- EEEU"”" POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO ENTIDAD ESTATAL
(] ESTRADO S.A.
CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL COD.SUC NO.POLIZA ANEXO
BOGOTA, D.C. CHICO 18 18-46-101029395 1
FECHA EXPEDICION VIGENCIA DESDE ALAS VIGENCIA HASTA ALAS
DIA  MES ANO | DIA  MES  ARO HORAS DIA  MES  ANO | HORAS TIPO MOVIMIENTO
26 | 11 | 2025 16 | 04 | 2025 00:00 31 | 12 | 2028 23:59 | ANEXO CAUSA PRIMA
DATOS DEL TOMADOR [ GARANTIFADD
gggi‘iE O RAZON CONSTRUCIVILES ELITE SAS IDENTIFICACION NIT: 800.165.517-6
IRECCION: CR 5 NRO. 9 - 26 SUR |CIUDAD: CAJICA, CUNDINAMARCA |TELEFONO: 3112233516

DATOS DEL ASEGURADC | BENEFICIARIC

SN il INSTITUTO MUNICIPAL DE CULTURA RECREACION Y DEPORTE DE ZIPAQUIRA | IDENTIFICACION NIT: 800.195.954-1
DIRECCION: CALLE 15 # 18A - 02 CIUDAD:  ZIPAQUIRA, CUNDINAMARCA TELEFONO 8510005
DICIONAL:

OBJETD DEL SEGURD

CON SUJECI ON A LAS CONDI Cl ONES GENERALES DE LA POLIZA QUE SE ANEXAN ECU010B, QUE FORMAN PARTE | NTEGRANTE DE LA M SMA Y QUE EL ASEGURADO Y EL
TOVADOR DECLARAN HABER RECI BI DO Y HASTA EL LiM TE DE VALOR ASEGURADO SENALADO EN CADA AMPARO, SEGURCS DEL ESTADO S.A., GARANTI ZA:

EL CUWPLI M ENTO DE LAS OBLI GACI ONES DERI VADAS DEL CONTRATO NO. CMC-225-2025 DE PRESTACI ON DE SERVI Cl 08 CUYO OBJETO ES: PRESTACI ON DE SERVI Cl G5 PARA EL
MANTENI M ENTO PREVENTI VO Y CORRECTI VO DE LOS VEHI CULOS DE PROPI EDAD Y A CARGO DEL | MCRDZ.

AMFAROS

RI ESGO. PRESTACI ON DE SERVI Cl OS
AVPARCS VI GENCI A DESDE VI GENCI A HASTA SUMA ASEG/ ACTUAL  SUVA ASEG ANTERI OR
CALI DAD DEL SERVICI O 16/ 04/ 2025 30/ 06/ 2026 $8, 078, 429. 00 $6, 178, 429. 00

g CUMPLI M ENTO DEL CONTRATO 16/ 04/ 2025 30/ 06/ 2026 $6, 058, 821. 75 $4, 633, 821. 75

gl PAGO DE SALARI OS, PRESTACI ONES SOCI ALES E | NDEMNI ZACI ONES 16/ 04/ 2025 31/ 12/ 2028 $2, 019, 607. 25 $1, 544, 607. 25

LABORALES

| CALI DAD Y CORRECTO FUNCI ONAM ENTO DE LOS BI ENES 16/ 04/ 2025 31/ 12/ 2026 $6, 058, 821. 75 $4, 633, 821. 75

ACLARACIOMNES

POR MEDI O DEL PRESENTE ANEXO Y SEGUN ADI CION N. 01 CON FECHA 25 DE NOVI EMBRE DE 2025, SE AJUSTA EL VALOR DEL CONTRATO.
LOS DEVMAS TERM NOS Y CONDI CI ONES NO MODI FI CADOS CONTI NUAN VI GENTES.

VALOR PRIMA NETA GASTOS EXPEDICIAN A TOTAL A PAGAR VAL OR ASEGIURADQ TQTA] PLANDE PAGQO
§ #0416 000,00 § *xeooerg 000 00 $ #o3 800,00 § *ormbrenr)3 800,00 § koo 215 679,75 CONTADO
INTERMEDMARID ETRIBUCICH COAEEBURD
MOMBRE CLAVE % DE PART. MIOMERE CORPAR A % PART. WALOR ASEGURADD
RB ASESORES LTDA 154034 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

DE COLOMERA

3

18-46-101029395
EIRMA ALUTORIZADA: lase | uis Qieda - Vicenresidente de Fianza: FIRMS TOMADOR
USTED PUEDE CONSULTAR ESTA POLIZA EN WWW.SEGUROSDELESTADO.COM OFICINA PRINCIPAL: AUTOPISTA NORTE # 103 - 60, PISO 5 TELEFONO: 601-2186977, 601-6019330 DLF154034A

VIGILADO SUPERINTENDENCLE FIMANCERA




TEMDERCLE FIMANCERS
DE COLOMERA
[y ——— [ S L -

VIGILADQ SFERM

SEGQUROS
DEL POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO ENTIDAD ESTATAL
ESTRDO 5.8,
NIT. 860.009.578-6 DECRETO 1082 DE 2015
CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL COD.SUC NO.POLIZA ANEXTO
BOGOTA, D.C. CHICO 18 18-46-101029395 1
FECHA EXPEDICION VIGENCIA DESDE ATAS —VIGENCIA HASTA ATAS
DIA  MES  ARNO DIA  MES  ARNO HORAS | DIA MES  ARO HORAS TIPO MOVIMIENTO
26 | 17" | 2025 16 | 04 | 2025 00:00 31 12 2028 23:59 | ANEXO CAUSA PRIMA
DATOS DEL TOMADOR | GARANTIZADOD
NOWBRE O RAZON EONSTRUCVILESE LB s IDENTIFICACION NIT: 800.165.517-6
DIRECCION: CR 5 NRO. 9- 26 SUR CIUDAD:  CAJICA, CUNDINAMARC? |TELEFONO: 3112233516
DATOS DEL ASEGURADO ! BENEFICIARIO
EREd INSTITUTO MUNICIPAL DE CULTURA RECREACION Y DEPORTE DE ZIPAQUIRA IDENTIFICACIONNIT: 800.195.954-1
DIRECCION: CALLE 15 # 18A - 02 | CIUDAD:  ZIPAQUIRA, CUNDINAMARCA | TELEFONO: 8510009

ADICIONAL:

TEXTO ACLARATCRI O

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
PARA EFECTOS DE NOTIFICACIONES LA DIRECCION DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. ES CALLE 85 NO 10-85 - TELEFONO: 6171035 - BOGOTA, D.C.

FIRMA AUTORIZADA: Jose Luis Ojeda - Vicepresidente de Fianzas FIRMA TOMADDR
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18-46-101629395




