gggum’s POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO ENTIDAD ESTATAL
ESTROO SR/ 2

g RO M DECRETO 1082 DE 2015
CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL coD.sucC NO.POLIZA ANEXO
BOGOTA, D.C. LAGO 36 36-44-101049941 0

FECHA EXPEDICION ~ VIGENCIA DESDE ALAS ~ VIGENCIA HASTA ALAS
4 DIA  MES ANO | DIA MES  ANO HORAS | DIA MES ANO | HORAS TIPO MOVIMIENTO

23 | 03 | 2021 23 | 03 | 2021 00:00 o5 | or | 2022 23:59 | EMISION ORIGINAL

DATOS DEL TOMADOR | GARANTZADO

5 g‘gg?\fEORAZON RODRIGUEZ VARGAS, JHONNY ALEXANDER IDENTIFICACION ~ CC: 79.221.516

DIRECCION: CL74 NRO.73 A -94 |C|UDAD: BOGOTA, D.C., DISTRITO CAPITAL ,TELEFONO: 4587127

DATOS DEL ASEGURADG | BENEFICIARID
2SR allolg INSTITUTO DISTRITAL PARA LA RECREACION Y EL DEPORTE - IDRD IIDENTIFICACION NIT: 860.061.099-1

DIRECCION: CL 63 NRO.59 A -06 CIUDAD:  BOGOTA, D.C., DISTRITO CAPITAL TELEFONO 6605400
ADICIONAL: & v

OBJETO DEL SEGURO

£JCON SUJECION A LAS CONDICIONES GENERALES DE LA POLIZA QUE SE ANEXAN ECUOL0B, 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:

ZAR EL CUMPLIMIE
VR DEPORTL

NTO DEL COMTRATO DE PRESTACION DE SERVICIOS No CTO-IDRD-0805-20
L EPASACION ¥ ENTRENAMIENTC DE DEPCRTIST

1, RELACIONADO CON PRESTZR SERVICIO COMO ENTRENADOR (A) DE TALENTO
AS EN EL DEPORTE ASICNADC DEL REGISTRO Y/O SISTEME DEPORTIVC DE

AMPAROS
PRESTACION DE SERYICIOS

VIGENCIA DESDE VIGENCIZ HASTA SUMA ASEG/ACT‘%}AL

CUMPLIMIENTO DEL CONTRATO 23/03/2021 05/07/2022 $6,000,000.00

ACLARACIONES

| _GASTOS EXPEDICION IVA TOTAL A PAGAR VALOR ASEGURADO TQTAL PLAN DE PAGQ
$ ***8,000.00 $ ****+17,379.00 § g 6,217.00 $ ******="6,000,000.00 CONTADO
INTERMEDIARID DIATHBUCON COASEGURD
NOMESE CLAVE % CEFART. WIAERE TOMPAALY, % PART. WALCR ASSCURADO

] PEDRO MIGUEL RINCON CASTILLC 91924 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.
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E w1 NOTA: SEGUROS DE ESTADO S.A SE RESERVA EL DERECHO DE REVISAR Y HACER ACOMPANAMIENTO AL RIESGO ASUMIDO DURANTE LA VIGENCIA DE LA PRESENTE
gs 4 POLIZA, POR LO TANTO EL ASEGURADOR COMO EL TOMADOR, PRESTARAN SU COLABORACION

§6’ PARA EFECTOS DE NOTIFICACIONES LA DIRECCION DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. ES CARRERA 12 A NO.78 - 65 - TELEFONO: 3456323 - BOGOTA, D.C.
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= 36-44-101049941

FIRMA AUTORIZADA: iento - Vi i Fianzas &
STED PUEDE CONSULTAR ESTA POLIZA EN WWW SEGUROSDELESTADO com

OFICINA PRINCIPAL: CRA. 11 NO. 30-20 BOGOTA D.G.

TELEFONO: 7186977




POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO ENTIDAD ESTATAL

DECRETO 1082 DE 2015

NIT. 860.0098.578-8

CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL COD.SUC NO_POLIZA ANEXO
BOGOTA, D.C. LAGO 36 36-44-101049941 0
8- FECHA EXPEDICION VIGENCIA DESDE ALAS ~ VIGENCIA HASTA ALAS
gl DA MES  ANO DIA  MES ANO | HORAS | DIA MES ANO | HORAS TIPO MOVIMIENTO
= 23 | 03 | 202 23 | 03 | 2021 00:00 05 | 07 | 2022 23:59 | EMISION ORIGINAL

: DATCS DEL TOMADOR { GARANTIZADO

FEJNOVERE O RAZON RODRIC L2 VABGRS oM A ALDER ; 'IDENTIFICACION CC: 79.221.516
B S|D'RECCION: CL 74 NRO. 73A- 94 [ClUDAD:  BOGOTA, D.C., DISTRITO CAPITAL [TELEFONO: 4587127

: DATOS DEL ASEGURADO I BENEFICIARIO
o gﬁgglgll'\fél)ol INSTITUTO DISTRITAL PARA LA RECREACION Y EL DEPORTE - IDRD DENTIFICACION NIT: 860.061.099-1

#DIRECCION: CL 63 NRO. 59 A - 06 [CIUDAD:  BOGOTA, D.C., DISTRITO CAPITAL  [TELEFONO 6605400
B\ D|CIONAL: ¥

Bancode Bogota & - Seguros del Estade 5.4 Cuenta Corriente 002465345

Crupo S : : !
Bancolombia ™  Segurosdel Estado 5.4 Cuenta Convenio 47189
A
= VALOR PRIMA NETA GASTOS EXPEDICION VA TOTAL A PAGAR VALOR ASEGURADQ TOTAL PLAN DE PAGO
$ ******30,838.00 § *++*8,000.00 § *+++7,379.00 S Etn46,21 7.00 § ***+***6,000,000.00 CONTADO
IMTERMEDIARID DAITRIBIICIIN COARESURD
NOLERE TAVE 3% DE PART. NOWERE TOMPMA, % PART. WALCE ARETAURADD
e PEDRO MIGUEL RINCON CASTILLO 51524 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
g 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

PARA EFECTOS DE NOTIFICACIONES LA DIRECCION DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. ES CARRERA 12 A NO.78 - 65 - TELEFONO: 3456323 - BOGOTA, D.C.
FORMA DE PAGC

REFERENCIA
BANCO CHEQUE Ne. VALGCR PAGO:
1100710354995-6

{415)7709998021167(8020)110071035499556(3900) 000000046217 (26) 20220323

[F COLEME,

SUPERIMTERDENE FINANCERA

EFECTIVO
CHEQUE
TOTAL 3

®viciLano

COPIA PARA PAGO EN BANCOS NO NEGOCIABLE




