
AGENCIA  EXPEDIDORA: COD. AGENCIA: RAMO:

 FECHA DE IMPRESIÓN

DIA MES AÑO
TIPO DE MOVIMIENTO: TIPO DE IMPRESIÓN:

DATOS DEL 

NOMBRE:: IDENTIFICACIÓN:

DIRECCIÓN:

ASEGURADO:

DATOS DEL ASEGURADO Y BENEFICIARIO

BENEFICIARIO:

 AMPAROS

VALOR ASEGURADO TOTAL: VALOR PRIMA: GASTOS EXPEDICION:

IDENTIFICACIÓN:

IDENTIFICACIÓN:

IVA: TOTAL A PAGAR:

Aseguradora Solidaria pensando en su tranquilidad, lo invita a consultar la autenticidad de su póliza ingresando a la página 
www.solidaria.com.co servicios en línea, opción consulte su póliza de cumplimiento.

NOMBRE COMPAÑIA COASEGURO CEDIDO                                %PART                                VALOR ASEGURADO

 FIRMA  TOMADORFIRMA ASEGURADOR
DIRECCIÓN NOTIFICACIÓN ASEGURADORA:
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 FECHA DE EXPEDICIÓN

DIA MES AÑO

                                               NOMBRE  INTERMEDIARIO                      CLAVE                        %PART

CIUDAD: TELÉFONO:

Calle 100 No. 9A-45 Piso 8 y 12  Bogotá

PÓLIZA No: ANEXO:- -
NÚMERO ELECTRÓNICO

 PARA PAGOS
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PÓLIZA DE GARANTÍA ÚNICA DE CUMPLIMIENTO EN FAVOR DE
 ENTIDADES ESTATALES - DECRETO 1082 DE 2015

 - PATRICLSUSP09V4

CBDE207E090AFF775A

NEIVA

PRORROGA

AFIANZADO

JOHAN JAVIER OÑATE NUÑEZ

CL 25 46 94 VILLA VILLA VILLA NADIA NEIVA, HUILA 3372463

CC 7.722.019

 DEPARTAMENTO DEL PUTUMAYO NIT 800.094.164-4

 DEPARTAMENTO DEL PUTUMAYO NIT 800.094.164-4

27 07 2021  27 07  2021

(415)7701861000019(8020)000000000007000560648810

CLIENTE

$ ****14,233,261.50

M&M ADMINISTRADORES DE SEGUROS LTDA   4339          100.00

$ ***********10,763 $ ********3,755$*****9,000.00 $ ***********23,518

IMPRESION

GIRO DE NEGOCIO: CONTRATO DE INTERVENTORIA

DESCRIPCION  AMPAROS                                       VIGENCIA DESDE  VIGENCIA HASTA       SUMA ASEGURADA
CONTRATO
          CUMPLIMIENTO                                        14/04/2021      01/04/2022         5,693,304.60
          PAGO DE SALARIOS, PRESTACIONES SOCIALES E IND       14/04/2021      30/09/2024         2,846,652.30
          CALIDAD DEL SERVICIO                                30/09/2021      30/09/2026         5,693,304.60
BENEFICIARIOS
NIT 800094164  -  DEPARTAMENTO DEL PUTUMAYO

POLIZA DE CUMPLIMIENTO DE CONTRATO DE INTERVENTORIA:
|

SEGUN ACTA DE INICIO DE FECHA 14/04/2021, AL CONTRATO DE INTERVENTORIA NO 1396 DE 2020 SUSCRITO ENTRE EL
DEPARTAMENTO DE PUTUMAYO Y JOHAN JAVIER OÑATE SE PROCEDE A DAR INICIO A LA EJECUCION DEL CONTRATO Y A LA
ACTUALIZACION DE LOS AMPAROS SEGUN FECHA DE ACTA. LOS DEMAS TERMIMOS Y CONDICIONES CONTINUAN EN VIGOR.

***OBJETO DE LA GARANTIA***

EL OBJETO DE LA PRESENTE POLIZA ES GARANTIZAR EL PAGO DE LOS PERJUICIOS DERIVADOS DEL INCUMPLIMIENTO DE LAS
OBLIGACIONES A CARGO DEL CONTRATISTA DERIVADAS DE CONTRATO DE INTERVENTORIA NO. 1396 DE 2020, DE FECHA
30/11/2020, CELEBRADO ENTRE LAS PARTES, RELACIONADO CON: INTERVENTORIA TECNICA, ADMINISTRATIVA Y FINANCIERA
PARA LA OBRA "CONSTRUCCION CENTRO VIDA HOGAR JESUS MISERICORDIOSO, MUNICIPIO DE SAN FRANCISCO, DEPARTAMENTO DEL
PUTUMAYO". SEGUN ESPECIFICACIONES TECNICAS DEL CONTRATO.

Aplican las exclusiones contenidas en el Condicionado General de DE CUMPLIMIENTO EN FAVOR DE ENTIDADES
ESTATALES DECRETO 1082 DE 2015 21/03/2018-1502-P-05-PATRI-CL-SUSP-09-DOOI V.4
15/08/2017-1502-NT-P-05-P020817005018000

560 47 994000143522 1
5606488103

560 47



AGENCIA  EXPEDIDORA: COD. AGENCIA: RAMO:

DATOS DEL TOMADOR

NOMBRE: IDENTIFICACIÓN:

ASEGURADO:

BENEFICIARIO:

IDENTIFICACIÓN:

IDENTIFICACIÓN:

DATOS DE LA POLIZA

No PÓLIZA: ANEXO:

PÓLIZA DE GARANTÍA ÚNICA DE CUMPLIMIENTO EN FAVOR DE

NEIVA

JOHAN JAVIER OÑATE NUÑEZ CC 7.722.019

 DEPARTAMENTO DEL PUTUMAYO NIT 800.094.164-4

 DEPARTAMENTO DEL PUTUMAYO
NIT 800.094.164-4

CLIENTE

TEXTO ITEM 1

El presente seguro se rige por el Condicionado General de CUMPLIMIENTO EN FAVOR DE ENTIDADES ESTATALES DECRETO 1082 DE 2015
21/03/2018-1502-P-05-PATRI-CL-SUSP-09-DOOI V.4 15/08/2017-1502-NT-P-05-P020817005018000, que se adjunta y forma parte integral de la
póliza

560 47 994000143522 1




