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Solicitud_continuidad_aprobacion_pdlizas_Contrato de Interventoria No. CO1.PCCNTR.7205166 del 10 de enero de 2025_MOD. 3
Desde NANCY GUAYABO RODRIGUEZ <nguayabo@educacionbogota.gov.co>
Fecha Mar 13/10/2026 8:51AM

Para CARLOS FERNANDO LINARES ALMONACID <clinares@educacionbogota.gov.co>

@J 6 archivos adjuntos (10 MB)
ANEXO 8-11.pdf; ANEXO 12.pdf; MODIFICACION 3.pdf; OFICIO.pdf; PLIEGO.pdf; SOLICITUD DE APROBACION.pdf;

Doctor Carlos Fernando buenos dias,

De manera atenta remito pdlizas y soportes del Contrato de Interventoria No. CO1.PCCNTR.7205166 del 10 de enero de 2025, expedida para amparar la Modificaciéon No. 3
del 29 de septiembre del 2026, suscrito con CONSORCIO CONECTIVIDAD INTEGRAL SED-2024 identificada con NIT 01903254-8 para su aprobacion.

Las pdlizas ya se encuentran en flujo de aprobacion en la plataforma Secop Il

Una vez sean aprobadas las garantias serdn remitidas a la supervision, para que sean publicadas en plataforma Secop Il Numeral 7. Ejecucién del Contrato.

Finalmente, informo que la pdliza fue consultada en la pdgina de la Aseguradora tal y como se evidencia en la captura de pantalla que a continuacion se copia:

Cumplimiento

about:blank 12
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SEGUROS
)| DE

DEL
|ESTADO

Consulta de Péliza Consulta de SOAT
Datos de la péliza

Estado:
Vigente

MNimero de poliza:
33-44-101258116

Fecha de expedicion:
jueves, 1 de octubre de 2026

Asegurado:
BOGOTA DISTRITO CAPITAL SECRETARIA DE EDUCACION

Inicio de vigencia:
vierngs, 10 de enero de 2025

Valor total asegurado:
5 2.938.589.073.00

Consultar de nuevo

Cordial Saludo,

Nancy Guayabo Rodriguez
Profesional Universitario - Oficina de contratos.
Auv. El Dorado No. 66 — 63 Piso 1 torre C

BOGOT,\ Nivel Central: 3241000

Secretaria de Educacion Ext. 3529

about:blank

nguayabo@educacionbogota.gov.co

MNuamero de anexo:
12

Ramo:
CUMPLIMIENTO ENTIDAD ESTATAL

Tomador:

COMNSORCIO CONECTIVIDAD INTEGRAL SED-2024
Fin vigencia:

lunes, 31 de diciembre de 2029
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APROBACION DE POLIZAS

DETALLE DE LA GARANTIA .

Id de la garantia
Referencia de la garantia
Estado

Justificacion

Tipo de garantia

Entidad aseguradora
Numero de poliza
Tomador

Beneficiario

CO1.WRT 20524223
GARANTIA DE CUMPLIMIENTO
Aprobado

Cumplimiento - Cumplimiento del contrato
Cumplimiento - Page de salarios

Cumplimiento - Calidad del servicio
Confrato de seguro
Patrimonio autdnomo
Garantia bancaria
SEGUROS DEL ESTADO
33-44-101258116
CONSORCIO CONECTIVIDAD INTEGRAL SED-2024

BOGOTA DISTRITO CAPITAL SECRETARIA DE EDUCACION

Justificacion Valor del amparo Vigencia

Cumplimiento - Cumplimiento del contrato 1.306.039.558,00 COP 3111212027 11:59:00 PM [jUTC-05:00) E

Cumplimiento - Pago de salarios 326.509.597,00 COP J3112/2029 11:39:00 PM (juTc-05:00)

Cumplimiento - Calidad del servicio 1.306.039.588,00 COP 311212027 11:59:00 PM (jUTC-05:00) Bogota, Lima, Quita)

Descripcion

Nombre del documento

O 33-44-101258116 ANEXO 12 pdf 33-44-101258116 ANEXO 12 pdf Descargar Detalle -
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ey radcado e |-2026-133861
: _.; Fecha: 09.10.2026 . 08:51
E ’ Falias: 1 ARG
MEMORANDO Tadicador: SHEILA PATRICIA TORRES GARCIA 1700

Jasling: 5230 - OFICINA DE CONTRATOS
Corsule el estado de su rdmibe en wasaeducaciombogala edu.co
PARA:  CARLOS FERNANDO LINARES ALMONACID opcicn CONSULTA TRAMITE - Mg 199
.. can el codigo de verilicaciin:
Jefe Oficina de Contratos (E)

DE: MILENA DEL PILAR SANDOVAL GOMEZ
Jefe Oficina de Tecnologias de la Informacion y las Comunicaciones

ASUNTO: Remision Péliza Modificacion Contrato No. CO1.PCCNTR.7205166_ 2025
CONSORCIO CONECTIVIDAD INTEGRAL SED - 2024
NIT 901.3903.254-8

De manera atenta, se remite el Formato de Solicitud de Aprobacion de Pdlizas junto con las Pélizas No.
33-44-101258116 Anexo No 12, correspondiente al amparo de la Garantia Unica de Cumplimiento, y los
anexos del 8 al 11 con el fin de adelantar su revision y aprobacion, en el marco de la Modificacion del
Contrato No0.7205166 de 2025, suscrito con CONSORCIO CONECTIVIDAD INTEGRAL SED 2024,
identificada con NIT 901.903.254-8.

Lo anterior, en cumplimiento de lo establecido en la minuta contractual, especificamente en la Clausula
Octava — Garantias.

El objeto del contrato corresponde a: REALIZAR LA INTERVENTORIA A LOS CONTRATOS QUE SE
DERIVEN DEL PROCESO PRESTAR LOS SERVICIOS DE TELECOMUNICACIONES A LA
SECRETARIA DE EDUCACION EN LOS TRES NIVELES INSTITUCIONALES DE ACUERDO CON LA
ZONA ADJUDICADA

Quedamos atentos a su amable revision.

Cordialmente

Firmado digitalmente por

SANDOVAL GOMEZ sanpovaL GOMEZ MILENA DEL
MILENA DEL PILAR P “®

Fecha: 2026.10.09 11:49:36 -05'00"

MILENA DEL PILAR SANDOVAL GOMEZ
Jefe Oficina de Tecnologias de la Informacion y las Comunicaciones

Anexo: Veinte (20) Folios

Elaboro: Sheila Patricia Torres Garcia — Contratista OTIG,  Sheila p Torres G i
Revis6: Rocio del Pilar Acosta Lozano — Profesic naI Unlversnana £ ul
Aprobé: Carlos Alberto Lopez Diaz - Contratista OTIC m

“\ \

Av. El Dorado No. 66 - 63

PBX: 324 1000 - Fax: 315 34 48
Codigo postal: 111321 BOGOT’\
www.educacionbogota.edu.co

Info: Linea 195

Paginaldel
17-1F-022
V.3
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SOLICITUD DE APROBACION DE GARANTIAS

En mi calidad del Supervisor del contrato No.CO1.PCCNTR 7205166, en cumplimiento de lo dispuesto en el
Manual de Supervisidon de la entidad y en el procedimiento de aprobacion de pdlizas, me permito solicitar a la
Oficina de Contratos la verificacidon y aprobacién de las garantias presentadas por el contratista, de conformidad
con lo establecido en el contrato y la normatividad vigente.

1. Informacion basica del contrato

| Dato || Informacién |
INGmero del contrato INO.CO1.PCCNTR.7205166 |
|Fecha de suscripcion del contrato ||22 de enero de 2025 |
|Plataforma ||SECOP Il |
|Contratista ||CONSORCIO CONECTIVIDAD INTEGRAL SED 2024 |
[Supervisor / Interventor IMILENA DEL PILAR SANDOVAL GOMEZ |
|Fecha de recepcion de las garantias SED ||02 de octubre de 2026 |
|Tipo de garantias que se remiten para aprobaciénHGarantia Unica de Cumplimiento — Modificacién al Contrato |

2. Verificacion realizada

El suscrito Supervisor / Interventor deja constancia de que revisé las garantias aportadas por el contratista y verifico
que cumplen con lo establecido en el contrato y la normatividad vigente, conforme a la siguiente informacion:

BOGOTA DISTRITO CAPITAL SECRETARIA DE EDUCACION O SECRETARIA DE
EDUCACION DISTRITO CAPITAL NIT 899999619

|Tomador ||CONSORCIO CONECTIVIDAD INTEGRAL SED 2024- NIT 901.903.254-8

BOGOTA DISTRITO CAPITAL SECRETARIA DE EDUCACION O SECRETARIA DE
EDUCACION DISTRITO CAPITAL NIT 899999619

Beneficiario

Asegurado

Vigencia (Desde -
Amparo Hasta) Valor Asegurado
10/01/2025 —
CUMPLIMIENTO DEL CONTRATO 31/12/2027 $ 1.306.039.588,00
PAGO SALARIOS, PRESTACIONES SOCIALES E 10/01/2025 — $ 326.509.897,00
INDENIZACIONES LABORALES 31/12/2029
10/01/2025 —
CALIDAD DEL SERVICIO 31/12/2027 $ 1.306.039.588,00

Asi mismo, se deja constancia de que las pdlizas o garantias se encuentran cargadas en SECOP ll, se adjuntan
al presente documento, en la medida en que se trata de un contrato de SECOP II.

Nombre: MILENA DEL PILAR SANDOVAL GOMEZ
Cargo: Jefe Oficina de las Tecnologias de la Informacién y las Comunicaciones

Firmado digitalmente por
SAN DOVAL GOM EZ SANDOVAL GOMEZ MILENA DEL

Firma: M“‘ENA DEL P”‘AR Eolal_cﬁ':: 2026.10.09 11:47:26 -05'00'

11-1F-39
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'Eﬂum POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO ENTIDAD ESTATAL
ESTRDO S.6.
R ET DECRETO 1082 DE 2015
CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL COoD.SUC NO.POLIZA ANEXO
BOGOTA, D.C. CALLE 100 33 33-44-101258116 12
FECHA EXPEDICION VIGENCIA DESDE ALAS ~ VIGENCIA HASTA ALAS
4 DIA MES ANO | DIA MES  ARO HORAS | DIA MES ANO | HORAS TIPO MOVIMIENTO
o1 | 10 | 202 10 | o1 | 2025 00:00 3 | 12 | 202 23:59 | ANEXO NO CAUSA PRIMA
DATOS DEL TOMADOR | GARANTIZADC
g‘gg"&fE O RAZON CONSORCIO CONECTIVIDAD INTEGRAL SED-2024 IDENTIFICACION NIT: 901.903.254-8
EDIRECCION: CL 99 NRO. 10 - 44 |CIUDAD: BOGOTA, D.C., DISTRITO CAPITAL |TELEFONO: 3188480511

DATOS DEL ASEGURADD ! BENEFICIARIO
BOGOTA DISTRITO CAPITAL SECRETARIA DE EDUCACION |IDENTIFICACION NIT: 899.999.061-9|

§ASEGURADO /
BENEFICIARIO:

IRECCION: Avenida El Dorado No. 68-63 CIUDAD: BOGOTA, D.C., DISTRITO CAPITAL TELEFONO 3241000

DICIONAL:

QOBJETD DEL SEGURD

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 DEL INCUMPLIMIENTO DE LAS OBLIGACIONES DEL CONTRATO No. CO1.SLCNTR.14175075 CUYO OBJETO ES REALIZAR LA
INTERVENTORIA A LOS CONTRATOS QUE SE DERIVEN DEL PROCESO PRESTAR LOS SERVICIOS DE TELECOMUNICACIONES A LA SECRETARA DE EDUCACION EN LOS TRES NIVELES
INSTITUCIONALES DE ACUERDO CON LA ZONA ADJUDICADA.

LA VIGENCIA DEL AMPARO DE CALIDAD DEL SERVICIOS ES DE 12 MESES CONTADOS A PARTIR DE LA TERMINACION DEL CONTRATO

AMPAROS
RIESGO: PRESTACION DE SERVICIOS
AMPAROS VIGENCIA DESDE VIGENCIA HASTA SUMA ASEG/ACTUAL SUMA ASEG/ANTERIOR
CUMPLIMIENTO DEL CONTRATO 10/01/2025 31/12/2027 $1,306,039,588.00 $1,306,039,588.00
CALIDAD DEL SERVICIO 31/12/2025 31/12/2027 $1,306,039,588.00 $1,306,039,588.00
gl PAGO DE SALARIOS, PRESTACIONES SOCIALES LEGALES E INDEMNIZACIONES 10/01/2025 31/12/2029 $326,509,897.00 $326,509,897.00

LABORALES

ACLARACIONES

POR MEDIO DEL PRESENTE ANEXO SE ACLARA EL OBJETO DE LA MODIFICACION:

POR MEDIO DEL PRESENTE ANEXO LA COMPANIA ASEGURADORA CONOCE Y ACEPTA LA MODIFICACION NO. 3 DEL 29 DE SEPTIEMBRE DE 2026 AL CONTRATO DE INTERVENTORIA
CO1.PCCNTR.7205166 DE 2025 CONSISTENTE EN ADICIONAR EL VALOR DEL CONTRATO DE INTERVENTORIA N CO1l.PCCNTR.7205166 DEL 10 DE ENERO DE 2025 EN OCHOCIENTOS
SESENTA MILLONES DOSCIENTOS SETENTA Y DOS MIL OCHOCIENTOS DIECIOCHO PESOS M/CTE. ($860.272.818) Y PRORROGAR EN TRES (3) MESES EL PLAZO DE EJECUCION DEL
CONTRATO MENCIONADO CUYA FECHA DE FINALIZACION ACORDE A ESTA PRORROGA SERIA HASTA EL 31 DE DICIEMBRE DE 2026, POR LO ANTERIOR SE AJUSTA EL VALOR
. SAASEGURADO Y LA VIGENCIA DE LOS AMPAROS, LOS DEMAS TERMINOS Y CONDICIONES CONTINUAN VIGENTES Y SIN MODIFICAR.

SE ACLARA QUE EL NUMERO DEL CONTRATO ES: CONTRATO DE INTERVENTORIA CO1l.PCCNTR.7205166

ALOR PRIMA NETA | GASTOS EXPEDICION IVA TOTAL A PAGAR VALOR ASEGURADOTOTAL | = PLANDEPAGO |
$ ***********0 00 $ ***********0-00 $ ***********0.00 $ *****************0.00 $ ****2,938,589)073.00 CONTADO

m INTERNEDMARKD DI TRIBLCAONR COAEETURD
) MOMESE CLAVE e DE FART. MOMERE COMPATLA 8% PART, WALOR ASEQURADD

MARSS ASESORES Y CONSULTORES EN SEG 164102 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 CARRERA 45A NO. 102 A - 34 - TELEFONO: 6108441 - BOGOTA, D.C.

e coLOVEM,

Digitally signed by Eli®cer Mora
DN: cn=Eli®cer Mora gn=Eli@cer
Mora c=Colombia I=CO 0=0PM
ou=0OPM
e=emora@pmoconsultoria.com
Reason: | am the author of this
document

Location:

Date: 2026-10-02 08:20-05:00

FIRMS TOMADOR
OFICINA PRINCIPAL: AUTOPISTA NORTE # 103 - 60, PISO 5 TELEFONO: 601-2186977, 601-6019330 DLF1641028

SUPERINTEMDENC lh FIMANCER A

VIGILADO

33-44-101258116




EEEUR:H POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO ENTIDAD ESTATAL
ESTRDO S.A.
NIT. 860.009.578-6

DECRETO 1082 DE 2015

CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL CoD.sUC NO.POLIZA ANEXO
BOGOTA, D.C. CALLE 100 33 33-44-101258116 12
- FECHA EXPEDICION VIGENCIA DESDE ALAS ~VIGENCIA HASTA ALAS
= DA MES  ANO DIA  MES AKO |HORAS | DiA . MES . ANO | HORAS TIPO MOVIMIENTO
# 01 | 10 | 2026 10 | 01 | 2025 00:00 31 | 12 | 2029 23:59 | ANEXO NO CAUSA PRIMA

DATOS DEL TOMADOR | GARANTIZADD

NOMBRE O RAZON
SOCIAL

DIRECCION: CL 99 NRO. 10 -44

CONSORCIO CONECTIVIDAD INTEGRAL SED-2024 |'DENT'F'CAC'ON NIT: 901.903.254-8

|CIUDAD: BOGOTA, D.C., DISTRITO CAPITAL |TELEFONO: 3188480511

DATOS DEL ASEGURADD F BENEFICIARID
BOGOTA DISTRITO CAPITAL SECRETARIA DE EDUCACION

e =\ SEGURADO /
E=mEmBENEFICIARIO:

IRECCION: Avenida El Dorado No. 68-63

IDENTIFICACION NIT: 899.999.061-9

CIUDAD: BOGOTA, D.C., DISTRITO CAPITAL TELEFONO 3241000

ADICIONAL:

Recue que puec alzar
tus datos de contacto canforme
a la Ley 2300, a través de
nuestras paginas:

CONOCE LOS MEDIOS DE PAGO

www.segurosdelestado.com
o www.segurosdevidadelestado.com

éxito = MOVIIRED
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G DD | EEI | €

_PAGOS CON CONVENIO *No aplica para transferencias _

Vealao
FI'rF‘ o de

Acceso a la mfurmal::én Empldmgus

Seqguros del Exstado

Bunr_n de annta :
R ; (- Cuenia Convenio DDBGES445

m=ai VALOR PRIMA NETA GASTOS EXPEDICION IVA TOTAL A PAGAR VALOR ASEGURADO TOTAL PLAN DE PAGO
s $ ***********0.00 $ ***********0.00 $ ***********OIOO $ *****************0.00 $ ****27938‘589!073.00 CONTADO
INTERNEIGARKD DI TRIBLCION COAEEGIRD
MNOMNERE CLAVE % OE PART. MOMERE COMPARIA 5 PART. WALDR ABEGLURADD
MARSS ASESORES Y CONSULTORES EN SEG 164102 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
= " —F 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

-
;§ PARA EFECTOS DE NOTIFICACIONES LA DIRECCION DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. ES CARRERA 45A NO. 102 A - 34 - TELEFONO: 6108441 - BOGOTA, D.C.
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SEQUROS
DEL POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO ENTIDAD ESTATAL
ESTADO S.A.
HNIT. 850,008 576-6 DECRETO 1082 DE 2015
[CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL TOD.SUC NO.POLIZA ANEXO
BOGOTA, D.C. CALLE 100 33 33-44-101258116 12
"FECHA EXPEDICION —VIGENCIA DESDE ALAS —VIGENCIA HASTA ALAS
DIA MES ANO | DIA MES ANO | HORAS | DIA MES ANO | HORAS TIPO MOVIMIENTO
01 | 10 || 202 10 | 01 | 2025 00:00 | 31 12 2029 | 2359 | ANEXO NO CAUSA PRIMA
DATOS DEL TOMADOR [ GARANTIZADO
OCLAL CONSORCIO CONECTIVIDAD INTEGRAL SED-2024 IDENTIFICACION  NIT: 901.903.254-8
DIRECCION: CL 99 NRO. 10 - 44 CIUDAD:  BOGOTA, D.C., DISTRITO CAPITAL |TELEFON0: 3188480511
DATOS DEL ASEGURADO / BENEFICIARIO
BN EFICIARIO: BOGOTA DISTRITO CAPITAL SECRETARIA DE EDUCACION IDENTIFICACION  NIT: 899.999.061-9

[DIRECTION: Avenida ET Dorado No. 68-63 |CIUDAD: BOGOTA, D.C., DISTRITO CAFPTTAL | TECEFONO: 3247000

ADICIONAL:

TEXTO ACLARATORIO

PARTICIPANTES CONSORCIO - UNION TEMPORAL :

NOMBRE IDENTIFICACION PARTICIPACION
ITECO CONSULTORES SAS BIC 800181867-6 50.00
OPM CONSULTORIA S.A.S BIC 901652944-3 50.00

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

TENDENG I FANCER A
DE COLOMES,

PARA EFECTOS DE NOTIFICACIONES LA DIRECCION DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. ES CARRERA 45A NO. 102 A - 34 - TELEFONO: 6108441 - BOGOTA, D.C.

.

VIGILADQ SrE

33-44-101258116

FIRMA AUTORIZADA: Jose Luis Ojeda - Vicepresidente de Fianzas - [FIRM.A ‘I'DM.AI:K:-H\

DLF164102B 2
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SEQURODS
DEL
ESTRDO &.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° 101258116, anexo
12, no expirara por falta de pago de la 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 01 dias del mes de OCTUBRE de 2026

3

33-44-101258116
FIRMA AUTORIZADA: Jose Luis Ojeda - Vicepresidente de Fianzas

w



E SECUROS POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO ENTIDAD ESTATAL
H ESTRADO S.A.

NIT. 8560.008.578-5 DECRETO 1082 DE 2015

CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL COD.suC NO.POLIZA ANEXO
BOGOTA, D.C. CALLE 100 33 33-44-101258116 8
FECHA EXPEDICION VIGENCIA DESDE A LAS VIGENCIA HASTA ALAS
= DIA MES ANO DIA MES ANO HORAS DIA MES ANO HORAS TIPO MOVIMIENTO
# 26 01 2026 10 | 01 2025 00:00 30 | 09 | 2029 23:59 | ANEXO NO CAUSA PRIMA

DATOS DEL TOMADOR | GARANTIZADC
CONSORCIO CONECTIVIDAD INTEGRAL SED-2024

ANOMBRE O RAZON
SOCIAL

EDIRECCION: CL 99 NRO. 10 -44

IDENTIFICACION NIT: 901.903.254-8

|CIUDAD: BOGOTA, D.C., DISTRITO CAPITAL |TELEFONO: 3188480511

DATOS DEL ASEGURADD | BENEFICIARIO
BOGOTA DISTRITO CAPITAL SECRETARIA DE EDUCACION

=ASEGURADO /
aBENEFICIARIO:

IRECCION: Avenida El Dorado No. 68-63

|IDENTIFICACION NIT: 899.999.061-9

CIUDAD: BOGOTA, D.C., DISTRITO CAPITAL TELEFONO 3241000

=#\DICIONAL:

QOBJETO DEL SEGURD

CON SUJECION A LAS CONDICIONES GENERALES DE LA POLIZA QUE SE ANEXAN ECUO10B, 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 DEL INCUMPLIMIENTO DE LAS OBLIGACIONES DEL CONTRATO No. COl.SLCNTR.14175075 CUYO OBJETO ES REALIZAR LA
INTERVENTORIA A LOS CONTRATOS QUE SE DERIVEN DEL PROCESO PRESTAR LOS SERVICIOS DE TELECOMUNICACIONES A LA SECRETARA DE EDUCACION EN LOS TRES NIVELES
INSTITUCIONALES DE ACUERDO CON LA ZONA ADJUDICADA.

®d LA VIGENCIA DEL AMPARO DE CALIDAD DEL SERVICIOS ES DE 12 MESES CONTADOS A PARTIR DE LA TERMINACION DEL CONTRATO

AMFAROS

§] RIESGO: PRESTACION DE SERVICIOS

@ 2MPAROS VIGENCIA DESDE VIGENCIA HASTA SUMA ASEG/ACTUAL  SUMA ASEG/ANTERIOR
4l CUMPLIMIENTO DEL CONTRATO 10/01/2025 30/09/2027 $1,133,985,024.40  $1,133,985,024.40
el CALIDAD DEL SERVICIO 31/12/2025 30/09/2027 $1,133,985,024.40  $1,133,985,024.40
"l PAGO DE SALARIOS, PRESTACIONES SOCIALES LEGALES E INDEMNIZACIONES 10/01/2025 30/09/2029 $283,496,256.10 $283,496,256.10

LABORALES
ACLARACIONES

@ OBJETO DE LA MODIFICACION:
POR MEDIO DEL PRESENTE ANEXO LA COMPANA ASEGURADORA CONOCE Y ACEPTA LA MODIFICACION NO. 1 DE FECHA 18 DE DICIEMBRE DE 2025 AL CONTRATO DE INTERVENTORIA
P CONTCO1 .PCCNTR. 7205166 DE 2025 EN EL CUAL SE ADICIONA AL CONTRATO LA SUMA DE $2.395.813.543 Y SE PRORROGA EL PLAZO DE EJECUCION HASTA EL 30-09-2026 POR
M0 ANTERIOR SE ACLARA EL VALOR ASEGURADO Y LA VIGENCIA DE LOS AMPAROS, LOS DEMAS TERMINOS Y CONDICIONES CONTINUAN VIGENTES Y SIN MODIFICAR

SJ/ALOR DEL CONTRATO ACTUAL $ 5.669.925.122

ALOR PRIMA N | GASTOS EXPEDICION IVA TOTALAPAGAR  [VALORASEGURADOTOTAL {  PLANDEPAGO |
$ ******k**k*o 00 $ *****k*****o OO $ ***x*******o 00 $ ***k*********k**ko 00 $ ****2 551 466 304.90 CONTADO
INTERMEDHARID IS TRIBUCION CO8E EBURD
MOMERE CLAVE % DE FART. MOMERE COMEARL 5 PART. VALDR ASEGURADD
MARSS ASESORES Y CONSULTORES EN SEG 164102 100.00

. QUEDA EXPRESAMENTE CONVENIDO QUE LAS OBLIGACIONES DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. SE REFIERE UNICAMENTE AL OBJETO Y OBSERVACIONES DE LA(S)
£l 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
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uzuum POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO ENTIDAD ESTATAL
u esT s DECRETO 1082 DE 201
MIT. 860.000.578-5 08 015
CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL COD.SUC NO.POLIZA ANEXO
BOGOTA, D.C. CALLE 100 33 33-44-101258116 8

FECHA EXPEDICION VIGENCIA DESDE ALAS ~ VIGENCIA HASTA ALAS

DIA_  MES  ANO DIA MES ANO | HORAS | DIA MES ANO | HORAS TIPO MOVIMIENTO

26 | | 2026 10 | 01 | 2025 00:00 30 | 09 | 2029 23:59 | ANEXO NO CAUSA PRIMA

DATOS DEL TOMADOR | GARANTIZADC
CONSORCIO CONECTIVIDAD INTEGRAL SED-2024

ENOMBRE O RAZON
SOCIAL

SIDIRECCION: CL 99 NRO. 10 -44

IDENTIFICACION  NIT: 901.903.254-8

|CIUDAD: BOGOTA, D.C., DISTRITO CAPITAL |TELEFONO: 3188480511

DATOS DEL ASEGURADO I BENEFICIARKD)
BOGOTA DISTRITO CAPITAL SECRETARIA DE EDUCACION

e =ASEGURADO /
aBENEFICIARIO:

|IDENTIFICACION NIT: 899.999.061-9
8==8D|RECCION: Avenida El Dorado No. 68-63

CIUDAD: BOGOTA, D.C., DISTRITO CAPITAL |TELEFONO 3241000

=#\DICIONAL:

CONOCE LOS MEDIOS DE PAGO

nuestras paginas:

www.seagurosdelestado.com

o www.segurosdevidadelestado.com

exto  MOVIIRED

| 5.:."::{-*
o P | S

selocciona
olicitud:
Acceso a la infoermacién

Veala

Empldrugus

Segurcs del Estado
Cuenta Convenio DDB4ES44S5

B-nncn -r]e Ba-gum (. .

== VALOR PRIMA NETA GASTOS EXPEDICION IVA TOTAL A PAGAR VALOR ASEGURADO TOTAL PLAN DE PAGO
n G *rRrRRn() ()() G *xeRrExRrix() 00 § remerrrrmnn () § *ememmreraoe() () $ **+9 551,466,304.90 CONTADO
INTERKEDSARID STRIBUCACH COAE EBURD
MOMERE CLAVE 5 [E PART. MOMERE COMPAR 1A 5 PART. WARLOR ASECAURADD
MARSS ASESORES Y CONSULTORES EN SEG 164102 100.00

SUPERINTENDENGIA FIMANCERA Iy

PARA EFECTOS DE NOTIFICACIONES LA DIRECCION DE SEGUROS DEL
FORMA DE PAGO
BANCO CHEQUE No. VALOR
E EFECTIVO
ZlllcHeQuE
L]
= TOTAL

m=lQUEDA 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.

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

=STADO S.A. ES CARRERA 45A NO. 102 A - 34 - TELEFONO: 6108441 - BOGOTA, D.C.

COPIA PARA PAGO EN BANCOS NO NEGOCIABLE



SEGUROS
DEL POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO ENTIDAD ESTATAL
ESTRADOD S5.A.
NIT. 850.009.578-6 DECRETO 1082 DE 2015
[CTUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL TOD.SUC NO.POLIZA ANEXO |
BOGOTA, D.C. CALLE 100 33 33-44-101258116 8
["FECHA EXPEDICION — VIGENCIA DESDE ATAS — VIGENCIAHASTA ALAS
DIA MES ARNO DIA MES ARNO HORAS DIA MES ANO HORAS TIPO MOVIMIENTO
26 | 01 | 2026 10 | 01 | 2025 00:00 30 09 2029 23:59 | ANEXO NO CAUSA PRIMA
DATOS DEL TOMADOR | GARANTIZADD
OCIAL CONSORCIO CONECTIVIDAD INTEGRAL SED-2024 IDENTIFICACION NIT: 901.903.254-8
DIRECCION: CL 99 NRO. 10 - 44 CIUDAD: BOGOTA, D.C., DISTRITO CAPITAL |TELEFONO: 3188480511
DATOS DEL ASEGURADYD | BENEFICIARIO
ASEGURADO | :
BENEFICIARIO: BOGOTA DISTRITO CAPITAL SECRETARIA DE EDUCACION IDENTIFICACION  NIT: 899.999.061-9
IDIRECCION: Avenida ET Dorado No. 68-63 |CIUDAD: BOGOTA, D.C., DISTRITO CAPITAL |TELI'EFO'N'D:_32TI'UUU
ADICIONAL:
TEXTO ACLARATORIO
PARTICIPANTES CONSORCIO - UNION TEMPORAL :
NOMBRE IDENTIFICACION PARTICIPACION
ITECO CONSULTORES SAS BIC 800181867-6 50.00
OPM CONSULTORIA S.A.S BIC 901652944-3 50.00

E I 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
g SE ESPECIFICAN EN ESTE CUADRO.

3

25

;5 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
E = I TANTO EL ASEGURADOR COMO EL TOMADOR, PRESTARAN SU COLABORACION

= EI PARA EFECTOS DE NOTIFICACIONES LA DIRECCION DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. ES CARRERA 45A NO. 102 A - 34 - TELEFONO: 6108441 - BOGOTA, D.C.
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'EEUED' POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO ENTIDAD ESTATAL
H ESTRADO S.A.
e DECRETO 1082 DE 2015
CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL coD.sucC NO.POLIZA ANEXO
BOGOTA, D.C. CALLE 100 33 33-44-101258116 9
FECHA EXPEDICION VIGENCIA DESDE A LAS VIGENCIA HASTA ALAS
mDIiA MES ANO | DIA MES ANO | HORAS | DIA ~MES ~ ANO [ HORAS TIPO MOVIMIENTO
| 26 | 01 | 2026 10 | 01 | 2025 00:00 30 | 09 | 2029 23:50 | ANEXO NO CAUSA PRIMA
DATOS DEL TOMADOR I GARANTIZADC
; g‘gg"&ﬁE O RAZON CONSORCIO CONECTIVIDAD INTEGRAL SED-2024 IDENTIFICACION NIT: 901.903.254-8
EDIRECCION: CL 99 NRO. 10 - 44 |CIUDAD: BOGOTA, D.C., DISTRITO CAPITAL |TELEFONO: 3188480511

DATOS DEL ASEGURADC | BEMEFICIARIO
BOGOTA DISTRITO CAPITAL SECRETARIA DE EDUCACION |IDENTIFICACION NIT: 899.999.061-9

=ASEGURADO /
aBENEFICIARIO:

IRECCION:  Avenida El Dorado No. 68-63 CIUDAD: BOGOTA, D.C., DISTRITO CAPITAL TELEFONO 3241000

=#\DICIONAL:

QOBJETO DEL SEGURD

CON SUJECION A LAS CONDICIONES GENERALES DE LA POLIZA QUE SE ANEXAN ECUO10B, 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 DEL INCUMPLIMIENTO DE LAS OBLIGACIONES DEL CONTRATO No. COl.SLCNTR.14175075 CUYO OBJETO ES REALIZAR LA
INTERVENTORIA A LOS CONTRATOS QUE SE DERIVEN DEL PROCESO PRESTAR LOS SERVICIOS DE TELECOMUNICACIONES A LA SECRETARA DE EDUCACION EN LOS TRES NIVELES
INSTITUCIONALES DE ACUERDO CON LA ZONA ADJUDICADA.

®d LA VIGENCIA DEL AMPARO DE CALIDAD DEL SERVICIOS ES DE 12 MESES CONTADOS A PARTIR DE LA TERMINACION DEL CONTRATO

AMFPARDS
Ml RIESGO: PRESTACION DE SERVICIOS

@ 2MPAROS VIGENCIA DESDE VIGENCIA HASTA SUMA ASEG/ACTUAL  SUMA ASEG/ANTERIOR
4l CUMPLIMIENTO DEL CONTRATO 10/01/2025 30/09/2027 $1,133,985,024.40  $1,133,985,024.40
el CALIDAD DEL SERVICIO 31/12/2025 30/09/2027 $1,133,985,024.40  $1,133,985,024.40
"l PAGO DE SALARIOS, PRESTACIONES SOCIALES LEGALES E INDEMNIZACIONES 10/01/2025 30/09/2029 $283,496,256.10 $283,496,256.10

LABORALES

ACLARACIONES

@ OBJETO DE LA MODIFICACION:
POR MEDIO DEL PRESENTE ANEXO LA COMPANA ASEGURADORA CONOCE Y ACEPTA LA MODIFICACION NO.02 DE FECHA 20 DE ENERO DE 2026 AL CONTRATO DE INTERVENTORIA
P CONTCO1 .PCCNTR. 7205166 DE 2025 EN EL CUAL SE ADICIONA AL CONTRATO LA SUMA DE $2.395.813.543 Y SE PRORROGA EL PLAZO DE EJECUCION HASTA EL 30-09-2026 POR
M0 ANTERIOR SE ACLARA EL VALOR ASEGURADO Y LA VIGENCIA DE LOS AMPAROS, LOS DEMAS TERMINOS Y CONDICIONES CONTINUAN VIGENTES Y SIN MODIFICAR

SJ/ALOR DEL CONTRATO ACTUAL $ 5.669.925.122

ALOR PRIMA N | GASTOS EXPEDICION IVA TOTALAPAGAR  [VALORASEGURADOTOTAL {  PLANDEPAGO |
$ ******k**k*o 00 $ *****k*****o OO $ ***x*******o 00 $ ***k*********k**ko 00 $ ****2 551 466 304.90 CONTADO
INTERMEDHARID IS TRIBUCION CO8E EBURD
MOMERE CLAVE % DE FART. MOMERE COMEARL 5 PART. VALDR ASEGURADD
MARSS ASESORES Y CONSULTORES EN SEG 164102 100.00

. QUEDA EXPRESAMENTE CONVENIDO QUE LAS OBLIGACIONES DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. SE REFIERE UNICAMENTE AL OBJETO Y OBSERVACIONES DE LA(S)
£l 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 CARRERA 45A NO. 102 A - 34 - TELEFONO: 6108441 - BOGOTA, D.C.
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uzuum POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO ENTIDAD ESTATAL
u esT s DECRETO 1082 DE 201
MIT. 860.000.578-5 08 015
CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL COD.SUC NO.POLIZA ANEXO
BOGOTA, D.C. CALLE 100 33 33-44-101258116 9

FECHA EXPEDICION VIGENCIA DESDE ALAS ~ VIGENCIA HASTA ALAS

DIA_  MES  ANO DIA MES ANO | HORAS | DIA MES ANO | HORAS TIPO MOVIMIENTO

26 | | 2026 10 | 01 | 2025 00:00 30 | 09 | 2029 23:59 | ANEXO NO CAUSA PRIMA

DATOS DEL TOMADOR | GARANTIZADC
CONSORCIO CONECTIVIDAD INTEGRAL SED-2024

ENOMBRE O RAZON
SOCIAL

SIDIRECCION: CL 99 NRO. 10 -44

IDENTIFICACION  NIT: 901.903.254-8

|CIUDAD: BOGOTA, D.C., DISTRITO CAPITAL |TELEFONO: 3188480511

DATOS DEL ASEGURADO I BENEFICIARKD)
BOGOTA DISTRITO CAPITAL SECRETARIA DE EDUCACION

e =ASEGURADO /
aBENEFICIARIO:

|IDENTIFICACION NIT: 899.999.061-9
8==8D|RECCION: Avenida El Dorado No. 68-63

CIUDAD: BOGOTA, D.C., DISTRITO CAPITAL |TELEFONO 3241000

=#\DICIONAL:

CONOCE LOS MEDIOS DE PAGO

nuestras paginas:

www.seagurosdelestado.com

o www.segurosdevidadelestado.com

exto  MOVIIRED

| 5.:."::{-*
o P | S

selocciona
olicitud:
Acceso a la infoermacién

Veala

Empldrugus

Segurcs del Estado
Cuenta Convenio DDB4ES44S5

B-nncn -r]e Ba-gum (. .

== VALOR PRIMA NETA GASTOS EXPEDICION IVA TOTAL A PAGAR VALOR ASEGURADO TOTAL PLAN DE PAGO
n G *rRrRRn() ()() G *xeRrExRrix() 00 § remerrrrmnn () § *ememmreraoe() () $ **+9 551,466,304.90 CONTADO
INTERKEDSARID STRIBUCACH COAE EBURD
MOMERE CLAVE 5 [E PART. MOMERE COMPAR 1A 5 PART. WARLOR ASECAURADD
MARSS ASESORES Y CONSULTORES EN SEG 164102 100.00

SUPERINTENDENGIA FIMANCERA Iy

PARA EFECTOS DE NOTIFICACIONES LA DIRECCION DE SEGUROS DEL
FORMA DE PAGO
BANCO CHEQUE No. VALOR
E EFECTIVO
ZlllcHeQuE
L]
= TOTAL

m=lQUEDA 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.

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

=STADO S.A. ES CARRERA 45A NO. 102 A - 34 - TELEFONO: 6108441 - BOGOTA, D.C.

COPIA PARA PAGO EN BANCOS NO NEGOCIABLE



SEGUROS
DEL POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO ENTIDAD ESTATAL
ESTRADOD S5.A.
NIT. 850.009.578-6 DECRETO 1082 DE 2015
[CTUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL TOD.SUC NO.POLIZA ANEXO |
BOGOTA, D.C. CALLE 100 33 33-44-101258116 9
["FECHA EXPEDICION — VIGENCIA DESDE ATAS — VIGENCIAHASTA ALAS
DIA MES ARNO DIA MES ARNO HORAS DIA MES ANO HORAS TIPO MOVIMIENTO
26 | 01 | 2026 10 | 01 | 2025 00:00 30 09 2029 23:59 | ANEXO NO CAUSA PRIMA
DATOS DEL TOMADOR | GARANTIZADD
OCIAL CONSORCIO CONECTIVIDAD INTEGRAL SED-2024 IDENTIFICACION NIT: 901.903.254-8
DIRECCION: CL 99 NRO. 10 - 44 CIUDAD: BOGOTA, D.C., DISTRITO CAPITAL |TELEFONO: 3188480511
DATOS DEL ASEGURADYD | BENEFICIARIO
ASEGURADO | :
BENEFICIARIO: BOGOTA DISTRITO CAPITAL SECRETARIA DE EDUCACION IDENTIFICACION  NIT: 899.999.061-9
IDIRECCION: Avenida ET Dorado No. 68-63 |CIUDAD: BOGOTA, D.C., DISTRITO CAPITAL |TELI'EFO'N'D:_32TI'UUU
ADICIONAL:
TEXTO ACLARATORIO
PARTICIPANTES CONSORCIO - UNION TEMPORAL :
NOMBRE IDENTIFICACION PARTICIPACION
ITECO CONSULTORES SAS BIC 800181867-6 50.00
OPM CONSULTORIA S.A.S BIC 901652944-3 50.00

E I 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
g SE ESPECIFICAN EN ESTE CUADRO.

3

25

;5 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
E = I TANTO EL ASEGURADOR COMO EL TOMADOR, PRESTARAN SU COLABORACION

= EI PARA EFECTOS DE NOTIFICACIONES LA DIRECCION DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. ES CARRERA 45A NO. 102 A - 34 - TELEFONO: 6108441 - BOGOTA, D.C.
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SEQUROS POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO ENTIDAD ESTATAL
m s8R
R e DECRETO 1082 DE 2015
CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL COD.SUC NO.POLIZA ANEXO
BOGOTA, D.C. CALLE 100 33 33-44-101258116 10
FECHA EXPEDICIQN VIGENCIA DESDE ALAS ~ VIGENCIA HASTA A LAS
s DIA MES ANO DIA MES ANO HORAS DIA MES ANO HORAS TIPO MOVIMIENTO
5 01 | 10 | 2026 10 | 01 | 2025 00:00 30 | 09 | 2029 23:59 ANEXO CAUSA PRIMA
CATOS DEL TOMADOR J GARANTIZFADC

#{NOMBRE O RAZON
= SOCIAL

EDIRECCION: CL 99 NRO. 10 -44 |CIUDAD: BOGOTA, D.C., DISTRITO CAPITAL |TELEFONO: 3188480511

CONSORCIO CONECTIVIDAD INTEGRAL SED-2024 IDENTIFICACION NIT: 901.903.254-8

DATOS DEL ASEGURADD ! BENEFICIARIO
BOGOTA DISTRITO CAPITAL SECRETARIA DE EDUCACION |IDENTIFICACION NIT: 899.999.061-9|

ASEGURADO /
BENEFICIARIO:

IRECCION: Avenida El Dorado No. 66-63 CIUDAD: BOGOTA, D.C., DISTRITO CAPITAL TELEFONO 3241000

ADICIONAL:

QOBJETD DEL SEGURD

#8 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 DEL INCUMPLIMIENTO DE LAS OBLIGACIONES DEL CONTRATO No. CO1.SLCNTR.14175075 CUYO OBJETO ES REALIZAR LA
‘g INTERVENTORIA A LOS CONTRATOS QUE SE DERIVEN DEL PROCESO PRESTAR LOS SERVICIOS DE TELECOMUNICACIONES A LA SECRETARA DE EDUCACION EN LOS TRES NIVELES
@ INSTITUCIONALES DE ACUERDO CON LA ZONA ADJUDICADA.

LA VIGENCIA DEL AMPARO DE CALIDAD DEL SERVICIOS ES DE 12 MESES CONTADOS A PARTIR DE LA TERMINACION DEL CONTRATO

AMPAROS
RIESGO: PRESTACION DE SERVICIOS
.’.AMPAROS VIGENCIA DESDE VIGENCIA HASTA SUMA ASEG/ACTUAL SUMA ASEG/ANTERIOR
CUMPLIMIENTO DEL CONTRATO 10/01/2025 30/09/2027 $1,306,039,588.00 $1,133,985,024.40
CALIDAD DEL SERVICIO 31/12/2025 30/09/2027 $1,306,039,588.00 $1,133,985,024.40
gl PAGO DE SALARIOS, PRESTACIONES SOCIALES LEGALES E INDEMNIZACIONES 10/01/2025 30/09/2029 $326,509,897.00 $283,496,256.10
LABORALES
ACLARACIONES

= OBJETO DE LA MODIFICACION:

POR MEDIO DEL PRESENTE ANEXO LA COMPANIA ASEGURADORA CONOCE Y ACEPTA LA MODIFICACION NO. 1 DE FECHA 18 DE DICIEMBRE DE 2025 AL CONTRATO DE INTERVENTORIA
M4 CONTCO1.PCCNTR. 7205166 DE 2025 QUE PRORROGO SU VIGENCIA HASTA EL 20 DE ENERO DE 2026 Y ADICIONO LA SUMA DE $ 860.272.818,POR LO ANTERIOR SE AJUSTA LA
SMVIGENCIA Y EL VALOR ASEGURADO DE LOS AMPAROS, LOS DEMAS TERMINOS Y CONDICIONES CONTINUAN VIGENTES Y SIN MODIFICAR.

ALOR PRIMA N | _GASTOS EXPEDICION IVA TOTAL A PAGAR VALOR ASEGURADO TOTAL | PLAN DE PAGO
§ »*+853,791.00 § *x+++++8,000.00 $ ****163,740.00 § xrmwennrr1,025,531.00 $ **++2,938,589,073.00 CONTADO
INTERNEDMARKD DI TRIBLCAONR COAEETURD
MOLBRE CLAVE e DE FART. MOMERE COMPATLA 8% PART, WALOR ASEQURADD
MARSS ASESORES Y CONSULTORES EN SEG 164102 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.

o

;w.
i

% f| 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
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et USTED PUEDE CONSULTAR ESTA POLIZA EN WWW.SEGUROSDELESTADO.COM OFICINA PRINCIPAL: AUTOPISTA NORTE # 103 - 60, PISO 5 TELEFONO: 601-2186977, 601-6019330 DLF164102B




EEEUR{H POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO ENTIDAD ESTATAL
ESTRDO 5.8,

DECRETO 1082 DE 2015

NIT. 860.008 578-5
CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL CoD.sUC NO.POLIZA ANEXO
BOGOTA, D.C. CALLE 100 33 33-44-101258116 10
- FECHA EXPEDICION VIGENCIA DESDE ALAS ~VIGENCIA HASTA ALAS
= DA MES  ANO DIA  MES AKO |HORAS | DiA . MES . ANO | HORAS TIPO MOVIMIENTO
# 01 | 10 | 2026 10 | 01 | 2025 00:00 30 | 09 | 2029 23:59 | ANEXO CAUSA PRIMA

DATOS DEL TOMADOR | GARANTIZADD

NOMBRE O RAZON
SOCIAL

DIRECCION: CL 99 NRO. 10 -44 |C|UDAD: BOGOTA, D.C., DISTRITO CAPITAL |TELEFONO: 3188480511

CONSORCIO CONECTIVIDAD INTEGRAL SED-2024 |'DENT'F'CAC'ON NIT: 901.903.254-8

DATOS DEL ASEGURADD F BENEFICIARID

i\ SEGURADO / BOGOTA DISTRITO CAPITAL SECRETARIA DE EDUCACION IDENTIFICACION NIT: 899.999.061-9
e=mlBENEFICIARIO:
“#5|RECCION: Avenida El Dorado No. 66-63 CIUDAD. _ BOGOTA, D.C., DISTRITO CAPITAL __ [TELEFONO __ 3241000

ADICIONAL:

Recucrda que pued alizar CONOCE LOS MEDIOS DE PAGO
tus datos de contacio conforme
a la Ley 2300, a través de
nuestras paginas:

www.segurosdelestado.com
o www.segurosdevidadelestado.com

™ | Superi® |
Vesnlan o @D | ek | e  MOVIRED
r:-rp o de

Acceso a la mfurma:::én (GaiGacl) - = ] ‘ L) Coopidrogas

_PAGOS CON CONVENIO *No aplica para transferencias _

Seqguros del Exstado
Bunr_n de annta :
R ; (- Cuenia Convenio DDBGES445

==n| VALOR PRIMA NETA GASTOS EXPEDICION IVA TOTAL A PAGAR VALOR ASEGURADO TOTAL PLAN DE PAGO
= $ ****853,791.00 § **+++++8,000.00 $ *****163,740.00 § wrrwrrrq,025,531.00 $ ***+2,938,589,073.00 CONTADO
INTERMEDWARID DR TRIBUCIOH GOAEEGURD
HONESE CLAVE % DE FART MOMERE CORMPAT I 5, PART VALOR: ABEGURADD
MARSS ASESORES Y CONSULTORES EN SEG 164102 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
= " —F 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
PARA EFECTOS DE NOTIFICACIONES LA DIRECCION DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. ES CARRERA 45A NO. 102 A - 34 - TELEFONO: 6108441 - BOGOTA, D.C.

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

e coLoVEM,

1100662136837-2

SUPERINTENDENC A Fhli.mﬁ

(415) 7709998021167 (8020)11006621368372(3900) 000001025531 (96)20270929

EFECTIVO
CHEQUE
TOTAL §

b=t |
=
-
=
2
=

COPIA PARA PAGO EN BANCOS NO NEGOCIABLE



TEMDENC lh FIMANCER A

DE COLOMES,
T WA W) WA W TR WA W

VIGILADQ SrE

SEQUROS
DEL POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO ENTIDAD ESTATAL
ESTRADO S.A.
NIT. 860.009.576-6 DECRETO 1082 DE 2015
[CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL TOD.SUC NO.POLIZA ANEXO
BOGOTA, D.C. CALLE 100 33 33-44-101258116 10
"FECHA EXPEDICION —VIGENCIA DESDE ALAS —VIGENCIA HASTA ALAS
DIA MES ANO | DIA MES ANO |HORAS | DIA MES ANO | HORAS TIPO MOVIMIENTO
01 | 10 || 202 10 | 01 | 2025 00:00 30 09 2029 | 2359 | ANEXO CAUSA PRIMA
DATOS DEL TOMADOR / GARANTIZADD
OCLAL CONSORCIO CONECTIVIDAD INTEGRAL SED-2024 IDENTIFICACION  NIT: 901.903.254-8
DIRECCION: CL 99 NRO. 10 - 44 CIUDAD:  BOGOTA, D.C., DISTRITO CAPITAL |TELEFON0: 3188480511
DATOS DEL ASEGURADG | BENEFICIARIO
BN EFICIARIO: BOGOTA DISTRITO CAPITAL SECRETARIA DE EDUCACION IDENTIFICACION  NIT: 899.999.061-9

[DIRECTION: Avenida ET Dorado No. 66-63 |C|UDAD: BOGOTA, D.C., DISTRITO CAFPTTAL | TECEFONO: 3247000

ADICIONAL:

TEXTO ACLARATORIO

PARTICIPANTES CONSORCIO - UNION TEMPORAL :

NOMBRE IDENTIFICACION PARTICIPACION
ITECO CONSULTORES SAS BIC 800181867-6 50.00
OPM CONSULTORIA S.A.S BIC 901652944-3 50.00

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 CARRERA 45A NO. 102 A - 34 - TELEFONO: 6108441 - BOGOTA, D.C.

.

33-44-101258116

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

DLF164102B 2



SEQURODS
DEL
ESTRDO &.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° 101258116, anexo
10, no expirara por falta de pago de la 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 01 dias del mes de OCTUBRE de 2026

3

33-44-101258116
FIRMA AUTORIZADA: Jose Luis Ojeda - Vicepresidente de Fianzas

3



SEQUROS POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO ENTIDAD ESTATAL
m s8R
R e DECRETO 1082 DE 2015
CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL COD.SUC NO.POLIZA ANEXO
BOGOTA, D.C. CALLE 100 33 33-44-101258116 11
FECHA EXPEDICIQN VIGENCIA DESDE ALAS ~ VIGENCIA HASTA A LAS
s DIA MES ANO DIA MES ANO HORAS DIA MES ANO HORAS TIPO MOVIMIENTO
5 01 | 10 | 2026 10 | 01 | 2025 00:00 31 | 12 | 2029 23:59 ANEXO DE PRORROGA
CATOS DEL TOMADOR J GARANTIZFADC

#{NOMBRE O RAZON
= SOCIAL

EDIRECCION: CL 99 NRO. 10 -44 |CIUDAD: BOGOTA, D.C., DISTRITO CAPITAL |TELEFONO: 3188480511

CONSORCIO CONECTIVIDAD INTEGRAL SED-2024 IDENTIFICACION NIT: 901.903.254-8

DATOS DEL ASEGURADD ! BENEFICIARIO
BOGOTA DISTRITO CAPITAL SECRETARIA DE EDUCACION |IDENTIFICACION NIT: 899.999.061-9|

ASEGURADO /
BENEFICIARIO:

IRECCION: Avenida El Dorado No. 66-63 CIUDAD: BOGOTA, D.C., DISTRITO CAPITAL TELEFONO 3241000

ADICIONAL:

QOBJETD DEL SEGURD

#8 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 DEL INCUMPLIMIENTO DE LAS OBLIGACIONES DEL CONTRATO No. CO1.SLCNTR.14175075 CUYO OBJETO ES REALIZAR LA
‘g INTERVENTORIA A LOS CONTRATOS QUE SE DERIVEN DEL PROCESO PRESTAR LOS SERVICIOS DE TELECOMUNICACIONES A LA SECRETARA DE EDUCACION EN LOS TRES NIVELES
@ INSTITUCIONALES DE ACUERDO CON LA ZONA ADJUDICADA.

LA VIGENCIA DEL AMPARO DE CALIDAD DEL SERVICIOS ES DE 12 MESES CONTADOS A PARTIR DE LA TERMINACION DEL CONTRATO

AMPAROS
RIESGO: PRESTACION DE SERVICIOS
.’.AMPAROS VIGENCIA DESDE VIGENCIA HASTA SUMA ASEG/ACTUAL SUMA ASEG/ANTERIOR
CUMPLIMIENTO DEL CONTRATO 10/01/2025 31/12/2027 $1,306,039,588.00 $1,306,039,588.00
CALIDAD DEL SERVICIO 31/12/2025 31/12/2027 $1,306,039,588.00 $1,306,039,588.00
gl PAGO DE SALARIOS, PRESTACIONES SOCIALES LEGALES E INDEMNIZACIONES 10/01/2025 31/12/2029 $326,509,897.00 $326,509,897.00
LABORALES
ACLARACIONES

= OBJETO DE LA MODIFICACION:

POR MEDIO DEL PRESENTE ANEXO LA COMPANIA ASEGURADORA CONOCE Y ACEPTA LA MODIFICACION NO. 1 DE FECHA 18 DE DICIEMBRE DE 2025 AL CONTRATO DE INTERVENTORIA
M4 CONTCO1.PCCNTR. 7205166 DE 2025 QUE PRORROGO SU VIGENCIA HASTA EL 20 DE ENERO DE 2026 Y ADICIONO LA SUMA DE $ 860.272.818,POR LO ANTERIOR SE AJUSTA LA
SMVIGENCIA Y EL VALOR ASEGURADO DE LOS AMPAROS, LOS DEMAS TERMINOS Y CONDICIONES CONTINUAN VIGENTES Y SIN MODIFICAR.

ALOR PRIMA N | _GASTOS EXPEDICION IVA TOTAL A PAGAR VALOR ASEGURADO TOTAL | PLAN DE PAGO
$ ***1,333,229.00 § *****+++8,000.00 § ***++*254,833.00 § wrrwawnrq,596,063.00 $ **++2,938,589,073.00 CONTADO
INTERNEDMARKD DI TRIBLCAONR COAEETURD
MOLBRE CLAVE e DE FART. MOMERE COMPATLA 8% PART, WALOR ASEQURADD
MARSS ASESORES Y CONSULTORES EN SEG 164102 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.

o

;w.
i

% f| 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 é PARA EFECTOS DE NOTIFICACIONES LA DIRECCION DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. ES CARRERA 45A NO. 102 A - 34 - TELEFONO: 6108441 - BOGOTA, D.C.
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AA ADA; Jose 2 anza FIRMS TOMADOR
et USTED PUEDE CONSULTAR ESTA POLIZA EN WWW.SEGUROSDELESTADO.COM OFICINA PRINCIPAL: AUTOPISTA NORTE # 103 - 60, PISO 5 TELEFONO: 601-2186977, 601-6019330 DLF164102B




EEEUR{H POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO ENTIDAD ESTATAL
ESTRDO 5.8,

DECRETO 1082 DE 2015

NIT. 860.008 578-5
CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL CoD.sUC NO.POLIZA ANEXO
BOGOTA, D.C. CALLE 100 33 33-44-101258116 11
- FECHA EXPEDICION VIGENCIA DESDE ALAS ~VIGENCIA HASTA ALAS
= DA MES  ANO DIA  MES AKO |HORAS | DiA . MES . ANO | HORAS TIPO MOVIMIENTO
# 01 | 10 | 2026 10 | 01 | 2025 00:00 31 | 12 | 2029 23:59 | ANEXO DE PRORROGA

DATOS DEL TOMADOR | GARANTIZADD

NOMBRE O RAZON
SOCIAL

DIRECCION: CL 99 NRO. 10 -44 |C|UDAD: BOGOTA, D.C., DISTRITO CAPITAL |TELEFONO: 3188480511

CONSORCIO CONECTIVIDAD INTEGRAL SED-2024 |'DENT'F'CAC'ON NIT: 901.903.254-8

DATOS DEL ASEGURADD F BENEFICIARID

i\ SEGURADO / BOGOTA DISTRITO CAPITAL SECRETARIA DE EDUCACION IDENTIFICACION NIT: 899.999.061-9
e=mlBENEFICIARIO:
“#5|RECCION: Avenida El Dorado No. 66-63 CIUDAD. _ BOGOTA, D.C., DISTRITO CAPITAL __ [TELEFONO __ 3241000

ADICIONAL:

Recucrda que pued alizar CONOCE LOS MEDIOS DE PAGO
tus datos de contacio conforme
a la Ley 2300, a través de
nuestras paginas:

www.segurosdelestado.com
o www.segurosdevidadelestado.com

™ | Superi® |
Vesnlan o @D | ek | e  MOVIRED
r:-rp o de

Acceso a la mfurma:::én (GaiGacl) - = ] ‘ L) Coopidrogas

_PAGOS CON CONVENIO *No aplica para transferencias _

Seqguros del Exstado
Bunr_n de annta :
R ; (- Cuenia Convenio DDBGES445

==n| VALOR PRIMA NETA GASTOS EXPEDICION IVA TOTAL A PAGAR VALOR ASEGURADO TOTAL PLAN DE PAGO
= $ ***1,333,229.00 § **+*+++8,000.00 § ***+**254,833.00 § xrrrrnr,596,063.00 $ ***+2,938,589,073.00 CONTADO
INTERMEDWARID DR TRIBUCIOH GOAEEGURD
HONESE CLAVE % DE FART MOMERE CORMPAT I 5, PART VALOR: ABEGURADD
MARSS ASESORES Y CONSULTORES EN SEG 164102 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
= " —F 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
PARA EFECTOS DE NOTIFICACIONES LA DIRECCION DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. ES CARRERA 45A NO. 102 A - 34 - TELEFONO: 6108441 - BOGOTA, D.C.

FORMA DE PAGO

REFERENCIA
BANCO CHEQUE Meo. VALOR PAGO:
1100662136838-1

(415) 7709998021167 (8020)11006621368381(3900) 000001596063 (96)20260110

e coLoVEM,

SUPERINTENDENC A Fhli.mﬁ

EFECTIVO
CHEQUE
TOTAL §

b=t |
=
-
=
2
=

COPIA PARA PAGO EN BANCOS NO NEGOCIABLE



TEMDENC lh FIMANCER A

DE COLOMES,
T WA W) WA W TR WA W

VIGILADQ SrE

SEQUROS
DEL POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO ENTIDAD ESTATAL
ESTRADO S.A.
NIT. 860.009.576-6 DECRETO 1082 DE 2015
[CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL TOD.SUC NO.POLIZA ANEXO
BOGOTA, D.C. CALLE 100 33 33-44-101258116 11
"FECHA EXPEDICION —VIGENCIA DESDE ALAS —VIGENCIA HASTA ALAS
DIA MES ANO | DIA MES ANO |HORAS | DIA MES ANO | HORAS TIPO MOVIMIENTO
01 | 10 || 202 10 | 01 | 2025 00:00 31 12 2029 | 2359 | ANEXO DE PRORROGA
DATOS DEL TOMADOR / GARANTIZADD
OCLAL CONSORCIO CONECTIVIDAD INTEGRAL SED-2024 IDENTIFICACION  NIT: 901.903.254-8
DIRECCION: CL 99 NRO. 10 - 44 CIUDAD:  BOGOTA, D.C., DISTRITO CAPITAL |TELEFON0: 3188480511
DATOS DEL ASEGURADG | BENEFICIARIO
BN EFICIARIO: BOGOTA DISTRITO CAPITAL SECRETARIA DE EDUCACION IDENTIFICACION  NIT: 899.999.061-9

[DIRECTION: Avenida ET Dorado No. 66-63 |C|UDAD: BOGOTA, D.C., DISTRITO CAFPTTAL | TECEFONO: 3247000

ADICIONAL:

TEXTO ACLARATORIO

PARTICIPANTES CONSORCIO - UNION TEMPORAL :

NOMBRE IDENTIFICACION PARTICIPACION
ITECO CONSULTORES SAS BIC 800181867-6 50.00
OPM CONSULTORIA S.A.S BIC 901652944-3 50.00

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 CARRERA 45A NO. 102 A - 34 - TELEFONO: 6108441 - BOGOTA, D.C.

.

33-44-101258116

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

DLF164102B 2



SEQURODS
DEL
ESTRDO &.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° 101258116, anexo
11, no expirara por falta de pago de la 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 01 dias del mes de OCTUBRE de 2026

3

33-44-101258116
FIRMA AUTORIZADA: Jose Luis Ojeda - Vicepresidente de Fianzas

3



