el
alianza

Barranquilla, enero 2 de 2025

Doctora:
LINA NATALIA RAMIREZ RODRIGUEZ
Asesora lll - Equipo de Trabajo de Reactivacion Econdmica

Supervisora contrato FA-LP-I-S-235-2022.
Fondo Adaptacién

e-mail: linaramirez@fondoadaptacion.gov.co
Bogota

Asunto: Respuesta solicitud No E-2024-005318
Apreciada Dra. Ramirez,

En atencion a su solicitud de ampliacién del amparo de cumplimiento por un
término de un (1) mes, a fin de garantizar la cobertura necesaria hasta la
liquidacion efectiva del contrato, nos permitimos adjuntar la pdliza expedida
segun los términos solicitados para la revision y visto bueno del equipo de la
supervision previo al cargue en el aplicativo SECOPII.

Sea esta la oportunidad para solicitarle que interponga sus buenos oficios ante
las dependencias que corresponda con el fin de adelantar para la obtencién del
Acta de liquidacién en el menor tiempo posible, toda vez que ya fueron
recibidos a satisfaccion todos los productos relacionados con el contrato,
haciendo la claridad que a la fecha solo se encuentra pendiente lo
correspondiente al acta de liquidacién de conformidad con lo previsto en el hito
7.

Atentamente,

IAN"DAZA ARIZA

C.C. 72.129.505

Representante legal
FUNDACION FUNDALIANZA
Email: fdaza@fundalianza.org

www.fundalianza.org
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ANEXO DE MODIFICACION DE POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO

SUPERINTENDENCIA FINANGIERA
DE COLOMBA

VIGILADO

NIT 860.037.013-6 Cédigo de Seguridad:  iupb4NagPOVtpmlX3soGRw== ENTIDADES ESTATALES DECRETO 1882
SOMOS GRANDES CONTRIBUYENTES
IVA REGIMEN COMUN - AUTORETENEDORES VERSION CLAUSULADO 86-84-2021-1317-P-05-PPSUS2R060008059-DO8T
P - \
No. POLIZA \BQ-166058151 No.ANExo% 10 No. CERTIFICADO | 28397262 No. RIESGO|
TIPO DE Documemo] FECHA DE EXPEDICION ]39/12/2524 SUC. EXPEDIDORA| BARRANQUILLA
VIGENCIA DESDE VIGENCIA HASTA Dias | VIGENCIA DEL CERTIFICADO DESDE VIGENCIA DEL CERTIFICADO HASTA |
00:00 Horas Del 29/09/2022 24:00 Horas Del 28/04/2027 N/A N/A N/A N/A
N\ i J
[ ToMADOR | FUNDACTON FUNDALTANZA | No.DOC. IDENTIDAD | 819.605.064-5 A
DIRECCION CALLE 77B NO. 57 - 1@3 ED. GREEN TOWERS, OFICINA 1983 TELEFONO 3859875
ASEGURADO FONDO ADAPTACION No. DOC. IDENTIDAD | 906.450.205-8
DIRECCION AV CL 26 # 57-83 TORRE 8 PISO 8 TELEFONO 6014325400
BENEFICIARIO | FONDO ADAPTACION No. DOC. IDENTIDAD | 960.450.205-8
| DIRECCION | AV CL 26 # 57-83 TORRE 8 PISO 8 TELEFONO 6014325400 )
-
| OBJETO DE CONTRATO
MEDIANTE EL PRESENTE ANEXO SE AJUSTA LA VIGENCIA DEL AMPARO DE CUMPLIMIENTO. LOS DEMAS TERMINOS Y CONDICIONES SIN MODIFICAR CONTINUAN
EN VIGOR.
GARANTIZAR EL PAGO DE LOS PERJUICIOS DERIVADOS DEL INCUMPLIMIENTO DE LAS OBLIGACIONES CONTENIDAS EN EL CONTRATO No.FA-LP-I-S-235-2022,
CUYO OBJETO ES IMPLEMENTACION DE HERRAMIENTAS PAR ALA INCLUSION PRODUCTIVA DE LA POBLACION EN LA ZONA DE LA INTERCONEXION VIAL YATI -
LA BODEGA EN LOS MUNICIPIOS DE MAGANGUE, CICUCO, TALAIGUA NUEVO Y MOMPOS EN EL DEPARTAMENTO DE BOLIVAR.
"Con la emision de 1la pdliza se entiende que se autoriza a Seguros Mundial para que realice gestion de cobranza en caso de gue
L NOMBRE DEL AMPARO VIGENCIA DESDE | VIGENCIA HASTA SUMA ASEGURADAS VALOR PRIMAS
CUMPLIMIENTO ©0:00 Horas Del ©7/89/2023 24:0@ Horas Del 31/01/2025 5.237.845.091,10 3.114.006,53
PRESTACIONES SOCIALES 00:00 Horas Del ©7/89/2023 24:0@ Horas Del 31/12/2026 872.974.181,85 0,00
| CALIDAD DEL SERVICIO 80:00 Horas Del 97/09/2023 24:00 Horas Del ©1/67/2024 3.491.896.727,40 0,00
CALIDAD Y CORRECTO FUNCIONAMIENTO @0:8@ Horas Del 87/89/2823| 24:0@ Horas Del 81/87/2024 3.491.896.727,40 0,00
L TOTAL ASEGURADO $ 13.094.612.727,75
( INTERMEDIARIOS TIPO % PARTICIPACION i B Sinaarira $ 3.114.006,53
| CONASEGUROS LTDA.ASESORES DE SEGUROS AGENCIAS 100,00 :
| DESCUENTOS $
\ ®,
P ~ EXTRA PRIMA
| DISTRIBUCION COASEGURO | F
CcOMPARIA TIPO COASEGURO | POLIZALIDER | CERTIF.LIDER % PARTICIPACION | PRIMANETA $ 3.114.006,53
b | GASTOS EXP. $ 9,00
l\. | 4
IVA $ 591.661,24
Pe R
g | $ 3.705.667,77
|\CDNVENIO DE PAGO | DIRECTO EFECTIVO, Fecha de Pago: 30/12/2024 | TOTAL A PAGAR

CONDICIONES GENERALES DE LA POLIZA

ES DE OBLIGATORIO CUMPLIMIENTO DILIGENCIAR EL FORMULARIO DE CONOCIMIENTO DEL CLIENTE, SUMINISTRAR INFORMACION VERAZ Y VERIFICABLE Y REALIZAR ACTUALIZACION DE
DATOS POR LO MENOS ANUALMENTE (CIRCULAR EXTERNA 026 DE 2008 SUPERFINANCIERA).

EL TOMADOR Y/O ASEGURADO SEGUN CORRESPONDA, SE COMPROMETE A PAGAR LA PRIMA DENTRO DE LOS 30 DIAS CONTADOS A PARTIR DEL INICIO DE VIGENCIA DE LA POLIZA.

DE ACUERDO CON EL ARTICULO 1068 DEL CODIGO DE COMERCIO, MODIFICADO POR EL ARTICULO 82 DE LA LEY 45 DE 1990, LA MORA EN EL PAGO DE LA PRIMA DE LA PRESENTE POLIZA
O DE LOS CERTIFICADOS O ANEXOS QUE SE EXPIDAN CON FUNDAMENTO EN ELLA PRODUCIRA LA TERMINACION AUTOMATICA DEL CONTRATO Y DARA DERECHO A LA COMPANIA
DE SEGUROS PARA EXIGIR EL PAGO DE LA PRIMA DEVENGADA Y DE LOS GASTOS CAUSADOS POR LA EXPEDICION DE LA POLIZA.

EN MI CALIDAD COMO TOMADOR DE LA POLIZA INDICADA EN ESTA CARATULA, MANIFIESTO EXPRESAMENTE QUE HE TENIDO A M DISPOSICION LAS CONDICIONES GENERALES DE LA POLIZA
MANIFIESTO ADEMAS, QUE DURANTE EL PROCESO DE NEGOCIACION, ANTICIPADAMENTE ME HAN SIDO EXPLICADAS POR LA COMPANIA Y/O POR EL INTERMEDIARIOS DE SEGUROS AQUI
INDICADO, SOBRE LAS EXCLUSIONES Y ALCANCES Y CONTENIDOS DE LA COBERTURA, ASI COMO LAS GARANTIAS, EN VIRTUD DE TAL ENTENDIMIENTO, LAS ACEPTO Y DECIDO TOMARLA
POLIZA DE SEGUROS CONTENIDA EN ESTE DOCUMENTO.

~n N J
Lineas de Atencidn al Cliente:
Firma Autorizad und Seguros SA. 1 * Nacional: 01 8000 111 935
ANGELA MUNAR - VICEPRESIDENTE DE PRODUCTO » Bogotd: 327 4712 -327 4713
. C.C.52.646.070 RN OR N J

Cumplimos los suefos de nuestro planeta reciclando reponsablemente.
Protege el medio ambiente evitando la impresion de este documento.
HOJA No.

AFILIADOS A LA CAMARA COLOMBIANA DE LA INFRAESTRUCTURA Y PASA - APF




DE COLOMBIA,

VIGILADO

seguros . N
g L ® COMPANIA MUNDIAL DE SEGUROS S.A.
m un Ia DIRECCION GENERAL CALLE 33 N. 6B 24 PISOS 1, 2 Y 3 - BOGOTA
TELEFONO: 2855600 FAX 2851220 - WWW.SEGUROSMUNDIAL.COM.CO
- -
tu compainia siempre ANEXO DE MODIFICACION DE POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO
NIT 860.037.013-6 ENTIDADES ESTATALES DECRETO 1682
SOMOS GRANDES CONTRIBUYENTES
(VA REGIMEN COMUN - AUTORETENEDORES VERSION CLAUSULADO ©6-04-2021-1317-P-85-PPSUS2RO80000059-DOOI y
(No.Pt')LlZ.Al BQ-180058151 |No.ANEXO| 10 | No. CERTIFICADO | 28397262 |Nu. RIESGO )
TIPO DE DOCUMENTO [ | FECHADEEXPEDK:I“JN | 30/12/2024 |SUC.EXPEDIDm BARRANQUILLA
VIGENCIA DESDE VIGENCIA HASTA DIAS VIGENCIA DEL CERTIFICADO DESDE VIGENCIA DEL CERTIFICADO HASTA
|@0:00 Horas Del [ 89/09/2022 |24:0@ Horas Del | 28/04/2027 N/A | N/A N/A N/A
( CONDICIONES PARTICULARES )

aplique, a través de los siguientes canales: correo electrénico, llamada, SMS y WhatsApp. No obstante, en cualquier momento podra
solicitar la exclusidén de alguno estos canales por medio de:

Pagina web: www.segurosmundial.com.co

Correo electrdnico: mundial@segurosmundial.com.co

Lineas de atencidn: Bogotd (+6@61) 3274712 - (+601) 3274713 Nacional ©180©8111935"

Cumplimos los suefios de nuestro planeta reddando responsablemente.
Protege el Medio Ambient= evitando la impresién de este documento. HOJA No.

AFILIADOS A LA CAMARA COLOMBIANA DE LA INFRAESTRUCTURA Y PASA - APF




VIGILADO

SROUDS o .o
@ mundlal COMPANIA MUNDIAL DE SEGUROS S.A.

tu compaiiia siempre

NIT 860.037.0136 Hilndas
SOMOS GRANDES CONTRIBUYENTES e, CAMARA COLOMBIANA PASA%’APF
VA REGIMEN COMUN - AUTORETENEDORES : DE LA INFRAESTRUCTURA Mgeicin Panarericans de Flnaas
anamerican Surety Association

LA COMPANIA MUNDIAL DE SEGUROS S.A

CERTIFICA:

Que la garantia de Cumplimiento contenida en la pdliza BQ-100058151 y endoso, 1@ cuyo afianzado es:
FUNDACION FUNDALIANZA Asegurado o Beneficiario: FONDO ADAPTACION / FONDO ADAPTACION , expedida por la
Compania en 30/12/2024, no expirara por falta de pago de la prima de la pdoliza o de los certificados o
anexos que se expidan con fundamento en ella o por revocacion unilateral por parte del Tomador o de la
Compania.

BARRANQUILLA a los 30 dias del mes DICIEMBRE del afo 2024.

2

Firma Autorizada - Compaiiia Mundial de Seguros S.A.

‘ 5 ‘-\‘ cumplimos los suefios de nuestro planeta reciclando responsablemente.
\sussd  Protege el Medio Ambiente evitando la impresién de este documento.

AFILIADOS A LA CAMARA COLOMBIANA DE LA INFRAESTRUCTURA ¥ PASA - APF




