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NUMEROA ELECTRONICO
FAREBAOED POLIZA No: 435-47-994000043063  ANEXO: 1
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PARA LA CONSTRUCCION DE PLACA HUELLA EN LA CARRETERA SECTOR EL ARADO SANTA RARBARA.
*** NOTA ACLARATORIA ~**

4351405446
g AGENCIA EXPEDIDORA. POPAYAN DELEGADA COD.AGENCIA: 435 RAMO: 47
'E DIA MES ARO DIA MES  ARO
3 | TPODEMOVIMENTO.  PRORROGA TIPO DE IMPRESION:  TMPRESION ‘ 31 | o5 ‘ 2021 | { 31| 05 ‘ 2021
§ s FECHA DE EXPEDICION FECHA DE IMPRESION
L : DATOS DEL AFIANZADO
o
E' NOMBRE: JUNTA DE ACCION COMUNAL VEREDA SANTA BARBARA IDENTIFICACION:  NIT 817.001.145-8
E
® DIRECCION. VDA SANTA BARBARA CIUDAD: POPAYAN, CAUCA TELEFONO: 3173930582
5
Q ==l e
g8 B I , DATOS DEL ASEGURADO Y BENEFICIARIO
§; ASEGURADG: {UNICIPIO DE POPAYAN IDENTIFICACION: T 891.580.006-4
=
E‘ BENEFICIARIO: MUNICIPIO DE POPAYAN IDENTIFICACION: T 891.580.006-4
a
o
E-_/ AMPAROS
o/
§ GIRO DE NEGOCIO: CONVENIO INTERADMINISTRATIVO
o
E DESCRIPCION AMPAROS VIGENCIA DESDE VIGENCIA HASTA SUMA ASEGURADA
8| CONTRATO
g CUMPLIMIENTQ 22/12/2020 28/10/2021 1,427,198.40
5 ANTICIPO 22/12/2020 28/10/2021 3,567,996.00
> PAGO DE SALARICS, PRESTACIONES SOCIALES E IND 22/12/2020 28/04/2024 356,799.60
'E ESTABILIDAD Y CALIDAD DE LA OBRA VER NOTA ACLARATORIA 1,427,198.40
8 BENEFICIARIOS
§- NIT 891580006 - MUNICIPIO DE POPAYAN
s POLIZA DE CUMPLIMIENTC DE CONVENIQO INTERADMINISTRATIVO:
=|
5 ¥**0OBJETO DE LA GARANTIA***
o
g SE EXPIDE EL PRESENTE ANEXO ACTUALIZANDO LAS VIGENCIAS A LA POLIZA ARRIBA CITADA SEGUN:
S| ACTA DE INICIO DE FECHA 26 DE DICIEMBRE DE 2020
E| ACTA DE SUSPENSION No. 01 DE FECHA 29 DE DICIEMBRE DE 2020
= | ACTA DE REINICIO No. 01 DE FECHA 27 DE ABRIL DE 2021, DEL CONVENIO No. 20201800021707.
0
@
E LOS DEMAS TERMINOS NO MODIFICADOS POR EL PRESENTE ANEXO CONTINUAN VIGENTES.
S

EL OBJETO DE LA PRESENTE POLIZA ES GARANTIZAR EL PAGO DE LOS PERJUICIOS DERIVADOS DEL INCUMPLIMIENTO DE LAS
o | OBLIGACIONES A CARGO DEL CONTRATISTA DERIVADAS DE CONVENIO No. 20201800021707, CELEBRADO ENTRE LAS PARTES,
© | RELACIONADO CON OBJETO: AUNAR ESFUERZOS ENTRE EL MUNICIPIO DE POPAYAN Y LA J.A.C DE LA VEREDA SANTA BARBARA

st

- ACTIVIDAD ECONOMICA 6601, ENTIDAD COOPERATIVA NO EFECTUAR RETENCION EN LA FUENTE

N~

VALOR ASEGURADO TOTAL VALOR PRIMA GASTOS EXPEDICION: IVA: | TOTAL A PAGAR:

. I . %

Ahora Aseguradora Solidaria de Colombia confirma la informacion

§ *kkxkg 779,192 40 § *kkkkkhkkkkkhkkhwk() isi**ittttto.oo § *rkkkkkkkkhkk() § Ahkkkkhkhkhkkhkrx(
( 7 NOMBRE INTERMEDIARIO CLAVE %PART NOMBRE COMPARIA COASEGURO CEDIDO %PART VALOR ASEGURADO
DARLIS MARIA RICC ACHINTE 3093 100.00

GRAN CONTRIBUYENTE RES 2509 DIC/93 - REGIMEN COMUN
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OF COLOMELA

Asegurld 'olidaria pensando en su tranquilidad, lo invita a consultar la autenticidad de su péliza ingresa

/ Fww.solidaria.com.co servicios en linea, opcion consulte su péliza de cumplimiento.
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L FIRMA'ASEGURADDR (415)7701861000019(8020)000000000007000435140544
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POLIZA DE GARANTIA UNICA DE CUMPLIMIENTO EN FAVOR DE

= DATOSDELAPOLIZA

>

‘:“GE“C‘A EXPEDIDORA: POPAYAN DELEGADA COD.AGENCIA: 435  RAMO: 47 NoPOLIZA: 994000043063 ANExO: 1
B B _7i7 a - o B ______7 __P{\TOSD}ELTOMADOR ) - -
qOMBRE: JUNTA DE ACCION COMUNAL VEREDA SANTA BARBARA IDENTIFICACION:  NIT 817.001.145-8
ASEGURADO:  MUNICIPIO DE POPAYAN IDENTIFICACION: N 891.580.006-4

IDENTIFICACION:  NIT 891.580.006-4
BENEFICIARIC: MUNICIPIO DE POPAYAN

3 e e =

TEXTO ITEM 1

K;;/ J

EL AMPARO DE TABILIDAD OTORGADO MEDIANTE LA PRESE
USCRIPCION DEL ACTA DE RECIBO Y ENTREGA FINAL DE LA O
EPORTADO OPORTUNAMENTE Y POR ESCRITO A ASEGURADORA SOLIDARIA.

POLIZA, TI IGENCIA DE UN (1 ) ARO, CONTADO A PARTIR DE LA FECHA DE
ERA SATISFACCION POR PARTE DE LA ENTIDAD CONTRATANTE, LO CUAL DEBERA SER

s
R

CLIENTE



=) Asequradora Solidaria

« de (olombia
NIT;860.524.654-0 POLIZA DE GARANTIA UNICA DE CUMPLIMIENTO EN FAVOR DE
ENTIDADES ESTATALES - DECRETO 1082 DE 2015
- PATRICLSUSP09V4
NL'JMERF% ELpEgggéNlco
A
POLIZA No: 435-47-994000043063 ANEXO: 2
4351405446
I AGENCIA EXPEDIDORA. PQPAYAN DELEGADA COD. AGENCIA: 435 RAMO: 47
DIA MES ANO DIA MES ANO
TIPO DE MOVIMIENTO:  PRORROGA TIPO DE IMPRESION IMPRESION 31 : 05 | 2021 I 3ﬂ 05 | 2021
- o . o ~FECHA DE EXPEDICION FECHA DE IMPRESION J
) = = DATOS DEL AFIANZADO 7
NOMBRE:  JUNTA DE ACCION COMUNAL VEREDA SANTA BARBARA IDENTIFICACION: ~ NIT 817.001.145-8 ‘
DIRECCION: VDA SANTA BARBARA CIUDAD: POPAYAN, CAUCA TELEFON: 3193930582
s - DATOS DEL ASEGURADO Y BENEFICIARIO ]
/ N
| ASEGURADO:  MUNICIPIO DE POPAYAN IDENTIFICACION:  NiT 891.580.006-4
| BENEFICIARIO: MUNICIPIO DE POPAYAN IDENTIFICACION: NIT 891.580.006-4
- AMPAROS
3 &
GIRO DE NEGOCIO: CONVENIO INTERADMINISTRATIVO |
DESCRIPCION AMPAROCS VIGENCIA DESDE VIGENCIA HASTA SUMA ASEGURADA
CONTRATO
CUMPLIMIENTO 22/12/2020 28/11/2021 1,427,198.40
ANTICIPO 22/12/2020 28/11/2021 3,567,996.00
| PAGC DE SALARIOS, PRESTACIONES SOCIALES E IND 22/12/2020 28/05/2024 356,799.60
| ESTABILIDAD Y CALIDAD DE LA OBRA VER NOTA ACLARATORIA 1,427,198.40
| BENEFICIARIOS
NIT 891580006 - MUNICIPIO DE POPAYAN

POLIZA DE CUMPLIMIENTO DE CONVENIQC INTERADMINISTRATIVO:

|

***OBJETO DE LA GARANTIA***

SE EXPIDE EL PRESENTE ANEXO ACTUALIZANDO LAS VIGENCIAS A LA POLIZA ARRIBA CITADA SEGUN MODIFICATORIC No. 0
| DEL CONVENIO No. 20201800021707.

P

LOS DEMAS TERMINOS NO MODIFICADOS POR EL PRESENTE ANEXO CONTINUAN VIGENTES.

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 CONVENIO No. 20201800021707, CELEBRADC ENTRE LAS PARTES,
RELACIONADO CON OBJETO: AUNAR ESFUERZ0S ENTRE EL MUNICIPIO DE POPAYAN Y LA J.A.C DE LA VEREDA SANTA BARBARA
PARA LA CONSTRUCCION DE PLACA HUELLA EN LA CARRETERA SECTOR EL ARADO SANTA BARBARA.

*** NOTA ACLARATORIA ***
AMPARO DE ESTABILIDAD OTORGADO MEDIANTE LA PRESENTE POLIZA, TIENE VIGENCIA DE UN (1 ) ANO, CONTADO A PARTIR

LA FECHA DE SUSCRIPCION DEL ACTA DE RECIBO Y ENTREGA FINAL DE LA OBRA A ENTERA SATISFACCION POR PARTE DE LA
TIDAD CONTRATANTE, LO CUAL DEBERA SER REPORTADO OPORTUNAMENTE Y POR ESCRITO A ASEGURADORA SOLIDARIA.

wlelo]
Zme

/

VALOR ASEGURADQ TOTAL VALOR PRIMA ‘ GASTOS EXPEDICION, IVA: TOTAL A PAGAR:
$§ *wwkkg 779,192 40 § Hkkwkkkkkk*%x3 (070 $**xx*%x5 000.00 § *xkxkxk*] 535 § AkAAkkkA*A**0 614
7 NOMBRE INTERMEDIARIO CLAVE %PART NOMBRE COMPANIA COASEGU‘RO CEDIDO %PART VALOR ASEGURADO
DARLIS MARIA RICO ACHINTE 3093 100.00

Ahora Aseguradora Solidaria de Colombia confirma la informacion de los clientes a traveés del Call Center, por favor tenga en cuenta que sera contactado para malizar el procedimiento

olidgria pensando en su tranquilidad, lo invita a consultar la autenticidad de su péliza ingres:
/i www.solidaria.com.co servicios en linea, opcion consulte su poliza de cu iento.

IR
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N

GRAN CONTRIBUYENTE RES.2509 DIC/93 - REGIMEN COMUN - ACTIVIDAD ECONOMICA 6601, ENTIDAD COOPERATIVA NO EFECTUAR RETENCION EN LA FUENTE

VIGILADO

FIRM@"-KSEGURAD DR (415)7701861000019(8020)000000000007000435140544
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CADB25790BOAF47658




SUPERINTENDENCIA FINANCIERA,
DE COUOMBIA

VIGILADO

=) Asequradora Solidaria i
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NIT: 860.524.654-6 e e s

POLIZA SEGURO DE RESP. CIVIL EXTRACONTRACTUAL

pora Trabsjar

NUMERO ELECTRONICO
PARA PAGOS

4351405461 POLIZA No: 435 -74 - 994000010483  ANEXO:1
/" AGENCIA EXPEDIDORA: POPAYAN DELEGADA COD.AGE: 435 RAMO: 74 PAP:
DiA MES ; ANO DIA MES ARO HORAS DIA MES ANO HORAS DIA MES ANO
31 | 05 | 2021 | VIGENCADELAPOLZA| 31 | 12 | 2020 | 23:59 | 28 | 04 | 2021 |23:59 | 118 | 31 05| 2021
FECHA DE EXPEDICION VIGENCIA DESDE ALAS VIGENCIA HASTA ALAS  DIAS FECHA DE IMPRESION
0 MODALIDAD FACTURACION. ANUAL TIPO DE IMPRESION: TMPRESION
i ~ —— — e —— ———— —— —e = e ———— —— ___ _— - ————— —
- - DIA MES ARO HORAS DiA MES ANO HORAS DIAS N
s PRORROGA i ‘
HFR:REMOVIMIENTS VIGENCIADELANEXO| 31 | 12 2020 | 23:59 | 28 | 04 | 2021 23:59 | 118 4‘
T I A ) __ VIGENCIA DESDE _ ALas VIGENCIA HASTA ALAS
s DATOS DEL TOMADOR
E
o MM JUNTA DE ACCION COMUNAL VEREDA SANTA BARBARA ICENTIFIGACION: NIT 817.001.145-8
£
DIRECCION: VDA SANTA BARBARA CUDAD: POPAYAN, CAUCA TELEFONO: 31 53gancis
s S R ] _ DATOS DEL ASEGURADO Y BENEFICIARIO ) . ] -
B/ AsecuraDO : -
2 : MUNICIPIO DE POPAYAN ICENTIFICACION: T 891.580.006-4
@
& DRECCION: CARRERA 6 CALLE 4 - 21 cupac: POPAYAN, CAUCA TELEFOND: 0333033
'\\ BENEFICIABFO o . ) o IDENT!F[CAC\ON: = o o
DATOS DEL RIESGO Y AMPAROS
( ASEGURADO: MUNICIPIO DE POPAYAN NIT : 891580006 )
ITEM: 1 DEPARTAMENTO: CAUCA CIUDAD: POPAYAN

DIRECCION: CALLE 0 No. 0-

ACTIVIDAD: CONVENIO INTERADMINISTRATIVO

TIPO EDIFICIO: NO APLICA PARA ESTE RAMO TIPO DE RIESGO: ESTATAL MANZANA: -1-1
DESCRIPCION AMPAROS SUMA ASEGURADA % INVAR SUBLIMITE
CONTRATO $ 175,560,600.00

PREDIOS, LABORES Y OPERACIONES 175,560,600.00

DEDUCIBLES: 10.00 % DEL VALOR DE LA PERDIDA - Minimo: 5.00 SMMLV en PREDIOS, LABORES Y OPERACIONES

| SE EXPIDE EL PRESENTE ANEXO ACTUALIZANDO LAS VIGENCIAS A LA POLIZA ARRIBA CITADA SEGUN:
| ACTA DE INICIO DE FECHA 26 DE DICIEMBRE DE 2020

| ACTA DE SUSPENSION No. 01 DE FECHA 29 DE DICIEMBRE DE 2020

ACTA DE REINICIO No. 01 DE FECHA 27 DE ABRIL DE 2021, DEL CONVENIO No. 20201800021707.
VIGENCIA DESDE: 26/12/2020 VIGENCIA HASTA : 28/04/2021 .

LOS DEMAS TERMINOS NO MODIFICADOS POR EL PRESENTE ANEXO CONTINUAN VIGENTES.

Mediante la presente péliza se amparan los perjuicios patrimoniales que cause directamente el asegurado con

motivo de una determinada responsabilidad civil extracontractual en que incurra de acuerdo con la ley
colombiana en virtud de la ejecucion del CONVENIO No. 20201800021707, CELEBRADO ENTRE LAS PARTES, RELACIONADO
CON OBJETO: AUNAR ESFUERZOS ENTRE EL MUNICIPIO DE POPAYAN Y LA J.A.C DE LA VEREDA SANTA BARBARA PARA LA
CONSTRUCCION DE PLACA HUELLA EN LA CARRETERA SECTOR EL ARADO SANTA BARBARA.

ASEGURADC: MUNICIPIO DE POPAYAN, NIT 891.580.006-4
BENEFICIARIOS: TERCEROS AFECTADOS Y/O MUNICIPIO DE POPAYAN, NIT 891.580.006-4

VALOR ASEGURADO TOTAL VALOR PRIMA | GASTOS EXPEDICION IVA: TOTAL A PAGAR: |
$ **%175 560,600.00 § KxARkKk AR KKK RN RAN(] | Srrxxxx*kxx0 00 § KkkkkkhkkXAKK) S KhARARRRRKERKAAN(] ;
. | |
~ INTERMEDIARIO - COASEGURO CEDIDO iy
- NOMBRE , CLAVE %PART | NOMBRE COMPARIA %PART VALOR ASEGURADC \
ARLIS MARIA RICO ACHINTE 3093 100.00

Ahora Aseguradora Solidaria de Colombia confirma la informacién de los clientes a través del Call Center, por favor tenga en cuenta

/LA MORA EN EL PAGO DE LA PR DE{A POLIZA O DE LOS CERTIFICADOS O ANEXOS QUE SE EXPIDAN CON FUNDAMENTO EN ELLA PRODUCIRA LA TERMINACION AUTOMATICA DEL CONTRATO Y DARA DERECHO'A

ASEGURADORA SOLIDARIA DE OMBIA ENTIDAD COOPERATIVA, PARA EXIGIR EL PAGO DE LA PRIMA DEVENGADA Y DE LOS GASTOS CAUSADOS CON OCASION DICION DEL CON

T

- REGIMEN COMUN - ACTIVIDAD ECONOMICA 6601, ENTIDAD COOPERATIVA NO EFECTUAR RETENC.iON EN LA FUENTE

/
FIRMA/ASEGURADOR (415)7701861000019(8020)000000000007000435140546

DIRECCION NOTTFICAC{ON ASEGURADORA: Calle 100 No. 9A-45 Piso 8 y 12 Bogota e
L Ll
CADB257930BOAF47659 CLIENTE b
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SUPERINTENDENCIA FINANCIERA
DE CO:OMBIA

VIGILADO
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NIT: 860.524.654-6
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POLIZA SEGURO DE RESP. CIVIL EXTRACONTRACTUAL

NUMERO ELECTRONICO
PARA PAGOS

4351405461 POLIZA No: 435 -74 - 994000010483 ANEXO:2
(" AGENCIA EXPEDIDORA POPAYAN DELEGADA COD.AGE: 435 RAMO: 74  PAP: K
DA MES  ANO DA MES  ARO HORAS DIA  MES  ANO  HORAS DIA | MES ARO
31 | 05 | 2021 | VIGENCADELAPOLIZA| 28 | 04 |2021 | 23:59 | | 28 | 05 | 2021 |23:59 | 30 | | 31] o5 | 2021
FECHA DE EXPEDICION VIGENCIA DESDE ALAS VIGENCIA HASTA T ALAS DIAS FECHA DE IMPRESION

MODALIDAD FACTURACION: ANUAL TIPO DE IMPRESION: TMPRESION

DA MES  ANO HORAS DIA MES  ANO  HORAS DIAS

VIGENCIADEL ANEXO| 28 | 04 2021 23:59 | 28 | 05 [ 2021 23:59 | 30 \
VIGENCIA DESDE ALAS VIGENCIA HASTA ALAS

DATOS DEL TOMADOR

TIPO DE MovimienTo PRORROGA

e

prCREee g S

| NOMBRE JUNTA DE ACCION COMUNAL VEREDA SANTA BARBARA IDENTIFICACION: NIT 817.001.145-8
|
| DIRECCION. VDA SANTA BARBARA ClUCAD POPAYAN, CAUCA TELEFONO:
| ’ 3173930582
) O - ——— S — -
o DATOS DEL ASEGURADO Y BENEFICIARIO
P
ASEGURADO : -
“ MUNICIPIO DE POPAYAN IDENTIFICACION:  NT ~ 891.580.006-4
DIRECCION: CARRERA 6 CALLE 4 - 21 ciupap: POPAYAN, CAUCA TELEFONO: 8333033
BENEFlCiAR\Q_ ) o - o |DENT1F_I_CAC10N: g
-~ DATOS DEL RIESGO Y AMPARGS
"ASEGURADO: MUNICIPIO DE POPAYAN NIT : 891580006
ITEM: 1 DEPARTAMENTO: CAUCA CIUDAD: POPAYAN

DIRECCICN: CALLE 0 No. 0-
ACTIVIDAD: CONVENIQ INTERADMINISTRATIVO

TIPO EDIFICIO: NO APLICA PARA ESTE RAMO TIPO DE RIESGO: ESTATAL

DESCRIPCION AMPAROS SUMA ASEGURADA
CONTRATO $ 181,705,200.00

PREDIOS, LABORES Y OPERACIONES 181,705,200.00
DEDUCIBLES: 10.00 % DEL VALOR DE LA PERDIDA - Minimo:

DEL CONVENIO No. 20201800021707.
VIGENCIA DESDE: 26/12/2020 VIGENCIA HASTA 28/05/2021 )
LOS DEMAS TERMINOS NO MODIFICADOS POR EL PRESENTE ANEXO CONTINUAN VIGENTES.

Mediante la presente péliza se

firma la informaci6n de los clientes a través del Call Center, por favor tenga en cuenta que seréa contactado para realizar el procedimiento

5.00 SMMLV en PREDIOS, LABORES Y OPERACIONES
SE EXPIDE EL PRESENTE ANEXO ACTUALIZANDO LAS VIGENCIAS A LA POLIZA ARRIBA CITADA SEGUN MODIFICATORIO No. 01,

amparan los perjuicios patrimoniales que cause directamente el asegurado con

MANZANA: -1-1

% INVAR SUBLIMITE

§ Whwwrkrnkxxqq 804

'§ *¥*181,705,200.00 S¥wikx5,000.00

INTERMEDIARIO

motivo de una determinada responsabilidad civil extracontractual en que incurra de acuerdo con la le
colombiana en virtud de la ejecucion del CONVENIC No. 20201800021707, CELEBRADO ENTRE LAS PARTES, RELACIONADO
CON OBJETO: AUNAR ESFUERZOS ENTRE EL MUNICIPIO DE POPAYAN Y LA J.A.C DE LA VEREDA SANTA BARBARA PARA LA
CONSTRUCCION DE PLACA HUELLA EN LA CARRETERA SECTOR EL ARADO SANTA BARBARA.
ASEGURADO: MUNICIPIO DE POPAYAN, NIT 891.580.006~4
BENEFICIARIOS: TERCEROS AFECTADOS Y/O MUNICIPIO DE POPAYAN, NIT 891.580.006-4

VALOR ASEGURADO TOTAL - VALOR PRIMA GASTOS EXPEDICION: IVA: TOTAL A PAGAR:

§ *kkkkkxk%x0 463
COASEGURO CEDIDO

§ *kkkkkkkk k%50 267

CLAVE WPART
3083 100.00

NOMERE

( NOMBRE COMPARIA
DARLIS MARIA RICO ACHINTE

Ahora Aseguradora Solidaria de Colombia con

%PART

J

VALOR ASEGURADO

GRAN CONTRIBUYENTE RES.2509 DIC/93 - REGIMEN COMUN - ACTIVIDAD ECONOMICA 6601, ENTIDAD COOPERATIVA NO EFECTUAR RETENCION EN LA FUENTE

= ?{'\ ﬂ’/

(LA MORA EN EL PAGO DE LA PRJA D
ASEGURADORA SOLIDARIA DE

/4

POLIZA O DE LOS CERTIFICADOS O ANEXOS QUE SE EXPIDAN CON FUNDAMENTO EN ELLA PRODUCIRA LA TERMINACION AUTOMATICA DEL CONTRATO Y DARA DEHECHB‘
OMPBIA ENTIDAD COOPERATIVA, PARA EXIGIR EL PAGO DE LA PRIMA DEVENGADA Y DE LOS GASTOS CAUSADOS CON OCASION DE LA EXPEDICION DEL CONTRATO.

FIRMA /ASEGURADOR (415)7701861000019(3020)000000000007000435140546

FIRMA TOMADOR

biRECCICN NOTIFICACION ASEGURADORA: Calle 100 No. 9A-45 Piso 8 y 12 Bogota

CADB25790BOAF47657 CLIENTE

CSERNA 0

i




