’EGU"“ POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO ENTIDAD ESTATAL
u Em sA
NIT.860.009.578-6 DECRETO 1082 DE 2015
CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL coD.suC NO.POLIZA ANEXO
BARRANQUILLA BARRANQUILLA 85 85-44-101141368 0
=8| FECHA EXPEDICION VIGENCIA DESDE ALAS ~ VIGENCIA HASTA ALAS
g DA MES  ANO DIA  MES  ANO HORAS | DIA  MES  ANO HORAS TIPO MOVIMIENTO
28 | 10 | 2025 16 | 10 | 2025 00:00 31 | 12 | 2028 23:59 | EMISION ORIGINAL
DATOS DEL TOMADOR § GARANTIZADO
FRINOMBRE O RAZON UT PSI RJ NEIVA IDENTIFICACION NIT: 901.997.589-2
sl SOCIAL
“DIRECCION: CR7ABISNRO. 142 -84 |CIUDAD: BOGOTA, D.C., DISTRITO CAPITAL |TELEFONO: 3173004329

DATOS DEL ASEGURADD ! BENEFICIARIOD

SEGURADO / NACION-CONSEJO SUPERIOR DE LA JUDICATURA-DIRECCION EJECUTIVA SECCIONAL DE - , )

BENEFICIARIO: ADMINISTRACION JUDICIAL NEIVA |'DENT'F'CAC'ON NIT: 800.165.866-1
IRECCION: KR4 NRO.6 - 99 CIUDAD:  NEIVA, HUILA TELEFONO 8713216
DICIONAL:

QOBJETO DEL SEGURD

¥ CON SUJECION A LAS CONDICIONES GENERALES DE LA POLIZA QUE SE ANEXAN ECU010B, 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:

GARANTIZAR EL PAGO DE LOS PERJUICIOS CAUSADOS CON OCASION AL INCUMPLIMIENTO DE LAS OBLIGACIONES CONTRACTUALESEN DESARROLLO DEL CONTRATO No 047 DE 2025

CUYO OBJETO ES: CONTRATA EL PROGRAMA PARA FOMENTAR EL RECONOCIMIENTO Y CUIDADO DE LOS SERVIDORES JUDICIALES EN LAS DIMENSIONES: MENTAL, ESPIRITUAL,
| FISICA Y PSICOLOGICA DESDE UNA VISION INTEGRAL DISTRITO JUDICIAL DE FLORENCIA Y NEIVA, MEDIANTE LOTES.

!/

AMPARDS
RIESGO: PRESTACION DE SERVICIOS
§l 2vMpAROS VIGENCIA DESDE VIGENCIA HASTA SUMA ASEG/ACTUAL
CUMPLIMIENTO DEL CONTRATO 16/10/2025 30/04/2026 $4,760,000.00
CALIDAD DEL SERVICIO 16/10/2025 30/04/2026 $4,760,000.00
PAGO DE SALARIOS, PRESTACIONES SOCIALES LEGALES E INDEMNIZACIONES 16/10/2025 31/12/2028 $4,760,000.00
LABORALES
ACLARACIONES
PARTICIPANTES CONSORCIO - UNION TEMPORAL :
¥NOMBRE IDENTIFICACION  PARTICIPACION
SANITHELP S.A.S. 900978120-8 20.00
TECHNICAL SUPPORT SERVICES INTERNATIONAL SAS 900955017-8 80.00
ALOR PRIMA N | _GASTOS EXPEDICION IVA TOTAL A PAGAR VALOR ASEGURADOTOTAL { PIANDEPAGO |
§ *4g5 852 00 § *eeeog 000.00 § *oe17 831,00 § xeeeeeonns 111 684.00 § *exxxrxqg 280 000.00 CONTADO
INTERNWEDGARID DIRTRIBUCION COASEDURD
MDMERE CLAVE % IDE FART. MOMERE COMPARILA % PART, VALDR ASEOURADD

PORTO CIA LTDA. ASESORES DE SEGUR 4164 100.00

QUEDA EXPRESAMENTE CONVENIDO QUE LAS OBLIGACIONES DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. SE REFIERE UNICAMENTE AL OBJETO Y OBSERVACIONES DE LA(S)
2] 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
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85-44-101141368
_llUSTED PUEDE CONSULTAR ESTA POLIZA EN WWW.SEGUROSDELESTADO.COM OFICINA PRINCIPAL: AUTOPISTA NORTE # 103 - 60, PISO 5 TELEFONO: 601-2186977, 601-6019330 DLF004164A




n EEEUR’J’ POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO ENTIDAD ESTATAL
u 2 i DECRETO 1082 DE 2015
E NIT. 860.009.578-6
CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL CoD.sUC NO.POLIZA ANEXO
BARRANQUILLA BARRANQUILLA 85 85-44-101141368 0
FECHA EXPEDICION VIGENCIA DESDE ALAS "~ VIGENCIA HASTA ALAS
DIA_ MES  ANO DIA  MES  ARO HORAS | DIA  MES ANO | HORAS TIPO MOVIMIENTO
| 2025 16 | 10 | 2025 00:00 31 | 12 | 2028 23:59 | EMISION ORIGINAL
DATOS DEL TOMADOR | GARANTIZADD
NOMBRE O RAZON uT PokERNET A IDENTIFICACION  NIT: 901.997.589-2
SOCIAL
DIRECCION: CR 7 A BIS NRO. 142 - 84 [cluDAD:  BOGOTA, D.C., DISTRITO CAPITAL [TELEFONO: 3173004329

DATOS DEL ASEGURADD F BENEFICIARID

SASEGURADO / NACION-CONSEJO SUPERIOR DE LA JUDICATURA-DIRECCION EJECUTIVA SECCIONAL DE - .
BENEFICIARIO: ADMINISTRACION JUDICIAL NEIVA IDENTIFICACION'NIT: 800.165.566-1

IRECCION: KR4 NRO. 6 - 99 CIUDAD:  NEIVA, HUILA TELEFONO 8713216
#ADICIONAL:

Recucrda que pucdos "lu.:lt.r.lr CONOCE LOS MEDIOS DE PAGO
tus datos de contacto
a la Ley 2300, a tra

nuestras paginas:

VISA

www.segurosdelestado.com
o www.segurosdevidadelestado.com

X 3:301‘1."7:
Ve a la opcitn POQR v selecciona @ | INTER. | éqte | MOVIIRED

el tipo de solicitud:

Acceso a la informacién GausGaiel) © -~ ) ‘ Im L) Coopidrogas

_PAGOS CON CONVENIO *No aplica para transferencias _

= Saguros del Estado | " ‘ Seguros del Estado
- Bancode Bogotda =
Bancolombia Cuenta Convenio 47189 | et Cuenta Convenio O0B4E5445

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

§ *+*+**85,852.00 § **++**++8,000.00 $ ****+**17,831.00 § rrrweere]11,684.00 § *++++14,280,000.00 CONTADO
INTERMEDLARID D TRIBUICION GOAEEDURD
HOMERE CLAVE % DE PAAT MOMERE COMPARIA . FART VALDR ASECURADD
PORTO  CIA LTDA. ASESORES DE SEGUR 4164 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.

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

=
;g ARA EFECTOS DE NOTIFICACIONES LA DIRECCION DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. ES CARRERA 58 NO. 70-136 - TELEFONO: 3681078 - BARRANQUILLA
§§ FORMA DE PAGO
= REFERENCIA
E BANCO CHEQUE No. VALOR PAGO:
E 1101361045731-9
R‘J (415) 7709998021167 (8020)11013610457319(3900) 000000111684 (96)20261016
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COPIA PARA PAGO EN BANCOS NO NEGOCIABLE



