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Fondo Adaptación
Dirección: Avenida Calle 26 57-83 Torre 8 - Piso 8, Bogotá D.C., Colombia
Conmutador: (+57) 601 4325400
www.fondoadaptacion.gov.co

Memorando Interno

PARA: Diana Paola Páez Lozano
Secretaria General (E)
Secretaria General – E.T. Gestión Contractual

DE: Armando Fajardo Contreras
Profesional I Grado 06
E.T. de la Información

ASUNTO: Entrega póliza para aprobación de Seguros del Estado; No 61-44-101052592 Anexo 0. 
De la Orden de Compra No. OC-123572-2024

Por medio del presente realizo la entrega de la correspondiente póliza No 61-44-101052592 Anexo 0. 
De la Orden de Compra No OC-123572-2024; donde el supervisor es el Ing. Armando Fonseca.

Anexo:

A Póliza de Seguros del Estado; No 61-44-101052592 Anexo 0
A OC-123572-2024
A Estudio previo

Cordialmente,

ARMANDO FAJARDO CONTRERAS
Profesional I - E.T. Tecnologias de la Información

Nota: “Los firmantes declaramos que hemos revisado el presente documento y lo encontramos ajustado a las normas y disposiciones legales aplicables al Fondo 
Adaptación, según corresponda”.

Proyectó: Armando Fajardo Contreras - Profesional I - E.T. Tecnologias de la Información
Elaboró: Armando Fajardo Contreras - Profesional I - E.T. Tecnologias de la Información
Adjuntos: Poliza oc 123572 Fondo de Adaptacion.pdf(5), Orden de compra 123572.pdf(4), 1. -GPT-F-15_Estudio_Previo_AMP_Correo-2023-Firmado.pdf(12)

FONDO ADAPTACIÓN
FECHA: 04-01-2024 11:37:56

I-2024-000044
Origen: EQUIPO DE TRABAJO DE TECNOLOGÍAS DE INFORMACIÓN
Destinatario: SANDRA MILENA OVIEDO CUADROS



  

 

ACTA APROBACION DE PÓLIZAS DE GARANTÍA DE LA ORDEN DE 
COMPRA N.º OC 123572 CELEBRADO ENTRE EL FONDO ADAPTACIÓN 

(EL FONDO) E INFORMACIÓN LOCALIZADA S.A.S. (EL CONTRATISTA). 

El contratista INFORMACIÓN LOCALIZADA S.A.S. - SERVINFORMACIÓN, 

con NIT 830.062.674-0, a través del radicado I-2024-000044 de 04 de enero de 
2024, hizo entrega de las garantías para el estudio y aprobación de la póliza de 

seguro de cumplimiento en favor de entidades estatales No. 61-44-101052592 
expedida el 03/01/2024 por SEGUROS DEL ESTADO S.A., que avala el 

cumplimiento de las obligaciones surgidas de la orden de compra N.º OC 
123572, cuyo objeto corresponde a “Contratar los productos y servicios de Google 

Workspace.”, por un valor de $207.517.052,80, de acuerdo a los amparos se 

describen a continuación 

 

GARANTIA VIGENCIA CUANTIA 

CUMPLIMIENTO DEL CONTRATO 
(15%) 

10/07/2025  $31.127.557,92  

 
CALIDAD DE LOS BIENES (20%) 10/01/2026 

 $41.503.410,56  

 
PAGO DE SALARIOS, 
PRESTACIONES SOCIALES LEGALES 
E INDEMNIZACIONES LABORALES 
(5%) 

10/01/2028  $10.375.852,64 

 

Una vez analizadas las garantías, la Secretaría General encuentra que se ajustan a los 
parámetros fijados el numeral 18.2 de la cláusula 18 del Instrumento de Agregación de 

Demanda para la adquisición de Software por Catalogo CCE-139-IAD-2020, por tanto, 
se aprueba en todas sus partes. 

 
Para constancia se firman en Bogotá D.C. a los nueve (09) días del mes de enero 
de 2024 
 
 

 

 
DIANA PAOLA PAEZ LOZANO 

Secretaria General (e) 
 

 
Proyectó: Laura Martin Leyes L. – Abogada contratista E.T de Gestión Contractual 

 

 

 

 

 



 

 

 

 

 

 

Calle 37 No. 41-80 Barzal Alto Villavicencio - Meta 

 PBX: 6610200, Línea Gratuita: 018000918663 

 www.esemeta.gov.co 
 gerencia@esemeta.gov.co 

http://www.esemeta.gov.co/
mailto:gerencia@esemeta.gov.co


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: CALLE 83 NO 19-10 TELEFONO: 601-2186977, 601-6019330

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

USTED PUEDE CONSULTAR ESTA PÓLIZA EN WWW.SEGUROSDELESTADO.COM

PARA EFECTOS DE NOTIFICACIONES LA DIRECCIÓN DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. ES CRA. 4 NO. 11 - 29 LOCAL 101 - TELEFONO: 8721717 - NEIVA

 1DLF174322A

POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO ENTIDAD ESTATAL

DECRETO 1082 DE 2015

AGENCIA MANDATARIA - NEIVA 61NEIVA

03 01 2024 02 01 2024 00:00 10 01 2028 23:59 EMISION ORIGINAL

INFORMACION LOCALIZADA S.A.S. SERVINFORMACION NIT: 830.062.674-0

CALLE 84 NO. 24.78 BOGOTA, D.C., DISTRITO CAPITAL 2562030

FONDO ADAPTACION

CR 10  NRO. 28  - 49 TORRE A PISO 11-12 BOGOTA, D.C., DISTRITO CAPITAL

NIT: 900.450.205-8

4325400

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

$ *******83,006,821.12$ *****398,176.00 $ *******8,000.00 $ ******77,173.00 $ ***********483,350.00

AGENCIA JYJ SEGUROS LTDA             174322         100.00

CONTADO

CON SUJECIÓN A LAS CONDICIONES GENERALES DE LA PÓLIZA QUE SE ANEXAN ECU010B, 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:

CUMPLIMIENTO DE LA ORDEN DE COMPRA NO.123572 REFERENTE A: CONTRATAR LOS PRODUCTOS Y SERVICIOS DE GOOGLE WORKSPACE.

RIESGO: SUMINISTRO DE BIENES
_____________________________________________________________________________________________________________________________________________

AMPAROS                                                           VIGENCIA DESDE  VIGENCIA HASTA     SUMA ASEG/ACTUAL

CALIDAD Y CORRECTO FUNCIONAMIENTO DE LOS BIENES                      02/01/2024      10/01/2026      $41,503,410.56
CUMPLIMIENTO DEL CONTRATO                                            02/01/2024      10/07/2025      $31,127,557.92
PAGO DE SALARIOS, PRESTACIONES SOCIALES LEGALES E INDEMNIZACIONES    02/01/2024      10/01/2028      $10,375,852.64
LABORALES

61-44-101052592 0

61-44-101052592

ZapSign 2a8ddea1-5c53-46fd-b8e9-65bee942a98d



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

(415)7709998021167(8020)11015003147822(3900)000000483350(96)20250101

REFERENCIA
PAGO:

1101500314782-2

USTED PUEDE CONSULTAR ESTA PÓLIZA EN WWW.SEGUROSDELESTADO.COM

PARA EFECTOS DE NOTIFICACIONES LA DIRECCIÓN DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. ES CRA. 4 NO. 11 - 29 LOCAL 101 - TELEFONO: 8721717 - NEIVA

DLF174322A

POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO ENTIDAD ESTATAL

DECRETO 1082 DE 2015

AGENCIA MANDATARIA - NEIVA 61NEIVA

03 01 2024 02 01 2024 00:00 10 01 2028 23:59 EMISION ORIGINAL

INFORMACION LOCALIZADA S.A.S. SERVINFORMACION NIT: 830.062.674-0

CALLE 84 NO. 24.78 BOGOTA, D.C., DISTRITO CAPITAL 2562030

FONDO ADAPTACION

CR 10  NRO. 28  - 49 TORRE A PISO 11-12 BOGOTA, D.C., DISTRITO CAPITAL

NIT: 900.450.205-8

4325400

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

$ *******83,006,821.12$ *****398,176.00 $ *******8,000.00 $ ******77,173.00 $ ***********483,350.00

AGENCIA JYJ SEGUROS LTDA             174322         100.00

CONTADO

COPIA PARA PAGO EN BANCOS NO NEGOCIABLE

61-44-101052592 0

ZapSign 2a8ddea1-5c53-46fd-b8e9-65bee942a98d



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

 2

CONSTANCIA DE NO REVOCATORIA NI CANCELACION
POR FALTA DE PAGO DE LA PRIMA

Hacemos constar, que la póliza Nº 101052592, anexo
0, no expirara por falta de pago de la prima, ni por
revocatoria unilateral del tomador de la póliza o de la aseguradora.

Lo anterior de conformidad con lo establecido en el decreto 1082 de 2015
el cual regula las garantías ante entidades estatales

Dado en NEIVA a los 03 días del mes de ENERO de 2024

61-44-101052592

ZapSign 2a8ddea1-5c53-46fd-b8e9-65bee942a98d



Informe de Firmas
Fechas y horas en UTC-0300 (America/Sao_Paulo)

Ultima actualización en Enero 3, 2024, 14:38

INFORMACION LOCALIZADA S.A.S. SERVINFOR

MACION-DLF174322A_POLIZA_61_44_101052592

_20240103105536.pdf

Número del Documento 2a8ddea1-5c53-46fd-b8e9-65bee942a98d

Firmas

Carlos Giovanni Parada
Firmado

Puntos de autenticación:
Firma en pantalla
IP: 181.60.241.218
Dispositivo: Mozilla/5.0 (Windows NT 10.0; Win64; x64)
AppleWebKit/537.36 (KHTML, like Gecko) Chrome/120.0.0.0
Safari/537.36
Fecha y hora: Enero 03, 2024, 14:38:27
E-mail: giovanni@servinformacion.com
Teléfono: + 573153175025
ZapSign Token: d6c97a1b-****-****-****-1e723af94935

Nelly Rocio Dominguez
Firmado

Puntos de autenticación:
Firma en pantalla
IP: 181.58.68.141
Dispositivo: Mozilla/5.0 (Windows NT 10.0; Win64; x64)
AppleWebKit/537.36 (KHTML, like Gecko) Chrome/120.0.0.0
Safari/537.36
Fecha y hora: Enero 03, 2024, 13:51:28
E-mail: rocio_dominguez@servinformacion.com
ZapSign Token: a283a7a9-****-****-****-fac4d46c3eac

Hash del documento original (SHA256): 
2b511e582fb3258286fc92aaaf57e49e5e606364ae0c3209fd9d239020a4e753

Comprobador de autenticidad: 
https://app.zapsign.co/verificar/autenticidade?doc=2a8ddea1-5c53-46fd-b8e9-65bee942a98d

Integridad del documento certificada digitalmente por ZapSign: 
https://app.zapsign.co/verificar/autenticidade

Este registro es exclusivo y debe considerarse parte del número de documento 2a8ddea1-5c53-46fd-b8e9-
65bee942a98d, de acuerdo con los Términos de uso de ZapSign disponibles en zapsign.co/es

Firma de Carlos Giovanni Parada

Firma de Nelly Rocio Dominguez

ZapSign 2a8ddea1-5c53-46fd-b8e9-65bee942a98d

https://zapsign.co/es/?utm_source=zapsign&utm_medium=product&utm_campaign=signature-report-header-logo
https://app.zapsign.co/verificar/autenticidade?doc=2a8ddea1-5c53-46fd-b8e9-65bee942a98d
https://app.zapsign.co/verificar/autenticidade?doc=2a8ddea1-5c53-46fd-b8e9-65bee942a98d
https://app.zapsign.co/verificar/autenticidade?doc=2a8ddea1-5c53-46fd-b8e9-65bee942a98d
https://app.zapsign.co/verificar/autenticidade
https://app.zapsign.co/verificar/autenticidade?doc=2a8ddea1-5c53-46fd-b8e9-65bee942a98d
https://zapsign.co/es/?utm_source=zapsign&utm_medium=product&utm_campaign=signature-report-footer
https://zapsign.co/es/?utm_source=zapsign&utm_medium=product&utm_campaign=signature-report-footer-logo


VALOR

7709998021167005264300

10000052643002RECIBO DE PAGO Nº:

CERTIFICAMOS QUE:

SEGUROS DEL ESTADO GENERALESNit: 860009578-6

FECHA

03/01/2024  03:09p.m.

NIT.   830.062.674INFORMACION LOCALIZADA S.A.S. SERVINFORMACIONRECIBIMOS DE:

Cuatrocientos ochenta y tres  mil trescientos cincuenta  pesos .*********************LA SUMA DE:

PAGO BOLETA RECAUDO REF. NRO.: 10000052643002POR CONCEPTO DE:

IVAGASTOPRIMASUC - RAMO - POLIZA - ENDOSO - CUOTA

AGENCIA MANDATARIA - NEIVA-44-101052592-0-1 $406,176.00 $77,174.00 $483,350.00

FORMA DE PAGO

TRANSACCION:

EFECTIVO:

CHEQUE:

TARJETA:

BD:

OTROS:

TOTAL:0005264300 $483,350.00

CAJERO:

Pse - $ 483,350.00

PAGUESTADO

 483,350.00

1/3/2024   3:17:06PM

172.16.10.23


