- ggfum POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO ENTIDAD ESTATAL
ESETRADO S.A.
n e DECRETO 1082 DE 2015
CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL COD.sUC NO.POLIZA ANEXO
MANIZALES MANIZALES 42 42-44-101154901 1
FECHA EXPEDICION VIGENCIA DESDE A LAS ~ VIGENCIA HASTA A LAS
DiA MES ANO DiA MES ANO HORAS DIA MES ANO HORAS TIPO MOVIMIENTO
12 | 07 | 2024 05 | 06 | 2024 00:00 31 | 07 | 2029 23:59 ANEXO DE MODIFICACION
DATOS DEL TOMADOR | GARANTIZFADO
NOMBRE O RAZON PROCON ING SAS IDENTIFICACION NIT: 812.005.866-1
SOCIAL
uDIRECCION: CR 28 NRO.13C-05 |CIUDAD: CERETE, CORDOBA |TELEFONO: 7748135
DATOS DEL ASEGURADO | BEMEFICIARIC
SEGURADO / < :
BENEFICIARIO: INSTITUTO NACIONAL DE VIAS INVIAS |IDENTIFICACION NIT: 800.215.807-2)
IRECCION: CRA. 59 NO.26-60 CAN CIUDAD: BOGOTA, D.C., DISTRITO CAPITAL TELEFONO 7056000
DICIONAL.:

OBJETD DEL SEGURD

S5 CON SUJECION A LAS CONDICIONES GENERALES DE LA POLIZA QUE SE ANEXAN ECUO10B, 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 EL CUMPLIMIENTO DE LAS OBLIGACIONES CONTENIDAS EN EL CONTRATO NUMERO 1895 DE 2024, RELACIONADO CON ADMINISTRACION VIAL DE LAS CARRETERAS
8 NACIONALES A CARGO DE LA DIRECCION TERRITORIAL BOYACA, GRUPO AMV 4 LOTE 5.

NOTA 1 : LA VIGENCIA DEL AMPAROS DE CUMPLIMIENTO EXTENDERAN SU VIGENCIA HASTA LA LIQUIDACION.
& NOTA 2 : LA VIGENCIA DEL AMPARO DE CALIDAD DEL SERVICIO TENDRA UNA VIGENCIA DE 30 MESES CONTADOS A PARTIR DEL ACTA DE RECIBO DEFINITIVO,

AMFAROS

RIESGO: CONSULTORIA

AMPAROS VIGENCIA DESDE VIGENCIA HASTA SUMA ASEG/ACTUAL SUMA ASEG/ANTERIOR

ACLARACIOMNES

Sl SEGUN ACTA DE INICIO DE FECHA 20 DE JUNIO DE 2024 AL CONTRATO NUMERO 1895 DE 2024, SE TRASLADAN LAS VIGENCIAS DE LAS GARANTIAS.

ALOR PRIMA N | GASTOS EXPEDICION IVA TOTAL A PAGAR VALOR ASEGURADO TOTAL | PLAN DE PAGO
$ (13,064,800. 00) $ ****(25,000.00) $ *(2,487,062.00) § *(15 576,862.00) $ **(2,391,020,925.00) CONTADO
INTERMEDMARID ETRIBUCICH COAE EBURD
MOMBRE CLAVE % DE PART. MIOMERE CORPAR A % PART. WALOR ASEGURADD
MARIANO ANDRES SANIN ARIAS 1995% 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
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: : 2s FIRMA TOMADOR
OFICINA PRINCIPAL: CALLE 83 NO 19-10 TELEFONO: 601-2186977, 601-6019330 DLF019957D




EEEU POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO ENTIDAD ESTATAL
ESTRADO S.A.
MIT. 860.009.578-6 DECRETO 1082 DE 2015
[CTUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL COD.SUC NO.POLIZA ANEXO |
MANIZALES MANIZALES 42 42-44-101154901 1
["FECHA EXPEDICION — VIGENCIA DESDE ATAS — VIGENCIAHASTA ALAS
DIA MES ANO DIA MES ANO HORAS DIA MES ANO HORAS TIPO MOVIMIENTO
12 | 07 | 2024 05 | 06 | 2024 00:00 31 07 2029 23:59 | ANEXO DE MODIFICACION

DATOS DEL TOMADOR / GARANTIEZADD

|§OCIAL PROCON ING SAS IDENTIFICACION  NIT: 812.005.866-1

DIRECCION: CR 28 NRO. 13C-05 CIUDAD: CERETE, CORDOBA |TELEFONO: 7748135
DATOS DEL ASEGURADO / BENEFICIARIO

JASEGURADO / o B =

BENEFICIARIO: INSTITUTO NACIONAL DE VIAS INVIAS IDENTIFICACION  NIT: 800.215.807-2

[DIRECCTION: CRA. 59 NO.26-60 CAN |CIUDAD: BOGOTA, D.C., DISTRITO CAPITAL |TELI'EFO'NW'5E>'UUU

ADICIONAL:

TEXTO ACLARATORIO

E I 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.
1
;i 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, PORLO
z = I TANTO EL ASEGURADOR COMO EL TOMADOR, PRESTARAN SU COLABORACION
= EI PARA EFECTOS DE NOTIFICACIONES LA DIRECCION DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. ES CRA. 24 NO. 64-03 - TELEFONO: 8813280 - MANIZALES
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FIRMA AUTORIZADA: Jose Luis Ojeda - Vicepresidente de Fianzas FIRMA TOMADDHR
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= SEGUROS POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO ENTIDAD ESTATAL
ESTRADO S.A.
> Pres R DECRETO 1082 DE 2015
CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL COD.SuUC NO.POLIZA ANEXO
MANIZALES MANIZALES 42 42-44-101154901 2
FECHA EXPEDICION VIGENCIA DESDE A LAS ~ VIGENCIA HASTA A LAS
DIA MES ANO DIA MES ANO HORAS DIA MES ANO HORAS TIPO MOVIMIENTO
12 | 07 | 2024 20 | 06 | 2024 00:00 15 | 08 | 2029 23:59 ANEXO DE TRASLADO DE VIGENCIA
DATOS DEL TOMADOR | GARANTIZADO
NOMBRE O RAZON PROCON ING SAS IDENTIFICACION NIT: 812.005.866-1
SOCIAL
“DIRECCION: CR 28 NRO. 13C-05 |CIUDAD: CERETE, CORDOBA |TELEFONO: 7748139
DATOS DEL ASEGURADC | BENEFICIARIO
SEGURADO / . .
BENEFICIARIO: INSTITUTO NACIONAL DE VIAS INVIAS |IDENTIFICAC|ON NIT: 800.215.807-2)
IRECCION: CRA. 59 NO.26-60 CAN CIUDAD: BOGOTA, D.C., DISTRITO CAPITAL TELEFONO 7056000
DICIONAL:

OBJETD DEL SEGURD

S5 CON SUJECION A LAS CONDICIONES GENERALES DE LA POLIZA QUE SE ANEXAN ECUO10B, 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 EL CUMPLIMIENTO DE LAS OBLIGACIONES CONTENIDAS EN EL CONTRATO NUMERO 1895 DE 2024, RELACIONADO CON ADMINISTRACION VIAL DE LAS CARRETERAS
8 NACIONALES A CARGO DE LA DIRECCION TERRITORIAL BOYACA, GRUPO AMV 4 LOTE 5.

NOTA 1 : LA VIGENCIA DEL AMPAROS DE CUMPLIMIENTO EXTENDERAN SU VIGENCIA HASTA LA LIQUIDACION.
& NOTA 2 : LA VIGENCIA DEL AMPARO DE CALIDAD DEL SERVICIO TENDRA UNA VIGENCIA DE 30 MESES CONTADOS A PARTIR DEL ACTA DE RECIBO DEFINITIVO,

AMPAROS

RIESGO: CONSULTORIA

AMPAROS VIGENCIA DESDE VIGENCIA HASTA SUMA ASEG/ACTUAL  SUMA ASEG/ANTERIOR
4l CUMPLIMIENTO DEL CONTRATO 20/06/2024 15/02/2027 $398,503,488.00

PAGO DE SALARIOS, PRESTACIONES SOCIALES LEGALES E INDEMNIZACIONES 20/06/2024 15/08/2029 $797,006,975.00
4l LABORALES

CALIDAD DEL SERVICIO 15/08/2026 15/02/2029 $1,195,510,462.00

ACLARACIONES

Sl SEGUN ACTA DE INICIO DE FECHA 20 DE JUNIO DE 2024 AL CONTRATO NUMERO 1895 DE 2024, SE TRASLADAN LAS VIGENCIAS DE LAS GARANTIAS.

ALOR PRIMA N | GASTOS EXPEDICION IVA TOTAL A PAGAR VALOR ASEGURADO TOTAL | PLAN DE PAGO
$ **13,064,800.00 §$ *+++**25,000.00 $ ***2,487,062.00 § e 15,576,862.00 $ ****2,391,020,925.00 CONTADO
INTERMEDIARIO DIETRIBUCION COASEGURD
MOAERE CLAVE % DE FAAT. MOABRE COMPAT LA, 5 PART. \ALOR ASECURADD
MARIANO ANDRES SANIN ARIAS 19957 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
;i POLIZA, POR LO TANTO EL ASEGURADOR COMO EL TOMADOR, PRESTARAN SU COLABORACION
E El PARA EFECTOS DE NOTIFICACIONES LA DIRECCION DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. ES CRA. 24 NO. 64-03 - TELEFONO: 8813280 - MANIZALES
)
=
=
g 2
H Z =
=]
& _,.-ld'
=
—d
o 42-44-101154901
=
: ; = FIRMA TOMADOR
e USTED PUEDE CONSULTAR ESTA POLIZA EN WWW.SEGUROSDELESTADO.COM OFICINA PRINCIPAL: CALLE 83 NO 19-10 TELEFONO: 601-2186977, 601-6019330 DLF019957D



EEEU POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO ENTIDAD ESTATAL
ESTRADO S.A.
MIT. 860.009.578-6 DECRETO 1082 DE 2015
[CTUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL COD.SUC NO.POLIZA ANEXO |
MANIZALES MANIZALES 42 42-44-101154901 2
["FECHA EXPEDICION — VIGENCIA DESDE ATAS — VIGENCIAHASTA ALAS
DIA MES ANO DIA MES ANO HORAS DIA MES ANO HORAS TIPO MOVIMIENTO
12 | 07 | 2024 20 | 06 | 2024 00:00 15 08 2029 23:59 | ANEXO DE TRASLADO DE VIGENCIA

DATOS DEL TOMADOR / GARANTIEZADD

|§OCIAL PROCON ING SAS IDENTIFICACION  NIT: 812.005.866-1

DIRECCION: CR 28 NRO. 13C-05 CIUDAD: CERETE, CORDOBA |TELEFONO: 7748135
DATOS DEL ASEGURADO / BENEFICIARIO

JASEGURADO / o B =

BENEFICIARIO: INSTITUTO NACIONAL DE VIAS INVIAS IDENTIFICACION  NIT: 800.215.807-2

[DIRECCTION: CRA. 59 NO.26-60 CAN |CIUDAD: BOGOTA, D.C., DISTRITO CAPITAL |TELI'EFO'NW'5E>'UUU

ADICIONAL:

TEXTO ACLARATORIO

B I 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
g SE ESPECIFICAN EN ESTE CUADRO.
=1
;i 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
E g I TANTO EL ASEGURADOR COMO EL TOMADOR, PRESTARAN SU COLABORACION
£ EI PARA EFECTOS DE NOTIFICACIONES LA DIRECCION DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. ES CRA. 24 NO. 64-03 - TELEFONO: 8813280 - MANIZALES
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FIRMA AUTORIZADA: Jose Luis Ojeda - Vicepresidente de Fianzas FIRMA TOMADDHR
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