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2. CONTRATO No.:

DIA MES AÑO
4 3 2025

7. PÓLIZA DE CUMPLIMIENTO No.: 45-40-101098727 ANEXO No.:   1

ANEXO No.:  

9.TIPO DE APROBACIÓN DE PÓLIZA:
Póliza de Cumplimiento a favor de Entidades Estatales  

X Póliza de Responsabilidad Civil Extracontractual  
Certificado de Modificación de Poliza de Cumplimiento a favor de Entidades Estatales
Certificado de Modificación de Poliza de Responsabilidad Civil Extracontractual

DÍA MES AÑO DÍA MES AÑO
1.321.214.618$                10 3 2025 11 8 2025

Elaboró: Lina Ginnery Campo García - Profesional Universitaria Revisó: Diana Ximena Cepeda – Asesora de Despacho

Paola Andrea Castillo Echeverry - Profesional Universitaria

26.251.933.014,00$                     

Ciudad y fecha de expedición de la póliza: Cali, 11 de marzo de 2025

DISTRITO DE SANTIAGO DE CALI - SECRETARÍA DE EDUCACIÓN 

ASEGURADORA:   SEGUROS DEL ESTADO

Sociedad Comisionista Compradora: Geocapital SA                                                                     Operador del 
Servicio de Transporte Escolar: UNION TEMPORAL DE TRANSPORTES ESCOLARES CALI 2025

3. FECHA DE SUSCRIPCIÓN:                                                                      Fecha de Negociación (BMC)

Objeto de la Negociación: La presente negociación tiene como objeto “Prestación de servicio de
transporte escolar terrestre para los estudiantes de Santiago de Cali beneficiarios de la estrategia de
transporte escolar especial de conformidad con el procedimiento establecido en el Reglamento de
Funcionamiento y operación de la Bolsa para el Mercado de Compras Públicas.” 

1. ORGANISMO:

 Operación del Servicio de Transporte 
Escolar 

VALOR 
TOTAL:

4143.010.26.1.0338.2025

Operación forward en el Mercado de Compras 
Públicas (BMC) 

Secretaria de Despacho
Leidy Tatiana Aguilar Rodríguez

Secretaría de Educación

TIPO DE AMPARO

Responsabilidad Civil Extracontractual

Observaciones: 

VALOR ASEGURADOCOBERTURA 
(% )

5%

VIGENCIA
FECHA INICIAL FECHA FINAL

           No. 74844419

De acuerdo con lo establecido en el proceso de selección abreviada para la adquisición de Bienes y Servicios de Características Técnicas Uniformes en bolsas
de productos Nº 4143.010.032.0001-2025 en lo que respesta la cobertura de las negociaciones requeridas para la prestación del Servicio de Transporte Escolar
y dando aplicación sobre lo atinente a los mecanismos de cobertura del riesgo, se firma la presente Acta de aprobación de garantías en el marco del Contrato Nº
4143.010.26.1.0338.2025, pero para asegurar lo propio a la Operación forward en el Mercado de Compras Públicas (BMC) No. 74844419 para la prestación del
servcio de transporte escolar, en Santiago de Cali, a los catorce (14) días del mes de marzo de dos mil veinticinco (2025).

4. OBJETO DEL CONTRATO:

SCB:   811.017.879-3                                                                                                           Operador Servicio de 
Transporte Escolar:   901.926.152-4

5. CONTRATISTA:

6. NIT  N°:

8. PÓLIZA RESPONSABILIDAD CIVIL EXTRACONTRACTUAL No.:  

MAJA01.04.03.P001.F010

004VERSIÓN

MODELO INTEGRADO DE PLANEACIÓN Y GESTIÓN
(MIPG)

APROBACIÓN DE GARANTIAS



OBJETO DEL SEGURO

FIRMA TOMADOR

AMPAROS

ACLARACIONES

DISTRIBUCION COASEGUROINTERMEDIARIO

 N OMBR E                                                                                        CLAV E                              % D E PART .   N OMBR E C OMPAÑÍA                                                                                % PART .                    VALO R AS E G URAD O

DATOS DEL TOMADOR / GARANTIZADO

DATOS DEL ASEGURADO / BENEFICIARIO

CIUDAD D E E XP E DICIÓ N SU C URSAL C O D .SU C N O .P ÓLIZA AN E X O

TIP O MO VIMIE NT O
A LAS

H O RAS
     VIG E N CIA HASTA

DÍA        ME S        AÑ O
A LAS

H O RAS
     VIG E N CIA D E SD E
DÍA        ME S        AÑ O

F E C HA E XP E DICIÓ N
DÍA        ME S        AÑ O

N OMBR E O RAZ O N
S O CIAL

DIR E C CIÓ N: CIUDAD:

ID E NTIFIC A CIÓ N

T ELÉ F O N O:

AS E G URAD O:

CIUDAD:DIR E C CIÓ N:

ID E NTIFIC A CIÓ N

T ELÉ F O N O

B E N E FICIARIO:

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

OFICINA PRINCIPAL: AUTOPISTA NORTE # 103 - 60, PISO 5 TELEFONO: 601-2186977, 601-6019330

FIRMA AUTORIZADA: Jose Luis Ojeda - Vicepresidente de Fianzas

UST E D PU E D E C O NSULTAR E STA P ÓLIZA E N WWW .S E G UR O SD ELE STAD O . C OM

PARA EFECTOS DE NOTIFICACIONES LA DIRECCIÓN DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. ES CALLE 7N NO. 1N-15/1N-45 - TELEFONO: 6672954 - CALI

 1NASLYSANTANA

POLIZA DE SEGURO DE RESPONSABILIDAD CIVIL EXTRACONTRACTUAL DERIVADA DE
CUMPLIMIENTO

RCE CONTRATOS

CALI 45CALI

14 03 2025 10 03 2025 00:00 11 08 2025 23:59 ANEXO CAUSA PRIMA

U.T. TRANSPORTES ESCOLARES CALI 2025 NIT: 901.926.152-4

CL 4  NR O . 1 N - 10 501 C ALI, VALLE 3053266554

DISTRITO ESPECIAL DE SANTIAGO DE CALI - SECRETARIA DE EDUCACION

Edificio Bulevar de la Sexta - Avenida 6 Norte # 13 N 50 C ALI, VALLE

NIT: 890.399.011-3

6441200

LA MORA EN EL PAGO DE LA PRIMA O DE LOS CERTIFICADOS O ANEXOS QUE SE EXPIDAN CON FUNDAMENTO EN ELLA, PRODUCIRA LA TERMINACION AUTOMATICA DEL
CONTRATO Y DARA DERECHO A SEGUROS DEL ESTADO S.A. PARA EXIGIR EL PAGO DE LA PRIMA DEVENGADA Y DE LOS GASTOS CAUSADOS CON OCASION DE LA
EXPEDICION DEL CONTRATO.
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 ACOMPAÑAMIENTO AL RIESGO ASUMIDO DURANTE LA VIGENCIA DE LA PRESENTE
PÓLIZA, POR LO TANTO EL ASEGURADOR COMO EL TOMADOR, PRESTARAN SU COLABORACIÓN

890399011 - DISTRIT O E SP E CIAL D E SANTIA G O D E C ALI -
S E C R E TARIA D E E DU C A CIO N

$ ****1,321,214,618.20

MEDIANTE EL PRESENTE ANEXO SE AJUSTA EL VALOR ASEGURADO DE LA POLIZA ARRIBA CITADA, DE ACUERDO A LO COMUNICADO POR EL CLIENTE.
-
LOS DEMAS TERMINOS Y CONDICIONES CONTINUAN IGUAL.

$ *****926,894.00 $ *******3,000.00 $ *****176,680.00 $ *********1,106,574.00

JAL SEGUROS LTDA                     164103         100.00

C O NTAD O

CON SUJECIÓN A LAS CONDICIONES GENERALES DE LA PÓLIZA QUE SE ANEXAN 15-05-2020 - 1329-P-06-00000-E-RCE-002A-D00I / 31-03-22
-1329-P-06-00000-E-RCE-001P-D00I, QUE FORMAN PARTE INTEGRANTE DE LA MISMA Y QUE EL ASEGURADO Y EL TOMADOR DECLARAN HABER RECIBIDO Y HASTA EL LÍMITE
DE VALOR ASEGURADO SEÑALADO EN CADA AMPARO, SEGUROS DEL ESTADO S.A., GARANTIZA:
EL PAGO DE LOS PERJUICIOS CAUSADOS A TERCEROS EN DESARRROLLO DEL CONTRATO No.OPERACION FORWARD 74844419 REFERENTE A: LA PRESTACION DE SERVICIO DE
TRANSPORTE ESCOLAR TERRESTRE PARA LOS ESTUDIANTES DE SANTIAGO DE CALI BENEFICIARIOS DE LA ESTRATEGIA DE TRANSPORTE ESCOLAR ESPECIAL DE CONFORMIDAD CON
EL PROCEDIMIENTO ESTABLECIDO EN EL REGLAMENTO DE FUNCIONAMIENTO Y OPERACION DE LA BOLSA PARA EL MERCADO DE COMPRAS PUBLICAS

-

BENEFICIARIO: LOS TERCEROS QUE RESULTAREN AFECTADOS

RIESGO: PRESTACION DE SERVICIOS
_____________________________________________________________________________________________________________________________________________

AMPAROS                                 DEDUCIBLE                      VIGENCIA    VIGENCIA         SUMA ASEG               SUMA ASEG
                                                                        DESDE       HASTA             ACTUAL                 ANTERIOR
PREDIOS LABORES Y OPERACIONES           10.00 % DEL VALOR DE LA       10/03/2025  11/08/2025    $1,321,214,618.20        $569,400,000.00
                                        PERDIDA - Mínimo: 1.00 SMMLV

45-40-101098727 1

45-40-101098727



DISTRIBUCION COASEGUROINTERMEDIARIO

 N OMBR E                                                                                        CLAV E                              % D E PART .   N OMBR E C OMPAÑÍA                                                                                % PART .                    VALO R AS E G URAD O

DATOS DEL TOMADOR / GARANTIZADO

DATOS DEL ASEGURADO / BENEFICIARIO

C IUDAD D E E XP E DIC IÓ N SU C URSAL C O D .SU C N O .P ÓLIZA AN E X O

TIP O MO VIMIE NT O
A LAS

H O RAS
     VIG E N C IA HASTA

DÍA        ME S        AÑ O
A LAS

H O RAS
     VIG E N C IA D E SD E
DÍA        ME S        AÑ O

F E C HA E XP E DIC IÓ N
DÍA        ME S        AÑ O

N OMBR E O RAZ O N
S O C IAL

DIR E C C IÓ N: C IUDAD:

ID E NTIFIC A C IÓ N

T ELÉ F O N O :

AS E G URAD O :

C IUDAD:DIR E C C IÓ N:

ID E NTIFIC A C IÓ N

T ELÉ F O N O

B E N E FIC IARIO :

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

(415)7709998021167(8020)11011640837799(3900)000001106574(96)20260314

REFERENCIA
PAGO:
1101164083779-9

USTED PUEDE CONSULTAR ESTA PÓLIZA EN WWW.SEGUROSDELESTADO.COM

PARA EFECTOS DE NOTIFICACIONES LA DIRECCIÓN DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. ES CALLE 7N NO. 1N-15/1N-45 - TELEFONO: 6672954 - CALI

NASLYSANTANA

POLIZA DE SEGURO DE RESPONSABILIDAD CIVIL EXTRACONTRACTUAL DERIVADA DE
CUMPLIMIENTO

RCE CONTRATOS

CALI 45CALI

14 03 2025 10 03 2025 00:00 11 08 2025 23:59 ANEXO CAUSA PRIMA

U.T. TRANSPORTES ESCOLARES CALI 2025 NIT: 901.926.152-4

CL 4  NR O . 1 N - 10 501 C ALI, VALLE 3053266554

DISTRITO ESPECIAL DE SANTIAGO DE CALI - SECRETARIA DE EDUCACION

Edificio Bulevar de la Sexta - Avenida 6 Norte # 13 N 50 C ALI, VALLE

NIT: 890.399.011-3

6441200

LA MORA EN EL PAGO DE LA PRIMA O DE LOS CERTIFICADOS O ANEXOS QUE SE EXPIDAN CON FUNDAMENTO EN ELLA, PRODUCIRA LA TERMINACION AUTOMATICA DEL CONTRATO Y
DARA DERECHO A SEGUROS DEL ESTADO S.A. PARA EXIGIR EL PAGO DE LA PRIMA DEVENGADA Y DE LOS GASTOS CAUSADOS CON OCASION DE LA EXPEDICION DEL CONTRATO.
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 ACOMPAÑAMIENTO AL RIESGO ASUMIDO DURANTE LA VIGENCIA DE LA PRESENTE PÓLIZA, POR LO
TANTO EL ASEGURADOR COMO EL TOMADOR, PRESTARAN SU COLABORACIÓN

$ ****1,321,214,618.20$ *****926,894.00 $ *******3,000.00 $ *****176,680.00 $ *********1,106,574.00

JAL SEGUROS LTDA                     164103         100.00

C O NTAD O

COPIA PARA PAGO EN BANCOS NO NEGOCIABLE

45-40-101098727 1



FIRMA TOMADOR

DATOS DEL TOMADOR / GARANTIZADO

DATOS DEL ASEGURADO / BENEFICIARIO

CIUDAD DE EXPEDICIÓN SUCURSAL COD.SUC NO.PÓLIZA ANEXO

TIPO MOVIMIENTO
A LAS

HORAS
     VIGENCIA HASTA

DÍA        MES        AÑO
A LAS

HORAS
     VIGENCIA DESDE

DÍA        MES        AÑO
FECHA EXPEDICIÓN

DÍA        MES        AÑO

NOMBRE O RAZON
SOCIAL

DIRECCIÓN: CIUDAD:

ID E NTIFIC A C IÓ N

TELÉFONO:

ASEGURADO:

CIUDAD:DIRECCIÓN:

ID E NTIFIC A C IÓ N

TELÉFONO:

B E N E FIC IARIO :

FIRMA AUTORIZADA: Jose Luis Ojeda - Vicepresidente de Fianzas

PARA EFECTOS DE NOTIFICACIONES LA DIRECCIÓN DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. ES CALLE 7N NO. 1N-15/1N-45 - TELEFONO: 6672954 - CALI

 2NASLYSANTANA

POLIZA DE SEGURO DE RESPONSABILIDAD CIVIL EXTRACONTRACTUAL DERIVADA DE
CUMPLIMIENTO

RCE CONTRATOS

C ALI 45C ALI

14 03 2025 10 03 2025 00:00 11 08 2025 23:59 AN E X O C AUSA PRIMA

U .T . TRANSP O RT E S E S C OLAR E S C ALI 2025 NIT: 901.926.152-4

CL 4  NR O . 1 N - 10 501 C ALI, VALLE 3053266554

DISTRIT O E SP E C IAL D E SANTIA G O D E C ALI - S E C R E TARIA D E E DU C A C IO N

Edificio Bulevar de la Sexta - Avenida 6 Norte # 13 N 50 C ALI, VALLE

NIT: 890.399.011-3

6441200

LA MORA EN EL PAGO DE LA PRIMA O DE LOS CERTIFICADOS O ANEXOS QUE SE EXPIDAN CON FUNDAMENTO EN ELLA, PRODUCIRA LA TERMINACION AUTOMATICA DEL CONTRATO Y
DARA DERECHO A SEGUROS DEL ESTADO S.A. PARA EXIGIR EL PAGO DE LA PRIMA DEVENGADA Y DE LOS GASTOS CAUSADOS CON OCASION DE LA EXPEDICION DEL CONTRATO.
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 ACOMPAÑAMIENTO AL RIESGO ASUMIDO DURANTE LA VIGENCIA DE LA PRESENTE PÓLIZA, POR LO
TANTO EL ASEGURADOR COMO EL TOMADOR, PRESTARAN SU COLABORACIÓN

890399011 - DISTRIT O E SP E C IAL D E SANTIA G O D E C ALI - S E C R E TARIA D E
E DU C A C IO N

NASLYSANTANA

TEXTO ACLARATORIO

PARTICIPANTES CONSORCIO - UNION TEMPORAL :
NOMBRE                                                               IDENTIFICACION   PARTICIPACION
INVERSIONES TRANSTURISMO SAS                                            830050283-2           20.00
TRANSPORTES ESPECIALES BRASILIA  S A S                                  800135595-2           20.00
ESPECIALES CONDOR - ESCONDOR S. A.                                      860451148-6            5.00
VIAJES NACIONALES DE TURISMO S. A. S                                    800201166-9            5.00
TRANSPORTES ESPECIALES Y TURISTICOS DE COLOMBIA S.A.S.                  805002020-7           20.00
BCC SAS                                                                 900823438-9           30.00

45-40-101098727 1

45-40-101098727







tel:(601)2186977,311
mailto:verificacion.polizas.automoviles@segurosdelestado.com
tel:(601)2186977,522
mailto:verificacion.polizas.todoriesgoconstruccion@segurosdelestado.com
tel:3103279980
mailto:verificacion.polizas.cumplimiento@segurosdelestado.com
tel:(601)6449660,157
tel:(601)6449660,159
tel:(601)6449660,163
mailto:verificacion.polizas.automoviles@segurosdelestado.com
tel:(601)2186977
mailto:verificacion.polizas.vida@segurosdelestado.com
tel:(601)6500856
mailto:operacionsoat@segurosdelestado.com
https://www.segurosdelestado.com/pages/Nuestras-Oficinas

