ALCALDIA DE
SANTIAGO DE CALI

GESTION JURIDICO ADMINISTRA
GESTION CONTRACTUAL

MODELO INTEGRADO DE PLANEACION Y GESTION

APROBACION DE GARANTIAS

(MIPG)

MAJA01.04.03.P001.F010

VERSION

004

=

ORGANISMO:

UNIDAD ADMINISTRATIVAESPECIAL DE SERVICIOS PUBLICOS

N

CONTRATO N°:

4182.010.26.1.317-2025

VALOR TOTAL:

TRES MIL QUINIENTOS VEINTITRES MILLONES
OCHOCIENTOS TREINTA Y UN MIL SETECIENTOS
TREINTA'Y CINCO PESOS MCTE ($3.523.831.735),

FECHA DE SUSCRIPCION:

w

DIA

MES

ANO

24

7

2025

el

OBJETO DEL CONTRATO:

REALIZAR SHOWS TECNOLOGICOS REPRESENTATIVOS EN LOS HITOS DEL DISTRITO DE
SANTIAGO DE CALI

5. CONTRATISTA: CACUMEN POST S.A.S
6. NIT N°: 900620597-1
7. POLIZA DE CUMPLIMIENTO N°: 45-44-101167594 ANEXO N°:
8. POLIZA RESPONSABILIDAD CIVIL EXTRACONTRACTUAL N°: N-A ANEXO N°: N-A
ASEGURADORA: SEGUROS DEL ESTADO S.A - NIT 860.009.578-6
Ciudad y fecha de expedicion de la péliza: CALI VALLE (23/07/2025)
9.TIPO DE APROBACION DE POLIZA:
X Pdliza de Cumplimiento a favor de Entidades Estatales
Pdliza de Responsabilidad Civil Extracontractual
Certificado de Modificacion de Poliza de Cumplimiento a favor de Entidad Estatal
Certificado de Modificacion de Poliza de Responsabilidad Civil Extracontractual
TIPO DE AMPARO COBERTURA (% 6 VALOR ASEGURADO VIGENCIA
SMMLYV)
FECHA INICIAL FECHA FINAL
DIA MES ANO DIA MES ANO
Cumplimiento del contrato 30% $1.057.149.520 7 7 2025 14 2 2026
Calidad del Servicio 30% $1.057.149.520 7 7 2025 14 8 2026
pago de salarios, prestaciones sociales legales 8% $ 281.906.538 7 7 2025 14 8 2028
e indemnizaciones laborales

De acuerdo con lo establecido en el Manual de contratacién del Distrito de Santiago de Cali y lo establecido en los Estudios Previos, el presente documento se entiende fechado y

firmado con su correspondiente publicacién. se firma la presente Acta de aprobacion, en Santiago de Cali, a los Veinticuatro (24) dias del mes de julio de 2025.

WALTE Cﬁvm OMURCIA LOZANO

Unidad Administrativa Especial de Servicios Publicos.

Proyect6: Amaury Prada Orozco- Abogado Contratista

Revis6: Orlando Escobar Meneses -Lider de contratacion

Este documento es propiedad de la Administracion Central del Municipio de Santiago de Cali. Prohibida su
alteracién o modificacion por cualquier medio, sin previa autorizacién del Alcalde Pagina 1 de 1




m ggfum POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO ENTIDAD ESTATAL
ESTRDO 5.A.
NP B BOC ST DECRETO 1082 DE 2015
CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL COD.SuUC NO.POLIZA ANEXO
CALI CALI 45 45-44-101167594 1
FECHA EXPEDICIQN VIGENCIA DESDE A LAS VIGENCIA HASTA A LAS
g DIA MES ANO DIiA MES ANO HORAS DIA MES ANO HORAS TIPO MOVIMIENTO
23 | 07 | 2025 07 | 07 | 2025 00:00 14 | 08 | 2028 23:59 ANEXO CAUSA PRIMA
CATOS DEL TOMADOR F GARANTEFADG
NOMBRE O RAZON CACUMEN POST SAS. IDENTIFICACION NIT: 900.620.597-1
SOCIAL
EDIRECCION: CR 2B NRO. 13 OEST - 69 | CIUDAD: CALI, VALLE |TELEFONO: 3163684343
DATOS DEL ASEGURADD | BEMEFICIARIO
éﬁg;g&%?o/ DISTRITO DE SANTIAGO DE CALI - UNIDAD ADMINISTRATIVA ESPECIAL DE SERVICIOS PUBLICOS | IDENTIFICACION NIT: 890.399.011-3
DIRECCION: CL7 NRO.40 -70 CIUDAD: CALI, VALLE TELEFONO 8854666

BADICIONAL:

DOBJETO DEL SEGURD

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:

SE GARANTIZA EL PAGO DE LOS PERJUICIOS CAUSADOS A TERCEROS CON OCASION DEL INCUMPLIMIENTO DEL CONTRATO No 4182.010.26.1.317-2025 CUYO OBJETO ES: ES
REALIZAR SHOWS TECNOLOGICOS REPRESENTATIVOS EN LOS HITOS DEL DISTRITO DE SANTIAGO DE CALI.

AMPAROS
RIESGO: PRESTACION DE SERVICIOS
AMPAROS VIGENCIA DESDE VIGENCIA HASTA SUMA ASEG/ACTUAL SUMA ASEG/ANTERIOR
CUMPLIMIENTO DEL CONTRATO 07/07/2025 14/02/2026 $1,057,149,520.50 $903,085,720.50
PAGO DE SALARIOS, PRESTACIONES SOCIALES LEGALES E INDEMNIZACIONES 07/07/2025 14/08/2028 $281,906,538.80 $240,822,858.80
| LABORALES
CALIDAD DEL SERVICIO 07/07/2025 14/08/2026 $1,057,149,520.50 $903,085,720.50

ACLARACIONES

MEDIANTE EL PRESENTE ANEXO Y DE ACUERDO A LA MODIFICACION NRO. 1 FECHADO EL 22 DE JULIO DE 2025 SE ADICIONA VALOR AL MISMO QUEDANDO EN $ 3.523.831.735.

LOS DEMAS TERMINOS Y CONDICIONES CONTINUAN IGUAL.

ALOR PRIMA NETA GASTQS EXPEDICION IVA TOTAL A PAGAR VALOR ASEGURADOQ TOTAL Pl AN DF PAGO
$§ #%%¥¥940,351.00 § *****¥%8,000.00 § #**¥¥180,186.00 § *H*¥¥¥¥¥%1,128,538.00 $ *¥%%2,396,205,579.80 CONTADO
INTERMEDARID D TRIBUCION COASEBURD
CLAVE % DE EWRT. MOMERE COMPATL % PART, VALOR ASEQURADC
HYPERSEGUROS LTDA . AGENCIA DE SEGU 8343 100.00

QUEDA EXPRESAMENTE CONVENIDO QUE LAS OBLIGACIONES DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. SE REFIERE UNICAMENTE AL OBJETO Y OBSERVACIONES DE LA(S)
8 GARANTIA(S) QUE SE ESPECIFICAN EN ESTE CUADRO.

=
g #l NOTA: SEGUROS DE ESTADO S.A SE RESERVA EL DERECHO DE REVISAR Y HACER ACOMPANAMIENTO AL RIESGO ASUMIDO DURANTE LA VIGENCIA DE LA PRESENTE
3§ POLIZA, POR LO TANTO EL ASEGURADOR COMO EL TOMADOR, PRESTARAN SU COLABORACION
£ #)
=
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pd | 45-44-101167594

EIRMA AUTO| . is Ojfeda - Vi i ianzas FIGMA TOMADOR
sl USTED PUEDE CONSULTAR ESTA POLIZA EN WWW.SEGUROSDELESTADO.COM OFICINA PRINCIPAL: AUTOPISTA NORTE # 103 - 60, PISO 5 TELEFONO: 6012186977, 601-6019330 DLF008343A



POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO ENTIDAD ESTATAL

NIT. 860,008 5T8-6 DECRETO 1082 DE 2015

CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL CoD.sUC NO.POLIZA ANEXO
CALI CALI 45 45-44-101167594 1
FECHA EXPEDICION VIGENCIA DESDE ALAS "~ VIGENCIA HASTA ALAS
= DA MES  ANO DIA  MES ANO |HORAS | DIA . MES ANO | HORAS TIPO MOVIMIENTO
& 23 | 07 | 2025 07 | 07 | 2025 00:00 14 | 08 | 2028 23:59 | ANEXO CAUSA PRIMA

DATCS DEL TOMADOR | GARANTIZADD

NOMBRE O RAZON
SOCIAL

DIRECCION: CR 2 B NRO. 13 OEST - 69 |CIUDAD: CALI, VALLE |TELEFONO: 3163684343

CACUMEN POST SAS. |IDENTIFICACION NIT: 900.620.597-1

DATOS DEL ASEGURADD F BENEFICIARID
DISTRITO DE SANTIAGO DE CALI - UNIDAD ADMINISTRATIVA ESPECIAL DE SERVICIOS PUBLICOS IDENTIFICACION NIT: 890.399.011-3

e =]\ SEGURADO /
m=eaBENEFICIARIO:

IRECCION: CL7 NRO.40 -70 CIUDAD:  CALI, VALLE TELEFONO 8854666

ADICIONAL:

Recuerda que puedes actualizar CONOCE LOS MEDIOS DE PAGO
tus datos de contacio L"—"'f'i e
ala Ley 2200, a tra
nuestras paginas:

www.segurosdelestado.com
o www.segurosdevidadelestado.com

T s::mf |
Ve a la opcitn POR v selecciona @ INTER éqtc | MOVIIRED

el tipo de solicitud:
Acceso a la informacién GaiGaal - ) ‘ £} Coopidrogas

_PAGOS CON CONVENIO *No aplica para transferencias _

= Soquros del Estado Bnm:nde = Seguros del Extado
Bancolombia™ cuenta Convenio 47189 e Eggat (- Cuenta Convenic DUB4S5445

==m| VALOR PRIMA NETA GASTOS EXPEDICION IVA TOTAL A PAGAR VALOR ASEGURADO TOTAL PLAN DE PAGO
$ *****940,351.00 § **+++++8,000.00 $ *****180,186.00 § wrwwrrnirq 128,538.00 $ ****2,396,205,579.80 CONTADO
INTERMEDWARKD DR TRIBUCIOH GOAEEGURD
HNONESE CLAVE % DE PART MOMERE COMPAT I 5 PART VALDR, ABEGURADD
HYPERSEGUROS LTDA . AGENCIA DE SEGU 8343 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
= "=F 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

;g [ ARA EFECTOS DE NOTIFICACIONES LA DIRECCION DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. ES CALLE 7N NO. 1N-15/1N-45 - TELEFONO: 6672954 - CALI

Eé FORMA DE PAGO

Eu REFERENCIA
=] BANCO CHEQUE Ne. VALOR PAGO:

a

& 1101164115752-1
E‘:} (415) 7709998021167 (8020)11011641157521(3900) 000001128538 (96)20260723

o |EFECTIVO

E-

~d|cHEQUE

o

—[{|ToTAL S

COPIA PARA PAGO EN BANCOS NO NEGOCIABLE




SUPERINTENDENG 1A FIMANCERA
DE COLOMES,
R WY TR WP Wl

VIGILADO

t!ﬂumu
POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO ENTIDAD ESTATAL
m sa
HNIT. 860.009.578-6 DECRETO 1082 DE 2015
CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL CODSUC NOPOLIZA ANEXO
CcALl cALl 45 45-44-101167594 1
leN VIGENCIA DESD! ATAS VIGENCIA HASTA ALAS
DIA  MES ARNO DIA MES ANO HORAS DIA  MES ARO HORAS TIPO MOVIMIENTO
23 | 07 | 2025 07 | 07 | 2025 00:00 14 08 2028 23:59 ANEXO CAUSA PRIMA
DATOS DEL TOMADOR §f GARANTIZADOD
o e CACUMEN POST SAS. IDENTIFICACION  NIT: 900.620.597-1

DIRECCION: CR 2B NRO. 13 OEST - 69 CIUDAD: CALI, VALLE |TELEFONO: 3163684343

DATOS DEL ASEGURADO | BENEFICIARIO
DISTRITO DE SANTIAGO DE CALI - UNIDAD ADMINISTRATIVA ESPECIAL DE SERVICIOS PUBLICOS

[ASEGURADO /
BENEFICIARIO:

[DIRECCION:  CL 7 NRO. 40 - 70 |CIUDAD: CALI, VALLE | TELEFONO: 8854600

DENTIFICACION NIT: 890.399.011-3

ADICIONAL:

TEXTO ACLARATORIO

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 CALLE 7N NO. 1N-15/1N-45 - TELEFONO: 6672954 - CALI

2k

45-44-1011+67594

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

DLF008343A



23/7/25, 9:11 p.m. Consulta de pdlizas

Estado:
Vigente

Numero de poéliza:

45-44-101167594

Numero de anexo:
1

Fecha de expedicion:

miércoles, 23 de julio de 2025

Ramo:

CUMPLIMIENTO ENTIDAD ESTATAL

Asegurado:

DISTRITO DE SANTIAGO DE CALI - UNIDAD ADMINISTRATIVA ESPECIAL DE SERVICIOS PUBLICOS

Tomador:

CACUMEN POST S.AS.
Inicio de vigencia:

lunes, 7 de julio de 2025

Fin vigencia:

lunes, 14 de agosto de 2028

Valor total asegurado:

$ 2.396.205.579,80

Para mayor informacién y validacion final de su consulta puede:

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

Poéliza Automoviles:
e Correo electrénico: verificacion.polizas.automoviles@sequrosdelestado.com

Péliza Responsabilidad Civil de los Vehiculos de Servicio Piblico de Pasajeros:
e Correo electrénico: verificacion.polizas.automoviles@segurosdelestado.com

Péliza de Seguros Generales:
e Correo electrénico: verificacion.polizas.todoriesgoconstruccion@segurosdelestado.com

Péliza de Cumplimiento - RCE derivado de contratos:
o Teléfono: 310 327 9980
e Correo electrénico: verificacion.polizas.cumplimiento@segurosdelestado.com

Péliza de SOAT:
o Teléfono: (601) 4324102 (a nivel nacional)
e Correo electrénico: operacionsoat@sequrosdelestado.com

Poliza de Vida:
e Correo electrénico: verificacion.polizas.vida@segurosdelestado.com

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

Nota: Estos canales estan destinados exclusivamente para la verificacion de politicas.
Para presentar un PQRS, por favor ingrese al siguiente enlace: PQRS. (https://smartsupervision.segurosdelestado.com/PQRSD GENERALES/Publica/)

https://consultapoliza.segurosdelestado.com/ConsultaPoliza/

12
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23/7/25, 9:11 p.m. Consulta de pdlizas

Copyright © 2023. Todos los derechos reservados por Seguros del Estado
v3.1.0

https://consultapoliza.segurosdelestado.com/ConsultaPoliza/ 2/2
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