
CONTRATO CONVENIO ORDEN X NUMERO

ADICION NUMERO

Tomador/afianzado

Beneficiario/asegurado

Garante

Amparo

Buen manejo y correcta 

inversión del anticipo

Pago anticipado

Cumplimiento del contrao

Pago de Salarios  

prestaciones Sociales e 

Estabilidad y calidad de la 

obra

Calidad del servicio

Responsabilidad Civil 

Extracontactual

Otra. Cual __________

Observaciones: 

Revisó:

Fecha Aprobación Firma

INSTITUTO COLOMBIANO AGROPECUARIO ICA

GRUPO DE GESTION CONTRACTUAL

ACTA DE APROBACION DE GARANTÍA UNICA

$ 0,00

x

$ 0,00

30-nov-26

INSTITUTO COLOMBIANO AGROPECUARIO.

Vencimiento 

Vigencia

LIMPIEZA INSTITUCIONAL LASU S.A.S.

SEGUROS DEL ESTADO S.A

N° Póliza de 

Cumplimiento
18-46-101018203Valor Asegurado

$ 0,00

5-abr-23 31-may-24

DANNY FABIAN GUIO MUÑOZ

(Nombre de quien aprueba)

Marque con una 

X si Requiere

$ 0,00

$3.700.729.94x

x

Fecha exp.

Inicio Vigencia

$ 0,00

N° de Póliza

N° Modificacion 

Calidad y correcto 

funcionamiento de los 

bienes

Fecha exp.

YOLANDA CATALINA SEDANO CORTES

22 de octubre de 2025

$ 0,00

Fecha exp.

107396

$1.850.364.97

N° Póliza de 

Responsabilidad

N° Modificacion 

5-abr-23

5-abr-23 $2.775.547.46

31-dic-25

N° Modificacion 2

8-oct-25

4-1007 V   1,1



4-1007 V   1,1



Datos de la póliza

 Consultar de nuevo

Para mayor información y validación final de su consulta puede:

Contactos para Verificación de Pólizas - Seguros del Estado SA y Seguros de Vida del Estado SA

Póliza Automóviles:

Correo electrónico: verificacion.polizas.automoviles@segurosdelestado.com

Póliza Responsabilidad Civil de los Vehículos de Servicio Público de Pasajeros:

Correo electrónico: verificacion.polizas.automoviles@segurosdelestado.com

Póliza de Seguros Generales:

Correo electrónico: verificacion.polizas.todoriesgoconstruccion@segurosdelestado.com

Póliza de Cumplimiento - RCE derivado de contratos:

Teléfono: 310 327 9980

Correo electrónico: verificacion.polizas.cumplimiento@segurosdelestado.com

Póliza de SOAT:

Teléfono: (601) 4324102 (a nivel nacional)

Correo electrónico: operacionsoat@segurosdelestado.com

Póliza de Vida:

Correo electrónico: verificacion.polizas.vida@segurosdelestado.com

Dirigirse a la Gerencia en cualquiera de nuestras oficinas a nivel nacional.

Nota: Estos canales están destinados exclusivamente para la verificación de políticas.

Para presentar un PQRS, por favor ingrese al siguiente enlace: PQRS. (https://smartsupervision.segurosdelestado.com/PQRSD_GENERALES/Publica/)

Estado:

Vigente

Número de póliza:

18-46-101018203

Número de anexo:

2

Fecha de expedición:

miércoles, 8 de octubre de 2025

Ramo:

CUMPLIMIENTO ENTIDAD ESTATAL ONLINE

Asegurado:

INSTITUTO COLOMBIANO AGROPECUARIO ICA

Tomador:

LIMPIEZA INSTITUCIONAL LASU S.A.S.

Inicio de vigencia:

miércoles, 5 de abril de 2023

Fin vigencia:

lunes, 30 de noviembre de 2026

Valor total asegurado:

$ 8.326.642,37



22/10/25, 1:03 p.m. Consulta de pólizas

https://consultapoliza.segurosdelestado.com/consultapoliza/default.aspx 1/2
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 Regresar

Copyright © 2023. Todos los derechos reservados por Seguros del Estado

v3.1.0

22/10/25, 1:03 p.m. Consulta de pólizas
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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

PARA EFECTOS DE NOTIFICACIONES LA DIRECCIÓN DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. ES CALLE 85 NO 10-85 - TELEFONO: 6171035 - BOGOTA, D.C.

 1DLF164154A

POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO ENTIDAD ESTATAL

DECRETO 1082 DE 2015

CHICO 18BOGOTA, D.C.

08 10 2025 05 04 2023 00:00 30 11 2026 23:59 ANEXO DE PRORROGA

LIMPIEZA INSTITUCIONAL LASU S.A.S. NIT: 900.427.788-3

CRA 74 N. 51A-42 BOGOTA, D.C., DISTRITO CAPITAL 6019164681

INSTITUTO COLOMBIANO AGROPECUARIO  ICA

CARRERA 68A N° 24B - 10 - EDIFICIO PLAZA CLARO- TORRE 3. BOGOTA, D.C., DISTRITO CAPITAL

NIT: 899.999.069-7

7563030

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

$ ********8,326,642.37$ ******14,802.00 $ *******4,000.00 $ *******3,572.00 $ ************22,375.00 CONTADO

18-46-101018203

18-46-101018203



/ /

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

REFERENCIA
PAGO:

1100361311804-8

PARA EFECTOS DE NOTIFICACIONES LA DIRECCIÓN DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. ES CALLE 85 NO 10-85 - TELEFONO: 6171035 - BOGOTA, D.C.

POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO ENTIDAD ESTATAL

DECRETO 1082 DE 2015

CHICO 18BOGOTA, D.C.

08 10 2025 05 04 2023 00:00 30 11 2026 23:59 ANEXO DE PRORROGA

LIMPIEZA INSTITUCIONAL LASU S.A.S. NIT: 900.427.788-3

CRA 74 N. 51A-42 BOGOTA, D.C., DISTRITO CAPITAL 6019164681

INSTITUTO COLOMBIANO AGROPECUARIO  ICA

CARRERA 68A N° 24B - 10 - EDIFICIO PLAZA CLARO- TORRE 3. BOGOTA, D.C., DISTRITO CAPITAL

NIT: 899.999.069-7

7563030

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

$ ********8,326,642.37$ ******14,802.00 $ *******4,000.00 $ *******3,572.00 $ ************22,375.00

CONTADO

COPIA PARA PAGO EN BANCOS NO NEGOCIABLE

18-46-101018203



FIRMA TOMADOR

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:

FIRMA AUTORIZADA: Jose Luis Ojeda - Vicepresidente de Fianzas

PARA EFECTOS DE NOTIFICACIONES LA DIRECCIÓN DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. ES CALLE 85 NO 10-85 - TELEFONO: 6171035 - BOGOTA, D.C.

DLF164154A

POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO ENTIDAD ESTATAL

DECRETO 1082 DE 2015

CHICO 18BOGOTA, D.C.

08 10 2025 05 04 2023 00:00 30 11 2026 23:59 ANEXO DE PRORROGA

LIMPIEZA INSTITUCIONAL LASU S.A.S. NIT: 900.427.788-3

CRA 74 N. 51A-42 BOGOTA, D.C., DISTRITO CAPITAL 6019164681

INSTITUTO COLOMBIANO AGROPECUARIO  ICA

CARRERA 68A N° 24B - 10 - EDIFICIO PLAZA CLARO- TORRE 3. BOGOTA, D.C., DISTRITO CAPITAL

NIT: 899.999.069-7

7563030

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

DLF164154A

18-46-101018203

18-46-101018203


