gggUROO POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO ENTIDAD ESTATAL
ESTRADO S.A.
NIT: 8600005784 DECRETO 1082 DE 2015
CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL COD.suC NO.POLIZA ANEXO
BUCARAMANGA BUCARAMANGA 96 96-44-101202831 0
e ol FECHA EXPEDICION _ VIGENCIA DESDE A LAS _ VIGENCIA HASTA A LAS

b DIA MES ANO DIA MES ANO HORAS DIA MES ANO HORAS TIPO MOVIMIENTO
| 04 H 03 H 2026 02 H 03 H 2026 00:00 31 “ 10 ‘| 2027 23:59 | EMISION ORIGINAL

DATOS DEf TOMADOR J GARANTIZADO

EANOMBRE O RAZON
s> OCIAL

SOLUCIONES Y SERVICIOS AMBIENTALES SA S

WDENTIFICACION NIT: 900.316.192-8

HCIUDAD: BOGOTA, D.C., DISTRITO CAPITAL ‘ITELEFONO: 7511339

DATOS DEL ASEGURADO { BENEFICIARIO

S\ SEGURADO /
BENEFICIARIO:

LA CENTRAL ADMINISTRATIVA Y CONTABLE IBAGUE-CENAC-IBAGUE

‘lIDENTIFICACION NIT: 800.130.740-1

SDIRECCION: IBAGUE

[CIUDAD:  IBAGUE, TOLIMA [TELEFONO 2605788

OBJETO DEL SEGURO

®YCON SUJECION A LAS CONDICIONES GENERALES DE LA POLIZA QUE SE ANEXAN ECU0L10B,
TOMADOR DECLARAN HABER RECIBIDC Y HASTA EL LIMITE DE VALOR ASEGURADD SENALADO EN CADA AMPARD, SEGUROS DEL ESTADO S.A., GARANTIZA:

GRRRANTTZAR EI DE LOS PERJUICTOS

C i NA- PTAR
WSEGURADL BENE

ARANTIA DEBE QUEDAR XPRESAMENTE

OON OCASTON DEL TNOUMPLIMIENTS,
CNTRATACION DE MINIMA
by 20N DESTINC A LAS UXN
IARIU: NACIUN M.D.N- EJERCITO NACIUNAL -CENTRAL ADMINISTER?

COMSTGNADS QUE SE AMPARZ EL T
. ASEI MIEMD DEBERA NETAR QUE LA ASEZURADORA RENUNZIA AL BENEFIZIO D

QUE FORMAN PARTE INTEGRANTE DE LA MISMA ¥ QUE EL ASEGURADO Y EL

AMTENTO DE T.OS BTIEN DE COMUN
OBJETZ ES L& ADX N DE M#
IBASUE, PARA LA VI
E IBAGUE CENAC IBAGUE - ©

ACTON ACEPTAC
ERIALES REACTI

CALTIDAD ¥ CORRECZTO
UANTIF "ENACT i)
ADES ZADAS P
JA Y CUNT,

NIT: 800130740

LTMIENT® DEL CONTRATO,
EXCUSION.

EL PAGO DE LAS MULTAS Y DE LA PENAL PECUNIARIA

AMPAROS

: SUMINISTRO DE BIENES

VIGENCIA DESDE VIGENCIA HASTA SUMA RSEG/ACTUAL

-llCUMPLIMIENTO DEL CONTRATO 02/03/2026 30/04/2027 $13,084,750.00
ERCALIDAD ¥ CORRECTO FUNCIONAMIENTO DE LOS BIENES 02/03/2026 31/10/2027 $13,084,750.00
S
GASTOS EXPEDICION IVA TOTAL A PAGAR VALOR ASEGURADO TOTAL PLAN DE PAGO
$ *+73 991.00 $ *xrxx8,000.00 $ *r+]5,578.00 § Hrrkkk97,569.00 $ Frei26,169,500.00 CONTADO
INTERMEDIARIO DI2TRIBUCION COASEGURO
NOUERE CLAVE % DE PART. NOMERE COMPANIA % PART, VALOR ASEGURADO
[) ANGLOSEG LTDA 184461 100.00

06-44-101202831

STED PUEDE CONSULTAR ESTA POLIZA El

558
N WWW.

FIRMA TOMADOR

- 60, PISO 5 TELEFONO: 601-2186977, 601-6019330 DLF184461A



http://WWW.SEGUROSDELESTADO.COM/

e
SEGQUROS

DEL

ESTRDO S.A.

NIT. 860.009.578-6

POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO ENTIDAD ESTATAL

DECRETO 1082 DE 2015

CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL COD.SUC NO.POLIZA ANEXO
BUCARAMANGA BUCARAMANGA % 96-44-101202831 0
FECHA EXPEDICION ~— VIGENCIA DESDE ALAS ~ VIGENCIA HASTA A LAS
UDiA MES  ANO DIA  MES  ANO HORAS || DiA MES  ANO || HORAS TIPO MOVIMIENTO
02 || oz || 2026 00:00 st || 10 || 2027 23:59 || EMISION ORIGINAL
DATOS DEL TOMADOR { GARANTIZADO
8 OMBRE O RAZON SOLURIEEST SERVICIOS AMBIEIEEREE S A & “DENTIFICACION NIT: 900.316.192-8
PIRECCION: KR 70 F NRO. 65 - 76 [FluDAD:  BOGOTA, D.C., DISTRITO CAPITAL [[TELEFONO: 7511339

SEGURADO/
BENEFICIARIO:

LA CENTRAL ADMINISTRATIVA Y CONTABLE IBAGUE-CENAC-IBAGUE

DATOS DEL ASEGURADO [ BENEFICIARIO

DENTIFICACION NIT: 800.130.740-1

DIRECCION: IBAGUE

|[FIUDAD:  IBAGUE, TOLIMA

[TELEFONO

2605788

Recuerda que puedes actualizar
tus datos de contacto conforme
a2 la Ley 2300, a través de
nuestras paginas:

www,.segurosdelestado.com
o www.segurosdevidadelestado.com

Ve a la opcion POQR y selecciona
tipo de solicitud:

S

Acceso a la informacion

el

= Seguros del Estado

Bancolombia™ cCuenta Convenio 47189 |

CONOCE LOS MEDIOS DE PAGO

D @ |2

o

| Superi | et | MOVIIRED

o | .
(Gavd G223 n ' | SURTIMAX | | (,)‘Cmpiqrpgq;

Banco de Bagota ( . Seguros del Estado

Sersbairndy Tare s

_PAGOS CON CONVENIO *No aplica para transferencias _

Cuenia Convenic O0B465445

bl VALOR PRIMA NETA GASTOS EXPEDICION IVA TOTAL A PAGAR ALOR ASEGURADO TOTAL PLAN DE PAGO
$ F+++73,991.00 $ rrrrirxg 000.00 $ *re+]15578.00 $ 97,569.00 $ *rrx26,169,500.00 CONTADO
INTERMEDIARIO DIZTRIBUCION COASEGURO
NONERE CLAVE % DE PART. NOMERE COMPARIA % PART. VALOR, ASEGURADO
L ANGLOSEG LTDA 184461 100.00

STADO
FORMA DE PAGO
BANCO CHEQUE No. VALOR
EFECTIVO
CHEQUE
TOTAL $

BANTO EL ASEGURADOR COMO EL TOMADOR, PRESTARAN SU COLABORACION

S.A. ES CALLE 44 NO 36-08 - TELEFONO: 6578486 - BUCARAMANGA

(415) 7709998021167 (8020)11014113904391(3900) 000000097569 (96)20270302

REFERENCIA
PAGO:

1101411390439-1

COPIA PARA PAGO EN BANCOS NO NEGOCIABLE




