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SEGURO
CUMPLIMIENTO ESTATAL

FACTURA
AB076211

]

CODIGO DE RECAUDO
1100500215800001

POLIZA
AB002158

e T

e

INFORMACION GENERAL

COD. PRODUCTO 0403 PRODUbTO CUMPLIMIENTO ESTATAL

A T R

COD. AGENCIA 00005 CERTIFICADO AB071249 DOCUMENTO Modificacion TEL: 6045011919 i
; AGENCIA MEDELLIN DIRECCION  CALLE 3SUR#41-65
i FECHA DE EXPEDICION VIGENCIA DE LA POLIZA FECHA DE IMPRESION 4
g 18 06 2026 DESDE | 17| 06 | 2026] HORA [ 0000 | 18 06 2026
HASTA | 17 | 08 | 2027 HORA | 24:00 |
DATOS GENERALES | i
3 TOMADOR COOPERATIVA COLANTA NIT/CC 890904478 i
DIRECCION CALLE 74 N° 64° - 51 E-MAIL COLANTA@COLANTA.COM.CO TEL/MOVIL 6044455555 §
ASEGURADO  AGENCIA NACIONAL DE CONTRATACION PUBLICA - COLOMBIA COMPRA EFICIENTE NIT/CC 900514813 i
DIRECCION CARRERA 7 # 26 - 20 PISO 17 E-MAIL TEL/MOVIL 6017956600 £
: BENEFICIARIO AGENCIA NACIONAL DE CONTRATACION PUBLICA - COLOMBIA COMPRA EFICIENTE NIT/CC 900514813
] DIRECCION CARRERA 7 # 26 - 20 PISO 17 E-MAIL TEL/MOVIL 6017956600 i
AFIANZADO COOPERATIVA COLANTA NIT/CC 880904478 i
le; DIRECCION CALLE 74 N° 64 - 51 E-MAIL COLANTA@COLANTA.COM.CO TEL/MOVIL 6044455555 i
§ . | £
§ INFORMACION RIESGO ASEGURADO | §
i DESCRIPCION DETALLE
i 3
: Ciudad (Ubicacion del Riesgo) BOGOTAD.C. g
'i Departa(mento BOGOTAD.C. g
H Localidad,Comuna o Barrio BOGOTADC £
i Direccion (Ubicacion del Riesgo) BOGOTAD.C. i
£ :
¢ E
INFORMACION RIESGO ASEGURADO VIGENCIAS GARANTIA
GARANTIAS OTORGADAS VALOR AFIANZADO FECHADEINICIO | eSEhAL pIAS DE i
3 Cumplimiento del Contrato $1,995,065,589.00 17/06/2026 1710812027 426 m
|
VALOR ASEGURADO TOTAL $1,995,065,589.00
| NUMERO DE RIESGOS | ]
PRIMA NETA GASTOS IVA TOTAL POR PAGAR
[ §508,520. I $7,000. [ $115,049. [ 720,569, |
FORMA DE PAGO Contado ENTIDAD BANCARIA
COASEGURD INTERMEDIARIO Y/O FUERZA COMERCIAL DIRECTA
COMPANIA PARTICIPACION CODIGO NOMBRE PARTICIPACION
%. 900621220 GRUPO DE SEIS LIMITADA ag.

La mora en el pago de la prima o certificados que se expidan con fundamento en ella producira la terminacién automatica del contrato y daré derecho a La Equidad
Seguros O.C. para exigir el pago de la prima devengada y de los gastos causados con ocasitn de la expedicién del contrato. El pago extemporaneo de la prima, no
convalida la mora ni reactiva la péliza terminada automaticamente, caso en el cual se devolvera la prima a que haya lugar.

Con la firma del presente documento certifico que he leido de manera anticipada en la pagina web de La Equidad http://www.laequidadseguros.coop/, el clausulado
anexo a la poliza contratada, el cual adicionalmente me fue explicado por la compafiia de seguros; Informacion que en todo caso, declaro que conozco y entiendo,
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y LA EQUIDAD SEGUROS DE VIDA 0.C. COMPARIAS DE SEGURDS

SUPERINTENDENCIA FINANCIERA EQUIDAD SEGUROS es una marca de LA EQUIDAD SEGUROS GENERALES 0.C

clara, suficiente y expresamente, en especial lo relacionado con las condiciones generales, el contenido de la cobertura, las exclusiones y las garantias del contrato
de seguro.
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— PARA COMPROBAR LA VERACIDAD DE ESTE DOCUMENTO
FIRMA AUTORIZADA CONSULTE NUESTRA PAGINA WES WWW.LAEQUIDADSEGURDS.COOP Y USA ESTE CODIGO OR §

Desde Bogota puede marcar al (601) 7460392,
desde olras ciudades del pais nuestra linea gratuita es 01800 091 8538 opcién servicio al cliente,

VIGIlApO

FIRMA TOMADOR

i

N SO TN AL B AW a5

O

Dt e

O Ry

e




SEGURQS GENERALES 0.C.

IAS DE SEGUROS

A

GUROS es unamarca de LA EQUI
¥ LA EQUIDAD SEGUROS DE VIDA O.C. COMP)

SUPERINTENDENCIA FINANCIERA EQUIDAD SEi
DE COLOMBIA

VIGILADO

CODIGO DE RECAUDO
1100500215800001

POLIZA FACTURA Uros
AB002158 AB076211

N\

SEGURO : : &
CUMPLIMIENTO ESTATAL g qul Od S

INFORMACION GENERAL

COD. PRODUCTO 0403 PRODUCTO  CUMPLIMIENTO ESTATAL

COD. AGENCIA 00005 CERTIFICADO AB071249 DOCUMENTO Modificacion TEL: 6045011919

AGENCIA MEDELLIN DIRECCION  CALLE 3 SUR#41-65

FECHA DE EXPEDICION VIGENCIA DE LA POLIZA FECHA DE IMPRESION
L 18 06 2026 | DESDE | 17| 06 | 2026] HORA | 00:00 | 18 06 2026
[ HASTA [0~ 47 | 08 | 2027] HORA | 24.00 |

DATOS GENERALES

TOMADOR COOPERATIVA COLANTA NIT/ICC 890904478

DIRECCION CALLE 74 N° 64* - 51 E-MAIL COLANTA@COLANTA.COM.CO TEL/MOVIL 6044455555

TEXTOS Y/O OBSERVACIONES DE LA POLIZA

MEDIANTE EL PRESENTE CERTIFICADO SE REALIZA AJUSTE DE VIGENCIAS SEGUN DOCUMENTO PRORROGA No. 4 DE FECHA 17/JUNIO/2026 EN DONDE LAS
PARTES #(\)CUERDAN PRORROGAR EL PLAZO DE EJECUCION DEL INSTRUMENTO DE AGREGACION DE DEMANDA PARA EL SUMINISTRO DE ALIMENTOS PARA LA
OPERACION

DEL PROGRAMA DE ALIMENTACION ESCOLAR-PAE NUMERO CCE 205-2023 (PROCESO CCENEG-071-01-2022), POR EL TERMINO DE DOS (2) MESES, ESTO ES,
HASTA

EL 17/AGOSTO/2026.

LOS DEMAS TERMINOS Y CONDICIONES CONTINUAN EN VIGOR,

POR MEDIO DEL PRESENTE CERTIFICADO SE DEJA CONSTANCIA DEL AJUSTE DE VIGENCIA HASTA JUNIO 17 DE 2026 CONFORME EL ACTA DE PRORROGA No 3
LOS DEMAS TERMINOS NO MODIFICADOS CONTINUAN VIGENTES.

POR MEDIO DEL PRESENTE CERTIFICADO SE DEJA CONSTANCIA DEL AJUSTE DE VIGENCIA HASTA MARZO 17 DE 2026 CONFORME EL ACTA DE PRORROGA No 2

LOS DEMAS TEMRINOS NO MODIFICADOS CONTINUAN VIGENTES.

POR MEDIO DEL PRESENTE CERTIFICADO SE DEJA CONSTANCIA DE LA VIGENCIA GLOBAL DE LA POLIZA:

AMPARO DESDE HASTA
CUMPLIMIENTO  20/06/2023 17/12/2026

LOS DEMAS TERMINOS NO MODIFICADOS CONTINUAN VIGENTES.

POR MEDIO DEL PRESENTE CERTIFICADO SE DEJA CONSTANCIA DEL AJUSTE DE VIGENCIA HASTA DICIEMBRE 17 DE 2025 CONFORME EL ACTA DE PRORROGA
No

1 DE FECHA 19 DE FEBRERO DE 2025.
LOS DEMAS TEMRINOS NO MODIFICADOS CONTINUAN VIGENTES.

OBJETO: GARANTIZAR EL CUMPLIMIENTO DEL CONTRATO, SEGUN RESOLUCION N. 207 DE 2023 RELACIONADO CON : INSTRUMENTO DE AGREGACION DE
DEMANDA

NO. CCE-205-2023: ESTABLECER: (I) LAS CONDICIONES PARA LA COMPRA DE LOS ALIMENTOS QUE COMPONEN LOS REFRIGERIOS DEL PAE POR PARTE DE LA
SED AL AMPARO DEL INSTRUMENTO DE AGREGACION DE DEMANDA. (Il) LAS CONDICIONES PARA LA ENTREGA DE LOS ALIMENTOS QUE COMPONEN LOS
REFRIGERIOS

DEL PAE POR PARTE DE LOS PROVEEDORES AL AMPARO DEL INSTRUMENTO DE AGREGACION DE DEMANDA, EN LOS SITIOS DEFINIDOS POR LA SED. (lll) LAS
CONDICIONES EN LAS CUALES LA SED SE VINCULA AL INSTRUMENTO DE AGREGACION DE DEMANDA. (IV) LAS CONDICIONES PARA EL PAGO DE LOS
ALIMENTOS

PARA LA OPERACION DEL PAE POR PARTE DE LA SED.

ALIMENTOS Y SEGMENTOS A LOS CUALES SE AOJUDICT} T (UHT) SECHRNTD AL

- LECHE ENTERA DE VACA ULTRA ALTA TEMPERATURA UA T). SE 1

- YOGUR SEMIDESCREMADO CON DULCE, CON ADICION DE FRUTAS NATURALES O MERMELADAS O CONCENTRADOS DE FRUTAS, DE DIFERENTES SABORES,
PASTEURIZADO.

SEGMENTO DEL 1 AL 15 O 313

- YOGURT DE BUFALA - SEGM :

- AVENA CON LECHE ENTERA ULTRA ALTA TEMPERATURA UAT (UHT) EN EMPAQUE RIGIDO. SEGMENTO 1,2,3,12 Y 14.

«__-;w.

COMPROBAR LA VERACIDAD DE ESTE DOGUMENTO

AP 0S.COOP Y USA ESTE CODIGO QR
ZA TOMADOR CONSULTE NUESTRA PAGINA WEB ww;v.mz—:qmm::s;?%% S .
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y LA EQUIDAD SEGUROS DE VIDA O.C. COMPANIAS DE SEGUROS

SUPERINTENDENCIA FINANGIERA EQUIDAD SEGUROS es una marca de LA EQUIDAD SEGUROS GENERALES 0.C.
DE COLOMBIA

VIGILADO

CODIGO DE RECAUDC

SEGURO
CUMPLIMIENTO ESTATAL ?
1100500215800001 &

POLIZA FACTURA &/ eqyﬁgog oy 1

INFORMACION GENERAL i

COD. PRODUCTO 0403 PRODUCTO  CUMPLIMIENTO ESTATAL

COD. AGENCIA 00005 CERTIFICADO AB071249 DOCUMENTO Modificacion TEL: 6045011919

AGENCIA MEDELLIN DIRECCION  CALLE 3 SUR#41-65

FECHA DE EXPEDICION VIGENCIA DE LA POLIZA FECHA DE IMPRESION
r 18 06 2026 DESDE 17 HORA ¥ 18 06 2026
HASTA 17 08 2027 HORA 24:00

DATOS GENERALES |

TOMADOR COOPERATIVA COLANTA NIT/CC 890904478

DIRECCION CALLE 74 N° 84% - 51 E-MAIL COLANTA@COLANTA.COM.CO TEL/MOVIL 6044455555

TEXTOS Y/O OBSERVACIONES DE LA POLIZA

EL PRESENTE SEGURO Y LOS CERTIFICADOS O ANEXOS QUE SE EXPIDAN CON FUNDAMENTO EN EL, NO EXPIRARAN POR MORA EN EL PAGO DE LA PRIMA,
NI PODRAN

SER REVOCADOS UNILATERAL POR EL TOMADOR O AFIANZADO DE LA POLIZA O DE LA ASEGURADORA.
LO ANTERIOR DE CONFORMIDAD CON LO ESTABLECIDO EN EL DECRETO 1082 DE 2015, ARTICULO 2.2.1.2.3.25.

ESTA POLIZA SE RIGE POR LAS CONDICIONES GENERALES CONTENIDAS EN LA FORMA 13/10/2021-1501-P-05-GCUMC00002000403-D00I, EL CUAL SE
ENCUENTRA

DEBIDAMENTE REGISTRADO POR LA EQUIDAD SEGUROS O.C ANTE LA SUPERINTENDENCIA FINANCIERA DE COLOMBIA. PARA SU CONSULTA FAVOR
INGRESAR A www.laequidadseguros.coop
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FIRMA AUTORIZADA FIRMA TOMADOR consuusNumiﬂéﬂﬁfmggﬁ%ggﬁggggﬁwﬁmcémsoon
LA EQUIDAD SEGUROS O.C. /\1‘% / ¢4 pueds marcar al (601) 7460392,

Desde Bogo! ;
desde otras ciudades del pals nuestra linea gratuita es 01800 091 8538 opcion servicio al cliente.




