y LA EQUIDAD SEGUROS DE VIDA 0.C. COMPANIAS DE SEGUROS

SUPERINTENDENCIA FINANCIERA EQUIDAD SEGUROS es una marca de LA EQUIDAD SEGUROS GENERALES O.C.
DE COLOMBIA

VIGILADO

SEGURO

CODIGO DE RECAUDO
1100803315900001

POLIZA
AA033159

INFORMACION GENERAL
COD. PRODUCTO 0403

COD. AGENCIA 00008

PRODUCTO CUMPLIMIENTO ESTATAL
CERTIFICADO AB016543

CUMPLIMIENTO ESTATAL

DOCUMENTO Modificacion

¢ equidad
FACTURA SELUroS &
ABO17072 :

NIT 860028415

TEL: 3564216

AGENCIA BARRANQUILLA DIRECCION CARRERA 56 NO.74-74 ”
FECHA DE EXPEDICION VIGENCIA DE LA POLIZA FECHA DE IMPRESION ¢
09 04 2024 | DESDE |~ 22 [ 03 [/7° 2024] HORA [ 00:00 | 10 04 2024
' B SoA | HASTA [D0 31 [ 12 7777 2027 HORA | 2400 | ° :
DATOS GENERALES .
TOMADOR EDUBAR S.A. ¢ NIT/CC 800091140 .~
DIRECCION VIA 40 #73 - 290 /PS 9 - MIX CENTRO DE NEGOCIOS E-MAIL CONTRATACIONES@EDUBAR.COM.CO TEL/MOVIL 0003605148
ASEGURADO  DISTRITO ESPECIAL INDUSTRIAL Y PORTUARIO DE BARRANQUILLA # NIT/CC 890102018 ~
DIRECCION CALLE34N'43-31 E-MAIL ebarraza@barranquilla.gov.co TEL/MOVIL 6080111111
BENEFICIARIO DISTRITO ESPECIAL INDUSTRIAL Y PORTUARIO DE BARRANQUILLA .~ NIT/CC 890102018
DIRECCION CALLE 34 N'43 - 31 E-MAIL ebarraza@barranquilla.gov.co TEL/MOVIL 6080111111
AFIANZADO EDUBAR S.A# NIT/CC 800091140 g
DIRECCION VIA 40 #73 - 290 /PS 9 - MIX CENTRO DE NEGOCIOS E-MAIL CONTRATACIONES@EDUBAR.COM.CO TEL/MOVIL 0003605148
INFORMACION RIESGO ASEGURADO
DESCRIPCION DETALLE
Ciudad (Ubicacion del Riesgo) BARRANQUILLA
Departamento ATLANTICO
Localidad,Comuna o Barrio BARRANQUILLA
Direccién (Ubicacion del Riesgo) BARRANQUILLA
INFORMACION RIESGO ASEGURADO VIGENCIAS GARANTIA
GARANTIAS OTORGADAS VALOR AFIANZADO FECHADEINICIO | FfEGHA 5‘5)' JIAS.2F
Cumplimiento del Contrato < ’ $333,662,000.00 22/03/2024 30/04/2025 404
Pago de Salarios, Prestaciones Sociales e Indemnizacion Laboral ¢’ $166,831,000.00 22/03/2024 31/12/2027 1379
Calidad del Servicio $333,662,000.00 22/03/2024 30/04/2025 7 404
:
%
VALOR ASEGURADO TOTAL $834,155,000.00
[ NUMERO DE RIESGOS [ |
PRIMA NETA GASTOS IVA TOTAL POR PAGAR
| $1,837,751. { $7,000. | $350,503. | $2,195,254. |
FORMA DE PAGO Contado ENTIDAD BANCARIA H
COASEGURO INTERMEDIARIO Y/O FUERZA COMERCIAL DIRECTA

COMPANIA PARTICIPACION CODIGO

NOMBRE PARTICIPACION

%. 000802002715

CONASEGUROS LTDA. ASESORES DE SEGUROS Y.

La mora en el pago de la prima o certificados que se expidan con fundamento en ella producira la terminacion automética del contrato y dara derecho a La Equidad
Seguros O.C. para exigir el pago de la prima devengada y de los gastos causados con ocasion de la expedicion del contrato. El pago extemporaneo de la prima, no
convalida la mora ni reactiva la péliza terminada automaticamente, caso en el cual se devolverd la prima a que haya lugar.

Con la firma del presente documento certifico que he leido de manera anticipada en la pagina web de La Equidad http:/www.laequidadseguros.coop/, el clausulado
anexo a la pdliza contratada, el cual adicionalmente me fue explicado por la compariia de seguros; Informacion que en todo caso, declaro que conozco y entiendo,
clara, suficiente y expresamente, en especial lo relacionado con las condiciones generales, el contenido de la cobertura, las exclusiones y las garantias del contrato

g
L 215 b
FIRMA TO ADO CONSULTE NUESTRA PAGINA WEB WWW.LAEQUIDADSEGUROS.COOP Y USA ESTE CODIGO QR |
. Desde Bogoté puede marcar al (601) 7460392,

de seguro.

7

FIRMA AUTORIZADA
LA EQUIDAD SEGUROS O.C.

PARA COMPROBAR LA VERACIDAD DE ESTE DOCUMENTO

desde olras ciudades del pais nuestra linea gratuila es 01800 091 9538 opcién servicio al cliente.




y LA EQUIDAD SEGUROS DE VIDA O.C. COMPANIAS DE SEGUROS

SUPERINT{E%DSN%I{Z FINANCIERA EQUIDAD SEGUROS es una marca de LA EQUIDAD SEGUROS GENERALES O.C.
DE COLOMI

VIGILADO

SEGURO
CUMPLIMIENTO ESTATAL

CODIGO DE RECAUDO

equidad 4

- POLIZA FACTURA SETUPOS Hse
1100803315900001 Neeror e 7
INFORMACION GENERAL
COD. PRODUCTO 0403 PRODUCTO CUMPLIMIENTO ESTATAL
COD. AGENCIA 00008 CERTIFICADO AB016543 DOCUMENTO Modificacion TEL: 3564216
AGENCIA BARRANQUILLA DIRECCION CARRERA 56 NO.74-74
FECHA DE EXPEDICION VIGENCIA DE LA POLIZA FECHA DE IMPRESION
09 04 2024 | DESDE | 22 [ 03 [ .~ 2024 HORA [ 0000 | 10 04 2024
' f AAAA [T HASTA oo 31 Wi 12 [ 2027 HORA | 2400 | ' ! AARA
DATOS GENERALES
TOMADOR EDUBAR S.A. NIT/CC 800091140
DIRECCION VIA 40 #73 - 290 /PS 9 - MIX CENTRO DE NEGOCIOS E-MAIL CONTRATACIONES@EDUBAR.COM.CO TEL/MOVIL 0003605148

TEXTOS Y/O OBSERVACIONES DE LA POLIZA

POR MEDIO DEL PRESENTE CERTIFICADO SE REALIZA AJUSTE DE VIGENCIA Y VALOR DE ACUERDO CON EL ACTA DE PRORROGA No %Y ADICION No ‘(DE
FECHA 22 DE MARZO DE 2024.

PLAZO ADICIONAL 31 DE DICIEMBRE DE 2024
VALOR ADICIONAL 13.570.000.000 DISTRIBUIDOS ASl”
OBRA 11.800.000.000 P

INTERVENTORIA 826.000.000

GERENCIA 944.000.000 .~

LOS DEMAS TERMINOS NO MODIFICADOS CONTINUAN VlGENTES./w

POR MEDIO DEL PRESENTE CERTIFICADO SE AJUSTA LA VIGENCIA DE LA POLIZA DE ACUERDO CON PRORROGA N° 3 AL CONTRATO INTERADMINISTRATIVO DE
FECHA

18 DE DICIEMBRE DE 2023.

NUEVA FECHA DE TERMINACION: 31 DE MARZO DE 2024.

LOS DEMAS TERMINOS Y CONDICIONES CONTINUAN VIGENTES Y SIN MODIFICAR.

POR MEDIO DEL PRESENTE CERTIFICADO SE DEJA CONSTANCIA DEL ACTA DE PRORROGA No 2 AL CONTRATO INTERADMINISTRATIVO CD 05 2022 3691.
PLAZO ADICIONAL HASTA EL 31 DE DICIEMBRE DE 2023.
LOS DEMAS TERMINOS NO MODIFICADOS CONTINUAN VIGENTES.

POR MEDIO DEL PRESENTE ANEXO SE PROCEDE CON LA MODIFICACION DE LA POLIZA SEGUN PRORROGA N1. FIRMADA EN EL SECOP EL 21/DIC/2022, DONDE
SE
AMPLIA VIGENCIA HASTA EL 31/JUL/2026

OBJETO: GARANTIZAR EL CUMPLIMIENTO DEL CONTRATO, PRESTACIONES SOCIALES, CALIDAD DEL SERVICIO, SEGUN CONTRATO N. ©D-05-2022-36917
EgklAPGlggégglA INTEGRAL PARA LA ESTRUCTURACION Y EJECUCION DEL PROYECTO AMPLIACION Y MEJORAMIENTO DE LA INFRAESTRUCTURA EDUCATIVA
EE?E%$EITO DE BARRANQUILLA

EESEEEENTE SEGURO Y LOS CERTIFICADOS O ANEXOS QUE SE EXPIDAN CON FUNDAMENTO EN EL, NO EXPIRARAN POR MORA EN EL PAGO DE LA PRIMA, NI

SER REVOCADOS UNILATERAL POR EL TOMADOR O AFIANZADO DE LA POLIZA O DE LA ASEGURADORA.

LO ANTERIOR DE CONFORMIDAD CON LO ESTABLECIDO EN EL DECRETO 1082 DE 2015, ARTICULO 2.2.1.2.3.2.5.

ESTA POLIZA SE RIGE POR LAS CONDICIONES GENERALES CONTENIDAS EN LA FORMA 13/10/2021-1501-P-05-GCUMC00002000403-D00I, EL CUAL SE ENCUENTRA
DEBIDAMENTE REGISTRADO POR LA EQUIDAD SEGUROS O.C ANTE LA SUPERINTENDENCIA FINANCIERA DE COLOMBIA. PARA SU CONSULTA FAVOR INGRESAR
A www.laequidadseguros.coop

ek

)
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LA EQU'DAD SEGU Ros o_c_ Desde Bogoté puede marcar al (601) 7460392,

desde olras ciudades del pals nuestra linea gratuita es 01800 091 9538 opcion servicio al cliente.

& PARA COMPROBAR LA VERACIDAD DE ESTE DOCUMENTO
FIR UTORIZADA F|R:%iA T%éADOR)E g GONSULTE NUESTRA PAGINA WEB WWW.LAEQUIDADSEGUROS.COOP Y USA ESTE CODIGO OR
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y LA EQUIDAD SEGUROS DE VIDA 0.C. COMPARIAS DE SEGUROS

SUPERINTENDENCIA FINANCIERA EQUIDAD SEGUROS es una marca de LA EQUIDAD SEGUROS GENERALES O.C.
DE COLOMBIA

IGILADO

oA o QUITAISTG s GunosasT eriAT A wsArG w

SEGURO {
L
R.C.E. ENTIDAD ESTATAL b equi Qd
POLIZA FACTURA ‘% SELUras
AA033161 AB017073
NIT 860028415
INFORMACION GENERAL
DOCUMENTO  Modificacion PRODUCTO R.C.E. ENTIDAD ESTATAL ORDEN 1
CERTICADO  AB016544 FORMA DE PAGO Contado TELEFONO 3564216 USUARIO JARINCON
AGENCIA CONASEGUROS LTDA. ASESORES DE SEGUROS DIRECCION CARRERA 56 NO.74-74
FECHA DE EXPEDICION VIGENCIA DE LA POLIZA FECHA DE IMPRESION
09 04 2024 | _DESDE [0 22 [ 03 [AA77 2024 HORA [ 12:00 | 10 04 2024
VIV AAA HASTA | 31 |/ 12 [°°7°7 2024] HORA |  12:00 | MIBA ‘
DATOS GENERALES
TOMADOR EDUBAR S.A./ NIT/OCC 800091140 ~
DIRECCION VIA 40 #73 - 290 /PS 9 - MIX CENTRO DE NEGOCIOS EMAL CONTRATACIONES@EDUBAR.COM.CO TEL/MOVIL 0003605148
ASEGURADO DISTRITO ESPECIAL INDUSTRIAL Y PORTUARIO DE BARRANQUILLA ~ NIT/CC 890102018 ~
DIRECCION CALLE 34 N'43 - 31 / EMAL ebarraza@barranguilla.gov.co TEL/ MOVIL 6080111111
BENEFICIARIO TERCEROS AFECTADOS / NIT/OC 21
DIRECCION TODA COLOMBIA EMAIL notiene@notiene.com TR/MOVIL 1111111111
DESCRIPCION DEL RIESGO
DETALLE DESCRIPCION
CIUDAD BARRANQUILLA
DEPARTAMENTO ATLANTICO
LOCALIDAD BARRANQUILLA
DIRECCION BARRANQUILLA
CANAL DE VENTA Directo
COBERTURAS Y VALOR ASEGURADO
VALOR DEDUCIBLE DEDUCIBLE
DESCRIPCION ASEGURADO % VALOR i
Predios Labores y Operaciones. $166,831,000.00 10.00% 1,00 smmlv $.00
Contratistas y Subcontratistas. $166,831,000.00 10.00% 1.00 smmiv $'00
Responsabilidad Civil Patronal. $166,831,000.00 10.00% 1.00 smmlv $.00
Vehiculos Propios y no Propios. $166,831,000.00 10.00% 1.00 smmilv $:00
VALOR ASEGURADO TOTAL PRIMA NETA GASTOS IVA TOTAL POR PAGAR
$166,831,000.00 | $239,157.00 [ | $45,440.00 | $284,597.00 |
COASEGURO INTERMEDIARIO Y/O FUERZA COMERCIAL DIRECTA
COMPANIA [ PARTICIPACION CcODIGO | NOMBRE [PARTICIPACION
[ % 000802002715 | CONASEGUROS LTDA. ASESORES DE SEGUROS [ %.
La mora en el pago de la prima o certificados que se expidan con fundamento en ella producird la terminacién automética del contrato y dara derecho a La Equidad
Seguros O.C. para exigir el pago de la prima devengada y de los gastos causados con ocasion de la expedicion del contrato. El pago extemporaneo de la prima, no
convalida la mora ni reactiva la poliza terminada automaticamente, caso en el cual se devolvera la prima a que haya lugar.
Con la firma del presente documento certifico que he leido de manera anticipada en la pagina web de La Equidad http://www.laequidadseguros.coop/, el clausulado
anexo a la poliza contratada, el cual adicionalmente me fue explicado por la compafiia de seguros; Informacion que en todo caso, declaro que conozco y entiendo,
clara, suficiente y expresamente, en especial lo relacionado con las condiciones generales, el contenido de la cobertura, las exclusiones y las garantias del contrato
de seguro.
PARA COMPROBAR LA VERACIDAD DE ESTE DOCUMENTO

FIRMA AUTORIZADA : FIRMA TOMAD CONSULTE NUESTRA PAGINA WEB WWW.LAEQUIDADSEGUROS.COOP Y USA ESTE CODIGO QR £
LA EQU'DAD SEGUROS 0O.C. Desde Bogola puede marcar al (601) 7460392, :
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y LA EQUIDAD SEGUROS DE VIDA O.C. COMPANIAS DE SEGUROS

SUPERileETEy)Pgu%ﬁ FINANCIERA E£QUIDAD SEGUROS es una marca de LA EQUIDAD SEGUROS GENERALES O.C.

1GILADO

SEGURO
R.C.E. ENTIDAD ESTATAL é Q
POLIZA FACTURA @ Segur 05
AA033161 AB017073 )
NIT 860028415
INFORMACION GENERAL
DOCUMENTO Modificacion PRODUCTO R.C.E. ENTIDAD ESTATAL ORDEN 1
CERTICADO  AB016544 FORMA DE PAGO Contado TELEFONO 3564216 USUARIO JARINCON
AGENCIA CONASEGUROS LTDA. ASESORES DE SEGUROS DIRECCION CARRERA 56 NO.74-74
FECHA DE EXPEDICION VIGENCIA DE LA POLIZA FECHA DE IMPRESION
09 04 2024 [ DESDE [~ 22 [0 03 [/~ 72024] HORA [ 12:00 [ 10 04 2024
| HASTA [00 31 [ 12 [A7772024] HORA [ 12:00
DATOS GENERALES
TOMADOR EDUBARS.A, NIT/CC 800091140
DIRECCION  VIA 40 #73 - 290 /PS 9 - MIX CENTRO DE NEGOCIOS EMAIL CONTRATACIONES@EDUBAR.COM.CO TEL/ MQVIL 0003605148

TEXTOS Y/O OBSERVACIONES DE LA ORDEN

o
POR MEDIO DEL PRESENTE CERTIFICADO SE REALIZA AJUSTE DE VIGENCIA'Y VALOR DE ACUERDO CON EL ACTA DE PRORROGA No 4 Y
ADICION No ¥DE FECHA 22 DE MARZO DE 2024.

PLAZO ADICIONAL 31 DE DICIEMBRE DE 2024 7
VALOR ADICIONAL 13/570 .000.000.DISTRIBUIDOS ASI:
OBRA 11.800.000.000

INTERVENTORIA 826.000.000

GERENCIA 944.000.000_-

LOS DEMAS TERMINOS NO MODIFICADOS CONTINUAN VIGENTES.

POR MEDIO DEL PRESENTE CERTIFICADO SE AJUSTA LA VIGENCIA DE LA POLIZA DE ACUERDO CON PRORROGA N° 3 AL CONTRATO INTERADMINISTRATIVO
DE FECHA 18 DE DICIEMBRE DE 2023.

NUEVA FECHA DE TERMINACION: 31 DE MARZO DE 2024.
LOS DEMAS TERMINOS Y CONDICIONES CONTINUAN VIGENTES Y SIN MODIFICAR.
SGOQR; MEDIO DEL PRESENTE CERTIFICADO SE DEJA CONSTANCIA DEL ACTA DE PRORROGA No 2 AL CONTRATO INTERADMINISTRATIVO CD 05 2022

PLAZO ADICIONAL HASTA EL 31 DE DICIEMBRE DE 2023.
LOS DEMAS TERMINOS NO MODIFICADOS CONTINUAN VIGENTES.
POR MEDIO DEL PRESENTE ANEXO SE

PROCEDE CON LA MODIFICACION DE LA POLIZA SEGUN PRORROGA N1. FIRMADA EN EL SECOP EL 21/DIC/2022, DONDE SE AMPLIA VIGENCIA
HASTA EL 31/JUL/2023

OBJETO: GARANTIZAR LA RESPONSABILIDAD CIVIL EXTRACONTRACTUAL SEGUN CONTRATO N. CD-05-2022-3691/KELACIONADO CON "GERENCIA
INTEGRAL PARA LA ESTRUCTURACION Y EJECUCION DEL PROYECTO AMPLIACION Y MEJORAMIENTO DE LA INFRAESTRUCTURA EDUCATIVA EN EL
DISTRITO DE BARRANQUILLA ~

SE ACLARA QUE LOS ASEGURADOS SON:
- DISTRITO ESPECIAL, INDUSTRIAL Y PORTUARIO DE BARRANQUILLA NIT 890.102.018-1
- EMPRESA DE DESARROLLO URBANO DE BARRANQUILLA Y LA REGION CARIBE ¢, EDUBAR S.A NIT 800.091. 140-4¢"

SE ACLARA QUE LOS BE/EFICIARIOS SON : - DISTRITO ESPECIAL, INDUSTRIAL Y PORTUARIO DE BARRANQUILLA NIT 890.102.018-1Y LOS
TERCEROS AFECTADOSY

SE ACLARA QUE LA POLIZA TIENE LOS SIGUIENTES AMPAROS o
- Cobertura expresa de perjuicios por dafio emergente y lucro cesante. ~
- Cobertura expresa de perjuicios extrapatrimoniales. -

- Cobertura expresa de la responsabilidad surgida por actos de contratistas y subcontratistas; salvo que el subcontratista
tenga su propio seguro de responsabilidad extracontractual, con los mismos amparos aqui requeridos.

- Cobertura expresa de amparo patronal. -
:prenura expresa de vehfculos propios y no propios _-
ESTA POLIZA SE RIGE POR LAS CONDICIONES GENERALES CONTENIDAS EN LA FORMA 20-10-2021-1501-P-06-00000000001007-D001. EL CUAL

SE ENCUENTRA DEBIDAMENTE REGISTRADO POR LA EQUIDAD SEGUROS O.C ANTE LA SUPERINTENDENCIA FINANCIERA DE COLOMBIA. PARA SU
CONSULTA FAVOR INGRESAR A www.laequidadseguros.coop

&LM&WQ

PARA COMPROBAR LA VERACIDAD DE ESTE DOCUMENTO

FIRMA AUTORIZADA FIRMA TOMADOR.—  CONSULTE NUESTRA PAGINAWEB WWW.LAEQUIDADSEGUROS.COOP Y USA ESTE CODIGO R

LA EQUIDAD SEGUROS OC Desde Bogota puede marcar al (601) 7460392,
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Unio osepuradoro cooperativa con serdido sociol

RESUMEN DE PAGO PSE

POLIZA: AA03316]1

NIT: 860028415

Nombre o Razdn Social : EQUIDAD SEGUROS
Valor de Pago : 284597.0

Fecha de Creacion : 2024-04-12 12:11:36 PM

Estado Transaccion : APROBADA

BANCO : BANCO DAVIVIENDA

CUS : 571565437

NUmero de Factura o
referencia de pago:

Descripcion del pago : Pago pse La Equidad Seguros.




Una asepuradoca cooperativa con seatido sociol

RESUMEN DE PAGO PSE

POLIZA: AA033159

NIT: 860028415

Nombre o Razdn Social : EQUIDAD SEGUROS
Valor de Pago : 2195254.0

Fecha de Creacion : 2024-04-12 12:07:34 PM
Estado Transaccion : APROBADA

BANCO : BANCO DAVIVIENDA

CUS : 571556617

NUmero de Factura o
referencia de pago:

Descripcion del pago : Pago pse La Equidad Seguros.
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&3 ALcALDIA DE BARRANQUILLA .’

N ' T . 8 9 0. 1 o 2. 0 ] 8 - 1 SC-CER103099 SA-CER756031

ANEXO DE APROBACION DE GARANTIA UNICA

CONTRATO No. CD-05-2022-3691

OBJETO: “GERENCIA INTEGRAL PARA LA ESTRUCTURACION Y
EJECUCION DEL PROYECTO AMPLIACION Y MEJORAMIENTO DE LA
INFRAESTRUCTURA EDUCATIVA EN EL DISTRITO DE BARRANQUILLA.”.
CONTRATISTA: EDUBAR S.A.

IDENTIFICACION: 800.091.140-4

SECRETARIA GENERAL
APROBACION DE GARANTIA UNICA

CONTRATO No. CD-05-2022-3691
CONTRATISTA: EDUBAR S.A.

NUMERO DE POLIZA ASEGURADORA VIGENCIA
AA033159 EQUIDAD SEGUROS 3111212027
AA033161 EQUIDAD SEGUROS 3111212024

OBSERVACIONES
REVISADAPOR: FECHA DE APROBACION:
Onee Morales €. 1010412024

—O L T 8T
” SECRETARIA GENERAL
APROBADO

Aprobd: Jose Caicedo Feoli / Jefe de Oficina de Contratacion / Secretaria General del Distrito.

Calle 34 No. 43-31. Barranquilla.Colombia &3 earraNQuILLA.GOV.CO




