- EEEum POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO ENTIDAD ESTATAL
ESTRDO S.A.
n B DECRETO 1082 DE 2015
CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL CoD.SUC NO.POLIZA ANEXO
BOGOTA, D.C. CHAPINERO 14 14-44-101269529 1
FECHA EXPEDICION VIGENCIA DESDE ALAS ~ VIGENCIA HASTA ALAS
DIA  MES ANO | DIA MES  ANO HORAS | DIA MES ANO | HORAS TIPO MOVIMIENTO
2026 14 | 08 | 2026 00:00 30 | 09 | 2029 23:59 | ANEXO NO CAUSA PRIMA
DATOS DEL TOMADOR | GARANTIZADD
NOMBRE O RAZON DAT AnaiilmlE A IDENTIFICACION NIT: 901.477.680-4
SOCIAL
u DIRECCION: CL 31 NRO. 13 A- 51 |CIUDAD: BOGOTA, D.C., DISTRITO CAPITAL |TELEFONO: 3134640641
DATOS DEL ASEGURADOC | BENEFICIARIO
BEEEH@?S&% AGENCIA NACIONAL DE CONTRATACION PUBLICA - COLOMBIA COMPRA EFICIENTE |IDENTIFICACION NIT: 900.514.813-2
IRECCION: CR7 NRO. 26 - 20 PISO 30 CIUDAD: BOGOTA, D.C., DISTRITO CAPITAL  |[TELEFONO 7956600
DICIONAL:

OBJETD DEL SEGURD

) CON SUJECION A LAS CONDI Cl ONES GENERALES DE LA POLIZA QUE SE ANEXAN ECU010B, QUE FORVAN PARTE | NTEGRANTE DE LA M SMA Y QUE EL ASEGURADO Y EL
TOVADOR DECLARAN HABER RECI BI DO Y HASTA EL LiM TE DE VALOR ASEGURADO SENALADO EN CADA AMPARO, SEGUROS DEL ESTADO S. A, GARANTI ZA:

GARANTI ZAR EL CUWPLI M ENTO DE LAS OBLI GACI ONES EN DESARROLLO DEL CONTRATO DEL PROCESO NO. CCE- MC-010-2026, CUYO OBJETO ES: ADQUI SI Cl ON, | NSTALACI ON,
8l CONFI GURACI ON Y PUESTA EN OPERACION DE UN (1) SWTCH DE ACCESO, |NCLUYENDO EL LICENCI AM ENTO REQUERI DO, SOPORTE TECNI CO Y GARANTI A, DESTINADO AL
@l FORTALECI M ENTO Y AMPLIACION DE LA | NFRAESTRUCTURA DE RED LAN |NSTITUCI ONAL, CON EL PROPOSI TO DE ATENDER NUEVOS REQUERIM ENTOS DE CONECTI VI DAD Y
GARANTI ZAR LA DI SPONI Bl LI DAD, SEGURI DAD, CONTI NUI DAD Y ESCALABI LI DAD DE LOS SERVI Cl S DE | NFORVACI ON PARA LA COVPRA PUBLI CA.

AMFAROS
RI ESGO. PRESTACI ON DE SERVI Cl OS
AVPARCS VI GENCI A DESDE VI GENCI A HASTA SUMA ASEG/ ACTUAL  SUMA ASEG ANTERI OR
CUWPLI M ENTO DEL CONTRATO 14/ 08/ 2026 02/ 04/ 2027 $4, 400, 000. 00
CALI DAD Y CORRECTO FUNCI ONAM ENTO DE LGOS BI ENES 14/ 08/ 2026 30/ 09/ 2027 $4, 400, 000. 00
| PAGO DE SALARI GS, PRESTACI ONES SCOCI ALES LEGALES E | NDEMNI ZACI ONES 14/ 08/ 2026 30/ 09/ 2029 $1, 100, 000. 00
LABORALES
=4 CALI DAD DEL SERVICI O 14/ 08/ 2026 02/ 04/ 2027 $2, 200, 000. 00

ACLARACIOMNES
4|PCR VEDI O DEL PRESENTE ANEXO SE HACE ACLARACI ON DEL NUMERO DEL CONTRATO EN LA PRESENTE POLI ZA:

GARANTI ZAR EL CUMPLI M ENTO DE LAS OBLI GACI ONES EN DESARROLLO DEL CONTRATO NO. CCE- 353-2026, CUYO OBJETO ES: ADQUI SI Cl ON, | NSTALACI ON, CONFI GURACI ON Y
PUESTA EN OPERACION DE UN (1) SWTCH DE ACCESO, |NCLUYENDO EL LI CENCI AM ENTO REQUERI DO, SOPORTE TECNI CO Y GARANTI A, DESTI NADO AL FORTALECI M ENTO Y
AMPLI ACON DE LA | NFRAESTRUCTURA DE RED LAN |NSTITUCIONAL, CON EL PROPOSI TO DE ATENDER NUEVOS REQUERIM ENTOS DE CONECTIVIDAD Y GARANTIZAR LA
= 24Dl SPONI BI LI DAD, SEGURI DAD, CONTI NUI DAD Y ESCALABI LI DAD DE LOS SERVI Cl OS DE | NFORVACI ON PARA LA COVPRA PUBLI CA.

FHLOS DEMAS TERM NOS Y CONDI CI ONES SI N MODI FI CAR CONTI NUAN VI GENTES.

Al OR PRIMA N A | GASTOS EXPEDICION IVA TOTAL A PAGAR VAL OR ASEGURADO TOTAL Pl AN DE PAGO
§ Frrrkrrer) 00 § Frrrrkrrer) 00 § Hrkrriorrrk() 00 $ wrrrREkkEkkERRRR) 00 $ wrxx] 2 100,000.00 CONTADO
INTERMEDWARID DISTRIBUCICH COAZEBURD
MOMBRE CLAVE % DE FPART. MOMERE COMPAR 4 5% PART. WALOR ASEGURADO
LAM | NTERMEDI ARI O DE SEGURCS LTDA 143791 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 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 CRA. 7 NO. 57 -67 - TELEFONO: 6013908192 - BOGOTA, D.C.
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14-44-101269529
EIRMA AUTORIZADA: Jose Lujs Ojeda - Vicepresidente de Fianzas FIRMS TOMADOR
OFICINA PRINCIPAL: AUTOPISTA NORTE # 103 - 60, PISO 5 TELEFONO: 601-2186977, 601-6019330 DLF143791B
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s - SEGUROS POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO ENTIDAD ESTATAL
. ESTADO S.A.

NIT. 860.009.578-6 DECRETO 1082 DE 2015

CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL COD.SUC NO.POLIZA ANEXO
BOGOTA, D.C. CHAPINERO 14 14-44-101269529 1
FECHA EXPEDICION ~VIGENCIA DESDE ALAS ~VIGENCIA HASTA ALAS
DiA  MES  ANO DIA  MES ANO | HORAS | DIA  MES ANO | HORAS TIPO MOVIMIENTO
21 | 08 | 2026 14 | 08 | 2026 00:00 30 | 09 | 2029 23:59 | ANEXO NO CAUSA PRIMA

DATOS DEL TOMADOR | GARANTIFADO

NOMBRE O RAZON
SOCIAL

DIRECCION: CL 31 NRO. 13 A-51

DATAMOTION SAS |IDENTIFICACION NIT: 901.477.680-4

|CIUDAD: BOGOTA, D.C., DISTRITO CAPITAL |TELEFONO: 3134640641

DATOS DEL ASEGURADD | BENEFICIARID
AGENCIA NACIONAL DE CONTRATACION PUBLICA - COLOMBIA COMPRA EFICIENTE

#ASEGURADO /
BENEFICIARIO:

®DIRECCION: CR 7 NRO. 26 - 20 PISO 30

IDENTIFICACION NIT: 900.514.813-2

CIUDAD: BOGOTA, D.C., DISTRITO CAPITAL TELEFONO 7956600

#IADICIONAL:

CONOCE LOS MEDIOS DE PAGO
@ = B VIsA
CORRESPOHSALES BAHCARIOS
& | e
e ‘| € Coopidrogas

. Segurcs del Estado
Bancode Bogota : . :
| Carsiiarais Coriig (- Cuenta Convenio DDB4G5445

nuestras paginas:

www.segurosdelestado.com

o www.segurosdevidadelestado.com

gt MOVIIRED
We a la opcion PQR y selecciona —rt
el tipo de solicitud:

Acceso a la informacion

VALOR PRIMA NETA GASTOS EXPEDICION IVA TOTAL A PAGAR VALOR ASEGURADO TOTAL PLAN DE PAGO
§ Frkrrerkrrx() 00 § wrkrrrrerke() 00 § Frrkiokiakk() 00 § Frktkikkkkkok() 0 ¢ *rrerex] 2 100,000.00 CONTADO
INTERMEDLARID IN3TRIBUCIOH COAEEDURID
MNOMERE CLAVE % DE PART. MOMERE COMPAR A % PART. VALDR ASECURADD
LAM | NTERMEDI ARl O DE SEGURCS LTDA 143791 100. 00

UEDA 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 CRA. 7 NO. 57 -67 - TELEFONO: 6013908192 - BOGOTA, D.C.
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SUPERINTEMDENCLE FIMANCERA
DE COLOMERA
R S —

VIGILADO

EEEum
POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO ENTIDAD ESTATAL
ESTRDO S.A.
NIT. 860.008.578-6 DECRETO 1082 DE 2015
CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL CODSUC NO.POLTZA ANEXO
BOGOTA, D.C. CHAPINERO 14 14-44-101269529 1
FECHA EXPEDICION —VIGENCIA DESDE ATAS —VIGENCIA FASTA ATLAS
DA MES ARO | DiA° MES ANO |[HORAS | DIA° MES ANO | HORAS TIPO MOVIMIENTO
21 | 08 | 2026 14 | 08 | 2026 00:00 30 09 2029 2359 | ANEXO NO CAUSA PRIMA
DATOS DEL TOMADOR | GARANTIZADOD
S o DATAMOTION SAS IDENTIFICACION NIT: 901.477.680-4
DIRECCION: CL 31 NRO. 13 A-51 CIUDAD: _ BOGOTA, D.C., DISTRITO CAPITAL |TELEFONO: 3134640641
DATOS DEL ASEGURADO | EENEFICIARIO
B ENCEICARI: AGENCIA NACIONAL DE CONTRATACION PUBLICA - COLOMBIA COMPRA EFICIENTE IPENTIFICACION  NIT: 900.514.813-2

DIRECCION: CR 7 NRO. 26 - 20 PISO 30 |CIUDAD: BOGOTA, D.C., DISTRITO CAPITAL | TECEFONO: 7956600

ADICIONAL:

TEXTO ACLARATCRI O

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 CRA. 7 NO. 57 -67 - TELEFONO: 6013908192 - BOGOTA, D.C.

A

14-44-101269529

FIRMA AUTORIZADA: Jose Luis Ojeda - Vicepresidente de Fianzas FIRMA TOMADDR
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- SEGUROS
DEL
ESTRDO S.A.

NIT. 860.009.578-6

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

Hacemos constar, que la pdliza N° 101269529, anexo
1, 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 21 dias del mes de AGOSTO de 2026

!

14-44-101269529
FIRMA AUTORIZADA: Jose Luis Ojeda - Vicepresidente de Fianzas
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SEGUROS SEGUROS DEL ESTADO S.A.

DEL NIT. 860009578-6
ESTADO RECIBO DE CAJA N° 67334927
Expedido en Sucursal ey Fecha de Pago Clave Intermediario
Sucursal
LAM
OFICINA INTERMEDIARIO
BOGOTA, D.C. PRINCIPAL 1 20/08/2026 143791 DE SEGUROS
LTDA
NIT/CC
Tomador: DATAMOTION SAS 901477680
. CIENTO CUATRO MIL SETECIENTOS VEINTE PESOS
Suma de: M/CTE, **xtsk
NIT/CC
Pagador: DATAMOTION SAS 901477680-4
Por concepto de: APLICACION PORTAL DE RECAUDOS #1764876182
SlerEm Pz Prima Gasto IVA Runt Valor
Endoso-Cuota
14-CHAPINERO-44-
CU. ENTIDAD.EST.- $80.000,00 $8.000,00 $16.720,00 $0,00 $104.720,00
101269529-0-1
Otros conceptos de pago Valor
CUENTA PUENTE INTERSUCURSALES $104.720,00

Forma de pago

Ahorro: $0,00

Corriente: $0,00
Tarjeta: $0,00
Otro: $0,00
Transaccion: 18369441 Total: $104.720,00

Cajero: PAGUESTADO



