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DEPENDENCIA:

SECRETARIA GENERAL

NOMBRE DEL COMPETENTE O
DELEGADO PARA APROBAR
LAS GARANTIAS:

ANGIE JULIETT ROJAS MILLAN- SECRETARIA GENERAL

N°Y FECHA DEL CONTRATO:

0041 DEL 01 DE ABRIL DE 2024

AF&C SOLUCIONES

CONTRATISTA: SAS. NIT Y/O CC 900.698.792
“SUMINISTRO DE TUBERIA Y ACCESORIOS EN
PVC Y DEMAS MATERIALES, ACCESORIOS,
HERRAMIENTAS Y EQUIPOS NECESARIOS
PARA LA EJECUCION DE LOS TRABAJOS POR

OBJETO: PARTE DEL AREA OPERATIVA (EN CONJUNTO
CON EL GRUPO TECNICO DE ACUEDUCTO Y
ALCANTARILLADO) DEL IBAL S.A. E.S.P.
OFICIAL"

VALOR: $1.500.000.000,00

PLAZO: DIEZ (10) MESES

SUPERVISOR: Almacenista General

FECHA DE APROBACION:

0 5 ABR omF

NOVEDAD DE LA GARANTIA A APROBAR:

INICIAL: __X

ACTA DE INICIO: _

ACTA DE SUSPENSION Y REINICIACION: PRORROGA:

ADICION EN VALOR:

ACTA FINAL:

OTRO:

ADICION EN VALOR Y PLAZO:

REDES HIDROSANITARIAS:
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COMPANIA ASEGURADORA: ASEGURADORA SOLIDARIA DE COLOMBIA
POLIZA NUMERO: 480-47-994000051011 A-0

GARANTIAS A APROBAR
AMPARO VIGENCIA VIGENCIA VALOR
(DESDE) (HASTA) ASEGURADO
Cumplimiento del contrato 01/04/2024 01/08/2025 $300.000.000,00
Calidad del bien 01/04/2024 01/02/2026 $300.000.000,00

Por medio del presente documento, hago constar que he revisado la(s) pdliza(s) de seguro

registradas anteriormente y se encuentra(n) conforme(s) a lo exigido en el contrato y el Manual de
contratacién de la Empresa.

ANQQQJ IETT ROJAS MILLAN

Secretaria General.

Elaboré: Dolly Camacho- Técnico Administrativo Il - Gestién Juridica y Contractual IBAL q/’//
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NIT. 860.524.654-6 POLIZA DE GARANTIA UNICA DE CUMPLIMIENTO EN FAVOR DE
ENTIDADES ESTATALES - DECRETO 1082 DE 2015
- PATRICLSUSP09V4

NUMERO ELECTRONICO
gy i POLIZA No: 480-47-994000051011 ANEXO: 0

4803169616
AGENCIA EXPEDIDORA: IBAGUE COD.AGENCIA: 480 RAMO: 47
DIA  MES  ARO oA MES ARG
TIPO DE MOVIMIENTO:  EXPEDTCION TPODE MPRESION:  TMPRESTON | 26 | 03 | 2024 | | 26 03| 2024
- o FECHADE EXPEDICION  FECHADEIMPRESION

cocu DATOSDELAFWNZADG
NOMBRE: ~ AF & C SOLUCIONES S.A.S. IDENTIFICACION:  NIT 900.698,792-5 ‘
DIRECCION: AVENIDA AMBALA 32 38 BARRIO BRR SAN SIMON cluDAD: TBAGUE, TOLIMA TELEFONO 6085157890

PARTE BAJA v

] i DATOS DEL ASEGURADO Y BENEFICIARIO i B . e .
ASEGURAOO: EMPRESA TBAGUERENA DE ACUEDUCTO Y ALCANTARTILLADO IBAL S.A. E.S.P. [DENTIFICACION: N7T  800.089.809-6

OFICIAL
BENEFICIARIO: EMPRESA IBAGUERENA DE ACUEDUCTO Y ALCANTARILLADO IBAL S.A. E.S.P, IDENTIFICACION: it 800.089.809-6
OFICIAL
. B AMPAROS B - = S .
GIRO DE NEGOCIO: CONTRATO DE SUMINISTROS
DESCRIPCION AMPAROS VIGENCIA DESDE VIGENCIA HASTA SUMA ASEGURADA
CONTRATO
CUMPLIMIENTO 01/04/2024 01/08/2025 300,000, 000.00
CALIDAD DEL BIEN 01/04/2024 01/02/2026 300,000, 000.00
BENEFICIARIOS
NIT 800089809 - EMPRESA IBAGUERENA DE ACUEDUCTO Y ALCANTARILLADO IBAL S.A. E.S.P. OFICIAL

POLIZA DE CUMPLIMIENTO DE CONTRATO DE SUMINISTROS:
|
***QBJETO DE LA GARANTIA***

EL OBJETO DE LA PRESENTE POLIZA ES GARANTIZAR EL PAGO DE LOS PERJUICIOS DERIVADOS DEL INCUMPLIMIENTO DE LAS
OBLIGACIONES A CARGO DEL CONTRATISTA DERIVADAS DEL CONTRATO DE SUMINISTRCS NO. 041-2024, DE FECHA 01l DE ABRIL
DE 2024 CELEBRADO ENTRE LAS PARTES, RELACIONADO CON SUMINISTRO DE TUBERIA Y ACCESORIOS EN PVC Y DEMAS
MATERIALES ACCESORIOS HERRAMIENTAS Y EQUIPOS MEC ESARIOS PARA LA EJECUCION DE LOS TRABAJOS POR PARTE DEL AREA
OPERATIVA (EN CONJUNTO CON EL GRUPO TECNICO DE ACUEDUCTO Y ALCANTARILLADO) DEL IBAL S.A. ESP OFICIAL

VALOR ASEGURADO TOTAL: i VALOR PRIMA: GASTOS EXPEDICION: | IVA: TOTAL A PAGAR:
§ *=%*%*600,000,000.00 § *xxkkkrxd 379 452 §*x*%x*11,000,00 1 $ *RAAAN4G4 1B6 | § WxkhwkkkD B44,638
NOMBRE INTERMEDIARIO CLAVE “%PART NOMBRE COMPARNIA COASEGURO CEDIDO %PART VALOR ASEGURADO
AGENCIA DE SEGUROS JORGE A CUY Y CIA 8737 100.00

r. =

DECLARACION ¥ AUTORIZACION: DECLARO CONOCER Y ESTAR INFORMADO QUE LOS CANALES QUE A CONTINUACION SE RELACIONAN, CUYOS DATOS VERACES Y FIDEDIGNOS HE SUMINISTRADO VOLUNTARIAMENTE EN EL PRESENTE DOCUMENTC, PUEDEN SER
UTILIZADOS POR LA ASEGURADORA PARA REALIZAR GESTIONES DE COBRANZA, AS| COMO PARA EL ENVIO DE MENSAJES PUBLICITARIOS A TRAVES DE MENSAJES CORTOS OE TEXTO (SMS), MENSAJERIA POR APLICAGIONES WEB, CORREOS ELECTRONICOS Y
LLAMADAS TELEF CARACTER 0 PUBLICITARIO, TODO DENTRO DEL MARCO LEGAL APLICABLE. DE ESTA MANERA, AUTORIZO EXPRESAMENTE PARA SER CONTACTADO POR LA ASEGURADORA Y/O 5US GESTORES COMERCIALES, DE COBRANZA
E INTERMEDIARIOS, PARA LOS FINES MENCIONADOS EN LA PRESENTE DEGLARACION, MEDIANTE LOS CANALES DE: PRESENCIAL, LLAMADAS, CORREQ ELECTRONICO Y EN ALGUNOCS CAS0S MENSAJES DE TEXTO Y WHATSAPP POR MEDIO DE GESTION AUTOMATICA,
EN CASO QUE DESEE CAMBIAR EL CANAL DE CONTACTO O TENER UN CANAL EXCLUSVO PARA LA GESTION DE COBRANZA, POR FAVOR INFORMAR AL CORREQ ELECTRONICO: GESTIONDECARTERAGSOLIDARIA.COM.CO, PARA FINES COMERCIALES POR FAVOR
INFORMAR AL CORREO GESTIONCOMERCIAL@SOLIDARIACOM.CO ¥ PARA MODIFICAR 0 ACTUALIZAR 8us DATOS DE CONTACTO POR FAVOR A Ip: lidard.

MEDIANTE LA SOLICITUD Y CONTRATACION DEL CONTRATO DE SEGURO, USTED EN CALIDAD DE TITULAR(ES) DE LA INFORMACION; DE MANERA LIBRE, EXPRESA, VOLUNTARIA E INFORMADA, AUTORIZA A ASEGURADGRA SOLIDARIA DE COLOMBIA ENTIDAD
COOPERATIVA O A LA PERSONA NATURAL O JURIDICA A QUIEN ESTE ENGARGUE, A RECOLECTAR ALMACENAR, UTILIZAR, CIRCULAR, SUPRIMIR Y EN GENERAL, A REALIZAR CUALQUIER DOTRO TRATAMIENTO A LOS DATOS PERSONALES POR USTED SUMINISTRADOS,
PARA TODOS AQUELLOS ASPECTOS INHERENTES A LAS ACTIVIDADES COMERGIALES Y PROMOCIONALES, Y CUALQUIER OTRO RELACIONADO CON EL DESARROLLO DEL OBJETO 50CIAL PRINCIPAL DEL REFERIDA SOCIEDAD, LO QUE IMPLICA EL USO DE LOS DATOS
EN ACTIVIDADES DE MERCADEO, PROMOCION Y DE SER EL CASO, CUANDO LA ACTIVIDAD COMERCIAL LO REQUIERA, LA TRANSFERENCIA Y TRANSMISION DE LOS MISMOS A UK TERCERO (INCLUYENDO TERCEROS PAISES), BAJO LOS PARAMETROS DE LA LEY 1881 DE
2.012, DECRETO 1074 DE 2015 Y DEMAS NORMATIVIDAD VIGENTE QUE REGULE LA MATERIA. EN T0DO CASO, ASEGURADORA SOLIDARIA LAS DE L Y DEMAS PRI} ‘QUE IMPLIQUEN EL TRATAMIENTC DE DATOS
PERSONALES ACORDE CON LA LEGISLACION APLICABLE. ESTA AUTORIZACION SE MANTENDRA POR EL TIEMPO OE DURACION DEL VINCULO O LA PRESTAGION DEL SERVICIO Y POR EL TIEMPO DE DURACION OE LA E, Ci Lo
ESTABLECIDO EN 5US MANUALES Y POLITICAS. IGUALMENTE DECLARO QUE HE CONOCIDO LA POLITICA DE TRATAMIENTO DE DATOS PERSONALES DI £ EN_: HTTP! OLIDARLA COM.CO/ENLACES-DE-INTERES/POLITICA-DE-PRIVACIDAD ASPX

LAS CONDICIONES GENERALES DE SU POLIZA SE PUEOEN DESCARGAR DE NUESTRA PAGINA WEB WWW.SOLIDARIA.COM.CO EN LA OPCION SEGUROS - TU RESPALDO - SEGUROS PATRIMONIALES. ASEGURADORA SOLIDARIA PENSANDO
EN SU TRANQUILIDAD, LO INVITA A VERIFICAR LA VALIDEZ DE ESTA POLIZA INGRESANDO A NUESTRA PAGINA WEB WWW.SOLIDARIACOM.CO EN LA OPCION SERVICIO! SULTA POLIZA DE CUMPLIMIENTO.
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F(RMA ASEGURADOR ~ * FIRMA TOMADOR

DIRECCION NOTIFICACION ASEGURADORA: Calle 100 No. 9A-45 Piso 12 Bogota I ﬁ ﬁgml‘ m
1 L]
2
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7701861000019(

CADO207BOEQIF5785E CLIENTE

Defensor del Consumidor Financlero: Manuel Guillermo Rueda Serrano * Direcclén: Carrera 13 A # 28-38 Oficina 221, Bogota * Teléfono: (601) 7919180
Fax: (601) 7919180 * Celular: 312 342 6229 * Correo electrénico: defensoriasolidaria@gmall.com
Para mayor Informacién lo Invitamos a consultar el folleto en el sigulente link de nuestra pagina web:
hitps:/faseguradorasolidaria.com.co/servicios/defensoria-del-consumidor-financiero.aspx

GRAN CONTRIBUYENTE RES.2509 DIC/93 - REGIMEN COMUN - ACTIVIDAD ECONOMICA 6601, ENTIDAD COOPERATIVA NO EFECTUAR RETENCION EN LA FUENTE

Compoaiia de Seguros
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RECIBO DE CAJA No. 480163196 @ Asé?og‘i?adﬂfﬂ Solidaria

AGENCIA TRANSACCION Nro. FECHA DE RECRUDO TIFPO PAGRDOR
IBAGUE 480267273 26/03/2024 ASEGURADO
NOMBRE PAGADOR €.C o NIT
AF & C SOLUCIONES S.A.S. 900698792

TOMADOR POLIZA
AF & C SOLUCIONES S.A.S.

DETALLE DE PAGO
PAGO POLIZA DE CUMP. ENT. ESTATALES 994000051011 - NRO. ELECTRONICO 4803169616

VALOR EN LETRAS (en Pesos) VALOR RECIBO

DOS MILLONES OCHOCIENTOS CUARENTA Y CUATRO MIL SEISCIENTOS TREINTA Y OCHO PESOS $ 2,844,€38.00

PAGO POLIZA DE CUMP. ENT. ESTATALES 994000051011 - ANEXO 0 AGENCIA IBAGUE, TOMADOR POLIZA: NIT-%00698792 AF & C
SOLUCIONES S.A.S. . VALOR PAGADO § 2,844,637.94 RELACIONADO CON EL NRQ. DE RECIBO 480267273

/ﬂg_émz

/# FIRMA RECIBIDO PAGO

RECIBO GENERADO POR: AGENCIA DE SEGUROS JORGE A CUY Y CIA LTDA
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AF &C »racsoLuciones sas.

SOLUCIONES 5.A.5. NIT: 900.698.792-5

ASESORIA, FERRE

/O

Sefiores \\
IBAL S.A. E.S.P. OFICIAL

Ibagué, 02 de abril de 2024

REFERENCIA: Radicacion de Pdliza Contrato N° 041 de 2024

OBJETO: SUMINISTRO DE TUBERIAS Y ACCESORIOS EN PVC Y DEMAS
MATERIALES, ACCESORIOS, HERRAMIENTAS Y EQUIPOS NECESARIOS PARA LA
EJECUCION DE LOS TRABAJOS POR PARTE DEL AREA OPERATIVA (EN CONJUNTO
CON EL GRUPO TECNICO DE ACUEDUCTO Y ALCANTARILLADO9 DEL IBAL S.A.
ESP OFICIAL.

Respetados sefiores: LUZ ADRIANA ESCOBAR ORTIZ, identificado con cedula
de ciudadania N° 42.125.291 de PEREIRA — RISARALDA, actuando en calidad de
representante legal de AF&C SOLUCIONES S.A.S. identificada con NIT
900.698.792-5, me permito adjuntar pdliza de cumplimiento y calidad de los
bienes y su respectivo recibo de pago para darle tramite a la legalizacion del
contrato N° 041 DE 2024.

Cordialmente,

1%

— LUz ADRIANA ESCOBAR ORTIZ
CC 42.125.291
REP. LEGAL AF&C SOLUCIONES S.A.S.

Avenida Ambala # 32-38 San Simén Parte Baja — Ibagué Tolima
Tel: (608) 515 7890 — 300 233 9599
Email: gerencia@afcsolucionessas.com Web. http://afcsolucionessas.com/
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