- ggfum POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO PARTICULAR
ESETRADO S.A.
n MIT. 860.009.576-6 PARTICULAR
CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL COD.sUC NO.POLIZA ANEXO
VILLAVICENCIO VILLAVICENCIO 30 30-45-101014912 0
FECHA EXPEDICION VIGENCIA DESDE A LAS ~ VIGENCIA HASTA A LAS
DiA MES ANO DiA MES ANO HORAS DIA MES ANO HORAS TIPO MOVIMIENTO
2023 13 | 06 | 2023 00:00 13 | 07 | 2026 23:59 EMISION ORIGINAL
DATOS DEL TOMADOR | GARANTIZFADO
gngiFEE O RAZON FACTORY INTERACTIVE MEDIA SAS IDENTIFICACION NIT: 900.348.379-5
u IRECCION: CR 44 26 SUR 00 CONJ CIUDAD DEL CAMPO Il MZ 4 CA 9 |CIUDAD: VILLAVICENCIO, META |TELEFONO: 6734112
DATOS DEL ASEGURADO | BEMEFICIARIC
SEGURADO / < :
BENEFICIARIO: UP HOLDING SAS | IDENTIFICACION NIT: 900.828.603-0
IRECCION: CL 25 NRO. 32 - 37 CIUDAD: BOGOTA, D.C., DISTRITO CAPITAL TELEFONO 3136831353
DICIONAL.:

OBJETD DEL SEGURD

S5 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 PERJUICIOS CAUSADOS CON OCASION DEL INCUMPLIMIENTO DE LAS OBLIGACIONES CONTRACTUALES, EN DESARRROLLO DEL CONTRATO N. SGR-CT-235-054 DE
#2023 CUYO OBJETO ES: CONTRATAR EL DESARROLLO DE CURADURIA DE RECURSOS EDUCATIVOS DESARROLLADOS EN EL MARCO DEL PROYECTO FORTALECIMIENTO DE
gl ESTABLECIMIENTOS EDUCATIVOS OFICIALES QUE IMPLEMENTEN LA JORNADA UNICA MEDIANTE LA APROPIACION SOCIAL DEL CONOCIMIENTO PARA DESARROLLAR CAPACIDADES Y
HABILIDADES EN CTEI EN EL DEPARTAMENTO DE HUILA.BPIN 2021000100235.

AMFAROS
RIESGO: PRESTACION DE SERVICIOS
AMPAROS VIGENCIA DESDE VIGENCIA HASTA SUMA ASEG/ACTUAL
gl CUMPLIMIENTO 13/06/2023 13/11/2023 $27,902,970.00
CALIDAD DEL SERVICIO 13/06/2023 13/11/2023 $9,300,990.00
4| SALARIOS Y PRESTACIONES SOCIALES 13/06/2023 13/07/2026 $9,300,990.00
ACLARACIOMES
| _GASTOS FXPEDICION IVA TOTAL A PAGAR VALOR ASEGURADOTOTAL | PILANDEPAGO |
$ *****148,459.00 §$ ***+*++8 000.00 § ¥+*29,727.00 § rramaari*186,186.00 § **+**46,504,950.00 CONTADO
INTERMEDHARIC DI TRIBUCION COASEGURD
MOMERE CLAVE % DE FAAT. MOMERE COMPAH A, 4 PARTT. WALOR. ASE0URADD

DIRECTA 4013 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 38 NO. 33 - 45/49 - TELEFONO: 6623707 - VILLAVICENCIO
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VIGILADO
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(| - SEGUROS POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO PARTICULAR
(] ESTADO S A
' NIT. 860.009.578-8 PARTICULAR
CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL CoD.sUC NO.POLIZA ANEXO
VILLAVICENCIO VILLAVICENCIO 30 30-45-101014912 0

FECHA EXPEDICION VIGENCIA DESDE ALAS VIGENCIA HASTA ALAS

DIA. MES  ANO DIA° MES ANO | HORAS | DIA  MES ANO | HORAS TIPO MOVIMIENTO
E 14 | 06 | 2023 13 | 06 | 2023 00:00 13 | 07 | 2026 23:59 | EMISION ORIGINAL

DATOS DEL TOMADOR | GARANTIZADO

NOVBRE O RAZON FACTORKIERACTIVE MEDIA Gl |IDENTIFICACION NIT: 900.348.379-5

DIRECCION: CR 44 26 SUR 00 CONJ CIUDAD DEL CAMPO Il MZ 4 CA 9 [clubAD: VILLAVICENCIO, META [TELEFONO: 6734112
-]

DATOS DEL ASEGURADD I BENEFICIARID

=#\SEGURADO / ' .
=lBENEFICIARIO: UP HOLDING SAS IDENTIFICACION NIT: 900.828.603-0
®D|RECCION: CL 25 NRO. 32 - 37 CIUDAD: BOGOTA, D.C., DISTRITO CAPITAL TELEFONO 3136831353

#IADICIONAL:

—

PIGUESTADO

i T AL Dl AL

r T

PAGINA WEB CORRESPONSALES BANCARIOS
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Pagos con convenio “MNo aplica para transferancias

Bancode Bogotda ( Seguros del Estado 5.A Cuenta Corriente D0B465445
—_—

Grupo . g
Bancolombia Seguros del Estado 5.A Cuenta Convenio 47189
o J/
VALOR PRIMA NETA GASTOS EXPEDICION IVA TOTAL A PAGAR VALOR ASEGURADO TOTAL PLAN DE PAGO
$ *****148,459.00 § **+*+++*8,000.00 § *++229,727.00 § rrrreni186,186.00 § ***++*46,504,950.00 CONTADO
INTERNMEDIARID B TRIBUCION COW B EDURID
MNOMERE CLAVE % DE PART. MOMERE COMPAR 4 % PART. WALOR ASEGURMNDD
DIRECTA 4013 100.00

UEDA 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
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 P()LIZA, PORLO

= 'ANTO EL ASEGURADOR COMO EL TOMADOR, PRESTARAN SU COLABORACION

;i ARA EFECTOS DE NOTIFICACIONES LA DIRECCION DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. ES CARRERA 38 NO. 33 - 45/49 - TELEFONO: 6623707 - VILLAVICENCIO

Eé FORMA DE PAGO

Eu REFERENCIA

e BANCO CHEQUE Ne. VALOR PAGO:

E 1100610335394-6
7

(415) 7709998021167 (8020)11006103353946(3900) 000000186186 (96) 20240612
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COPIA PARA PAGO EN BANCOS NO NEGOCIABLE





