SEGUROS SEGUROS DEL ESTADO S.A.

DEL NIT. 860009578-6
ESTADO RECIBO DE CAJA N° 67179332
Expedido en Sucursal ey Fecha de Pago Clave Intermediario
Sucursal
OFICINA
BOGOTA, D.C. PRINCIPAL 1 09/06/2026 4013 DIRECTA
NIT/CC
Tomador: BITECA S.A.S. 900070902
) TREINTA Y TRES MIL TRESCIENTOS VEINTE PESOS
Suma de: M/CTE #r
NIT/CC
Pagador: BITECA SAS 900070902
Por concepto de: APLICACION PORTAL DE RECAUDOS #1749595825
Suc-Ramo-Rolizar Prima Gasto IVA Runt Valor
Endoso-Cuota
14-CHAPINERO-44-
CU. ENTIDAD.EST.- $20.000,00 $8.000,00 $5.320,00 $0,00 $33.320,00
101264470-0-1
Otros conceptos de pago Valor
CUENTA PUENTE INTERSUCURSALES $33.320,00

Forma de pago

Ahorro: $0,00

Corriente: $0,00
Tarjeta: $0,00
Otro: $0,00
Transaccion: 18207776 Total: $33.320,00

Cajero: PAGUESTADO



'Eﬂum POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO ENTIDAD ESTATAL

EsTADO s.A.
R DECRETO 1082 DE 2015
CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL CoD.SUC NO.POLIZA ANEXO
BOGOTA, D.C. CHAPINERO 14 14-44-101264470 0
FECHA EXPEDICION VIGENCIA DESDE ALAS _ VIGENCIA HASTA ALAS
s DIA MES ANO | DIA MES ANO | HORAS | DIA  MES  ANO | HORAS TIPO MOVIMIENTO
o5 | 06 | 202 16 | 06 | 202 00:00 30 | o9 | 202 23:59 | EMISION ORIGINAL
DATOS DEL TOMADOR | GARANTIZADO
BNOMBRE O RAZON BITECASTS IDENTIFICACION NIT: 900.070.902-2
=HISOCIAL e
EDIRECCION: AV CARACAS 34 86 OF 402 |CIUDAD: BOGOTA, D.C., DISTRITO CAPITAL |TELEFONO: 2455334
DATOS DEL ASEGURADO | BENEFICIARID
SJASEGURADO / . ; .
EENEFICERIO: INSTITUTO COLOMBIANO DE ANTROPOLOGIA E HISTORIA ICANH |IDENTIFICACION NIT: 830.067.892-2
IRECCION: CL 12 NRO. 2 - 41 CIUDAD:  BOGOTA, D.C., DISTRITO CAPITAL  |[TELEFONO 5619500

ADICIONAL:

QOBJETD DEL SEGURD

%4 CON SUJECION A LAS CONDICIONES GENERALES DE LA POLIZA QUE SE ANEXAN ECU010B, QUE FORMAN PARTE INTEGRANTE DE LA MISMA Y QUE EL ASEGURADO Y EL
TOMADOR DECLARAN HABER RECIBIDO Y HASTA EL LIMITE DE VALOR ASEGURADO SENALADO EN CADA AMPARO, SEGUROS DEL ESTADO S.A., GARANTIZA:

GARANTIZAR EL PAGO DE LOS PERJUICIOS DERIVADOS DEL INCUMPLIMIENTO DE LAS OBLIGACIONES ASUMIDAS EN EL DOCUMENTO COMPLEMENTARIO AL PLIEGO DE CONDICIONES
‘gl ELECTRONICO PLIEGO DE CONDICIONES DEFINITIVO PROCESO DE SELECCION ABREVIADA DE MENOR CUANTIA NO. SAMC-ICANH-003-2026, CUYO OBJETO ES PRESTACION DE
@ SERVICIOS DE SOPORTE TECNICO, CONFIGURACION, MANTENIMIENTO Y ASESORIA INTEGRAL EN LAS PLATAFORMAS OPEN JOURNAL SYSTEMS (OJS) Y OPEN MONOGRAPH PRESS
(OMP) , ASIGNACION DE LOS CODIGOS DOI (DIGITAL OBJECT IDENTIFIER), PRESERVACION DIGITAL EN PORTICO Y ACCESO A HERRAMIENTAS DE DETECCION DE PLAGIO PARA
LAS REVISTAS CIENTIFICAS Y LIBROS RESULTADO DE INVESTIGACION PRODUCIDOS POR EL INSTITUTO COLOMBIANO DE ANTROPOLOGIA E HISTORIA (ICANH) .

1. LA NO AMPLIACION DE LA VIGENCIA DE LA GARANTIA DE SERIEDAD DE LA OFERTA CUANDO EL PLAZO PARA LA ADJUDICACION O PARA SUSCRIBIR EL CONTRATO ES
gl PRORROGADO, SIEMPRE QUE TAL PRORROGA SEPSE

A INFERIOR A TRES (3) MESES.

2. EL RETIRO DE LA OFERTA DESPUES DE VENCIDO EL PLAZO FIJADO PARA LA PRESENTACION DE LAS OFERTAS.

3. LA NO SUSCRIPCION DEL CONTRATO SIN JUSTA CAUSA POR PARTE DEL ADJUDICATARIO.

AMPARDS
RIESGO: ELABORACION Y MANTENIMIENTO DE SOFTWARE O PROGRAMAS
8l AMPAROS VIGENCIA DESDE VIGENCIA HASTA SUMA ASEG/ACTUAL
#| SERIEDAD DE LA OFERTA 16/06/2026 30/09/2026 $4,946,623.20
FECHA ADJUDICACION : 25/06/2026
ACLARACIONES
| _GASTOS EXPEDICION IVA TOTAL A PAGAR VALOR ASEGURADOTOTAL |  PIANDEPAGO |
$ ******20 000.00 $ *******8,000.00 $ *******5’320_00 $ ************33’320_00 $ *****”*4,946,623.20 CONTADO
INTERMEDLARID IS TRIBUCION CIOASESURD

HOMBERE EAVE % DE PART. HMIOMERE COMPANLA % PART, WALDR ASEQURADD

DIRECTA 4013 100.00

. QUEDA EXPRESAMENTE CONVENIDO QUE LAS OBLIGACIONES DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. SE REFIERE UNICAMENTE AL OBJETO Y OBSERVACIONES DE LA(S)
=1 GARANTIA(S) QUE SE ESPECIFICAN EN ESTE CUADRO.

'3

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

e colOdm,

VIGILADO HPEMHTEHDE‘ENFW#

14-44-101264470

OFICINA PRINCIPAL: AUTOPISTA NORTE # 103 - 60, PISO 5 TELEFONO: 601-2186977, 601-6019330 YEIMYMONTANO

el



SEQUROS

DEL POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO ENTIDAD ESTATAL

ESTRDO S.A.

MIT. 850.008.576-5 DECRETO 1082 DE 2015
[CTUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL TOD.SUC NO.POLIZA ANEXO
BOGOTA, D.C. CHAPINERO 14 14-44-101264470 0
[FECHA EXPEDICION — VIGENCIADESDE ATAS — VIGENCIAHASTA ATLAS
DIA MES ANO DIA MES ANO HORAS DIA MES ANO HORAS TIPO MOVIMIENTO
05 | 06 | 2026 16 | 06 | 2026 00:00 30 09 2026 23:59 | EMISION ORIGINAL

DATOS DEL TOMADOR [ GARANTIZADO
EOCIAL BITECAS.AS. IDENTIFICACION  NIT: 900.070.902-2

DIRECCION: AV CARACAS 34 86 OF 402 CIUDAD: BOGOTA, D.C., DISTRITO CAPITAL |TELEFON0: 2455334

DATOS DEL ASEGURADO | BENEFICIARIO
INSTITUTO COLOMBIANO DE ANTROPOLOGIA E HISTORIA ICANH

IASEGURADO/
BENEFICIARIO:

IDIRECTION: CL 12 NRO. 2 - 47 |CIUDAD: BOGOTA, D.C., DISTRITO CAPITAL | TELEFONO: 5679500

DENTIFICACION  NIT: 830.067.892-2

ADICIONAL:

OBJETO DE LA POLIZA
4. LA FALTA DE OTORGAMIENTO POR PARTE DEL PROPONENTE SELECCIONADO DE LA GARANTIA DE CUMPLIMIENTO 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

TENDENG b FIANCER A
DE COLOMES,

PARA EFECTOS DE NOTIFICACIONES LA DIRECCION DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. ES CRA. 7 NO. 57 -67 - TELEFONO: 6013908192 - BOGOTA, D.C.

FIRMA AUTORIZADA: Jose Luis Ojeda - Vicepresidente de Fianzas : FIRMA TOMADDR

VIGILADQ SrE

14-44-101264470

YEIMYMONTANO 2




EEEUHM POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO ENTIDAD ESTATAL
ESTRDO &.A.

NIT. 860.009.578-6

DECRETO 1082 DE 2015

CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL CoD.sUC NO.POLIZA ANEXO
BOGOTA, D.C. CHAPINERO 14 14-44-101264470 0
FECHA EXPEDICION VIGENCIA DESDE ALAS "~ VIGENCIA HASTA ALAS
= DIA  MES  ANO DIA  MES ANO |HORAS | DIA . MES ANO | HORAS TIPO MOVIMIENTO
# 05 | 06 | 2026 16 | 06 | 2026 00:00 30 | 09 | 2026 23:59 | EMISION ORIGINAL

DATCS DEL TOMADCOR | GARANTIZAD

NOMBRE O RAZON
SOCIAL

DIRECCION: AV CARACAS 34 86 OF 402

BITECA S.A.S. |IDENTIFICACION NIT: 900.070.902-2

|CIUDAD: BOGOTA, D.C., DISTRITO CAPITAL |TELEFONO: 2455334

DATOS DEL ASEGURADD F BENEFICIARID
INSTITUTO COLOMBIANO DE ANTROPOLOGIA E HISTORIA ICANH

e =\ SEGURADO /
r=EaBENEFICIARIO:

IRECCION: CL 12 NRO. 2 - 41

IDENTIFICACION NIT: 830.067.892-2

CIUDAD: BOGOTA, D.C., DISTRITO CAPITAL TELEFONO 5619500

ADICIONAL:

Recucrd
tus dat
ala

que pue ualizar CONOCE LOS MEDIOS DE PAGO
de contacio conforme
Sy £ -:-JL' a tray |

nuestras paginas:

www.segurosdelestado.com
o www.segurosdevidadelestado.com

Ve ala opcion POQR v
el tipo de solicitud:
Acceso a la informacién

_PAGOS CON CONVENIO *No aplica para transterencias _

Seqgurcs del Extado

Bnnr_r.-d Hng-nta
e G Cuenta Convenio DOB4G5445

Srlagraly T

==n| VALOR PRIMA NETA GASTOS EXPEDICION IVA TOTAL A PAGAR VALOR ASEGURADO TOTAL PLAN DE PAGO
$ ****+*20,000.00 § ****+++8 000.00 § *rrerrs 320.00 § Herewnnnnn33,320.00 § rrrrrrrd 946,623.20 CONTADO
INTERNEDGARKD DI TRIBLCION COAEEGUIRD
NONERE CLAVE % DE PART. MOMERE COMPARIA % PART. VALOR: ASEGURADD
DIRECTA 4013 100.00

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
= "=iF SPECIFICAN EN ESTE CUADRO.

-
g sNOTA: SEGUROS DE ESTADO S.A SE RESERVA EL DERECHO DE REVISAR Y HACER ACOMPANAMIENTO AL RIESGO ASUMIDO DURANTE LA VIGENCIA DE LA PRESENTE POLIZA, PORLO
HTANTO EL ASEGURADOR COMO EL TOMADOR, PRESTARAN SU COLABORACION

;§ PARA EFECTOS DE NOTIFICACIONES LA DIRECCION DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. ES CRA. 7 NO. 57 -67 - TELEFONO: 6013908192 - BOGOTA, D.C.
Eé FORMA DE PAGO
= REFERENCIA
g4y BANCO CHEQUE Ne. VALOR PAGO:
a
g 1 1100211948958-3
E‘:} (415) 7709998021167 (8020)11002119489583(3900) 000000033320(96)20270616

o i |EFECTIVO

=

~[d|cHEQUE

0

—[{|ToTAL S

COPIA PARA PAGO EN BANCOS NO NEGOCIABLE




SEGUROS

DEL

ESTRDO 8 A
MNIT. 860.009.578-6

CONSTANCIA DE NO REVOCATORIA NI CANCELACION
POR FALTA DE PAGO DE LA PRIMA

Hacemos constar, que la podliza N° 101264470, anexo
0, no expirara por falta de pago de Ila prima, ni por
revocatoria unilateral del tomador de la pdliza o de la aseguradora.

Lo anterior de conformidad con lo establecido en el decreto 1082 de 2015
el cual regula las garantias ante entidades estatales

Dado en BOGOTA, D.C. a los 05 dias del mes de JUNIO de 2026

3

14-44-101264470
FIRMA AUTORIZADA: Jose Luis Ojeda - Vicepresidente de Fianzas

3



