uzﬂum POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO PARTICULAR
mnnﬂ s.A.
MIT. 860.008.578-6 PARTICULAR
CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL cob.suc NO.POLIZA ANEXO
RIONEGRO AGENCIA RIONEGRO 48 48-45-101000997 0
FECHA EXPEDICION VIGENCIA DESDE ALAS _ VIGENCIA HASTA ALAS
= DIA  MES  ANO DIA  MES  ANO HORAS | DIA  MES  ANO HORAS TIPO MOVIMIENTO
o 22 | 06 | 2023 01 | 07 | 2023 00:00 30 | 12 | 2024 23:59 | EMISION ORIGINAL
DATOS DEL TOMADOR | GARANTIZADO

NOMBRE O RAZON
SOCIAL

EDIRECCION: CL 17 NRO.40B-76 IN 123 |CIUDAD: MEDELLIN, ANTIOQUIA |TELEFONO: 5111753

CORPORACION ECO -GESTIONAR IDENTIFICACION NIT: 900.616.577-7

DATOS DEL ASEGURADO | BENEFICIARID
o UNIVERSIDAD DISTRITAL FRANCISCO JOSE DE CALDAS ||DENT.F|CAC|0N NIT: §99.999.230-7

IRECCION: CRA7 40B-53 CIUDAD: BOGOTA, D.C., DISTRITO CAPITAL TELEFONO 3239300

ADICIONAL:

QOBJETD DEL SEGURD

#4 CON SUJECION A LAS CONDICIONES GENERALES DE LA POLIZA QUE SE ANEXAN E-CU-002A REDIS FEBRERO 2013, 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 OERJUICIOS DERIVADOS DEL INCUMPLIMIENTO DE LAS OBLIGACIONES DE LA ORDEN DE COMPRA CELEBRADA ENTRE LA UNIVERSIDAD DISTRITAL FRANCISCO JOSE
g DE CALDAS Y CORPORACION ECOGESTIONAR, QUE TIENE POR OBJETO: EL CONTRATISTA SE OBLIGA CON LA UNIVERSIDAD POR SUS PROPIOS MEDIOS Y CON PLENA AUTONOMIA A
@] L2 ADQUICISION DE LA LICENCIA TIPO REMOTO (HOSTED) DE ALTAIR-EDU, POR UN ANO, SIN LIMITE DE USUARIOS O DE ALTAIR UNITS; INCLUYE SOPORTE TECNICO,
MANTENIMIENTO OFRECIDO TANTO POR LA CASA MATRIZ, COMO SU REPRESENTANTE EXCLUSIVO EN COLOMBIA POR CORPORACION ECO-GESTIONAR, DURANTE EL TIEMPO DE VALIDEZ
DE LA LICENCIA. ESTA ADQUISICION PERMITIRA UN MEJOR DESARROLLO DE LAS ACTIVIDADES ACADEMICAS.

AMFPAROS
RIESGO: ELABORACION Y MANTENIMIENTO DE SOFTWARE O PROGRAMAS
AMPAROS VIGENCIA DESDE VIGENCIA HASTA SUMA ASEG/ACTUAL
S 4| cuMPLIMIENTO 01/07/2023 30/04/2024 $1,147,695.80
CALIDAD DE LOS ELEMENTOS SI AMPARA 1 ANOS, 6 MESES Y 0 DIAS * $2,295,391.60

ACLARACIONES

* ESTE AMPARO INICIA VIGENCIA UNA VEZ SE HA FINALIZADO LA EJECUCION DEL CONTRATO Y/O CON LA FIRMA DEL ACTA DE ENTREGA A SATISFACCION DEL MISMO

| _GASTOS EXPEDICION IVA TOTAL A PAGAR VALOR ASEGURADO TOTAL | PLAN DE PAGO
§ *+++*47,569.00 § *x+++++8,000.00 § ***+*+*10,558.00 § HrmmImIA466,128.00 § *exarii3,443,087.40 CONTADO
INTERNMEDMARID DR TRIBLAOHR COAEESURD
MOLBRE CLAVE i DE FART. MOMERE COMPARA 5 AR, WALCR ASEGURADD
APR ASESORES EN PROTECCION DE RIESG 194683 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.

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 42 NO. 56-39 - TELEFONO: 5320131 - RIONEGRO
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& SASEGURADO / . i
e ENEF ICIARIO: UNIVERSIDAD DISTRITAL FRANCISCO JOSE DE CALDAS IDENTIFICACION NIT: 899.999.230-7
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ADICIONAL:
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Pagos con convenio Mo aplica para transferencias

Bancode Bogota ‘. Seguros del Estado S.A Cuenta Corriente 008465445

p—

Crupo . —

Bancolombia Sepuros del Estado 5 A Cuenta Convenio 47189
\. J

=n| VALOR PRIMA NETA | GASTOS EXPEDICION IVA TOTAL A PAGAR VALOR ASEGURADO TOTAL PLAN DE PAGO
; § ******47,569.00 § *******8,000.00 § ******10,558.00 § *roxmerrnaang5,128.00 § **+++++13,443,087.40 CONTADO
INTER MEDWA R DS TRIBLICAOH GO 3 EGURD

MONERE CLAVE % DE PART. MOMERE COMPATIA B PART. WALIDR: ARECARADD
APR ASESORES EN PROTECCION DE RIESG 194683 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.

-
g sNOTA: SEGUROS DE ESTADO S.A SE RESERVA EL DERECHO DE REVISAR Y HACER ACOMPANAMIENTO AL RIESGO ASUMIDO DURANTE LA VIGENCIA DE LA PRESENTE POLIZA, PORLO
HTANTO EL ASEGURADOR COMO EL TOMADOR, PRESTARAN SU COLABORACION

;§ PARA EFECTOS DE NOTIFICACIONES LA DIRECCION DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. ES CALLE 42 NO. 56-39 - TELEFONO: 5320131 - RIONEGRO

Eé FORMA DE PAGO

= REFERENCIA
g4y BANCO CHEQUE Ne. VALOR PAGO:

a
g 1 1101530030081-7
E‘:} (415) 7709998021167 (8020)11015300300817(3900) 000000066128 (96) 20240630

o i |EFECTIVO

=

~[d|cHEQUE

0

—[{|ToTAL S

COPIA PARA PAGO EN BANCOS NO NEGOCIABLE




