m SEEQUROS POLIZA DE SEGURO DE RESPONSABILIDAD CIVIL EXTRACONTRACTUAL DERIVADA DE
DEL CUMPLIMIENTO
ESTRADO S.A.
NIT. 860.009.578-6 RCE CONTRATOS
CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL coD.suc NO.POLIZA ANEXO
BOGOTA, D.C. ANTIGUO COUNTRY 21 21-40-101224757 9
FECHA EXPEDICION VIGENCIA DESDE ALAS ~ VIGENCIA HASTA ALAS
= DIA  MES  ANO DIA  MES  ANO HORAS | DIA  MES  ANO HORAS TIPO MOVIMIENTO
29 | 04 | 2025 22 | 12 | 2023 00:00 28 | 02 | 2025 23:59 | ANEXO CAUSA PRIMA
DATOS DEL TOMADOR ! GARANTIZADG
gggiﬁEORAZON CONSORCIO SAN JERONIMO IDENTIFICACION NIT: 901.772.024-7
EDIRECCION: CL 77 NRO. 13 - 45 605 |CIUDAD: BOGOTA, D.C., DISTRITO CAPITAL |TELEFONO: 3900843

DATOS DEL ASEGURADD ! BENEFICIARIOD
ASEGURADO: MUNICIPIO DE POPAYAN | IDENTIFICACION NIT: 891.580.006-4|

IRECCION: CR 6 N NRO. 4 -21EDIFC CAM CIUDAD:  POPAYAN, CAUCA TELEFONO 8243075

BENEFICIARIO: 891580006 - MUNICIPIO DE POPAYAN

QOBJETD DEL SEGURD

Y CON SUJECION A LAS CONDICIONES GENERALES DE LA POLIZA QUE SE ANEXAN 15-05-2020 - 1329-P-06-00000-E-RCE-002A-D00I / 31-03-22
-1329-P-06-00000-E-RCE-001P-D0O0I, QUE FORMAN PARTE INTEGRANTE DE LA MISMA Y QUE EL ASEGURADO Y EL TOMADOR DECLARAN HABER RECIBIDO Y HASTA EL LIMITE
%4 DE VALOR ASEGURADO SENALADO EN CADA AMPARO, SEGUROS DEL ESTADO S.A., GARANTIZA:

AMPARAR LOS PERJUICIOS MATERIALES CAUSADOS A TERCEROS, DERIVADOS DE LA RESPONSABILIDAD CIVIL EXTRACONTRACTUAL EN QUE INCURRA EL TOMADOR, DE ACUERDO CON
‘4 LA LEY, POR LESION, MUERTE O DANOS A BIENES, OCASIONADOS DURANTE LA EJECUCION EN GARANTIZAR EL PAGO DE LOS PERJUICIOS DERIVADOS DEL INCUMPLIMIENTO DE
@ L2S OBLIGACIONES CONTENIDAS EN EL CONTRATO No. 20231800032817 DEL 2023 MODALIDAD LICITACION PUBLICA No. MP-SI-LP-004-2023, CUYO OBJETO ES MEJORAMIENTO
DE LA INFRAESTRUCTURA VIAL DESDE EL COMPLEJO DEPORTIVO EN LA VEREDA SANTA ROSA, HACIA EL SECTOR DE LA TETILLA (K0+000 AL K1+000), PARA LA REACTIVACION
ECONOMICA RURAL DEL MUNICIPIO DE POPAYAN.

BENEFICIARIOS: TERCEROS AFECTADOS.

AMFPAROS
RIESGO: CONSTRUCCION DE OBRAS CIVILES
o AMPAROS DEDUCIBLE VIGENCIA VIGENCIA SUMA ASEG SUMA ASEG
3 DESDE HASTA ACTUAL ANTERIOR
gl PREDIOS LABORES Y OPERACIONES 10.00 % DEL VALOR DE LA 22/12/2023 28/02/2025 $427,050,000.00 $390,000,000.00
PERDIDA - Minimo: 1.00 SMMLV
4l CONTRATISTAS Y SUBCONTRATISTAS 10.00 % DEL VALOR DE LA 22/12/2023 28/02/2025 $427,050,000.00 $390,000,000.00
PERDIDA - Minimo: 1.00 SMMLV
VEHICULOS PROPIOS Y NO PROPIOS 10.00 % DEL VALOR DE LA 22/12/2023 28/02/2025 $85,410,000.00 $78,000,000.00

PERDIDA - Minimo: 1.00 SMMLV

A | GASTOS EXPEDICION IVA TOTAL A PAGAR VALOR ASEGURADO TOTAL | PLAN DE PAGO
§ *+++5.000.00 § *wxxx3.000.00 § *rrrrrq,520.00 § Hrrmrm*9,520.00 §$ ****+*427,050,000.00 CONTADO
INTERMEDIARID DHETRIBUCION COABEGURD
MOAERE CLAVE D EAAT. MOMERE COMPARIA 56 FART, WALDR ASEOLRADO
ARTHUR J GALLAGHER CORREDORES DE SE 1099 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
=1 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 CALLE 83 NO 19-10 - TELEFONO: 6-917963 - BOGOTA, D.C.
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21-40-101224757

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

SEGUROS POLIZA DE SEGURO DE RESPONSABILIDAD CIVIL EXTRACONTRACTUAL DERIVADA DE
EETRADO &8.A. CUMPLIMIENTO
MIT. 850.008.576-5 RCE CONTRATOS
[CTUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL CODSUC NO.POLIZA ANEXO
BOGOTA, D.C. ANTIGUO COUNTRY 21 21-40-101224757 9
—FECHA EXPEDICION —VIGENCIA DESDE ATAS —VIGENCIA HASTA ATAS
DIA MES ANO | DIA MES ANO | HORAS | DIA MES ANO | HORAS TIPO MOVIMIENTO
29 | 04 | 2025 22 | 12 | 2023 00:00 | 28 02 2025 | 2359 | ANEXO CAUSA PRIMA
DATOS DEL TOMADOR 7 GARANTIZADOD

oo URAZOH CONSORCIO SAN JERONIMO IDENTIFICACION NIT: 901.772.024-7

DIRECCION: CL 77 NRO. 13 -45 605 CIUDAD: BOGOTA, D.C., DISTRITO CAPITAL |TELEFON0: 3900843
DATOS DEL ASEGURADO | BENEFICIARIO

DENTIFICACION  NIT: 891.580.006-4

IASEGURADO: MUNICIPIO DE POPAYAN

IDIRECTION: CR6 N NRO. 4 - 2T EDIFC CAM |CIUDAD: FPOPAYAN, CAUCA | TELEFONO: 8243075

BENEFICIARIO: 891580006 - MUNICIPIO DE POPAYAN

AMPAROS DEDUCIBLE VIGENCIA VIGENCIA SUMA ASEG SUMA ASEG
DESDE HASTA ACTUAL ANTERIOR
RESPONSABILIDAD CIVIL PATRONAL 10.00 % DEL VALOR DE LA 22/12/2023 28/02/2025 $427,050,000.00 $390,000,000.00
PERDIDA - Minimo: 1.00 SMMLV
RESPONSABILIDAD CIVIL CRUZADA 10.00 % DEL VALOR DE LA 22/12/2023 28/02/2025 $427,050,000.00 $390,000,000.00
PERDIDA - Minimo: 1.00 SMMLV
GASTOS MEDICOS 10.00 % DEL VALOR DE LA 22/12/2023 28/02/2025 $427,050,000.00 $390,000,000.00
PERDIDA - Minimo: 1.00 SMMLV
BIENES BAJO CUIDADO TENENCIA Y CONTROL 10.00 % DEL VALOR DE LA 22/12/2023 28/02/2025 $427,050,000.00 $390,000,000.00
PERDIDA - Minimo: 1.00 SMMLV
DANO EMERGENTE Y LUCRO CESANTE 10.00 % DEL VALOR DE LA 22/12/2023 28/02/2025 $427,050,000.00 $390,000,000.00

PERDIDA - Minimo: 1.00 SMMLV

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 CALLE 83 NO 19-10 - TELEFONO: 6-917963 - BOGOTA, D.C.
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21-40-101224757

FIRMA AUTORIZADA: Jose Luis Ojeda - Vicepresidente de Fianzas FIRMA TOMADDR
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POLIZA DE SEGURO DE RESPONSABILIDAD CIVIL EXTRACONTRACTUAL DERIVADA DE
CUMPLIMIENTO

RCE CONTRATOS

EEGU ROS

Emm H.A
NIT. 860.009.578-6

CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL CoD.sUC NO.POLIZA ANEXO
BOGOTA, D.C. ANTIGUO COUNTRY 21 21-40-101224757 9
FECHA EXPEDICION VIGENCIA DESDE ALAS "~ VIGENCIA HASTA ALAS
= DIA  MES  ANO DIA  MES ANO |HORAS | DIA . MES ANO | HORAS TIPO MOVIMIENTO
& 29 | 04 | 2025 22 | 12 | 2023 00:00 28 | 02 | 2025 23:59 | ANEXO CAUSA PRIMA

DATCS DEL TOMADCOR | GARANTIZAD

NOMBRE O RAZON
SOCIAL

DIRECCION: CL 77 NRO. 13 - 45 605 |C|UDAD: BOGOTA, D.C., DISTRITO CAPITAL |TELEFONO: 3900843

CONSORCIO SAN JERONIMO |IDENTIFICACION NIT: 901.772.024-7

r DATOS DEL ASEGURADD F BENEFICIARID
: e \SEGURADO: MUNICIPIO DE POPAYAN IDENTIFICACION NIT: 891.580.006-4

IRECCION: CR 6 N NRO. 4 -21 EDIFC CAM CIUDAD:  POPAYAN, CAUCA TELEFONO 8243075

BENEFICIARIO:

Recuerda que puedes actualizar CONOCE LOS MEDIOS DE PAGO
tus datos de contacio co 'f:..‘rr'l‘“
ala Ley 2300, a ura
nuestras paginas:

www.segurosdelestado.com
o www.segurosdevidadelestado.com

Ve a la opcion POQR v selecciona

@. S5 |
Canil i INTER éxtoc  MOVIIRED
el tipo de solicitud:

Acceso a la informacién GaiGEal) - - ) ‘ m £} Coopidrogas

_PAGOS CON CONVENIO *No aplica para transferencias
= Soquros del Estado Ba (- Segurcs del Extado
nco de B-n-g-nta - : N .
Bancolombia™ cuenta Convenio 47189 [ wrelmds Tare e Cuenia Convenio DOBAG5445
== VALOR PRIMA NETA GASTOS EXPEDICION IVA TOTAL A PAGAR VALOR ASEGURADO TOTAL PLAN DE PAGO
. § **==**+5 000.00 § =**++*+3 000.00 § **++q 520,00 § Frememeig 520 00 $ ******427 050,000.00 CONTADO
INTERNEDTHARKD DI TRIBUCACH COREESURD
NOMNERE CLANVE % DE PART. HICMERE CORMPARIA. % PART. WALDR ASECLURADD
ARTHUR J GALLAGHER CORREDORES DE SE 1099 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
“SDARA 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
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
PARA EFECTOS DE NOTIFICACIONES LA DIRECCION DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. ES CALLE 83 NO 19-10 - TELEFONO: 6-917963 - BOGOTA, D.C.

FORMA DE PAGO

REFERENCIA
BANCO CHEQUE Meo. VALCOR PAGO:
1100513893822-8

(415) 7709998021167 (8020)11005138938228(3900) 000000009520 (96) 20260228

o

SUPERINTEMDENG th FilancER A T
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EFECTIVO
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TOTAL §
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-
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=

COPIA PARA PAGO EN BANCOS NO NEGOCIABLE
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VIGILADO

HEGURD-E POLIZA DE SEGURO DE RESPONSABILIDAD CIVIL EXTRACONTRACTUAL DERIVADA DE
ms,n. CUMPLIMIENTO
MIT. 850.008.576-5 RCE CONTRATOS
[CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL CODSUC NO.POLIZA ANEXO
BOGOTA, D.C. ANTIGUO COUNTRY 21 21-40-101224757 9
—FECHA EXPEDICION —VIGENCIA DESDE ATAS —VIGENCIA HASTA ATAS
DIA MES ANO | DIA MES ANO | HORAS | DIA MES ANO | HORAS TIPO MOVIMIENTO
29 | 04 | 2025 22 | 12 | 2023 00:00 | 28 02 2025 | 2359 | ANEXO CAUSA PRIMA
DATOS DEL TOMADOR 7 GARANTIZADOD
oo URAZOH CONSORCIO SAN JERONIMO IDENTIFICACION NIT: 901.772.024-7

DIRECCION: CL 77 NRO. 13 -45 605 CIUDAD: BOGOTA, D.C., DISTRITO CAPITAL |TELEFON0: 3900843
DATOS DEL ASEGURADO | BENEFICIARIO

DENTIFICACION  NIT: 891.580.006-4

IASEGURADO: MUNICIPIO DE POPAYAN

IDIRECTION: CR6 N NRO. 4 - 2T EDIFC CAM |CIUDAD: FPOPAYAN, CAUCA | TELEFONO: 8243075

BENEFICIARIO: 891580006 - MUNICIPIO DE POPAYAN

TEXTO ACLARATORIO

PARTICIPANTES CONSORCIO - UNION TEMPORAL :

NOMBRE IDENTIFICACION PARTICIPACION
CUMBRE INGENIERIA SAS 900321674-6 90.00
HIDRAMA SAS 900716276-4 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 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 CALLE 83 NO 19-10 - TELEFONO: 6-917963 - BOGOTA, D.C.

2ok

21-40-101224757

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

ERIKAJHERNANDEZ




