= Bancolombia

Sucursal Virtual Negocios
Pago PSE

Pago exitoso
CUS 742691234

Comercio
SEGUROS DEL ESTADO S.A.

Fecha
15 Oct 2026 10:24

NUumero de factura
1777006664

Descripcion del pago
Internet

Numero de comprobante
TR261015152447inLMmXx

Producto origen

Producto
*%kk*k 5989

~~_7

15 Oct 2026 10:24
NIT 830513999
Usuario: ESTEFHANY ALEJANDRA PEREZ DIAZ

Referencia 1
1777006664

Referencia 2
NIT

Referencia 3
8600095786

Valor del Pago
$80.920

Costo de la transaccion
$0

SUPERINTENDENCIA FINANCIERA
VIGILADO DE COLOMBIA



SEGUROS SEGUROS DEL ESTADO S.A.

DEL NIT. 860009578-6
ESTRADO RECIBO DE CAJA N° 67464081
Expedido en Sucursal ey Fecha de Pago Clave Intermediario
Sucursal
OFICINA MARTHA INES
BOGOTA, D.C. PRINCIPAL 1 15/10/2026 102071 PENA ALEONSO
NIT/CC
Tomador: LAB INSTRUMENTS S.A.S. 830513999

OCHENTA MIL NOVECIENTOS VEINTE PESOS

Suma de: M/CTE #iir
NIT/CC
Pagador: LAB INSTRUMENTS SAS 830513999
Por concepto de: APLICACION PORTAL DE RECAUDQOS #1777006664
Suc-Ramo-Foliza: Prima Gasto IVA Runt Valor
Endoso-Cuota
14-CHAPINERO-45-
CU. PARTICULAR.- $60.000,00 $8.000,00 $12.920,00 $0,00 $80.920,00
101141872-0-1
Otros conceptos de pago Valor
CUENTA PUENTE INTERSUCURSALES $80.920,00

Forma de pago

Ahorro: $0,00

Corriente: $0,00
Tarjeta: $0,00
Otro: $0,00
Transaccion: 18504052 Total: $80.920,00

Cajero: PAGUESTADO



POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO PARTICULAR

WIT.g60000578¢  CUMPLIMIENTO ANTE ENTIDADES PUBLICAS CON REGIMEN PRIVADO DE CONTRATAGION

CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL CoD.sUC NO.POLIZA ANEXO
- BOGOTA, D.C. CHAPINERO 14 | 14-45-101141872 0
&= FECHA EXPEDICION VIGENCIA DESDE ALAS VIGENCIA HASTA ALAS
DIA  MES  ANO DIA  MES  ANO HORAS DIA MES  ANO HORAS TIPO MOVIMIENTO
14 I 10 | 2026 14 | 10 | 2026 00:00 10 [ 06 [ 2027 23:59 | EMISION ORIGINAL
DATOS DEL TOMADOR | GARANTIZADO
75 gg?:ﬂliFEE O RAZON LAB INSTRUMENTS S.A.S. IDENTIFICACION NIT: 830.513.999-5
HDIRECCION: CR 70 C NRO. 56 - 29 |CIUDAD: BOGOTA, D.C., DISTRITO CAPITAL |TELEFONO: 3208152528

- DATOS DEL ASEGURADO ! BENEFICIARIO
o ENEFICIARIO: FABRICA DE LICORES Y ALCOHOLES DE ANTIOQUIA - EICE ‘lDENTIFICACION NIT: 901.436.775-1

= |RECCION: CR 50 NRO. 12 SUR - 149 CIUDAD:  ITAGUI, ANTIOQUIA [reLEFono 3837000
el DICIONAL:

O8JETO DEL 3EGURD

_’,‘ CON SUJECISN A LAS CONDICIONES GENERALES DE LA POLIZA QUE SE ANEXAN E-CU-028A, QUE FORMAN PARTE INTEGRANTE DE LA MISMA ¥ QUE EL ASEGURADO Y EL
. TOMADOR DECLARAN HABER RECIBIDO Y HASTA EL LIMITE DE VALOR ASEGURADO SENALADO EN CADA AMPARO, SEGUROS DEL ESTADO 8.A., GARANTIZA:

EL CUMPLIMIENTO, CALIDAD DEL SERVIC:O, CALIDAD DE LOS ELEMENTOS, SEGUN CONTRATO 4600019724 DE 2026, CUYQ OBJETO SE REFIERE A: PRESTAR SERVICIO DE
§] MANTENIMIENTO PREVENTIVO Y/O CORRECTIVO CON INSUMOS DE MANTENIMIENTO PARA CROMATOGRAFO GASEOSO Y CROMATOGRAFO LIQUIDO MARCA AGILENT Y CROMATOGREAFO
GASEOSO MARCA SHIMADZU DE LA OFICINA DE LABORATORIO DE LA FABRICA DE LICORES Y ALCOHOLES DE ANTIOQUIA. (Lote 2).

AMPAROS
RIESGO: PRESTACION DE SERVICIOS
AMPAROS VIGENCIA DESDE VIGENCIA HASTA SUMA ASEG/ACTUAL
‘4’ CUMPLIMIENTO 14/10/2026 10/06/2027 $3,531,690.60
meql CALIDAD DEL SERVICIO 14/10/2026 10/06/2027 $3,531,690.60
& -l CALIDAD DE LOS ELEMENTOS 14/10/2026 10/06/2027 $3,531,690.60
ACLARACIONES
DR PRIMA NETA | GASTOS EXPEDICION VA TOTAL A PAGAR VALOR ASEGURADODTOTAL |  PIANDEPAGO |
$ **+++§0,000.00 § *++**4g 000.00 § +o+12,920.00 : oniraiikd 80,920.00 § *+*****10,595,071.80 CONTADO
e MOMBRE CLAVE % DE PART, NOUBSRE COMPARIA W PART. VALOR ASSECURADO

] MARTHA INES PENA ALFONSO 102071 100.00

el QUEDA EXPRESAMENTE CONVENIDO QUE LAS OBLIGACIONES DE SEGUROS DEL ESTADO $.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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OFICINA PRINCIPAL: AUTOPISTA NORTE # 103 - 60, PISO 5 TELEFOM{): 601 -218/59?7. 601-6019330 DLF102071A
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1 EEEURﬂE POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO PARTICULAR
- "@ ESTRDM 5.4,
NIT, B60.000.578-5 CUMPLIMIENTO ANTE ENTIDADES PUBLICAS CON REGIMEN PRIVADO DE CONTRATACION
CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL coD.suC NO.POLIZA ANEXO
BOGOTA, D.C. CHAPINERO 14 14-45-101141872 0
e FECHA EXPEDICION ~ VIGENCIA DESDE ALAS ~ VIGENCIA HASTA ALAS
w{DIA  MES  ANO DIA MES  ANO HORAS | DIA  MES ANO | HORAS TIPO MOVIMIENTO
414 | 10 | 202 14 | 10 | 202 00:00 10 | 05 | 2027 23:59 | EMISION ORIGINAL
DATOS DEL TOMADOR { GARANTIZADD
38('\,43?5 O RAZON LAB INSTRUMENTS SAS. IDENTIFICACION  NIT: 830.513.999-5
DIRECCION: CR 70 C NRO. 56 - 29 ]muDAD: BOGOTA, D.C., DISTRITOC CAPITAL [TELEFONO: 3208152528

¢

= DATOS DEL ASEGURADO | BENEFICIARIO
e ARy FABRICA DE LICORES Y ALCOHOLES DE ANTIOQUIA - EICE \DENTIFICACION NIT: 901.436.775-1

IRECCIC}N: CR 50 NRO. 12 SUR - 149 [CIUDAD:  ITAGUL ANTIOQUIA [TELEFONO 3837000
e DICIONAL:
Recuerda que puedes actualizor CONOCE LOS MEDIOS DE PAGO

tus datos de contacto conforme

a la Ley 2300, a través de PACINA WEB @ ‘ — :] Y/
nuestras paginas: samtrired o 2 S V’Sﬂ

LALES

\NCATHIOS

www.segurosdelestado.com e aadat ot binld sl - 3
o www.segurosdevidadelestado.com i
Super.™ | dxpts M
Ve a la opcion POR y selecciona | INTER CVIRED
eltipo de solicitud: o

Acceso a la informacién GRRl - = ] i [ suRTIMAX | § € Coopidrogos
DNVENIO *Mo aplici  para tran sferencias
‘-—M—m

Banco de Bogota {w Seegpureys ool Eatpado
SELE RIS Casita Toenvenis DOESGRANE
sren| VALOR PRIMANETA | GASTOS EXPEDICION VA TOTAL A PAGAR VALOR ASEGURADO TOTAL PLAN DE PAGO
$ ***~60,000.00 § ******8,000.00 $ ******12,920.00 § *rrrenng)) 920,00 § *+10 595,071.80 CONTADO
INTERMETRARIO DI TRIBUDION COREETRIAD
HOVESE CESVE i DE PART HONERE TohIFAR I % PART. VALOR AGEGURADD

| MARTHA INES PENA ALFONSO 102071 100.00

w=lJUEDA 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 CUADROQ.

OTA: SEGUROS DE ESTADO S.A SE RESERVA EL DERECHO DE REVISAR Y HACER ACOMPARAMIENTO AL RIESGO ASUMIDO DURANTE LA VIGENCIA DE LA PRESENTE POLIZA, POR LO
§TANTO EL ASEGURADOR COMO EL TOMADOR, PRESTARAN SU COLABORACIO

ey o
iy e

5% FARA EFECTOS DE NOTIFICACIONES LA DIEECCION DE SEGURQS DEL STADO S.A. ES CRA. 7 NO. 57 -67 - TELEFONO: 6013908192 - BOGOTA, D.C.

& FORMA DE PAGO serenenci
=l Banco CHEQUE Ne. VALOR

E 1100212014887-4
%: (415) 7709998021167 (8020)11002120148874 (3900} 000000080920 19620271014
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* COPIA PARA PAGO EN BANCOS NO NEGOCIABLE
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