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POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO ENTIDAD ESTATAL

DECRETO 1082 DE 20%5

ClEEEEREEREE

NIT. 860.009.578-8 i
; CIUDAD DE EXPEDICION - SUCURSAL COI:-SUC 14.«"100':.3:::2:5 ANE:XO
- BOGOTA, D.C. CHAPINERO b n
N VIGENCIA DESDE ALAS VIGENCIAHASTA | ALAS
oA EgEDICA%o DlA  MES ANO | HORAS | DIA°  MES ~ ANO | HORAS TIPO MOVIMIENTO
| ot | 2008 | 14 | ot | 2021 | omoo | 20 | us | 2022 | 2359 | EMISION ORIGINAL
DATQS DFL TOMADOR | GARANTZADO
NOMBRE O RAZON MAYORGA SALAZAR, FREDY ALEXANDER |IDENTIFICAC!ON CC: 11.259.136

[crupap:

FUSAGASUGA, CUNDINAMARCA ]TELEFONO:

8730327

DATOS DEL ASEGURADQ ! BENEFICIARIO

INSTITUTO COLOMBIANO DE BIENESTAR FAMILIAR ICBF CECILIA DE LA FUENTE DE LLERAS
R ONA NDINAMARCA

| IDENTIFICACION NIT: 899.999.239-2

| CIUDAD:

BOGOTA, D.C., DISTRITO CAPITAL

[TeLeronD 4377630

OBJETO DEL SEGURO

CON SUJECION A LAS CONDICIONES GENERALES DE LA
TOMADOR DECLARAN HABER RECIEIDO Y HASTA EL LiWITE DR

EL CUMPLIMIENTO DE LAS OBLIGACIOMES DERIVADAS DEL CORTRATOC NOQ. 25000282021 DE PRESTACICON DE SERVICIOS CUYQ COBJETO ES:
COMO ENMLACE DE SEGUIMIENTO JURIDICO A LA EJECUCION DE LOSCONTRATOS DE APORTE SUSCRITGS POR EL 1{BF, PARA LA
ENLA REGIDNAL, KPOYANDO LAS ACCIONES DE SEGUIMIENTO, PREVENCION, VIGILANCIA Y CONTROL PARA LA ATENCIGN A LA PRIMERA INFAHCIA.

POLIZA QUE SE AWEXAN ECUO10B, QUE FORMAN PARTE INTEQRANTE DE LA MISMA ¥ QUE EL ASEGURADO Y XL
VALOR ASEGURADO SERALADO EN CADA AMPARD, SRGUROS DEL ESTADO 3.A., GARANTIZA:

PRESTAR

IMPLEMENTACION DEL ESQUEMA DE SUPERVISICN

SERVICIOS PROFESIONALES

AMPAROS

j RIESGO: PRESTACION DE SERVICIOS

AMPARDS

CALIDAD DEL EERVICIO
CUNPLINIENTO DEL CONTRATO

VIGENCIA DESDE VIGENCIA HASTA

14/01/2021
14/01/2021

20/06/2022
20/06/2022

SUMA ASEG/ACTUAL

§3,819,332.30
$3,819,333.30

ACLARACIOHNES

a—\uhm-ﬂmm_mmmcm
§ 47 BRA7O0 L e+mivig NNO A0

A IOTAL APAGAR | | RLANDERAGO |
. g *eeie=i0 B2200 g revesnaneep1.519.00 § eeeeeee7 630.666.60 CONTADO
INTERMEDUWARIO DN TRIBUCION COA3 EQURD
o voueE CAE % DE FART NOUESE COLPARIA W PART. VALCR ASECURADO
NERY LUCIA MARTIN BONELL 999137 100.00

GARANTIA(S) QUE SE ESPECIFICAN EN ESTE CUADRO.

DE COLOWBA

\ VIGILADO SUPERINTENDENCIA FIMANCEERA

ldarts de i

j QUEDA EXPRESAMENTE CONVENIDO QUE LAS OBLIGACIONES DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. SE REFIERE UNICAMEN

NOTA: SEGUROS DE ESTADO S.A SE RESERVA EL DERECHO DE REVISAR Y HACER ACOMPARAMIENTO
POLIZA, POR LO TANTO EL ASEGURADOR COMO EL TOMADOR, PRESTARAN SU COLABORACION ACTIERROASCHIRO DURANTE LA VIGHNCIA DE LR PRESATH

PARA EFECTOS DE NOTIFICACIONES LA DIRECCION DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. ES CRA. 7 NOQ. 57

/V\vv\f w17 .

-67 - TELEFONO: 2172417 - BOGOTA, D.C.

ot £

TE AL OBJETO Y OBSERVACIONES DE LA(S)

FRNATOMADOR

Ml USTED PUEDE CONSULTAR ESTA POLIZA EN WWW.SEGUROSDELESTADO.COM

DFICINA PRINCIPAL: CRA. 11 HD, 90-20 BOGOTA D.C. TELEFOND: 2186877
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