
OBJETO DEL SEGURO

FIRMA TOMADOR

AMPAROS

ACLARACIONES

DISTRIBUCION COASEGUROINTERMEDIARIO

 NOMBRE                                                                                        CLAVE                              % DE PART.   NOMBRE COMPAÑÍA                                                                                % PART.                    VALOR ASEGURADO

DATOS DEL TOMADOR / GARANTIZADO

DATOS DEL ASEGURADO / BENEFICIARIO

CIUDAD DE EXPEDICIÓN SUCURSAL COD.SUC NO.PÓLIZA ANEXO

TIPO MOVIMIENTO
A LAS

HORAS
     VIGENCIA HASTA

DÍA        MES        AÑO
A LAS

HORAS
     VIGENCIA DESDE

DÍA        MES        AÑO
FECHA EXPEDICIÓN

DÍA        MES        AÑO

NOMBRE O RAZON
SOCIAL

DIRECCIÓN: CIUDAD:

IDENTIFICACIÓN

TELÉFONO:

ASEGURADO /
BENEFICIARIO:

CIUDAD:DIRECCIÓN:

IDENTIFICACIÓN

TELÉFONO

ADICIONAL:

VALOR PRIMA NETA GASTOS EXPEDICIÓN IVA TOTAL A PAGAR VALOR ASEGURADO TOTAL PLAN DE PAGO

OFICINA PRINCIPAL: AUTOPISTA NORTE # 103 - 60, PISO 5 TELEFONO: 601-2186977, 601-6019330

FIRMA AUTORIZADA: Jose Luis Ojeda - Vicepresidente de Fianzas

USTED PUEDE CONSULTAR ESTA PÓLIZA EN WWW.SEGUROSDELESTADO.COM  1DLF215245A

POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO ENTIDAD ESTATAL

DECRETO 1082 DE 2015

VILLAVICENCIO 30VILLAVICENCIO

20 12 2024 19 12 2024 00:00 01 01 2028 23:59 EMISION ORIGINAL

UPSURGE BUSINESS GROUP SAS NIT: 901.593.790-2

CL 36  NRO. 8  - 86 SANTA MARIA RES AP 406 VILLAVICENCIO, META 3108045879

ALCALDIA MUNICIPAL DE VILLAVICENCIO

CL 40  NRO. 33  - 64 2DO PISO VILLAVICENCIO, META

NIT: 892.099.324-3

6714828

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 ACOMPAÑAMIENTO AL RIESGO ASUMIDO DURANTE LA VIGENCIA DE LA PRESENTE
PÓLIZA, POR LO TANTO EL ASEGURADOR COMO EL TOMADOR, PRESTARAN SU COLABORACIÓN

$ *******49,464,719.89$ *****130,821.00 $ *******8,000.00 $ ******26,376.00 $ ***********165,197.00

J&MV SEGUROS LIMITADA                215245         100.00

CONTADO

CON SUJECIÓN A LAS CONDICIONES GENERALES DE LA PÓLIZA QUE SE ANEXAN ECU010B, QUE FORMAN PARTE INTEGRANTE DE LA MISMA Y QUE EL ASEGURADO Y EL
TOMADOR DECLARAN HABER RECIBIDO Y HASTA EL LÍMITE DE VALOR ASEGURADO SEÑALADO EN CADA AMPARO, SEGUROS DEL ESTADO S.A., GARANTIZA:

EL PAGO DE LOS PERJUICIOS CAUSADOS CON OCASION DEL INCUMPLIMIENTO DE LAS OBLIGACIONES CONTRACTUALES, EN DESARRROLLO DEL CONTRATO 2978 DE 2024 CUYO
OBJETO ES : PRESTACION DE SERVICIOS LOGISTICOS PARA FORTALECER LAS CAPACITACIONES Y COMPETENCIAS EN SALUD MENTAL EN LOS ACTORES DE LA RUTA DE PROMOCION
Y MANTENIMIENTO A LA SALUD DEL MUNICIPIO DE VILLAVICENCIO META.

RIESGO: PRESTACION DE SERVICIOS
_____________________________________________________________________________________________________________________________________________

AMPAROS                                                           VIGENCIA DESDE  VIGENCIA HASTA     SUMA ASEG/ACTUAL

CUMPLIMIENTO DEL CONTRATO                                            19/12/2024      01/05/2025      $21,984,319.95
CALIDAD DEL SERVICIO                                                 19/12/2024      01/05/2025      $21,984,319.95
PAGO DE SALARIOS, PRESTACIONES SOCIALES LEGALES E INDEMNIZACIONES    19/12/2024      01/01/2028      $5,496,079.99
LABORALES

30-44-101061679 0

30-44-101061679



DISTRIBUCION COASEGUROINTERMEDIARIO

 NOMBRE                                                                                        CLAVE                              % DE PART.   NOMBRE COMPAÑÍA                                                                                % PART.                    VALOR ASEGURADO

DATOS DEL TOMADOR / GARANTIZADO

DATOS DEL ASEGURADO / BENEFICIARIO

CIUDAD DE EXPEDICIÓN SUCURSAL COD.SUC NO.PÓLIZA ANEXO

TIPO MOVIMIENTO
A LAS

HORAS
     VIGENCIA HASTA

DÍA        MES        AÑO
A LAS

HORAS
     VIGENCIA DESDE

DÍA        MES        AÑO
FECHA EXPEDICIÓN

DÍA        MES        AÑO

NOMBRE O RAZON
SOCIAL

DIRECCIÓN: CIUDAD:

IDENTIFICACIÓN

TELÉFONO:

ASEGURADO /
BENEFICIARIO:

CIUDAD:DIRECCIÓN:

IDENTIFICACIÓN

TELÉFONO

ADICIONAL:

VALOR PRIMA NETA GASTOS EXPEDICIÓN IVA TOTAL A PAGAR VALOR ASEGURADO TOTAL PLAN DE PAGO

(415)7709998021167(8020)11006103838341(3900)000000165197(96)20251219

REFERENCIA
PAGO:

1100610383834-1

USTED PUEDE CONSULTAR ESTA PÓLIZA EN WWW.SEGUROSDELESTADO.COM

PARA EFECTOS DE NOTIFICACIONES LA DIRECCIÓN DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. ES CARRERA 38 NO. 33 - 45/49 - TELEFONO: 6623707 - VILLAVICENCIO

DLF215245A

POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO ENTIDAD ESTATAL

DECRETO 1082 DE 2015

VILLAVICENCIO 30VILLAVICENCIO

20 12 2024 19 12 2024 00:00 01 01 2028 23:59 EMISION ORIGINAL

UPSURGE BUSINESS GROUP SAS NIT: 901.593.790-2

CL 36  NRO. 8  - 86 SANTA MARIA RES AP 406 VILLAVICENCIO, META 3108045879

ALCALDIA MUNICIPAL DE VILLAVICENCIO

CL 40  NRO. 33  - 64 2DO PISO VILLAVICENCIO, META

NIT: 892.099.324-3

6714828

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 ACOMPAÑAMIENTO AL RIESGO ASUMIDO DURANTE LA VIGENCIA DE LA PRESENTE PÓLIZA, POR LO
TANTO EL ASEGURADOR COMO EL TOMADOR, PRESTARAN SU COLABORACIÓN

$ *******49,464,719.89$ *****130,821.00 $ *******8,000.00 $ ******26,376.00 $ ***********165,197.00

J&MV SEGUROS LIMITADA                215245         100.00

CONTADO

COPIA PARA PAGO EN BANCOS NO NEGOCIABLE

30-44-101061679 0











SEGUROS DEL ESTADO S.A. RECIBO DE CAJA No.
 44895392

Nit. 860009578-6

BOGOTA, D.C. OFICINA PRINCIPAL  1 20/12/2024 0

UPSURGE BUSINESS GROUP SAS 901.593.790

CIENTO SESENTA Y CINCO MIL CIENTO NOVENTA Y SIETE PESOS
M/CTE.************************************************************************************

PAGO BOLETA RECAUDO REF. NRO. 10000058521324

 VILLAVICENCIO - CU. ENTIDAD.EST. - 101061679 - 0 130,821.76 8,000.00 26,376.13 0.00 165,197.89

 CUENTA PUENTE INTERSUCURSALES
 CUENTA PUENTE INTERSUCURSALES
 APROVECHAMIENTOS

-165,197.89
165,197.89

-0.89

BD  100000585   7-BANCOLOMBIA S.A.     165,197.00 0.00

0.00

0.00

165,197.00

0.00

 16840302 165,197.00

SEGUROS DEL ESTADO S.A. RECIBO DE CAJA No.
 44895392

7

BOGOTA, D.C. OFICINA PRINCIPAL  1 20/12/2024 0

UPSURGE BUSINESS GROUP SAS 901.593.790

CIENTO SESENTA Y CINCO MIL CIENTO NOVENTA Y SIETE PESOS
M/CTE.************************************************************************************

PAGO BOLETA RECAUDO REF. NRO. 10000058521324

 VILLAVICENCIO - CU. ENTIDAD.EST. - 101061679 - 0 130,821.76 8,000.00 26,376.13 0.00 165,197.89

 CUENTA PUENTE INTERSUCURSALES
 CUENTA PUENTE INTERSUCURSALES
 APROVECHAMIENTOS

-165,197.89
165,197.89

-0.89

BD  100000585   7-BANCOLOMBIA S.A.     165,197.00 0.00

0.00

0.00

165,197.00
0.00

 16840302 165,197.00


