H EEE“W POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO ENTIDAD ESTATAL
B3 ESTRDO S.A.
m NIT. 860 008 5TA-4 DECRETO 1082 DE 2015
CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL COoD.SUC NO.POLIZA ANEXO
BOGOTA, D.C. ANTIGUO COUNTRY 21 21-44-101402750 0
FECHA EXPEDICION VIGENCIA DESDE ALAS ~ VIGENCIA HASTA ALAS
DIA  MES  ANO DIA  MES  ANO HORAS DIA MES  ANO HORAS TIPO MOVIMIENTO
26 | 12 | 2022 15 | 12 | 2022 00:00 15 | 02 | 2026 23:59 | EMISION ORIGINAL
CATOS DEL TOMADOR [ GARANTIZADD
NOMBRE O RAZON SOLINGENI SAS IDENTIFICACION NIT: 901.006.295-1
SOCIAL
MDIRECCION: LOTE SAN JORGE VEREDA BOJACA SECTOR EL POZO CHIA |CIUDAD: CHIA, CUNDINAMARCA |TELEFONO: 3125809004

DATCGS DEL ASEGURADOD | BENEFICIARIOD

AR UNIVERSIDAD DISTRITAL FRANCISCO JOSE DE CALDAS ||DENT|,:|CAC|ON NIT: 899.099.230-7
DIRECCION: CRA 7 #40 B - 53 CIUDAD: BOGOTA, D.C., DISTRITO CAPITAL  |TELEFONO 3239300
ADICIONAL:

OBJETD DEL SEGURO

F% 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 LAS OBLIGACIONES DERIVADAS DE LA ORDEN DE SERVICIOS NUMERO 1843,REFERENTE A:REFERENTE A:REALIZAR EL SUMINISTRO E INSTALACION DE SIETE (7)
TRAMPAS DE GRASAS PORTATILES EN ACERO INOXIDABLE PARA LAS AREAS DE CAFETERIA DE LAS SEDES: MACARENA A, BOSA PORVENIR Y ADUANILLA DE PAIBA DE LA
e -l UNIVERSIDAD DISTRITAL FRANCISCO JOSE DE CALDAS, CONFORME A LOS LINEAMIENTOS TECNICOS DEFINIDOS POR LA UNIVERSIDAD

AMPAROS

RIESGO: SUMINISTRO DE BIENES

AMPAROS VIGENCIA DESDE VIGENCIA HASTA SUMA ASEG/ACTUAL

CUMPLIMIENTO DEL CONTRATO 15/12/2022 15/06/2023 $1,106,533.40

CALIDAD DEL SERVICIO 15/12/2022 15/02/2024 $2,213,066.80
8l PAGO DE SALARIOS, PRESTACIONES SOCIALES LEGALES E INDEMNIZACIONES 15/12/2022 15/02/2026 $553,266.70

LABORALES

ACLARACIONES
A | _GASTOS EXPEDICION IVA TOTAL A PAGAR VALOR ASEGURADO TOTAL PLAN DE PAGO
$ ***+60,000.00 $ *****+8,000.00 $ ***12,920.00 § o) 990,00 $ *ern3,872,866.90 CONTADO
INTERMEDARID NETRIBUCICON COAZEBURD
MOMERE CLAVE $i DE PART. BOMIERE COMPARHA, B PART, WALDR ASEOURADD

DIRECTA 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)
&1 GARANTIA(S) QUE SE ESPECIFICAN EN ESTE CUADRO.

>
g NOTA: SEGUROS DE ESTADO S.A SE RESERVA EL DERECHO DE REVISAR Y HACER ACOMPANAMIENTO AL RIESGO ASUMIDO DURANTE LA VIGENCIA DE LA PRESENTE
Ei POLIZA, POR LO TANTO EL ASEGURADOR COMO EL TOMADOR, PRESTARAN SU COLABORACION
E ﬁ 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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il USTED PUEDE CONSULTAR ESTA POLIZA EN WWW.SEGUROSDELESTADO.COM OFICINA PRINCIPAL: CALLE 83 NO 19-10 TELEFONO: 601-2186977, 601-6019330 SUSANCIFUENTES




SEQUROS

DEL

ESTRDO S.A.
NIT. 860.009.576-6

CONSTANCIA DE NO REVOCATORIA NI CANCELACION
POR FALTA DE PAGO DE LA PRIMA

Hacemos constar, que la podliza N° 101402750, anexo
0, 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 26 dias del mes de DICIEMBRE de 2022

21-44-101402750
FIRMA AUTORIZADA: Gabriela A. Zarante B. - Secretaria General
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