POLIZA DE SEGUROQ DE CUMPLIMIENTO PARTICULAR

CUMPLIMIENTO ANTE ENTIDADES PUBLICAS CON REGIMEN PRIVADO DE CONTRATACION

CIUDAD DE EXPEDIGION SUCURSAL -~ -’COD.8UC U NOPOLIZA ANEXQ
BOGOTA, D.C. . CHICO - .18 19-45-101152341 | 2
FECHA EXPEDIGION VIGENCIA DESDE ALAS ¢ VIGENGIA HASTA L] A LAS : A
DIA°  MES ANO | DIA MES ARG HORAS | DiA . MES,  ANO | HORAS TIPO MOVIMIENTO
2022 12 ’ 10 2022 ¢ | 00:00 12 . o 2024 | 23:50 .| ANEXO DE TRASLADO DE VIGENCIA
DATOS: nwmmuo 1
PROVEO S.A.S. "|IDENTIEICACION NIT: B04.002.222-9

! CIUDAD:

DIRECCION: CR 38 ANRO. 25 B~ 13

BOGOTA. D.C.. DISTRITO CAPITAL ITELEFONO:

7038217

ASEGURADO /
waBENEFICIARIO:

UNIVERSIDAD DISTRITAL FRANCiSGO JOSE DE CALDAS

nmnsmﬁﬁummmzammo

IDENTEFICACEON .N.IT 899.999.230-7

DIRECCION: CRA 7 #40B-53

CIUDAD:_ _

BOGOTA D.C., DISTRITO CAPITAL

[reLerone 3239300

ADICIONAL:

o No.
PORVENIR,

] REVISION GENERAL DEL ESTADO DE FUNCIONAMIENTO ACTUAL,
ELSCERONICOS ¥ SUMINISTRO E INSTALACION DE ACCESORIOS INDISPENSABLES PARA 50U FUNCIONAMIENTO. DE. ACUERRO CON LA PROPUESTA DE SERVICIO PRESENTADA POR EL
CONTRATISTA ¥ QUE FORMA PARTE INTEGRAL DEL PRESENTE CONTRATQ. i

GARANTIZAR EL PAGO DE LOS PERJUICIOS

DERIVADOS DEL INCUMPLIMIENTO DE LAS

| TOMADOR DECLARAN HABER RECIBIDC Y HASTA EL LiMITE DE VALOR ASEGURADD SEN‘ALADO EN CADA AMPARO. SEGUROS DEL ESTADO S, .i\ ¥ GAR.M{TIZA

LIMPIEZA INTEGRAL EXTERNA E INTERNA,” CALIBRACICH,

ORLIGACIONES RDQUIRIDAS POR EL. RFIANYADC Y SURGIDAS DE LA ORDEN DE SERVICIC
1455 CUYO OBJETO ES SE OBLIGA CON LA UNIVERSIDAD POR SUS. PROPIOS MEDIOS ¥ CON PLENA AUTONOMIA A CONTRATAR:PARA EL LABORATCRIO DE MICROBIOLOGIA, SEDE
EL SERVICIO DE MANTENIMIENTO PREVENTIVO DE UN POTENCIOMETRO Y MANTENIMIENTO CORRECTIVO PARA UM AGITADOR ORBITAL,

EN LO CUALES SE CONTEMPLA

VERIFICACION DE SENSORES, COMPONENTES

AMPAROS

W RIESGC: PRESTACION DE SERVICIOS

e CALIPAD DEL SERVICTO

-VIGENCIA DESDE VIGENCIA HASTA

‘12/10/2022
12/16/2032

12/02/2024
12/02/2024

SUMA ASEG/ACTUAL

$875,106.10
§1,750,212.20

SUMA ASEG/ANTERIOR

ACLARACIONES

dMEDIANTE EL PRESENTE ANEXO SE AJUSTA.LA FECHA DE INICIO A

PARTIR DEL 12 DE QCTUBRE DE 2022,

05 DEMAS TERMINOS Y CONDICIONES NO MODIFICADOS CONTINUAN VIGENTES.

DE ACUERDO AL DOCUMENTO ACTA DE INICIC.

A TOTAL A PAGAR .

VALOR ASEGHURADO TQTAL]  PLANDEPAGO o |-

$ ‘*"'*'40 000. 00 § *Ae8.000.00 § rravamig 120.00 § rerkerriasing7 420.00 § w2 525,318.30 CONTADO
LA - : DISTRIBUCION COABEGURO :
] CLAVE "3 06 FARE. | novess conpatilg % FART, ~VALOR ASEQURADO
J AGENCIA DE SEGUROS BYS LIDA 143883 100,00 o

L COLOMBR

PERINTERDENGIA FRANCER 4§

o QUEDA EXPRESAMENTE CONVENIDO QUE LAS OBLIGACIONES DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. SE REFIERE UNICAMENTE AL OBJETO Y OBSERVACIONES DE LA(S)
d GARANTIA(S) QUE SE ESPECIFECAN EN ESTE CUADRO.

NOTA: SEGUROS DE ESTADO S.A S$E RESERVA EL. DERECHO DE REVISAR Y HACER ACOMPANAMIENTO AL RIESGO ASUM|DO DURANTE LA VIGENGIA DE LA PRESENTE
POLIZA, POR 1O TANTO EL ASEGURADOR COMO EL TOMADOR, PRESTARAN SU COLABORAGION
PARA EFECTOS DE NOTIFICACIONES LA DIRECCION DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. ES CALLE §5 NO 10-85 - TELEFONO: 6171035 - BOGOTA, D.C.
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POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO PARTICULAR

CUMPLIMIENTO ANTE ENTIDADES PUBLICAS CON REGIMEN PRIVADO DE CONTRATACION

NIT. 860.009.5T8-6

CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL COoD.SUC NO.POLIZA ANEXO
BOGOTA, D.C. CHICO 18 18-45-101152341 2
FECHA EXPEDICION ~VIGENCIA DESDE ALAS ~ VIGENCIA HASTA ALAS
= DIA  MES . ANO DIA  MES  ANO HORAS DIA . MES = ANO HORAS TIPO MOVIMIENTO
& o | 12 | 2022 12 | 10 | 2022 00:00 12 | 02 | 2024 23:59 | ANEXO DE TRASLADO DE VIGENCIA
DATOS DEL TOMADOR | GARANTIZADC

NOMBRE O RAZON prOVEGEND IDENTIFICACION  NIT: 804.003.222-9

SOCIAL

DIRECCION: CR 38 ANRO. 25 B - 13 CIUDAD:  BOGOTA, D.C., DISTRITO CAPITAL |[TELEFONO: 7036217

DATCS DEL ASEGURADD [ BEMEFICIARID
UNIVERSIDAD DISTRITAL FRANCISCO JOSE DE CALDAS |IDENTIFICACION NIT: 899.999.230-7

fe =l\SEGURADO /
=l BENEFICIARIO:

=#5 RECCION: CRA7#40B -53 CIUDAD: BOGOTA, D.C., DISTRITO CAPITAL TELEFONO 3239300

ADICIONAL:

o

P GUESTADD

R e N, DRk B e e
o ~

PAGINA WEB CORRESPONSALES BANCARIOS

|
VisA, [ ) g B‘“E“F?.:f’f'?".‘.'?
S o oqtor aners M (FAY/EETTN

Pagos con convenio "Moo aplica para transterencii

Banco de Bogotda ‘. Seguros del Estado 5.4 Cuenta Corriente 00B465445
—

Grupo . —
Bancolombia Sepguros del Estado 5.4 Cuenta Convenio 47189
\ J
==ni VALOR PRIMA NETA GASTOS EXPEDICION IVA TOTAL A PAGAR VALOR ASEGURADO TOTAL PLAN DE PAGO
; $ ******40,000.00 § ****++8,000.00 § ****+*+9,120.00 § HHmrmm57,120.00 § *rer2,625,318.30 CONTADO
INTERMEDGARKD DIZTRIBLICION COSE ECUARD
HNONERE CLAVE % DE PART. MOMERE COMPARIA % PART. WALOR ASEGURADO
AGENCIA DE SEGUROS SYS LTDA 143583 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
=S¥ SPECIFICAN EN ESTE CUADRO.

d

SUPERINTENDENGLA FRIANCERA Y

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 85 NO 10-85 - TELEFONO: 6171035 - BOGOTA, D.C.

FORMA DE PAGO

REFERENCIA
BANCO CHEQUE No. VYALOR PAGO:
1100361068226-9

(415) 7709998021167 (8020) 11003610682269(3900) 000000057120 (96) 20231012

e coloMe

EFECTIVO
CHEQUE
TOTAL %

=1/
=
=3
- |
=
pud

COPIA PARA PAGO EN BANCOS NO NEGOCIABLE




PERINTEMDERCIK FIANGERA

R vigiLapo &

POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO PARTICULAR

NIT, 860.009.676:6: CUMPLIMIENTO ANTE ENTIDADES PUBLICAS CON REGIMEN PRIVADO DE CONTRATACION

mmm SUCUGRSAL ToOD.50C NO.POLIZA ANEXO
BOGOTA, D.C. CHICO 18 18-45-101152341 .2
: ‘ VIGENCIA DESDE ALAS VIGENCIA FASTA ATAS =
piA  MES  ANO DiaA  MES  ARO HORAS | DiA ~MES aNC HORAS TIPQ MOVIMIENTO
’ 12 | 2022 12 ] 10 l . 2022 00:00 12 02 2024 23:59 ANEXQO DE TRASLADC DE VIGENCIA
R ' ' DATOS DEL- TG?-&ADORFGARANTIZAEJ
" ISOCIAL 5 .:__F_’ROVEO S.A8. IDENTIFICACION NIT: 804 003 222-9
DIRECCION: CR 33 ANRG, 258~ 13 CIUDAD BOGOTA B.C., DISTRITO CAF’ITAL |TE LEFONO: 70362‘!7

[BSEGURADUT
W |BENEFICIARIO: :
IOIRECCTON: CRA7 #40 B - 53

DATOS DEL ASEGURADO ! BEMEF!C;ARIO
UNIVERSIDAD DISTRITAL FRANGISCO JOSE DE CALDAS

DENTIFICACION  NIT: 899.999.230-7
[ TELEFUNT: - 3239300)

ILIUDAD: BOGOTA, D.C,, HSTRIHO CAPITAL

JADICIONAL:

TEXTO ACLARATORIO . -

QUEDA EXPRESAMENTE CONVENIDO QUE LAS OBLIGACiONES DE SEGUROS PEL ESTADO S A. SE REFIERE UNICAMENTE ALOBJETOY OBSER\IAC]ONES DE LA(S) GARANTIA(S) QUE
SE ESPECIFICAN EN ESTE CUADRO, )

NOTA; SEGUROS DE ESTADO S.A SE RESERW\ EL DERECHO DE REVISAR Y HACER ACOMPAQAM?ENTO AL RIESGO ASUMIDO DURANT’E LA VIGENCIA PE LA PRESENTE POLIZA, POR LO

TANTO EL'ASEGURADOR COMO EL TOMADOR, PRESTARAN SU COLABORACION
PARA EFECTOS DE NOTIFICACIONES LA DIREGCION DE SEGUROS DEL ESTADO S,A. ES CALLE 85 NO 10-85 - TELEFONO 6171035 - BOGOTA, D, C

x&%}%&’@?@&

CEiFfia TOmABOR

18-45-101952341.,,

FIRMA AUTORIZADA; Gabriala A, Zaranta B. - sncrotaria Gaonaral

" P




SEQUROS

DEL

ESTROO 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° 101152341, anexo
2, no expirara por falta de pago de Ila prima, ni por
revocatoria unilateral del tomador de la pdliza o de la aseguradora.

Dado en BOGOTA, D.C. a los 21 dias del mes de DICIEMBRE de 2022

18-45-101152341
FIRMA AUTORIZADA: Gabriela A. Zarante B. - Secretaria General

!w



