gEgUROO POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO ENTIDAD ESTATAL
-~ ESTRADO S.A.
NIT. 860.000.578-8 DECRETO 1082 DE 2015
CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL COD.sucC NO.POLIZA ANEXO
BOGOTA, D.C. ANTIGUO COUNTRY 21 21-44-101462587 0
a4l FECHA EXPEDICION ~ VIGENCIA DESDE ALAS ~ VIGENCIA HASTA ALAS
: bl DIA MES ANO DIA MES ANO HORAS DIA MES ANO HORAS TIPO MOVIMIENTO
. ".. 03 ‘ | 02 H 2025 03 H 02 “ 2025 00:00 28 |I 02 || 2029 23:59 EMISION ORIGINAL
DATOS DEL TOMADOR / GARANTIZADO
824||/3\le ORAZON HR SOLUTIONS S . A . S |IDENTIFICACION NIT: 830.131.674-7
IRECCION: KR 45 A 101 16 BRR LAS MARG uCIUDAD: BOGOTA, D.C., DISTRITO CAPITAL ITELEFONO: 6232145
. & 3 NEFICIARIO
DISTRITO ESPECIAL DE CIENCIA TECNOLOGIA E INNOVACION DE MEDELLIN IIDENTIFICACION NIT: 890.905.211-1
- IRECCION: CL 44 NRO.52 - 165 ||CIUDAD: MEDELLIN, ANTIOQUIA JlTELEFONO 4444144

OBJETO DEL SEGURO

®4CON SUJECION A LAS CONDICIONES GENERALES DE LA POLIZA QUE SE ANEXAN ECU0O10E, QUE FORMAN PARTE INTEGRANTE DE LA MISMA ¥ QUE EL ASEGURADO Y EL
TOMADOR DECLARAN HABER RECIBIDC Y HASTA EL LIMITE DE VALOR ASEGURADD SENALADO EN CADA AMPARD, SEGUROS DEL ESTADO S.A., GARANTIZA:

ANTTZAR EL CUMPLIMIENTS, LAS MULTAS ¥ LA
TAX AND REVENUE MANA :E T FOR PS) AD
EE:LLIN MECIANTE LUS DIFERENTES CONTRATUS

USULA PENAL PECUNTARTA DE TA NRDEN Ne. 141304 CUYO
TE, MANTENIMIE ¥ ACTUALIZACICN DE LAS LI
LIZADUS CUN EL FABRICANTE.

ES RERLTZAR L2 ENT
IAS SRF FREVIRMENT.

DE LAS LICENCTAS NUEVAS
UIRIDAS POR EL DISTRITO

. AMPAROS
PR IESGO: SUMINISTRO DE BIENES
BEMPAROS VIGENCIA DESDE VIGENCIA HASTA SUMA ASEG/ACTUAL
| CUMPLIMIENTO DEL CONTRATO 03/02/2025 31/08/2026 $840,470,124.70
bl PAGO DE SALARIOS, PRESTACIONES SOCIALES LEGALES E INDEMNIZACIONES 03/02/2025 28/02/2029 $420,235,062.35
| LABORALES
03/02/2025 31/08/2026 $840,470,124.70
CALIDAD Y CORRECTO FUNCIONAMIENTO DE LOS BIENES 03/02/2025 31/08/2026 $840,470,124.70
S
GASTOS EXPEDICION IVA TOTAL A PAGAR |TVALOR ASEGURADO TOTAL PLAN DE PAGO
$ **11,352,103.00 $ *++++25,000.00 $ **+2,161,649.00 $ rrriair]3,538,752.00 || $ *+**2,041,645,436.45 60 DIAS
INTERMEDARIO DI2 TRIBUCION COASEGURO
CLAVE W DE PART. NOMBRE COMPANIA % PART, VALOR ASEGURADO

j [J ITAU CORREDOR DE SEGUROS COLCOMBIA 5 11140 100.00
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21- 44 101462587

FIRMA TOMADOR
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http://www.segurosdelestado.com/

