- EEEum POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO ENTIDAD ESTATAL
ESTRDO S.A.
' e DECRETO 1082 DE 2015
CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL CoD.SUC NO.POLIZA ANEXO
CALI CALI 45 45-44-101117723 1
FECHA EXPEDICION VIGENCIA DESDE ALAS ~ VIGENCIA HASTA ALAS
DIA  MES ANO | DIA MES  ANO HORAS | DIA MES ANO | HORAS TIPO MOVIMIENTO
2020 14 | 09 | 2020 00:00 18 | 12 | 2020 23:59 | ANEXO DE PRORROGA
DATOS DEL TOMADOR | GARANTIZADD
ggg"lif'f O RAZON PROVISIONES Y SERVICIOS INDUSTRIALES S.A.S. PROVI SERVIND IDENTIFICACION NIT: 901.222.185-5
nDIRECCION CL59 NRO.4C-64 |CIUDAD: CALI, VALLE |TELEFONO: 6652008
DATOS DEL ASEGURADOC | BENEFICIARIO
SEGURADO / )
e O COMPLEJO CARCELARIO Y PENITENCIARIO DE JAMUNDI - COJAM |.DENT|,:|CAC|ON RiT: 900.577.3464
IRECCION: KM 2.7 VIA A BOCAS DEL PALO - JAMUNDI CIUDAD:  JAMUNDI, VALLE TELEFONO 5190605
DICIONAL:

OBJETD DEL SEGURD

CON SUJECION 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, SEGUROS DEL ESTADO S. A, GARANTI ZA:

EL PAGO DE LOS PERJUI CI s DERI VADOS DEL | NCUMPLI M ENTO DE LAS OBLI GACI ONES CONTENI DAS EN LA COMUNI CACI ON DE ACEPTACI ON DE COFERTA 022, DE | NVITACI ON
NO. MC- | NV- 022- 2020 CUYO OBJETO ES:

CONTRATAR SUM NI STRO DE EQUI PO, HERRAM ENTAS Y SERVI Cl O DE MANTENI M ENTO PREVENTI VO Y CORRECTI VO (A TODO COSTO, | NCLUYENDO MANO DE OBRA DE: MAQUINARIA Y
EQUI POS DE LOS PROYECTOS PRODUCTI VOS ( ASADERO, PANADERI A, Y EXPENDI O DEL COVPLEJO CARCELARI O Y PENI TENCI ARl O DE JAMUNDI CQJAM .

AMFAROS
RIESGO. SUM NI STRO DE BI ENES
AVPARCS VI GENCI A DESDE VI GENCI A HASTA SUMA ASEG/ ACTUAL  SUMA ASEG ANTERI OR
gl CUMPLI M ENTO DEL CONTRATO 14/ 09/ 2020 18/ 12/ 2020 $3, 041, 400. 00 $2, 966, 400. 00

ACLARACIOMNES

| SEGUN DOCUMENTO DE ADICION Y PRORROGA SE ADICIONA LA SUMA DE $750.000 QUEDANDO EL VALOR TOTAL DE LA ACEPTACI ON DE OFERTA EN $30.414.000 MCTE. Y SE
PRORROGA LA VI GENCI A EN DOS DI AS QUEDANDO EL PLAZO DEFINITIO EN DOS (2) MESES Y DOS (2) DIAS. LAS DEMAS CONDI Cl ONES NO SUFREN MODI FI CACI ON.

ALOR PRIMA NETA | GASTOS EXPEDICION IVA TOTAL A PAGAR VAL OR ASEGURADQ TOTAL PLAN DE PAGO
$ *x<xix+8 000.00 $ *x<xixt7,000.00 $ *xkxintd 850.00 § Frkrkikirink]7,850.00 § rrrrrni3,041,400.00 CONTADO
INTERNMEDIARID DB TRIBUCION COAR EGURD
MOMERE CLAVE % DE FAAT. MOMERE COMPAELA 5 PART. WALDR ASEGURADD
MARI A CLARA OSORNO ALDANA 999277 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.

PARA EFECTOS DE NOTIFICACIONES LA DIRECCION DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. ES CALLE 7N NO. 1N-15/1N-45 - TELEFONO: 6672954 - CALI

[,

45-44-101117723
FIRMA AUTORIZADA: Manuel Sarmiento - Vicepresidente de Fianzas FIRMS TOMADOR
USTED PUEDE CONSULTAR ESTA POLIZA EN WWW.SEGUROSDELESTADO.COM OFICINA PRINCIPAL: CRA. 11 NO. 90-20 BOGOTA D.C. TELEFONO: 2186977 DLF999277A

NO EFECTURAR RETENCION EN LA FUENTE * RESPONSABLE DE IVA

DE COLOMERA

VIGILADO SUPERINTENDENCLE FIMANCERA




SEGUROS

DEL

POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO ENTIDAD ESTATAL

ESTADO S.A.
NIT. 860,008, 576-5 DECRETO 1082 DE 2015
CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL COD.SUC NO.POLIZA ANEXO
CALI CALI 45 45-44-101117723 1
FECHA EXPEDICION VIGENCIA DESDE ALAS ~VIGENCIA HASTA ALAS
DIiA  MES  ANO DIA  MES ANO | HORAS | DA MES ANO | HORAS TIPO MOVIMIENTO
19 | 11 | 2020 14 | 09 | 2020 00:00 18 | 12 | 2020 23:59 | ANEXO DE PRORROGA

DATOS DEL TOMADOR | GARANTIFADO

NOMBRE O RAZON
SOCIAL

PROVISIONES Y SERVICIOS INDUSTRIALES S.A.S. PROVI SERVIND

|IDENTIFICACION NIT: 901.222.185-5

DIRECCION: CL 59 NRO.

4C-64 |CIUDAD: CALI, VALLE

|TELEFONO:

6652008

DATOS DEL ASEGURADD | BENEFICIARID

ASEGURADO /
BENEFICIARIO:

COMPLEJO CARCELARIO Y PENITENCIARIO DE JAMUNDI - COJAM

IDENTIFICACION NIT: 900.577.346-4

ESSDIRECCION: KM 2.7 VIA A BOCAS DEL PALO - JAMUNDI

CIUDAD: JAMUNDI, VALLE TELEFONO 5190605
all\DICIONAL:
=
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Bancolombia Seguros del Estado 5.A Cuenta Convenio 47189
LS &
VALOR PRIMA NETA GASTOS EXPEDICION IVA TOTAL A PAGAR VALOR ASEGURADO TOTAL PLAN DE PAGO

§$ *rrir+8,000.00 $ *rrrix7,000.00 $ rrrkxix 850.00 $ rxirikinik17,850.00 $ *reriik3,041,400.00 CONTADO
INTERNMEDLARID B TRIBUCION COW B ESURID

NOMERE CLAVE % DE PART. MOMERE COMPAFLIA % PART. WALOR ASEGURADD
MARI A CLARA OSORNO ALDANA 999277 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

ﬁ SPECIFICAN EN ESTE CUADRO.

=

;i ARA EFECTOS DE NOTIFICACIONES LA DIRECCION DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. ES CALLE 7N NO. 1N-15/1N-45 - TELEFONO: 6672954 - CALI

§4 FORMA DE PAGO

= E REFERENCIA
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TEMDERCLE FIMANCERS
DE COLOMERA
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VIGILADQ SFERM

EEEum
POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO ENTIDAD ESTATAL
ESTRDO 5.8,
NIT. 860.009.578-6 DECRETO 1082 DE 2015
CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL TOD.SUC NO.POLIZA ANEXO
CALI CALI 45 45-44-101117723 1
FECHA EXPEDICION —VIGENCIA DESDE ATAS —VIGENCIA AASTA ATAS
DIA MES ARKO | DiA MES ANO HORAS | DIA MES ANO | HORAS TIPO MOVIMIENTO
19 | 11 | 2020 14 | 09 | 2020 00:00 18 12 2020 23:59 | ANEXO DE PRORROGA
DATOS DEL TOMADOR | GARANTIZADD
i PROVISIONES Y SERVICIOS INDUSTRIALES S.A.S. PROVI SERVIND IDENTIFICACION NIT: 901.222.185-5
DIRECCION: CL59 NRO. 4 C - 64 CIUDAD: _ CALI, VALLE |TELEFONO: 5652008
DATOS DEL ASEGURADO ! BENEFICIARIO
B ENCEICIARI: COMPLEJO CARCELARIO Y PENITENCIARIO DE JAMUNDI - COJAM IDENTIFICACION  NIT: 900.577.346-4

DIRECCION: KM 2.7 VIA'A BOCAS DEL PALO - JAMUNDI |CIUDAD: JAMUNDI, VALLE | TECEFONO: 5190605

JADICIONAL:

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.

PARA EFECTOS DE NOTIFICACIONES LA DIRECCION DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. ES CALLE 7N NO. 1N-15/1N-45 - TELEFONO: 6672954 - CALI

i)

45-44-1011177R3

FIRMA AUTORIZADA: Manuel Sarmiento - Vicepresidente de Fianzas FIRMA TOMADOR
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