E= SEQUROS POLIZA DE SEGURO DE RESPONSABILIDAD CIVIL EXTRACONTRACTUAL DERIVADA DE
DEL CUMPLIMIENTO
= ESTADO S.A.
5% ey SRR RCE CONTRATOS
CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL COD.SuC NO.POLIZA ANEXO
MANIZALES MANIZALES 42 42-40-101048844 0
FECHA EXPEDICION _ VIGENCIA DESDE ALAS ~ VIGENCIA HASTA A LAS
DIA MES ANO DIA MES ANO HORAS DIA MES ANO HORAS TIPO MOVIMIENTO
1 | 03 | 2025 07 | 03 | 2025 00:00 31 | 08 | 2025 23:59 EMISION ORIGINAL
CATOS DEL TOMADOR | GARANTIZFADO
NOMBRE O RAZON CONSORCIO KIOS IDENTIFICACION NIT: 901.681.580-1
SOCIAL
mDIRECCION: CR22B 3039 | CIUDAD: VILLAVICENCIO, META |TELEFONO: 3204221115

DATOS DEL ASEGURADD | BEMEFICIARIO
ASEGURADO: COMISION DE REGULACION DE COMUNICACIONES |IDENTIFICACION NIT: 830.002.593-6|

o DIRECCION: CL 59 ABISNRO. 5 - 53 PISO 9 EDF LINK SIETE SESENTA CIUDAD: BOGOTA, D.C., DISTRITO CAPITAL TELEFONO 3198300

BENEFICIARIO: 830002593 - COMISION DE REGULACION DE COMUNICACIONES

OBJETD DEL SEGURO

B CON SUJECION A LAS CONDICIONES GENERALES DE LA POLIZA QUE SE ANEXAN 15-05-2020 - 1329-P-06-00000-E-RCE-002A-D00T / 31-03-22
-1329-P-06-00000-E-RCE-001P-D00I, 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:
AMPARA LA RESPONSABILIDAD CIVIL EXTRACONTRACTUAL DERIVADA DE LOS PERJUICIOS CAUSADOS A TERCEROS AFECTADOS EN DESARROLLO DE LA ORDEN DE COMPRA 142992
CUYO OBJETO ES CONTRATAR EL SERVICIO INTEGRAL DE ASEO, CAFETERIA,MANTENIMIENTO PREVENTIVO Y CORRECTIVO DE LA PLANTA FSICA DE LA COMISION DE REGULACION
DE COMUNICACIONES CRC Y SUMINISTRO DE INSUMOS DE ASEO Y CAFETERIA

#8 ASEGURADOS: CONSORCIO KIOS NIT: 901.681.580-1 Y COMISION DE REGULACION DE COMUNICACIONES NIT: 830002593
BENEFICIARIOS: COMISION DE REGULACION DE COMUNICACIONES NIT: 830002593 Y TERCEROS AFECTADOS

AMPAROS

Pl RIESGO: PRESTACION DE SERVICIOS
=l ~vpaROS DEDUCIBLE VIGENCIA VIGENCIA SUMA ASEG

; DESDE HASTA ACTUAL

—4l PREDIOS LABORES Y OPERACIONES 10.00 % DEL VALOR DE LA 07/03/2025 31/08/2025 $284,700,000.00

PERDIDA - Minimo: 1.00 SMMLV

4 DANO EMERGENTE Y LUCRO CESANTE 10.00 % DEL VALOR DE LA 07/03/2025 31/08/2025 $284,700,000.00
. PERDIDA - Minimo: 1.00 SMMLV

] PERJUICIOS EXTRAPATRIMONIALES 10.00 % DEL VALOR DE LA 07/03/2025 31/08/2025 $284,700,000.00

PERDIDA - Minimo: 1.00 SMMLV

= ACLARACIOMNES L \ )
-:-:--.-' ‘/'/ N\ \ 3
PARTICIPANTES CONSORCIO - UNION TEMPORAL : { ) \
S NOMBRE IDENTIFICACION — PARTICIPACION m\)\.’\ (:\’%x
SERVICTOS KVAL S.A.S BIC 900225785-4 13.24 V. S
KIOS S.A.S. 900562598-8 60.72 .
“EVARESTER SAS BIC 901551226-1 26.04

Aprobado 11.03.2025

ALOR PRIMA NETA | GASTOS EXPEDICION IVA TOTAL A PAGAR VAI OR ASEGURADO TOTAL |
$ *****345,150.00 § **+++*3 000.00 $ ******66,148.00 G Frmiariig14,298.00 $ **+**+284,700,000.00 CONTADO
INTERMEDIARIC DR TRIBUCION COAREGURD
MNOLBRE EAE ¥ DE PART. MOMERE COMPAR]A, % PART, WALDR ASEQURADD
VIVIANA MARIA ARROYAVE ESCOBAR 174060 100.00

LA MORA EN EL PAGO DE LA PRIMA O DE LOS CERTIFICADOS O ANEXOS QUE SE EXPIDAN CON FUNDAMENTO EN ELLA, PRODUCIRA LA TERMINACION AUTOMATICA DEL
"] CONTRATO Y DARA DERECHO A SEGUROS DEL ESTADO S.A. PARA EXIGIR EL PAGO DE LA PRIMA DEVENGADA Y DE LOS GASTOS CAUSADOS CON OCASION DE LA
EXPEDICION DEL CONTRATO.

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 24 NO 64-03 - TELEFONO: (606) 8813280 - MANIZALES
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il USTED PUEDE CONSULTAR ESTA POLIZA EN WWW.SEGUROSDELESTADO.COM OFICINA PRINCIPAL: AUTOPISTA NORTE # 103 - 60, PISO 5 TELEFONO: 601-2186977, 601-6019330 OSCARARODRIGUEZ




] -+ POLIZA DE SEGURO DE RESPONSABILIDAD CIVIL EXTRACONTRACTUAL DERIVADA DE
m ESTROO S.A. CUMPLIMIENTO
NIT. 860.009.576-6 RCE CONTRATOS

[CTUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL COD.SUC NO.POLIZA ANEXO

MANIZALES MANIZALES 42 42-40-101048844 0

" FECHA EXPEDICION —VIGE| DE ATAS — VIGENCIA HASTA ALAS

DIA MES ANO DIA MES ANO HORAS DIA MES ANO HORAS TIPO MOVIMIENTO

11 | 03 | 2025 07 | 03 | 2025 00:00 31 08 2025 23:59 EMISION ORIGINAL

DATOS DEL TOMADOR / GARANTIZADD

§0CIAL CONSORCIO KIOS IDENTIFICACION NIT: 901.681.580-1

DIRECCION: CR 22 B 30 39 CIUDAD: VILLAVICENCIO, META |TELEFON0: 3204221115
DATOS DEL ASEGURADD ! BENEFICIARIO
IASEGURADO: COMISION DE REGULACION DE COMUNICACIONES IDENTIFICACION  NIT: 830.002.593-6

- g W‘Tm

BENEFICIARIO:; 830002593 - COMISION DE REGULACION DE COMUNICACIONES

AMPAROS DEDUCIBLE VIGENCIA VIGENCIA SUMA ASEG
DESDE HASTA ACTUAL
CONTRATISTAS Y SUBCONTRATISTAS 10.00 % DEL VALOR DE LA 07/03/2025 31/08/2025 $284,700,000.00
PERDIDA - Minimo: 1.00 SMMLV
RESPONSABILIDAD CIVIL PATRONAL 10.00 % DEL VALOR DE LA 07/03/2025 31/08/2025 $284,700,000.00
PERDIDA - Minimo: 1.00 SMMLV
VEHICULOS PROPIOS Y NO PROPIOS 10.00 % DEL VALOR DE LA 07/03/2025 31/08/2025 $284,700,000.00

PERDIDA - Minimo: 1.00 SMMLV

LA MORA EN EL PAGO DE LA PRIMA O DE LOS CERTIFICADOS O ANEXOS QUE SE EXPIDAN CON FUNDAMENTO EN ELLA, PRODUCIRA LA TERMINACION AUTOMATICA DEL CONTRATO Y
DARA DERECHO A SEGUROS DEL ESTADO S.A. PARA EXIGIR EL PAGO DE LA PRIMA DEVENGADA Y DE LOS GASTOS CAUSADOS CON OCASION DE LA EXPEDICION DEL CONTRATO.
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 24 NO 64-03 - TELEFONO: (606) 8813280 - MANIZALES

SUPERINTENDENG A FINARCERA
DE COLOMESA
[ T —

= —

VIGILADO

42-40-10107%8844 ¢ s

FIRMA AUTORIZADA: Jose Luis Ojeda - Vicepresidente de Fianzas FIRMA TOMADOR= - "~ ~
OSCARARODRIGUEZ 2




POLIZA DE SEGURO DE RESPONSABILIDAD CIVIL EXTRACONTRACTUAL DERIVADA DE
CUMPLIMIENTO

MIT. 860,008 576-6 RCE CONTRATOS
CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL COD.SUC NO.POLIZA ANEXO
MANIZALES MANIZALES 42 4240101048844 0
@ FECHA EXPEDICION ~VIGENCIA DESDE ALAS ~VIGENCIA HASTA ALAS
s DA MES  ANO DIA'  MES ANO | HORAS | DIA = MES  ANO | HORAS TIPO MOVIMIENTO
11 | 03 | 2025 07 | 03 | 2025 00:00 31 | 08 | 2025 23:59 | EMISION ORIGINAL
DATOS DEL TOMADOR | GARANTIZADD
NOMBRE O RAZON conSeREBRI0s IDENTIFICACION  NIT: 901.681.580-1
SOCIAL
DIRECCION: CR 22 B 30 39 [clubAD:  viLLAVICENCIO, META TELEFONO: 3204221115
DATOS DEL ASEGURADD | BENEFICIARIO
A\ SEGURADO: COMISION DE REGULACION DE COMUNICACIONES IDENTIFICACION NIT: 830.002.593-6
=#DIRECCION: CL 59 A BIS NRO. 5 - 53 PISO 9 EDF LINK SIETE SESENTA CIUDAD: _BOGOTA, D.C., DISTRITO CAPITAL __|TELEFONO __ 3198300

BENEFICIARIO:

e

P GUESTADO

PR AL Dk B O

PAGINA WEB

CORRESPONSALES BANCARIOS

@ Slmﬁ” mﬁzﬂ@

aanculombla

| B

exito i I (VAW

Pagos con convenio *"No aplica para transferencias

Bancode Bogota ‘ Seguros del Estado 5 A Cuenta Corriente 008465445
——

Grupo . —

Bancolombia Seguras del Estado 5 A Cuenta Convenlo 47189

VALOR PRIMA NETA GASTOS EXPEDICION IVA TOTAL A PAGAR VALOR ASEGURADO TOTAL PLAN DE PAGO
$ *****345,150.00 § ****+++*3,000.00 § *****++66,148.00 § Hrweninig14,298.00 § *+**++*284,700,000.00 CONTADO
INTERMEDLARKD DI TRIBLICIOH COASEIRD
HNONESE CLAVE % DE PART MOMERE COMPAFIA 5 PART VALOR ASEGURADO
VIVIANA MARIA ARROYAVE ESCOBAR 174060 100.00

- A MORA EN EL PAGO DE LA PRIMA O DE LOS CERTIFICADOS O ANEXOS QUE SE EXPIDAN CON FUNDAMENTO EN ELLA, PRODUCIRA LA TERMINACION AUTOMATICA DEL CONTRATO Y
“SDARA DERECHO A SEGUROS DEL ESTADO S.A. PARA EXIGIR EL PAGO DE LA PRIMA DEVENGADA Y DE LOS GASTOS CAUSADOS CON OCASION DE LA EXPEDICION DEL CONTRATO.
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
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 POLIZA, POR LO
ANTO EL ASEGURADOR COMO EL TOMADOR, PRESTARAN SU COLABORACION
PARA EFECTOS DE NOTIFICACIONES LA DIRECCION DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. ES CARRERA 24 NO 64-03 - TELEFONO: (606) 8813280 - MANIZALES

FORMA DE PAGO

REFERENCIA
BANCO CHEQUE Mo. VALCR PAGO:
1101010787192-9

(415) 7709998021167 (8020) 11010107871929(3900) 000000414298 (96) 20260307

DE COLOME,

EFECTIVO
CHEQUE
TOTAL %

VIGILADO SUPERINTENDENG A FINARCERA ~

COPIA PARA PAGO EN BANCOS NO NEGOCIABLE




