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POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO ENTIDAD ESTATAL
DECRETO 1082 DE 2015
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=] DATOS DEL TOMADOR / OARANTIZADO _ D
Nombre o Razon Sockal: ROMERO HERNANDEZ RENNE [iferificacian: [lmllj Mll) . (3
== [Dreccion CALLE 46C 1166 Gt BOGOTA, 0 C. - DISTRITO CAPITAL [tefonor™ .ﬁ‘ﬁ”m//_n —~
> B DATOS DEL ASEGURADO 7 BENEFICTARIO T s
PS]  [Fombre oRaon Soc:_FONDO DE DESARROLIOLOGAL DE [0S MARTIFES [eniicaddn; BGGH0RTTD
o= [Ueccion AV CALLE 19 #2880 [CudackBOGOTA, 1) C. - DISTRITO CAPITAL [feléfoner g
— OBJETO DEL SEGURO —
- CON SUECION A LAS CONDICIONES GENERALES DE LA POLIZA QUE SE ANEXAN ECU010B, QUE FORMAN PARTE INTEGRANTE DE LA MISMAY (JUL EL ASLOURADOY EL TOMADOR e
= DECLARAN HABERRECIBIDO Y HASTA EL LIMITE DE VALOR ASEGURADO SERALADO EN CADA AMPARO, SEGUROS DEL ESTADO § A, GARANTIZ
< EL CUMPLIMIENTO DE LAS OBLIGACIONES DERIVADAS DEL CONTRATO NO, 004 - 2021 DE PRESTACION DE SERVICIOS CUYO ODJETO ES: PRE ‘HAR LOSSERVICIOS PROFESIONALES COMO
> ?AB?RGT?R[.)E?SL PARA APOYAR LAS DIFERENTESETAPAS CONTRACTUALES Y DEMAS LABORES PROPIAS DE LA OFICINA DE CONTRATACIAON DELFONDO DE DESARROLLO LOCAL DE LOS
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> NWESGO:  PRESTACION DE SERVICIOS ~ '
AMPAROS: - Vigencla Desde: Vigencia Hasta: Suma Asogurada | Actul;
CUMPLIMENTO DEL CONTRATO 18/01/2021 24/03/2022 $4,600,000.00 -
CALIDAD DEL SERVICIO 18/01/2021 24/03/2022 $4,600,00000
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Valor Frima Neta: Gastos bxpedicion: IVA: lotala Pagar: Valor Asegurndo | otat techa Limite de Pago: -
—
$40,000.00 $8,000.00 $9,12000 - $57,120.00 $0,600,00000  10/01/2021 *
INTERMEDLARIO : : DISIKIBUGON COASEGUKO
Nombre: Clave: C % UEPARIICIPACION: _ [Nombre Compaitia: % Participacion: Valor Asequrado: .,
VILLALVAR SEGUROSLTDA 113212 100,00
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QUEDA EXPRESAMENTE CONVENIDO QUE LAS OBLIGACIONES DE SEGUROS DEL ESTADO S A. SE REFIERE UNICAMENTE AL OBJETO Y OB SERVACIONES DE LA(S) GARANTIA(S) QUE SE
ESPECIFICAN EN ESTE CUADRO
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Para efecto de notificaciones la direccion de Seguros delEstado S.A. es AVENIDA 39 NO 7-88 - Teléfono: 2881662 -BOGOTA, D.C.

HKMA AU 1ORIZADA: Manuel Samiento - Vicepresidente de Hanzms
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