- EEEum POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO ENTIDAD ESTATAL
ESETRADO S.A.
' s R DECRETO 1082 DE 2015
CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL COD.suC NO.POLIZA ANEXO
BOGOTA, D.C. ANTIGUO COUNTRY 21 21-44-101488668 1
FECHA EXPEDlClON VIGENCIA DESDE A LAS _ VIGENCIA HASTA A LAS
DIA MES ANO DIA MES ANO HORAS DIA MES ANO HORAS TIPO MOVIMIENTO
2025 30 | 12 | 2025 00:00 31 | 12 | 2026 23:59 ANEXO DE DISMINUCION DE LA VIGENCIA
DATOS DEL TOMADOR | GARANTIZADD
NOMBRE O RAZON DECORANDES LTDA IDENTIFICACION NIT: 860.074.120-3
SOCIAL
-DIRECCION CL 22G 98A 35 NVA FONTIBON |C|UDAD: BOGOTA, D.C., DISTRITO CAPITAL |TELEFONO: 4152838
DATOS DEL ASEGURADO | BENEFICIARIO
SEGURADO / - )
BENEFICIARIO: LA NACION CONSEJO SUPERIOR DE LA JUDICATURA ||DENTIFICACION NIT: 800.093.816-3]
IRECCION: CR 7 NRO. 27 -18 CIUDAD: BOGOTA, D.C., DISTRITO CAPITAL TELEFONO 6015658500
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:

GARANTI ZAR LOS PERJUI Cl OS DERI VADOS DEL | NCUMPLI M ENTO DE LA CARTA DE ACEPTACI ON DE OFERTA No. 286 DE 2025 | NVI TACI ON PUBLI CA No. |P-44-2025 CUYO OBJETO
ES ADQUI RI R TAPETES ATRAPA MUGRE EN EL | NTERI OR DE LOS ASCENSCRES DE CONSEJO DE ESTADO, CONSEJO SUPERI OR DE LA JUDI CATURA, CORTE CONSTI TUCI ONAL, CORTE
SUPREMA DE JUSTICI A

AMFAROS
RIESGO. SUM NI STRO DE BI ENES
AVPARCS VI GENCI A DESDE VI GENCI A HASTA SUMA ASEG/ ACTUAL  SUMA ASEG ANTERI OR
sl CUVPLI M ENTO DEL CONTRATO 30/ 12/ 2025 30/ 06/ 2026 $2, 101, 763. 00 $2, 101, 763. 00
CALI DAD Y CORRECTO FUNCI ONAM ENTO DE LGOS BI ENES 30/ 12/ 2025 31/ 12/ 2026 $2, 101, 763. 00

ACLARACIOMNES
—#IVEDI ANTE EL PRESENTE ANEXO SE AJUSTA LA VI GENCI A DEL AVPARO DE CUMPLI M ENTO SEGUN CONDI Cl ONES CONTRACTUALES

LOS DEMAS TERM NOS Y CONDI Cl ONES NO MODI FI CADOS CONTI NUAN VI GENTES

Al OR PRIMA N A | GASTOS EXPEDICION IVA TOTAI A PAGAR VALOR ASEGURADO TOTAL Pl AN DE PAGO
$ wHxHFEARXHEFX() 00 $ wHxHFEARXEFX() 00 $ FhxkxxAxERR() 00 $ FkxAxEFIFFAIIFFXK ) 00 $ ********4203}526_00 CONTADO
INTERNEDMARID DS TRIBUCION COAZESURD
NOMESE CLAVE % DE PART. MOAERE COMPAR LA % PART. VALOR ASEGURADO
ARCARY SEGURCS LI M TADA 194879 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
PARA EFECTOS DE NOTIFICACIONES LA DIRECCION DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. ES CALLE 83 NO 19-10 - TELEFONO: 6-917963 - BOGOTA, D.C.
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21-44-1014388668
FIRMA AUTORIZADA: Jose Luis Ojeda - Vicepresidente de Fianzas
OFICINA PRINCIPAL: AUTOPISTA NORTE # 103 - 60, PISO 5 TELEFONO: 601-2186977, 601-6019330 MONICAALFONSO




s - SEGUROS 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
BOGOTA, D.C. ANTIGUO COUNTRY 21 21-44-101488668 1
FECHA EXPEDICION ~VIGENCIA DESDE ALAS " VIGENCIA HASTA ALAS
DIA_ MES  ANO DIA  MES ANO | HORAS | DIA MES ANO | HORAS TIPO MOVIMIENTO
30 | 12 | 2025 30 | 12 | 2025 00:00 31 | 12 | 2026 23:59 | ANEXO DE DISMINUCION DE LA VIGENCIA

DATOS DEL TOMADOR | GARANTIFADO

NOMBRE O RAZON
SOCIAL

DIRECCION: CL 22G 98A 35 NVA FONTIBON

DECORANDES LTDA |IDENTIFICACION NIT: 860.074.120-3

|CIUDAD: BOGOTA, D.C., DISTRITO CAPITAL |TELEFONO: 4152838

DATOS DEL ASEGURADD I BENEFICIARID
LA NACION CONSEJO SUPERIOR DE LA JUDICATURA

#ASEGURADO /
BENEFICIARIO:

®DIRECCION: CR 7 NRO.27 -18

IDENTIFICACION NIT: 800.093.816-3

CIUDAD: BOGOTA, D.C., DISTRITO CAPITAL TELEFONO 6015658500

#IADICIONAL:

alizar

CONOCE LOS MEDIOS DE PAGO
nforme -
-0 © || =3
- VISA
| & =
@D | 39 | @ | MovireD
cxces D | | @ Coopidrogas

= Seguros del Estado . (
- E Bancode Bogotd B
Bancolombia Cuenta Convenio 47189 |

nuestras paginas:

www.segurosdelestado.com

o www.segurosdevidadelestado.com

We a la opcion PQR vy selecciona
el tipo de solicitud:

Acceso a la informacion

Segurcs del Estado
Cuenta Convenio ODB4G65445

VALOR PRIMA NETA GASTOS EXPEDICION IVA TOTAL A PAGAR VALOR ASEGURADO TOTAL PLAN DE PAGO
§ Frkrrerkrrx() 00 § wrkrrrrerke() 00 § Frrkiokiakk() 00 § Frktkikkkkkok() 0 $ *rrerees] 203 526.00 CONTADO
INTERMEDLARID IN3TRIBUCIOH COAEEDURID
MNOMERE CLAVE % DE PART. MOMERE COMPAR A % PART. VALDR ASECURADD
ARCARY SEGURCS LI M TADA 194879 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 83 NO 19-10 - TELEFONO: 6-917963 - BOGOTA, D.C.
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SEGQUROS
DEL

&
B
- ESTRDO S.A.

NIT. 860.009.578-6

POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO ENTIDAD ESTATAL
DECRETO 1082 DE 2015

SUPERINTEMDENCLE FIMANCERA
DE COLOMERA
R S —

VIGILADO

CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL COD.SUC NO.POLIZA ANEXO
BOGOTA, D.C. ANTIGUO COUNTRY 21 21-44-101488668 1
FECHA EXPEDICION VIGENCIA DESDE ALAS VIGENCIA HASTA ALAS
DIA MES ANO DIA MES ANO HORAS DIA MES  ANO HORAS TIPO MOVIMIENTO
30 | 12 | 2025 30 | 12 | 2025 00:00 31 12 2026 23:59 | ANEXO DE DISMINUCION DE LA VIGENCIA

DATOS DEL TOMADOR / GARANTIEZADD

OMBRE O RAZON

ISOCIAL IDENTIFICACION NIT: 860.074.120-3

DECORANDES LTDA

DIRECCION: CL 22G 98A 35 NVA FONTIBON CIUDAD: BOGOTA, D.C., DISTRITO CAPITAL |TELEFONO: 4152838
DATOS DEL ASEGURADO / BENEFICIARIO

JASEGURADO 7 2 B E

BENEFICIARIO: LA NACION CONSEJO SUPERIOR DE LA JUDICATURA IDENTIFICACION NIT: 800.093.816-3

DIRECCION: CR 7 NRO. 27 -18 BOGOTA, D.C,, DISTRITO CAPITAL

|C|UDADI | TECEFONO®B0I5658500

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 83 NO 19-10 - TELEFONO: 6-917963 - BOGOTA, D.C.
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21-44-101488668

FIRMA AUTORIZADA: Jose Luis Ojeda - Vicepresidente de Fianzas FIRMA TOMADDR

MONICAALFONSO




