gsfunos POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO ENTIDAD ESTATAL
ESTRDO S.A.
NIT. 860.008.578-6 DECRETO 1082 DE 2015
CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL CoD.suUC NO.POLIZA ANEXO
TULUA AGENCIA TULUA 52 52-44-101019485 0
® Sl FECHA EXPEDICION ~ VIGENCIA DESDE ALAS ~ VIGENCIA HASTA ALAS
IpiA MES  ARO DiA MES  ANO HORAs | DA MES  ANO HORAS TIPO MOVIMIENTO
= 03 || 03 “ 2026 27 “ 02 ‘| 2026 00:00 09 ‘l 08 | 2027 23:59 | EMISION ORIGINAL
, DATOS DFI TOMADOR / GARANTIZADO
ggc'\:/lliEE O.RAZON SOTO QUINTERO, LUIS GABRIEL IDENTIFICACION ~ CC: 74.861.834
EDIRECCION: CL3 NRO.4 -71 ICIUDAD: BUGALAGRANDE, VALLE |TELEFONO: 3173871008
DATOS DEI ASEGURADQ /BENEFICIARIO
o E;E;g\:r\fl)ol MUNICIPIO DE BUGALAGRANDE | IDENTIFICACION NIT: 891.900.353-1
#DIRECCION: CR6 NRO.5 - 65 PLAZA PRINCIPAL CIUDAD:  BUGALAGRANDE, VALLE TELEFONO 2237403

OBJETO DEL SEGURO

®4-0ON SUJECION A LAS CONDICIONES GENERALES DE LA POLIZA QUE SE ANEXAN ECU010B, QUE FORMAN PARTE INTEGRANTE DE LA MISMA Y QUE EL ASEGURADO Y EL
TOMADOR DECLARAN HABER RECIBIDO Y HASTA EL LIMITE DE VALOR ASEGURADC SENALADO EN CADA AMPARO, SEGURCS DEL ESTADO S.A., GARANTIZA:

SE GARANTIZA EL PAGO DE LOS PERJUICICS DERIVADOS DEL INCUMPLIMIENT. DE LA CBLIGACIONES CONTENIDARS EN EL CONTRATD DE SUMINISTROS No.239-2026 CUYo
TE ES:

MINISTRG DE ALIME

TACIUN PARA PERSUNAS PRIVADAS DE L& LIBERTAD EN EL MUNICIPIC DE BUSALAZRANDE, VALLE DEL CAUCA.

AMPAROS

el AMPAROS VIGENCIA DESDE VIGENCIA HASTA

ol CUMPLIMIENTC DEL CONTRATO 27/02/2026 09/12/2026 %9,800,970.00
cALIDAD DE LOS ELEMENTOS 27/02/2026 09/08/2027 %9,800,970.00

ACLARACIONES

VALOR PRIMA NETA GASTOS EXPEDICION IVA TOTAL A PAGAR VALOR ASEGURADO TOTAL PLAN DE PAGO
: $ Frk87,322.00 $ *rrirg,000.00 $ *rrirx18,111.00 § Hixiriokioiak] 13,433.00 $ F+19,601,940.00 CONTADO
INTERMEDARIO Df2 TRIBUCION COASEGURO
NOWERE CLAVE % DE FART, NOMBRE COMPANIA % PART, VALOR ASEGURADO
ESMIP SEGUROS LTDA 184481 100.00

QUEDA EXPRESAMENTE CONVENIDO QUE LAS OBLIGACIONES DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. SE REFIERE UNICAMENTE AL OBJETO Y OBSERVACIONES DE LA(S)
el 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
fl PARA EFECTOS DE NOTIFICACIONES LA DIRECCION DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. ES CALLE 28 NO. 26-63 - TELEFONO: 2247827 - TULUA

4

52-44-101019485
[] FIRMA AUTORIZADA: Jose Luis Ojeda - Vicepresidente de Fianzas
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SEGUROS DEL ESTADO S.A.

SEGUROS
DEL NIT. 860009578-6
ESTADO RECIBO DE CAJA N° 66988103
Expedido en Sucursal SCodlgo Fecha de Pago Clave Intermediario
ucursal
OFICINA ESMIP SEGUROS
BOGOTA, D.C. PRINCIPAL 1 27/02/2026 184481 LTDA
NIT/CC
Tomador: LUIS GABRIEL SOTO QUINTERO 74861834
Suma de: CIENTO TRECE MIL CUATROCIENTOS TREINTA Y
’ TRES PESOS M/CTE . ******
NIT/CC
Pagador: LUIS GABRIEL SOTO QUINTERO 74861834
Por concepto de: APLICACION PORTAL DE RECAUDOS #164556907
Suc-Ramo-Foliza: Prima Gasto IVA Runt Valor
Endoso-Cuota
52-AGENCIA
TULUA-44-CU.
ENTIDAD.EST - $87.322,62 $8.000,00 $18.111,30 $0,00 $113.433,92

101019462-0-1

Otros conceptos de pago Valor

CUENTA PUENTE INTERSUCURSALES $113.433,00
APROVECHAMIENTOS $-0,92
Forma de pago

Ahorro: $0,00
Corriente: $0,00
Tarjeta: $0,00
Otro: $0,00
Transaccién: 18007587 Total: $113.433,00

Cajero: PAGUESTADO



