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- ggeum POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO ENTIDAD ESTATAL
(] ESTADO 5.6
o gl DECRETO 1082 DE 2015
CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL CoD.SUC NO.POLIZA ANEXO
BOGOTA, D.C. ANTIGUO COUNTRY 21 2144101411322 0
FECHA EXPEDICION VIGENCIA DESDE ALAS VIGENCIAHASTA | ALAS
DIA MES ANO DIA MES ANO HORAS DIA MES ANO HORAS TIPO MOVIMIENTO
27 | o4 | 2003 | 26 |04 | 2028 | o000 | 31 | 12 | 2026 | 23:50 |EMISION ORIGINAL
DATOS DEL TOMADOR { GARANTIZADO
NOMBRE 0 RAZON UNIBN TEMPORAL LARGlNERZA3S IDENTIFICACION NIT: 901.680.086-8
EBloreccion: cL 12 A NRO. 68 C - 03 [cluDAD:  BOGOTA, D.C., DISTRITO CAPITAL | TELEFONO: 7430070

DATOS DEL ASEGURADO { BENEFICIARIO

SEGURADO / i
BENEFICIARIO: GOBERNACION DE CUNDINAMARCA IIDENTIFICACION NIT: 899.999.114-0

IRECCION: CL 26 NRO. 51 -53 PISO 4 CIUDAD:  BOGOTA, D.C., DISTRITO CAPITAL TELEFONO 7491320

DICIONAL:

OBJETO DEL SEGURO

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:

EL PAGO DE LOS PERJUICIOS CAUSADOS CON OCASION DEL INCUMPLIMIENTO DE LAS OBLIGACIONES CONTRACTUALES, EN DESARROLLO DE LA ORDEN DE COMPRA No. 108496,
CUYO OBJETO ES SUMINISTRO DEL SERVICIO INTEGRAL DE ASEO Y CAFETERIA IV.

AMPAROS

RIESGO: SUMINISTRO DE BIENES

AMPAROS VIGENCIA DESDE VIGENCIA HASTA SUMA ASEG/ACTUAL

CUMPLIMIENTO DEL CONTRATO 26/04/2023 30/06/2024 $259,258,400.48

PAGO DE SALARIOS, PRESTACIONES SOCIALES LEGALES E INDEMNIZACIONES  26/04/2023 31/12/2026 $194,443,800.36

LABORALES

CALIDAD Y CORRECTO FUNCIONAMIENTO DE LOS BIENES 26/04/2023 30/06/2024 $129,629,200.24

ACLARACIONES

PARTICIPANTES CONSORCIC - UNION TEMPORAL :

INOMBRE IDENTIFICACION PARTICIPACION

LADOINSA LABORES DOTACIONES INDUSTRIALES S.A.S 800242738-7 70.00

GPE GRANDES PROYECTOS EMPRESARIALES SAS 901441125-2 30.00

| GASTOS EXPEDICION VA TOTAL A PAGAR VALOR ASEGURADO TOTAL. PLAN DE PAGO
$ ***2,586,581.00 $ ****+*20,000.00 $ *****495,250.00 $ eeexnes3.401,832.00 $ ******583,331,401.08 CONTADO

- INTERMEDIARIO DI3TRIBUCION COASEGURD

NOVMBRE CAVE % OE FAAT. NOVESE COVPARIA % PART. VALOR ASEGLRADO

LHM SEGUROS LTDA. 205033 100.00

QUEDA EXPRESAMENTE CONVENIDO QUE LAS OBLIGACIONES DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. SE REFIERE UNICAMENTE AL OBJETO Y OBSERVACIONES DE LA(S)
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 CALLE 83 NO 19-10 - TELEFONO: 6-917963 - BOGOTA, D.C.
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POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO ENTIDAD ESTATAL

NIT. 860.000.578-6 DECRETO 1082 DE 2015
SUCURSAL CoD.sUC NO.POLIZA ANEXO
ANTIGUO COUNTRY 21 21-44-101411322 0
ALAS VIGENCIA HASTA ALAS
HORAS | DIA  MES ANO | HORAS TIPO MOVIMIENTO
] 04 l 2023 00:00 I 12 I 2026 23:59 | EMISION ORIGINAL

DATOS DEL TOMADOR ! GARANTIZADO

NOMBRE O RAZON
SOCIAL

DIRECCION: CL 12 A NRO. 68 C - 03

UNION TEMPORAL LADOINSA 2022 |IDENTIFICACION NIT: 901.680.086-8

ICIUDAD: BOGOTA, D.C., DISTRITO CAPITAL |TELEFONO: 7430070

CIUDAD DE EXPEDICION
BOGOTA, D.C.
FECHA EXPEDICION VIGENCIA DESDE
DIA  MES  ANO DIA  MES  ANO
27 | o4 | 2023 26

DATOS DEL ASEGURADO J BENEFICIARIO

S ASEGURADO / ]
mRBENEFICIARIO: GOBERNACION DE CUNDINAMARCA IIDENTIFICACION NIT: 899.999.114-0
WDIRECCION: CL 26 NRO. 51 - 53 PISO 4 [CIUDAD: ™ BOGOTA, D.C., DISTRITO CAPITAL _ |[TELEFONO 7491320
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CORRESPONSALES BANCARIOS
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Bancode Bogota ‘ Seguros del Cstado S.A Cuenta Corriente 008465445

pei—
Grupo . -
Bancolombia Sepuros del Estado S.A Cuenta Convenlo 47189
. >,
VALOR PRIMA NETA GASTOS EXPEDICION VA TOTAL A PAGAR VALOR ASEGURADO TOTAL PLAN DE PAGO
$ ***2,586,581.00 § *****+20,000.00 § *+**+495,250.00 § #++4444443,101,832.00 §$ ***++*583,331,401.08 CONTADO
INTERMEDAARIO DIR TRIBUCION COASEGURO
NCAESE CLAVE % DE PART. NOMERE COMPARIA 6 PART. VALOR ASEGLURADO
LHM SEGUROS LTDA. 205033 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 83 NO 19-10 - TELEFONO: 6-917963 - BOGOTA, D.C.

(415) 7709998021167 (8020)11005132482975(3900) 000003101832 (96) 20240425

REFE RENCIA

[E COLOMERA

BANCO CHEQUE No. VALOR

1100513248297-5

EFECTIVO
CHEQUE
TOTAL %
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VIGILADO SUPERINTENDENCIA FINANCERA

COPIA PARA PAGO EN BANCOS NO NEGOCIABLE




