BEGUROS POLIZA DE SEGURO DE RESPONSABILIDAD CiVIL EXTRACONTRACTUAL DERIVADA DE

CON SUJECION A LAS CONDICIONES GENERALES DE LA POLIZA QUE SE ANEXAN E-RCE-DUZA REDIS 04-09 / E-RCE-001A, QUE FOMMAN PANTE INTEGRANTE DE LA MISMA Y
QUE EL ASEGURADO Y EL TOMADOR DECLARAN HABER RECIBIDC ¥ KASTA EL LIMITE DE VALOR ASEGURADG SERALADD EN CAUA ANPARD, SBQUROS DEL ESTADO §.A.,
B canawriza;

St AMPARAN LOE PERJUICIOS GERTVADOS DE LA POSIHLE RESPCNSAMILIDAD CIVIL KXTRA CONTRACTUAL DEL TOMADOR FRENTE A TERCKRGS A COMSECURNGIA 0K LA EJTCUCTON
DEL CONTRATD X 1684 D5 2020 COYO ORJETD KS . FPRESTACION DE SERVICIOS DB BMPLEQ TEMPORAL FARA £L MANKJO DE LA ATENCION A LA EMERGENGIA SANITARIA
POR CAUSA DEL CORONAVIRUS COVID 19. :

DEL CUMPLIMIENTO l .
ESTROO 8.5 i3
NIT. 860.009.576-6 RCE CONTRATOS ' g
CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL cOoD.SUC NO.POLIZA ANEXO )
IBAGUE IBAGUE 25 2540101039444 1

FECHA EXPEDICION VIGENCIA DESQE ALAS VIGENCIA HASTA | ALAS _ I p- |

gOIA  MES  ANO | DIA MES ANO | HORAS | DIA  MES ANO | MORAS TIPO MOVIMIENTO
29|12 | 202 | 2 [10 | 2020 | o000 | 28 | o1 | 2021 | 238 |ANEXODEPRORROGA E3
i gggifz O RAZON TEMPORALES UNO A S.A. IDENTIFICACION NIT: 809.000.876-1 ! s
EBlowreccion: cra7no.1426PIS0 3 [cluAD: 1BAGUE, ToLIMA [tELEFonD: 263385 Eg
= : |83

DATOS DEL ASEGURADO { BENEFICIARIO

EGURADO: ALCALDIA MUNICIPAL DE IBAGUE 1IDENTEF}CACION repmepnpe | | |
DIRECCION: CRA 2 NO 17-18 !mumﬂ- IBAGUE, TOLIMA ]TELEFONO 2620014 !‘
IBENEFICIARIO: 800113389 - ALCALDIA MUNICIPAL DE IBAGUE ADICIONAL ES
GBJETO DEL SEGURD ED
+
!
2

AMPARDS
M RIESGO: PRESTACION DE SERVICIOS
M AMpARCE DEDUCIBLE VIGENC LA VIGENCIA SUMA ASEY EUMA ASEG
: DEEDE HASTA ACTUAL ANTERIOR
fl PREDIOS LABORES Y OPERACIONES 10.00 % DEL VALOR DE L 29/10/2020 23/01/2021 $175,560,600.00 $175,5860, 600,00

PERDIDA ~ Ninimo: 1.00 SHMLV

MEDIAWIZ EL PRESENTE ANEXQ ¥ DE ACUERDO AL ACTA DE ADICION ¥ PHORRCGA N.1 82 ADICIONA BL VALOR POR LA SUMA O SRE7.832.122 AMPLIA LA VIGENCIA PCR EL
g LCRMING DE  {2€) DIAS CALEMDARIO. LOS LEMAS TERMINGS ¥ COMDICIONZS CONTINUAN VIGERTES.

OR PRIMA K | GASTOS EXPEDICION. IVA TOTAL APAGAR  IVAIOR ASEGURADOTOTAL | Pl ANDEPAGH |
$ **44,731.00 $ *+**=3,000.00 $ *meamg 069.00 § *reseeemesase 80000 $ "175,560,600.00 CONTADD
m_ I TERMED A S0 Do TRIGACE e COASE B0
NOWBRE SAF W L 2R RTBRE 0 aplte  FART MR ARBOURADS
APOLO AGENCIA DE SEGUROS LTDA 72939 1490.900

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
g &.:HRATDYDHE:R:DERE?;O A SEGUROS DEL ESTADO S.A. PARA EXIGIR EL PAGO DE LA PRIMA DEVENGADA Y DE LOS GASTOS CAUSADOS CON OCASION DE LA
QUEDA EXPRESAMENTE CONVENIDO QUE LAS OBLIGACIONES DE SEGUROS DEL ESTADO 5.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 ACOMPARAMIENTO AL RIESGO ASUMIDO DURANTE LA VIGENCIA DE LA PRESENTE
POLIZA, POR LO TANTO EL ASEGURADOR COMO EL TOMADOR, PRESTARAN SU COLABORACION
PARA EFECTOS DE NOTIFICACIONES LA DIRECCION DE SEGUROS DEL ESTADO §.A. ES CARRERA 4C NO. 33 - 08 - TELEFONO: 2701040 - IBAGUE
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 USTED PUEDE CONSULTAR ESTA POLIZA EN WWW_SEGUROSDELESTADD. COM OFICIHA PRINCIPAL: CRA. 11 KO, 50-23 BOGOTA 0.C. TELEFONO: 2188877
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# =% BENEFICIARIO: 800113389 - ALCALDIA MUNICIPAL DE IBAGUE

| TEXTG ACLARATORIO

. LA MORA EN EL PAGO DE LA PRIMA O DE LOS CER’ ANEXO0S QUE SE EXPIDAN CON FUNDAMENTO EN ELLA, PRODUCIRA LA TERMINACION AUTOMATICA DEL CONTRATO Y

POLIZA DE SEGURO DE RESPONSABILIDAD CIVIL EXTRACONTRACTUAL DERIVADA DE
CUMPLIMIENTO

NIT 860.009.578-6 RCE CONTRATOS

[CTUDAD DE EXPEDICTON SUTURSAL TODSUT NOPOLZA | ANEXO ]

IBAGUE IBAGUE 25 25-40-101039444 1

W ATAS —VIGERCIAHASTA XS

MES ARO Dia MES ANO HORAS pla MES ANO HORAS TIPO MOVIMIENTO
29 l 12 l 2020 28 [ 10 I 2020 00:00 23 I o1 2021 23:50 | ANEXO DE PRORROGA
DATOS DEL TOMADOR | GARANTZADD
TEMPORALES UNC A S.A. IDENTIFICACION NIT: 809,000.876-1
DIRECCION: CRA 7 NO.14-26 PISO 3 IUDAD: IBAGUE, TOLIMA [TELE?ONO: 2633856
DATOS DEL ASEGURADO ' BENEFILIARIO

IASEGURADO: ALCALDIA MUNICIPAL DE IBAGUE ITENTIFICAC!ON NIT: 800.113.389-7

"S! DIRECTION: CRAZ RO T7-18 lCiUIJAD: TBAGUE, TOUIIA | TELEFONO 2620074

TIFICADOS O
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.
ﬁ?&% MWW&DESEWDELE&?ADDSA.S&WUMBMALQNQDYMAMDEW&]WD%E

NOTA: SEGUROS DE ESTADO S.A SE RESERVA EL DERECHO DE REVISAR Y HACER ACOMPARAMEENTO AL RIESGO ASUMIDO DURANTE LA VIGE £ LA !
TANTO EL ASEGURADOR COMO EL TOMADOR, NCIA DE LA PRESENTE POLIZA, POR 1O

PARA EFECTOS DE NOTIFICACIONES LA DIRECCION DE SEGUROS DEL ESTADO 5.A. ES CARRERA 4C NO. 13 - 08 - TELEFONO: 2701040 - IBAGUE
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7709998021167002642034

Nit 860009578-6 SEGUROS DEL ESTADO GENERALES RECIBO DE PAGO N> 10000026420349
CERTIFICAMOS QUE:
i
\ 2
FECHA ¢
30/12/2020 09:34a.m.
RECIBIMOS DE: TEMPORALES UNO A S.A. NIT. 809.000.876
LA SUMA DE: Cincuenta y seis mil ochocientos pesos *****#sesssssmamesss
POR CONCEPTO DE: PAGO BOLETA RECAUDO REF. NRO.: 10000026420349
SUC - RAMO - POLIZA - ENDOSO - CUOTA PRIMA GASTO IVA VALOR
IBAGUE-40-101039444-1-1 $47,731.00 $9,069.00 $56,800.00
FORMA DE PAGO
Efectivo - $ 56,800.00 EFECTIVO:
CHEQUE:
TARJETA:
BD: 56,800.00
OTROS: $0.00 -
TRANSACCION: 0002642034 TOTAL: $56,800.00
CAJERO: PAGUESTADO
. J

12/30/2020 9:50:28AM

172.16.10.23



POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO ENTIDAD ESTATAL

DECRETO 1082 DE 2015
¥ [CIUDAD DE EXPEDICTON SUTURSAL CODBUT TNOPOLZA T ANEXD
| IBAGUE IBAGUE 25 25-44-101147592 .
— ATAS TE ATAS
P |DIA MES  ANO | DIA  MES ANO | HORAS | DIA MES ARD | HORAS TIPO MOVIMIENTO
B [ 12 | 202 2 | 10 | 202 0000 | 23 01 2024 | 23:59 | ANEXO DE PRORROGA
DATOS DEL 1OMADOR | GARAN

; OCIAL TEMPORALES UNC A S.A.

IDENTIFICACION  NIT: 808.000.876-1

# [DIRECCION: CRA 7 NO.14-26 FISG 3

FONOC: 26338

CIUDAD:  IBAGUE, TOLIMA
[ < ] mvmm!’smm

= e ALCALDIA MUNICIPAL DE [BAGUE

ENTIFICACION  NIT: 800.113.389.7

£ oweceontrrzRo T

]CIUDAU: IBAGUE, TOCTNA

;lmm

%5 ADICIONAL:

@ | TEXTO ACLARATOEIQ

QUEDA EXPRESAMENTE
SE ESPECIFICAN EN ESTE

NOTA: SEGUROS DE ESTADO SA 51':‘ RESER\M EL DERECHO DE
TANTO EL ASEGURADOR COMO PRESTARAN 5U C

PARA EFECTOS DE NOTIFICACIONES LA DIRECCION DE SEGUROS DEL ESTADO S5.A. E5 CARRERA 4C NO. 33 - 08 - TELEFONO: 2701040 - IBAGUE

S M7

FALRIN TR N ) AN R

(=3
o
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wd
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> 25-44-101147502
FIRMA AUTORIZADA: Manus] Sarmi

CDNVENI)O QUE LAS OBLIGACIONES DE SEGUROS DEL ESTADQ §.4. SE REFIERE UNICAMENTE AL OBJETO Y OBSERVACIONES DE LA(S) GARANTIA(S) QUE

REVISAR ¥ HACER ACOMPARAMEENTO AL RIESGO ASUMIDO DURANTE LA VIGENCIA DE LA PRESENTE POLIZA, POR LO
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POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO ENTIDAD ESTATAL

E it atiiiadeth ol

propp— DECRETO 1082 DE 2015
CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL con.suc NO.POLIZA ANEXO
IBAGUE IBAGUE 25 2544-101147582 1
sl FECHA EXPEDICION VIGENCIA DESOE ALAS VIGENCIA HASTA ALAS !
W DIA°  MES ANO | DIA  MES ANO | HORAS | DIA MES ANO | HORAS TIPO MOVIMIENTO E
s 29 | 12 | 2020 2 |10 | 2020 00:00 2 | o1 | 202 23:58 | ANEXO DE PRORROGA
: goouaks O RAZON TEMPORALES UNO A 5.A. llDENTiFK:ACEéN NIT: 800.000.8764 | B
EBloreccion: cra7n0.14-26 PISO3 |clUDAD:  IBAGUE, TOLIMA [TEcerono:  2e3sasq [
ESURADO/ ALCALDIA MUNICIPAL DE IBAGUE {ﬁ)ENTIFICACIGN NIT: 800.113.389-7 £
HRECCION: CRA 2NO 17-18 |CIUDAD:  IBAGUE, TOLIMA [TELEFONO 2620014 E
DICIONAL: !
O8JETO DEL SEGURD E

RS coN SUJECION A LAS COMDICIONES GENERALES DE LA POLIZA QUE SE AMEXAN ECUOL0B., QUE PORMAN PARTE INTECRANTE DE LA MISMA Y QUE EL ASEGURADO Y EL
B TOMADOR DECLARAN HABER RECIBIDO ¥ HASTA EL LIMITE DE VALOR ASEGURADU SERALADO EN CADA ANPARO, SEQUROS DEL ESTADO S.A., GARANTIGA:

L PAGC DE LOS PERJUICIOS DERIVADOE ODEL INCUMPLIWIENTS OE LAS CHLICACIONES CONTENIDAS BN EL CONTRATC N. 1684 OE 2020 CUYO OBIETS BS : DREGTACION OF
i SERVICICS DB SMPLED TEMPORAL PARMA EL MANEJD DE LA ATENCION A LA EMERGENCIA SANITARIA PCR CAUSA DEL CORONAVIRUS COVID 19.

nmnnmmmthmz ‘ : .

AMPAROS
[ RIESGO: PREETACION DE BERVICIOE
o 2HDARDS VIGENCIA DESDE VIGENCIA HASTA EUMA ASEG/ACTUAL  SUMA ASES/ANTERIOR
e ol CONPLIMIENTO DEL CONTRATO 28/10/2020 23/07/2021 §$46,087,180.30 $31,293,968.10 !
PAGO DE SALARIOS, PRESTACIONES SOCIALES LEGALES ¥ INDENNIZACIONES 28/10/2020 23/01/2024 £23,043,5%0.15 $15,646,984.05
i LABORALES l
CALIDAD DEL SERVICIO 28/10/2020 23/07/2021 $52,174,360.60 $62,587,936.20 !g

L |
(5]

ACLARACIONES
RHEDIANTE ZL PRESENTE ANEXQO ¥ DE ACUERDU AL AUTA DE ADICIGN ¥ PRORRGGA N.1 92 ADICICNA BL VALUR POR LA SUMA DE $147.932.122 AMPLIA LA VIGENCIA POR EL "‘a!
ERMIRG DE  [2€] DIAS CALENDARIO. LOS DEMAS TERMINOS ¥ CONDICIORES CONTINUAN VIGENTES. t,

OR PRIMANETA | GASTOS EXPEDICION VA IOTALAPAGAR  [VALOR ASEGURADOTOTAL | PIANDEPAGOD |
§ “*442 456.00 § *~e*==<g 000.00 § *e=+=g 586.00 § Sresnemini50,043.00 § ****161,305,131.05 CONTADO E ,
m INTERMEDAARS) O TRIBUC N COABETURD E ,
O IBE TAYE e EAET NEABRE SR A w PART CALDR AEBCLRADT

APOLO AGENCIA DE SEGUROS LTDA 73539 100.90

QUEDA EXPRESAMENTE CONVENIDO QUE LAS OBLIGACIONES DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. SE REFIERE UNICAMENTE AL OBJETO Y OBSERVACIONES DE LA(S)
W4 GARANTIA(S) QUE SE ESPECIFICAN EN ESTE CUADRO.

NOTA: SEGUROS DE ESTADO S.A S5E 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
PARA EFECTOS DE NOTIFICACIONES LA DIRECCION DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. ES CARRERA 4C NO. 33 - 08 - TELEFONO: 2701040 - IBAGUE

FIRMA AUTORIZADA. Manuel Sactlento - i iz dp Flgnga
o LS TED PUEDE CONSULTAR ESTA POLIZA EN W SEGUROSDELESTADO.COM OFICINA PRINCIPAL: CRA. 11 ND. 83-20 BOGOTA D.C. TELEFONO: 2188877 P,
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e || 1111111

7709998021167002642040

Nit: 880009578-6 SEGUROS DEL ESTADO GENERALES RECIBO DE PAGON®:  10000026420403

CERTIFICAMOS QUE:

~
FECHA
30/12/2020 09:35a.m.
RECIBIMOS DE: TEMPORALES UNO A S.A. NIT. 809.000.876
LA SUMA DE: Sesenta mil cuarenta y tres pesos ****rressresarrarnais
POR CONCEPTO DE: PAGO BOLETA RECAUDO REF. NRO.; 10000026420403
SUC - RAMO - POLIZA - ENDOSO - CUOTA PRIMA GASTO IVA VALOR
IBAGUE-44-101147592-1-1 $50,456.00 $9,587.00 $60,043.00
FORMA DE PAGO
Efectivo - $ 60,043.00 EFECTIVO:
CHEQUE:
TARJETA:
BD: 60,043.00
OTROS: $0.00
TRANSACCION: 0002642040 TOTAL: $60,043.00
CAJERO: PAGUESTADO
- J

12/30/2020 9:51:57AM

172.16.10.23



