- EEEum POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO ENTIDAD ESTATAL
ESTADO S.A.
' s EETENSIT DECRETO 1082 DE 2015
CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL COD.SUC NO.POLIZA ANEXO
VILLAVICENCIO VILLAVICENCIO 30 30-44-101070046 0
FECHA EXPEDICION VIGENCIA DESDE ALAS ~ VIGENCIA HASTA ALAS
DIA_ MES ANO | DIA MES  ANO HORAS | DIA MES ANO | HORAS TIPO MOVIMIENTO
2026 29 | 04 | 2026 00:00 31 | 12 | 2029 23:59 | EMISION ORIGINAL
DATOS DEL TOMADOR | GARANTIFADD
NOMBRE O RAZON KAPLGEI S IDENTIFICACION NIT: 901.942.568-1
SOCIAL
-DlRECCION CRA 4 ESTE N 18 42 |CIUDAD: VILLAVICENCIO, META |TELEFONO: 3108111305
DATOS DEL ASEGURADC | BENEFICIARIO
ASECURmeY CONTRALORIA GENERAL DE LA REPUBLICA - GERENCIA DEPARTAMENTAL DE VAUPES |IDENTIFICACION NIT: 899.999.067-2
IRECCION: CR 13 NRO. 10 - 42 CIUDAD:  MITU, VAUPES TELEFONO 5642299
DICIONAL:

OBJETD DEL SEGURD

CON SUJECION A LAS CONDI Cl ONES GENERALES DE LA POLIZA QUE SE ANEXAN ECU010B, QUE FORVAN PARTE | NTEGRANTE DE LA M SMA Y QUE EL ASEGURADO Y EL
TOVADOR DECLARAN HABER RECI BI DO Y HASTA EL LiM TE DE VALOR ASEGURADO SENALADO EN CADA AMPARO, SEGUROS DEL ESTADO S. A, GARANTI ZA:

OBJETO DE LA GARANTI A

GARANTI ZAR EL PAGO DE LGOS PERJUI Cl OS DERI VADOS DLE | NCUMPLI M ENTO DEL CONTRATO VAU- MC- 02- 2026 RELACI ONADA CON  PRESTACION DEL SERVICIO DE ASEO
Y CAFETERIA CON SUM NI STRO DE ELEMENTOS PROPIOCS DEL  SERVICIO, EN LA GERENCI A DEPARTAMENTAL  COLEG ADA VAUPES DE LA CONTRALORI A GENERAL DE LA
REPUBLI CA UBI CADA EN LA CRRERA 13 NUMERO 10-42- BARRIO LA UNFION EN LA CI UDAD DE M TU VAUPES. -

AMFAROS
RI ESGO. PRESTACI ON DE SERVI Cl OS
AVPARCS VI GENCI A DESDE VI GENCI A HASTA SUMA ASEG ACTUAL
gl CALI DAD DEL SERVICI O 29/ 12/ 2026 30/ 06/ 2027 $25, 760, 000. 00
CUWPLI M ENTO DEL CONTRATO 29/ 04/ 2026 30/ 04/ 2027 $12, 880, 000. 00
| PAGO DE SALARI GS, PRESTACI ONES SCCI ALES LEGALES E | NDEMNI ZACI ONES 29/ 04/ 2026 31/ 12/ 2029 $6, 440, 000. 00
LABORALES
ACLARACIOMNES
Al OR PRIMA NFTA | GASTOS EXPEDICION IVA TOTAI A PAGAR VALOR ASEGURADO TOTAL Pl AN DE PAGO
$ *+x82,012.00 $ *xkixt8 000.00 $ *+x17,102.00 $ Fhxkkaiiaik107,114.00 $ Hr*45,080,000.00 CONTADO
INTERMEDWARID DISTRIBUCICH COAZEBURD
NOMESE CLAVE % DE PART. MOAERE COMPAR LA % PART. VALOR ASEGURADO
ATENAS AGENCI A DE SEGURCS LTDA. 143752 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

DE COLOMERA

3

VIGILADO SUPERINTENDENCLE FIMANCERA

30-44-101070046
EIRMA AUTORIZADA: Jose Lujs Ojeda - Vicepresidente de Fianzas FIRMS TOMADOR
USTED PUEDE CONSULTAR ESTA POLIZA EN WWW.SEGUROSDELESTADO.COM OFICINA PRINCIPAL: AUTOPISTA NORTE # 103 - 60, PISO 5 TELEFONO: 601-2186977, 601-6019330 DLF143752B




s - SEGUROS POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO ENTIDAD ESTATAL
. ESTADO S.A.

NIT. 860.009.578-6 DECRETO 1082 DE 2015

CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL COD.SUC NO.POLIZA ANEXO
VILLAVICENCIO VILLAVICENCIO 30 30-44-101070046 0
FECHA EXPEDICION ~VIGENCIA DESDE ALAS ~VIGENCIA HASTA ALAS
DiA  MES  ANO DIA  MES ANO | HORAS | DIA  MES ANO | HORAS TIPO MOVIMIENTO
29 | 04 | 2026 29 | 04 | 2026 00:00 31 | 12 | 2029 23:59 | EMISION ORIGINAL

DATOS DEL TOMADOR | GARANTIFADO

NOMBRE O RAZON
SOCIAL

DIRECCION: CRA 4 ESTE N 18 42

IKAPRO SAS BIC |IDENTIFICACION NIT: 901.942.568-1

|CIUDAD: VILLAVICENCIO, META |TELEFONO: 3108111305

DATOS DEL ASEGURADD | BENEFICIARID
CONTRALORIA GENERAL DE LA REPUBLICA - GERENCIA DEPARTAMENTAL DE VAUPES

#ASEGURADO /
BENEFICIARIO:

®DIRECCION: CR 13 NRO. 10 - 42

IDENTIFICACION NIT: 899.999.067-2

CIUDAD: MITU, VAUPES TELEFONO 5642299

#IADICIONAL:
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Acceso a la informacion

VALOR PRIMA NETA GASTOS EXPEDICION IVA TOTAL A PAGAR VALOR ASEGURADO TOTAL PLAN DE PAGO
$ 482 012.00 $ wexrkxrg 000.00 $ *x17 102.00 $ Frmrkinik](07,114.00 $ x5 080,000.00 CONTADO
INTERMEDLARID IN3TRIBUCIOH COAEEDURID
MNOMERE CLAVE % DE PART. MOMERE COMPAR 4 % PART. WALOR ASEGURMNDD
ATENAS AGENCI A DE SEGURCS LTDA. 143752 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.

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
ARA EFECTOS DE NOTIFICACIONES LA DIRECCION DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. ES CARRERA 38 NO. 33 - 45/49 - TELEFONO: 6623707 - VILLAVICENCIO
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COPIA PARA PAGO EN BANCOS NO NEGOCIABLE



T DNAVIVIENDAN

Pago PSE

Resultado de su transaccion

Estado Valor del pago
Aprobado $107.114,00
Numero de aprobacion Motivo
00812573 Internet
Fecha del pago Referencia 1
29/04/2026 1741551624
Hora del pago Referencia 2
04:34 PM NIT
Numero de producto origen Referencia 3
HHRRax3216 8600095786
Destino del pago Caddigo Gnico CUS
SEGUROS DEL ESTADO S.A. 263812573

Banco Davivienda S.A. Todos los derechos reservados 2017. ;_‘.f"_; DAVIVIENDN




