. ggfum POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO ENTIDAD ESTATAL
. ESTRDO S.A.
) NIT. 800.000.578-8 DECRETO 1082 DE 2015
CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL COD.SUC NO.POLIZA ANEXO
CALI CALI 45 45-44-101172029 0
FECHA EXPEDICION _ VIGENCIA DESDE ALAS _ VIGENCIA HASTA ALAS
DIA MES  ANO DIA°  MES  ANO HORAS | DIA MES  ANO HORAS TIPO MOVIMIENTO
17 | 12 | 2025 17 | 12 | 2025 00:00 30 | 04 | 2026 23:50 | EMISION ORIGINAL
DATOS DE]L TOMADOR / GARANTIZADO
gg(l\:ﬂlgliE O RAZON SYS SOLUCIONES Y SERVICIOS S.AS. IDENTIFICACION NIT: 900.626.766-5
-DIRECCION: CR 27 ENRO. 73 - 179 ICIUDAD: CALI, VALLE |TELEFONO: 39006299
DATOS DEL ASEGURADO [ BENEFICIARIO
SRaal SUPERINTENDENCIA DE SERVICIOS PUBLICOS DOMICILIARIOS ]IDENTIF!CACION NIT: 800.250.984.6|
IRECCION: CR 18 NRO. 84 -35 CIUDAD: BOGOTA, D.C., DISTRITO CAPITAL  [TELEFONO 6913005
DICIONAL:

OBJETO DEL SEGURO

CON SUJECION A LAS CONDICIONES GENERALES DE LA POLIZA QUE SE ANEXAN ECUO10B, 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 ESTADC S.A., GARANTIZA:

1.1.0S PERJUICIOS OCASIONADOS DURANTE LA EJECUCION DEL CONTRATO NO. SSPD MC-850-001 DE 2025 RELACIONADO CON: PRESTAR EL SERVICIO DEL MANTENIMIENTO
PREVENTIVQ Y OBJETC DE GASTO CORRECTIVC CON SUMINISTRC DE REPUESTOS DE LOS SISTEMAS DE AIRE ACONDICICNADO DE LA DIRECCION TERRITORIAL SUROCCIDENTE DE LA
SUPERSERVICIOS CON SEDE EN CALI

AMPAROS
RIESGO: SUMINISTRO DE BIENES
AMPAROS VIGENCIA DESDE VIGENCIA HASTA SUMA ASEG/ACTUAL
CUMPLIMIENTO DEL CONTRATO 17/12/2025 30/04/2026 $480,000.40
CALIDAD DEL SERVICIO 17/12/2025 30/04/2026 $480,000.40
CALIDAD DE LOS ELEMENTOS 17/12/2025 30/04/2026 $480,000.40
ACLARACIONES
| _GASTOS EXPEDICION IVA TOTAL A PAGAR VALOR ASEGURADO TOTAL PLAN DE PAGO
$ *****+§0,000.00 $ *+***++g8 000.00 $ ***+*12 920.00 § Frxereiariiig() 920.00 § *******+1,440,001.20 CONTADO
llll INTERMEDWARIO DI2 TRIBUCION COASEGURD
NOMERE CLAVE % OE AT NOMERE COMPARILA % PART. VALOR ASEGURADO

VITALIZIA SEGUROS Y CIA LTDA. AGENC 153877 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 COLOMBRA

gLzt

USTED PUEDE CONSULTAR ESTA POLIZA EN WWW SEGUROSDELESTADO.COM OFICINA PRINCIPAL: AUTOPISTA NORTE # 103 - 60, PISO 5 TELEFONO: é(H -2186977, 601-6019330 DLF153877A

45-44-101

VIGILADO SUPERINTENDENCIA FINANCERA
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VIGILADO

SEEUROS POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO ENTIDAD ESTATAL
ESTADO S.A.

NIT. 860.009.578-6 DECRETO 1082 DE 2015

CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL COD.SUC NO.POLIZA ANEXO
CALI CALI 45 45-44-101172029 0
FECHA EXPEDICION ~ VIGENCIA DESDE ALAS ~ VIGENCIA HASTA ALAS
MES  ANO DIA MES ANO |HORAS | DIA MES ANO | HORAS TIPO MOVIMIENTO
| 2025 17 | 12 | 2025 00:00 30 ] 04 | 2026 23:50 | EMISION ORIGINAL

DATOS DEL TOMADOR / GARANTIZADO
NOMBRE O RAZON

s SYS SOLUCIONES Y SERVICIOS S.AS. IDENTIFICACION NIT: 900.626.766-5

DIRECCION: CR 27 ENRO. 73 - 179 ICIUDAD: CALI, VALLE TELEFONO: 39006299

DATOS DEL ASEGURADO / BENEFICIARIO
SUPERINTENDENCIA DE SERVICIOS PUBLICOS DOMICILIARIOS IDENTIFICACION NIT: 800.250.984-6

SEGURADO /
ENEFICIARIO:

IRECCION: CR 18 NRO. 84 -35
DICIONAL:

|CIUDAD: BOGOTA, D.C., DISTRITO CAPITAL TELEFONO 6913005

Recuerda que puedes actualizar CONOCE Los M‘D‘los DE PAGO

tus datos de contacto conforme

a la Ley 2300, a tra e | PACINA WEB _ @ m V’SA

nuestras paginas:

www.segurosdelestado.com CORRESPONSALES BANCARIOS

o www.segurosdevidadelestado.com

™ S:nr't.",’ éxto M R
Ve a la opcion PQR y selecciona @ INTER OVIRED
el tipo de solicitud:
Acceso a la informacion G‘?::L"*,D ‘ ECNITY | &) Coopidrogas
PAGOS CON CONVENIO *No aplica para transferencias
w== Seguros del Estado p . Segurcs del Estado
Bancolombia™ Cuenta Convenio 47189 ‘ Bunca ds Bogotd C Cuenta Convenio ODB465445

VALOR PRIMA NETA GASTOS EXPEDICION IVA TOTAL A PAGAR VALOR ASEGURADO TOTAL PLAN DE PAGO
$ ****+*60,000.00 § ***++++8 000.00 $ ******12,920.00 § *rararreng() 920.00 $ **reeriiq 440,001.20 CONTADO
INTERMEDWARIO DISTRIBUCION COASEGURD

NOMERE CLAVE % DE PART. NOMERE COMPAR A % PART. VALOR ASEGURADO

VITALIZIA SEGUROS Y CIA LTDA. AGENC 153877 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
ARA EFECTOS DE NOTIFICACIONES LA DIRECCION DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. ES CALLE 7N NO. 1N-15/1N-45 - TELEFONO: 6672954 - CALI

FORMA DE PACO

REFERENCIA
BANCO CHEQUE No. VALOR PAGO:
1101164156081-1

(415)7709298021167(8020)11011641560811 (3900) 000000080220 (96)20261217

EFECTIVO
CHEQUE
TOTAL $

COPIA PARA PAGO EN BANCOS NO NEGOCIABLE




