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_DATOS DEL ASEGURADO / SENEFICIARIO
SEGURADO / :
BENEFICIARIO: MUNICIPIO DE BUCARAMANGA ]wtutmucndu NIT: 890.201.222:0

IRECCION: CL 35 NRO.10 -43F 1PISO 2 ICIUDAD: BUCARAMANGA, SANTANDER ITELEFONO 6337000
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OBJETO DEL SEGURO

CON SUJECION A LAS CONDICIONES GENERALES DE LA POLIZA QUE SE ANEXAN ECUOLOB, QUE FORMAN PARTE IFTEGRANTE 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 ESTADO S.A., GARANTIZA:

4
Wy
—

L.
<

EL PAGO DE LOS PERJUICIOS DERIVADOS DEL INCUMPLIMIENTO, EL PAGO DE SALARIOS PRESTACIONES SOCIALES, LA CALIDAD DEL SERVICIO DERIVADO DEL CONVENIO
INTERADMINSTRATIVO No 007 REFERENTE A, PRESTAR SERVICIOS PARA LA REVISION TECNICO MECANICA, EMISION DE GASES CONTAMINANTES Y LA EXPEDICION DEL
CERTIFICADO RESPECTIVO PARA EL PARQUE AUTOMOTOR DE PROPIEDAD DEL MUNICIPIO DE BUCARAMANGA
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AMPAROS u
RIESGO: CONVENIOS INTERADMINISTRATIVOS
AMPAROS VIGENCIA DESDE VIGENCIA HASTA SUMA ASEG/ACTUAL
"ol CUMPLIMIENTO DEL CONTRATO 21/01/2026 30/06/2027 $2,674,345.20
PAGO DE SALARIOS, PRESTACIONES SOCIALES LEGALES E INDEMNIZACIONES  27/01/2026 31/12/2029 $1,337,172.60
8] LABORALES <)
CALIDAD DEL SERVICIO 27/01/2026 30/06/2027 $5,348,690.40 -
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BANCASEGUROS ASESORES LTDA 103175 100.00

QUEDA EXPRESAMENTE CONVENIDO QUE LAS OBLIGACIONES DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. SE REFIERE UNICAMENTE AL OBJETO Y OBSERVACIONES DE LA(S)
4 GARANTIA(S) QUE SE ESPECIFICAN EN ESTE CUADRO.
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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 44 NO 36-08 - TELEFONO: 6578486 - BUCARAMANGA
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VIGILADO

96-44-101202279
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gl USTED PUEDE CONSULTAR ESTA POLIZA EN WWW SEGUROSDELESTADO COM OFICINA PRINCIPAL: AUTOPISTA NORTE # 103 - 80, PISO § TELEFONO: 601-2186577, 601-601 ALBAPINILLA 1
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Roecuerda que pucdes actualizar CONOCE LOS MEDIOS DE PACO

Ltus datos de contacto conforme

a 1 Ley 2300, o través do RPAcowen ) @ l Ll | m \ VISA =
nuestras paginas: [
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www.segurosdelestado.com EORRESPONSALES SBANCARIOS =

o www.segurosdevidadelestado.com —
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| Lipo de solicitud
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PACOS CON CONVENIO *No aplica para transferencias

= Sequros del Estado ’ Bancode 509“0 £ Seguros del Estado
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Bancolombla®™ cCuenta Convenio 47189

e ) Teve Cuenta Convenio 008465445 >
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BANCASEGUROS ASESORES LTDA 103175 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.
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a OTA: SEGUROS DE ESTADO S-A SE RESERVA EL DERECHO DE REVISAR Y HACER ACOMPARAMIENTO AL RIESGO ASUMIDO DURANTE LA VIGENCIA DE LA PRESENTE POLIZA, POR LO -
% < FANTO EL ASEGURADOR COMO EL TOMADOR, PRESTARAN SU COLABORACI ’
e g ARA EFECTOS DE NOTIFICACIONES LA DIRECCION DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. ES CALLE 44 NO 36-08 - TELEFONO: 6578486 - BUCARAMANGA
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