vy - - CODIGO: GCT-FO-0025
FORMATO APROBACION | .
DE GARANTIAS VERSION: 00
Mlcaldia FECHA: 24/07/2024
PROCESO: GESTION DE LA CONTRATACION
SUBPROCESO: N/A
DOCUMENTO AL
QUE PERTENECE: MANUAL DE CONTRATACION
FORMATO: APROBACION DE GARANTIAS

TRD: 117.19.11

En el municipio de Yumbo a los (01) Un dia del mes de julio del 2025 y de conformidad con el
Manual de Contratacion de la entidad, el suscrito procedié a verificar los requerimientos en cuanto
a garantias exigidos en el contrato/ convenio que a continuacién se detalla:

No. Contrato o convenio 117.19.11.113-2025

Contratista o conveniante _ MEDYALAB LABORATORIO DE MEDIOS
identificacion Cedufa o NR §i¢‘§(‘)1785584—6

Represente legal (si aplica) DIANA ISABEL SEPL}LVEDA SANCHEZ
Identificacion representante legal C.C.1.118.302.825

Objeto . ‘PRESTAR POR SUS PROPIOS MEDIOS

Y AUTONOMIA ADMINISTRATIVA LOS
SERVICIOS DE APOYO A LA GESTION
DESARROLLANDO ACTIVIDADES
LOGISTICAS PARA LLEVAR A CABO LAS
ESTRATEGIAS DE COMERCIALIZACION
PARA EL DESARROLLO DE MERCADOS
CAMPESINOS EN CUMPLIMIENTO DEL
PROYECTO  FORTALECIMIENTO Y
ACOMPANAMIENTO TECNICO
PRODUCTIVO A PEQUENOS Y
MEDIANOS PRODUCTORES
AGROPECUARIOS DEL MUNICIPIO DE
YUMBO”

Valor CIENTO OCHENTA MILLONES DE PESOS
MCTE ($180.000.000) INCLUIDO

IMPUESTOS, TASAS Y
CONTRIBUCIONES. -

Por lo anterior, se verifican los amparos, montos y vigencias de la poliza allegada y que a
continuacién se detallan: .

GARANTIA NUMERO: . 45-44-101167101

ANEXO O CERTIFICADO: . 0

FECHA DE EXPEDICION: . 19/06/2025

COMPANIA ASEGURADORA: - SEGUROS DEL ESTADO
GARANTIA NUMERO: 45-40-101100847

ANEXO O CERTIFICADO: 1

FECHA DE EXPEDICION: 20/06/2025

COMPANIA ASEGURADORA! SEGUROS DEL ESTADO S.A

AMPARO: Cumplimiento.
VALOR ASEGURADO:  $ 18.000.000
VIGENCIA: Desde el 17/06/2025 hasta el 01/06/2026

FORMATO Pégina 1 de 2




S ' CODIGO: GCT-FO-0025
| el |

FORMATO APROBACION

DE GARANTIAS VERSION: 00
Acaldia : FECHA: 24/07/2024
PROCESO: GESTION DE LA CONTRATACION
SUBPROCESO: N/A
DOCUMENTO AL

QUE PERTENECE: MANUAL DE CONTRATACION

FORMATO: APROBACION DE GARANTIAS

FORMATO

AMPARO: Pago de salarios prestaciones sociales legales e indemnizaciones laborales.
VALOR ASEGURADO: - $9.000.000 CoL
VIGENCIA: Desde el 17/06/2025 hasta el 01/12/2028

AMPARO: Calidad del servicio.
VALOR ASEGURADO:  $ 36.000.000
VIGENCIA: Desde el 17/06/2025 hasta el 01/06/2026

AMPARO: Responsabilidad extracontractual.
VALOR ASEGURADO:  $ 284.700.000,00 ‘
VIGENCIA: Desde el 17/06/2025 hasta el  01/12/2025

En consecuencia, se aprueban las garantias al verificar, que la péliza reine los requisitos exigidos
en el articulo 7° de la Ley 1150 de 2007, el Decreto 1082 de 2015, demas normas concordantes y
aquellos que lo modifiquen.y por tanto se ordena la aprobacion a través del Sistema Electrénico

para la Contratacion Publica — SECORP |l

Firma;

\ [ e
JOSE JULIAN-MENARIVERA
Secretagria de Despacho
Secretaria De Ambiente Y Desarrollo Agropecuario

Elabord: Ingrid Castro — Abogada contratista
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Dra.

JOSE JULIAN MENA RIVERA

Secretaria de Despacho

Secretaria De Ambiente Y Desarrollo Agropecuario

Ref. CONCEPTO JURIDICO APROBACION DE’ POLIZAS DEL CONTRATO DE
PRESTACION DE SERVICIOS DE APOYO A LA GESTION NO. 117.19.11.113- _
2025 '

OBJETO VALOR
PRESTAR POR SUS PROPIOS MEDIOS Y ~
AUTONOMIA  ADMINISTRATIVA LOS
SERVICIOS DE APOYO A LA GESTION
DESARROLLANDO ACTIVIDADES
LOGISTICAS PARA LLEVAR A CABO LAS
ESTRATEGIAS DE COMERCIALIZACION
PARA EL DESARROLLO DE MERCADOS
CAMPESINOS EN CUMPLIMIENTO DEL
PROYECTO FORTALECIMIENTO Y
ACOMPANAMIENTO TECNICO
PRODUCTIVO A PEQUENOS Y MEDIANOS
PRODUCTORES AGROPECUARIOS DEL
MUNICIPIO DE YUMBO"

CIENTO OCHENTA MILLONES DE
PESOS MCTE ($180.000.000)
INCLUIDO .IMPUESTOS, TASAS Y
CONTRIBUCIONES.

Del contrato mencionado anteriormente se hace entrega de los siguientes documentos:

Garantia de cumplimiento con los siguientes amparos y su respectiva verificacién:

CRITERIO - SUFICIENCIA * °VIGENCIA - " No de péﬁliza y |

Aseguradora

Cumplimiento del contrato 10% del valor | Ilgual al tiempo .de | 45-44-101167101
total del contrato | ejecucion del contrato | ANEXO 0

‘ ‘ y seis (06) meses | SEGUROS DEL
mas. ESTADO S.A

Calidad del servicio | 20% del valor |Igual al tiempo de | 45-44-101167101
total del contrato | ejecucion del contrato | ANEXO 0

y seis (06) meses | SEGUROS  DEL
mas. ESTADO S.A

Calle 5 No. 4-40 Barrio Belaicazar
PBX: 651 66 00 - wwwyumbo.gov.co
NIT: 890.399.025-6 Cod.Postal: 760501
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| Pago de

fgual al-'tien;po de

45-44-101167101

ejecucion’del contrato.

salarios, | 5% del valor
prestaciones sociales, | total del contrato ejecucién del contrato | ANEXO 0
legales e indemnizaciones o y tres (03)'_a|"|qs‘n;1és'; . SE%UROS DEL
laborales ' UGy VY ESTADO S.A
Responsabilidad civil 200 SMLMV Igual al'j. tiempo de | 45-40-101100847
extracontractual . r

ANEXO 1

SEGUROS DEL
ESTADO S.A

Teniendo en cuenta lo anterior, me permito conceptuar de manera satisfactoria el
cumplimiento de los requisitos legales contemplados en la Ley 80 de 1993, la Ley
1150 de 2007, el Decreto 1082 de 2015 y demas normas concordantes para
suscribir el contrato de prestacion de servicios de apoyo a la gestion relacionado

anteriormente.

Cordialmente,

Thoed cosho
- INGRID CASTRO ERAZO
Abogada Contratista

Calle 5 No. 4-40 Barrio Belalcazar
PBX: 651 66 00 - wwwyumbo.gov.co
NIT: 890.399.025-6 Cod.Postal: 760501
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ggeunos POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO ENTIDAD ESTATAL
M =E3TRADO 8.A.
NIT. 860.002.578-6 DECRETO 1082 DE 2015
i CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL con.suc NO.POLIZA ANEXQ
CAU CAU . a8 .. 45-44-101187101 0
FECHA EXPEDICION VIGENCIA DESDE ALAS VIGENCIA HASTA ALAS
plA  MES  ANO DlA  MES  ANO HORAS plA  MES  ANO HORAS TIPO MOVIMIENTO
19 | 06 ] 2025 17 | 06 | 2025 00:00 01 | 12 ] 2028 23:59 | EMISION ORIGINAL
DATOS DF) TOMADOR/ GARANTIZADO
gggliﬁe O RAZON MEOYALAB LABORATORIO DE MEDIO SAS IDENTIFICACION NIT: 901.785.584-6
EoiReccioN: L8 ANRO. 190 - 0 NORTE [cupao:  vumeo, vaLLe [reLerono: 3215761314
M DATOS DEL ASEGURANO { BENEFICIARIO
gﬁggﬁfﬁ,ﬁé: MUNICIPIO DE YUMBO llOENTiFlCACION NIT: 890.399.025-6
IRECCION: CL 5 NRO.4 -40 [clupao:  yumso, vaLLe [TELEFONO 6026516600
DICIONAL:

O8JETO DEL SEGURO

‘é.) CON SDJECION A LAS CONDICIONBS GENERALES DX LA POLIZA QUE SB ANEXAN ECU010B, QUE PORMAN PARTE INTEGRANTE DE LA HISMA Y QUE EL ASEGURADO Y BL|
TOMADOR DECLARAN HABER RECIBIDO Y HASTA EL LIWITE DE VALOR ASEGURADO SEFNALADO EN CADA AMPARO, SEGUROS DEL BSTADO 8.A., GARANTIZA:

ES PRBSTAR POR SUS PROPIOS MEDIOS Y AUTONOMA ALMINISTRATIVA LOS SERVICIOS DE APOYO A LA GESTIN DESARROLLANDO ACTIVIDADES LOGISTICAS PARA LLEVAR A CABO
LAS ESTRATEGIAS DE COMERCIALIZACIN PARA EL DESARROLIQ DE MERCADOS CAMPESIHNOS EN CUMPLIMIENTO DEL PROYECTO PORTALECIMIENTO Y ACOMPANAMIENTO TCNICO
PRODUCTIVO A PEQUEROS Y MEDIANOS PRODUCTORES AGROPECUARIOS DEL MUNICIPIO DE YUMBO

AMPAROS

RIESGO: PRESTACION DE SERVICIOS

AMPAROS . VIGENCIA DESDE VIGENCIA HASTA  SUMA ASEG/ACTUAL
L% CUMPLIMIENTO DEL CONTRATO 17/06/2025 01/06/2026 $18,000,000.00

pmal CALIDAD DEL SERVICIO 1770672025 01/06/2026 $36,000,000.00

‘Ah’ PAGO DE SALARIOS, PRESTACIONES SOCIALES LEGALES E INDEMNIZACIONES 17/06/2025 01/12/2028 $9,000,000.00

LABORALES

ACLARACIONES

i__GASTOS EXPEDICION IVA JQIAL APAGAR  IVALORASEGURANOTOTAL !  PIANDEPAGO |
$ *+*+++:8,000.00 § **++458,512.00 § eeeeren 36647100 | $ ****r"63,000,000.00 CONTADO

INTERMEDURD ORTEUCION COASECURO

NOWBRE RAVE 1 0E PART. NOABRE COMPARIA % PART, " VALOR ASEQGURADO

YUMBO SEGUROS LTDA 1 164061 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 ACOMPARAMIENTO AL RIESGO ASUMIDO DURANTE LA VIGENCIA DE LA PRESENTE
POLIZA, POR LO TANTO EL ASEGURADOR COMO EL TOMAOOR, PRESTARAN SU COLABORACION

DEHATOMADOR

USTED PUEDE CONSULTAR ESTA POLIZA EN WWW SEGUROSDELESTADO.COM  OFICINA PRINCIPAL: AUTOPISTA NORTE # 103 - 60, PISO 5 TELEFONO: §01-2136077, 6016019330 DLF184081A 1


WWWSEGUROSOgLESTADO.COM
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n \ ,J OQGUROS POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO ENTIDAD ESTATAL
u €5TR00 8.8,
. NIT. 860.000.576-6 DECRETO 1082 DE 2015
CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL COD.SUC NO.POLIZA ANEXO
cAUl . cAU 45 4544101167101 0
FECHA EXPEDICION VIGENCIA DESDE ALAS VIGENCIA HASTA ALAS
DIA MES  ANO DIA MES  ARNO HORAS pia  MES  ANO HORAS TIPO MOVIMIENTO
§ 19 | o6 | 2025 17 | o8 | 2025 00:00 | o1 | 12 | 2028 | 23:59 |Emision ORIGINAL
DATOS DEL TOMADOR { GARANTIZADO
8(“:‘!?\'55 O RAZON MEDYALAB LABORATORIO DE MEGIO SAS |IDENTIFICACION NIT: 901.785.584-5
IRECCION: CL B ANRO. 190 - 0 NORTE KCIUDAD:  YUMBO, VALLE [tELéFono: 3215761314

DATOS DEL ASEGURADD ! BENEFICIARIO

SEGURADO / MUNICIPIO DE YUMBO DENTIFICACION NIT: 890.399.025-6
BENEFICIARIO: : 890.399.
IRECCION: CL 5 NRO.4 -40 clubAD: YUMBO, VALLE |TELEFONO 6026516600
ADICIONAL:

Recunrdss que pucass, actuabzar CONOCE LOS MED&OS DE PAGO

tus datos de contacto conforme —
a 13 Ley 2300, a traves de [ oAciNA wite | @ l x| I -nx et |
nuestras paginas:  te - V’SA
www.segurosdolestado.com CORREZPONSALES BANCARIOS

o www.segurosdeovidadelestado.com

ve a la opcidn PQR y seleccions @ l |ﬂ°’r}i’~ | &ato” : MOVIIRED

el upo de sohcstudd

Acceso a la informacidén @mn | [stanmax] l chopidmgos
PAGOS CON CONVENIO *No aplica para transforencias

== Ssguros del Estaco C Soguroe del Estado
£ ; BancodeBogoté
Bancolombla®™ Cuenta Convenio 47189 l Ne0Ce no9o T Chanta Convento GOB4E544S
VALOR PRIMA NETA GASTOS EXPEDICION IVA TOTAL A PAGAR VALOR ASEGURADO TOTAL PLAN DE PAGO
§ *****299,958.00 $ *+++++8,000.00 § *+++++58,512.00 § 1reerene1366,471.00 $ ***+*+°63,000,000.00 CONTADO
INTERMEIRARRY DR TRIBUCION COAL EOURD
NIOWERE CRAVE % DE PART. NCAERE COMPARIA % PART VALOR AZEURADO

YUMBO SEGUROS LTDA 164061 100.00

RUEDA EXPRESAMENTE CONVENIDO QUE LAS OBLIGACIONES OE SEGUROS DEL ESTADO S.A. SE REFIERE UNICAMENTE AL OBJETO Y OBSERVACIONES DE LA(S) GARANTIA{S) QUE SE
i SPECIFICAN EN ESTE CUADRO.

-
-
2 OTA: SEGUROS DE ESTADO S.A SE RESERVA EL DERECHO DE REVISAR Y BACER ACOMPARAMIENTOQ AL RIESGO ASUMIDO DURANTE LA VIGENCIA DE LA PRESENTE POLIZA, POR LO
WANTO EL ASEGURAOOR COMO EL TOMADOR, PRESTARAN SU COLABORACION
“g p ONES. S STADO 5.A. ES5 CALLE 7N NO. IN-15/IN-45 - TELEFONO: 6672954 - CAL
§§ FORMA DE PACO ; (
: REFERENCIA
) BANCO CHEQUE No. VALOR ! A PAGO:
% ' ' [ ‘ ‘ 1101164106812-5
o {415) 7709898022167 (8020)11011642068125(3500} 000000366472 {86} 20260617
o|[l|EFECTIVO
=
= |{|CHEQUE.
o
slj|roTaL $

COPIA PARA PAGO EN BANCOS NO NEGOCIABLE


http://www.Mgurosdolostado.com

SEQUROS POLIZA DE SEGURO DE RESPONSABILIDAD CIVIL EXTRACONTRACTUAL DERIVADA DE

= DEL CUMPLIMIENTO
|

NIT. 860.009.578-8 . RCE CONTRATOS

CIUDAD OE EXPEDICION SUCURSAL COD.SUC NO.POLIZA ANEXO
cau cau as 45-40-101100847 o

FECHA EXPEDICION VIGENCIA DESDE | ALAS VIGENCIARASTA | ALAS

Sla MES  ANO | DIA MES  ANO | HORAS | DIA  MES  ANO | HORAS TIPO MOVIMIENTO

19 | os | 2005 | 17 os | 2025 | o000 | o1 | 12 | 2025 | 2use |emsionoriGINAL

DATOS OFL TOMADROR 7 GARANTIZARO
NOMBRE DRAZON  MEDYALAB LABORATORIO DE MEDIO SAS |IDENTIFlCACI(')N NIT: 801.785.584-6
Bl RECCioN: CLs A NRO. 18 0- 0 NORTE [cupao:  vumso, vaLLe [reLérono: 3215761314

DATOS DEL ASEGURADO ! BENEFICIARIO
SEGURADO: MUNICIPIO DE YUMBO IIDENT‘IFICAC!ON NIT: 890.399,025-6|

IRECCION: CL5 NRO. 4 - 40 ' [clupap:  yumso, vaLLE [reLéFono 026516600
NEFICIARIO: 880395025 - MUNICIPIO OE YUMBO

OBJETO DEL SEGURO

DE VALOR ASEGURADO SERALADO EN CADA AMPARO, SEGUROS DEL ESTADO B.A., -GARANTIZA:
a==0BJETO DEL CONTRATQa=m

SE GARANTIZA LA RESPONSABILIDAD CIVIL EXTRACONTRACTUAL AL CONTRATO N 117.15.11.113-202% REPERENTE A PRESTAR POR SUS PROPIOS MEDIGS Y AUTONOMA
ADMINISTRATIVA LOS SERVICIOS DE APOYO A LA GESTIN DESARRQLLANDO ACTIVIDADES LOGISTICAS PARA LLEVAR A CABO LAS BSTRATEGIAS DE COMERCIALIZACIN PARA EL
DESARROLLG DB MERCADOS CAMPESINOS EN COUMPLIMIRNTO DBL PROYECTO PORTALBCIMIENTO Y ACOMPARAMIENTO TCNICO PRODUCTIVO A PEQURROS Y MEDIANOS PRODUCTORBS
AGROPECUARIOS DBL MUNICIPIO DE YUMBO

AMPAROS

FIESGO: PRESTACION DE SERVICIOS

EMPAROS DEDUCIBLE VIGENCIA VIGENCIA SUMA ASEBG
DESDE HASTA ACTUAL
PREDIOS LABORES Y OPRRACIONES 10.00 & DEL VALOR DB LA 17/06/2025 0©1/12/2025 $14,235,000.00
PERDIDA - Minimo: 1.00 SMMLV

ACLARACIONES

|_GASTOSEXPEDICION . 1 . (va |  TOTALAPAGAR.  _  |VAIORASFGURADOTOTALl  PIANDEPAGO .|

[3 ""“26.052.00 3 vesrese3 000.00 $ --.0‘0.5’519.00 s ----.....’..34.57100 s nn-n14'235’°°°'°° CONTADO
. INTERMEDMVANIO . DI TRIBIUCION COABEOURD
NOUSRE CLAVE KOEPART. - NOMERE COMPARIA % PART, VALOR ASEGURADO
YUMBO SESUROS LTDA 164061 100.00

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 5.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 QEL 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 ACOMPARAMIENTO AL RIESGO ASUMIDO DURANTE LA VIGENCIA DE LA PRESENTE
POLIZA, POR LO TANTO EL ASEGURADOR COMO EL TOMADOR, PRESTARAN SU COLABORACION

DE COLOMMA

SPERITENDENCIA FRANGIERA

VIGILADO

FIRMA AUTO! OA: Jose Luls Ofeda . Vicepresidente de Flangis FIRMA TOMADOR
STED PUEDE CONSULTAR ESTA POLIZA EN WWW.SEGUROSDELESTADO.COM  OFICINA PRINCIPAL: AUTOPISTA NORTE # 103 . 80, PISO § TELEFONO: 401-2188977, 4016019330 DLF 1840814 1

R noEaEaRtaaEsRaEsnns

HERBGEAEnEREaA

CON SUJECION A LAS CONDICIONEG OENERALES DE LA POLI2A QUE 6X ANEXAN 15.05-2020 .« 1129-P-06-00000-K-RCE-002A-DOOT /  31-03-22|°
-1329-P-(6-00000-E-RCE-001P-D0OT, QUE FORMAN PARTE INTEGRANTB DB LA MISMA Y QUE EL ASEGURADO Y EL TOMADOR DECLARAN BARSR RECIBIDO Y HASTA SL LIMITE

r

-



http://WWW.SEOUROSOELESTAOO.COM
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. azaurcs POLIZA DE SEGURO DE RESPONSABILIDAD CIVIL EXTRACONTRACTUAL DERIVADA DE

CUMPLIMIENTO
gsvnoo a.n.
E NIT. 860.008.578-6 N RCE CONTRATOS : <

CIUDAD DE EXPEDICION o + SUCURSAL €oD.SUC NO.POLIZA ANEXO

. CAU . caLl . L J 45-40-101100847 |’ 0
FECHA EXPEDICION VIGENGIA DESOE ALAS VIGENCIA HASTA ALAS
DlA  MES  ANO DiA  MES  ANO HORAS | DIA  MES ANO | HORAS TIPO MOVIMIENTO
19 |06 | 2025 |17 |08 | 2025 0000 | 01 | 12 | 2025 23:59 | EMISION ORIGINAL :

- DATQS DEL TOIMADOR { GARANTIZADO

OMBRE O RAZON MEDYALAB LABORATORIO DE MEDIO SAS : . . |IDENTIF!CACION NIT: 901.785.584-6
IRECCION CL 8 ANRO. 19 0- 0 NORTE ' f;luDAo: YUMBO, VALLE ITELEFONO: 3215761314

DATOS DEL ASEGURADD 7 BENEFICIARIO
MUNICIPIO DE YUMBO , DENTIFICACION NIT: 890.393.025-6

CIUDAD:  YUMBO, VALLE {TELEFONO 8026516600

L

Racunida que puedes actualizar CONOCE 1LO0S MEDIOS DE PACO

tus datos de contacio contforme )
2 la Ley 2300, 3 traves oo - g mm_,,n,g
nugstras pagi : PACIA WD @ I h ! | V’SA
gimnas, ~
www.segurosdelestado.com CORRESPONSALES DANCARIOS

o www.segurosdovidadelestado.com

Ve ala opcion PQR y selecciona @ I 3[#1%% ! m I MOVHRED

&l l‘)o e sohiutud
l ——— i p—

Acceso a la informacién RGRAGETY . v ] l

PAGOS CON CONVENIO *No aplita para transferencias

= Saguros dal Estado Seguret gdel Estade
s BancodeBoagotd J
Bancolombia™ cCuenta Convenio 47189 parl A Cuenta Convenioc 008465445
-~

VALOR PRIMA NETA GASTOS EXPEDICION . WA TOTAL A PAGAR " |VALOR ASEGURADO TOTAL PLAN DE PAGO

$ **+"+"26,052.00 $ ***+*3.000.00 § **++5,519.00 § reererenny 571,00 $ *°*****14,235,000.00 CONTADO

INTERMEIOM 0 063 TRIBUCION COAI BOURD

NOMBRE CLAVE % DE PART. NOMDRE COMPARIA % PART. VALOR ASEQLRADO
YUMBO SEGUROS LTDA . 164061 100.00

MORA EN EL PAGO DE LA PRIMA O DOE LOS CERTIFICADOS O ANEXOS QUE SE EXPIDAN CON FUNDAMENTO EN ELLA, PRODUCIRA LA TERMINACION AUTOMATICA DEL CONTRATO Y
ARA 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.
EDA EXPRESAMENTE CONVENIDO QUE LAS OBUGACIONES DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. SE REFIERE UNICAMENTE Al. OBJETO Y OBSERVAClONES DE LA{S) GARANT]A(S) QUE SE

SPECIFICAN EN ESTE CUADRO.

DE COLOWEW

BRI TENDENCA FINANCERA

OTA: SEGUROS DE ESTADO S.A SE RESERVA EL DERECHO DE REVISAR Y HACER ACOMPARAMIENTO AL RIESGO ASUMIDO DURANTE LA VIGENCIA DE LA PRESENTE POLIZA, POR LO
BANCO CHEQUE No. VALOR III]

ANTO EL ASEGURADOR COMQO EL TOMADOR, PRESTARAN SU COLABORACH
IFICACION: ESTADO $,A. ES CALLE TN NO. IN-15/1N-45 - TELEFONO: 6872054 - CALI
' ‘[ REFERENCIA
PAGO:
I
j 1101164106819-8
(415) 7709998021167 (0020) 12021642068296 {3900) 000000034571 (96} 20260617

EFECTIVO
CHEQUE : '
TOTAL $ : . -

VIGILADO **

COPIA PARA PAGO EN BANCOS NO NEGOCIABLE
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P zzcuros POLIZA DE SEGURO DE RESPONSABILIDAD CIVIL EXTRACONTRACTUAL DERIVADA DE

. CUMPLIMIENTO
Pl =s7000 5.0,
‘5, NIT. 860.009.578-8 RCE CONTRATOS A
CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL con.suc NO.POLIZA ANEXO
cAaL CALI . 45 45-40-101100847 1
FECHA EXPEDICION VIGENCIADESDE | ALAS VIGENCIA HASTA | ALAS
MES ANO | DIA  MES ANO | HORAS | OIA  MES ~ ANO | HORAS TIPO MOVIMIENTO
2005 | 37 o6 | 2025 | o000 | o1 | 12 | 225 | 2359 |anexocausarrma
OATOS DFL TOMADOR ] GARANTRADO ~
Esgggfs ORAZON MEDVALAB LABORATORIO DE MEDIO SAS IIDENTIFICACION NIT: 901.785.584-6
EEOIRECCION: CL8 ANRO. 19 0 - 0 NORTE [cupap:  vumpo.vae [reLerono: 3215761314
= DATOR DEL ASECIRATG [HENEFCARID
SEGURADO: MUNICIPIO DE YUMBO _ foemricacion  w: ss03ss.0254] -
RECCION: CL 5 NRO. 4 -40 . [cuoso: yumeo, vaLLe [rELEFONO 6026516600

ZNEFICIARIO: 890399025 - MUNICIPIO DE YUMBO

OBJETO DEL SEGURQ

CON SUJKCISN A LAS CONDICIONES GENEAALKS DB LA POLIZA QUE BE ANEXAN 15-05.2020 - 1329-P-06-00000-2-RCE-002A-DOOX / 11.03-22
~1329-P-06-00000--RCR-001P-DOOI, QUE PORMAN PARTB INTEGRANTE DE LA MISMA Y QUE EL ASRQURADO Y EL TOMADOR DECLARAN HABER RECIDIOQ Y HASTA BU LIKITE
CE VALOR ASEGURADO SKRALADO K CADA AMPARO, $EGUROS DXL ESTADO §.A.., GARANTIZA:

«

-ty

waa20BJRTO OEL CONTRATOana

EE GARANTIZA LA RRSPONSABILIDAD CIVIL EXTRACONTRACTUAL AL CONTRATO ¥ 317.19.11,113-203% AEFERBNTE A PRESTAR POR SUS PROPIOS MBDIOS Y AUTONOMA
ADMINISTRATIVA LOS SERVICIOS DE APOYO A LA GRSTIN DESARROLLANDO ACTIVIDADES LOGISTICAS PARA LLEVAR A CABO LAS BSTRATEGIAS DB COMBRCIALIZACIN PARA EL
LESARROLLO DE MERCADOS CAMPESINOS EN CUMPLIMIENTO DEL PROYECTO FORTALECIMIENTO Y ACOMPARAMIENTO TONICO PRODUCTIVO A PRQUERCS Y MEDIANOS PRODUCTORES
AGROPECUARIOS DEL MUNICIPLIO DR YUMBO

AMPAROS

FIESGO: PRESTACION DE SERVICIOS

BMPAROS DEDUCIBLE VIGEHCIA  VIGENCIA SUMA ASEG SUMA ASEG *
DESDE HASTA ACTUAL ! ANTERIOR
FREDIOS LABORRS Y OPRRACIONES 106.00 \ DEL VALOR DE LA 17/06/2025 01/12/2035 $270,465.000.00 $14,215,000.00
PERDIDA - Kinimo: 1.00 SMMLV

o ACLARACIONES
=2 aANRXO ACLARATORIO= ==

DIANTE EL PRESENTE ANRXO SE ADICIONA VALOR A LA PLIZA DEL CONTRATO ARRIBA CITADA N.101100847 COt! PECHA.17/06/2025 POR UN VALOR INICIAL DR $14.215.000
ICIONANDO VALOR DR $270.465.000 PARA UN VALOR TOTAL DEL CONTRATO DR $284,700.000 POR SOLICITUD DRL ASEGURADO,

BRNEFICIARIOS: TERCEROS AFECTADOS
[DRKS TRMINOS Y CONDICIONES NO MODIFICADOS CONTINAN VIGENTES.

|__GASTOS EXPEDICION VA JOTALAPAGAR  IWALORASEGURADOTOTAL !  PLANDEPAGO |
$ *****468,936.00 $ “700e"*3,000.00 $ "*+***89,667.00 § *aneettne561,603.00 $ **°*270,465.000.00 CONTADO
v WTERMEDUND . _ CCITRBUCION COAIEOURD B
NOURE: CRAVE KWOEPART, - NOMBRE COMPARA % PART, VALOR ABEGURADO
‘C(UMBO SEGURQS LTDA 164063 10¢.00

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
CONTRAYO 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 ACOMPANAMIENTO AL RIESGO ASUMIDO DURANTE LA VIGENCIA DE LA PRESENTE
POLIZA, POR LO TANTO EL ASEGURADOR COMO EL TOMADOR, PRESTARAN SU COLABORACION

SUPERINTENDENCIA FMANCERA
D COLOMEA

©
o
L. 4
-t
14
>
“d 3TED PUEDE CONSULTAR ESTA POUZA EN WWW.SEGUROSDELESTADO.COM OFICINA PRINCIPAL: AUTOPISTA NORTE 8 103 - $0, PISO § TELEFONO: 401-2135877, $01-5019330 DLF184081A
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B seauros  POLIZA DE SEGURO DE RESPONSABILIDAD CIVIL EXTRACONTRACTUAL DERIVADA
] Ot CUMPLIMIENTO
' Xy ESTRDO B.A. .

ﬂ NIT. 860.008.578.6 RCE CONTRATOS
CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL COD.SUC NO.POLIZA
CALY CALI 45 45-40-101100847
FECHA EXPEDICION VIGENCIA DESDE ALAS VIGENCIA HASTA | ALAS
JlA° MES  ANO | Dia  MES ANO | HORAS | DIA  MES  ANO | HORAS TIPO MOVIMIENTO
20 | o8 | 2025 17 | o6 | 2025 00:00 ot | 92 | 2025 2359 | ANEXO CAUSA PRIMA
DATOS DEL TOMADGR { GARANTIZADO
gg’isﬁ O RAZON MEDYALAB LABORATORIO DE MEDIO SAS rDENTlFICAClON NIT: 801.785.584-8
CIRECCION: CL 8 A NRO. 180 - 0 NORTE EIDAD: YuMBO, VALLE [reLEFono: 3215761314

DATOS DEL ASEGURADO I BENEFICIARIO

MUNICIPIO DE YUMBO PDENTIFICACION NIT: 830.399.025-6

BSIRECCION: CL 5 NRO.4 - 40 JCIUDAD: ™~ YUMBO, VALLE [TELEFONO 6026516600

ZNEFICIARIO:

RuCUerda QUE puedes actuaizar CONOCE LOS MEDIOS DE PAGO

tus datos de contacto corform:: e
212 Ley 2500, o traves, o [ pAcina wen @ Ig I Iw,
nuestras paginos: | o - ’SA

o www.segurosdaevidadetestado.com

-
Ve 2 15 opcaron PQR y solecciona @ I sla'reg l ducyto §M0V1LRE°

o upo de <ohcitud:

Acceso a la informacién L)} Coopidrogas
PAGOS CON CONVENIO *No aplica pars transferenclas
Seo  Seguros del Estado | 4 Seguror dol Estade
Ld “
Bancolombia™ CuentaConvenlos7igo |  BaNCodeBogatd € Cuenta Convenio DOB4ES44S5
VALOR PRIMA NETA GASTOS EXPEDICION IVA TOTAL A PAGAR VALCR ASEGURADO TOTAL PLAN DE PAGO
$ ***"468,936.00 $°°"13,000.00 . $ *++"89,667.00 $ 70t rr561,603.00 | **1*+270,465,000.00 CONTADO
ITERMEDAAD O TRIBUCAON COA $EDULRD
NOWVERE CLAYVE % OE PART, NOMBRE COLPARIA N PART. VALOR AAEOURADD

YJMBO SEGUROS LTDA 164061 100.080

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
ARA DERECHO A SEGUROS DEL ESTADO 8.A. PARA EXIGIR EL PAGO DE LA PRIMA DEVENGADA Y DE LOS GASTOS CAUSADOS CON OCASION DE LA EXPEDICION DEL CONTRATO,
UPEgA EXPRESNAzISE?g(E:SAO{g}lgNIDO QUE LAS OBLIGACIONES DE SEGUROS DEL ESTADO S$.A. SE REFIERE UNICAMENTE AL OBJETO Y OBSERVACIONES DE LA{S) GARANTIA(S) QUE SE
SPECIFICAN E )

OTA: SEGUROS DE ESTADO S.A SE RESERVA EL DERECHO DE REVISAR Y HACER ACOMPARAMIENTO AL RIESGO ASUMIDO DURANTE LA VIGENCIA DE LA PRESENTE POLIZA, POR LO

ANTO EL ASEGURADOR COMO EL TOMADCR, PRESTARAN SU COLABORACION
AR, S ESTADO S.A. ES CALLE 7N NO, IN-15/1N-45 . TELEFONO: 6672954 - CAU
Ml rererencia
: PAGO:
! 1101184107268-2
(425} 7709998021167 (0020)11011641072682 (3500) 000000S6L601 {96) 20260617

CE COLOMINA

SUPERITENCENCIA F IRANCERA

e "II llll |l m | m""l II”|HII

BANCO CHEQUE No. VALOR II|
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http://www.Mgurosdol9stado.com
http://www.sogurosd0vtdad9t9stado.com
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- “W"“ POLIZA DE SEGURO DE RESPONSABILIDAD CIVIL EXTRACONTRACTUAL DERIVADA DE
earwo sa CUMPLIMIENTO
NIT. 860.009.576-6 RCE CONTRATOS
SUCURSAL TOD.S0T NOPOUZA— | ANEXD |
CALI 45 45-40-101100847 1
ATAS VIGENCIA RA. S
DIA  MES ARO | HORAS | DIA ~ MES ARG | HORAS TIPO MOVIMIENTO
| 06 [ 2025 00:00 01 | 12 I 2025 23:59 ANEX_O CAUSA PRIMA
DATOS DEL TOMADOR { GARANTIZADO
MEDYALAB LABORATORIO DE MEDIO SAS IDENTIFICACION NIT: 801.765.584-6
CIRECCION: CL 8 ANRO. 190-0 NORTE CIUDAD: YUMBOQ, VALLE iTELEFONO: 3215761314
DATOS DEL ASEGURADO / BEHEFICIARIO
1 IASEGURADO: MUNICIPIO DE YUMBO I?ENTiFICACION NIT: 890.39%.025-6

DIRECTIONT CLS NRU. 3 < 30 iuuuuu: YUMBU, VALLE IthEFUNUSUZES‘lEEUU
BENEFICIARIO: 890329025 - MUNICIPIO DE YUMBO 3

TEXTO ACLARATORIO

Y

LA MORA EN EL PAGO DE LA PRIMA O DE LOS CERTIFICADOS O ANEXOS QUE SE EXPIDAN CON FUNDAME“TO EN ELLA, PRODUCIRA LA YERM[NACION AUTOMATICA OEL CONTRATO Y

DARA OERECHO 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.

gg%g:%:ﬁe?ggzgggu"xg:go QUE LAS OBLIGACIONES DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. SE REFIERE UN]CAMENTE AL OBJETO Y OBSERVACIONES DE LA(S) GARANTIA(S) Que
Al

NOTA: SEGUROS DE ESTADO 5.A SE RESERVA EL DERECHO DE REVISAR Y HACER ACOMPARAMIENTO AL RIESGO ASUMIDO DURANTE LA VIGENCIA DE LA PRESENTE POLIZA, POR LO
TANTOQ EL ASEGURADOR COMO EL TOMADOR, PRESTARAN SU COLABORACION

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

EBVTENENCU FRANC U IS
DE COLOMA

VIGILADO

45.40-10%

FIRMA AUTQRIZADA: Jose Luls Ojeds - Vicepresidents de Flanzas FRUA TOMADOR

DLF 1840814
>lofadelololol ol ol de e lolal Lol ot ool sl sl a ool el sl &
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f3atos de fa pélize

Estado:
Vigente

Nimere de péliza:
45-44-101167101

Nilmero de anexo:
0

Fecha de expediciém:

jueves, 19 de junio de 2025

Ramo:
CUMPUMIENTO ENTIDAD ESTATAL

Asegurado:

MUNICIPIO DE YUMBO

Tomadaor;

MEDYALAB LABORATORIO DE MEDIO SAS
tnicio‘ de vigencia:

martes, 17 de junio de 2025

Fin vigencia:

viernes, 1 de diciembre de 2028

Valor total asegurado:
$ 63.000.000,00

T i v o N
(VRS TS LRHERTINY

Para mayor informacidn y validacion final de su consuita puede:

Contactos para Verificacion de Pélizas - Seguros del Estado SA y Seguros de Vida del Estado SA

Péliza Automaviles:

* Correo electronico: verificacion nolizas.ayutomoviles @s

egurasdelastade com

Péliza Responsabilidad Civil de fos Vehiculos de Servicio Publico de Pasajeros:

* Correo electronico: va(ificucion polizas automoviles@segurosdalestado com

Pdliza de Seguros Generales:
* Correo electrénico: verificacion.polizas todariesgocunsiuccion@seguzogdslest ado.com

Poliza de Cumplimiento - RCE derivado de contratos:
» Teléfono: 310 357 5980 .
* Correo electrénico: yerificacion polizas.cumplimiiento @segurosdetestado.com

N

Péliza de SOAT:
* Teléfono: (6014324102 (a nivel nacional)
+ Correo electrénico: gperacionessoatitsequrosdelestado.com

Paliza de Vida:
* Correo electrénico: verificacion.nolizas vida@segurasdelestadae.com

Dirigirse a la Gerencia en cualquiera de nugstras oficings a nivel nacional.

Nota: Estos cailales estan destinados exclusivarnante para la verificacion de pobticas,

Pura presentar un PQRS, por favor ingresa al siguiente enlaca: PQRS. (hutps/rsmartsupanvision seauresclelestado comPQRSD GENERALES/Pyblicast
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Datos de la poliza

Estado:

Vigente

Namero de pdéliza:

45-40-101100847

Namero de anexo:
0

Facha de expedicién:

jueves, 19 de junio de 2025

Ramao:

RESPONSABILIDAD CIVIL EXTRACONTRACTUAL DERIVADA DE CUMPL

Asegurado:
MUNICIPIOC DE YUMBO

Tomador:

MEDYALAB LABORATORIO DE MEDIO SAS
Inicio de vigencia:

martes, 17 de junio de 2025

Fin vigencia:

lunes, 1 de diciembre de 2025

Valor total asegurado: ,
$ 14.235.000,00

S g
o Cavsuitar da mece

—_— P

Para mayor informacién y validacién final de su consulta puede:

Contactos para Verificacion de Pélizas - Sequros del Estado SA y Seguros de Vida del Estado SA

Péliza Automoviles:
» Correo electronico: verificacion.polizay automoviles @segurasdelnstado.com

Pdliza Responsabilidad Civil de los Vehiculos de Servicio Pablico de Pasajeros:
* - Correo electronico: venficacionpolizagautomoviles@seguiosdelestado comn ‘

Poliza de Seguros Generales:
+ Correo electrénico: yertficauen nolizas-todariespoconstiuccion@sequrosdelestado com

Péliza de Cumplimiento - RCE derivado de contratos:
* Teléfono: 210 3
* Correo electrénico: verilicacion pulizggscumplimientofEsegurosdelestado.com

Péliza de SOAT:
e Teléfono: (601} 4224102 (a nivel nacional)
* Correo electrénico: operacionessoatMsequrosdelestado.com

Péliza de Vida: . ‘

Dirigirse a la Gerencia en cualguiera de nuestras oficinas a nivel nacional.

Nota: Estos canales estén destinados exclusivainente para la verificacion de politicss.
Para presuntar un PGRS, por favor ingress af siguiente enface: PORS. (https //sma teuparvision.sequrosdelestado.com/PGRSD GENERALES/Publica/}
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Datos de fa pdliza

Estado:
Vigente

Némero de pétiza:

45-40-101100847

Nitmero de anexo:
"

Fecha de expedicion:

viernes, 20 de junio de 2025

Rame:

RESPONSABILIDAD CIVIL EXTRACONTRACTUAL DERIVADA DE CUMPL

Asegurado:

MUNICIPIO DE YUMBO

Tomador:

MEDYALAB LABORATORIO DE MEDIO SAS

Inicio de vigencia:

martes, 17 de junio de 2025

Fin vigencia:

lunes, 1 de diciembre de 2025

Valor total asegurado:
$ 270.465.000,00

L% g wmer 11 25
wot TSI Y ey

Para mayor informacién y validacion final de su consulta puede:

Contactos para Verificacién de Pélizas - Seguros del Estado SA y Seguros de Vida del Estado SA

Péliza Automaoviles:
* Correa electrénico: verificacionpolizas g

Péliza Responsabilidad Civil de tos Vehiculos de Servicio Piiblico de Pasajeros:

* Correo electrénico: varificacionpoli-as.automoyile s & seclalestado com

Péliza de Seguros Generales:

CONSITYCEio

* Correo electrénica; yerificacion pobi n@seGY

Poliza de Cumplimiento - RCE derivado de contratos:
* Teléfono: 310 327 4580
+ Correo electronico: vesilicacion pelizas.cumpli

W sequrovdelestado Lom

Paliza de SOAT:
* Teléfono: (601; 4324102 (a nivel nacional)
* Correo electronico: opepcionassoats

sialevtado comn

Péliza de Vida:
* Correo electrdnico: v

Nota:
Para pros
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