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ACTA APROBACION GARANTIAS T
Fecha Aprobacidén: MARZO-17-2017

Pédgina: 1 de 1

CONTRATO DE APOYO A PROGRAMA DE INTERES PUBLICO Nro: 71 DE 18/04/2022 APROBACION DE POLIZA
PRINCIPAL

CONTRATISTA(S): FUNDACION LAICAL MIANI

OBJETO: AUNAR -ESFUERZOS PARA PROMOVER Y REALIZAR ACCIONES QUE GARANTICEN EL SERVICIO DE HOGAR DE PASO EN EL
MARCO DEL PROYECTO “FORTALECIMIENTO DEL HOGAR DE PASO PARA PROTECCION DE NINOS, NINAS Y
ADOLESCENTES DEL MUNICIPIO DE BUCARARAMANGA

VALOR DEL CONTRATO: 293.221.240,00
PLAZO: 8 MESES Y/O HASTA EL 31 DE DICIEMBRE LO QUE PRIMERO OCURRA
GARANTIA No: 3320846-8
ASEGURADORA SURAMERICANA

AMPARO VALOR ASEGURADO DESDE HASTA
CALIDAD DEL BIEN Y CORRECTO FUNCIONAMIENTO DE LOS BIENES Y 58.644.248,00 18/04/2022 18/12/2023
EQUIPOS SUMINISTRADOS
CALIDAD DE SERVICIO 29.322.124,00 18/04/2022 18/12/2023
CUMPLIMIENTO 58.644.248,00 18/04/2022 18/12/2023
PAGO DE SALARIOS, PRESTACIONES SOCIALES E INDEMNIZACIONES 29.322.124,00 18/04/2022 18/12/2025
LABORALES

El suscrito Secretario (a) del Interior aprueba garantias, de conformidad con las clausulas del
citado contrato.

Por constancia se firma la presente acta. Dada en Bucaramanga, /q/OL{/ZOZZ

Nombre: JENNY MELISSA FRANCO GARCIa
Secretario (a) del Interior

Observaciones:

El contratista debera ajustar pdlizas segln fecha de terminacién del conyenio, expresada en el acta
de inicio

Proyecté: Nombre WILMER ALEXIS NINO GAMBOA Firma o VoBo:
Cargo cPs - Sec. /M 7{

Revisé: Nombre ALEJANDRO BOTERO BOTERO ’} Firma o VoBo: -735 3

1L p]

Cargo Profesional Universitario %

Supervisor
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Ciudad y Fecha de Expedicién Pélizz Documento
BUCARAMANGA, 19 DE ABRIL DE 2022 3320846-8 14119352
Intermediaria Cddigo DOficina Referencia de Pago
LEIDY CARSLINA MONTERD VARGAS 11249 2630 01214119352
TOMADOR
NIT Razdn Saciat y/e Nombres y Apzllides
7004103014 FUNDAEION LAICAL MIAN}
Diraccion Ciudad Teléfona
CR 11 43-4% BRR ALFGNSO LOPEZ BUCARAMANGA 4420044
GARANTIZADO
NIT Mombres y Apellides
2004103016 FUNDACIGN LAICAL MIANI
BENEFICIARIO Y/0 ASEGURADO
NIT Nembres y Apallides
8902012220 MUNICIPIG DE BUCARAMANGA
COBERTURAS DE LA POLIZA
COBERTURA FECHA INICIAL  |FECHAVENCIMIENTO {VALOR ASEGURACO | PRIMA
CALIDAD DE .0S BIENES Y EQUIPGS SUMINISTRADOS 18-ABR~2022 18-DiC-2043 5844424800 391.3%0,00
CALICAD DOLIIRVIDIC %S AR ooz T DiC XXX 29.222.925,00 195.£9200
CUMPLIMIENTO DEL CONTRATC 18-ABR~2022 18-DIC-2023 58.4644,248,00 391.390,00
PAGD DE SALARIOS, PRESTACIONES SOCIALES E INDEMNIZACIONES LABORALES 18-ABR-~2022 18-DIC-2025 29.322.124,00 322.945,00
VIGENCiA DEL SEGURD VIGENCIA DEI MOVIMIENTO VLR, PRIMA SIN VA VLR, IMPUESTOS (IVA TOTAL APAGAR
Desde Hasta Dias § Desde Hasta
18-ABR-2023} 18-D4C-2025 1340 118-ABR.3022| 18-DIC-2025 $1.391.420 $247.270 $1.548.690
VALOR A PAGAR EN LETRAS
UN MILLON QUINIENTQS CUARENTAY OCHO MIL SEISCIENTOS NOVENTA PESOS M/L
Dacumenty de: Valer Asegurado Movimients Prima Anual Total Valar Asegurado
POLIZA RUEVA $175.932.744 $674.409 $175.932.744,00

SOMOS GRANDES CONTRIBUYENTES. FAVOR NO EFECTUAR RETENCIGN SOBRE EL IVA )
LAS PRIMAS DE SEBURDS NO ESTAN SUJETAS A RETENCION EN LA FUENTE DECRETD REGLAMENTARI® 2509/95 ART. 17. AUTORRETENEDORES RESOLUCION N° 009951

101 ~ NEGGCIOS ESTATALES

RAMD [PROQUETD | QFICINA | UsUARiD OPERAGION | MDNEDA | coasesure | NUMERQ PGLIZA LIDER [DRCUMENTD COMPARIA LIDER
012 | NDX 2630 JoUMaot 01 PESO COLOMBIAND | DIRECTO ] ]
- 1 ot | A
FIRMA AUTORZADA \// FiRMA TOMADOR
PARTICIPACION OE INTERMEDIARIOS
coo150 |NOMBRE DEL PRODUCTOR COMPARIA CATESORIA %PARTICIACIONI PRIMA
Ti263 T [ SEBURDS CENERALES SURAMERICANA 5.A. | TNDEFENDIENTES TOUT T T 420
DESCRIFCION Fecha a partir de la cual se ufiliza Tipa y ndmero de iz enidad Tips de docymento Ramo sl tual accade tdentificacidn Interna de (2 proforma
CODIBC CLAUSULADE 01/01/2077 173-18 R o5 (112084
CNHAN NNTA TRENINA IS0/ i3-18 NT.E 5 N-OT-M12-017
TEXTOS Y ACLARACIHINES ANEXAS
Proceso de seleccion: Convenio Asociacion
GARANTIZAR EL CUMPLIMIENTO DEL CONTRATO, CALIDAD DEL
SERVICIO, EL PAGO DE SALARIDS, PRESTACIONES SOCIALES £
INDEMNIZACICNES LABORALES Y CALIDAD DE LOS BIENES AL
CONYENID DE ASGUIACION IN™ 71 SUVS OBJETO &5:
AUNAR ESFUERZOS PARA PROMOVER Y REALIZAR ACCIONES
QUE BARANTICEN EL SERVICIO DE MOGAR DE PASO EN EL MARCO
DEL PROYECTO FORTALECIMIENTO DEL HOGAR DE PASQ PARA
PROTECCION DE NINQS, NINAS Y ADCLECENTES DEL MUNICIPIO
DE BUCARAMANGA”
. DOCUMENTO PROTESIDG ELECTROMICAMENTE BAJ0 EL o n
e aon e Ux COMEAR e Ra o TIFIGAGION 4 GOBig0: 350787466 SEGURDS GENERALES SURANERICANA 5.2,
Ll 35 NQ, 29-83 RESPONSABLE DE IMPUESTOS SOBRE LAS VENTAS RESIMEN SoMUN
BUCARAMANGA
SEGURDS GENERALES SURAMERICANA S.A, — CLIENTE - www.suratriericana.com

Paginz 1
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Ciudad y Fecha de Expedicidn

Pdliza Decurnento
BUCARAMANGA, 19 DE ABRIL DE 2022 3320846-8 14119352
Intermediario Codigo Oficina Referencia de Paga
LEIDY CAROLINA MONTERD YARGAS 11269 2430 01214119352
TOMADOR
NIT Razdn Social y/o Nombres y Apeilidos
2004103014 FUNTACION LAICAL MIANI
Direccidn Ciudad Teléfono
CR 11 43-47 BRR ALFONSO LOPEZ BUCARAMANSGA £420044
TEXTOS ¥ ACLARACIONES ANEXAS
VALOR DEL CONTRATO: 293.221.240
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4 DOCUMENTO PROTEGID] ELECTRONICAMENTE BAJG EL
R e conise, o SECURDS GENERALES SURMMERIEANA S,
CL 35 ND, 25-83 N COMU
BUCARAMANGA RESPONSABLE DE IMPUESTGS S09RE LAS VENTAS REGIMEN GOMUN
SEGUROS BENERALES SURAMERICANA 5.4, - CLIENTE - Www.suramericana.com
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sura =

Escanea el codigo QR o digita el nimero de pdliza, tipo de documento y nimero documento del tomador para obtener los datos de la

\\\

Consultar Pdliza

poliza

Escanea el codigo QR Digita los datos de la pé6liza y tomador

NUmero de Pdliza *

Integrated Webcam

3320846 v

Tipo de Documento *

NIT

Numero de Documento @ *

9004103016 v
Datos de Pdéliza
Numero de Péliza
3320846
Datos de Tomador Datos de Beneficiario
Tipo de Documento Tipo de Documento
NIT NIT
Numero de Documento Numero de Documento
9004103016 8902012220
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