P CORPORACION AUTONOMA REGIONAL PARA LA DEFENSA DE LA MESETA DE
. CDMB BUCARAMANGA- CDMB
ﬁ ELABORO: REVISO: APROBO:
Jefe Oficina de Contratacion Representante Direccién SIGC Director(a) General
CODIGO: VERSION :
ACTA DE APROBACION DE GARANTIAS
A-BS-FO29 02

ACTA DE APROBACION GARANTIAS

CONTRATO No.

210-16225-6

CONTRATISTA

901982571 — CONSORCIO CONSOLIDACION GIRON

OBJETO

CONSTRUCCION DE OBRAS DE MITIGACION Y CONSOLIDACION PARA EL
CONTROL DE LA EROSION EN EL TALUD ORIENTAL DEL BARRIO VILLA DE
LOS CABALLEROS EN EL MUNICIPIO DE GIRON, DEPARTAMENTO DE
SANTANDER.

VALOR DEL CONTRATO:

4.159.344.710,65

VALOR ADICIONAL: 0,00
PLAZO INICIAL: 6 MESES
PLAZO ADICIONAL:
GARANTIA NO:AB002685 Certificado AB 053136
GARANTIA NO: GARANTIA NO:AB002686 Certificado AB 053137
ASEGURADOR: EQUIDAD SEGUROS
v J UlL dU4J
AMPARO VALOR VALOR POLIZA VERIFICACION VIGENCIA EXIGIDA VIGENCIA VERIFICACION
EXIGIDO POLIZA
CUMPLIMIEN 831.868.942,13 831.868.942,60 | CUMPLE X | NO TERMINO DE | 15/10/2025 CUMPLE X | NO
TO CUMPLE DURACION DEL CUMPLE
CONTRATO Y a
CUATRO (4) MESES
MAS
15/08/2026
ESTABILIDAD 831.868.942,13 831.868.942,60 | CUMPLE X | NO CINCO (5) ANOS A | 15/04/2026 CUMPLE X | NO
Y CALIDAD CUMPLE PARTIR DE LA CUMPLE
DE LA OBRA FECHA DE RECIBO a
DE LA OBRA A
SATISFACCION
POR LA ENTIDAD 15/04/2031
SALARIOS Y 207.967.235,53 207.967.235,65 | CUMPLE X | NO TERMINO 15/10/2025 CUMPLE X | NO
PRESTACION CUMPLE DURACION DEL CUMPLE
ES SOCIALES CONTRATO Y a
TRES(3) ANOS MAS
15/04/2029
RESPONSABI 569.400.000,00 569.400.000,00 | CUMPLE X | NG TERMINO 15/10/2025 CUMPLE X | NO
LIDAD CIVIL CUMPLE DURACION DEL CUMPLE
CONTRATO a
15/04/2026

El (la) suscrito CHANEL ROCIO LOPEZ ALDANA, Jefe Oficina de Contratacion, aprueba garantias, de
conformidad con las clausulas del citado contrato.

Nota: Se deja constancia que fue realizada la verificacién de la garantfa en la pagina electrénica de la entidad que la expide, se adjunta soporte de la verificacién.

CHANEL ROCIO LOPEZ ALDANA

JEFE OFICINA DE CONTRATACION

Elaboro

Erika Mayru Cardenas Cely

Técnico Administrativa, grado 15

Reviso

Paola Guarin Carrefio

Abogado, Contratista

%é%

i 77







SUPERINTENDENCIA FINANCIERA EQUIDAD SEGUROS es una marca de LA EQUIDAD SEGUROS GENERALES 0.C.

VIGILADO

y LA EQUIDAD SEGUROS DE VIDA 0.C. COMPANIAS DE SEGUROS

DE COLOMBIA

SEGURO

wod

B

L y M SN
P ICOERECALSE CUMPLIMIENTO ESTATAL quédu%(g ¢ @
1100200268500001 ) ABOASETT S g
AB002685 AB052877
NIT 860028415
INFORMACION GENERAL
COD. PRODUCTO 0403 PRODUCTO CUMPLIMIENTO ESTATAL
COD. AGENCIA 00002 CERTIFICADO AB053136 DOCUMENTO Modificacion TEL: 6076852916
AGENCIA BUCARAMANGA DIRECCION CARRERA 27 N. 36 ¢, 14, OFICINA 1101
FECHA DE EXPEDICION VIGENCIA DE LA POLIZA FECHA DE IMPRESION
23 10 2025 | _DESDE [DO 15 [MiM 10 [AAAA 20251 HORA [ 12:00 | 23 10 2025
Vi AA [ HASTA |DD 15 | 04 [AAAA 2031] HORA | 1200 | D
DATOS GENERALES
TOMADOR CONSORCIO CONSOLIDACION GIRON NIT/CC 901982571
DIRECCION CR 39 51 31 AP 2405 E-MAIL INFRACORPSAS@GMAIL.COM TEL/MOVIL 3012765665
ASEGURADO  CORPORACIONAUTONOMA REGIONAL PARA LA DEFENSA DE LA MESETA DEBUCARAMANGA NIT/CC 890201573
DIRECCION CARRERA 23 N°.37-63 E-MAIL MAURYB@LATINMAIL.COM TEL/MOVIL 6346100 EXT. 5303 Y 5304 |
BENEFICIARIO CORPORACIONAUTONOMA REGIONAL PARA LA DEFENSA DE LA MESETA DEBUCARAMANGA NIT/CC 890201573 ;
DIRECCION CARRERA 23 N°.37-63 E-MAIL MAURYB@LATINMAIL.COM TEL/MOVIL 6346100 EXT. 5303 Y 5304 §
AFIANZADO CONSORCIO CONSOLIDACION GIRON NIT/CC 901982571 :
DIRECCION CR 39 51 31 AP 2405 E-MAIL INFRACORPSAS@GMAIL.COM TEL/MOVIL 3012765665
INFORMACION RIESGO ASEGURADO d
DESCRIPCION e DETALLE
Ciudad (Ubicacion del Riesgo) GIRON R
Departamento SANTANDER
Localidad,Comuna o Barrio GIRON
Direccién (Ubicacion del Riesgo) GIRON
INFORMACION RIESGO ASEGURADO VIGENCIAS GARANTIA
GARANTIAS OTORGADAS VALOR AFIANZADO FECHADEINICIO | +F5ShiAlEN v?iGAES&?:FA
Cumplimiento del Contrato $831,868,942.60 15/10/2025 15/08/2026 304
Pago de Salarios, Prestaciones Sociales e Indemnizacién Laboral $207,967,235.65 15/10/2025 15/04/2029 1278
Estabilidad y Calidad De Obra $831,868,942.60 15/04/2026 15/04/2031 1826
VALOR ASEGURADO TOTAL $1,871,705,120.85
[ NUMERO DE RIESGOS [ 1
PRIMA NETA GASTOS IVA TOTAL POR PAGAR
[ S. | S. 1 S. I 5. ]
FORMA DE PAGO Contado ENTIDAD BANCARIA
COASEGURO INTERMEDIARIO Y/O FUERZA COMERCIAL DIRECTA
COMPANIA PARTICIPACION CODIGO NOMBRE PARTICIPACION
%. 900716978 LASMAR SEGUROS LTDA %.

La mora en el pago de la prima o certificados que se expidan con fundamento en ella producira la terminacion automatica del contrato y dara derecho a La Equidad
Seguros O.C. para exigir el pago de la prima devengada y de los gastos causados con ocasién de la expedicién del contrato. El pago extemporaneo de la prima, no
convalida la mora ni reactiva la pdliza terminada automaticamente, caso en el cual se devolvera la prima a que haya lugar.

Con la firma del presente documento certifico que he leido de manera anticipada en la pagina web de La Equidad http://www.laequidadseguros.coop/, el clausulado
anexo a la poliza contratada, el cual adicionalmente me fue explicado por la compafiia de seguros; Informacién que en todo caso, declaro que conozco y entiendo,
clara, suficiente y expresamente, en especial lo relacionado con las condiciones generales, el contenido de la cobertura, las exclusiones y las garantias del contrato
de seguro.

A7L// Wctm /od@mo.

Fl
LA EQUIDAD SEGUROS O.C.

Desde Bogota puede marcar al (601) 7460392,
desde otras ciudades del pais nuestra linea gratuita es 01800 091 9538 opcién servicio al cliente.

" * PARA COMPROBAR LA VERACIDAD DE ESTE DOCUMENTO
RMA AUTORIZADA FIRMA TO M&DO R CONSULTE NUESTRA PAGINA WEB WWW.LAEQUIDADSEGUROS.COOP Y USA ESTE CODIGO QR
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y LA EQUIDAD SEGUROS DE VIDA O.C. COMPARIAS DE SEGUROS

SUPERINTENDENCIA FINANCIERA EQUIDAD SEGUROS es una marca de LA EQUIDAD SEGUROS GENERALES 0.C.
DE COLOMBIA

VIGILADO

CODIGO DE RECAUDO

1100200268500001 Bty
INFORMACION GENERAL
COD. PRODUCTO 0403 PRODUCTO

COD. AGENCIA 00002

SEGURO
CUMPLIMIENTO ESTATAL

¢ equidad ;-

prrit
FACTURA Seguros w@. A
AB052877 S 5 -

CUMPLIMIENTO ESTATAL
CERTIFICADO AB053136

DOCUMENTO Modificacion

TEL: 6076852916

AGENCIA BUCARAMANGA DIRECCION  CARRERA 27 N. 36 ¢ 14, OFICINA 1101
FECHA DE EXPEDICION VIGENCIA DE LA POLIZA FECHA DE IMPRESION
23 10 2025 [ _DESDE | 15 ] 10 | 2025] HORA | 12:00 | 23 10 2025
[ HASTA | 15| 04 | 2031] HORA | 12:00 |
DATOS GENERALES

TOMADOR CONSORCIO CONSOLIDACION GIRON
DIRECCION CR 39 5131 AP 2405

TEXTOS Y/O OBSERVACIONES DE LA POLIZA

E-MAIL INFRACORPSAS@GMAIL.COM

NIT/CC 901982571
TEL/MOVIL 3012765665

POR MEDIO DEL OPRESENTE CRETIFICADO Y CONFORME ACTA DE INICIO DE FECHA 15/0CT/2025, SE TRASLADAN VIGENCIAS DE LAS GARANTIAS.
DEJANDO COMO FECHA DE TERMINACION EL 15/ABR/2026
LOS DEMAS TERMINOS NO MODIFICADOS CONTINUAN VIGENTES

FARRR RIS RR AR

CONTRATO No. 210.16225.6 DEL 5 DE SEPTIEMBRE DE 2025

CBJETO: CONSTRUCCION DE OBRAS DE MITIGACION Y CONSOLIDACION PARA EL CONTROL DE EROSION EN LOS DIFERENTES MUNICIPIOS DEL AREA
METROPOLITANA

DE BUCARAMANGA

GRUPO 4. CONSTRUCCION DE OBRAS DE MITIGACION Y CONSOLIDACION PARA EL CONTROL DE LA EROSION EN EL TALUD ORIENTAL DEL BARRIO VILLA DE
LOS

CABALLEROS EN EL MUNICIPIO DE GIRON, DEPARTAMENTO DE SANTANDER.

CONSORCIO CONSOLIDACION GIRON
INFRACORP SAS NIT 900847742-7 90%
CONSTRUCCIONES CONAINCO SAS NIT 901173035-8 10%

ewn

EL PRESENTE SEGURO Y LOS CERTIFICADOS O ANEXOS QUE SE EXPIDAN CON FUNDAMENTO EN EL, NO EXPIRARAN POR MORA EN EL PAGO DE LA PRIMA, NI
PODRAN

SER REVOCADOS UNILATERAL POR EL TOMADOR O AFIANZADO DE LA POLIZA O DE LA ASEGURADORA.
LO ANTERIOR DE CONFORMIDAD CON LO ESTABLECIDO EN EL DECRETO 1082 DE 2015, ARTICULO 2.2.1.2.3.2.5.

w

ESTA POLIZA SE RIGE POR LAS CONDICIONES GENERALES CONTENIDAS EN LA FORMA 13/10/2021-1501-P-05-GCUMC00002000403-D00I, EL CUAL SE ENCUENTRA
DEBIDAMENTE REGISTRADO POR LA EQUIDAD SEGUROS O.C ANTE LA SUPERINTENDENCIA FINANCIERA DE COLOMBIA. PARA SU CONSULTA FAVOR INGRESAR
A www.laequidadseguros.coop

N

- *
L
L Omel@erro,

PARA COMPROBAR LA VERACIDAD DE ESTE DOCUMENTO
CONSULTE NUESTRA PAGINA WEB WWW.LAEQUIDADSEGUROS.COOP Y USA ESTE CODIGO QR
Desde Bogoté puede marcar al (601) 7460392,
desde otras ciudades del pals nuestra linea gratuita es 01800 091 9538 opcién servicio al cliente.

FIRMA AUTORIZADA FIRMA TOMADOR
LA EQUIDAD SEGUROS 0.C. V




y LA EQUIDAD SEGUROS DE VIDA 0.C. COMPANIAS DE SEGUROS

SUPERINTENDENCIA FINANCIERA EQUIDAD SEGUROS es una marca de LA EQUIDAD SEGUROS GENERALES O.C.
DE COLOMBIA

VIGILADO

rurnagn.

3FossES.

SEGURO
R.C.E. ENTIDAD ESTATAL

QuBADIEGY

I

¢ equidad
POLIZA FACTURA - S%'uras
AB002686 AB052878 i
NIT 860028415 i
INFORMACION GENERAL
DOCUMENTO  Modificacion PRODUCTO R.C.E. ENTIDAD ESTATAL ORDEN 1
CERTICADO  AB053137 FORMA DE PAGO Contado TELEFONO 6076852916 USUARIO AAVILA
AGENCIA BUCARAMANGA DIRECCION CARRERA 27 N. 36 ¢ 14, OFICINA 1101
FECHA DE EXPEDICION i VIGENCIA DE LA POLIZA FECHA DE IMPRESION
23 10 2025 | _DESDE [DD 15 Tt 10 ] 2025] HORA | 12:00 [ 23 10 2025
DL M\ i [ HASTA [T 15 MM 04 [AAAA 2026] HORA | 1200 | L - :
DATOS GENERALES
TOMADOR CONSORCIO CONSOLIDACION GIRON NIT/OC 901982571
DIRECCION CR 39 51 31 AP 2405 EMAL INFRACORPSAS@GMAIL.COM TEY/MOVIL 3012765665
ASEGURADO  CORPORACIONAUTONOMA REGIONAL PARA LA DEFENSA DE LA MESETA DEBUCARAMANGA NIT/CC 890201573
DIRECCION CARRERA 23 N°.37-63 EMAL MAURYB@LATINMAIL.COM TE/MOVIL 6346100 EXT. 5303 Y 5
BENEFICIARIO TERCEROS AFECTADOS NIT/CC 111111113
DIRECCION EMAL  notiene@notiene.com TE/MOVIL - i
DESCRIPCION DEL RIESGO §
DETALLE DESCRIPCION g
Ciudad (Ubicacién del Riesgo) GIRON
Departamento SANTANDER
Localidad,Comuna o Barrio GIRON
Direccion (Ubicacion del Riesgo) GIRON
Clausulado N° 20-10-2021-1501-P-06-00000000001007-D001
§
il
COBERTURAS Y VALOR ASEGURADO
VALOR DEDUCIBLE DEDUCIBLE
DESCRIPCION ASEGURADO % VALOR PRIMA
Predios Labores y Operaciones. $569,400,000.00 10.00% 1.00 smmlv $.00
Contratistas y Subcontratistas. 10.00% 1.00 smmlv $.00
Responsabilidad Civil Patronal. $.00 10.00% 1.00 smmlv $.00
Gastos Médicos $.00 10.00% 1.00 smmlv $.00
s s | APROBACION DE
AEVISC ! POLIZA
// ]
4 iy §
v V)
J N/
g .
h .
0.
VALOR ASEGURADO TOTAL PRIMA NETA GASTOS IVA TOTAL POR PAGAR
[ $569,400,000.00 $.00 | [ $.00 $.00 ]
COASEGURO INTERMEDIARIO Y/O FUERZA COMERCIAL DIRECTA
COMPANIA PARTICIPACION CcODIGO | NOMBRE [PARTICIPACION
I %. 900716978 | LASMAR SEGUROS LTDA %.

La mora en el pago de la prima o certificados que se expidan con fundamento en ella producira la terminacién automatica del contrato y daré derecho a La Equidad
Seguros O.C. para exigir el pago de la prima devengada y de los gastos causados con ocasién de la expedicidn del contrato. El pago extemporaneo de la prima, no

convalida la mora ni reactiva la péliza terminada automaticamente, caso en el cual se devolvera la prima a que haya lugar.

Con la firma del presente documento certifico que he leido de manera anticipada en la pagina web de La Equidad http://www.laequidadseguros.coop/, el clausulado

anexo a la péliza contratada, el cual adicionalmente me fue explicado por la compaiiia de seguros; Informacién que en todo
clara, suficiente y expresamente, en especial lo relacionado con las condiciones generales, el contenj e la cobertura, las
de seguro.

[
] ;
areldcdem
FIRMA AUTORIZADA FIRMA TOMAqOR
LA EQUIDAD SEGUROS O.C.

caso, declaro que conozco y entiendo,
exclusiones y las garantias del contrato

PARA COMPROBAR LA VERACIDAD DE ESTE DOCUMENTO
CONSULTE NUESTRA PAGINA WEB WWW.LAEQUIDADSEGUROS.COOP Y USA ESTE CODIGO QR £

Desde Bogota puede marcar al (601) 7460392,
desde otras ciudades del pais nuestra linea gratuita es 01800 031 9538 opcion servicio al cliente. £

;
1
£

¥




de LA EQUIDAD SEGUROS GENERALES O.C.
0.C. COMPANIAS DE SEGUROS

rca

y LA EQUIDAD SEGUROS DE VIDA

SUPERINTENDENCIA FINANCIERA EQUIDAD SEGUROS es una ma
DE COLOMBIA

VIGILADO

SEGURO

R.C.E. ENTIDAD ESTATAL f de 2
POLIZA FACTURA - 5%5“’” = >

AB002686 AB052878
NIT 860028415

INFORMACION GENERAL

DOCUMENTO Modificacion PRODUCTO R.C.E. ENTIDAD ESTATAL ORDEN 1
CERTICADO  AB053137 FORMA DE PAGO Contado TELEFONO 6076852916 USUARIO AAVILA
AGENCIA BUCARAMANGA DIRECCION CARRERA 27 N. 36 ¢, 14, OFICINA 1101
FECHA DE EXPEDICION VIGENCIA DE LA POLIZA FECHA DE IMPRESION
23 10 2025 | _DESDE | 15 | 10 ] 2025] HORA | 12:00 | 23 10 2025
[ HASTA | 15 | 04 | 2026 | HORA | 12:00 |
DATOS GENERALES
TOMADOR CONSORCIO CONSOLIDACION GIRON NIT/CC 901982571
DIRECCION CR 395131 AP 2405 EMAIL INFRACORPSAS@GMAIL.COM TE/MOVIL 3012765665

TEXTOS Y/O OBSERVACIONES DE LA ORDEN

POR MEDIO DEL OPRESENTE CRETIFICADO Y CONFORME ACTA DE INICIO DE FECHA 15/0CT/2025, SE TRASLADAN VIGENCIAS DE LAS GARANTIAS.
DEJANDO COMO FECHA DE TERMINACION EL 15/ABR/2026
LOS DEMAS TERMINOS NO MODIFICADOS CONTINUAN VIGENTES

CONTRATO No. 210.16225.6 DEL 5 DE SEPTIEMBRE DE 2025

OBJETO: CONSTRUCCION DE OBRAS DE MITIGACION Y CONSOLIDACION PARA EL CONTROL DE EROSION EN LOS DIFERENTES
MUNICIPIOS DEL AREA METROPOLITANA DE BUCARAMANGA

GRUPO 4. CONSTRUCCION DE OBRAS DE MITIGACION Y CONSOLIDACION PARA EL CONTROL DE LA EROSION EN EL TALUD
ORIENTAL DEL BARRIO VILLA DE LOS CABALLEROS EN EL MUNICIPIO DE GIRON, DEPARTAMENTO DE SANTANDER.

CONSORCIO CONSOLIDACION GIRON
INFRACORP SASNIT90084774290%
CONSTRUCCIONES CONAINCO SASNIT90117303510%

waew

ESTA POLIZA SE RIGE POR LAS CONDICIONES GENERALES CONTENIDAS EN LA FORMA DESCRITA EN EL DETALLE DE LA POLIZA, EL CUAL SE
ENCUENTRA DEBIDAMENTE REGISTRADO POR LA EQUIDAD SEGUROS O.C ANTE LA SUPERINTENDENCIA FINANCIERA DE COLOMBIA.PARA SU CONSULTA
FAVOR INGRESAR A LA PAGINA www.laequidadseguros.coop

B <l

- PARA COMPROBAR LA VERACIDAD DE ESTE DOCUMENTO
FIRMA AUTORIZADA FIRMA TOMbDO R CONSULTE NUESTRA PAGINA WEB WWW.LAEQUIDADSEGUROS.COOP Y USA ESTE CODIGO QR

LA Q DAD SEGU Ros oc Desde Bogoté puede marcar al (601) 7460392,

desde otras ciudades del pals nuestra linea gratuita es 01800 091 8538 opci6n servicio al cliente.
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Caodigo OB-F-22
Fecha 18/09/2025
OFICIO —
Version 3

CONSORCIO %
CDNSOLIDSACION GIRON Paglna 1de1

Bucaramanga, 28 octubre del 2025

Sefiores: -
CORPORACION AUTONOMA REGIONAL PARA LA DEFENSA DE LA MESETX DE
BUCARAMANGA ) \ \ ?
Atn. Carlos Alberto Diaz Barrera M‘{l/
Supervisor
Bucaramanga, Santander

~

REF: Contrato No0.210.16225.6 del 5 de septiembre del 2025/cuyo objeto es:
CONSTRUCCION DE OBRAS DE MITIGACION Y CONSOLIDACION PARA EL
CONTROL DE LA EROSION EN LOS DIFERENTES MUNICIPIOS DEL AREA
METROPOLITANA DE BUCARMANGA- GRUPO 4: CONSTRUCCION DE OBRAS DE
MITIGACION Y CONSOLIDACION PARA EL CONTROL DE LA EROSION EN EL TALUD
ORIENTAL DEL BARRIO VILLA DE LOS CABALLEROS EN EL MUNICIPIO DE GIRON,
DEPARTAMENTO DE SANTANDER.

ASUNTO: Entrega de pdlizas actualizadas al acta de inicio
Cordial saludo,

El CONSORCIO CONSOLIDACION GIRON, por medio de la presente y en virtud del
contrato de referencia nos permitimos presentar ante la entidad contratante las pélizas
actualizadas correspondientes, de conformidad con lo establecido en el marco contractual
y segun lo consignado en el Acta de Inicio suscrita el 15 de octubre de 2025, la cual se
encuentra debidamente firmada por el representante legal. La entrega de estos documentos
garantiza la vigencia y cobertura de los amparos exigidos, asegurando el cumplimiento de
las obligaciones contractuales y la proteceidon deos intereses de la entidad durante la
ejecucion del proyecto.

Cordialmente.

C\YCEE\O/ aaemo.

ING. JOHANNA MARCELA PADIé&RNA CASTIBLANCO
Representante Legal )
CONSORCIO CONSOLIDACION GIRON

ANEXOS:
Anexo:
1. Pdliza cumplimiento estatal AB002685_Pdliza R.C.E Estatal AB002686.

2. Soporte de cargue a SECORP |






MEMORANDO

SURYT - 183/2025

Bucaramanga, 07 de noviembre de 2025

PARA: CHANEL ROCIO LOPEZ ALDANA.
Jefe Oficina de Contratacion

DE: CARLOS ALBERTO DIAZ BARRERA
Subdirector de Gestion del Riesgo y Seguridad Territorial- SURYT

ASUNTO: Entrega de pélizas actualizadas al acta de inicio~Contrato de Obra No. 210-16225-6

REFERENCIA: CONSTRUCCION DE OBRAS DE MITIGACION Y CONSOLIDACION PARA EL CONTROL
DE LA EROSION EN LOS DIFERENTES MUNICIPIOS DEL AREA METROPOLITANA DE
BUCARAMANGA - GRUPO 4: CONSTRUCCION DE OBRAS DE MITIGACION Y
CONSOLIDACION PARA EL CONTROL DE LA EROSION EN EL TALUD ORIENTAL DEL
BARRIO VILLA DE LOS CABALLEROS EN EL MUNICIPIO DE GIRON, DEPARTAMENTO
DE SANTANDER.

Cordial saludo,

En el marco del desarrolio del contrato del proyecto de la referencia, esta Subdireccion de Gestion del Riesgo
y Seguridad Territorial como supervisor del mismo, de manera respetuosa se permite enviar documento de
fecha octubre 28 de 2025, emitido por el CONSORCIO CONSOLIDACION GIRON, ejecutor del contrato de la
referencia, en el cual adjunta las pélizas No. AB002685 de Cumplimiento y No. AB002686 de R.CE.,
actualizadas conforme al acta de inicio y debidamente firmadas por el representante legal.

Lo anterior, para la aprobacion de la misma y demés fines pertinentes.

Quedamos atentos a cualquier indicacion de su parte.

Atentamente,

(4

Proyecto Liliana Carvajal Salamanca Ingeniera Civil contratista- SURYT

Reviso: Jestis Evelio Sanchez Sanchez Coordinador de Gestion del Riesgo

Subdireccion Responsable Subdireccion de Gestion del Riesgo y Seguridad Territorial - SURYT
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equidad

S{guras

Una asepuradora cooperativa con sentido sociol

Consultar Péliza

Escanea el codigo QR o digita el numero de pdliza, tipo de documen

Escanea el cédigo QR

Digita los datos de la péliza y tomador

Ndmero de Péliza @ *

3

to y ndmero documento del tomador para obtener los datos de e

C

{ AROO2685

Tipo de Documento *

1 NIT

Namero de Documento @ *

{ S01932571

No soy un robot

reCAPTCHA va a cambfar sus términos del reCAPTCHA
s Toma medidas Privacided - Téminos

Datos de Péliza

NUmero de Péliza

¥

ABOOZESRS




Ramo

CUMPLIMIENTQ CU

Datos de Tomador

Tipo de Documento

NIT

Numero de Documento

901982571

Datos de Beneficiario
Tipo de Documento
NIT

NUmero de Documento

890201573

Ver Anexas (2)




Soportes de Péliza

igencia - Anexo ABOS3136

Fecha expedicidn: 23/10/2025

Fecha expedicidn: 15/08/2025

SEGURO |
H
"€ODIGO DE RECAUDO o CUMPLIMIENTO ESTATAL Sé U(/:'l&(g ,
POLIZA FACTURA X v?;e‘
i (1100200268500001 ABO02685 ABO52877 =
NIT 860028415
INEORMACION GENERAL. i - =
COD. PRODUCTO 0403 PRODUCTO  CUMPLIMIENTO ESTATAL
COD. AGENCIA 00002 CERTIFICADO ABOS3138 DOCUMENTO  Modificacian TEL: 6078852916
AGENCIA BUCARAMANGA DIRECCION  CARRERA27 N, 38 ¢ 14, OFICINA 1101
FECHA DE EXPEDICION VIGENCIA DE LA POLIZA FECHA DE IMPRESION
23 10 2025 DESDE | 15 20251 HORA T 1200 1 23 10 2025 |
HASTA | 2031]  HORA | 12:00 : :
DATOS GENERALES : :
TOMADOR CONSORCIO CONSOLIDACION GIRON NIT/ICC 801982571 1
DIRECCION CR 38 51 31 AP 24058 E-MAIL INFRACORPSASEGMAIL COM TEUMOVIL 3012785655
ASEGURADG  CORPORACIONAUTONOMA REGIONAL PARA LA DEFENSA DE LA MESETA DEBUCARAMANGA NIT/CC 890203573
DIRECCION CARRERA 23 N“.37-63 E-MAIL TELIMOVIL, 8348100 EXT. 5303 Y 5304
BENEFICIARIO CORPORACIONAUTONOMA REGIONAL PARA LA DEFENSA DE LA MESETA DEBUCARAMANGA NIT/CC 830201573
DIRECCION CARRERA 23 N*.37-83 E-MAIL MAURYBE@LATINMAIL COM TEUMOVIL 6346100 EXT, 5303 Y 5304
AFIANZADQ CONSORCIO CONSOLIDACION GIRON NITICC  go1982571
DIRECCION CR 39 51 31 AP 2405 E-MAIL  INFRACORPSAS@GMAIL.COM TEL/MOV!L 3012785665
JINFORMACION RIESGO/ASEGURADD. | : ! G HH
ESCRIPQIQN DETALLE
Ciudad (Ublcaabn del Riesgo) GIRON
Dopartamanto SANTANDER
Localidad.Comuna o Bi GIRON,
Cireccien {Ubicacion del R(esgo} GIRON
]
]
4
INFCRMACION RIESGO ASEGURADO IGENCIAS GARANTIA
GARANTIAS OTORGADAS VALOR AFIANZADO FECHADEINICIO | pfbgHA DRy N
Cumplimionioc del Contrato $831,868,942,50
Bagn da Salanos, Prastacionas Socialos » logemnizacion Laboral $207.967.235.85 }21} 8@822,?, }232’;35‘; b 2%
Eciabilidad y Calidad Do Obra $831,858,942.60 15/0412028 1810412051 1826
VALOR ASEGURADO TOTALY 1] 11 sravizosizo
n NUMERO DE RIESGOS
% é PRIMA NETA GASTOS VA TOTAL POR PAGAR
2 [ 3. T 3. 1 S. I 3 }
&
b FORMA DE PAGO Caontade ENTIDAD BANCARIA
,(-ﬂ: COASEGURO INTERMEDRIARIO Y/O FUERZA COMERCIAL DIRECTA
é COMPANIA PARTICIPACION CODIGO. PARTICIPACION
j i 900716978 LASMAR SEGUROS UTDA. %
25
49 |
8
& La mora en el pago de la ptima o certificades que se e “~a del contrsto y dard derecho a La Equidad
2 Seguras O.C. para exigir el pago de fa prima devengz . - ite. B! pago extemporaneo de Ja prima. no
% ¢ convalida la mora ni reactiva la poliza terminada auto : “~ .
b Con ia firma del presente documento cartifico que he S aww.iaequi quros.coop/, el cl lad
3 anexo a la pdliza ¢ el cual e fue 3 POr 1a Compania 0e Seguros; INformacion que en todo caso, declaro que conozco y entiendo,
E: clara, suficiente v exoresamente, en esoecial lo relamonado con las condiciones aenerales. el contenido de la cobertura, las exclusiones v las garantias del contrato

anacldad Terminos

Datos de Poliza

Niimero de Poliza




Ramo

Soportes de Pdéliza

_ Traslado de vigencia - Anexo ABO53136

Fecha expedicion: 23/10/2025

Emisién inicial

Fecha expedicidén: 15/09/2025




equidad

S%”w”as

’

SARNTIOEA s
©F CAOPRIL

YIG1LADQ

Una asepuradora cooperativa con sentido social

Consultar Péliza

Escanea el cédigo QR o digita el nimera de pdliza, tipo de documente v ndmero documento del tomador para oblener los datos de e

dliza

O

Escanea el cédigo QR

Digita los datos de la péliza y tomador

NUmero de Poliza @ *

{ ABGQ2686

Tipo de Documento *

NUmero de Documento & *

i 901982571
i

No soy un robot

reCAPTCHA va a camblar 5us terminos del reCAPTCHA
ser Toma medidas Privacidad - Téminos

Datos de Pdliza

NUmero de Pdliza

ABQO2686




Ramo

RESPONSABILIDAD CIVIL EXTRACONTRACTUAL RCE

Datos de Tomador

Tipo de Documento

NIT

Numero de Documento

Datos de Beneficiario

Tipo de Documento
NIT

NUmero de Documento

890201573

Ver Anexas (2)




Soportes de Péliza

Fecha expedicion: 23/10/2025

. Emisién inicial

Fecha expedicidn: 15/09/2025

VDA OC, COPNIAS

SEGURD!

SEGURO
R.C.E. ENTIDAD ESTATAL

. £
-equidad ¢ i
POLIZA FACTURA SESLUreS RS
ABO02686 ABQ052878 i
NIT 860028415
INFORMACION GENERAL | o E o / -
DOCUMENTO  Modificacion PRODUCTO RC,E. ENTIDAD ESTATAL ORDEN 1
CERTICADO  ABDS3137 FORMA DE PAGG Contado TELEFONQ 6076852916 USUARIO  AAVILA 4
AGENCIA BUCARAMANGA DIRECCION CARRERA 27 N. 36 ¢ 14, CFICINA 1101 H
FECHA DE EXPEDICION VIGENCIA DE LA POLIZA FECHA DE IMPRESION
2025 DESDE . 20251 HORA | 12001 23 10
] HASTA 120261 HORA | 12:00_ |
DATOS GENERALES R ) - e
TOMADOR CONSORCIO CONSOLIDACION GIRON NIT/CC 801982574
DIRECCION CR 38 51 31 AP 2405 EMAL INFRACORPSASEOMAIL.COM TEL/MOVIL 3012785665
ASEGURADO  CCRPORACIONAUTONOMA REGIONAL PARA LA DEFENSA OF LA MESETA DEBUCARAMANGA NIT/ICC 880201573
DIRECCION CARRERA 23 N°.37-83 BMAL  MAURYB@LATINMAIL.COM TEL/MOVIL 6346100 EXT. §303 Y 5§04

ECCIO
BENEFICIARIO  TERCEROS AFECTADOS
DIRECCION

NITTCC 111111113
mMov

BMAL. _ rollene@

DESCRIPCION DEL RIESGO a
DETALLE

Ciudad {Ubicacién def Rlesgo) GIRON

Deparnamanto SANTANDER

Localidad.Comuna o Barmo GIRON

Direccton (Ubicacion del Riesgo} GIRON

Clausulade N* 20-10-2021~1501-P-08.05000000001007-0001
t
S

COBERTURAS Y VALOR ASEGURADO

VALOR DEDUCIBLE | DEDUCIBLE
DESCRIPCION ASEGURADO % VALOR PRIMA :

Prodios Labonas y Oporaciones. $569,400,000.00 10.00% 1.00 zmmiv $.00 ¢

Contratistas y Subcontratistes, .00 10,00% 100 sty 500 ¢

Rasponsabilidad Civil Patronal, 5.00 10.00% 100 smmiv 500 {

Gastas Midicos $.00 10.00% 100 zmmiv So0 §
i
i

N TOTAL POR PAGAR
i A T $.00 |

RZA COMERGIAL DIRESTA |

{ COASEGURGD
[ COMPARIA.

| [cobigo | lpmncmc:oy_[
1 T T w




Ramo

Soportes de Pdliza

| Traslado de vigencia - Anexa ABOS3137

Fecha avpedicion: 23/10/2025

Emisian inicial

Fecha expedicidn: 15/09/2025




