SEOUROS POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO ENTIDAD ESTATAL
u ESTRDO S.A.
et NI, DECRETO 1082 DE 2015
CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL COD.suC NO.POLIZA ANEXO
BOGOTA, D.C. ANTIGUO COUNTRY 21 21-44-101456119 1
=] FECHA EXPEDICIO_N . VIGENCIA DESDE A LAS . VIGENCIA HASTA A LAS
i DIA MES ANO DIA MES ANO HORAS DIA MES ANO HORAS TIPO MOVIMIENTO
07 | 01 | 2025 18 | 1 | 2024 00:00 13 | 02 | 2028 23:59 ANEXO DE PRORROGA
DATOS DEL TOMADOR | GARANTIZADO
ANOMBRE O RAZON WJ SAS IDENTIFICACION NIT: 901.217.289-2
SOCIAL
MDIRECCION: CR6533 |CIUDAD: YUMBO, VALLE |TELEFONO: 3005951167

DATOS DEL ASEGURADD | BENEFICIARIO
INSTITUTO MUNICIPAL DE REFORMA URBANA Y DE VIVIENDA DE INTERES SOCIAL - INVIYUMBO |IDENTIFICACION NIT: 800.173.492-4]

mBENEFICIARIO:
MDIRECCION: CL2 NRO. 3 - 22 CIUDAD:  YUMBO, VALLE TELEFONO 6693347

S\DICIONAL:

OBJETO DEL SEGURO

FS) CON SUJECION A LAS CONDICIONES GENERALES DE LA POLIZA QUE SE ANEXAN ECU010B, 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 PAGO DE LOS PERJUICIOS DERIVADOS DE LA EJECUCION DEL CONTRATO NO. 130-12-11-003-2024

@l OBJETO: INTERVENTORIA PARA LA CONSTRUCCION DE UN MURO DE CONTENCION EN EL MUNICIPIO DE YUMBO.

AMPARDS
PR RIESGO: INTERVENTORIA
| AMPAROS VIGENCIA DESDE VIGENCIA HASTA SUMA ASEG/ACTUAL  SUMA ASEG/ANTERIOR
CUMPLIMIENTO DEL CONTRATO 18/11/2024 13/06/2025 $2,000,000.00 $2,000,000.00
PAGO DE SALARIOS, PRESTACIONES SOCIALES LEGALES E INDEMNIZACIONES 18/11/2024 13/02/2028 $1,000,000.00 $1,000,000.00
4| LABORALES
CALIDAD DEL SERVICIO 18/11/2024 13/06/2025 $2,000,000.00 $2,000,000.00

ACLARACIONES

i POR MEDIO DEL PRESENTE ANEXO SE DEJA CONSTANCIA DE CONOCIMIENTO DEL ACTA DE INICIO DE FECHA 18/11/2024 Y SEGUN PRORROGA NO. 1 DE FECHA 30/12/2024 SE
PRORROGA LA VIGENCIA DE LA PRESENTE POLIZA

@1 0S DEMAS TERMINOS Y CONDICIONES NO MODIFICADOS CONTINUAN IGUAL

ALOR PRIMA NETA | GASTOS EXPEDICION IVA TOTAL A PAGAR VAL OR ASEGURADQ TOTAI | PL AN DE PAGO
§ ****++*12,000.00 $ **+*+++4,000.00 § *rr+++3.040.00 § Farrarrrr*19,040.00 $ *+++x5.000,000.00 CONTADO
INTERMEDLARID DIZTRIBUCION COASEGURD
NOMESE CLAVE % DE BART. NOMESE COMPAILA % PART. VALOR ASEGURADD
BROKER SEGUROS Y FIANZAS LTDA CONSU 215307 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

DE COLOMERA
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21-44-101456119 &
FIRMA AUTORIZADA.: Jose Luis Qjeda - Vicepresi de Fianzas
USTED PUEDE CONSULTAR ESTA POLIZA EN WWW.SEGUROSDELESTADO.COM OFICINA PRINCIPAL: AUTOPISTA NORTE # 103 - 60, PISO 5 TELEFONO: 601-2186977, 601-6019330 DLF215307B

VIGILADO SUPERINTENDENCLA FINARCERA




n EEEUM POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO ENTIDAD ESTATAL
£3 i i DECRETO 1082 DE 2015
== NIT. 860.009.576-6 08 0
CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL COD.SUC NO POLIZA ANEXO
BOGOTA, D.C. ANTIGUO COUNTRY 2 2144101456119 1
FECHA EXPEDICION VIGENCIA DESDE ALAS VIGENCIA HASTA | ALAS
DA MES ANO | DIA MES ANO | HORAS | DIA MES ANO | HORAS TIPO MOVIMIENTO
07 | o1 | 2025 18 | 11 | 2024 00:00 13 | 02 | 2028 23:59 | ANEXO DE PRORROGA
DATOS DEL TOMADOR | GARANTIZADO
NOMBRE O RAZON IDENTIFICACION  NIT: 901.217.289-2
SOCIAL WJ Shi
DIRECCION: CR 6 5 33 clubAD: YuMBO, VALLE [TELEFONO: 3005951167
n DATOS DEL ASEGURADG | BENEFICIARIO
— Al INSTITUTO MUNICIPAL DE REFORMA URBANA Y DE VIVIENDA DE INTERES SOCIAL - INVIYUMBO |IDENTIFICACION NIT: 800.173.492-4
#HRECCION: CL2 NRO. 3 - 22 CIUDAD:  YUMBO, VALLE TELEFONO 6693347
s\DICIONAL:
;Eﬁ
'P/GUESTADO
oz .y

PAGIMA WEB CORRESPOMSALES BANCARIOS

@ Nk

Bam;_plombia

o i ] il ey
ViR S xito (i [ (oA

Pagos con convenio *"No aplica para transferencias

Bancode Bogotd t Seguros del Cstado 5.4 Cuenta Corriente 00B465445
——

Grupo . g—

Bancolombia Seguros del Estado S.A Cuenta Convenio 47189

m VALOR PRIMA NETA GASTOS EXPEDICION IVA TOTAL A PAGAR VALOR ASEGURADO TOTAL PLAN DE PAGO

$ ****++*12,000.00 § **+*++4,000.00 § *++e++3,040.00 § HrmrmaR*19,040.00 § *+*x++++5,000,000.00 CONTADO
INTERMEDIARID DHETRIBUCHCH COABEGURD
HOMERE CLAVE . D FAT NOMERE COMPARIA % FART VALOR ASECURADD
BROKER SEGUROS Y FIANZAS LTDA CONSU 215307 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, POR LO
ANTO EL ASEGURADOR COMO EL TOMADOR, PRESTARAN SU COLABORACION
ARA EFECTOS DE NOTIFICACIONES LA DIRECCION DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. ES CALLE 83 NO 19-10 - TELEFONO: 6-917963 - BOGOTA, D.C.

FORMA DE PAGO

REFERENCIA
BANCO CHEQUE No. VALOR
1100513730914-8

(415) 7709998021167 (8020)11005137309148(3900) 000000019040 (96) 20251118

DE COLOMERA

EFECTIVO
CHEQUE
TOTAL %

VIGILADO SUPERINTENDENCLA FINANCERA

COPIA PARA PAGO EN BANCOS NO NEGOCIABLE



- EEEU PO SEGURO DE C O ENT S
- a8, LIZA DE SEGUR UMPLIMIENT IDAD ESTATAL
NIT. B60.009.578-6 DECRETO 1082 DE 2015
[CITUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL COD.SUC NO.POLIZA ANEXO
BOGOTA, D.C. ANTIGUO COUNTRY 21 21-44-101456119 i
[ FECHAEXPEDICION | E ALAS — VIGENCIA HASTA ALAS
DIA MES ANO DIA  MES ARNO HORAS DIA° MES ANO HORAS TIPO MOVIMIENTO
07 | 01 | 2025 18 | 11 | 2024 00:00 13 | 02 | 2028 23:59 | ANEXO DE PRORROGA

DATOS DEL TOMADOR [ GARANTIZADO

EOCIAL WJ SAS IDENTIFICACION  NIT: 901.217.289-2

DIRECCION: CR 65 33 CIUDAD: __ YUMBO, VALLE |TELE' FONO: 3005951167
DATOS DEL ASEGURADOD | BENEFICIARIO
EEREISIARID: INSTITUTO MUNICIPAL DE REFORMA URBANA Y DE VIVIENDA DE INTERES SOCIAL - INVIYUMBO  IDENTIFICACION ~ NIT: 800.173.492-4

IDIRECCION: CL 2 NRO. 3 - 22 |CIUDAD: YUMBO, VALLE |TELEFUNU:_6'69337I7

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.
;i 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
g< I TANTO EL ASEGURADOR COMO EL TOMADOR, PRESTARAN SU COLABORACION

=]
E EI PARA EFECTOS DE NOTIFICACIONES LA DIRECCION DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. ES CALLE 83 NO 19-10 - TELEFONO: 6-917963 - BOGOTA, D.C.
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FIRMA AUTORIZADA: Jose Luis Ojeda - Vicepresi de Fianzas FIAMA TOMADDR
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SEQUROS
DEL
ESTRADO S.A.

NIT. 860.009.578-6

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

Hacemos constar, que Ila podliza N° 101456119, anexo
1, 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 07 dias del mes de ENERO de 2025

=

21-44-101456119
FIRMA AUTORIZADA: Jose Luis Ojeda - Vicepresidente de Fianzas

3



