! 'EEum POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO ENTIDAD ESTATAL
u ESTADO S.A.
i R DECRETO 1082 DE 2015
CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL CoD.suUC NO.POLIZA ANEXO
VILLAVICENCIO VILLAVICENCIO 30 30-44-101052901 0
FECHA EXPEDICION VIGENCIA DESDE ALAS VIGENCIA HASTA ALAS
DIA. MES ANO | DIA MES ANO | HORAS | DIA  MES ANO | HORAS TIPO MOVIMIENTO
05 | o6 | 2023 05 | o5 | 2023 00:00 10 | o9 | 2026 23:59 | EMISION ORIGINAL
DATOS DEL TOMADOR | GARANTIZADO

#MNOMBRE O RAZON
a8 SOCIAL

uDIRECCI()N: CL 20 NRO. 12 - 44 BRR VILLA TERESA |CIUDAD: ACACIAS, META |TELEFONO: 3108047504

CONSORCIO MAQUINARIA 2023 IDENTIFICACION NIT: 901.707.225-4

DATOS DEL ASEGURADD | BENEFICIARIOD

SEGURADO /

BENEFICIARIO: ALCALDIA MUNICIPAL DE PUERTO LOPEZ |IDENTIFICACION NIT: 892.099.325-0|
IRECCION: CL6 NRO.4 -40 CIUDAD: PUERTO LOPEZ, META TELEFONO 6450415
DICIONAL:

OBJETD DEL SEGURD

£4 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 DESARRROLLO DEL CONTRATO DE PRESTACION DE
SERVICIOS NRO 100-103-13-10-000153-2023 CUYO OBJETO ES : PRESTACION DE SERVICIOS DE MAQUINARIA AMARILLA PARA MANTENIMIENTO Y MEJORAMIENTO DE VIAS
@]l TERCIARIAS EN EL MUNICIPIO DE PUERTO LOPEZ - META.

AMPAROS

RIESQO: PRESTACION DE SERVICIOS
| 211PRROS VIGENCIA DESDE VIGENCIA HASTA SUMA ASEG/ACTUAL
@] CUMPLIMIENTO DEL CONTRATO 05/05/2023 10/11/2023 $31,400,345.76

CALIDAD DEL SERVICIO 05/05/2023 10/11/2023 $31,400,345.76
| PAGO DE SALARIOS, PRESTACIONES SOCIALES LEGALES E INDEMNIZACIONES 05/05/2023 10/09/2026 $15,700,172.88

LABORALES

ACLARACIONES

PARTICIPANTES CONSORCIO - UNION TEMPORAL :

NOMERE IDENTIFICACION  PARTICIPACION

SOLUCIONES YK SAS 901159075-4 99.00

CIVELTREK INGENIEROZ CIVILES Y ELECTRICOS SAS 901005938-4 1.00

A | _GASTOS EXPEDICION IVA TOTAL A PAGAR VALOR ASEGURADOTOTAL |  PLANDEPAGO |
$ **++*+229,179.00 § *r+x++8,000.00 § ******45,064.00 § Hrrernnnni282,243.00 § *+*+78,500,864.40 CONTADO
INTERMEDIARIOD DI TRIBUCIOH COAEEGURD
MCAERE CLAVE % DE EAET. MCABAE CORPAT LA 6 FAAT. VALOR ASECURADO

OMEGA AGENCIA DE SEGUROS LIMITADA 18520 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.

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 38 NO. 33 - 45/49 - TELEFONO: 6623707 - VILLAVICENCIO
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n EEEURM POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO ENTIDAD ESTATAL
u e Thi DECRETO 1082 DE 201
MIT. 860.009.578-5 CRETO 108 015
CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL COoD.sUC NO.POLIZA ANEXO
VILLAVICENCIO VILLAVICENCIO 30 30-44-101052901 0

FECHA EXPEDICION VIGENCIA DESDE ALAS ~VIGENCIA HASTA ALAS

DIA_ MES  ANO DIA  MES ANO | HORAS | DiA MES ANO | HORAS TIPO MOVIMIENTO

05 | 06 | 2023 05 | 05 | 2023 00:00 10 | 09 | 2026 23:59 | EMISION ORIGINAL

DATOS DEL TOMADOR | GARANTIFADOD

NOMBRE O RAZON
SOCIAL

CONSORCIO MAQUINARIA 2023

|IDENTIFICACION NIT: 901.707.225-4

DIRECCION: CL 20 NRO. 12 - 44 BRR VILLA TERESA

|CIUDAD: ACACIAS, META |TELEFONO: 3108047504

DATOS DEL ASEGURADD I BENEFICIARID

i) \SEGURADO /
BENEFICIARIO:

ALCALDIA MUNICIPAL DE PUERTO LOPEZ

|IDENTIFICACI()N NIT: 892.099.325-0

IRECCION: CL 6 NRO.4 -40 CIUDAD: PUERTO LOPEZ, META TELEFONO 6450415
SIADICIONAL:
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Bancolombia Seguros del Estado 5.4 Cuenta Convenlo 47189
\o J
VALOR PRIMA NETA GASTOS EXPEDICION IVA TOTAL A PAGAR VALOR ASEGURADO TOTAL PLAN DE PAGO
§ ***+229,179.00 § *++*x8,000.00 $ ******45,064.00 § rrxxxnni82 243.00 § *****78,500,864.40 CONTADO
INTERREDIARID DS TRIBUCION COAS ECURD
NOLERE CLAVE %% O PART. MOMERE COMPAR A % PART. NALOR AEEGURMDD
OMEGA AGENCIA DE SEGUROS LIMITADA 18520 100.00

SPECIFICAN EN ESTE CUADRO.

ANTO EL ASEGURADOR COMO EL TOMADOR, PRESTARAN SU COLABORACION
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;g ARA EFECTOS DE NOTIFICACIONES LA DIRECCION DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. ES CARRERA 38 NO. 33 - 45/49 - TELEFONO: 6623707 - VILLAVICENCIO
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UEDA 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

OTA: 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

REFERENCIA
PAGO:

1100610334632-1

COPIA PARA PAGO EN BANCOS NO NEGOCIABLE



