SEGUROS POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO PARTICULAR
- esTaDo s.A.
NIT. 860.009.578-6 CUMPLIMIENTO ANTE ENTIDADES PUBLICAS CON REGIMEN PRIVADO DE CONTRATACION
CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL COD.SUC NO.POLIZA ANEXO
BOGOTA, D.C. CHAPINERO 14 14-45-101129490 0
FECHA EXPEDICION VIGENCIA DESDE ALAS ~ VIGENCIA HASTA ALAS
DIA MES  ANO DA  MES  ANO HORAS | DIA  MES  ANO HORAS TIPO MOVIMIENTO
27 \| 10 \| 2025 23 \l 10 | 2025 00:00 15 | 12 | 2028 23:59 | EMISION ORIGINAL
DATOS DEL TOMADOR / GARANTIZADO
g‘g('\:/ll?\'EE ORAZON VCH TRAVEL-VIAJES CHAPINERO S.AS. IDENTIFICACION NIT: 860.027.862-1
BSloreccion: ciss 1032 0F 403 [clubaD:  BOGOTA, D.C., DISTRITO CAPITAL [ TELEFONO: 7443434
S DATOS DEL ASEGURADO / BENEFICIARIO
RADIO TELEVISION NACIONAL DE COLOMBIA RTVC S.A.S . . ’
BENEFICIARIO: | IDENTIFICACION NIT: 900.002.583. 6I
IRECCION: CR 45 NRO. 26 - 33 CAN CIUDAD:  BOGOTA, D.C., DISTRITO CAPITAL TELEFONO 2200700

DICIONAL:

OBJETO DEL SEGURO

CON SUJECION A LAS CONDICIONES GENERALES DE LA POLIZA QUE SE ANEXAN E-CU-028A, 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:

SE GARANTIZA EL CUMPLIMIENTO , CALIDAD DEL SERVICIO , SALARIOS PRESTACIONES SOCIALES E INDEMNIZACIONES LABORALES REFERENTE AL CONTRATO NUMERO
RTVC-CPS-2648-2025 CUYO OBJETO ES; EL CONTRATISTA SE OBLIGA A SUMINISTRAR LOS TIQUETES AEREOS A NIVEL NACIONAL E INTERNACIONAL, PARA LAS DIFERENTES
PRODUCCIONES Y PROYECTOS DE RTVC Y SUS MARCAS.

AMPAROS
RIESGO: SUMINISTRO DE BIENES
AMPAROS VIGENCIA DESDE VIGENCIA HASTA SUMA ASEG/ACTUAL
CUMPLIMIENTO 23/10/2025 15/04/2026 $60,000,000.00
; | cALIDAD DEL SERVICIO 23/10/2025 15/04/2026 $40,000,000.00
gl SALARIOS Y PRESTACIONES SOCIALES 23/10/2025 15/12/2028 $10,000,000.00
ACLARACIONES
["VALOR PRIMA NETA GASTOS EXPEDICION IVA TOTAL APAGAR VALOR ASEGURADO TOTAL PLAN DE PAGO
$ ****174,131.00 § *++*++8,000.00 § **+++34 604.00 § Herrean+216,736.00 $ ******110,000,000.00 CONTADO
INTERMEDIARIO DISTRIBUCION COASEGURD
NOUESE CLAVE % DE PART. NOMBRE COMPANIA % PART. VALOR ASEGURADO
LAURA CAMILA GONZALEZ MONTENEGRO 240823 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 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

SUPERINTENDENCIA FINANCERA
DE COLONEA
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< 14-45-101129490
FIRMA AUTORIZADA: Jose Luis Ojeda - Vicepresidente de Fianzas FIRMA TOMADOR
USTED PUEDE CONSULTAR ESTA POLIZA EN WWW.SEGUROSDELESTADO.COM OFICINA PRINCIPAL: AUTOPISTA NORTE # 103 - 60, PISO 5 TELEFONO: 601-2186977, 601-6019330 DLF240823A



http://www.segurosdelestado.com/

gEEUROO POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO PARTICULAR
ESTRADO S.A.
NIT. 860.009.578-6

CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL COD.suC NO.POLIZA ANEXO
BOGOTA, D.C. CHAPINERO 14 14-45-101129490 0

CUMPLIMIENTO ANTE ENTIDADES PUBLICAS CON REGIMEN PRIVADO DE CONTRATACION

FECHA EXPEDICION —VIGENCIA DESDE ALAS ~ VIGENCIA HASTA ALAS
DA MES  ANO DA MES  ANO HORAS DA  MES  ANO HORAS TIPO MOVIMIENTO

27 || 10 “ 2025 23 || 10 ]I 2025 00:00 15 “ 12 “ 2028 23:50 || EMISION ORIGINAL
DATOS DEL TOMADOR / GARANTIZADO
NS VCH TRAVEL-VIAJES CHAPINERO S.A.S.

IDENTIFICACION NIT: 860.027.862-1

DIRECCION: CL 98 10 32 OF 403 ‘ICIUDAD: BOGOTA, D.C., DISTRITO CAPITAL ITELEFONO: 7443434

IDENTIFICACION NIT: 900.002.583-6

[clubAD: BOGOTA, D.C., DISTRITO CAPITAL  |TELEFONO 2200700

#ADICIONAL:

Recuerda que puedes actualizar CONOCE LOS MEDIOS DE PACO

tus datos de contacto conforme

a la Ley 2300, a través de @ ‘ _ | ._.,é. ‘VISA

nuestras paginas:

www.segurosdelestado.com CORRESPONSALES BANCARIOS
o www.segurosdevidadelestado.com

3::«-}?’.’
Ve a la opcion PQR y selecciona @ ‘ INTER ‘ 3% | MOVIRED

el tipo de solicitud:
Acceso a la informacion

€' Coopidrogas

PAGOS CON CONVENIO *No aplica para transferencias

= Seguros del Estado - Seguros del Estado
= Bogot : <
Bancolombia™ cuenta Convenio 47189 - f?ﬂ?. - = ( Cuenta Convenio D0B465445

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

$ *****174,131.00 § *+*+++*8,000.00 § ******34,604.00 § Frrrr216,736.00 $ ******110,000,000.00 CONTADO
INTERMEDIARIO DI TRIBUCION COASEGURO
NOMESE CLAVE % DE PART. NOMERE COMPARIA % PART VALOR ASEGURADO
LAURA CAMILA GONZALEZ MONTENEGRO 240823 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
SPECIFICAN EN ESTE CUADRO.

g NOTA: SEGUROS DE ESTADO S.A SE RESERVA EL DERECHO DE REVISAR Y HACER ACOMPANAMIENTO AL RIESGO ASUMIDO DURANTE LA VIGENCIA DE LA PRESENTE P()LIZA, PORLO
= ANTO EL ASEGURADOR COMO EL TOMADOR, PRESTARAN SU COLABORACION

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

§5 FORMA DE PAGO

25 REFERENCIA
= BANCO CHEQUE No. VALOR PAGO:

S 1100211827562-1
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COPIA PARA PAGO EN BANCOS NO NEGOCIABLE




SEGUROS
DEL
ESTRADO S.A.

NIT. 860.009.578-6

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

Hacemos constar, que la pdliza N° 101129490, anexo
0, no expirara por falta de pago de Ila prima, ni por
revocatoria unilateral del tomador de la podliza o de la aseguradora.

Dado en BOGOTA, D.C. a los 27 dias del mes de OCTUBRE de 2025
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14-45-101129490
FIRMA AUTORIZADA: Jose Luis Ojeda - Vicepresidente de Fianzas
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