
OBJETO DEL SEGURO

FIRMA TOMADOR

AMPAROS

ACLARACIONES

DISTRIBUCION COASEGUROINTERMEDIARIO

 NOMBRE    CLAVE    % DE PART.   NOMBRE COMPAÑÍA    % PART.    VALOR ASEGURADO

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:

IDENTIFICACIÓN

TELÉFONO:

ASEGURADO /
BENEFICIARIO:

CIUDAD:DIRECCIÓN:

IDENTIFICACIÓN

TELÉFONO

ADICIONAL:

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

USTED PUEDE CONSULTAR ESTA PÓLIZA EN WWW.SEGUROSDELESTADO.COM  1DLF112290A

POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO ENTIDAD ESTATAL

DECRETO 1082 DE 2015

AGENCIA TULUA 52TULUA

15 10 2025 15 10 2025 00:00 31 12 2030 23:59 EMISION ORIGINAL

ZAMORA HERRERA, DIEGO FERNANDO CC: 79.379.441

CL 9  NRO. 3  - 05 CALIMA, VALLE 3166665851

MUNICIPIO DE CALIMA EL DARIEN VALLE

CL 10 6 25 CEN CALIMA, VALLE

NIT: 890.309.611-8

2533117

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

$ ******209,423,514.40$ ***1,581,362.00 $ ******20,000.00 $ *****304,258.00 $ *********1,905,621.00 CONTADO

52-44-101018401

52-44-101018401



OBJETO DEL SEGURO

FIRMA TOMADOR

AMPAROS

ACLARACIONES

DISTRIBUCION COASEGUROINTERMEDIARIO

 NOMBRE    CLAVE    % DE PART.   NOMBRE COMPAÑÍA    % PART.    VALOR ASEGURADO

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:

IDENTIFICACIÓN

TELÉFONO:

ASEGURADO:

CIUDAD:DIRECCIÓN:

IDENTIFICACIÓN

TELÉFONO

BENEFICIARIO:

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

USTED PUEDE CONSULTAR ESTA PÓLIZA EN WWW.SEGUROSDELESTADO.COM

PARA EFECTOS DE NOTIFICACIONES LA DIRECCIÓN DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. ES CALLE 28 NO. 26-63 - TELEFONO: 2247827 - TULUA

 1DLF112290A

POLIZA DE SEGURO DE RESPONSABILIDAD CIVIL EXTRACONTRACTUAL DERIVADA DE
CUMPLIMIENTO

RCE CONTRATOS

AGENCIA TULUA 52TULUA

15 10 2025 15 10 2025 00:00 31 12 2025 23:59 EMISION ORIGINAL

ZAMORA HERRERA, DIEGO FERNANDO CC: 79.379.441

CL 9  NRO. 3  - 05 CALIMA, VALLE 3166665851

MUNICIPIO DE CALIMA EL DARIEN VALLE

CL 10 6 25 CEN CALIMA, VALLE

NIT: 890.309.611-8

2533117

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

890309611 - MUNICIPIO DE CALIMA EL DARIEN VALLE

$ ******284,700,000.00$ *****180,180.00 $ *******3,000.00 $ ******34,804.00 $ ***********217,984.00 CONTADO

52-40-101010456

52-40-101010456



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:

IDENTIFICACIÓN

TELÉFONO:

ASEGURADO:

CIUDAD:DIRECCIÓN:

IDENTIFICACIÓN

TELÉFONO:

BENEFICIARIO:

FIRMA AUTORIZADA: Jose Luis Ojeda - Vicepresidente de Fianzas

PARA EFECTOS DE NOTIFICACIONES LA DIRECCIÓN DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. ES CALLE 28 NO. 26-63 - TELEFONO: 2247827 - TULUA

 2DLF112290A

POLIZA DE SEGURO DE RESPONSABILIDAD CIVIL EXTRACONTRACTUAL DERIVADA DE
CUMPLIMIENTO

RCE CONTRATOS

AGENCIA TULUA 52TULUA

15 10 2025 15 10 2025 00:00 31 12 2025 23:59 EMISION ORIGINAL

ZAMORA HERRERA, DIEGO FERNANDO CC: 79.379.441

CL 9  NRO. 3  - 05 CALIMA, VALLE 3166665851

MUNICIPIO DE CALIMA EL DARIEN VALLE

CL 10 6 25 CEN CALIMA, VALLE

NIT: 890.309.611-8

2533117

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

890309611 - MUNICIPIO DE CALIMA EL DARIEN VALLE

DLF112290A

52-40-101010456

52-40-101010456



  DEPARTAMENTO DEL VALLE DEL CAUCA Código: 310-13-07 
 

MUNICIPIO DE CALIMA DARIÈN NIT.  890.309.611-8 3/01/2024 

MODELO INTEGRADO DE PLANEACIÒN Y GESTIÒN MIPG-MECI Versión: 1 

PROCESO: DESPACHO ALCALDE Página 1 de 2 

NOMBRE DEL DOCUMENTO:  APROBACIÓN DE POLIZA 
 

ACTA DE APROBACIÓN DE GARANTÍAS 

 
Centro Administrativo Municipal – CAM / 

                         Calle 10 No. 6 - 25 Código Postal No.76126  
                         Tel: (2)2533137-2533117 
                         E-Mail: alcaldia@calimaeldarien-valle.gov.co 

CONTRATO No: 310-13-05.317 DE 2025 

FECHA DE SUSCRIPCIÓN: 15/10/2025 

 
  OBJETO: 

MANTENIMIENTO CORRECTIVO DE VIAS URBANAS EN 
DIFERENTES SECTORES URBANOS DEL MUNICIPIO DE 
CALIMA EL DARIÉN VALLE DEL CAUCA 

VALOR DEL CONTRATO: $523.558.785,41 

   

 

 

PLAZO: 

SESENTA (60) DÍAS CALENDARIO, CONTADOS A PARTIR 
DEL ACTA DE INICIO, PREVIO EL CUMPLIMIENTO DE LOS 
REQUISITOS DE PERFECCIONAMIENTO Y EJECUCIÓN Y 
APROBACIÓN DE LOS DOCUMENTOS PREVISTOS EN EL 
PLIEGO DE CONDICIONES. 

CONTRATANTE: MUNICIPIO DE CALIMA EL DARIEN. 

CONTRATISTA: DIEGO FERNANDO ZAMORA HERRERA 

NIT / CC No. 79379441 DE BOGOTÁ D.C. 

SUPERVISIÓN: LUIS ALBERTO ROMERO CANO 

 

A los dieciséis (16) días del mes de Octubre del año dos mil veinticinco (2025), y en cumplimiento de 

lo pactado en el contrato, el contratista DIEGO FERNANDO ZAMORA HERRERA, identificado con la 

cédula de ciudadanía No. 79379441 expedida en Bogotá D.C., presentó para aprobación las 

respectivas pólizas que se identifican así: 

 

GARANTÍA ÚNICA: 52-44-101018401 

FECHA DE EXPEDICION: 15/10/2025 

COMPAÑÍA SEGURADORA: SEGUROS DEL ESTADO S.A. 

NIT No: 860009578-6. 

AMPAROS % 
VIGENCIA 

DESDE 
VIGENCIA 

HASTA 
VALOR DEL 

AMPARO 

CUMPLIMIENTO DEL 
CONTRATO 

 
10 

 
15/10/2025 

 
30/04/2026 

 
$52.355.878,60 

PAGO DE SALARIOS, 
PRESTACIONES 

SOCIALES E 
INDEMNIZACIONES 

 
 
 

10 

 
 
 

15/10/2025 

 
 
 

31/12/2028 

 
 
 

$52.355.878,60 

ESTABILIDAD Y CALIDAD 
DE LAS OBRAS 

 
20 

SE AMPARA 5 AÑOS, 0 
MESES Y 0 DÍAS 

 
$104.711.757,20 

  
 

RESPONSABILIDAD CIVIL EXTRACONTRACTUAL: 52-40-101010456 

FECHA DE EXPEDICION: 15/10/2025 

COMPAÑÍA SEGURADORA: SEGUROS DEL ESTADO S.A. 

NIT No: 860009578-6 

AMPAROS SMLMV 
VIGENCIA 

DESDE 
VIGENCIA 

HASTA 
VALOR DEL 

AMPARO 

PREDIOS LABORES Y 
OPERACIONES 

 
200 

 
15/10/2025 

 
31-12-2025 

 
$284.700.000,00 

CONTRATISTAS Y 
SUBCONTRATISTAS 

 
200 

 
15/10/2025 

 

31-12-2025 
 

$284.700.000,00 

DAÑO EMERGENTE Y 
LUCRO CESANTE 

 
200 

 
15/10/2025 

 
31-12-2025 

 
$284.700.000,00 

mailto:alcaldia@calimaeldarien-valle.gov.co


  DEPARTAMENTO DEL VALLE DEL CAUCA Código: 310-13-07 
 

MUNICIPIO DE CALIMA DARIÈN NIT.  890.309.611-8 3/01/2024 

MODELO INTEGRADO DE PLANEACIÒN Y GESTIÒN MIPG-MECI Versión: 1 

PROCESO: DESPACHO ALCALDE Página 2 de 2 

NOMBRE DEL DOCUMENTO:  APROBACIÓN DE POLIZA 
 

ACTA DE APROBACIÓN DE GARANTÍAS 

 
Centro Administrativo Municipal – CAM / 

                         Calle 10 No. 6 - 25 Código Postal No.76126  
                         Tel: (2)2533137-2533117 
                         E-Mail: alcaldia@calimaeldarien-valle.gov.co 

PERJUICIOS 
EXTRAPATRIMONIALES 

 
200 

 
15/10/2025 

 
31-12-2025 

 
$284.700.000,00 

RESPONSABILIDAD 
CIVIL PATRONAL 

 
200 

 
15/10/2025 

 
31-12-2025 

 
$284.700.000,00 

GASTOS MÉDICOS 200 15/10/2025 31-12-2025 $284.700.000,00 

 
Una vez verificadas se determina que cumplen con las condiciones establecidas en el contrato, y se 
imparte APROBACION a la GARANTIA ÙNICA No. 52-44-101018401 de fecha 15/10/2025, y a la 
GARANTÍA DE RESPONSABILIDAD CIVIL EXTRACONTRACTUAL No. 52-40-101010456 de fecha 
15/10/2025, expedidas por SEGUROS DEL ESTADO S.A. 

 
 

Se firma en Calima Darién, Valle del Cauca, a los dieciséis (16) días del mes de Octubre del año dos 
mil veinticinco (2025) 
 
 

 
ALEJANDRO ANTONIO CADAVID PINILLA 

Alcalde Municipal 
 

mailto:alcaldia@calimaeldarien-valle.gov.co

