'Efum POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO ENTIDAD ESTATAL

DE
ESTRDO S.A,
i R AT DECRETO 1082 DE 2015
CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL COoD.SUC NO.POLIZA ANEXO
BOGOTA, D.C. ANTIGUO COUNTRY 21 21-44-101384695 1
FECHA EXPEDICION ~ VIGENCIA DESDE ALAS ~ VIGENCIA HASTA ALAS
= DA MES ANO | DIA  MES ANO HORAS | DIA MES ANO | HORAS TIPO MOVIMIENTO
09 | 06 | 2022 03 | 06 | 2022 00:00 27 | 12 | 2025 23:59 | ANEXO DE PRORROGA

DATOS DEL TOMADOR ! GARANTIZADG
SERVICIOS DE ASEO CAFETERIA Y MANTENIMIENTO INSTITUCIONAL OUTSOURCING SEASIN LTDA [[DENTIFICACION NIT: 900.229.503-2

NOMBRE O RAZON
SOCIAL

EDIRECCION: CR 21 ANRO. 35 -94 CANAVERAL |CIUDAD: FLORIDABLANCA, SANTANDER |TELEFONO: 6387575

DATOS DEL ASEGURADD ! BENEFICIARIOD
= \SEGURADO / -
BENEFICIARIO: SUPERINTENDENCIA DEL SUBSIDIO FAMILIAR |IDENTIFICAC|ON NIT: 860.503.600-9

IRECCION: CR69 NRO.25B-44PISO3-4Y7 CIUDAD: BOGOTA, D.C., DISTRITO CAPITAL TELEFONO 3487800

ADICIONAL:

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:

AMPARAR EL PAGO DE LOS PERJUICIOS DERIVADOS DEL INCUMPLIMIENTO DE LAS OBLIGACIONES, EL PAGO DE LAS MULTAS Y LA CLAUSULA PENAL PECUNIARIA CONVENIDAS, EN
‘gl DESARROLLO DE LA ORDEN DE COMPR ANO.91236, CUYO OBJETO ES: ADQUIRIR EL SERVICIO INTEGRAL DE ASEO Y CAFETERIA DE LAS INSTALACIONES DE LA SUPERINTENDENCIA
@ DEL SUBSIDIO FAMILIAR A TRAVES DEL ACUERDO MARCO DE PRECIOS DE LA TIENDA VIRTUAL DEL ESTADO COLOMBIANO.

AMFPAROS
RIESGO: PRESTACION DE SERVICIOS
o AMPAROS VIGENCIA DESDE VIGENCIA HASTA SUMA ASEG/ACTUAL SUMA ASEG/ANTERIOR
4| CUMPLIMIENTO DEL CONTRATO 03/06/2022 27/06/2023 $28,587,884.38 $28,587,884.38
PAGO DE SALARIOS, PRESTACIONES SOCIALES LEGALES E INDEMNIZACIONES 03/06/2022 27/12/2025 $21,440,913.28 $21,440,913.28

4 LABORALES

ACLARACIONES

|POR MEDIO DEL PRESENTE ANEXO, SE AJUSTA LA VIGENCIA DE LA POLIZA CITADA.

®41.0S DEMAS TERMINOS SIN MODIFICAR CONTINUAN VIGENTES.

| GASTOS EXPEDICION IVA TOTAL A PAGAR VALOR ASEGURADOTOTAL |  PLANDEPAGO |
$ ***********0.00 $ ***********0.00 $ ***********0.00 $ *****************0.00 $ *******50’028’797.66 CONTADO
INTERMELARIO DI TRIBUCION COABEBURD
MOMERE CLAVE % DE FART. MOMERE CoMPATl 5 FART, WVALDR ASEOURADO
E BROKER AGENCIA DE SEGUROS LTDA 38693 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 CALLE 83 NO 19-10 - TELEFONO: 6-917963 - BOGOTA, D.C.

e colOdm,

VIGILADO SUPERINTEMDENC lh FIMANCER A

OFICINA PRINCIPAL: CRA. 11 NO. 90-20 BOGOTA D.C. TELEFONO: 2186977 PAULAROZO 1
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EEEUHM POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO ENTIDAD ESTATAL
ESTRDO &.A.

DECRETO 1082 DE 2015

NIT. 860.008 578-6
CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL CoD.sUC NO.POLIZA ANEXO
BOGOTA, D.C. ANTIGUO COUNTRY 21 21-44-101384695 1
FECHA EXPEDICION VIGENCIA DESDE ALAS "~ VIGENCIA HASTA ALAS
DIA_ MES  ANO DIA  MES ANO |HORAS | DIA . MES ANO | HORAS TIPO MOVIMIENTO
09 | 06 | 2022 03 | 06 | 2022 00:00 27 | 12 | 2025 23:59 | ANEXO DE PRORROGA

DATCS DEL TOMADCOR | GARANTIZAD
SERVICIOS DE ASEO CAFETERIA Y MANTENIMIENTO INSTITUCIONAL OUTSOURCING SEASIN LTDA

NOMBRE O RAZON
SOCIAL

DIRECCION: CR 21 ANRO. 35 - 94 CANAVERAL |C|UDAD: FLORIDABLANCA, SANTANDER |TELEFONO: 6387575

|IDENTIFICACION NIT: 900.229.503-2

DATOS DEL ASEGURADD F BENEFICIARID

=il \SEGURADO / > .
e=mmBENEFICIARIO: SUPERINTENDENCIA DEL SUBSIDIO FAMILIAR IDENTIFICACION NIT: 860.503.600-9
=D RECCION: CR 69 NRO.25B-44 PISO3-4Y 7 CIUDAD: BOGOTA, D.C., DISTRITO CAPITAL TELEFONO 3487800

8|\ DICIONAL:

oy

I PIGUESTADO

PORTAL DHE mACOE

A WEB CORRES Fl"‘l!"-]'w.ﬂllk'_; BANCARIOS

A Sﬂpﬂ“—u -O

E_Ianr.'.uﬂﬂmhia"*
] }F}P-‘.,‘".!:- poresgytd Bancark
exptor o I Y

Pagos con convenio *No aplica para transferencias

Bancode Bogota L, Seguros del Estade 5.4 Cuenta Corriente 008465445

—
Crupo P 3
BEHL‘D|DH’I|‘JLE Seguros del Estado 5.A Cuenta Convenio 47189
*
5f VALOR PRIMA NETA GASTOS EXPEDICION IVA TOTAL A PAGAR VALOR ASEGURADO TOTAL PLAN DE PAGO
- § *rrerrrrren( Q) § wrmirerreenn) (00 G xrxxexinin() ()0 § *rrimrReRrER() 00 $ wxexeer ) 028,.797.66 CONTADO
INTERNEDGARKD DI TRIBLCION COAEEGUIRD
= MNOMERE CLAVE %% DE PART. MOMERE COMPARIA % PART. YWALDR ASECGALURADD
E BROKER AGENCIA DE SEGUROS LTDA 38693 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
= "=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

;§ [ ARA 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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SEQUROS
DEL POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO ENTIDAD ESTATAL
ESTRDO S.A.
MIT. 850.008.576-5 DECRETO 1082 DE 2015
[CTUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL TOD.SUC NO.POLIZA ANEXO |
BOGOTA, D.C. ANTIGUO COUNTRY 21 21-44-101384695 i
[FECHA EXPEDICION — VIGENCIA DESDE ATAS — VIGENCIAHASTA ATLAS
DIA MES ANO DIA MES ANO HORAS DIA MES ANO HORAS TIPO MOVIMIENTO
09 | 06 | 2022 03 | 06 | 2022 00:00 27 12 2025 23:59 | ANEXO DE PRORROGA
DATOS DEL TOMADOR f GARANTIZADD
OCIAL SERVICIOS DE ASEO CAFETERIA Y MANTENIMIENTO INSTITUCIONAL OUTSOURCING SEASIN LTDA |[IDENTIFICACION NIT: 900.229.503-2
DIRECCION: CR 21 A NRO. 35 - 94 CANAVERAL CIUDAD: FLORIDABLANCA, SANTANDER |TELEFON0: 6387575
DATOS DEL ASEGURADD ! BEMEFICIARIO
IASEGURADO / A 5 N
BENEFICIARIO: SUPERINTENDENCIA DEL SUBSIDIO FAMILIAR IDENTIFICACION  NIT: 860.503.600-9

IDIRECTION: CR69 NRO. 25B-44PISO3-4Y 7 |CIUDAD: BOGOTA, D.C., DISTRITO CAPITAL | TELEFONO: 3487800

ADICIONAL:

TEXTO ACLARATORIO

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 b FIANCER A
DE COLOMES,

PARA EFECTOS DE NOTIFICACIONES LA DIRECCION DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. ES CALLE 83 NO 19-10 - TELEFONO: 6-917963 - BOGOTA, D.C.

VIGILADQ SrE

21-44-101384695

FIRMA AUTORIZADA: Gabriela A. Zarante B. - Secretaria General

PAULAROZO




