- e POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO ENTIDAD ESTATAL
- esTano s.A.
lIIIV NIT. 860.009.578-6 E)E(:FQE?T() 1()82 [)E 2()15
CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL COD.SUC NO.POLIZA ANEXO
MEDELLIN MEDELLIN 65 65-44-101248869 2
FECHA EXPEDICION VIGENCIA DESDE ALAS ~ VIGENCIA HASTA ALAS
DIA MES ANO DIA MES ANO HORAS DIA MES  ANO HORAS TIPO MOVIMIENTO
2026 13 | 05 | 2026 00:00 13 | 12 | 2026 23:59 ANEXO DE TRASLADO DE VIGENCIA
DATOS DEL TOMADOR ! GARANTIZADO
NOMBRERRA-ON STARK ENERGY S.A.S IDENTIFICACION NIT: 900.590.041-7
SOCIAL
DIRECCION CR 3 NRO. 51 - 29 |CIUDAD: PUERTO NARE, ANTIOQUIA |TELEFONO: 3205308061,
DATOS DEL ASEGURADO / BENEFICIARIO
SEGURADO / : )
BENEEICIARIO: MUNICIPIO DE PUERTO TRIUNFO |IDENTIFICACION NIT: 890.983.906-4]
IRECCION: CALLE 10 NO. 10 - 71 ALCALDIA SEGUNDO PISO CIUDAD:  PTO TRIUNFO, ANTIOQUIA TELEFONO 8352016
DICIONAL:

OBJETO DEL SEGURO

CON SUJECION A LAS CONDICIONES GENERALES DE LA POLIZA QUE SE ANEXAN ECUO010B, 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:

GARANTIZAR EL PAGO DE LOS PERJUICIOS DERIVADOS DEL INCUMPLIMIENTO DEL CONIRATO DE ARRENDAMLENTQONP. 1492026,RELACIONADO CON: ALQUILER DE VEHICULOS
@AMEONETA PARA EL DESARROLLO DE LAS FUNCIONES

DIARIAS DE LA ADMINISTRACION MUNICIPAL DEL MUNICIPIO DE PUERTO TRIUNFO,

ANTIOQUIA

AMPAROS

RIESGO: PRESTACION DE SERVICIOS

AMPAROS VIGENCIA DESDE VIGENCIA HASTA SUMA ASEG/ACTUAL  SUMA ASEG/ANTERIOR
CUMPLIMIENTO DEL CONTRATO 13/05/2026 27/11/2026 $4,884,000.00

ACLARACIONES

MEDIANTE EL PRESENTE ANEXO Y CON BASE AL ACTA NRO 001 DE INICIO DEL CONTRATO DE ARRENDAMIENTO NRO 149-2026, LAS VIGENCIAS DE LAS GARANTIAS INICIAN EL
D3&05-2026,

LOS DEMAS TERMINOS Y CONDICIONES CONTINUAN IGUAL

VALOR PRIMA NETA GASTOS EXPEDICION IVA TOTAL A PAGAR VALOR ASEGURADO TOTAL PLAN DE PAGQ
$ ****++20,000.00 $ *rxixx8 000.00 $ *rarirk5 320.00 § Hirkrkr+33,320.00 $ *rxririxg 884,000.00 CONTADO

INTERMEDIARIO DI2TRIBUCION COASEGURD
CLAVE % OE PART. NOMERE COMPARIA % PART. VALOR ASEGURADO

ESMERALDA ELENA HERRERA SILVA 61285 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
;i POLIZA, POR LO TANTO EL ASEGURADOR COMO EL TOMADOR, PRESTARAN SU COLABORACION
§5 PARA EFECTOS DE NOTIFICACIONES LA DIRECCION DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. ES CALLE 53 NO 45-45 OFICINA 1006 - TELEFONO: 3695060 - MEDELLIN
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= FIRMA AUTORIZADA: Jose Luis Ojeda- Vicepresidente de Fianzas FIRMA TOMADOR

USTED PUEDE CONSULTAR ESTA POLIZA EN WWW.SEGUROSDELESTADO.COM OFICINAPRINCIPAL: AUTOPISTANORTE # 103 - 60, PISO 5 TELEFONO: 601-2186977, 601-6019330 DLF061285A 1



http://WWW.SEGUROSDELESTADO.COM

CEOUROG POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO ENTIDAD ESTATAL
- ea‘rmo SR
NIT. 860.009.578-6

DECRETO 1082 DE 2015

CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL COD.SUC NO.POLIZA ANEXO
MEDELLIN MEDELLIN 65 65-44-101248869 2

FECHA EXPEDICION VIGENCIA DESDE A LAS ~ VIGENCIA HASTA ALAS

DIA  MES  ANO DIA MES  ARO HORAS | DIA  MES ANO | HORAS TIPO MOVIMIENTO

15 | 05 | 2026 13 | 05 | 2026 00:00 13 | 12 | 2026 23:59 | ANEXO DE TRASLADO DE VIGENCIA

DATOS DEL TOMADOR / GARANTIZADO

NOMBRE O RAZON STARK ENERGY S.A.S IDENTIFICACION NIT: 900.590.041-7
SocIAL
DIRECCION: CR 3 NRO. 51 - 29 [cupaD:  PUERTONARE, ANTIOQUIA [TELEFONO: 3205308061

DATOS DEL ASEGURADO / BENEFICIARIO

MUNIGIRIOIPEFUERTO TRIUNFO |IDENTIFICACION NIT: 890.983.906-4

IRECCION: CALLE 10 NO. 10 - 71 ALCALDIA SEGUNDO PISO ICIUDAD: PTO TRIUNFO, ANTIOQUIA TELEFONO 8352016

DICIONAL:

Recuerda que puedes actualizar CONOCE LOS MEDIOS DE PAGO

tus datos de contacto conforme

a la Ley 2300, a través de " PAGINA WEB | @ ‘ - ‘
sginas: s |

nuestiras paginas:

VISA

www.segurosdelestado.com CORRESPONSALES BANCARIOS
o www.segurosdevidadelestado.com

. sanr}ff'
Ve a la opcion PQR y selecciona @ ‘ INTER ‘ 3k | MOVIRED

el tipo de solicitud:

Acceso a la informacién (GG - -~ ] ’ [surniMAX | ‘ ' Coopidrogas

PAGOS CON CONVENIO *No aplica para transferencias

’ BoncodeBogota ( . Seguros del Estado

ersdoredy <o Cuenta Convenio DOB4AGS5445
VALOR PRIMA NETA GASTOS EXPEDICION IVA TOTAL A PAGAR VALOR ASEGURADO TOTAL PLAN DE PAGO
$ *+++++20 000.00 $ *xrreekg 000.00 $ *reex5 320,00 $ rmkrek 33 320,00 § wemkrrxd 884 000.00 CONTADO
INTERMEDIARIO DISTRIBUCION COASEGURD
NOVLERE CAVE % DE PART. NOMERE COMPARIA % PART. VALOR ASEGURADO

ESMERALDA ELENA HERRERA SILVA 61285 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 CALLE 53 NO 45-45 OFICINA 1006 - TELEFONO: 3695060 - MEDELLIN

FORMA DE PAGO

REFERENCIA
BANCO CHEQUE No. VALOR PAGO:
1101262136244-5

DE COLOMEA

(415) 7709998021167 (8020)11012621362445(3900)000000033320(96)20270513

EFECTIVO
CHEQUE
TOTAL $

VIGILADO SUPERINTENDENCIA FINANCERA

COPIA PARA PAGO EN BANCOS NO NEGOCIABLE




- ggeunos
POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO ENTIDAD ESTATAL
. ESTRADO S.A.
NIT. 860.009.578-6 DECRETO 1082 DE 2015
CIUDAD DE EXPEDICTON SUCURSAL CODSUC NO.POLTZA ANEXO
MEDELLIN MEDELLIN 65 65-44-101248869 2
EELHA EXPI:L)I(,I(J~N j VIGENCIA DEQQE A LAS _ VIGENCIA HA&T_A A LAS
DIA  MES ANO | DiA MES ANO | HORAS | DiA  MES ARO | HORAS TIPO MOVIMIENTO
15 | 05 | 2026 13 | 05 l 2026 00:00 13 12 2026 2359 | ANEXO DE TRASLADO DE VIGENCIA
DATOS DEL TOMADOR /| GARANTIZADO
Eocial e STARK ENERGY S.A.S IDENTIFICACION NIT: 900.590.041-7
DIRECCION: CR 3 NRO. 51-29 CIUDAD. _ PUERTO NARE, ANTIOQUIA |TELEFONO: 3205308061
S DATOS DEL ASEGURADO / BENEFICIARIO
MUNICIPIO DE PUERTO TRIUNFO A . =
 ENECICIARIO: IDENTIFICACION _ NIT: 890.983.906-4

DIRECCION: CALLE 10 NO. 10 - /1 ALCALDIA SEGUNDO PISO I(,IUDAD: PTO TRIUNFO, ANTIOQUIA I TECEFONO: 6352016

IADICIONAL.:

TEXTO ACLARATORIO

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 COLOMEA

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

TENDENCIA FINANCERA

.

VIGILADQ SUPERN

65-44-101248869

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

DLF061285A 2
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