sggunos POLIZA DE SEGURO DE RESPONSABILIDAD CIVIL EXTRACONTRACTUAL DERIVADA DE
CUMPLIMIENTO
n eSTaAno s.A.
NIT. 860.009.578-6 RCE CONTRATOS
CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL COoD.SUC NO.POLIZA ANEXO
CARTAGENA CARTAGENA 75 75-40-101058284 0
FECHA EXPEDICION ~ VIGENCIA DESDE ALAS ~ VIGENCIA HASTA ALAS
DIA° MES ANO | DA MES  ANO HORAS | DIA° MES ANO | HORAS TIPO MOVIMIENTO
15 | 05 | 2026 10 | 04 I 2026 00:00 31 | 12 I 2026 23:59 | EMISION ORIGINAL
o DATOS DEL TOMADOR / GARANTIZADO
JJOMBRE O RAZON UNION. TEMPORAL ESDEGUE LUXCOL IDENTIFICACION NIT: 902.065.797-2
DIRECCION: MZ 27 LT 5 ET 1 PISO 2 APTO 202 BARRIO BLAS DE LEZO |CIUDAD: CARTAGENA, BOLIVAR |TELEFONO: 3105980683

DATOS DEL ASEGURADO { BENEFICIARIO
) SEGURADO: ESCUELA SUPERIOR DE GUERRA |IDENTIFICACION NIT: 830.002.634-1

DIRECCION: KR 11 102 50 OF S 20 CHICO CIUDAD: BOGOTA, D.C., DISTRITO CAPITAL TELEFONO 6205247

BENEFICIARIO: 830002634 - ESCUELA SUPERIOR DE GUERRA

OBJETO DEL SEGURO

4 CON SUJECION A LAS CONDICIONES GENERALES DE LA POLIZA QUE SE ANEXAN 15-05-2020 - 1329-P-06-00000-E-RCE-002A-D00T / 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 Y HASTA EL LIMITE
P%Y DE VALOR ASEGURADO SENALADO EN CADA AMPARO, SEGUROS DEL ESTADO S.A., GARANTIZA:

INDEMNIZAR LOS PERJUICIOS PATRIMONIALES QUE CAUSE EL AFIANZADO. CON MOTIVO DE LA RESPONSABILIDAD CIVIL EXTRACONTRACTUAL EN QUE INCURRA DE ACUERDO CON LA
LEY, POR LESIONES CORPORALES A PERSONAS O DANOS A PROPIEDADES DE TERCEROS, DERIVADOS DE LA EJECUCION DE LOS TRABAJOS A QUE SE REFIERE EL LA ACEPTACION
DE OFERTA No. 115-MDN-COGFM-ESDEG-2026 QUE TIENE COMO OBJETO LA PRESTACION DEL SERVICIO DE TRANSPORTE TERRESTRE ESPECIAL DE PASAJEROS PARA LA COMUNIDAD
4l ACADEMICA DE LA ESCUELA SUPERIOR DE GUERRA GENERAL RAFAEL REYES PRIETO, EN TODO EL TERRITORIO NACIONAL.

BENEFICIARIOS: TERCEROS AFECTADOS

AMPAROS
RIESGO: PRESTACION DE SERVICIOS
8| AMPAROS DEDUCIBLE VIGENCIA VIGENCIA SUMA ASEG
DESDE HASTA ACTUAL
§| PREDIOS LABORES Y OPERACIONES 10.00 % DEL VALOR DE LA 10/04/2026 31/12/2026 $350,181,000.00

PERDIDA - Minimo: 1.00 SMMLV

ACLARACIONES
PARTICIPANTES CONSORCIO - UNION TEMPORAL :
ENOMERE IDENTIFICACION  PARTICIPACION
8 INFAS TURISTICAS COLOMBIANAS S.A.S 830114351-1 50.00
L UXE BH TRANSPORTS S.A.S 901536964-4 50.00

| GASTOS EXPEDICION IVA TOTAL A PAGAR VALOR ASEGURADOTOTAL |  PIANDEPAGO |

§ =20 000.00 $ **148,717.00 § *rmmsrineg34 440.00 $ ****350,181,000.00 CONTADO
n INTERMEDIARIO DISTRIBUCION COASEGUROD
3 NOMERE CAVE % DE PART. NOMBSE COMPASIA % PART, VALOR ASEQURADO
ROBERTO CARMELO VERGARA SALDARRIAGA 163832 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
& 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.
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
PARA EFECTOS DE NOTIFICACIONES LA DIRECCION DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. ES CARRERA 8 NO 34-62 PISO 8 - TELEFONO: 6601144 - CARTAGENA

DE COLOMBIA

VIGILADO SUPERINTENDENCIA FINANCERA £

75-40-101058284

& USTED PUEDE CONSULTAR ESTA POLIZA EN WWW.SEGUROSDELESTADO.COM OFICINA PRINCIPAL: AUTOPISTA NORTE # 103 - 60, PISO 5 TELEFONO: 601-2186977, 601-6019330 KELLYVILLALOBOS

s/
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POLIZA DE SEGURO DE RESPONSABILIDAD CIVIL EXTRACONTRACTUAL DERIVADA DE
SEGUROO
n CUMPLIMIENTO
esT g RCE CONTRATOS
! NIT. 860.009.578-6
CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL COD.suC NO.POLIZA ANEXO
CARTAGENA CARTAGENA 75 75-40-101058284 0
FECHA EXPEDICIQN _ VIGENCIA DESDE A LAS .~ VIGENCIA HASTA A LAS
DIA MES ANO DIA MES ANO HORAS DIA MES ANO HORAS TIPO MOVIMIENTO
15 | 05 l 2026 10 | 04 I 2026 00:00 31 | 12 | 2026 23:59 EMISION ORIGINAL
DATOS DEL TOMADOR ! GARANTIZADO
gggliﬁE O RAZON UNION TEMPORAL ESDEGUE LUXCOL IDENTIFICACION NIT: 902.065.797-2
DIRECCION: MZ 27 LT 5 ET 1 PISO 2 APTO 202 BARRIO BLAS DE LEZO |CIUDAD: CARTAGENA, BOLIVAR ]TELEFONO: 3105980683
- DATOS DEL ASEGURADO / BENEFICIARIO
ASEGURADO: ESCUELA SUPERIOR DE GUERRA IDENTIFICACION NIT: 830.002.634-1

DIRECCION: KR 11 102 50 OF S 20 CHICO ICIUDAD: BOGOTA, D.C., DISTRITO CAPITAL TELEFONO 6205247

BENEFICIARIO:

Recuerda que puedes actualizar CONOCE LOS MEDIOS DE PAGCGO

tus datos de contacto c\,nfornﬁp
a la Ley 2300, a tray de
nuestras p:}ginz\s:

www.segurosdelestado.com
o www.segurosdevidadelestado.com

Ve a la opcion PQR y selecciona
el tipo de solicitud:

Acceso a la informacién Ct:’;i}?d ’ - | Coopldrogus

PAGOS CON CONVENIO *No aplica para transferencias _

Bogota .  Seguros del Estado
Banccrde i L Cuenta Convenio D0B4G5445

VALOR PRIMA NETA GASTOS EXPEDICION IVA TOTAL A PAGAR VALOR ASEGURADO TOTAL PLAN DE PAGO
$ *****762,723.00 § *+**++20,000.00 $ *****148,717.00 § romrni931,440.00 $ ******350,181,000.00 CONTADO
INTERMEDIARIO DI2TRIBUCION COASEGURO
NOVESE CLAVE % DE PART. NOMERE COMPARIA % PART. VALOR ASEGURADO

ROBERTO CARMELO VERGARA SALDARRIAGA 163832 100.00

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 CONTRATO.

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 CUADRO.

JNOTA: 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

PARA EFECTOS DE NOTIFICACIONES LA DIRECCION DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. ES CARRERA 8 NO 34-62 PISO 8 - TELEFONO: 6601144 - CARTAGENA
FORMA DE PAGO

REFERENCIA
BANCO CHEQUE No. VALCOR PAGO:
1101310773463-7

(415) 7709998021167 (8020) 11013107734637(3900) 000000931440 (96) 20260510

DE COLOVSIA

EFECTIVO
CHEQUE
TOTAL $

VIGILADO SUPERINTENDENCIA FINANCERA [

COPIA PARA PAGO EN BANCOS NO NEGOCIABLE



