SEQUROS POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO ENTIDAD ESTATAL

2 RAY
ESTRDO 8.A.
B nrescomsme DECRETO 1082 DE 2015
CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL COD.SUC NO POLIZA ANEXO
PEREIRA PEREIRA 55 55-44-101071897 1
FECHA EXPEDICION VIGENCIA DESDE | ALAS VIGENCIA HASTA | ALAS
A MES ANO | DA MES ARO | HORAS | DIA MES ARO | HORAS TIPO MOVIMIENTO
9 | 12 | 2022 2 |os | 202 0000 | 16 | 12 | 2025 | 2050 |AnExocAusaPRIMA
_DATOS DEL TOMADOR / GARANTZADO
NOMBRE ORAZON  asOCIACION VALENTINA luosmuncmn(m NIT: 816.008.0236
DIRECCION. CALLE 46 NO. 11-20 BARRIO LOS NARANJOS [CIUDAD.  DOSQUEBRADAS, RISARALDA | TELEFONO: 3228721
DATOS DEL ASEGURADO | BENEFICIARIO
ENEFICIARIO MUNICIPI) O DOSQUEBRADAS ]|DENTIFICACION NIT: 800.099.3106
IRECCION: CENTRO ADMINISTRATIVO MUNICIPA |clubAD:  DOSQUEBRADAS, RISARALDA [reLérono 3116566
DICIONAL
OBJETO DEL SEGURO

“CON SUJECION A LAS CONDICIONES GENERALES DE LA POLIZA QUE S2 ANEXAN ECUOL0B, QUE FORMAN PARTE INTEGRANTE DE LA MISMA Y QUE EL ASEGURADO Y XL
TOMADOR DECLARAN HABER RECIBIDO Y HASTA EL LIMITE DE VALOR ASEGURADO SESALADO EN CADA AMPARO, SEGUROS DEL ESTADO 8.A., GARANTIZA:

GARANTIZAR EL PAGO DE LOS PERJUICIOS OCASIONADOS POR EL INCUMPLIMIENTO DE LAS OBLIGACIONES DERIVADAS DEL CONVENIO 1425-2022.ID EN SECOP
€01.SLONTR. 8674515, CUYO OBJETO ES AUNAR ESFUERZOS TECNICOS, ADMINISTRATIVOS, OPERATIVOS Y FINANCIEROS PARA BRINDAR ATENCION INTEGRAL A LA POBLACION

ADULTA MAYOR EN
DESPROTECCION SOCIAL Y FAMILIAR A TRAVES DE LOS CENTROS DE BIENESTAR UBICADOS EN EL MUNICIPIO DE DOSQUEBRADAS

AMPAROS

RIESGO: CONVENIOS DE ASOCIACION, COOPERACION O COFINANCIACION

AMPAROS VIGENCIA DESDE VIGENCIA HASTA SUMA ASEG/ACTUAL  SUMA ASEG/ANTERIOR
CUMPLIMIENTO DEL CONTRATO 26/05/2022 16/06/2023 $161,108,211.40 $149,868,106.00
PAGO DE SALARIOS, PRESTACIONES SOCIALES LEGALES E INDEMNIZACIONES 26/05/2022 16/12/2025 $161,108,211.40 $149,868,106.00

LABORALES

S

SE EMITE EL PRESENTE DOCUMENTO PARA INCREMENTAR LA SUMA ASEGURADA Y PRORROGAR LA VIGENCIA DE LA POLIZA DE ACUERDO CON LA PRIMERA ADICION Y PRIMERA
'PRORROGA DEL CONVENIO DE ASOCIACION 1425-2022, TODOS LOS DEMAS TERMINOS Y CONDICIONES NO MODIFICADOS POR EL PRESENTE ANEXO COTINUAN VIGENTES.

| _GASTOSEXPEDICION VA JOTALAPAGAR | |____PLANDEPAGO |
$ *****196,778.00 § “ertetestd’D.00 §$ ******37,387.00 § rreeesesaren34,166.00 $ ******322,216,422.80 CONTADO
L INTERMEDIARIO DI TRIBUCION COAZEQURO
NOVBRE QAVE % DE PART NOMBRE COMFANIA % PART. VALOR ASECURADO
MARIA EUGENIA DUQUE RESTREPO 91916 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 CARRERA 7 NO 19-28 PISO 12 - TELEFONO: 5124482 - PEREIRA

D€ COLONEA

SUPERINTENDENCIA FINARCERA

\ aumau %'MUO S

OFICINA PRINCIPAL: CALLE 83 NO 19-10 TELEFONO: 6412106977, 6016019330 YULIANAMARIN 1
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SEQUROS
l!)ll. S POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO ENTIDAD ESTATAL

NIT. 860.000.578-6 DECRETO 1082 DE 2015

[CTUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL CODSUC NOPOLIZA | ANEXO |
PEREIRA PEREIRA 55 55-44-101071897 1
~FECHA EXPEDICION | ALAS VIGENCIA HASTA
DIA MES ANO | DIA MES ANO | HORAS | DIA MES ANO }fo'i&ss TIPO MOVIMIENTO
19 , 12 | 2022 26 l 05 | 2022 00:00 16 12 2025 | 23:59 | ANEXO CAUSA PRIMA
DATOS 7
ASOCIACION VALENTINA IDENTIFICACION  NIT: 816.008.023-6

OCIAL

IRECCION: CALLE 46 NO. 11-20 BARRIO LOS NARANJOS CIUDAD:  DOSQUEBRADAS, RISARALDA | TELEFONO: 3228720
DATOS DEL SEUHMJFB'EIEF:CIARIO

, .
% (BENEFICIARIO: MUNICIPIO DE DOSQUEBRADAS IiENTIFICACION NIT: 800.099.310-6

ADICIONAL:

TEXTO ACLARATORIO

QUEDA EXPRESAMENTE CONVENIDO QUE LAS OBLIGACIONES DE SEGUROS DEL ESTADO §.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 I'%SER ACOMPARAMIENTO AL RIESGO ASUMIDO DURANTE LA VIGENCIA DE LA PRESENTE POLIZA, POR LO

PARA EFECTOS DE NOTIFICACIONES LA DIRECCION DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. ES CARRERA 7 NO 19-28 PISO 12 - TELEFONO: 5124482 - PEREIRA

N
/

FIRMA AUTORIZADA: A. Zarante B. - Secretarla General N FiRMA TOMADOR
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