SEOUROS POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO ENTIDAD ESTATAL
ESTADO 5.8
R DECRETO 1082 DE 2015
CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL COD.SUC NO.POLIZA ANEXO
BOGOTA, D.C. CHAPINERO 14 14-44-101201543 0
FECHA EXPEDICIQN VIGENCIA DESDE ALAS ~ VIGENCIA HASTA A LAS
= DIA MES ANO DIA MES ANO HORAS DIA MES ANO HORAS TIPO MOVIMIENTO
& 11 | 01 | 2024 11 | 01 | 2024 00:00 24 | 06 | 2025 23:59 EMISION ORIGINAL
CATOS DEL TOMADOR I GARANTIZFADC

NOMBRE O RAZON
SOCIAL

EDIRECCION: DIAGONAL 71 SUR No. 78 A 14 |CIUDAD: BOGOTA, D.C., DISTRITO CAPITAL |TELEFONO: 28357825

SOLANO CARDOSO, CRISTIAN LIBARDO IDENTIFICACION CC: 1032.391.494

DATOS DEL ASEGURADD ! BENEFICIARIO

= \SEGURADO / MINISTERIO DE DEFENSA NACIONAL - DIRECCION DE VETERANOS Y REHABILITACION INCLUSIVA - 4 .
BENEFICIARIO: DIVRI | IDENTIFICACION NIT: 900.894.833-9
IRECCION: CL21 NRO.44 -40 CIUDAD: BOGOTA, D.C., DISTRITO CAPITAL TELEFONO 3150111
ADICIONAL:

QOBJETD DEL SEGURD

%4 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:

INDEMNIZAR EL PAGO DE LOS PERJUICIOS DERIVADOS DEL INCUMPLIMIENTO DE LAS OBLIGACIONES SURGIDAS DEL CONTRATO No. 01 / 2024 MDN-VVGSED-DIVRI CUYO OBJETO
‘gl ES: PRESTAR SUS SERVICIOS PROFESIONALES PARA LA ESTRUCTURACION, EVALUACION, ACOMPANAMIENTO Y SEGUIMIENTO DE LOS DIFERENTES PROCESOS DE SELECCION, ASI
@ COMO LA ELABORACION DE INFORMES, DURANTE LAS ETAPAS PRECONTRACTUAL, CONTRACTUAL Y POST CONTRACTUAL A CARGO DE LA DIRECCION DE VETERANOS Y REHABILITACION
INCLUSIVA DIVRI

AMFPAROS
RIESGO: PRESTACION DE SERVICIOS
o AMPAROS VIGENCIA DESDE VIGENCIA HASTA SUMA ASEG/ACTUAL
|l CUMPLIMIENTO DEL CONTRATO 11/01/2024 24/04/2025 $6,050,000.00
CALIDAD DEL SERVICIO 11/01/2024 24/06/2025 $6,050,000.00

ACLARACIONES

| SE HACE CONSTAR EXPRESAMENTE QUE SE AMPARA EL CUMPLIMIENTO DEL CONTRATO, LAS MODIFICACIONES UNILATERALES Y DE COMUN ACUERDO QUE A ELLO SE LE INTRODUZCAN,
EL PAGO DE LAS MULTAS Y DE LA CLAUSULA PENAL PECUNIARIA CONVENIDAS Y SI SE TRATA DE GARANTIA DIFERENTE A UNA POLIZA DE SEGURO SE ENTIENDE QUE LA ENTIDAD
S ASEGURADORA RENUNCIA AL BENEFICIO DE EXCUSION

| GASTOS EXPEDICION IVA TOTAL A PAGAR VALOR ASEGURADO TOTAL | PLAN DE PAGO
$ ****+40) 000.00 § =mererrg 000,00 § **++xrg 120 00 § wrmrrmRes57 120 00 § ***+x+x12 100,000.00 CONTADO
INTERNMEDMARID DR TRIBLAOHR COAEESURD
MOLERE EAVE T DE PART. MOMERE COMPARLA, 5% PART, WALOR ASEQURADD
JAIRO WILCHEZ ROJAS 10178 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 CRA. 7 NO. 57 -67 - TELEFONO: 2172417 - BOGOTA, D.C.

e colOdm,

VIGILADO SUPERINTEMDENC lh FIMANCER A fr

=
FIRMS TOMADOR
OFICINA PRINCIPAL: CALLE 83 NO 19-10 TELEFONO: 601-2186977, 601-6019330 DLF010178A

IHII IEHI Iai' IEII I!II IE;I lﬁll IEiI Iall IE!I Iall Iﬁ!' lﬁil |EII Iii' IE’I IEI IEII lEII |EHI IEII IEEI Iall Ii!l I!II'EiI |Egl IE!I Ii!l IEHI!EEI IiEIiEHI 1EI' ‘EII IEII d- lﬁll IE!'IEiI Iglllﬁil IEII IEII'EHI ‘Ell |Ei| Iiil lEiI
1=
' 0



SEGUROS

DEL

ESTRDO 8 A
MNIT. 860.009.578-6

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

Hacemos constar, que la podliza N° 101201543, anexo
0, no expirara por falta de pago de Ila prima, ni por
revocatoria unilateral del tomador de la poliza 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 11 dias del mes de ENERO de 2024

14-44-101201543
FIRMA AUTORIZADA: Gabriela A. Zarante B. - Secretaria General
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