! - ggeunos POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO ENTIDAD ESTATAL
&= ESTRDO S.A.
MY, 600.000.578:6 DECRETO 1082 DE 2015
CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL COD.suUC NO.POLIZA ANEXO
BARRANQUILLA BARRANQUILLA 85 85-44-101136088 1
FECHA EXPEDICION ~ VIGENCIA DESDE ALAS ~ VIGENCIA HASTA ALAS
DIA MES ANO DIA MES ANO HORAS DIA MES ANO HORAS TIPO MOVIMIENTO
12 || 12 || 2025 10 II 02 “ 2025 00:00 12 I 12 | 2028 23:59 ANEXO DE PRORROGA
DATOS DEL TOMADOR / GARANTIZADO
IS S UNION TEMPORAL WATSUNJIRA CANASTA PARCIAL 2025 IDENTIFICACION NIT: 901.905.849-9
-DIRECCION: CR 7B NRO. 41 -09 |CIUDAD: RIOHACHA, GUAJIRA ITELEFONO: 3012593602

DATOS DEL ASEGURADO / BENEFICIARIO

SEGURADO /

GOBERNACION DE LA GUAJIRA 5 : .

BENEFICIARIO: ||DENTIFICACION NIT: 892.115.015-1
IRECCION: CL1 NRO.6 -05 CIUDAD: RIOHACHA, GUAJIRA TELEFONO 7289080
DICIONAL:

OBJETO DEL SEGURO

AMPAROS
M| RIESGO: PRESTACION DE SERVICIOS
AMPAROS VIGENCIA DESDE VIGENCIA HASTA SUMA ASEG/ACTUAL SUMA ASEG/ANTERIOR
CUMPLIMIENTO DEL CONTRATO 10/02/2025 12/06/2026 $255,373,358.00 $255,373,358.00
| PAGO DE SALARIOS, PRESTACIONES SOCIALES LEGALES E INDEMNIZACIONES 10/02/2025 12/12/2028 $127,686,679.00 $127,686,679.00
il LABORALES
| CALIDAD DEL SERVICIO 10/02/2025 12/06/2026 $255,373,358.00 $255,373,358.00

ACLARACIONES

Sl VEDIANTE EI PRESENTE ANEXO A LA POLIZA ARRIBA MENCIONADA SE HACE CONSTAR

IPRORROGA A LA VIGENCIA DEL CONTRATO NO. COl.PCCNTR.7447504 QUEDANDO HASTA EL 12/12/2025 SEGUN MDIFICATORIO 001 DE FECHA 07/12/2025.
B 1.0S DEMAS TERMINOS Y CONDICIONES QUEDAN SIN MODIFICAR.

— VALOR PRIMA NETA GASTOS EXPEDICION IVA TOTAL A PAGAR VALOR ASEGURADO TOTAL PLAN DE PAGO
. $ ***+%36,731.00 $ *rxkxk8 000.00 $ *rkrekit8 499.00 $ Femerikkt53 230.00 $ F*+++*+638,433,395.00 CONTADO
INTERMEDIARIO DIITRIBUCION COASEGURO
CLAVE % DE PART. NOMBRE COMPANIA % PART. VALOR ASECURADO
JUANA MARIA CORREA GUTIERREZ 112303 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
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85-44-101136088 X ﬂ-)'h,tl _
FIRMES TOMADOR

FIRMA AUTORIZADA: Jose Luis Ojeda - Vicepresidente de Fianzas

SUPERINTENDENCIA FINANCERA
o ez AR

USTED PUEDE CONSULTAR ESTA POLIZA EN WWW.SEGUROSDELESTADO.COM OFICINA PRINCIPAL: AUTOPISTA NORTE # 103 - 60, PISO 5 TELEFONO: 601-2186977, 601-6019330 DLF112303A
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http://www.segurosdelestado.com/

! gEEUROS POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO ENTIDAD ESTATAL
- ESTRDO S.A.

NIT. 860.000.578-6 DECRETO 1082 DE 2015
CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL COD.SUC NO.POLIZA ANEXO
BARRANQUILLA BARRANQUILLA 85 85-44-101136088 1

FECHA EXPEDICION ~VIGENCIA DESDE ALAS ~VIGENCIA HASTA ALAS

DIA MES  ANO DIA MES  ARO HORAS | DIA MES  ANO || HORAS TIPO MOVIMIENTO

12 “ 12 || 2025 10 H 02 || 2025 00:00 12 “ 12 H 2028 23:59 || ANEXO DE PRORROGA

DATOS DEL TOMADOR | GARANTIZADO 4,
O | UNION TEMPORAL WATSUNJIRA CANASTA PARCIAL 2025 |'DENT'F'CAC'ON NIT: 901.905.849-9
DIRECCION: CR 7B NRO. 41 - 09 [cupap: RioHACHA, GUAIIRA [TELEFONO: 3012503602
o |

SWASEGURADO /
BENEFICIARIO:
e IDIRECCION: CL 1 NRO. 6 - 05 ﬂCIUDAD: RIOHACHA, GUAJIRA ]TELEFONO 7289080

GOBERNACION DE LA GUAJIRA IDENTIFICACION NIT: 892.115.015-1

ADICIONAL:

Recuerda que puedes actualizar CONOCE LOS MEDIOS DE PAGCO

tus datos de contacto conforme
a la Ley 2300, a través de T PAGINA WEB | @ ] — VISA
nuestras paginas: h ‘

www.segurosdelestado.com CORRESPONSALES BANCARIOS

o www.segurosdevidadelestado.com

g S U
Ve a la opcion PQR y selecciona @ ' |§¥EK . éxrto MOVLIBED

el tipo de solicitud:

Acceso a la informacién GEGo - -~ ] ' [ suRTIMAX | ‘ € Coopidrogas

PAGOS CON CONVENIO *No aplica para transferencias

= Seguros del Estado " Seguros del Estado
- Bancode Bogota : - -
Bancolombia Cuenta Convenio 47189 b (i ( Cuenta Convenio D0OB465445

VALOR PRIMA NETA GASTOS EXPEDICION IVA TOTAL A PAGAR VALOR ASEGURADO TOTAL PLAN DE PAGO
$ ***x%36,731.00 $ *rrx8,000.00 $ *rxi8,499.00 § ik 53,230.00 $ ***+++638,433,395.00 CONTADO
INTERMEDIARIO D42 TRIBUCION COASEGURO
NOMERE CLAVE % DE PART. NOMERE COMPARIA 3% PART. VALOR ASEGURADO
JUANA MARIA CORREA GUTIERREZ 112303 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.

2 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
3 FANTO EL ASEGURADOR COMO EL TOMADOR, PRESTARAN SU COLABORACION

;g PARA EFECTOS DE NOTIFICACIONES LA DIRECCION DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. ES CARRERA 58 NO. 70-136 - TELEFONO: 3681078 - BARRANQUILLA

§-8‘ FORMA DE PAGO

g W REFERENCIA
= BANCO CHEQUE No. VALOR PAGO:

E 1101361052951-1
£

“o (415) 7709998021167 (8020)11013610529511(3900) 000000053230 (96) 20260210

ol |[EFECTIVO

<

=~ |CHEQUE

o

=[|TOTAL $

COPIA PARA PAGO EN BANCOS NO NEGOCIABLE
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NIT. 860.009.576-6

POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO ENTIDAD ESTATAL
DECRETO 1082 DE 2015

CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAT TOD.SUC NG.POLIZA ANEXO
BARRANQUILLA BARRANQUILLA 85 85-44-101136088 1
Ijl:\.;hl‘\ I:/\I‘I:Lll\.,lk:_l_l\l . VIGENCUIA DE |J~|: A LAS i VIGENCIA HAS ]_/‘\ A LAS
DA MES ANO | DA MES ANO | fioras | DA MES  ANO | {joRAs TIPO MOVIMIENTO
12 “ 12 || 2025 10 || 02 || 2025 00:00 12 12 2028 23:59 | ANEXO DE PRORROGA
l ) : : BATOS D IADOR I CARANTIZADD
s’o\)c;:E SRAzoN UNION TEMPORAL WATSUNJIRA CANASTA PARCIAL 2025 N ICACION NIT: 9L SBE 509

[DIRECCION: CR 7B NRO. 41 -09
L

1
ICIUDAD: RIOHACHA, GUAJIRA TELEFONO: 3012593602
1

DATOS DEL ASEGURADO [BENEEICIARID

A S HRARD O
RO CURADOT

GOBERNACION DE LA GUAJIRA

IDENTIFICACION NIT: 892.115.015-1

BENEFICIARIO: |'1|> § %
I I I ”

DIRECCION: CL'T NRO. 6 -05 | CTUDAD: RIOHACHA, GUAJIRA | TELEFONC: 7289080
1 1

ADICIONAL:

TEXTO ACLARATORIO

PARTICIPANTES CONSORCIO - UNION TEMPORAL :

NOMBRE IDENTIFICACION  PARTICIPACION

ORGANIZACION ZONAL INDIGENA WAYUU EIKIAIPA 900915256-0 50.00

EPIAYU JOSELVINA 26964651 50.00

SE ESPECIFICAN EN ESTE CUADRO.

SUPERINTENDENCIA FINANCEERA
DE COLONER

85-44-101436088

VIGILADO

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

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 CARRERA 58 NO. 70-136 - TELEFONO: 3681078 - BARRANQUILLA

..

. Jose Luis Ujeda - Vicepresidente de Flanzas

DLF112303A
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