- SEAUROS POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO ENTIDAD ESTATAL
ESTRADO S.A.
' A e DECRETO 1082 DE 2015
CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL COD.suC NO.POLIZA ANEXO
CALI CALI 45 45-44-101177587 0
FECHA EXPEDICION VIGENCIA DESDE ALAS _ VIGENCIA HASTA A LAS
DIA MES ARNO DIA MES ANO HORAS DIA MES ANO HORAS TIPO MOVIMIENTO
2026 15 | 09 | 2026 00:00 28 | 02 | 2027 23:59 EMISION ORIGINAL
DATOS DEL TOMADOR | GARANTIZADO
ggg/l&IEE O RAZON GENIA TECNOLOGIA SAS IDENTIFICACION NIT: 900.276.304-3
-DIRECCION CR 57 NRO. 11 A-50 APTO 501 |CIUDAD: CALI, VALLE |TELEFONO: 3395247
DATOS DEL ASEGURADC | BENEFICIARIC
SEGURADO / 2 - .
BENEFICIARIO: UNIDADES TECNOLOGICAS DE SANTANDER |IDENTIFICACION NIT: 890.208.727-1]
IRECCION: CALLE DE LOS ESTUDIANTES No.9-82 CIUDAD: BUCARAMANGA, SANTANDER TELEFONO 6413000
DICIONAL:

OBJETD DEL SEGURD

CON SUJECION A LAS CONDI Cl ONES GENERALES DE LA POLIZA QUE SE ANEXAN ECU010B, QUE FORMAN 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:

EL PAGD DE LOS PERJUI CI OGS CAUSADOS CON OCASION DEL | NCUVPLIM ENTO DE LAS OBLI GACI ONES CONTRACTUALES SEGUN CONTRATO No. 002864-26, CUYO OBJETO ES
CONTRATAR EL SERVI Cl O DE MANTENI M ENTO GENI A S. A. S PREVENTI VO Y CORRECTI VO AL SOFTWARE DE APOYO Bl BLI OTECARI O DE LAS UNI DADES TECNOLOG CAS DE SANTANDER,
EN EL MARCO DEL PROYECTO DE | NVERSI ON No. 45-2026.

AMPAROS
RI ESGO. PRESTACI ON DE SERVI Cl OS
AMPARCS VI GENCI A DESDE VI GENCI A HASTA SUMA ASEG ACTUAL
g=—i| CUMPLI M ENTO DEL CONTRATO 15/ 09/ 2026 28/ 02/ 2027 $1, 927, 639. 00

CALI DAD DEL SERVICI O 15/ 09/ 2026 28/ 02/ 2027 $1, 927, 639. 00

ACLARACIONES

Al OR PRIMA NETA | GASTOS EXPEDICION IVA TOTAL A PAGAR VAL OR ASEGURADQ TOTAL Pl AN DE PAGO

$ ****++*40,000.00 $ *+r+++8,000.00 $ *rrrix9,120.00 $ Hirkrkrkr**57,120.00 § Hrrxiii3,855,278.00 CONTADO
INTERNEDIARID DB TRIBUCION COAREGURD

NOMBRE CLAVE % DE PART. MOMERE COMPAL B PART. VALOR ASEGURADO

DI RECTA 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 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

DE COLOMERA

3

WMM

USTED PUEDE CONSULTAR ESTA POLIZA EN WWW.SEGUROSDELESTADO.COM OFICINA PRINCIPAL: AUTOPISTA NORTE # 103 - 60, PISO 5/{ELEFONO 601-2186977, 601-6019330 LISSETEVIVEROS

VIGILADO SUPERINTENDENCLE FIMANCERA

45-44-101177587
FIRMA AUTORIZADA: Jose Luis Ojeda - Vicepresidente de Fianzas




- EEEUM POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO ENTIDAD ESTATAL
. ESTADO S A
NIT. 860,008, 576-5 DECRETO 1082 DE 2015
CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL COD.SUC NO.POLIZA ANEXO
CALI CALI 45 45-44-101177587 0

FECHA EXPEDICION ~VIGENCIA DESDE ALAS ~VIGENCIA HASTA ALAS

DiA  MES  ANO DIA  MES ANO | HORAS | DIA  MES ANO | HORAS TIPO MOVIMIENTO

16 | 09 | 2026 15 | 09 | 2026 00:00 28 | 02 | 2027 23:59 | EMISION ORIGINAL

DATOS DEL TOMADOR | GARANTIFADO

NOMBRE O RAZON
SOCIAL

DIRECCION: CR 57 NRO. 11 A - 50 APTO 501 |CIUDAD: CALI, VALLE |TELEFONO: 3395247

GENIA TECNOLOGIA SAS |IDENTIFICACION NIT: 900.276.304-3

DATOS DEL ASEGURADD I BENEFICIARID

#@ASEGURADO / . ) .
==BENEFICIARIO: UNIDADES TECNOLOGICAS DE SANTANDER IDENTIFICACION NIT: 890.208.727-1
®D|RECCION: CALLE DE LOS ESTUDIANTES No.9-82 CIUDAD: BUCARAMANGA, SANTANDER TELEFONO 6413000

#IADICIONAL:

Recuerda que puedes CONOCE LOS MEDIOS DE PAGO

tus dato : CO Cto forme
a la Ley 2300, a de D @ | —
nuestras paginas: h

www.segurosdelestado.com

o www.segurosdevidadelestado.com

S“:em:,‘ exrto
Ve a la opcion PQR v selecciona @ INTER MDV"-I‘RED

el tipo de solicitud:

Acceso a la informacién (GGl -~ ‘ [ suURTIMAX | €' Coopidrogas

PAGOS COM COMVENIO *Ho aplica para transferencias

. .  Segurcs del Estado
| B S B it ConkRE44S

VALOR PRIMA NETA GASTOS EXPEDICION IVA TOTAL A PAGAR VALOR ASEGURADO TOTAL PLAN DE PAGO
$ ****+%40,000.00 §$ *rrrrix8,000.00 $ rirkrixg,120.00 § rixiriri57,120.00 $ *rarriik3,855,278.00 CONTADO
INTERMEDLARID DI TRIBUCION COAEEGURD
MOMESE CLAVE 5 DS PART MOMERE COMPAR I 5% PART. VALOR: ASEGIURADD
DI RECTA 4013 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 CALLE 7N NO. 1N-15/1N-45 - TELEFONO: 6672954 - CALI

FORMA DE PAGO
REFERENCIA
BANCO CHEQUE HNo. VALOR || ||| || || PAGO:

DE COLOMERA

1101164217221-9

SUPERINTENDENCLE FIMANCERA

(415) 7709998021167(8020) 11011642172219( 3900) 000000057120( 96) 20270915

EFECTIVO
CHEQUE
TOTAL %
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COPIA PARA PAGO EN BANCOS NO NEGOCIABLE
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