POLIZA DE SEGURO DE RESPONSABILIDAD CIVIL EXTRACONTRACTUAL DERIVADA DE
CUMPLIMIENTO

NIT. 860.009.578-6 RCE CONTRATOS
CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL cob.suc NO.POLIZA ANEXO
BOGOTA, D.C. AGENCIA MANDATARIA - CALLE 98 63 63-40-101040984 0

FECHA EXPEDICION _ VIGENCIA DESDE ALAS . VIGENCIA HASTA ALAS
# DA MES ANO | DiA MES  ANO | HORAS | DIA ~MES  ANO | HORAS TIPO MOVIMIENTO

11 | 03 | 202 1 | o3 | 202 00:00 20 | 12 | 202 23:59 | EMISION ORIGINAL

DATOS DEL TOMADOR | GARANTIZADO

NoMERE O RAZON ELITE LOGISTICA Y RENDIMIENTO SAS IDENTIFICACION NIT: 900.150.640-1
%JDIRECCION: AV LA ESPERANZA NRO. 96 - 10 BODEGA 2 |cluDAD:  BOGOTA, D.C., DISTRITO CAPITAL | TELEFONO: 745458

DATOS DEL ASEGURADG | BENEFICIARIOD

7 ASEGURADO: DEPARTAMENTO DEL CAUCA |IDENTIFICAC[ON NIT: 881.580.016-8|

E8DIRECCION: CR 6 NRO. 3 - 82 CIUDAD:  POPAYAN, CAUCA TELEFONO 6028220570

OBJETO DEL SEGURO

SUJECION A LAS CONDICIONES GENERALES DE LA POLIZA QUE SE ANEXAN 15-05-2020 1 1329-P-06-00000-E-RCE-002A-D00I / 31-03-22
-1329-P-06-00000-E-RCE-001P-D00I, QUE FORMAN PARTE INTEGRANTE DE LA MISMA Y QUE EL ASEGURADO Y EL TOMADOR DECLARAN HABER RECIBIDO ¥ HASTA EL LIMITE
DE VALOR ASEGURADO SENALADO EN CADA AMPARO, SEGUROS DEL ESTADO S.A., GARANTIZA:

N ILIDAD CIVIL EX L -
ARA EL TRANSPOF
1A Y OTROS D_STI\OS \

ESTAR SERVICIOS
CA EACIA Y DESDE

IALIZADOS
INSTITUTO

7-2026, CUYO OBJETO ES
ASORATORIO DE SALU
ALUD PUBLICA.

AMPAROS
RIESGO: PRESTACION DE SERVICIOS
AMPAROS DEDUCIBLE VIGENCIA VIGENCIA SUMA ASEG
DESDE HASTA ACTUAL
PREDIOS LABORES Y OPERACIONES 10.00 % DEL VALOR DE LA 11/03/2026 30/12/2026 $350,181,000.00

PERDIDA - Minimo: 1.00 SMMLV

ACLARACIONES
VAl OR PRIMA NETA GASTOS EXPEDICION wa TOTAL A PAGAR VAL OR ASEGURADO TOTAL PLAN DE PAGO
$ *****564,127.00 $ ******20,000.00 $ *****110,984.00 § esRekiaaie 505 111.00 $ ******350,181,000.00 CONTADO
INTERMEDLARIO D TRIBUCION COASEGURD
NOWESE CLAVE L DE SART. NOMEBRE COMFATIA 56 PART. VALCR AZECURADC
-] JO ASESORES DE SEGUROS & CIA LTDA 153845 100.00

] LA MORA EN EL PAGO DE LA PRIMA O DE LOS CERTIFICADOS O ANEXOS QUE SE EXPIDAN CON FUNDAMENTO EN ELLA, PRODUCIRA LA TERMINACION AUTOMATICA DEL
é.? CONTRATO Y DARA DERECHO A SEGUROS DEL ESTADO S.A. PARA EXIGIR EL PAGO DE LA PRIMA DEVENGADA Y DE LOS GASTOS CAUSADOS CON OCASION DE LA
EXPEDICION DEL CONTRATO.

4 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

DF COLOME

SUPERINTEHCENCIA FINANCERA

63-40-101040984
: _FRMATOMADOR

: 601-2186977, 601-6019330

A VIGILADD

DLF153845A
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POLIZA DE SEGURO DE RESPONSABILIDAD CIVIL EXTRACONTRACTUAL DERIVADA DE
CUMPLIMIENTO

NIT. 860.009.578-8 RCE CONTRATOS

Z CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL coD.suc NO.POLIZA ANEXO

= BOGOTA, D.C. AGENCIA MANDATARIA - CALLE 98 63 63-40-101040984 0
o 4 FECHA EXPEDICION  VIGENCIA DESDE ALAS  VIGENCIA HASTA ALAS

&= DIA MES  ANO DiA MES  ARNO HORAS | Dia MES ANO | HORAS TIPO MOVIMIENTO

1 | 03 | 2026 11 | 03 | 2026 00:00 30 | 12 | 2026 23:59 | EMISION ORIGINAL
DATOS DEL TOMADOR | GARANTIZADO

ENOMBRE O RAZON ELITE LOGISTICA ¥ RENDIMIENTO SAS |IDENT\FICACION NIT: 900.150.540-1|
o i 1
ﬁ@aecmow AV LA ESPERANZA NRO. 96 - 10 BODEGA 2 [clupAD:  BOGOTA. D.C., DISTRITO CAPITAL [TELEFONO: 7454580

DATOS DEL ASEGURADO ! BENEFICIARIO
DEPARTAMENTO DEL CAUCA IIDENTIFICACION NIT: 891.580.016-8

DIRECCION: CR & NRO.3 -82
ENEFICIARIO:

|C|UDAD: POPAYAN, CAUCA TELEFONO 6028220570

Recuerda que pucdes actualizar COMNOCE LOS MEDIOS DE PAGO
tus datos de contacto conforme

a la Ley 2300, a través de &
nuestras paginas:

- VISA

SPOMSALFCHANCARIOR D]

www.segurosdelestado.com
o www.segurosdevidadelestadoe.com

| Super:” '
Ve a la opcion PQR v celecciona | INTER eqo  MOVIIRED
el tipo de solicitud: ‘
Acceso a la informacion : &=

L' Coopidrogas

IPAGOS (CON CONVENIO ®NG Splica para transferenci

e

) Soqgures del Estade
Bancolombia®™ cCuentz Convenio 47189

1ios del Estado
18 Convenio DDBARLA4 4

Banco de Bagoata (_

= VALOR PRIMA NETA GASTOS EXPEDICION IVA TOTAL A PAGAR VALOR ASEGURADO TOTAL PLAN DE PAGO
S *****564,127.00 $ ******20,000.00 $*****110,984.00 g *****695,111.00 o 350,181,000.00 CONTADO
INTERMEDARID DETRIBUCIDN COABEGURD
CLAVE s D PART. NIVERE COMPAR A % PART. VALCR AZESLRAZO
ASESORES DE SEGUROS & CIA LTDA 153845 100.00

=l A MORA EN EL PAGO DE LA PRIMA O DE LOS CERTIFICADOS O ANEXOS QUE SE EXPIDAN CON FUNDAMENTO EN ELLA, PRODUCIRA LA TERMINACION AUTOMATICA DEL CONTRATO Y
DARA DERECHO A SEGUROS DEL ESTADO S.A. PARA EXIGIR EL PAGO DE LA PRIMA DEVENGADA Y DE LOS GASTOS CAUSADOS CON OCASION DE LA EXPEDICION DEL CONT

RATO.
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
SPECIFICAN EN ESTE CUADRQ.

ZRA

!:.a_’ OTA: 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
= ANTO EL ASEGURADOR COMO EL TOMADOR, PRESTARAN SU COLABORACION
=4 ARA EFECTOS DE NOTIFICACIONES LA DIRECCION DE SEGUROS DEL ESTADO 5.A. ES TRV. 19 NO. 98 - 12 - TELEFONG: 6232600 - BOGOTA, D.C.
T e
& FORIMA DE PAGO
2 REFERENCIA
= BANCO CHEQUE No. VALOR PAGO:
& 1102120344593-8
S
il 709998021167 (8020)11021203445938(3900)000000695111(96) 20250410
EFECTIVO

CHEQUE
TOTAL §

A VIGILADO

COPIA PARA PAGO EN BANCOS NO NEGOCIABLE
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