- EEEum POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO ENTIDAD ESTATAL
ESTRADO S.A.
CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL COD.SuUC NO.POLIZA ANEXO
VILLAVICENCIO VILLAVICENCIO 30 30-46-101005313 1
FECHA EXPEDICION VIGENCIA DESDE A LAS VIGENCIA HASTA A LAS
DIA MES ANO DIA MES ANO HORAS DIA MES ANO HORAS TIPO MOVIMIENTO
10 | 2020 16 | 03 | 2020 00:00 30 | 12 | 2023 23:59 ANEXO CAUSA PRIMA
DATOS DEL TOMADOR | GARANTIFADO
hoSeLe =it T AEROVIAS REGIONALES DEL ORIENTE S. A. S. IDENTIFICACION  NIT: 800.086.107-0
n} IRECCION: BRR VANGUARDIA LC ESTOPIA 200 |CIUDAD: VILLAVICENCIO, META |TELEFONO: 6648235

DATOS DEL ASEGURADC | BENEFICIARIO

SEGURADO / 2 .
BENEFICIARIO: INSTITUTO COLOMBIANO DE BIENESTAR FAMILIAR ||DENTIFICACION NIT: 899.999.239-2
DIRECCION: AV CRA 68 64 C - 75 CIUDAD: BOGOTA, D.C., DISTRITO CAPITAL TELEFONO 4377630

DICIONAL:

OBJETD DEL SEGURD

ey CON SUWECION A LAS CONDI Cl ONES GENERALES DE LA POLI ZA QUE SE ANEXAN ECU010B, QUE FORMAN PARTE | NTEGRANTE DE LA M SMA Y QUE EL ASEGURADO Y EU
@l 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 CUMPLI M ENTO DE LAS OBLI GACl ONES DERI VADAS DEL CONTRATO NO. 40 DE 2020 MC 0022020VAU DE PRESTACION DE SERVICIOS CUYO OBJETO ES: CONTRATAR LA
PRESTACI ON DE SERVI Cl OS5 DE TRANSPORTE AEREO DE ACUERDO CON LAS NECESI DADES DEL | CBF REG ONAL VAUPES A TRAVES DE VUELOS CHARTER EN AERONAVES CON LAS
a8l S| GUI ENTE CAPACI DAD UNO AVI ONETA CON CAPACI DAD DE TRES PASAJERCS Y/ O DE CARGA DE 300 KI LGOS DOS AVI ONETA CON CAPACI DAD DE CI NCO PASAJERCS Y/ O DE CARGA DE
500 KILOS TENI ENDO COMO DESTI NO LAS COMUNI DADES CORREG M ENTOS Y MUNICl Pl OS DEL DEPARTAMENTO DEL VAUPES Y EL CORREG M ENTO Y MUNI CI PI OS DEL DEPARTAMENTO
DEL VAUPES Y EL CORREG M ENTO DE LA PRADERA DEL DEPARTAMENTO DEL AMAZONAS CON LA FI NALI DAD DE TRANSPORTAR SERVI DORES PUBLI COS CONTRATI STA DEL | CBF QUE
EJECUTAN LAS TAREAS PROPI AS DE LOS PROCESCS DE PRI MERA | NFANCI A DEL CENTRO ZONAL DEL MTU Y LOS NNA QUE SE ENCUENTRAN BAJO PROTECCI ON DEL | CBF CON SUS
ACOVPANANTES

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/ 03/ 2020 30/ 06/ 2021 $26, 334, 090. 00 $17, 556, 060. 00
g CUVPLI M ENTO DEL CONTRATO 16/ 03/ 2020 30/ 06/ 2021 $26, 334, 090. 00 $17, 556, 060. 00
gl PAGO DE SALARI OS, PRESTACI ONES SCClI ALES E | NDEMNI ZACI ONES 16/ 03/ 2020 30/ 12/ 2023 $13, 167, 045. 00 $8, 778, 030. 00

i L ABORALES

ACLARACIOMNES

CON EL PRESENTE ANEXO SE ADI CI ONA AL VALOR LA SUMA DE $43.890.150 PARA UN VALOR TOTAL DEL CONTRATO DE $131.670. 450, SEGUN MODI FI CACION N. 01 A LA CARTA DE]|
ACPETACI ON DE LA OFERTA N. 040 DEL 2020, FIRMADA POR LAS PARTES; DEMAS CONDI Cl ONES SIN MODI FI CAR CONTI NUAN VI GENTES.

VAL QR PRIMA NETA GASTOS EXPEDICION VA TOTAL A PAGAR \/AL OR ASEGURADQ TOTAL PLANDE PAGO
$ **++++90,509.00 $ *reeekk7 000 00 $ *x18 526.00 $ Hrxrrriiiix116,036.00 $ *rrir+65,835,225.00 CONTADO
INTERMETHARID DI TRIBUCION COASEGURD
NOMBRE CLAVE % DE FART. MOMERE COMPATLL % PART. VALOR ASEGURADO
JUDY M LENA BOHORQUEZ HEREDI A 184298 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 CARRERA 38 NO. 33 - 45/49 - TELEFONO: 6623707 - VILLAVICENCIO

DE COLOMERA

VIGILADO SUPERINTENDENCLE FIMANCERA

30-46-1010053%*3 e —
EIRMA ALITORIZADA: Manuel Sarmienta - Vicenresidente de Eianza FIRMS TOMADOR
USTED PUEDE CONSULTAR ESTA POLIZA EN WWW.SEGUROSDELESTADO.COM OFICINA PRINCIPAL: CRA. 11 NO. 90-20 BOGOTA D.C. TELEFONO: 2186977 GINAMONROY

NO EFECTURAR RETENCION EN LA FUENTE * RESPONSABLE DE IVA


ARO S.A.S
Sello


- - gEEum POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO ENTIDAD ESTATAL
== ESTRDO S.A.
NIT. 860,009, 576-6 DECRETO 1082 DE 2015
CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL CoD.SUC NO.POLIZA ANEXO
VILLAVICENCIO VILLAVICENCIO 30 30-46-101005313 1
21 | 10 | 2020 16 | 03 | 2020 00:00 30 | 12 | 2023 2359 | ANEXO CAUSA PRIMA

DATOS DEL TOMADOR | GARANTIFADO

NOMBRE O RAZON
SOCIAL

AEROVIAS REGIONALES DEL ORIENTE S. A. S.

IDENTIFICACION NIT: 800.086.107-0

DIRECCION: BRR VANGUARDIA LC ESTOPIA 200

|:IUDAD: VILLAVICENCIO, META I‘FELEFONO: 6648235

DATOS DEL ASEGURADD | BENEFICIARID

#ASEGURADO /

INSTITUTO COLOMBIANO DE BIENESTAR FAMILIAR IDENTIFICACION NIT: 899.999.239-2

BENEFICIARIO:

. DIRECCION: AV CRA 6864 C-75 CIUDAD: BOGOTA, D.C., DISTRITO CAPITAL TELEFONO 4377630
#ADICIONAL:
-
' PIGUESTADO
L - PORTAL DE &GOS
i B

CORRESPONSALES BANCARIOS

;A Super)

surmax ()
" G59555/ 4361 m INTER P, Wi

Bancolombia™

“oimespaEH Bancarin

@D exto o= PRV /E=

“VISA '-{13 Dieoch %

Pagos con convenio *No aplica para transferencias

Bancode Bogotd (. seguros del Estado 5.A Cuenta Corriente 008465445

Crupo . :

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

$ *¥***++90,509.00 $ *rrxx7,000.00 $ *Frir+18,526.00 § Hirkrkriri+116,036.00 § Frerrx65,835,225.00 CONTADO
INTERNMEDLARID B TRIBUCION COW B ESURID

NOMERE CLAVE % DE PART. MOMERE COMPAFLIA % PART. WALOR ASEGURADD
JUDY M LENA BOHORQUEZ HEREDI A 184298 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.

=

;i PARA EEECTOS DE NOTIFICACIONES LA DIRECCION DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. ES CARRERA 38 NO. 33 - 45/49 - TELEFONO: 6623707 - VILLAVICENCIO

§§ FORMA DE PAGO

B

2 BANCO CHEQUE Ne. VALOR REFERENCIA
E PAGO:

& 1100610259231-9
E EFECTIVOD (415) 7709998021167( 8020) 11006102592319( 3900) 000000116036( 96) 20211021

=

= |CHEQUE

L]

—|{|ToTAL $

COPIA PARA PAGO EN BANCOS NO NEGOCIABLE



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

VIGILADQ SFERM

SEQUROS
DEL POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO ENTIDAD ESTATAL
ESTRDO S.A.
NIT. 850.009.576-6 DECRETO 1082 DE 2015
CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL COD.SUC NO.POLIZA ANEXTO
VILLAVICENCIO VILLAVICENCIO 30 30-46-101005313 1
FECHA EXPEDICION VIGENCIA DESDE ATAS —VIGENCIA HASTA ATAS
DiA  MES  ARO DIA  MES  ARNO HORAS | DIA MES  ANO HORAS TIPO MOVIMIENTO
21 | 10 | 2020 16 | 03 | 2020 00:00 30 12 2023 23:59 | ANEXO CAUSA PRIMA
DATOS DEL TOMADOR | GARANTIZADD
i AEROVIAS REGIONALES DEL ORIENTE S. A. S. [RENEIFICACION  NIT: 800.086.197-0
DIRECCION: BRR VANGUARDIA LC ESTOPIA 200 CIUDAD. __ VILLAVICENCIO, META |TELEFONO: 5648235
DATOS DEL ASEGURADO ! BENEFICIARIO
ASEGURADO/ - )
& ENEFICIARIO! INSTITUTO COLOMBIANO DE BIENESTAR FAMILIAR IDENTIFICACIONNIT: 899.999.239-2
DIRECCION: AV CRA 68 64 C - 75 | cluDAD:  BOGOTA, D.C. DISTRITO CAPITAL | TELEFONO: 4377630
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.

PARA EFECTOS DE NOTIFICACIONES LA DIRECCION DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. ES CARRERA 38 NO. 33 - 45/49 - TELEFONO: 6623707 - VILLAVICENCIO

,.@7 Ji

30-46-10100534.3
FIRMA AUTORIZADA: Manuel Sarmiento - Vicepresidente de Fianzas FIRMA TOMADDH




