&2
m EEEUM POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO ENTIDAD ESTATAL
= ESTADO S.A.
&3 o DECRETO 1082 DE 2015
CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL COD.SuC NO.POLIZA ANEXO
MEDELLIN MEDELLIN 65 65-44-101243438 2
FECHA EXPEDICION _ VIGENCIA DESDE A LAS ~ VIGENCIA HASTA ALAS
DIA MES ANO DIA MES ANO HORAS DIA MES ANO HORAS TIPO MOVIMIENTO
29 | 04 | 2026 03 | 10 | 2025 00:00 3 | 05 | 2029 23:59 | ANEXO DE PRORROGA
DATOS DEL TOMADOR | GARANTIFADC
ggglliIEE O RAZON CONSORCIO RAICES ETNICAS IDENTIFICACION NIT: 901.992.378-2
MDIRECCION: CL 104 ANRO. 47 A - 58 | CIUDAD: BOGOTA, D.C., DISTRITO CAPITAL |TELEFONO: 3209391842

DATOS DEL ASEGURADD | BEMEFICIARIO

ASEGURADO /

BENEFICIARIO: LA NACION CONSEJO SUPERIOR DE LA JUDICATURA |IDENTIFICACION NIT: 800.093.816-3|
#DIRECCION: CR7 NRO. 27 -18 CIUDAD: BOGOTA, D.C., DISTRITO CAPITAL TELEFONO 6015658500
#ADICIONAL:

OBJETD DEL SEGURO

1 CON 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 ASEGURADO SENALADO EN CADA AMPARO, SEGUROS DEL ESTADO S.A., GARANTIZA:

: SE AMPARA EL PAGO DE LOS PERJUICIOS DERIVADOS DEL INCUMPLIMIENTO DEL CONTRATO NO. 197 DE 2025, CUYO OBJETO ES: DISENAR MECANISMOS Y HERRAMIENTAS CON
gl ENFOQUE ETNICO INDIGENA QUE MEJOREN EL ACCESO A LA JUSTICIA Y LA COORDINACION INTERJURISDICCIONAL DE LOS PUEBLOS JIW Y NUKAK DE LOS DISTRITOS JUDICIALES
DE VILLAVICENCIO Y SAN JOSE DEL GUAVIARE.

AMPAROS

B RIESGO: PRESTACION DE SERVICIOS
=l ~vpaROS VIGENCIA DESDE VIGENCIA HASTA SUMA ASEG/ACTUAL  SUMA ASEG/ANTERIOR

4l CUMPLIMIENTO DEL CONTRATO 03/10/2025 30/11/2026 $115,204,940.00 $115,204,940.00

CALIDAD DEL SERVICIO 03/10/2025 30/11/2026 $115,204,940.00 $115,204,940.00
"l PAGO DE SALARIOS, PRESTACIONES SOCIALES LEGALES E INDEMNIZACIONES 03/10/2025 31/05/2029 $28,801,235.00 $28,801,235.00
| LABORALES
ACLARACIONES

DE ACUERDO CON LO INDICADO EN EL ANEXO MODIFICACION No. 02 SE PRORROGA LA VIGENCIA DEL CONTRATO HASTA EL 31 DE MAYO 2026.

ALOR PRIMA NETA | GASTOS EXPEDICION IVA TOTAL A PAGAR VAI OR ASEGURADO TOTAL | PLAN DE PAGO
$ ****+*+38,088.00 § **+x+x8 000.00 § *rrrrxg 756.00 § Frmkamiair54 844.00 $ *****+259,211,115.00 CONTADO
INTERMEDIARIC DR TRIBUCION COAREGURD
MNOLBRE EAE ¥ DE PART. MOMERE COMPAR]A, % PART, WALDR ASEQURADD
RIESGOS Y SEGUROS SOLUCIONES INTEGR 205040 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.

iy

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

3
ES
3
=
-
ES
]
E2
ES
ES
]
]
3
S
-]
3
-]
=
S
]
e
ES
-
-]
<]
=
B3
B
<]
=
=
B3
]
]
(<]
E3
=
=
B3
i <]
Al |
’ <]

SANDRA Firmado
digitalmente

CAROLINA por sanprA

CARDOZO CAROLINA
CARDOZO

]
3
PEREZ PEREZ E
B
E2

g -
=
:
:
#
L=
[=]
-4
sl
o
;

65-44-101243438

de Fianzas FISMA TOMADOR
il USTED PUEDE CONSULTAR ESTA POLIZA EN WWW.SEGUROSDELESTADO.COM ~ OFICINA PRINCIPAL: AUTOPISTA NORTE # 103 - 60, PISO 5 TELEFONO: 6012186977, 601-6019330 DLF205040B




SEQUROS
DEL POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO ENTIDAD ESTATAL
ESTROO S.A.
HIT. 860.000.576-6 DECRETO 1082 DE 2015
[CTUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL COD.SUC NO.POLIZA ANEXO |
MEDELLIN MEDELLIN 65 65-44-101243438 2
" FECHA EXPEDICION — VIGE DE ATAS — VIGENCIAHASTA ALAS
DIA MES ANO DIA MES ARNO HORAS DIA° MES ARO HORAS TIPO MOVIMIENTO
29 | 04 | 2026 03 | 10 | 2025 00:00 31 05 2029 23:59 | ANEXO DE PRORROGA
DATOS DEL TOMADOR | GARANTIEZADO
OCIAL CONSORCIO RAICES ETNICAS IDENTIFICACION NIT: 901.992.378-2
DIRECCION: CL 104 ANRO. 47 A- 58 CIUDAD: BOGOTA, D.C., DISTRITO CAPITAL |TELEFON0: 3209391842
DATOS DEL ASEGURADO ! BEMEFICIARIO
[ASEGURADO 7/ < 5
BENEFICIARIO: LA NACION CONSEJO SUPERIOR DE LA JUDICATURA IDENTIFICACION  NIT: 800.093.816-3
IDIRECCION: CR 7 NRO. 27 - 18 |CIUDAD: BOGOTA, D.C., DISTRITO CAPITAL |TELEFUN'O'50T5658'50U
ADICIONAL:
TEXTO ACLARATORIO
PARTICIPANTES CONSORCIO - UNION TEMPORAL :
NOMBRE IDENTIFICACION PARTICIPACION
ASOCIACION DE MUJERES ETNICAS COLOMBIANAS 900146151-6 50.00
INGEPLAN.CO SAS EMPRESA DE BENEFICIO E INTERES COLECTIVO BIC 800169622-1 50.00

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

TEMDEMCIA FRIARCERA

DE COLOME,

PARA EFECTOS DE NOTIFICACIONES LA DIRECCION DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. ES CALLE 53 NO 45-45 OFICINA 1006 - TELEFONO: 3695060 - MEDELLIN

=

65-44-101243438

VIGILADQ SUFERN

FIRMA AUTORIZADA: Jose Luis Ojeda - Vicepresidente de Fianzas FIRMA TOMADDR

DLF205040B 2



SEQUROS

DEL

ESTRDO S.A.
NIT. 860.009.578-6

CONSTANCIA DE NO REVOCATORIA NI CANCELACION
POR FALTA DE PAGO DE LA PRIMA

Hacemos constar, que la podliza N° 101243438, anexo
2, no expirara por falta de pago de la prima, ni por
revocatoria unilateral del tomador de la pdliza o de la aseguradora.

Lo anterior de conformidad con lo establecido en el decreto 1082 de 2015
el cual regula las garantias ante entidades estatales

Dado en MEDELLIN a los 29 dias del mes de ABRIL de 2026

it

65-44-101243438
FIRMA AUTORIZADA: Jose Luis Ojeda - Vicepresidente de Fianzas
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