POLIZA DE SEGURO DE RESPONSABILIDAD CIVIL EXTRACONTRACTUAL DERIVADA DE

- SEGUROS
DEL CUMPLIMIENTO
ESTRDO S.A.
n NIT. 860.009.578-6 RCE CONTRATOS
CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL CoD.SUC NO.POLIZA ANEXO
BOGOTA, D.C. BOGOTA 11 11-40-101075514 3
FECHA EXPEDICION VIGENCIA DESDE ALAS ~ VIGENCIA HASTA ALAS
DIA  MES ANO | DIA MES  ANO HORAS | DIA MES ANO | HORAS TIPO MOVIMIENTO
| 2025 01 | 07 | 2025 00:00 31 | 12 2025 23:59 | ANEXO DE PRORROGA
DATOS DEL TOMADOR | GARANTIFADD
ggg"lBAFEE O RAZON CEDIEL ECHEVERRY, GLORIA ELVIRA IDENTIFICACION ~ CC: 41.704.628

DIRECCION: CL 159 A NRO. 19 B - 45 OFI 101 |CIUDAD: BOGOTA, D.C., DISTRITO CAPITAL |TELEFONO: 7978374

SEGURADO: MUNICIPIO DE COGUA
IRECCION: KR 3334
ENEFICIARIO: 899999466 - MUNICIPIO DE COGUA

W CON SUWECION A LAS CONDICIONES GENERALES DE LA POLIZA QUE SE ANEXAN 15-05-2020 -  1329- P- 06- 00000- E- RCE- 002A- DOOI /' 31-03-22
-1329- P- 06- 00000- E- RCE- 001P- D00I, QUE FORVAN PARTE | NTEGRANTE DE LA M SMA Y QUE EL ASEGURADO Y EL TOVADOR DECLARAN HABER RECI BI DO Y HASTA EL LiM TE|
] DE VALOR ASEGURADO SENALADO EN CADA AMPARO, SEGURCS DEL ESTADO S. A., GARANTI ZA:

OBJETC
gl | N\DEMNI ZAR LOS DANGS Y/ OPERJUI Cl OS PATRI MONIALES Y EXTRAPATRI MONI ALES S| EMPRE QUE DERIVEN DE UN DANCFI SICO Y/ O MATERIAL | MPUTABLES AL TOMADOR Y/ O

ASEGURADO DE LA POLI ZA, YCAUSADOS POR LESI ONES, MUERTE Y/ O DANCS A LA PROPI EDAD DE TERCEROS Y DERI VADOSDE LA EJECUCI ON DEL CONTRATO 120 - 2025 CUYO
OBJETO ES CONSTRUCCI ON, MANTENI M ENTO Y AMPLI ACI ON DE LA | NSTI TUCI ON EDUCATI VA DEPARTAMENTAL RURAL LA PLAZUELA DEL MUNI Cl PI O DE COGUA CUNDI NAMVARCA.

DATOS DEL ASEGURADC | BENEFICIARIC

| IDENTIFICACION NIT: 899.999.466-8f

CIUDAD: COGUA, CUNDINAMARCA TELEFONO 918548121

OBJETD DEL SEGURD

SE ACLARA QUE LOS BENEFI Cl ARI OS ADI Cl ONALES DE LA PRESENTE POLI ZA SON LOS TERCEROS AFECTADCS

AMFAROS
RI ESGO. CONSTRUCCI ON DE OBRAS ClI VI LES
AVPARCS DEDUCI BLE VI GENCI A VI GENCI A SUMA ASEG SUMA ASEG
DESDE HASTA ACTUAL ANTERI OR

b=l PREDI OS LABORES Y OPERACI ONES 10.00 % DEL VALOR DE LA 01/07/ 2025 31/12/2025
PERDI DA - Mninp: 1.00 SMVLV
10. 00 % DEL VALOR DE LA
PERDI DA - Mninp: 1.00 SMVLV
10. 00 % DEL VALOR DE LA

PERDI DA - Mninp: 1.00 SMVLV

$284, 700, 000. 00 $284, 700, 000. 00

| CONTRATI STAS Y SUBCONTRATI STAS 01/07/ 2025 31/12/2025 $284, 700, 000. 00 $284, 700, 000. 00

=il VEHI CULOCS PROPI OGS Y NO PROPI GS 01/07/ 2025 31/12/2025 $284, 700, 000. 00 $284, 700, 000. 00

ACLARACIOMNES
g|PCR VEDI O DEL PRESENTE ANEXO SE AJUSTA LA VI GENCI A DE LA PRESENTE POLIZA TAL COMD SE RELACI ONA EN LA DI STRI BUCI ON DE LOS AMPARCS

LOS DEMAS TERM NOS Y CONDI Cl ONES NO MODI FI CADOS CONTI NUAN VI GENTES.

Al OR PRIMA N A | GASTOS EXPEDICION IVA TOTAI A PAGAR VALOR ASEGURADO TOTAL Pl AN DE PAGO
$ wHxHFEARXHEFX() 00 $ wHxHFEARXEFX() 00 $ FhxkxxAxERR() 00 $ FkxAxEFIFFAIIFFXK ) 00 $ ******284‘700’000_00 CONTADO
INTERNEDMARID DS TRIBUCION COAZESURD
NOMESE CLAVE % DE PART. MOAERE COMPAR LA % PART. VALOR ASEGURADO
ABILITY AGENCI A DE SEGURCS E | NVERS 123324 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 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

PARA EFECTOS DE NOTIFICACIONES LA DIRECCION DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. ES CARRERA 13 NO 96-60/74 - TELEFONO: 2180903 - BOGOTA, D.C.
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11-40-1016/5514
EIRMA AUTORIZADA: Jose Lujs Ojeda - Vicepresidente de Fianzas FIRMS TOMADOR
OFICINA PRINCIPAL: AUTOPISTA NORTE # 103 - 60, PISO 5 TELEFONO: 601-2186977, 601-6019330 DLF123324A
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SUPERINTEMDENCLE FIMANCERA
DE COLOMERA
R S —

VIGILADO

- POLIZA DE SEGURO DE RESPONSABILIDAD CIVIL EXTRACONTRACTUAL DERIVADA DE
ESTRDO S.A. CUMPLIMIENTO
NIT. 860.009.578-8 RCE CONTRATOS
CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL TOD.SUC NO.POLIZA ANEXO
BOGOTA, D.C. BOGOTA 1 11-40-101075514 3
FECHA EXPEDICION —VIGENCIA DESDE ATAS —VIGENCIA AASTA ATAS
DIA MES  ANO DIA  MES ARO HORAS | DIA  MES  ANO | HORAS TIPO MOVIMIENTO
09 | 07 | 2025 01 | 07 | 2025 00:00 31 12 2025 23:59 | ANEXO DE PRORROGA
DATOS DEL TOMADOR | GARANTIZADOD
S o CEDIEL ECHEVERRY, GLORIA ELVIRA IDENTIFICACION CC: 41.704.628
DIRECCION: CL 159 A NRO. 10 B - 45 OFI 101 CIUDAD: _ BOGOTA, D.C., DISTRITO CAPITAL |TELEFONO: 7978375
DATOS DEL ASEGURADO ! BENEFICIARIO
[ASEGURADO: MUNICIPIO DE COGUA IPENTIFICACION  NIT: 899.999.466-8
DIRECCION: KR 33 3% [CTUDAD: COGUA, CUNDINAWARCA | TECEFONO: UT8548T2T
BENEFICIARIO: 899999466 - MUNICIPIO DE COGUA
AMPARCS DEDUCI BLE VI GENCI A VI GENCI A SUMA ASEG SUMA ASEG
DESDE HASTA ACTUAL ANTERI OR
RESPONSABI LI DAD Cl VI L PATRONAL 10. 00 % DEL VALOR DE LA 01/07/ 2025 31/12/ 2025 $284, 700, 000. 00 $284, 700, 000. 00
PERDI DA - Mnino: 1.00 SMMLV
RESPONSABI LI DAD CI VI L CRUZADA 10.00 % DEL VALOR DE LA 01/07/2025 31/ 12/ 2025 $284, 700, 000. 00 $284, 700, 000. 00
PERDI DA - Mnimo: 1,00 SVMMLV
GASTOS MEDI 005 10.00 % DEL VALOR DE LA 01/07/2025 31/ 12/ 2025 $284, 700, 000. 00 $284, 700, 000. 00
i PERDI DA - M nimo: 1,00 SVMMLV
DARO ENERGENTE Y LUCRO CESANTE 10.00 % DEL VALOR DE LA 01/07/2025 31/ 12/ 2025 $284, 700, 000. 00 $284, 700, 000. 00

PERDI DA - Mnino: 1.00 SMWLV

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

PARA EFECTOS DE NOTIFICACIONES LA DIRECCION DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. ES CARRERA 13 NO 96-60/74 - TELEFONO: 2180903 - BOGOTA, D.C.

A

11-40-10167/5514

FIRMA AUTORIZADA: Jose Luis Ojeda - Vicepresidente de Fianzas FIRMA TOMADDHR
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- SEGUROS POLIZA DE SEGURO DE RESPONSABILIDAD CIVIL EXTRACONTRACTUAL DERIVADA DE
DEL CUMPLIMIENTO
. ESTADO S A
NIT. 860.008.578-5 RCE CONTRATOS
CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL COD.SUC NO.POLIZA ANEXO
BOGOTA, D.C. BOGOTA 1 11-40-101075514 3

FECHA EXPEDICION ~VIGENCIA DESDE ALAS ~VIGENCIA HASTA ALAS

DiA  MES  ANO DIA  MES ANO | HORAS | DIA  MES ANO | HORAS TIPO MOVIMIENTO

09 | 07 | 2025 o1 | 07 | 2025 00:00 31 | 12 | 2025 23:59 | ANEXO DE PRORROGA

DATOS DEL TOMADOR | GARANTIFADD
CEDIEL ECHEVERRY, GLORIA ELVIRA

NOMBRE O RAZON
SOCIAL

DIRECCION: CL 159 A NRO. 19 B - 45 OFI 101 |C|UDAD: BOGOTA, D.C., DISTRITO CAPITAL |TELEFONO: 7978375

|IDENTIFICACION CC: 41.704.628

DATOS DEL ASEGURADD I BENEFICIARID
A\ SEGURADO: MUNICIPIO DE COGUA IDENTIFICACION NIT: 899.999.466-8

®DIRECCION: KR 3334 CIUDAD: COGUA, CUNDINAMARCA TELEFONO 918548121

#BENEFICIARIO:

CONOCE LOS MEDIOS DE PAGO
D O e | Bl | VISA
www.segurosdelestado.com

o www.segurosdevidadelestado.com

| 8 '
Ve a la opcion PQR y seleccion: @ | ﬂ’-.‘-:l éqtoc  MOVIIRED

el frﬁﬁ'd alicitud:

Acceso a la informacidén Gus s Gx = m ‘ - | Ucmpidrugm

PAGOS CON CONVENIO *MHo aplica para transferencias

— . - el o
= Seguros del Esta d:‘.:' Bancode Bogotd (- . Segurcs del Estado
Bancolombia Cuenta Convenio 47189 Cuenta Convenio DOB&GE5S445
VALOR PRIMA NETA GASTOS EXPEDICION IVA TOTAL A PAGAR VALOR ASEGURADO TOTAL PLAN DE PAGO
$ ***********0.00 $ ***********0'00 $ ***********0.0o $ *****************0.0o $ ******284 700 00000 CONTADO
INTERMEDLARID INETRIBUCICH COaEESURD
MNOLESE CLAVE 5% DE PART. MORERE COMPAR 8. 5% PART. WALOR ASEGURADD

ABILITY AGENCI A DE SEGURCS E | NVERS 123324 100. 00

A 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 S.A. PARA EXIGIR EL PAGO DE LA PRIMA DEVENGADA Y DE LOS GASTOS CAUSADOS CON OCASION DE LA EXPEDICION DEL CONTRATO.
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

E 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, PORLO
= 'ANTO EL ASEGURADOR COMO EL TOMADOR, PRESTARAN SU COLABORACION

;i ARA EFECTOS DE NOTIFICACIONES LA DIRECCION DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. ES CARRERA 13 NO 96-60/74 - TELEFONO: 2180903 - BOGOTA, D.C.
§§ FORMA DE PAGO
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SUPERINTEMDENCLE FIMANCERA
DE COLOMERA
R S —

VIGILADO

- POLIZA DE SEGURO DE RESPONSABILIDAD CIVIL EXTRACONTRACTUAL DERIVADA DE
ESTRDO S.A. CUMPLIMIENTO
NIT. 860.009.578-8 RCE CONTRATOS
CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL TOD.SUC NO.POLIZA ANEXO
BOGOTA, D.C. BOGOTA 1 11-40-101075514 3
FECHA EXPEDICION —VIGENCIA DESDE ATAS —VIGENCIA FASTA ATAS
DIA MES  ARO DIA  MES ARO HORAS | DiA MES ANO | HORAs TIPO MOVIMIENTO
09 | 07 | 2025 01 | 07 | 2025 00:00 31 12 2025 23:59 | ANEXO DE PRORROGA
DATOS DEL TOMADOR | GARANTIZADOD
S o CEDIEL ECHEVERRY, GLORIA ELVIRA IDENTIFICACION CC: 41.704.628
DIRECCION: CL 159 A NRO. 10 B - 45 OFI 101 CIUDAD: _ BOGOTA, D.C., DISTRITO CAPITAL |TELEFONO: 7978375
DATOS DEL ASEGURADO ! BENEFICIARIO
[ASEGURADO: MUNICIPIO DE COGUA IPENTIFICACION  NIT: 899.999.466-8

DIRECCION: KR 33 34 |CIUDAD: COGUA, CUNDINAMARCA | TECEFONO: 918548121

BENEFICIARIO: 899999466 - MUNICIPIO DE COGUA

TEXTO ACLARATCRI O

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

PARA EFECTOS DE NOTIFICACIONES LA DIRECCION DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. ES CARRERA 13 NO 96-60/74 - TELEFONO: 2180903 - BOGOTA, D.C.

A

11-40-10167/5514

FIRMA AUTORIZADA: Jose Luis Ojeda - Vicepresidente de Fianzas FIRMA TOMADDHR
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