seauros POLIZA DE SEGURO DE RESPONSABILIDAD CIVIL EXTRACONTRACTUAL DERIVADA DE
CUMPLIMIENTO
m EsTADO .8,
NIT. BE0.008 5788 RCE CONTRATOS
CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL COD.suC NO.POLIZA ANEXO
TULUA AGENCIA TULUA 52 52-40-101011237 0
FECHA EXPEDICION VIGENCIA DESDE A LAS . VIGENCIA HASTA A LAS
DIA MES ANO DIA MES ANO HORAS DIA MES ANO HORAS TIPO MOVIMIENTO
22 | 05 | 2026 21 | 05 | 2026 00:00 21 | 06 | 2026 23:59 EMISION ORIGINAL
DATOS DEL TOMADOR | GARANTIZADO
NOMBRE O RAZON FUNDAGIEBEEL BUEN VIVIR IDENTIFICACION NIT: 800.107.401-6
leRECClONZ CALLE 3 NO. 7 -00 BARRIO PUEBL | CIUDAD: BUENAVENTURA, VALLE |TELEFONO: 2422623
e DATOS DEL ASEGURADD | BENEFICIARIO
#A\SEGURADO: ALCALDIA DISTRITAL DE BUENAVENTURA ||DENTIFICACIC)N NIT: 890.399.045-3
#DIRECCION: CALLE 2 CRA. 3 PISO 5 CIUDAD: BUENAVENTURA, VALLE TELEFONO 2410990

BENEFICIARIO: 890399045 - ALCALDIA DISTRITAL DE BUENAVENTURA

OBJETO DEL SEGURD

CON SUJECION A 1AS CONDICIONES GENERALES DE LA POLIZA QUE SE ANEXAN 15-05-2020 - 1329-P-06-00000-E-RCE-002A-D00I / 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 LiIMITE
DE VALOR ASEGURADO SENALADO EN CADA AMPARO, SEGUROS DEL ESTADO S.A., GARANTIZA:

SE GARANTIZA LA RESPONSABILIDAD CIVIL EXTRACONTRACTUAL DERIVADA DE LA EJECUCION SEGUN LA INVITACION DE MINIMA CUANTIA DTC-CMC-2026-0053, CUYO OBJETO
ES:

DESARROLLAR EL SEGUNDO ENCUENTRO DEL SECTOR BIBLIOTECARIO YBIBLIOTECAS COMUNITARIAS DEL DISTRITO DE BUENAVENTURA CODIGO BPIN202500000048361

BENEFICIARIOS: TERCEROS AFECTADOS

AMPARDS
M RIESGO: PRESTACION DE SERVICIOS
AMPAROS DEDUCIBLE VIGENCIA VIGENCIA SUMA ASEG
vz DESDE HASTA ACTUAL
gl PREDIOS LABORES Y OPERACIONES 10.00 % DEL VALOR DE LA 21/05/2026 21/06/2026 $350,181,000.00

PERDIDA - Minimo: 1.00 SMMLV

ACLARACIONES

|  GASTOS EXPEDICION IVA TOTAL A PAGAR VALOR ASEGURADO TOTAL | PLAN DE PAGO
$ *118,965.00 $ *****+3,000.00 $ **+**23,173.00 § *rerrin145 139 00 $ *+*+350,181,000.00 CONTADO
INTERNMEDARID I TRIBUCAON COWAEERD

CLAVE % DE FART. MOMERE COMPAHNLA, % PART. VALCR ASEGLIRADD

NORAIMA RIVERA ACEVEDO 200091 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
e} 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 CALLE 28 NO. 26-63 - TELEFONO: 2247827 - TULUA

SUPERINTEMDEMCLS FINANCIERA [IF}

VIGILADO

52-40-101011237

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



SEQURGS POLIZA DE SEGURO DE RESPONSABILIDAD CIVIL EXTRACONTRACTUAL DERIVADA DE
ﬂ DEL CUMPLIMIENTO
s i RCE CONTRATOS
MIT. 860.000.578-6
CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL CoD.sUC NO.POLIZA ANEXO
TULUA AGENCIA TULUA 52 52-40-101011237 0
FECHA EXPEDICION VIGENCIA DESDE ALAS " VIGENCIA HASTA ALAS
DiA  MES  ANO DIA MES ANO | HORAS | DA  MES ANO | HORAS TIPO MOVIMIENTO
22 | 05 | 2026 21 | 05 | 202 00:00 21 | 06 | 2026 23:59 | EMISION ORIGINAL
DATOS DEL TOMADOR | GARANTIZADO
FUNDAGIERSL BUEN VIVIR |IDENTIFICACION NIT: 900.107.401-6
SADIRECCION: CALLE 3 NO. 7 -00 BARRIO PUEBL [cluDAD:  BUENAVENTURA, VALLE [TELEFONO: 2422623

DATOS DEL ASEGURADOD | BENEFICIARID
ASEGURADO: ALCALDIA DISTRITAL DE BUENAVENTURA |IDENTIFICACION NIT: 890.399.045-3

DIRECCION: CALLE 2 CRA. 3 PISO 5 CIUDAD:  BUENAVENTURA, VALLE |TELEFONO 2410990

BENEFICIARIO:

COMNOCE LOS MEDIOS DE PACO

www.segurosdelestado.com
o www.segurosdevidadelestado.com

> Sﬁwr‘rj’.’ ' oyt
Ve a la opcion PQR v selecciona @ | INTER HOU‘I-IFED
Acceso a la informacién (s s G 2 n | - £ Coopidrogas

PAGOS CON CONVENIO *No aplica para transferencias _

" Segurcs dal Estado
SIS N e C Cuenta Convenio DOB4E5445

s VALOR PRIMA NETA GASTOS EXPEDICION IVA TOTAL A PAGAR VALOR ASEGURADO TOTAL PLAN DE PAGO

$ *****118,965.00 § *++++++3,000.00 § *++*+23,173.00 § Hrrrr*145,139.00 $ ***+**350,181,000.00 CONTADO
INTERMETRARID DI TRIBUCAON COASERURD
MOMESE CLAVE 5 [ FART. MOMERE COMPAR I 5 PAST VALOR AEEQURADD
NORAIMA RIVERA ACEVEDO 200091 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.

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 28 NO. 26-63 - TELEFONO: 2247827 - TULUA
FORMA DE PAGO

REFERENCIA
BANCO CHEQUE No. VALOR PAGO:
1101570111807-0

(415)7709998021167(8020)11015701118070(3900)000000145139(96) 20260620

[DE COLOMERS

SUPERINTEMDEMCLA FINANCERA

EFECTIVO
CHEQUE
TOTAL %

VIGILADO

COPIA PARA PAGO EN BANCOS NO NEGOCIABLE



