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POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO ENTIDAD ESTATAL

NET. 880 508 576-6 DECRETO 1082 DE 2015

CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL COD.SUC NOPOLIZA ANEXO
- PEREIRA PEREIRA 55 5544-101066717 3
&= FECHA EXPEDICION VIGENCIADESDE | ALAS VIGENCIAHASTA | ALAS
ww{ DA MES  ANO | DIA MES ~ANO | HORAS | DA MES  ANO | HORAS TIPO MOVIMIENTO
4 25 | 0o | 2021 | 09 | o8 | 2021 | oooo | 12 | 03 | 2027 | 2350 |ANEXOCAUSAPRIMA
. DATOS CEL TOMADOR | GARANTIZACO
FEINOMBRE ORAZON  GoNSORCIO ESTORAQUE IDENTIFICACION NIT: 901.497.388-3

] CIUDAD: PEREIRA, RISARALDA ’TELEFONO: 3413955

]IDENTIFICACION NIT: 890.201.222-0
CIUDAD: - BUCARAMANGA, SANTANDER TELEFONO 6337000

Q8JETO DEL SEGURD

w CON SUJECION A LAS CONDICIONES GENERALES DE LA POLIZA QUE SE ANEXAN ECU010B, 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:

EL PAGO DE LOS PERJUICIOS CAUSADOS CON OCASION DEL INCUMPLIMIENTO DE LAS OBLIGACIONES CONTRACTUALES, EN EL DESARROLLO DEL CONTRATO DE OBRA No. 151 DEL
%4 19 DE JULIO DEL 2021 CUYO OBJETO ES: ADECUACION Y MEJORAMIENTO DE PARQUES Y ESPACIO PUBLICO DEL MUNICIPIO DE BUCARAMANGA, SANTANDER. GRUPO 1

AMPARCE

RIESGO: CONSTRUCCION DE OBRAS CIVILES

AMPAROS VIGENCIA DESDE VIGENCIA HASTA SUMA ASEG/ACTUAL  SUMA ASEG/ANTERIOR
{s= 8| CUMPLIMIENTO DEL CONTRATO 09/08/2021 10/07/2022 $678,791,274.40
wemurd PAGO DE SALARIOS, PRESTACIONES SOCIALES E INDEMNIZACIONES 09/08/2021 12/03/2025 $339,395,637.20
" " LABORALES
womwed ESTABILIDAD Y CALIDAD DE LA OBRA 12/03/2022 12/03/2027 $678,791,274.40
" | CALIDAD Y CORRECTO FUNCIONAMIENTO DE LOS BIENES Y EQUIPOS 12/03/2022 11/03/2024 $678,791,274.40

e

W POR MEDIO DEL PRESENTE ANEXO Y SEGUN OTRO SI No. 1 DE FECHA 22/09/2021 SE ELIMINA EL AMPARO DE ANTICIPO.

e

8 *’ LOS DEMAS TERMINOS NO MODIFICADOS CONTINUAN IGUAL.

OR PRIMA NETA | GASTOS EXPEDICION IVA TOTAL A PAGAR VALOR ASEGURADOTOTAL |  PIANDEPAGO |
$ *(1,136,463.00) § wrrerenen+0.00 $ ***(215,928.00) $ +*++++(1,352,392.00) § ***2,375,769,460.40 CONTADO
INTERREDARD DO TRISUCON COASSEURT
o HOUESE CAVE” i OE FAAT ROHBTE MRl PR CALLR ASERURADT
| KIMA SEGUROS LTDA 194950 100.00

] QUEDA EXPRESAMENTE CONVENIDO QUE LAS OBLIGACIONES DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. SE REFIERE UNICAMENTE AL OBJETO Y OBSERVACIONES DE LA(S)
*1 GARANTIA(S) QUE SE ESPECIFICAN EN ESTE CUADRO.

B

s

WA e

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
1 PARA EFECTOS DE NOTIFICACIONES LA DIRECCION DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. ES CARRERA 7 NO 19-28 PISO 12 - TELEFONO: 5124482 - PEREIRA

K

ERIRTENE

GiLapn ™

OFICINA PRINCIPAL: CRA. 11 NO. 90-20 BOGOTA D.C. TELEFGNO: 2158677 CLAUDIAPSALAZAR 1
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ggf K. POLIZA DE SEGURO DE |
; - OL ES (o) CUMPLIMIENTO ENTIDAD ESTATAL
HIT. B60.008.578-6 DECRETO 1082 DE 2015
=1 [CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL COD.SUC NO.POLIZA ANEXO |
PEREIRA PEREIRA 55 55-44-101066717 3
ATAS VIGENCIA HASTA ATLAS :

DIA° MES ANO DIA MES ANO HORAS DIA° MES ANO HORAS TIPO MOVIMIENTO
25 [ 09 I 2021 09 | 08 ‘ 2021 00:00 12 | 03 I 2027 23:59 | ANEXO CAUSA PRIMA
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DATOS DEL TOMADOR | GARANTIZADO

OCIAL CONSORCIO ESTORAQUE IDENTIFICACION  NIT: 901.497.388-3
DIRECCION: CL 24 7 29 OF 506 CC EL LAGO CIUDAD: PEREIRA, RISARALDA ITELEFONO: 3413955
DATOS DEL ASEGURADO f BEMEFICIARIO

DO T "
BENEFICIARIO: MUNICIPIO DE BUCARAMANGA IDENTIFICACION  NIT: 890.201.222-0
DIRECCION: CL35 NRO. 10 -43F TPISO 4 ICIUDAD: BUCARAMANGA, SANTANDER i1EEEFUNO:_6337UUU'
ADICIONAL:

TEXTO ACLARATORIO

PARTICIPANTES CONSORCIO - UNION TEMPORAL :

NOMBRE IDENTIFICACION PARTICIPACION
ZAPATA CARDENAS ANGEL OSWALDO 10261859 70.00
ALQUIMAC INGENIERIA SAS 900422456-0 30.00

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 7 NO 19-28 PISO 12 - TELEFONO: 5124482 - PEREIRA
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55-44-101066717

FIRMA AUTORIZADA: Gabriela A. Zarants B. - i
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