DEFOO4EE4C




POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO ENTIDAD ESTATAL

NI aan o0asTRE DECRETO 1082 DE 2015
CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL COD.SUC NO.POLIZA ANEXO
_ BOGOTA, D.C. ANTIGUO COUNTRY 21 21-44-101475468 0
FECHA EXPEDICIGN VIGENCIA DESDE ALAS VIGENCIA HASTA | ALAS
DIA . MES. ARNO DiA . MES.. ANO HORAS | DiA . MES . ANO | HORAS TIPQ MOVIMIENTO
25 | o7 | 208 21 [ o7 | 2025 oo:00 | o6 | o | 2028 | 23:59 | EMISION ORIGINAL

_ DATCS DEL TOMADOR 1 GARANTZADD
A SERVI ESPECIALES GACHANCIPA Y TURISMO SAS

IDENTIFICACION  NIT: 900.943.189.1| ]

DIRECCION: CL4 NRO. 3 - 65 CENTRO [CIUDAD:  GACHANCIPA, CUNDINAMARCA [TELEFONO: 3202864141 )

DATOS DEL ASEGURADD I BENEFICIATRN

SEGURADO /

B ENEFICIARIO: MUNICIP{O DE GACHANCIPA IDENTIFICACION NIT: 899.999.415-1

DIRECCION: CL 8 2-10

CIUDAD:  GACHANCIPA, CUNDINAMARCA |TELEFONO 8578146 |,

BADICIONAL:

que puades actualizar ] CONOCE LOS MEDIOS DE PAGO

tus datos de coniasio cc-':‘o;-ma

ras paginas

wwowsegurosdelestado.com
o www.gﬁgums-dawdademstado.com

Ve ala opcion POR w seleccions
@l tige de solicitud: ; o ' _ _
Acceso a la informacion 3 GarGue ) | STy 5 Coopidrogas

A et

=  Cuourcs del Extadc BanéodeBagotd Cf"‘ Seguren del Estade

R I T N ra R

¥R PR AR TS R N O R R

)
j )

Bancolombia™ Cushis Comvenic 4789 | OCeTMC N cuents Convenit DOBASS4SS
VALOR PRIMA NETA | GASTOS EXPEDICION WA ’ TOTAL A PAGAR VALOR ASEGURADO TOTAL PLAN DE PAGO
§ »ea0,000.00 $ ~+*8,000.00 § ey 02000 § werernenng (3, 820.00 § g 314,490.00 CONTADO
~INTERBEDIARIO i} : DRETRIBUCIGH COASEGUIRG
HNERE CLAVE % 02 PART. " WONERE CORMPARIY -3 PRI VALORASEGURADD

SEGUROS BETAR LTDA 4664 100 .00.

NUEDA EXPRESAMENTE CONVENIDO QUE LAS OBLIGACIONES DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. SE REFIERE UNICAMENTE AL O8JETO Y OBSERVACIONES DE LA(S) GARANTIA(S} QUE SE
SPECIFICAN EN ESTE CUADRO.

OTA: SEGUROS DE ESTADO S.A SE RESERVA EL DERECHO DE REVISAR Y HACER ACOMPARAMIENTO AL RIESGO ASUMIDO DURANTE LA VIGENCIA DE LA PRESENTE POLIZA, POR LO
'ANTO EL ASEGLIRADOR COMO EL TOMADOCR, PRESTARAN SU COLABORACION
PARA EFECTOS DE NOTIFICACIONES LA DfRECCfON DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. ES CALLE 83 NO 18-10 - TELEFONO: 6-917963 - BOGOTA, D.C.

REFERENCIA
PAGO:
1100513955405-7

{415) 7709958021167 (8020) 11005139554057 (3500} 000000080820 {86) 20260721

TENDENCIK FIOARGERE

2% colien

BANGG | CHEQUEHNo..

EEECTIVC
CHEQUE
lToTAL'S.

VIGILAGQ Mt

COPIA PARA PAGO EN BANCOS NO NEGOCIABLE




NIT 260008 5TH-6:

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

Hacemos constar, que la poliza N° 101475468, anexo
0, no expirara por falta de pago de la 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 23 dias del mes de JULIO de 2025

21-44-101475468

FIRMA AUTORIZADA: Jose Luis Djeda - Viceprasidente de Fianzas
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