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RESOLUCION No *2024111027483* DEL, *2024-02-08*

POR MEDIO DE LA CUAL SE APRUEBAN POLIZAS DE SEGUROS

La Jefe de la Oficina Asesora Juridica, en uso de las facultades delegadas mediante Decreto
20221000002665 del 11 de agosto de 2022, por el cual se adopta el Manual de Contratacion del
Municipio de Popayan y,

CONSIDERANDO

Que, el Municipio de Popayan, Cauca, celebré6 con ECHEVERRY PEREZ LTDA, identificado(a)
con NIT. — 800067825-1, Representante Legal; ANA MARIA GUINAND ROBLEDO,
identificado(a) con CC. 41.893.220, el contrato de prestacién de servicios No. 20241800000737
del 24 de enero del 2024,

* Que, el contratista presenté para su aprobacion, la Péliza de Garantia Unica de Cumplimiento
No. 40-46-101006686 del 24 de enero de 2024 y la pdliza de Responsabilidad Civil Extracon-
tractual 40-54-101000635, expedidas por Seguros del Estado - NIT. - 860.009.578-6, a lo cual
la Entidad requirié al contratista para que de acuerdo a las condiciones del contrato y de la reso-
lucién de aprobacién de pélizas parcial 20241100004384, procediera a extenderlas, conforme
a lo indicado en la CLAUSULA NOVENA del mencionado contrato.

" Que, el contratista presento el ajuste de la Péliza de Garantia Unica de Cumplimiento, presen-
tando la péliza No. 40-46-101006686 Anexo 1, del 07 de febrero de 2024, y el ajuste a la podliza
de Responsabilidad Civil Extracontractual No 40-54-101000635 anexo 2, del 07 de febrero de
2024, por lo que la Entidad procedi6 a verificarlas en la pagina web de la aseguradora, encon-
trando que las polizas estan vigentes y ajustadas con conforme a lo indicado en la CLAUSULA
NOVENA del contrato.

77| SEGUROS
\@? DE VIDADEL  Consulta de polizas
ESTADO

Datosdelapilia
Estado:

Vigente

Nimero de péliza: Nimero de anexo:

40-46-101006686 1

Fecha de expedicidn: Ramio:

miércoles, 7 de febrero de 2024 CUMPLIMIENTO ENTIDAD £STATAL ONLINE
Asagurado: Tomador:

MUNICIPIC DE POPAYAN ECHEVERRY PEREZ LIMITADA

Inicio de vigendia: Fin vigencia:

miércoles, 24 de enero de 2024 lunes, 1 de marzo de 2027

Valor total asegurado:

§28.071.974

15 Consultar de nuevo
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 Datos dela poliza
Estado:
Vigente
Ndmero de polizn: Nimero de anexo:
40-54-1010006325 2
Fecha de expedicidn: Ramie:
miércoles, 7 de febrero de 2024 RESPONSABILIDAD CIVIL EXTRACONTRACTUAL DERIVADA DE CUMPL
Asegurado: Tomador:
MUNICIPIO DE POCPAYAN ECHEVERRY PEREZ LIMITADA
Inicio de vigendia: Fins vigencia:
migrcoles, 24 de enero de 2024 viernes, 1 de marzo de 2024
Valor total asegurado:
$ 260.000.000

Que, esta oficina es competente para impartir la respectiva aprobacion.

Por lo anteriormente expuesto,
RESUELVE:

ARTICULO PRIMERO: APROBAR la péliza ajustada de Garantia Unica de Cumplimiento No.
40-46-101006686 Anexo 1, del 07 de febrero de 2024, La cual fue presentada por ECHEVERRY
PERES LIMITADA, identificado(a) con NIT. —-800067825-1, Representante Legal; ANA MARIA
GUINAND ROBLEDO, identificado(a) con CC. 41.893.220, que amparan el confrato
20241800000737 del 24 de enero del 2024.

ARTICULO SEGUNDO: APROBAR Ia pdliza ajustada de Responsabilidad Civil
Extracontractual No 40-54-101000635 anexo 2, del 07 de febrero de 2024, La cual fue
presentada por ECHEVERRY PERES LIMITADA, identificado(a) con NIT. —800067825-1,
Representante Legal; ANA MARIA GUINAND ROBLEDO, identificado(a) con CC. 41.893.220,
que amparan el contrato 20241800000737 del 24 de enero del 2024.

ARTICULO TERCERO: La presente Resolucién rige a partir de su expedicion.

Dada en Popayan, Cauca, a los ocho (08) dias del mes de febrero del afio dos mil veinticuatro
(2024).
COMUNIQUESE Y CUMPLASE/

|

ANA PATRICIA PRADO OJEDA
JEFE OFICINA ASESORA JURIDICA
ALCALDIA DE POPAYAN

Ul
L}
T Proyectd: Alejandro Rojas Campo — Abogado Contratista. Secretaria General
\ Revisé: Camilo Vallejo Leal - Abogado Contratista - Secretaria General
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POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO ENTIDAD ESTATAL

- DECRETO 1082 DE 2015

CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL COD.SUC NO.POLIZA ANEXO
POPAYAN POPAYAN 40 40-46-101006686 1

~ VIGENCIA DESDE ALAS ~ VIGENCIA HASTA ALAS
DiA MES  ANO HORAS DIA  MES ~ ANO HORAS TIPO MOVIMIENTO
24 u 01 || 2024 00:00 0 ” 03 l 2027 23:59 ANEXO DE PRORROGA

15 QAADOIR BANTIZADN

|IDENTIFICACION NIT: 800.067.825-1

[clubaD:  POPAYAN, cAUCA [ELEFONO: 8208097

IDENTIFICACION NIT: 891.580.006-4

CIUDAD: POPAYAN, CAUCA TELEFONO 8243075

O8JETO DEL SEGURD

MCON SUJECION A LAS CONDICIONES GENERALES DE LA POLIZA QUE SE ANEXAN ECUOLUB, QUE FORMAN PARTE INTEGRANTE DE LA MISMA Y QUE EL ASEGURADO Y EL
TCMADOR DECLARAN BAEER RECIBIDO Y HASTA EL LIMITE DE VALOR ASEGURADD SERALADD BN CADA AMPARO, SEGURGCS DEL ESTADD S.A., GARANTIZA:

AMPAROS
VIGENCIA DESDE VIGENCIA HASTA SUMA ASEG/ACTUAL  £U#A ASEa/ANTERION
24/01/2024 01/07/2024 $8,306,278.40 $8,306,278.40
PR - MPLINIENTO DEL CONTRATO 24/01/2024 a1/07/2024 $8,308,278.40 $B,306,275.40
& SlPAGO DE SALARIOS., PRESTACIONES SOCIALES E INDEMNIZACICNES 24/01/2024 01/03/2027 $12,45%,417.60 $12,459,417,60

GASTOS EXPEDICION IVA TOTAL A PAGAR VALOR ASEGURADO TOTAL PLAN DE PAGO
$ ivbiaictopsialid VL1 1) $ bkt 0 0]1] $ seanuraan () $ whrrraknceriannen() ()0) 5 -'--*~-29’0711974_40 CONTADO
INTERMEDILRIO T TRIBUCION COASEQURD

CUAVE W DEPART. KIDMBRE LOMPASIA LPART, VALCRASEQURADO

10016 io0n0.00

i{ QUEDA EXPRESAMENTE CONVENIDO QUE LAS OBLIGACIONES DE SEGUROS DEL ESTADO S.A, SE REFIERE UNICAMENTE AL OBJETO Y OBSERVACIONES DE LA(S)
.l 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
4 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 CALLE 4 NO, 9- 31 - TELEFONO; 8242925 - POPAYAN

[ DOLOMEA

5 VIGILADD SUPERINTENDENCIA FINANCER A

EssieE .¢7/
|E]-E'L / ',%/
CERA TOMADOR,

FIRMA AUTORIZADA.: Jose Luis Ojeda - Vicepresidente de Fianzas

OFICINA PRINCIPAL: CALLE B3 NO 19-10 TELEFONO: §01-2186977, 601-6019330 JAMESPEREZ 1




POLIZA DE SEGURO DE RESPONSABILIDAD CIVIL EXTRACONTRACTUAL DERIVADA DE
CUMPLIMIENTO RAPIESTADO
NIT. 850,008 578-6. RCE CONTRATO ESTATAL
CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL coD.suC NO.POLIZA ANEXQ
e POPAYAN POPAYAN 40 40-54-101000635 2
heal|] FECHA EXPEDICION ~ VIGENCIA DESDE ALAS . VIGENCIA HASTA ALAS
=i DIA  MES  ANO DiA MES  ANO HORAS DiA  MES  ANO HORAS TIPO MOVIMIENTO

1 07 | 02 \l 2024 24 H 01 H 2024 00:00 01 || 03 | 2024 23:59 | ANEXO DE PRORROGA

: DATOS DEL TOMADOR [ GARANTIZADO

X gg%EE O RAZON ECHEVERRY PEREZ LIMITADA IDENTIFICACION NIT: 800.067.825-1

IRECCION: CARRERA 2 4-45INT. A IEIUDAD: POPAYAN, CAUCA HTELEFONO: 8208097,

DATOS DEL ASEGURADO | SENEFICIARIO

SEGURADQ: MUNICIPIO DE POPAYAN IDENTIFICACION NIT: 891.580.006-4

i) IRECCION: CR 6 NNRO.4 -21EDIFC CAM ICIUDAD: POPAYAN, CAUCA |TELEFON0 8243075

ENEFICIARIO: 891580006 - MUNICIPIO DE POPAYAN  Y/O TERCEROS AFECTADOS

OBJETO DEL SEGURD

4 CON SUJECION A LAS CONRICIGNES GENERALES DE LA POLIZA QUE SE ANEXAN 15-05-2020 - 1328-P-06-00000-E-RCE-0D2A-DOOI, QUE FORMAN PARTE INTEGRANTE DE LA
MISMA Y QUE EL ASEGURADO Y EL TOMADCR DECLARAN HABER RECIBIDC Y HASTA EL LIMITE DE VALOR ASEGURADO SERALADO EN CADA AMPARG, SEGUROS DEL ESTADO

TaE A

EETUDZ.E E

AMPAROS
o
VIGENCIA DESDE VIGENCIA HASTA SUMA ASEG/ACTUAL SUMK ASEG/ANTEETOR
eofPREDIOS LABURES ¥ CPERACIONES 24/01/2024 01/03/2024 $260,000,000.00 $260,000,000.00
: ELUCISLE ¢ 10,00 § DEL VALOR DT LA PERDIDA - Minimo: 1.00 SMMLV
ONTRATISTAS ¥ SUBCONTRATISTAS 24/01/2024 01/03/2024 $260,000,000.00 $260,000,000.00

+ 10,00 % 125

A = Minimo: 1.00 SMMLV

ACBRLICITUR DE LA ENT

GASTOS EXPEDICION IVA TOTAL A PAGAR WALOR ASEGURADQ TOTAL PLAN DE PAGO
S_Qtnnmitttwn nn % »t*kﬂﬂﬂ*tn nn $ iw*ikl‘i*iiro QD 5 *Qrg’u—w’tw.u*.nﬁn nn S titti*zeo nﬂﬂ nnn OD CONTADO
INTERMEDUARID TIRTRBUCION COASEGURD
GAE R OF e WOMESE COUPAGR, T P, VALOR ASEGLRADG |
RETO GRARALLG 10016 100.00

LA MORA EN EL PAGO DE LA PRIMA O DE LOS CERTIFICADOS O ANEXOS QUE SE EXPIDAN CON FUNDAMENTO EN ELLA, PRODUCIRA LA TERMINACION AUTOMATICA DEL
CONTRATO Y DARA DERECHO A SEGUROS DEL ESTADO S.A. PARA EXIGIR EL PAGO DE LA PRIMA DEVENGADA Y DE LOS GASTOS CAUSADOS CON OCASION DE LA

i EXPEDICION DEL CONTRATO.

. QUEDA EXPRESAMENTE CONVENIDO QUE LAS OBLIGACIONES DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. SE REFIERE UNICAMENTE AL OBJETO Y OBSERVACIONES DE LA(S)

B GARANTIA(S) QUE SE ESPECIFICAN EN ESTE CUADRO.

£
MNOTA: 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

TENDENCLA FINARCERA
RE COLONBA

VIGILADD SUPERN

&

OFICINA PRINCIPAL: CALLE 83 NO 19-10 TELEFONO: 601-2186977, 601-6019330 JAMESPEREZ 1



POLIZA DE SEGURO DE RESPONSABILIDAD CIVIL EXTRACONTRACTUAL DERIVADA DE
CUMPLIMIENTO RAPIESTADO

NIT. 850.000.578-6 RCE CONTRATO ESTATAL
1 [ CIUDAD DEEXPEDICIUN SUCURSAL TODSUC NOPOLIZA ANEXO
POPAYAN POPAYAN 40 40-54-101000635 2
J VIGENCIA DESDE ALAS VIGENCIA HASTA ALAS
DiA  MES ANO | DA MES ANO |HORAS | DIA MES ANO | HORAS TIPO MOVIMIENTO
07 l 02 | 2024 24 l 01 l 2024 00:00 01 l 03 I 2024 23:59 | ANEXO DE PRORROGA
s n.q‘rnc mnmn [ (‘.i'.DAI!Tl'hﬁn!\
T NOMBRESRAZSH
My ECHEVERRY PEREZ LIMITADA IDENTIFICACION NIT: 800.067.825-1
T T T
B|DIRECCION: CARRERA 2 4-46 INT_A “CIUDAD: POPAYAN, CAUCA ||TELEFON0: 8208097
1 1

ERh @

SUPERINTERDENGIA F AN
RECoLOMEN

DATOS DEL ASEGURANO [ BEHFRICIARIO

o IASEGURADO: MUNICIPIO DE POPAYAN IDENTIFICACION NIT: 891.580.006-4

DIRECCION: CR 6 N NRO. 4 - 21 EDIFC CAM || clupap:  Popavan, cauca | TELEFONO: 8243075

[BENEFICIARIO: 891580006 - MUNICIPIO DE POPAYAN Y/O TERCEROS AFECTADOS

AMPAROS VIGENCIA DESDE VIGENCIA EASTA SUMA ABEG/ACTUAL SUMA ASEG/ANTERIOR

S FROPIGS ¥ WO PRIPICS sASl a024 173372024 SEER, ETL 00000 260, U0, Q020

DEDUCIELE ‘JU % DEL VALOR DE LA PERDIDA - Minimo: 1.00 SMMLV

AVIRG CRSANTE gl D24 170322024 bl i ] SZAN L )
: 1.00 SMMLV
4 2024 1/0372024 ET i Ly ¥, 0 )
DEDUCIBLE : 1¢.00 % DE’ VALOR DE LA PERDIDA - Minimo: 1.00 SMMLV
RESFONSALLLIDAL 5 NAl L4731 /:.024 1S53 /2024 260, 080, 008 0 BRSO3, 880,00

DEDUCIBLE : 10.¢0 % DEL VALOR DE LA PERDIDA - Minimo: 1.00 SMMLV

PARA EFECTOS DE NOTIFICACIONES LA DIRECCION DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. ES CALLE 4 NO. 9- 31 - TELEFONO: 8242925 - POPAYAN

LA MORA EN EL PAGO DE LA PRIMA O DE LOS CERTIFICADOS O ANEXOS QUE SE EXPIDAN CON FUNDAMENTO EN ELLA, PRODUCIRA LA TERMINACION AUTOMATICA DEL CONTRATO Y

DARA DERECHO A SEGUROS DEL ESTADO S.A, PARA EXIGIR EL PAGO DE LA PRIMA DEVENGADA Y DE LOS GASTOS CAUSADOS CON OCASION DE LA EXPEDICION DEL CONTRATO.

gggggEEéFI%?P?EEEEE‘EC{?lTXEEIDQ QUE LAS OBLIGACIONES DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. SE REFIERE UNICAMENTE AL OBJETO Y OBSERVACIONES DE LA(S) GARANTIA(S) QUE
0,

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

A

40-54-1018

: JOSe Luls Ujeda - Vicepresiden @ Flanzas =W
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