BB ACTA APROBACION GARANTIAS

CONTRATO DE OBRA PUBLICA Nro: 28 Adiciocnal 3 DE 15/12/2023 ADICIONAL

CONTRATISTA (S} :

IONSORCLO LD

5 Y PASAMALNOS DEL LUBLCIPLC LE

OBJETO: ALECUACION DE ANDERD

VALOR DEL CONTRATO: . 933.56G.,689,00

VALOR ADICIONAL No: 1 W R s A T C - A L R i e
VALOR ADICIONAL No: 2 o

VALOR ADICIONAL No: 3 0, .
"VALOR ADICIONAL No: 4 h

PLAZQ .

PLAZO ADICIONAL No: 1

PLAZO ADICIONAL No: 2 R (28) Ot

PLAZO ADICIONAL No: 3 B ) B
PLAZO ADICIONAL No: 4 ADICLONAR 207 PLAZO CGCHG (#) DIAS

GARANTIA No: G-dd=- 101276987 -8

ASEGURADORA SEGUROS DEL ESTADO

AMPARO VALOR ASEGURADO DESDE HASTA

CUMPLIMIENTO

PAGY DE SALARIOS, PRESTACTIONES SOUTATMS B THREMNTAIAGIONES 240,116,633, 30 16./AQ03 28023 10/0172027

LABORALES

ECTABILIDAR - -CALIDAD DR

BIJEN A

1 Ssuscrito Secret

ario fa) de InNfrasgtsadtuy

del citads conbratn.

2 9 FEB 2024

5

dada en Bugaramanga,

Por. constancia se firma la presente

Nombre: JORGE uEJAQQRO GARCIA HENAO
raestructura

Secretario (a) [de In
Observaciones:

N T

PRORROGA NRO 2 DONDE SE PRORROGA EL PLAZO DEL CONTRATC POR 20 DIAS CALENDARIC

royechd:

weviso s Nonbre (Lé _,_b‘,- %U\u\w Fc.»-l P, o ET

Qvu;‘. U\.V ;

.‘.’l},‘w‘-‘:.\ll..T:.




ICodigo:

F-GJ-1140-238,37-001

Versién: 0.0

ACTA APROBACION GARANTIAS

Fecha Aprobaciodn:

MARZO0-17-2017

Pagina: 1lde 1

CONTRATO DE OBRA PUBLICA Nro: 28 Adiciocnal 3 DE 15/12/2023 ADICIONAL

CONTRATISTA(S) : CONSORCIO ADECUACIONES SANTANDER

OBJETO: ADECUACION DE ANDENES, ESCALERAS Y PASAMANOS DEL MUNICIPIO DE BUCARAMANGA - SANTANDER - GRUPO 2
VALOR DEL CONTRATO: 1.933.580.689,00
VALOR ADICIONAL No: 1 467.586.244,00
VALOR ADICIONAL No: 2 0,00
VALOR ADICIONAL No: 3 0,00
VALOR ADICIONAL No: 4 0,00
PLAZO: CUATRO (4) MESES
PLAZO ADICIONAL No: 1 CUATRO (04) MESES
PLAZO ADICIONAL No: 2 VEINTICINCO (25) Dias
PLAZO ADICIONAL No: 3 VEINTE (20) Dias
PLAZO ADICIONAL No: 4 ADICIONAR EN PLAZO OCHO (8) Dias
GARANTIA No: 15-40-101085632-6
ASEGURADORA SEGUROS DEL ESTADO

AMPARO VALOR ASEGURADO DESDE HASTA

RESPONSABILIDAD CIVIL EXTRACONTRACTUAL 348.000.000,00| 16/03/2023 16/03/2024

El suscrito

Secretario (a) de Infraestructura aprueba garantias,

del citado contrato.

Por constancia se firma la presente acta.

2 9 FEB 2024

Dada en Bucaramanga,

Observaciones:

PRORROGA NRO

Proyect6: Nombre DIANA CARVAJAL FUENTES

GARCIA HENAO

Secretario (a)] de Infraestructura

\

3 AL CONTRATO POR 20 DIAS CALENDARIO

Firma o VoBo:

Cargo

CPs -9

==

Firma o VoBo:

—
Revisé: Nombre ke dﬁ.w

Cargo

Bopores .

Vb v

150 W
\

Supervisor

de conformidad con las clausulas




- EEEum POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO ENTIDAD ESTATAL
ESTRDO S.A.
n B DECRETO 1082 DE 2015
CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL CoD.SUC NO.POLIZA ANEXO
BOGOTA, D.C. NORTE 15 15-44-101276982 8
FECHA EXPEDICION VIGENCIA DESDE ALAS ~ VIGENCIA HASTA ALAS
DIA  MES ANO | DIA MES  ANO HORAS | DIA MES ANO | HORAS TIPO MOVIMIENTO
2024 16 | 03 | 2023 00:00 16 | 07 | 2028 23:59 | ANEXO DE PRORROGA
DATOS DEL TOMADOR | GARANTIZADD
NOMEBRE O RAZON CONS@RIME T CUACIONES ShuiiSurien IDENTIFICACION NIT: 901.677.404-6
u DIRECCION: CL 58 NRO. 11 - 92 OF 202 ED FLORENCIA |CIUDAD: MONTERIA, CORDOBA |TELEFONO: 6047837967
DATOS DEL ASEGURADOC | BENEFICIARIO
SEGURADO/ MUNICIPIO DE BUCARAMANGA IDENTIFICACION NIT: 890.201.222-0
BENEFICIARIO: P
IRECCION: CL 35 NRO. 10 - 43 F 1 PISO 2 CIUDAD: BUCARAMANGA, SANTANDER TELEFONO 6337000
DICIONAL:

OBJETD DEL SEGURD

) CON SUJECION A LAS CONDI Cl ONES GENERALES DE LA POLIZA QUE SE ANEXAN ECU010B, QUE FORVAN PARTE | NTEGRANTE DE LA M SMA Y QUE EL ASEGURADO Y EL
TOVADOR DECLARAN HABER RECI BI DO Y HASTA EL LiM TE DE VALOR ASEGURADO SENALADO EN CADA AMPARO, SEGUROS DEL ESTADO S. A, GARANTI ZA:

AMPARAR EL PAGDO DE LOS PERJUI Cl OS DERI VADOS DEL | NCUMPLI M ENTO SEGUN CONTRATO NO 28 DE 2023 CUYO OBJETO ES ADECUACI ON DE ANDENES, ESCALERAS Y PASANVANCS
B DEL MUNI CI Pl O DE BUCARAMANGA - SANTANDER - GRUPO No. 2.

- LA PRESENTE POLI ZA AMPARA EL CUMPLI M ENTO DEL CONTRATO, LA CLAUSALA PENAL PECUNUARUA Y MULTAS.

- EL AWPARO DE CUMPLI M ENTO DEL CONTRATO Y BUEN MANEJO Y CORRECTA | NVERSI ON DEL ANTI Cl PO EXTENDERAN HASTA SU VI GENCI A LA LI QUI DACI ON DEL CONTRATO.

- EL APARO DE ESTABILIDAD Y CALIDAD DE LA OBRA TENDRA UNA VI ENCIA DE CINCO 5 ANOS CONTADCS A PARTIR DE LA SUSCRI PCI ON DEL ACTA DE RECI BO DEFINIDO Y A
SATI SFACCI ON DE LA OBRA POR PARTE DEL MUNI Cl PI O

AMFAROS
RI ESGO. CONSTRUCCI ON DE OBRAS ClI VI LES
AVPARCS VI GENCI A DESDE VI GENCI A HASTA SUMA ASEG/ ACTUAL  SUMA ASEG ANTERI OR
CUWPLI M ENTO DEL CONTRATO 16/ 03/ 2023 10/ 05/ 2024 $480, 233, 386. 60 $480, 233, 386. 60
PAGO DE SALARI OS, PRESTACI ONES SCOCI ALES LEGALES E | NDEMNI ZACI ONES 16/ 03/ 2023 10/ 01/ 2027 $240, 116, 693. 30 $240, 116, 693. 30
| LABORALES
ESTABI LI DAD Y CALI DAD DE LA OBRA 16/ 07/ 2023 16/ 07/ 2028 $480, 233, 386. 60 $480, 233, 386. 60
S BUEN MANEJO Y CORRECTA | NVERSI ON DEL ANTI CI PO 16/ 03/ 2023 10/ 05/ 2024 $580, 074, 206. 70 $580, 074, 206. 70

ACLARACIOMNES
g|POR VEDI O DEL PRESENTE ANEXO Y SEGUN PRORROGA NRO 3 DONDE SE PRORROGA EL PLAZO DEL CONTRATO POR 20 DI AS CALENDARI O SE MODI FI CA LA VI GENCI A DE LOS AMPAROS
DE LA PRESENTE POLIZA

SE ACLARA QUE LA VI GENCI A DEL AMPARO DE ESTABI LI DAD Y CALI DAD DE LA OBRA ES DE CI NCO (5) ANOS CONTADCS A PARTIR DE LA TERM NACI ON DEL CONTRATO EL CUAL SE
ESTIMA EL 10 DE ENERO DE 2023; ES DECIR QUE LA VIGENCI A ES DESDE EL 10/01/2024 HASTA EL 10/01/2029

| _GASTOS EXPEDICION IVA TOTAL A PAGAR VAL OR ASEGURADQ TOTAL PLAN DE PAGO
$ **+++133,302.00 $ *x<xix+8 000.00 $ **:*+426,847.00 § *rkrknkinix]68,149.00 $ **+1,780,657,673.20 CONTADO
INTERNEDIARID DB TRIBUCION COAREGURD
MOMERE CLAVE % DE FAAT. MOMERE COMPAELA 5 PART. WALDR ASEOURADD
MONROY GARCI A CONSULTORES ASCCI ADOS 52848 100. 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 80-28 - TELEFONO: 2121808 - BOGOTA, D.C.

pe

USTED PUEDE CONSULTAR ESTA POLIZA EN WWW.SEGUROSDELESTADO.COM OFICINA PRINCIPAL: CALLE 83 NO 19-10 TELEFONO: 601-2186977, 601-6019330 ADRIANABERNALC

DE COLOMERA

VIGILADO SUPERINTENDENCLE FIMANCERA




s - SEGUROS POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO ENTIDAD ESTATAL

DEL
ESTRADO S.A.
NIT. 860.009.578-6

DECRETO 1082 DE 2015

CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL COD.SUC NO.POLIZA ANEXO
BOGOTA, D.C. NORTE 15 15-44-101276982 8
FECHA EXPEDICION VIGENCIA DESDE ALAS ~VIGENCIA HASTA ALAS
DiA  MES  ANO DIA  MES ANO | HORAS | DIA  MES ANO | HORAS TIPO MOVIMIENTO
05 | 01 | 2024 16 | 03 | 2023 00:00 16 | 07 | 2028 23:59 | ANEXO DE PRORROGA

DATOS DEL TOMADOR | GARANTIFADO
CONSORCIO ADECUACIONES SANTANDER

NOMBRE O RAZON
SOCIAL

DIRECCION: CL 58 NRO. 11 - 92 OF 202 ED FLORENCIA

|IDENTIFICACION NIT: 901.677.404-6

|CIUDAD: MONTERIA, CORDOBA |TELEFONO: 6047837967

DATOS DEL ASEGURADD I BENEFICIARID

#ASEGURADO /
BENEFICIARIO:

®DIRECCION: CL 35 NRO. 10 - 43 F 1 PISO 2

MUNICIPIO DE BUCARAMANGA IDENTIFICACION NIT: 890.201.222-0

CIUDAD: BUCARAMANGA, SANTANDER TELEFONO 6337000

#IADICIONAL:
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VALOR PRIMA NETA GASTOS EXPEDICION IVA TOTAL A PAGAR VALOR ASEGURADO TOTAL PLAN DE PAGO
$ ***++133,302.00 $ wexrkxrg 000.00 $ *+*:426,847.00 $ Fermrkinik] 68,149.00 $ ***+1 780,657,673.20 CONTADO
INTERMEDLARID IN3TRIBUCIOH COAEEDURID
MNOMERE CLAVE % DE PART. MOMERE COMPAR 4 % PART. WALOR ASEGURMNDD
MONROY GARCI A CONSULTORES ASCCI ADOS 52848 100. 00

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
SPECIFICAN EN ESTE CUADRO.

% 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, PORLO
= 'ANTO EL ASEGURADOR COMO EL TOMADOR, PRESTARAN SU COLABORACION

;i ARA EFECTOS DE NOTIFICACIONES LA DIRECCION DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. ES CARRERA 7 80-28 - TELEFONO: 2121808 - BOGOTA, D.C.

§4 FORMA DE PAGO

= E REFERENCIA
e BANCO CHEQUE Ne. VALOR PAGO:
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SUPERINTEMDENCLE FIMANCERA
DE COLOMERA
R S —

VIGILADO

EEEUM
POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO ENTIDAD ESTATAL
ESTRDO 5.A.
MIT. 860.008.576-6 DECRETO 1082 DE 2015

CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL CTOD.SUC NO.POLIZA ANEXO
BOGOTA, D.C. NORTE 15 15-44-101276982 8

FECHA EXPEDICION —VIGENCIA DESDE ALAS —VIGENCIA HASTA ALAS

DIA  MES ANO DIA  MES  ARNO HORAS DIA  MES ANO HORAS TIPO MOVIMIENTO

05 | 01 | 2024 16 | 03 | 2023 00:00 16 07 2028 23:59 | ANEXO DE PRORROGA

DATOS DEL TOMADOR | GARANTIZADOD
OMBRE O RAZON - T
S OCIAL CONSORCIO ADECUACIONES SANTANDER IDENTIFICACION NIT: 901.677.404-6
DIRECCION: CL 58 NRO. 11 - 92 OF 202 ED FLORENCIA CIUDAD: MONTERIA, CORDOBA |TELEFONO: 6047837967
DATOS DEL ASEGURADO ! BENEFICIARIO

ASEGURADO - : y
BENEFICIARIO: MUNICIPIO DE BUCARAMANGA IDENTIFICACION  NIT: 890.201.222-0
DIRECCION: CL 35 NRO. 10 43 F I PISO 2 |CIUDAD: BUCARAMANGA, SANTANDER | TECEFONO. 6337000
ADICIONAL:

TEXTO ACLARATORI O

PARTI Cl PANTES CONSORCI O - UNI ON TEMPORAL :

NOVBRE | DENTI FI CACI ON  PARTI CI PACI ON

SOCI EDAD ESPECI ALI ZADA EN I NGENIERIA S. A S. 900409960- 8 40. 00

| NGENI ERI A UNI VERSAL APLI CADA S. A. S. 900977111-7 60. 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 80-28 - TELEFONO: 2121808 - BOGOTA, D.C.

22

FIRMA AUTORIZADA: Gabriela A. Zarante B. - Secretaria General FIRMA TOMADOR
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- SEGUROS
DEL
ESTRDO S.A.

NIT. 860.009.578-6

CONSTANCIA DE NO REVOCATORIA NI CANCELACION
POR FALTA DE PAGO DE LA PRIMA

Hacemos constar, que la pdliza N° 101276982, anexo
8, no expirara por falta de pago de la prima, ni por
revocatoria unilateral del tomador de la pdliza o de la aseguradora.

Lo anterior de conformidad con lo establecido en el decreto 1082 de 2015
el cual regula las garantias ante entidades estatales

Dado en BOGOTA, D.C. a los 05 dias del mes de ENERO de 2024

15-44-101276982
FIRMA AUTORIZADA: Gabriela A. Zarante B. - Secretaria General

3




- SEGUROS POLIZA DE SEGURO DE RESPONSABILIDAD CIVIL EXTRACONTRACTUAL DERIVADA DE
DEL CUMPLIMIENTO

DATOS DEL TOMADOR | GARANTIZADO
CONSORCIO ADECUACIONES SANTANDER

IDENTIFICACION NIT: 901.677.404-6

ESTADO S.A.
n NIT. 860.009.578-5 RCE CONTRATOS
CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL COD.suC NO.POLIZA ANEXO
BOGOTA, D.C. NORTE 15 15-40-101085632 6
FECHA EXPEDICION VIGENCIA DESDE ALAS ~ VIGENCIA HASTA ALAS
DIA  MES ANO | DA  MES ANO | HORAS | DiA  MES  ANO | HORAS TIPO MOVIMIENTO
1| 2004 16 | 03 | 203 00:00 16 | 03 | 2024 23:50 | ANEXO NO CAUSA PRIMA

NOMBRE O RAZON

SOCIAL

DIRECCION: CL 58 NRO. 11 - 92 OF 202 ED FLORENCIA |CIUDAD: |TELEFONO: 6047837967

SEGURADO: MUNICIPIO DE BUCARAMANGA
IRECCION: CL 35 NRO. 10 - 43 F 1 PISO 2
ENEFICIARIO: 890201222 - MUNICIPIO DE BUCARAMANGA

MONTERIA, CORDOBA

DATOS DEL ASEGURADC | BENEFICIARIC

| IDENTIFICACION NIT: 890.201.222-0f

CIUDAD: BUCARAMANGA, SANTANDER TELEFONO 6337000
ADICIONAL:
OBJETD DEL SEGURD
WY CON SWECION A LAS CONDICIONES GENERALES DE LA POLIZA QUE SE  ANEXAN 15-05-2020 -  1329- P- 06- 00000- E- RCE- 002A- DOOI / 31-03-22

-1329- P- 06- 00000- E- RCE- 001P- D00I, QUE FORVAN PARTE | NTEGRANTE DE LA M SMA Y QUE EL ASEGURADO Y EL TOVADOR DECLARAN HABER RECI BI DO Y HASTA EL LiM TE|
DE VALOR ASEGURADO SENALADO EN CADA AMPARO, SEGURCS DEL ESTADO S. A., GARANTI ZA:

AMPARAR LA RESPONSABI LI DAD CI VI L DERI VADA DE CUMPLI M ENTO SEGUN CONTRATO NO 28 DE 2023 CUYO OBJETO ES ADECUACI ON DE ANDENES, ESCALERAS Y PASAVANCS DEL
# MUNI CI Pl O DE BUCARAMANGA - SANTANDER - GRUPO NO 2.
ASEGURADO. MUNI CI Pl O DE BUCARAMANGA NI T 890. 201. 222-0 Y CONSORCI O ADECUACI ONES SANTANDER NI T 901. 677. 404- 6.

BENEFI Gl ARI 0. MUNI CI Pl O DE BUCARAMANGA NI T 890. 201.222-0 Y TERCERGS AFECTADCS.

AMFAROS
RI ESGO. CONSTRUCCI ON DE OBRAS ClI VI LES
AVPARCS DEDUCI BLE VI GENCI A VI GENCI A SUMA ASEG SUMA ASEG
% DESDE HASTA ACTUAL ANTERI OR
=—ail PREDI OS LABORES Y OPERACI ONES 10.00 % DEL VALOR DE LA 16/ 03/ 2023 16/ 03/ 2024 $348, 000, 000. 00
PERDI DA - Mninp: 1.00 SMVLV
| CONTRATI STAS Y SUBCONTRATI STAS 10. 00 % DEL VALOR DE LA 16/ 03/ 2023 16/ 03/ 2024 $348, 000, 000. 00
PERDI DA - Mninp: 1.00 SMVLV
=il VEHI CULOCS PROPI OGS Y NO PROPI GS 10. 00 % DEL VALOR DE LA 16/03/2023 16/ 03/ 2024 $348, 000, 000. 00
PERDI DA - Mninp: 1.00 SMVLV
ACLARACIOMNES
#|POR MEDI O DEL PRESENTE ANEXO SE DEJA CONSTANCI A QUE SE CONCCE Y ACEPTA LA PRORROGA NRO 3 AL CONTRATO DONDE SE PRORROGA EL PLAZO DEL CONTRATO POR 20 DI AS
CALENDARI O
1 Al OR PRIMA N A | GASTOS EXPEDICION IVA TOTAI A PAGAR VALOR ASEGURADO TOTAL Pl AN DE PAGO
- $ wHxHFEARXHEFX() 00 $ wHxHFEARXEFX() 00 $ FhxkxxAxERR() 00 $ FkxAxEFIFFAIIFFXK ) 00 $ ******348‘000’000_00 CONTADO
u INTERNEDMARID DS TRIBUCION COAZESURD
NOMESE CLAVE % DE PART. MOAERE COMPAR LA % PART. VALOR ASEGURADO
MONROY GARCI A CONSULTORES ASCCI ADOS 52848 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
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)
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 80-28 - TELEFONO: 2121808 - BOGOTA, D.C.

.

OFICINA PRINCIPAL: CALLE 83 NO 19-10 TELEFONO: 601-2186977, 601-6019330 DLF052848A

DE COLOMERA

VIGILADO SUPERINTENDENCLE FIMANCERA




SUPERINTEMDENCLE FIMANCERA
DE COLOMERA
R S —

VIGILADO

- POLIZA DE SEGURO DE RESPONSABILIDAD CIVIL EXTRACONTRACTUAL DERIVADA DE
ESTADO S.A. CUMPLIMIENTO
NIT. 860.009.576-6 RCE CONTRATOS

CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL COD.SUC NO.POLIZA ANEXO
BOGOTA, D.C. NORTE 15 15-40-101085632 6

FECHA EXPEDICION ~ VIGENCIA DESDE A LAS _ VIGENCIA HASTA A LAS

DIA MES ANO DIA MES ANO HORAS DIA MES ANO HORAS TIPO MOVIMIENTO

05 | 01 | 2024 16 | 03 | 2023 00:00 16 03 2024 23:59 ANEXO NO CAUSA PRIMA

DATOS DEL TOMADOR | GARANTIZADO

OMBRE O RAZON A i
SOCIAL CONSORCIO ADECUACIONES SANTANDER IDENTIFICACION NIT: 901.677.404-6
DIRECCION: CL 58 NRO. 11 - 92 OF 202 ED FLORENCIA CIUDAD: MONTERIA, CORDOBA |TELEFONO: 6047837967

DATOS DEL ASEGURADO [ BENEFICIARIO

JASEGURADO: MUNICIPIO DE BUCARAMANGA IPENTIFICACION  NIT: 890.201.222-0
DIRECCION: CL 35 NRO. 10 -43F1PISO 2 |CIUDAD: BUCARAMANGA, SANTANDER | TECEFONO: 6337000
BENEFICIARIO: 890201222 - MUNICIPIO DE BUCARAMANGA

AMPARCS DEDUCI BLE VI GENCI A VI GENCI A SUMA ASEG SUMA ASEG

DESDE HASTA ACTUAL ANTERI OR
RESPONSABI LI DAD CI VI L PATRONAL 10.00 % DEL VALOR DE LA 16/ 03/ 2023 16/ 03/ 2024 $348, 000, 000. 00
PERDI DA - Mnino: 1.00 SMLV
RESPONSABI LI DAD ClI VI L CRUZADA 10. 00 % DEL VALOR DE LA 16/ 03/ 2023 16/ 03/2024 $348, 000, 000. 00

PERDI DA - Mnino: 1.00 SMWLV

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.
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 80-28 - TELEFONO: 2121808 - BOGOTA, D.C.

9o

FIRMA AUTORIZADA: Gabriela A. Zarante B. - Secretaria General FIRMA TOMADDOR
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- SEGUROS POLIZA DE SEGURO DE RESPONSABILIDAD CIVIL EXTRACONTRACTUAL DERIVADA DE
DEL CUMPLIMIENTO
. ESTADO S A
NIT. 860.008.578-5 RCE CONTRATOS
CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL COD.SUC NO.POLIZA ANEXO
BOGOTA, D.C. NORTE 15 15-40-101085632 6

FECHA EXPEDICION VIGENCIA DESDE ALAS ~VIGENCIA HASTA ALAS

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

05 | 01 | 2024 16 | 03 | 2023 00:00 16 | 03 | 2024 23:59 | ANEXO NO CAUSA PRIMA

DATOS DEL TOMADOR | GARANTIFADO
CONSORCIO ADECUACIONES SANTANDER

NOMBRE O RAZON
SOCIAL

DIRECCION: CL 58 NRO. 11 - 92 OF 202 ED FLORENCIA |C|UDAD: MONTERIA, CORDOBA |TELEFONO: 6047837967

|IDENTIFICACION NIT: 901.677.404-6

DATOS DEL ASEGURADD | BENEFICIARID
A\ SEGURADO: MUNICIPIO DE BUCARAMANGA IDENTIFICACION NIT: 890.201.222-0

®DIRECCION: CL 35 NRO. 10 -43F 1 PISO 2 CIUDAD: BUCARAMANGA, SANTANDER TELEFONO 6337000
#BENEFICIARIO: ADICIONAL:
2
Y PIGUESTADO
FOMTAL Bl MAGOS

PAGIMNA W CORRESPOMNSALES BANCARIOS

@& ek

Hanmlombia"

ﬂ"l"l Ll B w v
27N o 5 xito s IR (A Y/

s con convenio "No aplica para transf

Bancode Bogota ( Seguros del Estado S.A Cuenta Corrlente 00B465445

Grupo . -
Bancolombia Seguros del Estado 5.A Cuenta Convenlo 47189

VALOR PRIMA NETA GASTOS EXPEDICION IVA TOTAL A PAGAR VALOR ASEGURADO TOTAL PLAN DE PAGO
§ Frkrrerkrrx() 00 § wrkrrrrerke() 00 § Frrkiokiakk() 00 § Frktkikkkkkok() 0 $ *++x348 000,000.00 CONTADO
INTERMEDLARID IN3TRIBUCIOH COAEEDURID
MNOMERE CLAVE % DE PART. MOMERE COMPAR A % PART. VALDR ASECURADD
MONROY GARCI A CONSULTORES ASOCI ADOS 52848 100. 00

A 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
ARA 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.
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

E SPECIFICAN EN ESTE CUADRO.

% 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, PORLO
= 'ANTO EL ASEGURADOR COMO EL TOMADOR, PRESTARAN SU COLABORACION

;i ARA EFECTOS DE NOTIFICACIONES LA DIRECCION DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. ES CARRERA 7 80-28 - TELEFONO: 2121808 - BOGOTA, D.C.
§§ FORMA DE PAGO

=

gu BANCO CHEQUE No. VALOR

E

.

7

=]

=l |EFECTIVO

=

~|{|cHEQUE

L]

—|{|ToTAL 5

COPIA PARA PAGO EN BANCOS NO NEGOCIABLE




SUPERINTEMDENCLE FIMANCERA
DE COLOMERA
R S —

VIGILADO

- POLIZA DE SEGURO DE RESPONSABILIDAD CIVIL EXTRACONTRACTUAL DERIVADA DE
ESTADO S.A. CUMPLIMIENTO
NIT. 860.009.576-6 RCE CONTRATOS

CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL COD.SUC NO.POLIZA ANEXO
BOGOTA, D.C. NORTE 15 15-40-101085632 6

FECHA EXPEDICION ~ VIGENCIA DESDE A LAS _ VIGENCIA HASTA A LAS

DIA MES ANO DIA MES ANO HORAS DIA MES ANO HORAS TIPO MOVIMIENTO

05 | 01 | 2024 16 | 03 | 2023 00:00 16 03 2024 23:59 ANEXO NO CAUSA PRIMA

DATOS DEL TOMADOR | GARANTIZADO

OMBRE O RAZON A i
SOCIAL CONSORCIO ADECUACIONES SANTANDER IDENTIFICACION NIT: 901.677.404-6
DIRECCION: CL 58 NRO. 11 - 92 OF 202 ED FLORENCIA CIUDAD: MONTERIA, CORDOBA |TELEFONO: 6047837967

DATOS DEL ASEGURADO [ BENEFICIARIO

JASEGURADO: MUNICIPIO DE BUCARAMANGA IPENTIFICACION  NIT: 890.201.222-0
DIRECCION: CL 35 NRO. 10 -43F1PISO 2 |CIUDAD: BUCARAMANGA, SANTANDER | TECEFONO: 6337000
BENEFICIARIO: 890201222 - MUNICIPIO DE BUCARAMANGA

TEXTO ACLARATCRI O

PARTI CI PANTES CONSORCI O - UNI ON TEMPORAL :

NOVBRE I DENTI FI CACI ON  PARTI CI PACI ON

SCCl EDAD ESPECI ALI ZADA EN | NGENIERIA S. A S. 900409960- 8 40. 00

I NGENI ERI A UNI VERSAL APLI CADA S. A S. 900977111-7 60. 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 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) 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 80-28 - TELEFONO: 2121808 - BOGOTA, D.C.

-

FIRMA AUTORIZADA: Gabriela A. Zarante B. - Secretaria General FIRMA TOMADDOR
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