
DATOS DEL TOMADOR / GARANTIZADO 

 

 
 
 
 

DATOS DEL ASEGURADO / BENEFICIARIO 

 

 
 
 

 
OBJETO DEL SEGURO 

 

 
 
 

 
 
 

 
 
 

 
 

AMPAROS 

 
 

 
 
 

 
 
 
 

 
ACLARACIONES 

 
 
 
 
 
 
 
 
 

INTERMEDIARIO DISTRIBUCION COASEGURO 

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

 
 
 
 
 
 
 
 
 

  
 

FIRMA TOMADOR 

CON SUJECIÓN A LAS CONDICIONES GENERALES DE LA PÓLIZA QUE SE ANEXAN E-CU-028A, 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: 

 
. 
GARANTIZAR EL PAGO DE LOS PERJUICIOS DERIVADOS DEL INCUMPLIMIENTO DE LA ORDEN DE COMPRA NO. 104997 CUYO OBJETO ES CONTRATAR EL SUMINISTRO DE INSUMOS DE 
IMPRESION PARA LAS DEPENDENCIAS DE LA UNIDAD DE PLANEACION DE INFRAESTRUCTURA DE TRANSPORTE UPIT. 

POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO PARTICULAR 
 

CUMPLIMIENTO ANTE ENTIDADES PUBLICAS CON REGIMEN PRIVADO DE CONTRATACION 
 

CIUDAD DE EXPEDICIÓN 

MEDELLIN 

SUCURSAL 

MEDELLIN 

COD.SUC 

65 

NO.PÓLIZA 

65-45-101079786 

ANEXO 

0 

FECHA EXPEDICIÓN 
DÍA MES AÑO 

VIGENCIA DESDE 
DÍA MES AÑO 

A LAS 
HORAS 

00:00 

VIGENCIA HASTA 
DÍA MES AÑO 

A LAS 
HORAS 

23:59 

 

TIPO MOVIMIENTO 

EMISION ORIGINAL 24 02 2023 20 02 2023 30 06 2024 

 

NOMBRE O RAZON 
SOCIAL PROSUTEC S.A.S. 

  
IDENTIFICACIÓN NIT: 900.293.507-3 

DIRECCIÓN: DG 31E NO 27A SUR 49 IN 703 CIUDAD: ENVIGADO, ANTIOQUIA 
 

TELÉFONO:  6044940810 

 

 

ASEGURADO / 
UNIDAD DE PLANEACION DE INFRAESTRUCTURA DE TRANSPORTE UPIT 

BENEFICIARIO: 
IDENTIFICACIÓN NIT: 901.525.615-1 

DIRECCIÓN: AV CALLE 26 57-83 PISO 5 OFC502 CIUDAD: BOGOTA, D.C., DISTRITO CAPITAL TELÉFONO 3202087363 

ADICIONAL: 

 

 

RIESGO: SUMINISTRO DE BIENES 

 
 

 

AMPAROS VIGENCIA DESDE VIGENCIA HASTA SUMA ASEG/ACTUAL 

 

CUMPLIMIENTO 20/02/2023 30/06/2024 $3,425,772.00 

CALIDAD Y CORRECTO FUNCIONAMIENTO SI AMPARA 1 AÑOS, 4 MESES Y 9 DÍAS * $6,851,544.00 

 
* ESTE AMPARO INICIA VIGENCIA UNA VEZ SE HA FINALIZADO LA EJECUCION DEL CONTRATO Y/O CON LA FIRMA DEL ACTA DE ENTREGA A SATISFACCION DEL MISMO 

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

$ ******57,242.00 $ *******8,000.00 $ ******12,396.00 $ ************77,638.00 $ *******10,277,316.00 CONTADO 

  

  

INNOVA AGENCIA DE SEGUROS LTDA 225417 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 ACOMPAÑAMIENTO AL RIESGO ASUMIDO DURANTE LA VIGENCIA DE LA PRESENTE 
PÓLIZA, POR LO TANTO EL ASEGURADOR COMO EL TOMADOR, PRESTARAN SU COLABORACIÓN 

PARA EFECTOS DE NOTIFICACIONES LA DIRECCIÓN DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. ES CALLE 53 NO 45-45 OFICINA 1006 - TELEFONO: 3695060 - MEDELLIN 

 
 
 
 
 
                                                                               
 
 

65-45-101079786 

FIRMA AUTORIZADA: Gabriela A. Zarante B. - Secretaria General 

USTED PUEDE CONSULTAR ESTA PÓLIZA EN WWW.SEGUROSDELESTADO.COM OFICINA PRINCIPAL: CALLE 83 NO 19-10 TELEFONO: 601-2186977, 601-6019330 DAHIANACORREA 1 

http://www.segurosdelestado.com/


DATOS DEL TOMADOR / GARANTIZADO 

 
 
 

 
 

DATOS DEL ASEGURADO / BENEFICIARIO 

 

 
 
 

 
 
 

 
 
 

 
 
 

 
 
 

 
 
 

 
 
 

 
 
 

 
 
 

 
 
 

 
 
 

 
 
 

 
 

 
INTERMEDIARIO DISTRIBUCION COASEGURO 

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

POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO PARTICULAR 
 

CUMPLIMIENTO ANTE ENTIDADES PUBLICAS CON REGIMEN PRIVADO DE CONTRATACION 
 

CIUDAD DE EXPEDICIÓN 

MEDELLIN 

SUCURSAL 

MEDELLIN 

COD.SUC 

65 

NO.PÓLIZA 

65-45-101079786 

ANEXO 

0 

FECHA EXPEDICIÓN 
DÍA MES AÑO 

VIGENCIA DESDE 
DÍA MES AÑO 

A LAS 
HORAS 

00:00 

VIGENCIA HASTA 
DÍA MES AÑO 

A LAS 
HORAS 

23:59 

 

TIPO MOVIMIENTO 

EMISION ORIGINAL 24 02 2023 20 02 2023 30 06 2024 

 

NOMBRE O RAZON 
SOCIAL 

PROSUTEC S.A.S. 
  

IDENTIFICACIÓN NIT: 900.293.507-3 

DIRECCIÓN: DG 31E NO 27A SUR 49 IN 703 CIUDAD: ENVIGADO, ANTIOQUIA 
 

TELÉFONO: 6044940810 

 

 

ASEGURADO / 
UNIDAD DE PLANEACION DE INFRAESTRUCTURA DE TRANSPORTE UPIT 

BENEFICIARIO: 
IDENTIFICACIÓN NIT: 901.525.615-1 

DIRECCIÓN: AV CALLE 26 57-83 PISO 5 OFC502 CIUDAD: BOGOTA, D.C., DISTRITO CAPITAL TELÉFONO 3202087363 

ADICIONAL: 

 

 

VALOR PRIMA NETA 

$ ******57,242.00 

GASTOS EXPEDICIÓN 

$ *******8,000.00 

IVA 

$ ******12,396.00 

TOTAL A PAGAR 

$ ************77,638.00 

VALOR ASEGURADO TOTAL 

$ *******10,277,316.00 

PLAN DE PAGO 

CONTADO 

  

  

INNOVA AGENCIA DE SEGUROS LTDA 225417 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 ACOMPAÑAMIENTO AL RIESGO ASUMIDO DURANTE LA VIGENCIA DE LA PRESENTE PÓLIZA, POR LO 
TANTO EL ASEGURADOR COMO EL TOMADOR, PRESTARAN SU COLABORACIÓN 
PARA EFECTOS DE NOTIFICACIONES LA DIRECCIÓN DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. ES CALLE 53 NO 45-45 OFICINA 1006 - TELEFONO: 3695060 - MEDELLIN 
 

REFERENCIA 
PAGO: 

1101261783441-0 

(415)7709998021167(8020)11012617834410(3900)000000077638(96)20240220 

COPIA PARA PAGO EN BANCOS NO NEGOCIABLE 



 
 
 
 
 
 
 

 
CONSTANCIA DE NO REVOCATORIA NI CANCELACION 

POR FALTA DE PAGO DE LA PRIMA 
 
 
 
 

 
Hacemos     constar,     que     la     póliza     Nº     101079786,     anexo 
0, no expirara por   falta   de   pago   de   la   prima,   ni   por 
revocatoria unilateral del tomador de la póliza o de la aseguradora. 

 
 
 
 
 
 
 
 

Dado en MEDELLIN a los 24 días del mes de FEBRERO de 2023 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

65-45-101079786 

FIRMA AUTORIZADA: Gabriela A. Zarante B. - Secretaria General 
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