SEGUROS POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO PARTICULAR
ESTADO S.A.
T senooss7es  CUMPLIMIENTO ANTE ENTIDADES PUBLICAS CON REGIMEN PRIVADO DE CONTRATACION

CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL coD.suC NO.POLIZA ANEXO
MEDELLIN MEDELLIN 65 65-45-101087034 0

FECHA EXPEDICION "~ VIGENCIA DESDE ALAS ~ VIGENCIA HASTA ALAS

DIA. MES ANO | DIA MES ANO HORAS | DIA' MES ANO | HORAS TIPO MOVIMIENTO

31 | 07 | 2024 05 | 08 | 2024 00:00 05 | 01 | 2025 23:59 | EMISION ORIGINAL

DATOS DEl TOMADOR | GARANTIZADD
ggg'l‘f\'EE O RAZON ARREDONDO MADRID INGENIEROS CIVILES SAS AIM SAS IDENTIFICACION NIT: 890.929.122-8
mDIRECCION: CR 43 B NRO. 16 - 95 OF 1701 | CIUDAD:  MEDELLIN, ANTIOQUIA |TELEFONO: 4400040

DATOS DEL ASEGURADD | BENEFICIARIOD
ASEGURADO / EMPRESA DE DESARROLLO URBANO - EDU Y-O EL DISTRITO DE CIENCIA TECNOLOGIA E

=BENEFICIARIO: INNOVACION DE MEDELLIN |IDENTIFICACION NIT: 800.223.337-6
#DRECCION: CR 49 NRO. 44 - 96 CIUDAD:  MEDELLIN, ANTIOQUIA TELEFONO 5767330
#\DICIONAL:

OBJETD DEL SEGURO

&1 CON SUJECION A LAS CONDICIONES GENERALES DE LA POLIZA QUE SE ANEXAN E-CU-028A, 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:

GARANTIZAR LA SERIEDAD DE LA PROPUESTA DE LA LICITACION/INVITACION DEL PROCESO DE CONTRATACION OC Nro. 52 DE 2024, RELACIONADO CON REALIZAR LA
# INTERVENTORIA INTEGRAL PARA EL MANTENIMIENTO GENERAL PARA EL MEJORAMIENTO DE ESPACIOS EN LAS INFRAESTRUCTURAS EDUCATIVAS DE LA COMUNA 16 GRUPO 2 DEL
@l DISTRITO ESPECIAL DE CIENCIA, TECNOLOGIA E INNOVACION DE MEDELLIN.

f4 LA PRESENTE GARANTIA CUBRE LA SANCION DERIVADA DEL INCUMPLIMIENTO DE LA OFERTA, EN LOS SIGUIENTES EVENTOS:

LA NO SUSCRIPCION DEL CONTRATO SIN JUSTA CAUSA POR PARTE DEL POSTOR SELECCIONADO.

LA NO AMPLIACION DE LA VIGENCIA DE LA GARANTIA DE SERIEDAD DE LA POSTURA CUANDO EL TERMINO PREVISTO EN LAS CONDICIONES PARA LA ACEPTACION DE LA POSTURA
SE PRORROGUE, SIEMPRE Y CUANDO ESAS PRORROGAS NO EXCEDAN UN TERMINO DE TRES MESES.

LA FALTA DE OTORGAMIENTO POR PARTE DEL POSTOR SELECCIONADO, DE LA GARANTIA DE CUMPLIMIENTO EXIGIDA POR LA ENTIDAD PARA AMPARAR EL INCUMPLIMIENTO DE LAS
OBLIGACIONES DEL CONTRATO.

EL RETIRO DE LA POSTURA DESPUES DE VENCIDO EL TERMINO FIJADO PARA LA PRESENTACION DE LAS POSTURAS.

AMPAROS
M RIESGO: INTERVENTORIA
=l ~vpaROS VIGENCIA DESDE VIGENCIA HASTA SUMA ASEG/ACTUAL
&l SERTEDAD DE LA OFERTA 05/08/2024 05/01/2025 $50,292,808.00
FECHA ADJUDICACION : 12/08/2024
ACLARACIONES
ALOR PRIMANETA | GASTQS FXPEDICION IVA TOTAL A PAGAR VALOR ASEGURADOTOTAL {  PIANDEPAGO |
§ *****+50,292.00 § *x+r8 000.00 $ ****+*11,075.00 § Hrarir69,368.00 § *+**+**50,292,808.00 CONTADO
INTERMEDLARIO D2 TRIBUCHON COAEESURD
MOMERE CLAVE e DE FART. MIOMERE COMPARLA % FART, WALDR ASEQURADD
SOTO SEGUROS LTDA 153840 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.

5

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
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ot USTED PUEDE CONSULTAR ESTA POLIZA EN WWW.SEGUROSDELESTADO.COM OFICINA PRINCIPAL: CALLE 83 NO 19-10 TELEFONO: 601-2186977, 601-6019330 DLF153840A
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EEEU!M POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO PARTICULAR
ESTRDO S.A.

CUMPLIMIENTO ANTE ENTIDADES PUBLICAS CON REGIMEN PRIVADO DE CONTRATACION

MIT. 860,009 576-6
CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL COD.SUC NO.POLIZA ANEXO
MEDELLIN MEDELLIN 65 65-45-101087034 0
@ FECHA EXPEDICION ~VIGENCIA DESDE ALAS VIGENCIA HASTA ALAS
s DIA MES  ANO DIA  MES ANO | HORAS | DIA = MES  ANO | HORAS TIPO MOVIMIENTO
31 | o7 | 2024 05 | 08 | 202 00:00 05 | o1 | 2025 23:59 | EMISION ORIGINAL

DATCS DEL TOMADOR | GARANTIZADD
ARREDONDO MADRID INGENIEROS CIVILES SAS AIM SAS

NOMBRE O RAZON IDENTIFICACION  NIT: 890.929.122-8

SOCIAL
DIRECCION: CR 43 B NRO. 16 - 95 OF 1701 |CIUDAD: MEDELLIN, ANTIOQUIA TELEFONO: 4400040

- DATOS DEL ASEGURADD ! BENEFICIARID
#ASEGURADO / EMPRESA DE DESARROLLO URBANO - EDU Y-O EL DISTRITO DE CIENCIA TECNOLOGIA E

IDENTIFICACION NIT: 800.223.337-6

rmBENEFICIARIO: INNOVACION DE MEDELLIN
S#ORECCION: CR 49 NRO. 44 - 96 CIUDAD:  MEDELLIN, ANTIOQUIA TELEFONO 5767330
ADICIONAL:
=
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PAGINA WEB CORRESPONSALES BANCARIOS
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Pagos con convenio *"No aplica para transferencias

Bancode Bogota ‘ Seguros del Estado 5 A Cuenta Corriente D0B465445
——

Grupo . g—

Bancolombia Seguras del Estado 5 A Cuenta Convenlo 47189

VALOR PRIMA NETA GASTOS EXPEDICION IVA TOTAL A PAGAR VALOR ASEGURADO TOTAL PLAN DE PAGO
§ ¥**++50,292.00 § *+*++++8,000.00 § ¥***+++11,075.00 § rwmni69,368.00 § *+++50,292,808.00 CONTADO
INTERMEDLARID DiETRIBLICION COABESURD
HNOVERE CLAVE % OE PART PIOMERE COMPATTIA 5. PART VALOR: ASEGURADD
SOTO SEGUROS LTDA 153840 100.00

==l 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
"% 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, POR LO
ANTO EL ASEGURADOR COMO EL TOMADOR, PRESTARAN SU COLABORACION
PARA EFECTOS DE NOTIFICACIONES LA DIRECCION DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. ES CALLE 53 NO 45-45 OFICINA 1006 - TELEFONO: 3695060 - MEDELLIN

FORMA DE PAGO
REFERENCIA
BANCO CHEQUE No. VALCR || ||| || || ||||| ‘l PAGO:

DE COLOME

1101261921712-4

(415) 7709998021167 (8020) 11012619217124 (3900) 000000069368 (96) 20250805

EFECTIVO
CHEQUE
TOTAL %

VIGILADO SUPERINTENDENG A FINARCERA ~

COPIA PARA PAGO EN BANCOS NO NEGOCIABLE



SEQUROS

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 podliza N° 101087034, anexo
0, no expirara por falta de pago de Ila prima, ni por
revocatoria unilateral del tomador de la pdliza o de la aseguradora.

Dado en MEDELLIN a los 31 dias del mes de JULIO de 2024

it

65-45-101087034
FIRMA AUTORIZADA: Jose Luis Ojeda - Vicepresidente de Fianzas
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