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Nit 890405995 1

PRE- FACTURA DE VENTA

PREF No. 294

IVA Regimen Comun No somos Retenedores de

Renta ni de IVA

Actividad Econémica ICA 7112 6.90 X 1000
No somos Grandes Contribuyentes

CLIENTE INSTITUTO NACIONAL DE VIAS

NIT 800215807 2 IDIRECCION  CALLE 25G #73B - 90 COMPLEJO EMPRESARIAL CENTRAL POINT - BOG
CIUDAD  Bogota D.C. 'TELEFONO  [3770600 FORMA DE PAGO | Credito

| FECHA FACTURA 24-jun-24 ~ FECHAVENCIMIENTO | 24-jul-24

POR CONCEPTO DE

INTERVENTORIA TECNICA, ADMINISTRATIVA Y FINANCIERA A LA CONSTRUCCION DEL MUELLE FLUVIAL EN EL MUNICIPIO DE OROCUE CASANARE LOTE1.

Cadigo

Descripcion

Cantidad U Medida Valor Unitario IVA | Valor IVA

Total

SER.

SER. INTERVENTORIA
ACTA NO. 8 DEL "PERIODO

CORRESPONDIENTE DEL 01 DE MAYO AL 31 DE
MAYO DE 2023 DEL CONTRATO DE
INTERVENTORIA NO.1587 DE 2022 CUYO
OBJETO ES: INTERVENTORIA TECNICA,
ADMINISTRATIVA Y FINANCIERA A LA
CONSTRUCCION DEL MUELLE FLUVIAL EN EL
MUNICIPIO DE OROCUE CASANARE LOTE1.#$24-
02-00;1587- 2022;caroa@invias.gov.co#$

1

Und.

33.289.800

0

6.325.062

33.289.800

Valor en Letras

TREINTA'Y NUEVE MILLONES SEISCIENTOS CATORCE MIL
OCHOCIENTOS SESENTA Y DOS PESOS MCTE

SUBTOTAL

33.289.800

0

IVA

6.325.062

[TOTAL FACTURA

39.614.862

CONTRATO DE INTERVENTORIA N° 1587 DE 2022

CONSIGNAR EN BANCO IRIS

CTA AHORROS No. 100016984769

MUELLE ORUCUE 50239

info@ingingenieria.com.co

Fecha y Hora de Generacion: 24/06/2024 14:54:32
CL114 A5394 Teléfono 2148025 - 3138870315




INSTITUTO NACIONAL DE ViAS
PROCESO MISIONAL EJECUCION DE PROYECTOS DE INFRAESTRUCTURA DE TRANSPORTE
MANUAL DE INTERVENTORIA OBRA PUBLICA
HOJA DE RUTA Y ORDEN DE PAGO CONTRATO DE INTERVENTORIA

CODIGO MEPI-MN1-IN-8-FR-2

VERSION 1

PAGINA

UNIDAD EJECUTORA: SUBDIRECCION MARITIMA, FLUVIAL Y FERREA DIRECCION TERRITORIAL: CASANARE

FECHA 26/06/2024

(Dia / Mes / Afio)

Romelio Valverde Gutierrez

FECHA DE DEVOLUCION POR PARTE DEL SUPERVISOR (EN CASO DE REQUERIRSE) 14-jun-24 NOMBRE DE QUIEN RECIBE

FECHA DE ENTREGA DEL ACTA CORREGIDA DEL INTERVENTOR AL SUPERVISOR 26-jun-24 NOMBRE DE QUIEN RECIBE 'MONICALORENA MONTENEGRO
FECHA DE APROBACION POR PARTE DEL SUPERVISOR DEL CONTRATO DE INTERVENTORIA 26062024 NOMBRE DE QUIEN APRUEBA MONICA LORENA MONTENEGRO
FECHA DE SUSCRIPCION POR PARTE DEL DIRECTOR TERRITORIAL 2606 2024 NOMBRE DE QUIEN SUSCRIBE “JUAN GABRIEL RODRIGUEZ S
FECHA DE ENTREGA DE LA DIRECCION TERRITORIAL AL INTERVENTOR NOMBRE DE QUIEN RECIBE

FECHA DE ENTREGA AL GESTOR TECNICO DE PROYECTO 26-jun-24 NOMBRE DE QUIEN RECIBE

DIEGO PEREZ VEGA

FECHA DE DEVOLUCION POR PARTE DEL GESTOR TECNICO DE PROYECTO (EN CASO DE REQUERIRSE) NOMBRE DE QUIEN RECIBE

FECHA DE ENTREGA DEL ACTA CORREGIDA AL GESTOR TECNICO DE PROYECTO NOMBRE DE QUIEN RECIBE

FECHA DE SUSCRIPCION POR PARTE DEL ORDENADOR DEL PAGO NOMBRE DE QUIEN SUSCRIBE

Para la orden de pago debe estar diligenciada la hoja de ruta en su totalidad.

VALOR BASICO ACTA DE COSTOS: $ 33.289.800 PERIODO MES: MAYO DE 2024
FIRMA CAUSAS DE LA DEVOLUCION:
FECHA DE PRESENTACION POR PARTE DEL INTERVENTOR AL SUPERVISOR DEL CONTRATO DE INTERVENTORIA 6-jun-24 NOMBRE DE QUIEN RECIBE

Ajustes a formatos y cantidades

ORDEN DE PAGO

CONTRATO DE INTERVENTORIA No.: 1587 DE 2022

OBJETO: {INTERVENTORIA TECNICA, ADMINISTRATIVA Y FINANCIERA A LA CONSTRUCCION DEL MUELLE FLUVIAL EN EL MUNICIPIO DE OROCUE CASANARE LOTE 1.

INTERVENTOR: ING INGENIERIA S.A.S. NIT. 890-405-995-1

DE ACUERDO CON LA FACULTAD OTORGADA POR EL, ING. CAMILO ANDRES ROA ROJAS AUTORIZA EL PAGO A:

ING INGENIERIA S.A.S.

(Indicar el ordenador del pago)

VALOR TOTAL A PAGAR: $ 39.614.862,00 VALOR EN LETRAS: TREINTA'Y NUEVE MILLONES SEISCIENTOS CATORCE MIL OCHOCIENTOS SESENTA Y DOS PESOS MCTE.
(Indicar el valor incluido IVA con amortizacion de anticipo)
CORRESPONDIENTE AL ACTA: 8 DEL PERIODO MAYO DE 2024 y con cargo al registro presupuestal indicado en el formato de afectacion presupuestal.

(Indicar"No. del Acta de Costos)

(indicar el periodo del Acta)

RODRIGUEZ SOLANO «

imado

- Y digitaimente por
Mem(a M — A e

Firma_ FloMA MONWENCERD G Firma Firma

Nombre: MONICA LORENA MONTENEGRO QUINTERO
Matricula profesional No.: 25202 276582 CND
SUPERVISOR CONTRATO DE INTERVENTORIA

Fecha firma:

Nombre: JUAN GABRIEL RODRIGUEZ SOLANO
Matricula profesional No.: 54202-240042 NTS
DIRECTOR TERRITORIAL (E)

Fecha firma:

(Suscribe segin su competencia)

Nombre: DIEGO PEREZ VEGA

Matricula Profesional No.: 252022-00576 CND
GESTOR TECNICO DE PROYECTO
Fechafirma:  26-06-24

(Suscribe segin su competencia) (Suscribe segtin su competencia)

Original: Anexo para el pago de la cuenta. (Subdireccion Financiera).

Copias: Unidad Ejecutora, Interventor y Direccion Territorial.

CAMILO

4/7}# ANDRES
e BOAROJAS

Nombre: CAMILO ANDIF.5 ROA ROJAS
Matricula Profesional No.: 19202238071 CAU
ORDENADOR DEL PAGO

Fecha de Firma:
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INSTITUTO NACIONAL DE ViAS

MANUAL DE INTERVENTORIA DE OBRA PUBLICA
ACTA DE COSTOS

copico MEPLMN{-I

IN-8-FR-1

VERSION 1

PAGINA

UNIDAD EJECUTORA:

CCION MARITIMA, FLUVIAL Y FERREA

DIRECCION TERRITORIAL:

ACTA No.

ACTAFINAL O

de WALOR BASICO ACT/

FECHA 18/06/2024.

(Dia/ Mes | Afio)

PERIODO:

[CONTRATO DE INTERVENTORIA No.: 1587 de2022

PLAZO INICIAL:

hasta 31 diciembre 2022
(En meses seglin contrato principal)

PLAZO ACUMULADO:

TRECE MESES
(En meses seqin las prorrogas sin suspensiones)

VALOR TOTAL A PAGAR PRESENTE ACTA: 39.614.862,00

(Indicar el valor incluido IVA con amoriizacion de anticipo)

OBJETO: FECHA DE INICIO DEL CONTRATO: 30/12/2022 FECHA DE VENCIMIENTO VIGENTE: 31/12/2024
INTERVENTORIA TECNICA, ADMINISTRATIVA Y FINANCIERA A LA CONSTRUCCION DEL MUELLE FLUVIAL EN EL MUNICIPIO DE] (Indique diaimes/afio) (Incluidas las suspensiones, indique dia/mes/afio)
[OROCUE CASANARE LOTE 1 FECHA DE SUSPENSION: 31/05/2023 FECHA DE REANUDACION: 110412024
(Indique la suspensién que corresponda con el periodo del acta) (indique dia/mes/afio)
INTERVENTOR: ING INGENIERIA S.AS.
VALOR INICIAL (incluido IVA) (A): s 593,126.940,00_ VALOR ADICIONES (incluido IVA) (B) $ -
[SUPERVISOR CONTRATO DE INTERVENTORIA: MONICA MONTENEGRO Q. (Segun contrato principal)
[CONTRATISTA: CONSORCIO MUELLES FLUVIALES CONTRATO DE OBRA No:__1618 DE 2022 __|VALOR ACUMULADO (incluido IVA) (C=A+B): s 593.126.940,00
CONDICIONES ACTUALIZADAS
CONDICIONES INICIALES (SEGUN LA PROPUESTA ECONOMICA APROBADA)* ACTUALIZACION COSTOS Y TARIFAS Actade Modif.  No.1 de PRESENTE ACTA EJECUCION TOTAL ACUMULADA
No. d fecha 12-abr-2024
Orden Total Total ToTAL
Cantidad CONCEPTO Costo Mensual R:;'i’::al Dedicacién Valor Total Costo Mensual R:;io:al Dedicacion VALOR DED'S:S_:_?I;‘AéH/ W - VALOR D:ggf:;g" VALOR
(Hombre-Mes) Recurso UTILIZADO
COSTOS DIRECTOS DE PERSONAL
1 Director de Interventoria 020.000,00 3.00 21.060.000 45,630,000 050 3510.000 .00 21.060.000
geniero Residente de Interventoria 425.000,00 6.00 32.550.000 48.825.000 1,00 5.425.000 .00 10.850.000
en 490.000,00 GLB 80.952.373 398.600 - .74 4.800.000
en Geologia /o Geolecnia 490.000,00 - 10.384.000 - .20 7.788.000
en Hidraulica e Hidrologia 490.000,00 - 788.000 - .80 5.192.000
en 500.000,00 - - - .00 -
Ambiental 500.000,00 - 215.000 N .74 2.000.000
Social 850.000,00 .00 11.550.000 19.943.000 050 1.925.000 .68 6.448.750
Topografo inspector (T 280.000,00 .00 11.400.000 18.240.000 N .00 -
10 Cadenero 300.000,00 .00 500.000 500.000 .00 1.300.000 .00 1:300.000
11 Secretaria +160.000,00 .00 480,000 ! 540.000 0,50 580.000 .00 3.480.000
SUBTOTAL COSTO DE PERSONAL 167.492.373 §__178.463.600 $ _ 12.740.000 §  64.918.750
FACTOR MULTIPLICADOR 2,36] 2,36 5 236 ;
[
[TOTAL COSTOS DE PERSONAL (A) 395.282.000 S 421.174.09% $  30.066.400 §  153.208.250
CONDICIONES ACTUALIZADAS
CONDICIONES INICIALES (SEGUN LA PROPUESTA ECONOMICA APROBADA)* ACTUALIZACION COSTOS Y TARIFAS Actade Modif.  No.1 de PRESENTE ACTA EJECUCION TOTAL ACUMULADA
fecha 12-abr-2024
No.
otal Total DE;I‘:;A‘::‘]ON
Cantidad CONCEPTO Costo Unidad | Dedicacién |  Valor Total Costos Unidad | Dedicacién VALOR DEDICACION RECURSO VALOR RECURSO VALOR
Recurso Recurso UTILIZADO
GTROS COSTOS DIRECTOS
Viaticos Director ylo Especialistas $ 17500000 Dia 54 9.450.000 18,91 S 3.309.250,00 6 5 1.050.000 6.00 B 1.050.000
EQUIPO TOPOBATIMETRICO (Costos
del personal de la cuadrilla de
topobatimetria y costo de personal técnico
profesional del érea de topografia
(prestaciones sociales, parafiscales,
dotacion, hospedale, transporte de equipo
y personal, vigilancia, alimentacion,
hidratacion para todo el personal), equipos senn
completos de topografia y batimetria, $  6.110.000,00 | comprobante 5 30.550.000 5 $ 30.550.000,00 0 s - 0,00 s -
calibracin y verificacion de equipos de por mes
topografia y batimetria, herramienta
menor, materiales, digitacion de
informacién, calculos de informacin,
anlisis de informacien, dibujo de
informacién, software especializado bajo
licencias, entre otros) (S/Comprobante)
Ensayos de laboratorios Segin
$  540.000,00 | comprobante 20 10.800.000 28 $ 15.120.000,00 0 $ - 0,00 s -
por mes
GficinalCampamento (incluye dotacien y
servicios publicos) $ 1.200.000,00 | comprobante 6 7.200.000 8 S 9.600.000,00 094 s 1.130.000 094 $ 1.130.000
Transportes aereos y/o terresires (incluye
peajes y combustible) $ 1.730.000,00 | comprobante 24 41,520,000 8 S 13.840.000,00 060 s 1.043.400 0,60 s 1.043.400
Edicion de informes, papeleria, segin
reproduccion de documentos, planos, $  604.000,00 | comprobante 6 3.624.000 8 S 4.832.000,00 0 $ - 0,00 $ -
fotografias, videos, etc
Ajuste por Acta de modificacion 654,00
'SUBTOTAL OTROS COSTOS DIRECTOS (B) 103.144.000 [s_ 77.251.904 223.400 5 3.223.400
“|SUBTOTAL COSTOS BASICOS = (A) + (B) = (C) 498.426.000 [5_498.426.000 33.289.800 §  156.431.650
“[IVA19% X(C) = (F) 94.700.940 [S_ 94.700.940 325,062 § 29722014
+[COSTO TOTAL = (C) + (F) 593.126.940 [5_ 593.126.940 39.614.862 §  186.153.664
| Estos conceptos deben corresponder a los relacionados en la propuesta econémica aprobada o modificacion contratual.
RESUMEN PRESENTE MES PARA PAGO
[Valor Anticipo Otorgado Valor % * Estos conceptos deben alos en a propuesta cconénica sprobada sin incli ustes.
[Valor Amortizado Presenta Acta | § - 0.00% VALOR BASICO PRESENTE
Valor Amortizado Acumulado | § - 0.00% MES A TOTAL PRESENTE MES
[Valor Saldo por Amortizar s - 0.00% [COSTOS DE PERSONAL 30.066.400) 5.712.616) 35.779.016
OTROS COSTOS DIRECTOS 612.446 3.835.846|
[VALOR BASICO PRESENTE MES SIN AMORTIZACION DE ANTICIPO: S 33.289.800 -
[VALOR BASICO PRESENTE MES CON AMORTIZACION DE ANTICIPO: S 33.289.800 VALOR TOTAL PRESENTE MES 33.289.800 6.325.062)] 39.614.862|

VALOR EN LETRAS: {TREINTA ¥ NUEVE Wil {ONES SEISCIENTOS CATORCE Wil GCHOCIENTOS SESENTA ¥ DOS PESOS NCTE.

(OBSERVACIONES

NOTAS:

relacionada con la némina electrénica cuando aplique.

Para constancia de lo anterior firman la presente acta de costos, los que en ella intervinieron,

Qi

Nombre: Carlos Alberto Bello Avena
Representante Legal o Apoderado
Interventoria

Matricula Profesional No.: 1320227141BLV

Original: Anexo para el pago de la cuenta. (Subdireccion Financiera).
|Copias: Unidad Ejecutora. Interventor y Direccion Territorial

7. Las dedicaciones se deben indicar con dos decimales y el valor total se debe redondear al peso.

3. El Interventor y el Supervisor del contrato de interventoria asumen plena responsabilidad por la veracidad de la informacion, los valores, asi como por las operaciones aritméticas contenidas en esta Acta.
4. Con la suscripcion de la presente Acta el Interventor manifiesta bajo la gravedad de juramento que los costos relacionados corresponden a los causados y pagados realmente por el Interventor.
5. El valor a pagar en la presente Acta debe coincidir con el valor consignado en la factura presentada por el Interventor después de amortizar el anticipo cuando sea del caso.

Fima:

Hon(a Moméenesko

Nombre: MONICA MONTENEGRO Q.
Supervisor del contrato de Interventoria

Matricula Profesional No. 25202 - 276582 CND

1. Si por efecto de la suspension en la ejecucion del contrato o del cambio de Supervisor del contrato de interventoria se hace necesario tramitar dos actas correspondientes a un mismo mes, la segunda acta se numera con el nimero que corresponda a la primera acta
2. El Supervisor del contrato de interventoria certifica que revisé y verifico el pago de la Seguridad Social y Aportes de Ley por parte del Interventor, con base en los soportes presentados por éste y el cumplimiento por parte del Interventor de la normatividad vigente|

6. El Interventor debe realizar los pagos correspondientes a seguridad social integral, aportes de ley y demés obligaciones a que hace referencia el contrato de Interventoria y cumplir con la normatividad vigente relacionada con la némina electrénica cuando aplique.

G




CcODIGO AFINCO-FR-12
INSTITUTO NACIONAL DE VIAS

CONTROL FINANCIERO Y CONTABLE VERSION 1
AFECTACION PRESUPUESTAL DE OBLIGACIONES PAGINA | 1 | oE )
CONTRATO N°: 1587 DE 2022
NUMERO DE ACTA O
% TIPO PAGO: CUENTA DE COBRO PERIODO

ANTICIPO [ ACTA DE OBRA [ 1
PAGO ANTICIPADO [ ACTA DE INTERVENTORIA 8 Mayo de 2024

ACTA DE AJUSTE [ 1
DESEMBOLSO [ ]

PRESTACION DE SERVICIOS [ |

OTRO [ 1

CUAL?

RECURSO PRESUPUESTAL : Registre el No. de Recurso Presupuestal que financia el proyecto.
(Consulte la informacién en el Registro Presupuestal del Contrato)

C-2406-0600-7-30202A-2406001-02 ADQUIS.
DE BYS - MUELLE FLUVIAL CONSTRUIDO -
No. COMPROMISO 397624 RUBRO No. 3. DERECHO HUMANO A LA RECURSO No. 11 VALOR AFECTADO  § 39.614.862
ALIMENTACION / A. PROTOCOLO DE
ATENCION PRIORITARIA (NACION)

TOTAL ACTA $ 39.614.862

Honla Moméencers &
SUPERVISOR DEL CONTRATO

MONICA MONTENEGRO Q.
Matricula Profesional No. 25202-276582 CND




INSTITUTO NACIONAL DE VIAS CoDIGo AFINCO-FR-13

CONTROL FINANCIERO Y CONTABLE VERSION 1
IDENTIFICACION DE EJECUCION CONTRACTUAL PAGINA 1 | DE | 1
Contrato N° 1587 DE 2022 Contratista: ING INGENIERIA S.A.S.

Objeto del Contrato: EL INTERVENTOR se obliga para con EL INSTITUTO a realizar la INTERVENTORIA TECNICA, ADMINISTRATIVA Y FINANCIERA
A LA CONSTRUCCION DEL MUELLE FLUVIAL EN EL MUNICIPIO DE OROCUE, DEPARTAMENTO DE CASANARE LOTE 1, de conformidad con el
respectivo Pliego de Condiciones, el Manual de Interventoria y la propuesta técnica y econémica presentada por EL INTERVENTOR revisada y aprobada
por EL INSTITUTO y bajo las condiciones estipuladas en el presente contrato.

Acta N° 8 Valor basico: $ 33.289.800 Periodo MAYO DE 2024
Valor Incluido lva $ $ 39.614.862

VALOR DISCRIMINADO POR VIAS Y TIPO DE OBRAS:

Valor incluido IVA . . . .
(Construccion Valor incluido Valor incluido IVA
Item| Ruta (codigovia) |Denominacién (Carretera - Puente-Tunel) Rehabilitacién’ IVA Estudios (Mantenimiento y/o Subtotal
. . . disefios Conservacion)
Mejoramiento)
1 MUELLE DE OROCUE $ 39.614.862,00 $ 39.614.862
TOTALES|$ $ $ 39.614.862

VALOR DISCRIMINADO POR DEPARTAMENTOS Y MUNICIPIOS

NIT DEPARTAMENTO CASANARE VALOR CON IVA VALOR SIN IVA
892099392-4 MUNICIPIO 1 OROCUE $ 39.614.862 | $ 33.289.800
TOTAL DEPARTAMENTO CASANARE $ 33.289.800

@QM\_&.\#

H{j\\é»\ V(J\‘\,—'\é',\"(\,f Ko &

Nombre: Carlos Alberto Bello Avena Nombre: MONICA MONTENEGRO Q.
Representante Legal o Apoderado Supervisor del contrato de Interventoria
Interventoria Matricula Profesional No. 25202-276582 CND

Matricula Profesional No.: 1320227141BLV




CODIGO

MEPI-MN1-IN-15-FR-9

UNIDAD EJECUTORA:

SUBDIRECCION MARITIMA, FLUVIAL Y FERREA

INSTITUTO NACIONAL DE VIAS
PROCESO MISIONAL EJECUCION DE PROYECTOS DE INFRAESTRUCTURA DE TRANSPORTE VERSION 1
MANUAL DE INTERVENTORIA OBRA PUBLICA
INFORME FINANCIERO Y PRESUPUESTAL CONTRATO DE INTERVENTORIA PAGINA
FECHA 18/06/2024

DIRECCION TERRITORIAL:

CASANARE

(Dia/ Mes / Aro)

[CONTRATO DE INTERVENTORIA No..
MES INFORME MENSUAL:

[CONTRATO DE OBRA No:

MAYO DE 2024

INTERVENTOR: ING INGENIERIA S.A.S.

PROYECTO: CONSTRUCCION DEL MUELLE FLUVIAL EN EL MUNICIPIO DE OROCUE CASANARE LOTE 1.

CONTRATISTA: CONSORCIO MUELLES FLUVIALES

RELACION DE REGISTROS PRESUPUESTALES CONTRATO INTERVENTORIA

Firma

Copias: Interventor y Direccién Territorial.

W U6 Y.

Nombre: ROMELIO VALVERDE GUTIERREZ
Director de Interventoria
Matricula Profesional No.: 1320247441 BLV

Original: Informe mensual de Interventoria. Archivo de Gestion del INVIAS.

1. Es responsabilidad del Interventor realizar la comparacion del formato con el reporte SIIF e incluir las aclaraciones pertinentes.
2. Este formato se diligencia por afio.

e HoCa Momenecko &

Nombre: MONICA MONTENEGRO Q.
Supervisor del contrato de Interventoria
Matricula Profesional No. 25202 - 276582 CND

Vigencia Fiscal Registro No. Programa-Subprograma-Proyecto Recurso No. Fuen(el('ie Fi"a"ci“ié" Indicar si es Con(r.at.o Principal o No. De Valor Saldo del Acta Anterior
(Nacién o Propios) Adicional
C-2406-0600-7-30202A-2406001-02
ADQUIS. DE BYS - MUELLE FLUVIAL
CONSTRUIDO - 3. DERECHO
2024 397624 HUMANO A LA ALIMENTACION / A. 1 NACION CONTRATO PRINCIPAL $ 463.480.664 | § 446.588.138
PROTOCOLO DE ATENCION
PRIORITARIA
TOTAL $ 463.480.664 | $ 446.588.138
VALOR ACUMULADO DEL CONTRATO: $ 593.126.940
SEGUIMIENTO FINANCIERO Y PRESUPUESTAL CONTRATO DE INTERVENTORIA
No. y Fecha de
" ;s Valor Total Pagado At " N g
Acta Mes/Aio de Ejecucion Valor Acta sin IVA Valor IVA Val:)r Total Ejecutado Ar3t|c|po Descontando Saldo ¢ipo por No. de Reg y Saldo Reg Saldo del Contrato Obser
No. Acta Acta L Amortizar fecha Presupuestal Cuentas por Pagar
Anticipo INVIAS
1 dic-22 $ -1s -8 - 0 $ -1s - | 1336722 del 24-12-22 $ 593.126.940 | $ 593.126.940
2 ene-23 $ -1s -8 - 0 $ s - [ 1336722 del 24-1223 | § 593.126.940 | $ 593.126.940
3 feb-23 $ 13.493.300 | § 2.563.727 | $ 16.057.027 | § -1s 16.057.027 | § - | 1336722 del 24-12-23 | $ 577.069.913 | § 577.069.913
mar-23 $ 36.531.620 | $ 6.941.008 | § 43.472.628 | § -3 43.472.628 | § - | 1336722 del 24-12-23 $ 533.597.285 | § 533.597.285
5 abr-23 $ 20.498.960 | $ 3.894.802 | § 24.393.762 | § -1$ 24.393.762 | § - | 1336722 del 24-12-23 $ 509.203.523 | § 509.203.523
6 may-23 $ 38.422.570 | $ 7.300.288 | § 45.722.858 | § -3 45.722.858 | § - | 1336722 del 24-12-23 $ 463.480.664 | $ 463.480.664
7 abr-24 $ 14.195.400 | $ 2.697.126 | $ 16.892.526 | § -1$ 16.892.526 | $ - | 397624 del 08-05-24 $ 446.588.138 | § 446.588.138
8 may-24 $ 33.289.800 | $ 6.325.062 | § 39.614.862 | $ -3 39.614.862 | $ - | 397624 del 08-05-24 $ 406.973.276 | $ 406.973.276
TOTALES $ 156.431.650 | $ 29.722.014 | $ 186.153.664 | $ -1$ 186.153.664 | $ - $ 406.973.276 | $ 406.973.276 | $ -
Todas las Actas aprobadas por el Supervisor del Contrato de Interventoria deben relacionarse esten o no facturadas.
RESUMEN FINANCIERO ACUMULADO
VALOR BASICO IVA TOTAL
(COSTOS DE PERSONAL 153.208.250 29.109.568 182.317.818
(OTROS COSTOS 3.223.400 612.446/ 3.835.846
VALOR TOTAL 156.431.650 29.722.014 186.153.664
*Estos deben cor alos en la prop P
NOTAS:




INSTITUTO NACIONAL DE VIAS. CODIGO MEPLMN1-IN-15-FR-7
PROCESO MISIONAL EJECUCION DE PROYECTOS DE INFRAESTRUCTURA DE TRANSPORTE VERSION p
MANUAL DE INTERVENTORIA OBRA PUBLICA
PERSONAL, CONTROL APORTES LEGALES Y SEGURIDAD SOCIAL CONTRATO DE INTERVENTORIA PAGINA
FECHA /0612024

Tia / Mes | Ao)

UNIDAD EJECUTORA: SUBDIRECCION MARITIMA, FLUVIAL Y FERREA T : CASANARE
[CONTRATO DE INTERVENTORIA No.: 1587 DE 2022 : ING ING! SAS.
MES Y ANO DEL INFORME MENSUAL: _MAYO2024 PROYECTO: CONSTRUCCION DEL MUELLE FLUVIAL EN EL MUNICIPIO DE OROCUE CASANARE LOTE 1

[CONTRATO DE OBRA No.: . . CONTRATISTA: S
NOMBRE ARL: SURA NOMBRE CAJA DE COMPENSACION:  COMPENSAR
VERIFICACION PERSONAL, DOCUMENTACION APORTES LEGALES Y SEGURIDAD SOCIAL
<
S
H
Dias del Mes o i 1. SEGURIDAD SOCIAL PARAFISCALES Observa
Razén Social H >
ns 3 (indicar novedades
. lari G vacaciones,
No. Nombres y Apellidos cc. Ccargo Salario / 88 de vacaciones
Honorarios < o2 incapacidad, retiros,
8 , | delPago (Ver| § Nombre apactd
§E nota 5) & Val Clase de Val Administrad Valor | valor Caja d Val Val ficencias, snire
alolelol [mlolalelc|alo|clole|s|elo|elc|aleltlele|x|elala|<| S E ] alor 2 . pranil alor ministradora  plani 2 alor Cajade | Valor alor otros)
At Al Al Al Al Al Al S S N N D R R R R R -2 K Cotizado ARL| 16590 | Nombre EPS | No. Planilla | ¢ .00 eps | de Fondos de | O Planilla Cotizado | ¢ ensacion | SENA | ICBF
g: 3 (Delav) < Pension
§ 2 Pensiones
=
1 IROMELIO VALVERDE G * 73159632 Director Interv $ 3.541.000 X X X X X X X X X X X X X X|X|X 50 ING SAS. $ 3541001 | 8% 246.500 v COMPENSAR | 9467070822 | $ 141.700 | COLPENSIONES 9467070822 $ 566.600| $ 141.700| $ - $ -
2 LAURA SERRANO 1030589922 |Secretaria $ 1.300.000 X X X X X X X X X X X X X X X 50 ING INSGAE;\"ER‘A $  1.300.000( $ 5.900 I FAMISANAR | 9467070822 | $ 52.100 PORVENIR 9467070822 $ 208.100| $ 45100 § - -
3 |cLAUDIAACOSTA 40215382 |Profesional Sociall $ 2887500 | x| x| |x| [x| [x| [x x| x| [x[x x| x| x| |x]| |x 50 |INGNGENERIA[ g 5 g67500( 5 201.000 v SANITAS | 9467070822 | $ 115500 PORVENIR 9467070822 | §  462000| § 115500 § s -
TOTAL COSTOS DE PERSONAL PRESENTE MES 5 -
El Interventor adjunta la certificacion de fecha ___4jun24__ alaquese refiere la nota 9 del presente formato.
INOTAS:
1. El Intorventor debe relacionar el personal profesional (inclido los istas), técnico, ausilar y lizad el mes para la ejecucion del contrato. Solo se reconoce el pago del personal efectivamente utlizado y relacionado. Este formato es soporte para el reconocimiento del Acta de Costos respeciva.
2. €1 Inerventor debe justificar enIa casilla "Observaciones” os dias no laborados por el personal cuando no este tiempo completo.
5. Es responsabiiidad de Ia Interventoria diligenciar en el presente formato = disponibilidad del personal exigido los cuales deben con la informacién consignada en la némina electrénica cuando aplique y con la verifiacion efectuada por la supervisin del contrato en las vsitas realizadas y los documentos soportes de novedades.
4. Es responsabilidad del Supervisor del contrato de interventoria verificar la disponibilidad del personal, asi como que el personal profesional esté debidamente aprobado y se cumpla con la dedicacién contractual.
5. En el evento en que el Interventor no cumpla con la disponibilidad del personal requerido, el Supervisor del contrato de interventoria debe indicar en la casilla "Observaciones” las acciones que adelanta o adelantara tendientes a lograr el cumplimiento de esta obligacion
6. El interventor es el responsable de la afiliacion y pago de los aportes al sistema de la seguridad social y contribuciones parafiscales de los empleados a su cargo vinculados por contrato laboral y asociados a la ejecucion del contrato. Cuando se trate de Consorcio o Union Temporal, debe indicarse el integrante que realiza los pagos. Los pagos pueden ser realizados por el Interventor o por uno de los integrantes del Interventor en el caso de Consorcio o Union Temporal.

En el evento en que el pago de los aportes se efectue por uno de los integrantes del Consorcio o Union Temporal, debe indicarse el nombre del integrante que efectua los pagos.

El Supervisor del contrato de interventoria es el responsable de la verificacién del pago de los Aportes Legales y Seguridad Social del personal vinculado al Contrato de Interventoria.
El Interventor es el responsable de verificar que sus contratistas de prestacion de servicios asociados a la ejecucion de la interventoria, cumplan con sus obligaciones con el sistema de la seguridad social, para lo cual presentard la certificaion suscrita por el Representante Legal o Revisor Fiscal segin el caso en la cual debe relacionar los nombres de los contratistas de prestacion de servicios, el monto correspondiente a los pagos de seguridad social de cada uno de|

=

T

[conformidad con la normatividad vigente y la entidad prestadora del servicio.
10. El Interventor debe sefialar con un (*) a continuacion del nombre, el personal vinculado por contrato de prestacion e servicios. Asi mismo debe diligenciar la dedicacién en los dias que prestd el servicio.

W U 4

. P Is ) . -
e Homa Momenecro G
Nombre: ROMELIO VALVERDE GUTIERREZ Nombre: MONICA MIONTENEGRO Q
i Supervisor de Contrato de Interventoria

Director de Interventoria
Matricula Profesional No.: 1320247441 BLV Matricula Profesional No.: 25202-276582 CND

Origina: nforme mensual de Interventoria. Archivo de Gestion del INVIAS.
[Copias: interventor, Direccion Terroria.




CcODIGO MEPI-MN1-IN-15-FR-13

INSTITUTO NACIONAL DE ViAS
PROCESO MISIONAL EJECUCION DE PROYECTOS DE INFRAESTRUCTURA DE TRANSPORTE VERSION 1
MANUAL DE INTERVENTORIA OBRA PUBLICA
SEGUIMIENTO GARANTIAS CONTRATO DE INTERVENTORIA PAGINA
FECHA 18-jun-24
(Dia / Mes / Afo)

UNIDAD EJECUTORA: SUBDIRECCION MARITIMA, FLUVIAL Y FERREA  DIRECCION TERRITORIAL: CASANARE

CONTRATO DE INTERVENTORIA No.: 1587 de 2022 INTERVENTOR: ING INGENIERIA S.A.S.

OBJETO DEL CONTRATO:

INTERVENTORIA TECNICA, ADMINISTRATIVA Y FINANCIERA A LA CONSTRUCCION DEL MUELLE FLUVIAL EN EL MUNICIPIO DE OROCUE
CASANARE LOTE 1

FECHA DE INICIO:

PLAZO INICIAL:
FECHA DE VENCIMIENTO ACTUAL: 31/12/2024
(Incluye prérrogas y suspensiones)
VALOR INICIAL: $ 593.126.940,00
VALOR ACUMULADO: $ 593.126.940,00
(Incluye adiciones)
SUPERVISOR DEL CONTRATO DE INTERVENTORIA: MONICA MONTENEGRO Q.
GARANTIA UNICA DE CUMPLIMIENTO EXIGIDA SEGUN CONTRATO PRINCIPAL
VIGENCIA
0,
Amparo % Amparo | Valor Asegurado ($) Desde Hasta
Cumplimiento 10% 59.312.694 2 12 22 30 6 23
Buen manejo y correcta inversion del anticipo 100% 296.563.470 2 12 22 31 12 22
Pago de Slalanosl, pr(_estacnones sociales 20% 118.625.388 5 12 22 31 12 25
legales e indemnizaciones
Calidad del servicio 30% 177.938.082 2 12 22 31 12 27
GARANTIA UNICA DE CUMPLIMIENTO No. 15-44-101272473
Certificado de modificacién o anexo No.: 1
Senalar el ultimo certificado de modificaciéon o anexo aprobado por el Instituto correspondiente a las condiciones iniciales del contrato)
Razon Social Compaiiia Aseguradora: SEGUROS DEL ESTADOS S.A.
Fecha de aprobacion de la garantia en la plataforma del SECOP II: 30/12/2022

GARANTIA UNICA DE CUMPLIMIENTO INCLUYENDO ADICIONES, MODIFICACIONES, PRORROGAS Y SUSPENSIONES

A continuacion indicar los amparos y vigencias de los certificados de modificacion o anexos aprobados por el Instituto en su orden consecutivo.

VIGENCIA
0,
Amparo % Amparo | Valor Asegurado ($) Desde Hasta
Cumplimiento 10% 59.312.694 30 12 22 31 1 24
Buen manejo y correcta inversion del anticipo 100% 296.563.470 30 12 22 31 7 23
Pago de Slalanosl, prgstamones sociales 20% 118.625.388 30 12 2 31 7 2%
legales e indemnizaciones
Calidad del servicio 30% 177.938.082 30 12 22 31 8 28
GARANTIA UNICA DE CUMPLIMIENTO No. 15-44-101272473
Certificado de modificacion o anexo No.: 7
(Senalar certificado de modificacion o anexo aprobado por el Instituto)
Razoén Social Compaiiia Aseguradora: SEGUROS DEL ESTADOS S.A.
Fecha de aprobacion de la garantia en la plataforma del SECOP II: 17/03/2023

OBSERVACIONES:

ACLARACIONES CONTRACTUALES




. CcODIGO MEPI-MN1-IN-15-FR-13
INSTITUTO NACIONAL DE VIAS

PROCESO MISIONAL EJECUCION DE PROYECTOS DE INFRAESTRUCTURA DE TRANSPORTE

MANUAL DE INTERVENTORIA OBRA PUBLICA VERSION !
SEGUIMIENTO GARANTIAS CONTRATO DE INTERVENTORIA -
FECHA 184un-24

(Dia / Mes / Afo)

GARANTIA UNICA DE CUMPLIMIENTO INCLUYENDO ADICIONES, MODIFICACIONES, PRORROGAS Y SUSPENSIONES

A continuacion indicar los amparos y vigencias de los certificados de modificacion o anexos aprobados por el Instituto en su orden consecutivo.

VIGENCIA
0,
Amparo % Amparo | Valor Asegurado ($) Desde Hasta

Cumplimiento 10% 59.312.694 30 12 22 1 10 24
Buen manejo y correcta inversion del anticipo 100% 296.563.470 30 12 22 1 10 24
Pago de Slalanosl, prgstamones sociales 20% 118.625.388 30 12 2 1 4 27
legales e indemnizaciones

Calidad del servicio 30% 177.938.082 30 12 22 30 12 28

GARANTIA UNICA DE CUMPLIMIENTO No. 15-44-101272473

Certificado de modificacion o anexo No.:
(Seialar certificado de modificacion o anexo aprobado por el Instituto)

Razon Social Compaiiia Aseguradora: SEGUROS DEL ESTADOS S.A.
Fecha de aprobacion de la garantia en la plataforma del SECOP II: 12/04/2024
OBSERVACIONES:

AMPLIACION 4 A LA SUSPENSION 2

GARANTIA UNICA DE CUMPLIMIENTO INCLUYENDO ADICIONES, MODIFICACIONES, PRORROGAS Y SUSPENSIONES

A continuacion indicar los amparos y vigencias de los certificados de modificacion o anexos aprobados por el Instituto en su orden consecutivo.

VIGENCIA
0,
Amparo % Amparo | Valor Asegurado ($) Desde Hasta
Cumplimiento 10% 59.312.694 30 12 22 1 12 24
Buen manejo y correcta inversion del anticipo 100% 296.563.470 30 12 22 1 12 24
Pago de Slalanosl, pr(_estacnones sociales 20% 118.625.388 30 12 22 1 s 27
legales e indemnizaciones
Calidad del servicio 30% 177.938.082 30 12 22 30 12 28
GARANTIA UNICA DE CUMPLIMIENTO No. 15-44-101272473
Certificado de modificacién o anexo No.: 20
(Senalar certificado de modificacion o anexo aprobado por el Instituto)
Razoén Social Compaiiia Aseguradora: SEGUROS DEL ESTADOS S.A.
Fecha de aprobacion de la garantia en la plataforma del SECOP II: 24/04/2024

OBSERVACIONES:

REINICIO SUSPENSION NO.2 EL 01 DE ABRIL DE 2024

NOTAS:

1. El formato debe diligenciarse de manera consecutiva para cada uno de los certificados o anexos de modificacion de las garantias aprobadas por el
Instituto.

2. El Interventor debe incluir en este formato de manera consecutiva la informacién para cada uno de los certificados o anexos de modificacion de las
garantias aprobadas por el Instituto (Insertar las casillas que se requieran).

. Qo d

Fima mma Hom(a Moméencero G
Nombre: ROMELIO VALVERDE GUTIERREZ Nombre: MONICA MONTENEGRO Q.
Director de Interventoria Supervisor de Contrato de Interventoria
Matricula Profesional No.: 1320247441 BLV Matricula Profesional No.: 25202-276582 CND

Original: Informe mensual de Interventoria. Archivo de Gestion del INVIAS.
Copias: Interventor y Direccion Territorial.




MINISTERIO DE TRANSPORTE ]

- CODIGO

INSTITUTO NACIONAL DE VIAS - INVIAS
INVIAS DIRECCION JURIDICA - SUBDIRECCION DE GESTION CONTRACTUAL Y
e PROCESOS ADMINISTRATIVOS VERSION
CONTRATO DE INTERVENTORIA
) ] PAGINA 1 DE 1
UNIDAD EJECUTORA: SUBDIRECCION MARITIMA, FLUVIAL Y FERREA

CONTRATO No. 1587 DE 2022

CONTRATISTA:

ING INGENIERIA S.A.S NIT 890.405.995-1

OBJETO DEL CONTRATO:

INTERVENTORIA TECNICA, ADMINISTRATIVA Y FINANCIERA A LA CONSTRUCCION DEL MUELLE FLUVIAL EN
EL MUNICIPIO DE OROCUE, DEPARTAMENTO DE CASANARE. LOTE 1

FECHA DE SUSCRIPCION DEL CONTRATO: 2/12/2022

PLAZO INICIAL DEL CONTRATO: HASTA EL 31/12/2022

PLAZO ADICIONAL / ACUMULADO DEL

CONTRATO: 1/06/2024

VALOR ACUMULADO DEL CONTRATO: $ 593.126.940,00

VALOR ADICIONAL: N/A

No.REGISTRO PRESUPUESTAL: N/A

DOCUMENTO QUE AMPARA LA POLIZA:

Suspension No. 2 del 31/05/2023 Ampliacion No. 1 de la Suspension No 2 del 30/06/2023 Ampliacion No. 2 de la
Suspension No 2 del 30/08/2023 Ampliacion No. 3 de la Suspension No 2 del 30/10/2023 Ampliacion No. 4 de la
Suspension No. 2 del 30/11/2023 Ampliacién No. 5 de la Suspension No. 2 del 01/02/2024

VIGENCIAS DE LAS POLIZAS

1. POLIZA UNICA DE ANEXO O MODIFICATORIO 17 del 28/12/2023 20 .
CUMPLIMIENTO 15-44-101272473 (No. - FECHA) del 10/04/2024 ASEGURADORA: SEGUROS DEL ESTADO

CUMPLIMIENTO-MULTAS- . i X - .
CLAUSULA PENAL. Desde: 2/12/2022 Hasta: VIGENCIA: HASTA LA LIQUIDACION Valor: | $ 59.312.694,00
BUEN MANEJO Y
CORRECTA INVERSION Desde: 2/12/2022 Hasta: VIGENCIA: HASTA LA LIQUIDACION Valor: | $ 296.563.470,00
DEL ANTICIPO.
PAGO DE SALARIOS-
PRESTACIONES
SOCIALES- Desde: 2/12/2022 Hasta: 1/06/2027 Valor: | $ 118.625.388,00
INDEMNIZACIONES
LABORALES.
CALIDAD DEL SERVICIO. VIGENCIA: 5 ANOS A PARTIR DEL ACTA DE ENTREGA Y RECIBO DEFINITIVO. Valor: | § 177.938.082,00

OBSERVACIONES: Mediante correo electrénico de fecha 12/04/2024 la Unidad Ejecutora informa que no se realizé anticipo del contrato 1587 de 2022.

REVISIONES Y APROBACIONES

Abogado SGCPA
Abogado SGCPA
Subdirector GCPA

Proyecto.: Luis Miguel De Oro
Reviso.: Henry Andres Leal

Aprobé: Adriana Diaz Izquierdo




e - e POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO ENTIDAD ESTATAL
- ESTRADO S.A.
CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL COD.sucC NO.POLIZA ANEXO
BOGOTA, D.C. NORTE 15 15-44-101272473 7
FECHA EXPEDICIQN VIGENCIA DESDE A LAS VIGENCIA HASTA A LAS
DIiA MES ANO DIA MES ANO HORAS DIiA MES ANO HORAS TIPO MOVIMIENTO
27 | 02 | 2023 30 | 12 | 2022 00:00 31 | 08 | 2028 23:59 ANEXO NO CAUSA PRIMA
DATOS DEL TOMADOR | GARANTIZADO
glg(l\)/l&lsE O RAZON ING INGENIERIA SAS IDENTIFICACION NIT: 890.405.995-1
-DIRECCION: ANILLO VIAL KM 12 PUERTA DE LAS AMERICAS ZONA FRANCA | CIUDAD: CARTAGENA, BOLIVAR |TELEFONO: 3138870345

DATOS DEL ASEGURADD | BENEFICIARIO

IASEGURADO /

BENEFICIARIO: INSTITUTO NACIONAL DE VIAS |IDENTIFICACION NIT: 800.215.807-2
IRECCION: CL 25 G NRO. 73 B -90 CIUDAD: BOGOTA, D.C., DISTRITO CAPITAL TELEFONO 3770600
DICIONAL:

OBJETD DEL SEGURD

CON SUJECION A LAS CONDICIONES GENERALES DE LA POLIZA QUE SE ANEXAN ECUO10B, 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:

GARANTIZAR EL CUMPLIMIENTO DEL CONTRATO No 1587 DE 2022 CUYO OBJETO ES LA INTERVENTORIA TECNICA, ADMINISTRATIVA Y FINANCIERA A LA CONSTRUCCION DEL
MUELLE FLUVIAL EN EL MUNICIPIO DE OROCU, DEPARTAMENTO DE CASANARE. LOTE 1

AMPARDS
RIESGO: INTERVENTORIA
AMPAROS VIGENCIA DESDE VIGENCIA HASTA SUMA ASEG/ACTUAL  SUMA ASEG/ANTERIOR
§l PAGO DE SALARIOS, PRESTACIONES SOCIALES LEGALES E INDEMNIZACIONES 30/12/2022 31/07/2026 $118,625,388.00 $118, 625,388.00
LABORALES
Sl CALIDAD DEL SERVICIO 30/12/2022 31/08/2028 $177,938,082.00 $177,938,082.00
BUEN MANEJO Y CORRECTA INVERSION DEL ANTICIPO 30/12/2022 31/07/2023 $296,563,470.00 $296,563,470.00
CUMPLIMIENTO DEL CONTRATO 30/12/2022 31/01/2024 $59,312,694.00 $59,312,694.00

ACLARACIOMNES

SCOR MEDIO DEL PRESENTE ANEXO LA COMPANIA DEJA CONOCIMIENTO DE:
QUE LA FECHA DE SUSCRIPCION DEL CONTRATO ES 01/12/2022 SEGUN PLATAFORMA SECOP II.

QUE LA ASEGURADORA CONOCE:

1. LA ORDEN DE INICIO DEL 30 DE DICIEMBRE DE 2022

2. LA SUSPENSION NO 1 DEL 31 DE DICIEMBRE DE 2022

3. LA PRORROGA NO 1 PLAZO HASTA EL 31 DE JULIO DE 2023

4. EL AMPARO DE CUMPLIMIENTO SU VIGENCIA SE EXTEDNERA HASTA LA LIQUIDACION DEL CONTRATO

5. AMPARO DE ANTICIPO SU VIGENDIA SE EXTENDERA HASTA LA LIQUIDACIOND EL CONTRATO

6. CALIDAD DEL SERVICIO CON UNA VIGENCIA IGUAL AL PLAZO DE LA GARANTA DE ESTABILIDAD EN EL CONTRATO PRINCIPAL OBJETO DE LA INTERVENTORA.

ALOR PRIMA N | GASTOS EXPEDICION IVA TOTALAPAGAR =~ |VALORASEGURADOTOTAL| PIANDEPAGO |

$ *********k*o 00 $ ********k**o 00 $ ***xx******o 00 $ ******k******k**ko 00 $ ******652 439 634 00 CONTADO
- INTERMEDRARIC DI TRIBUCHON COAS EGURD

MOMBRE CLAVE % DE FNAT. MIOVESE COMPATLL % PART. VALOR ASEGURADO

GLADYS CASALLAS MARTINEZ 61287 100.00

QUEDA EXPRESAMENTE CONVENIDO QUE LAS OBLIGACIONES DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. SE REFIERE UNICAMENTE AL OBJETO Y OBSERVACIONES DE LA(S)
=l 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 7 80-28 - TELEFONO: 2121808 - BOGOTA, D.C.

DE COLOMER,

VIGILADOD SUPERINTEMDENCLE FINANCERS IR

o\

OFICINA PRINCIPAL: CALLE 83 NO 19-10 TELEFONO: 601-2186977, 601-6019330 MARIAORTIZ




TEMDEMCLA FINRNCERA
DE COLOMER,

VIGILADQ SUFERM

SEQUROS
DEL
- BTG A5, POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO ENTIDAD ESTATAL
NIT. 860.008.578-6 DECRETO 1082 DE 2015
CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL TOD.SUC NO.POLIZA ANEXO
BOGOTA, D.C. NORTE 15 15-44-101272473 7
4 ) —VIGENCIA DESDE ALAS —VIGENCIA HASTA ALAS
DIA" MES ANO | DA MES ANO | HORAS | DIA MES ANO | HORAS TIPO MOVIMIENTO
27 |02 | 2028 | 30 | 12 | 222 | 0000 | 31 | 08 | 2028 | 2350 | ANEXONOCAUSAPRIVA
DATOS DEL TOMADOR { GARANTIZADD
ROWBREORAZON NG INGENIERIA SAS IDENTIFICACION  NIT: 890.405.995-1
DIRECCION: ANILLO VIAL KM 12 PUERTA DE LAS AMERICAS ZONA FRANCA CIUDAD:  CARTAGENA, BOLIVAR [TELEFONO: 3138870645
DATOS DEL ASEGURADO ! BENEFICIARIO
ASEGURADOT .
B ST INSTITUTO NACIONAL DE VIAS IPENTIFICACION _NIT: 800.215.807-2
ADICIONAL:

TEXTO ACLARATORIO
7. TODOS LOS AMPAROS INICIAL EL 01-12-2022 FECHA DE SUSCRIPCION DEL CONTRATO

LOS DEMAS TERMINOS Y CONDICIONES SIN MODIFICAR CONTINUAN VIGENTES.

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 7 80-28 - TELEFONO: 2121808 - BOGOTA, D.C.

\) QP Jp
Y ALY
A 2 =1 1
15-44-101272473 % : \\ [\
Wi

FIRMA AUTORIZADA: Gabriela A. Zarante B. - Secretaria General FIRMATOMADOR

MARIAORTIZ




SEQUROS

DEL

ESTRADO S.A.
NIT. 860.009.578-6

CONSTANCIA DE NO REVOCATORIA NI CANCELACION
POR FALTA DE PAGO DE LA PRIMA

Hacemos constar, que la poliza N° 101272473, anexo
7, no expirara por falta de pago de la prima, ni por
revocatoria unilateral del tomador de la podliza o de la aseguradora.

Lo anterior de conformidad con lo establecido en el decreto 1082 de 2015
el cual regula las garantias ante entidades estatales

Dado en BOGOTA, D.C. a los 27 dias del mes de FEBRERO de 2023

15-44-101272473
FIRMA AUTORIZADA: Gabriela A. Zarante B. - Secretaria General

3




e - e POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO ENTIDAD ESTATAL
- ESTRADO S.A.
CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL COD.sucC NO.POLIZA ANEXO
BOGOTA, D.C. NORTE 15 15-44-101272473 17
FECHA EXPEDICIQN VIGENCIA DESDE A LAS VIGENCIA HASTA A LAS
DIiA MES ANO DIA MES ANO HORAS DIA MES ANO HORAS TIPO MOVIMIENTO
28 | 12 | 2023 30 | 12 | 2022 00:00 30 | 12 | 2028 23:59 ANEXO NO CAUSA PRIMA
DATOS DEL TOMADOR | GARANTIZADO
glg(l\:/I&lEE O RAZON ING INGENIERIA SAS IDENTIFICACION NIT: 890.405.995-1
-DIRECCION: ANILLO VIAL KM 12 PUERTA DE LAS AMERICAS ZONA FRANCA | CIUDAD: CARTAGENA, BOLIVAR |TELEFONO: 3138870345

DATOS DEL ASEGURADD | BENEFICIARIO

IASEGURADO /

BENEFICIARIO: INSTITUTO NACIONAL DE VIAS |IDENTIFICACION NIT: 800.215.807-2
IRECCION: AVENIDA BENETRIO MENDOZA CIUDAD:  CUCUTA, NORTE DE SANTANDER TELEFONO 3770600
DICIONAL:

OBJETD DEL SEGURD

CON SUJECION A LAS CONDICIONES GENERALES DE LA POLIZA QUE SE ANEXAN ECUO10B, 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:

GARANTIZAR EL CUMPLIMIENTO DEL CONTRATO No 1587 DE 2022 CUYO OBJETO ES LA INTERVENTORIA TECNICA, ADMINISTRATIVA Y FINANCIERA A LA CONSTRUCCION DEL
MUELLE FLUVIAL EN EL MUNICIPIO DE OROCU, DEPARTAMENTO DE CASANARE. LOTE 1

AMPARDS
RIESGO: INTERVENTORIA
AMPAROS VIGENCIA DESDE VIGENCIA HASTA SUMA ASEG/ACTUAL  SUMA ASEG/ANTERIOR
PAGO DE SALARIOS, PRESTACIONES SOCIALES LEGALES E INDEMNIZACIONES 30/12/2022 01/04/2027 $118,625,388.00 $118, 625,388.00
LABORALES
CALIDAD DEL SERVICIO 30/12/2022 30/12/2028 $177,938,082.00 $177,938,082.00
BUEN MANEJO Y CORRECTA INVERSION DEL ANTICIPO 30/12/2022 01/10/2024 $296,563,470.00 $296,563,470.00
CUMPLIMIENTO DEL CONTRATO 30/12/2022 01/10/2024 $59,312,694.00 $59,312,694.00

ACLARACIOMNES

POR MEDIO DEL PRESENTE ANEXO SE DEJA CONOCIMIENTO DE QUE EN EL ANEXO 13 SE JUSTIFICA:

POR MEDIO DEL PRESENTE ANEXO LA COMPANIA DE SEGUROS DEJA CONOCIMEINTO DEL HISTORIAL DE LAS MODIFICACIONES ASI:

POR MEDIO DEL PRESENTE ANEXO SE PRORROGA LA VIGENCIA DE LA POLIZA ARRIBA CITADA SEGUN AMPLIACION 4 DE LA SUSPENSION 2 CONOCIMIENTO DEL MODIFICATORIO
UNO (1) DE 2023, EL PRESENTE DOCUMENTO SE PERFECCIONA CON LA FIRMA ELECTRONICA DE LAS PARTES A TRAVES DE LA PLATAFORMA TRANSACCIONAL SECOP II.

MODIFICAR EL PARGRAFO TERCERO DE LA CLAUSULA DECIMA DEL CONTRATO NUMERO 1587 DE 2022, EL CUAL PARA TODOS LOS EFECTOS QUEDAR ASI: PARAGRAFO TERCERO:
CUENTA BANCARIA.- PARA EL PAGO DE LAS ACTAS MENSUALES DE COSTOS, EL INTERVENTOR PRESENTA CERTIFICACION DEL 3 DE ABRIL DE 2023 EXPEDIDA

POR DE IRISCF COMPANIA DE FINANCIAMIENTO S.A CON LA SIGUIENTE INFORMACION BANCARIA: CUENTA DE AHORROS NO. 100016984769, EN LA CUAL EL GRUPO DE TESORERIA
DE LA SUBDIRECCION FINANCIERA ABONARA LOS PAGOS EN DESARROLLO DE LA EJECUCION DEL CONTRATO.

SE RECONOCE ORDEN DE INICIO DEL 30 DE DICIEMBRE DE 2022

| GASTOS EXPEDICION IVA TOTAL A PAGAR IVALOR ASEGURADOTOTAL | PIANDEPAGO |
$ ***********0.00 $ ***********0-00 $ ***xx******o-oo $ *****************0.00 $ ******652,439,634.00 CONTADO
. INTERMEDLARKD D3 TRIBUCACH COAEESURD
MOMERE CLAVE % DE FMAT. MOMERE COMPARLA % PART. VALOR ASEGURADO
GLADYS CASALLAS MARTINEZ 61287 100.00

QUEDA EXPRESAMENTE CONVENIDO QUE LAS OBLIGACIONES DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. SE REFIERE UNICAMENTE AL OBJETO Y OBSERVACIONES DE LA(S)
=l 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 7 80-28 - TELEFONO: 2121808 - BOGOTA, D.C.

OFICINA PRINCIPAL: CALLE 83 NO 19-10 TELEFONO: 601-2186977, 601-6019330 DLF061287A

DE COLOMER,

VIGILADO SUPERINTEMDENCLE FINANCERS IR




SUPERINTENDENCIA FINANGERA
L

¢ ]¢ IS

SEﬂum
:a'rnn-n a8, POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO ENTIDAD ESTATAL
NIT. 860.008.578-6 DECRETO 1082 DE 2015
CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL CODSUC NO.POLIZA ANEXO
BOGOTA, D.C. NORTE 15 15-44-101272473 17
—FECHA EXPEDICION —VIGENCIA DESDE ATLAS VIGENCIA HASTA ALAS
DIA MES ANO | DIA MES ANO | HORAS | DIA MES ANO | HORAS TIPO MOVIMIENTO
28 | 12 | 202 30 | 12 | 2022 o0 | 0 | 12 | 2028 | 23559 | ANEXO NO CAUSA PRIMA
DATOS DEL TOMADOR [ GARANTIZADOD
R omERE U RAZON ING INGENIERIA SAS IDENTIFICACION NIT: 890.405.995-1
DIRECCION: ANILLO VIAL KM 12 PUERTA DE LAS AMERICAS ZONA FRANCA CIUDAD:  CARTAGENA, BOLIVAR |TELEFONO: 3138870345
DATOS DEL ASEGURADOD / BENEFICIARIO
ASEGURADOT :
Ry INSTITUTO NACIONAL DE VIAS IDENTIFICACION _ NIT: 800.215.807-2
\DICIONAL:

TEXTO ACLARATORIO

SE RECONOCE ACTA DE SUSPENSION NO. 1 DEL 31 DE DICIEMBRE DE 2022

ACTA DE SUSPENSION No, 2 FIRMADA EL 31-05-2023

ACTA DE SUSPENSION No. 2 AMPLIACION SUSPENSION No. 1 FIRMADA 30-06-2023

ACTA DE SUSPENSION No. 2 AMPLIACION SUSPENSION No. 2 FIRMADA 30-08-2023

ACTA DE SUSPENSION No. 2 AMPLIACION SUSPENSION No. 3 FIRMADA 30-10-2023

QUEDAMOS ATENTOS AL ACTA DE REINICIO PARA AJUSTAR VIGENCIAS

LA COMPANIA DEJA CONOCIMIENTO DE: QUE LA FECHA DE SUSCRIPCION DEL CONTRATO ES 01/12/2022 SEGUN PLATAFORMA SECOP II.
QUE LA ASEGURADORA CONOCE:

1. LA ORDEN DE INICIO DEL 30 DE DICIEMBRE DE 2022

2. LA SUSPENSION NO 1 DEL 31 DE DICIEMBRE DE 2022

3. LA PRORROGA NO 1 PLAZO HASTA EL 31 DE JULIO DE 2023

4. EL AMPARO DE CUMPLIMIENTO SU VIGENCIA SE EXTEDNERA HASTA LA LIQUIDACION DEL CONTRATO

5. AMPARO DE ANTICIPO SU VIGENDIA SE EXTENDERA HASTA LA LIQUIDACIOND EL CONTRATO

6. CALIDAD DEL SERVICIO CON UNA VIGENCIA IGUAL AL PLAZO DE LA GARANTA DE ESTABILIDAD EN EL CONTRATO PRINCIPAL OBJETO DE LA INTERVENTORA.
7. TODOS LOS AMPAROS INICIAL EL 01-12-2022 FECHA DE SUSCRIPCION DEL CONTRATO

LOS DEMAS TERMINOS Y CONDICIONES SIN MODIFICAR CONTINUAN VIGENTES.

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 7 80-28 - TELEFONO: 2121808 - BOGOTA, D.C.

\) O P P
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15-44-101272473 < ; % \\ {r\
L N

FIRMA AUTORIZADA: Gabriela A. Zarante B. - Secretaria General FIRNE TOMADOR —

DLF061287A




SEQUROS

DEL

ESTRADO S.A.
NIT. 860.009.578-6

CONSTANCIA DE NO REVOCATORIA NI CANCELACION
POR FALTA DE PAGO DE LA PRIMA

Hacemos constar, que la poliza N° 101272473, anexo
17, no expirara por falta de pago de la prima, ni por
revocatoria unilateral del tomador de la podliza o de la aseguradora.

Lo anterior de conformidad con lo establecido en el decreto 1082 de 2015
el cual regula las garantias ante entidades estatales

Dado en BOGOTA, D.C. a los 28 dias del mes de DICIEMBRE de 2023

15-44-101272473
FIRMA AUTORIZADA: Gabriela A. Zarante B. - Secretaria General
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- ggfum POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO ENTIDAD ESTATAL
- ESTRDO S.A.
III' NIT. 860.008.578-5 [)E(:F{E113 1()82 [)E 2()15
CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL COD.sucC NO.POLIZA ANEXO
BOGOTA, D.C. NORTE 15 15-44-101272473 20
FECHA EXPEDICIQN VIGENCIA DESDE A LAS VIGENCIA HASTA A LAS
DIiA MES ANO DIA MES ANO HORAS DIA MES ANO HORAS TIPO MOVIMIENTO
10 | 04 | 2024 30 | 12 | 2022 00:00 30 | 12 | 2028 23:59 | ANEXO NO CAUSA PRIMA
DATOS DEL TOMADOR | GARANTIZADO
glg(l\:/I&IEE O RAZON ING INGENIERIA SAS IDENTIFICACION NIT: 890.405.995-1
-DIRECCION: ANILLO VIAL KM 12 PUERTA DE LAS AMERICAS ZONA FRANCA | CIUDAD: CARTAGENA, BOLIVAR |TELEFONO: 3138870345
DATOS DEL ASEGURADOD | BENEFICIARID
IASEGURADO / 5 . ®
BENEFICIARIO: INSTITUTO NACIONAL DE VIAS |IDENTIFICACION NIT: 800.215.807-2
IRECCION: CL 25 G NRO. 73 B - 90 COMPLEJO EMPRESARIAL CENTRAL CIUDAD: BOGOTA, D.C., DISTRITO CAPITAL TELEFONO 3770600
DICIONAL.:

OBJETD DEL SEGURD

CON SUJECION A LAS CONDICIONES GENERALES DE LA POLIZA QUE SE ANEXAN ECUO10B, 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:

GARANTIZAR EL CUMPLIMIENTO DEL CONTRATO No 1587 DE 2022 CUYO OBJETO ES LA INTERVENTORIA TECNICA, ADMINISTRATIVA Y FINANCIERA A LA CONSTRUCCION DEL
MUELLE FLUVIAL EN EL MUNICIPIO DE OROCU, DEPARTAMENTO DE CASANARE. LOTE 1

AMPARDS
RIESGO: INTERVENTORIA
AMPAROS VIGENCIA DESDE VIGENCIA HASTA SUMA ASEG/ACTUAL  SUMA ASEG/ANTERIOR
&l PAGO DE SALARIOS, PRESTACIONES SOCIALES LEGALES E INDEMNIZACIONES 30/12/2022 01/06/2027 $118,625,388.00 $118, 625,388.00
LABORALES
| CALIDAD DEL SERVICIO 30/12/2022 30/12/2028 $177,938,082.00 $177,938,082.00
BUEN MANEJO Y CORRECTA INVERSION DEL ANTICIPO 30/12/2022 01/12/2024 $296,563,470.00 $296,563,470.00
CUMPLIMIENTO DEL CONTRATO 30/12/2022 01/12/2024 $59,312,694.00 $59,312,694.00
ACLARACIONES

SPOR MEDIO DEL PRESENTE ANEXO LA COMPANIA DE SEGUROS DEJA CONOCIMIENTO DE ACTUALIZACION POLIZAS PARA EL REINICIO DEL CONTRATO 1587 DE 2022 DE FECHA
: 2024-04-02 15:53:33, RADICADO 2024S-VBOG-01813
HISTORIAL
POR MEDIO DEL PRESENTE ANEXO SE PRORROGA LA VIGENCIA DE LOS AMPAROS DE ANTICIPO Y PRESTACIONES SOCIALES SEGUN AMPLIACION No. 5 A LA SUSPENSION No. 2
SEGUN COMUNICADO DE FECHA 31-01-2024.
HISTORIAL:
POR MEDIO DEL PRESENTE ANEXO LA COMPANIA DE SEGUROS DEJA CONOCIMEINTO DEL HISTORIAL DE LAS MODIFICACIONES ASI: POR MEDIO DEL PRESENTE ANEXO SE PRORROGA
LA VIGENCIA DE LA POLIZA ARRIBA CITADA SEGUN AMPLIACION 4 DE LA SUSPENSION 2 CONOCIMIENTO DEL MODIFICATORIO UNO (1) DE 2023, EL PRESENTE DOCUMENTO SE
PERFECCIONA CON LA FIRMA ELECTRONICA DE LAS PARTES A TRAVES DE LA PLATAFORMA TRANSACCIONAL SECOP II.MODIFICAR EL

ALOR PRIMA N | GASTOS EXPEDICION IVA TOTALAPAGAR  [VALORASEGURADOTOTAL |  PLANDEPAGO |
$ *********k*o 00 $ ********k**o-oo $ ***xx******o-oo $ *****************0.00 $ ******652’439’634.00 CONTADO
INTERMEDHARID D3 TRIBUCION COAE EGURD
MOMESE CLAVE % DE SAAT. MIOVESE COMPATLL % PART. WVALOR ABSGURADD
GLADYS CASALLAS MARTINEZ 61287 100.00

QUEDA EXPRESAMENTE CONVENIDO QUE LAS OBLIGACIONES DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. SE REFIERE UNICAMENTE AL OBJETO Y OBSERVACIONES DE LA(S)
=l 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 7 80-28 - TELEFONO: 2121808 - BOGOTA, D.C.

:

E55iE]

15-44-101 2473 @_L_S\‘k\ [—‘\\

OFICINA PRINCIPAL: CALLE 83 NO 19-10 TELEFONO: 601-2186977, 601-6019330 DLF061287A
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- ESTRDO S5.A.

NIT. 860.009.578-6

POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO ENTIDAD ESTATAL
DECRETO 1082 DE 2015

CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL CoD.SUC NO.POLIZA ANEXO
BOGOTA, D.C. NORTE 15 15-44-101272473 20
VIGENCIA DESDE ALAS VIGENCIA HASTA ALAS
DIA MES ARNO DIA MES ANO HORAS | DIA° MES ANO | HORAS TIPO MOVIMIENTO
10 | 04 | 2024 30 | 12 | 2022 00:00 30 12 2028 23:59 | ANEXO NO CAUSA PRIMA

DATOS DEL TOMADOR { GARANTIZADD

SOCIAL

ING INGENIERIA SAS IDENTIFICACION  NIT: 890.405.995-1

DIRECCION: ANILLO VIAL KM 12 PUERTA DE LAS AMERICAS ZONA FRANCA CIUDAD: CARTAGENA, BOLIVAR |TELEFONO: 3138870345
DATOS DEL ASEGURADO ! BENEFICIARIO

[ASEGURADO/ .

BENEFICIARIO: INSTITUTO NACIONAL DE VIAS IDENTIFICACION  NIT: 800.215.807-2

IADICIONAL:

TEXTO ACLARATORIO

PARAGRAFO TERCERO DE LA CLAUSULA DECIMA DEL CONTRATO NUMERO 1587 DE 2022,
CUENTA BANCARIA.- PARA EL PAGO DE LAS ACTAS MENSUALES DE COSTOS,
IRISCF

COMPANIA DE FINANCIAMIENTO S.A CON LA SIGUIENTE INFORMACION BANCARIA: CUENTA DE AHORROS NO.
LA

TEXTO ACLARATORIO

SUBDIRECCION FINANCIERA ABONARA LOS PAGOS EN DESARROLLO DE LA EJECUCION DEL CONTRATO.

SE RECONOCE ORDEN DE INICIO DEL 30 DE DICIEMBRE DE 2022

SE RECONOCE ACTA DE SUSPENSION NO. 1 DEL 31 DE DICIEMBRE DE 2022

EL CUAL PARA TODOS LOS EFECTOS QUEDAR ASI: PARAGRAFO TERCERO:
EL INTERVENTOR PRESENTA CERTIFICACION DEL 3 DE ABRIL DE 2023 EXPEDIDA POR DE

100016984769, EN LA CUAL EL GRUPO DE TESORERIA DE

ACTA DE SUSPENSION No,

ACTA DE SUSPENSION No.
ACTA DE SUSPENSION No.
ACTA DE SUSPENSION No.

2 FIRMADA EL 31-05-2023
2 AMPLIACION SUSPENSION
2 AMPLIACION SUSPENSION
2 AMPLIACION SUSPENSION

No.
No.
No.

1 FIRMADA 30-06-2023
2 FIRMADA 30-08-2023
3 FIRMADA 30-10-2023

QUEDAMOS ATENTOS AL ACTA DE REINICIO PARA AJUSTAR VIGENCIAS

LA COMPANIA DEJA CONOCIMIENTO DE: QUE LA FECHA DE SUSCRIPCION DEL CONTRATO ES 01/12/2022 SEGUN PLATAFORMA SECOP II.
QUE LA ASEGURADORA CONOCE:

1. LA ORDEN DE INICIO DEL 30 DE DICIEMBRE DE 2022

2. LA SUSPENSION NO 1 DEL 31 DE DICIEMBRE DE 2022

3. LA PRORROGA NO 1 PLAZO HASTA EL 31 DE JULIO DE 2023

4. EL AMPARO DE CUMPLIMIENTO SU VIGENCIA SE EXTEDNERA HASTA LA LIQUIDACION DEL CONTRATO

5. AMPARO DE ANTICIPO SU VIGENDIA SE EXTENDERA HASTA LA LIQUIDACIOND EL CONTRATO

6. CALIDAD DEL SERVICIO CON UNA VIGENCIA IGUAL AL PLAZO DE LA GARANTA DE ESTABILIDAD EN EL CONTRATO PRINCIPAL OBJETO DE LA INTERVENTORA.
7. TODOS LOS AMPAROS INICIAL EL 01-12-2022 FECHA DE SUSCRIPCION DEL CONTRATO

LOS DEMAS TERMINOS Y CONDICONES SIN MODIFICAR CONTINUAN VIGENTES.

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 7 80-28 - TELEFONO: 2121808 - BOGOTA, D.C.

Clﬂi?ﬁﬁr\\

FIRNS T O RADOR —
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15-44-101272473

de Fianzas

FIRMA AUTORIZADA: Jose Luis Ojeda - Vicepr

DLF061287A




SEQUROS

DEL

ESTRADO S.A.
NIT. 860.009.578-6

CONSTANCIA DE NO REVOCATORIA NI CANCELACION
POR FALTA DE PAGO DE LA PRIMA

Hacemos constar, que la poliza N° 101272473, anexo
20, no expirara por falta de pago de la prima, ni por
revocatoria unilateral del tomador de la podliza o de la aseguradora.

Lo anterior de conformidad con lo establecido en el decreto 1082 de 2015
el cual regula las garantias ante entidades estatales

Dado en BOGOTA, D.C. a los 10 dias del mes de ABRIL de 2024

|

15-44-101 473
FIRMA AUTORIZADA: Jose Luis Ojeda - Vicepresidente de Fianzas
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CERTIFICACION PAZY SALVO DE PAGOS SEGURIDAD SOCIAL Y APORTES
PARAFISCALES

ARTICULO 50 LEY 789 DE 2002

Yo, MAURICIO PULIDO FRANCO, identificado con C.C. 19.457.705 DE BOGOTA
D.C, y con Tarjeta Profesional No. 22548-T de la Junta Central de Contadores de
Colombia, en mi condicion de Revisor Fiscal de ING INGENIERIA S.A.S.
identificada con Nit 890.405.995-1, debidamente inscrito en la Camara de
Comercio de Cartagena, luego de examinar de acuerdo con las normas de
auditoria generalmente aceptadas en Colombia, los estados financieros de la
compainiia, certifico el pago de los aportes de seguridad social (pension, salud y
riesgos profesionales) y de los aportes parafiscales (Instituto Colombiano de
Bienestar familiar ICBF, Servicio Nacional de Aprendizaje SENA y Caja de
Compensacion Familiar) pagados por la compafia durante los ultimos seis (6)
meses calendario legalmente exigibles a la fecha de presentacion de la propuesta,
dichos pagos corresponden a los montos contabilizados y cancelados por la
companiia durante dichos 6 meses. Lo anterior, en cumplimiento de lo dispuesto
en el articulo 50 de la Ley 789 de 2002.

La presente certificacion se expide a solicitud de la compafia al cuarto (04)
dia del mes de junio del afilo dos mil veinticuatro (2024).

Atentamente,

|
//J
MAURICIO PULIDO FRANCO
Revisor Fiscal T.P. 22548-T

Bogota D.C., Calle 114 No. 53 — 94 Tel: 2148460 - 7469364



DIAN

Formulario del Registro Unico

Tributario

2. Concepto |0 | 2| Actualizacion

14946370886

4. Numero de formulario

(415)77072 0) 000

12489984(802

4

)001494637088 6

5. Numero de Identificacion Tributaria (NIT) 6. DV | 12. Direccion seccional

14./Buzodn electronico

8 9 0 4 o 5 9 9 5 1 Impuestos de Cartagena 6
IDENTIFICACION
24. Tipo de contribuyente 25. Tipo de documento 26. Numero de Identificacién 27. Fecha expedicion
Persona juridica 1
— — £, 1 1
Lugar de expedicion 28. Pais 29. Departamento 80-€iudad/Municipio
|

31. Primer apellido 32. Segundo apellido 33. Primer nombre 34:-0tios nombres
35. Razoén social
ING INGENIERIA SAS

36. Nombre comercial 37.Sigia

HANAN
LBICACION

38. Pais 39. Departamento 40. Ciudad/Municipio
COLOMBIA 1 6 9 |Bolivar 1 3 |Cartagena 001
41. Direccidn principal
AUT ANILLO VIAL KM 12 655 VIA AL MAR ED GEMINIS OF 212
42. Correo electronico info@ingingenieria.com.co
43. Cédigo postal 44, Teléfonq 1 313887 0 3 4 5|45 Teléfono 2 3138870331

CLASIFICACION
Actividad-econémica Ocupacion
Actividad principal Actividad secundaria Otras actividades 52. NGmero
46. Codigo 47. Fecha inicio actividad 48. Codigo 49{ Fecha inicio dctivicad 50. Cédigo 1 2 51. Cédigo establecimientos
|
7 112[[19850527||[7 02011985052 7] |7 4 90/8 56 0] | | 2
Responsabilidades, Calidades y Atributos
1 2 3 4 5 6 T 3 9 10 11 12 13 14 15 16 17 18 19 20 21 22 23 24 25 26
: ts2fps] | [ [ | [ [ | [ [ [ | [ [ | [ [ |

ss.cedgo|5 |7 [8 |9 [1 4[4 2]4 85 25 5]

05- Impto. renta y compl. régimen ofdinar-._52.<Facturador-electrénico

07- Retencion en la fuente a titulo de\rent / )55 -/Informante de Beneficiarios Finales

08- Retencion timbre nacional

09- Retencion en la fuente en el impuesto

14- Informante de exogena

42- Obligado a llevar contabilidad

48 - Impuesto sobre las ventas - IVA

Usuarios aduaneros Exportadores
1 2 3 4 5 6 7 8 9 10
| ‘ | | | | | ‘ | ‘ 55. Forma 56. Tipo Servicio 1 2 3
54. Codigo | 57. Modo | |
1 12 13 14 15 16 17 18 19 20
| [ | [ [ocre | |
IMPORTANTE: Sin perjuicio de las actualizaciones a que haya lugar, la inscripcion en el Registro Unico Tributario -RUT-, tendra vigencia indefinida y en cor lencia no se exigira su renovacion

Para uso exclusivo de la DIAN

59. Anexos S| |:| NO 60. No. de Folios:

[

61. Fecha [2023-09-12/09 : 09: 34 |

La informacion suministrada a través del formulario oficial de inscripcion, actualizacion, suspension
y cancelacion del Registro Unico Tributario (RUT), debera ser exacta y veraz; en caso de constatar
inexactitud en alguno de los datos suministrados se adelantaran los procedimientos administrativos
sancionatorios o de suspension, segun el caso, Pardgrafo del articulo 1.6.1.2.6 del Decreto 1625
del 2016. De igual manera al formalizar el tramite el usuario fue informado y acepta la politica de
tratamiento de datos ley 1581 de 2012.

Firma del solicitante:

Sin perjuicio de las verificaciones que la DIAN realice.
Firma autorizada:

BELLO AVENA CARLOS ALBERTO

Representante legal Certificado

984. Nombre
985. Cargo

Fecha generacion documento PDF: 15-04-2024 08:59:01AM



DIAN

Formulario del Registro Unico Tributario

Espacio reservado para la DIAN

Pagina 2 de 6 Hoja 2
4. Numero de formulario 14946370886
(415)7707212489984(8020) 000001494637088 6

5. Numero de Identificacion Tributaria (NIT)

8 904059 95|1

6. DV

12. Direccion seccional

Impuestos de Cartagena 6

14./Buzodn electronico

Caracteristicas y formas de las organizaciones

62. Naturaleza

| 2|

63. Formas asociativas

64. Entidades 9 inslitutos de derechapuplico de orden nacional, departamental,
municipal y'descentralizados

|1 2] ]

65. Fondos 66. Cooperativas SZfrf,?jiffg;’sadeS ¥ 0rggpismos
68. Sin personeria juridica 69. Otras organizaciones no clasificadas 70. Beneficio' 1
Constitucion, Registro y Ultima Reforma Composicion del Capital
Documento 1. Constitucion 2. Reforma
71. Clase 05 01 82. Nacional 100 %
72. Nimero 1 6 5 8 1 8
73. Fecha 19850524 220480 6.1.5 83. Nacional publico 0. 0 %
1 1 i (AN, NS S S S / S S—
74. Nimero de notaria 3
75. Entidad de registro 0 3 03 84. Nacional privado 100. 0 %
76. Fecha de registro 19850528 20 1,809 14
77. No. Matricula mercantil 09036 81812 _0 9003 6/8 181 2
78. Departamento 1 3 1 3
79. Ciudad/Municipio 9 9 85. Extranjero 0 %
Vigencia 86. Extranjero publico 0 0 %
TN
80. Desde 19850524 | ) )
81, Hasta 209912 31 i 87. Extranjero privado 0. 0 %
- —_— e N 1 1
|
Entidad de vigilancia y control
88. Entidad de vigilancia y control
Superintendencia de Sociedades 5
Estado y Beneficio
Item 89. Estado actual $0./Fecha cambio de’estado 91. Namero de Identificacion Tributaria (NIT) 92. DV
1 8 1 Z0N\8.0 1,0 1| -
2 16 2016072 7] -
|
¢ [ . . | -
4 | o :
5 | o :
Vinculacién econémica
93. Vinculacion | g4 Nombre del grupo econsmico y/o empresarial 95. Numero de Identificacion Tributaria (NIT)dela  gg py.

economica

Matriz o Controlante

97. Nombre o razon social de la matriz o controlante

170. Numero de identificacion tributaria
otorgado en el exterior

171. Pais

172. Numero de identificacion tributaria
sociedad o natural del exterior con EP

173. Nombre o razén social de la sociedad o natural del exterior con EP
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DIAN

Formulario del Registro Unico Tributario

Representacion
Pagina 3 de 6 Hoja 3
Espacio reservado para la DIAN 4. Numero de formulario 14946370886
(415)7707212489984(8020) 000001494637088 6
5. Numero de Identificacion Tributaria (NIT) 6. DV | 12. Direccién seccional 14./Buzodn electronico
8 9 0 4 0 5 9 9 5 1 Impuestos de Cartagena 6
Representacion
98. Representacion 99. Fecha inicio ejercicio representacion
REPRS LEGAL PRIN 18
20160704 )
100. Tipo de documento 101. Numero de identificacion 402-DV [103-Numero de tarjeta profesional
CéduladeCiudadani 1 3 [7 3 1 0 6 1 2 7 |
1 A\, [ A N\
104. Primer apellido 105. Segundo apellido 106. Primef nombre 107. Otros nombres
BELLO |AVENA CARLOS |ALBERTO
108. Numero de Identificacion Tributaria (NIT) 109. DV | 110. Razén social representante legal
98. Representacion 99. Fecha inicio ejercicio represeritacién
REPRS LEGAL SUPL 19 J'} 0.1.6-07 0 1|
-— 1 1
100. Tipo de documento 101. Numero de identificacion 102. DV | 103. Numero de tarjeta profesional
CéduladeCiudadan 1 3 |7 9 1 5 2 0 8 0 |
2
104. Primer apellido 105. Segundo apellido 106. Primer-nembre 107. Otros nombres
ABONDANO |CAPELLA !RAFAEL ANTONIO
108. Numero de Identificacion Tributaria (NIT) 109. DV | 110. Razén Sociai representante legal
98. Representacion 99. Fecha.inicio/ejercicie/epreseritacion
APOD. GENERAL 07 2019043 0|
e 1 1
100. Tipo de documento 101. Numero de identificacior 102. DV | 103. Numero de tarjeta profesional
CéduladeCiudadan 1 3 |1 0 4 7 4 696 /7 5 | 303521
3 A L4
104. Primer apellido 105. Segunde.apellido 106. Primer nombre 107. Otros nombres
BELLO VEGA CARLOS ENRIQUE
108. Numero de Identificacion Tributaria (NIT) 109. DV | 140. Razéri sooial representante legal
i
RN
98. Representacion 92, Fecha inicio ejercicio representacion
— 1 1 |
100. Tipo de documento 101 Numerp de identificacién 102. DV | 103. Numero de tarjeta profesional
. N |
104. Primer apellido 105:Segundo apellido 106. Primer nombre 107. Otros nombres
108. Numero de Identificacion Tributaria’ (M) 109. DV | 110. Razén social representante legal
98. Representacion 99. Fecha inicio ejercicio representacion
1 1 |
100. Tipo de documento 101. Numero de identificacion 102. DV | 103. Numero de tarjeta profesional
5 |
104. Primer apellido 105. Segundo apellido 106. Primer nombre 107. Otros nombres
108. Numero de Identificacion Tributaria (NIT) 109. DV | 110. Razén social representante legal

Fecha generacion documento PDF: 15-04-2024 08:59:01AM



Formulario del Registro Unico Tributario
Socios y/o Miembros de Juntas Directivas, Consorcios, Uniones

DIAN

|RAFAEL

119. Razén social

Pagina 4 de 6 Hoja 4
Espacio reservado para la DIAN 4. Numero de formulario 14946370886
(415)7707212489984(8020) 000001494637088 6
5. Numero de Identificacion Tributaria (NIT) 6. DV | 12. Direccién seccional 14./Buzodn electronico
8 9 0 4 0 5 9 9 5 1 Impuestos de Cartagena 6
Socios y/o Miembros de Juntas Directivas, Consorcios, Uniones Temporalas
111. Tipo de documento 112. Numero de identificacion 118, BV.| 114. Naciohaiidad
CéduladeCiudada 1 3 |7 9 1 5 2 0 8 0 | COLOMBIA 16 9

I — £,

115. Primer apellido 116. Segundo apellido 117. Primer nombre. 118-0Otros nombres

ABONDANO CAPELLA

120. Valor capital del socio

121. % Participacion

122-Fecha de ingreso

|
/7127070 1,05 1 5|

123. Fecha de retiro
2016,0701

111. Tipo de documento

112. Numero de identificacion

443. BV | 114. Nacionalidad

120. Valor capital del socio

| 121. % Participacion

122. Fecha de ingreso

2001,05,1 5

Cédula de Ciudada 1 9 10 4 8 3 6 i COLOMBIA 169
115. Primer apellido 116. Segundo apellido 117. Primer riombre 118. Otros nombres
) GARCIA ABONDANO iJUAN
119. Razon social
120. Valor capital del socio 121. % Participacion PN 122/ Fecha de ingreso 123. Fecha de retiro
2001051 5] 20160701
111. Tipo de documento 112. Numero de identificacion 113. DV | 114. Nacionalidad
Cédula de Ciudada 1 5 2 7 7 7 3 7 6 | COLOMBIA 16 9
115. Primer apellido 116. Segundo-apellido 117. Primer nombre 118. Otros nombres
s GARCIA |ABO!\IDANO / ANDREA MARGARITA
119. Razon social
- <\

123. Fecha de retiro
20160701

11

=

. Tipo de documento

112. Numéro.de identificasian

113. DV | 114. Nacionalidad

11

o

. Primer apellido

116( Segundo apellido

117. Primer nombre

118. Otros

nombres

119. Razén social

12

o

. Valor capital del socio

121. % Participacion

122. Fecha de ingreso

123. Fecha de retiro

11

=

. Tipo de documento

112. Numero de identificacion

113. DV | 114. Nacionalidad

115. Primer apellido

116. Segundo apellido

117. Primer nombre

118. Otros

nombres

119. Razén social

12

o

. Valor capital del socio

121. % Participacion

122. Fecha de ingreso

123. Fecha de retiro
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DIAN

Formulario del Registro Unico Tributario
Revisor Fiscal y Contador

Espacio reservado para la DIAN

4. Numero de formulario

(415)77072

Pagina 5 de 6 Hoja 5
14946370886
12JJ$‘9JJHUUJ(‘)“U(‘)‘.U(‘)MLGWOJJB 6

5. Numero de Identificacion Tributaria (NIT)

8 90405995

6. DV

1 Impuestos de Cartagena

12. Direccion seccional

14./Buzodn electronico

Revisor Fiscal y Contador

124. Tipo de documento

125. Numero de identificacion

127, ,Numerc.de tarjeta profesional

135. Fecha de nombramiento

20150910

g_CéduladeCiudadam’a 131 9457 7 0 5 i 2 2 5 4 8T
E 128. Primer apellido 129. Segundo apellido 130. Primer nombre 13]1. Otros nombres

;' PULIDO |FRANCO MAURICIO IFRANCISCO

;E 132. Numero de Identificacion Tributaria (NIT) 133. DV | 134. Sociedad o firma designada

3

4

136. Tipo de documento

137. Numero de identificacion

138, DV

139. Numero de tarjeta profesional

143. Otros nombres

147. Fecha de nombramiento

19930531|

2 |Cédulade Ciudadania 1 3 |1 2 5 3 9 3 8 4

c A A

§. 140. Primer apellido 141. Segundo apellido 142:..Piimer nombre
% ATEHORTUA |MONTOYA iGONZALO
(3] =l /

& |144. Numero de Identificacion Tributaria (NIT) 145. DV | 146. Sociedad o fira designada

o

2

>

Q

4

148. Tipo de documento

Cédulade Ciudadania 1 3 |1 1 0 6

149. Numero de identificacion

150. DV
8 915 5 8

151. Numero de tarjeta profesional

253 0095T

152. Primer apellido

153. Segundoapellido

154. Primer nombre

155. Otros nombres

;: MENDEZ HERNANDEZ N\ LUISA FERNANDA
§ 156. Numero de Identificacion Tributaria (NIT) 157| DV | 188,/Sociedad ofirma.designada
1< =
159. Fecha de nombramiento ‘
202208301
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DIAN

Formulario del Registro Unico Tributario

Establecimientos

Espacio reservado para la DIAN

4. Numero de formulario

(415)77072 0) 000

12489984(802

Pagina 6 de 6

4

)0014946370

Hoja 6
14946370886

88 6

5. Numero de Identificacion Tributaria (NIT)

8 904059 95|1

6. DV | 12. Direccion seccional

Impuestos de Cartagena

14./Buzodn electronico

Establecimientos, agencias, sucursales, oficinas, sedes o negozios-antre otros

160. Tipo de establecimiento 161. Actividad econédmica

Establecimiento de comerci ( 2

Actividades de ingenieria y otras actividades conexas de consultoriatécnica I 741 2

!7
I

162. Nombre del establecimiento

ING INGENIERIA SAS

163. Departamento
Bogota D.C. 11

164. Ciudad/Municipio
Bogota, D.C. 0 01

165. Direccién

CL 114 A 53 94

166. Numero de matricula mercantil

02589514

167. Fecha de’laomatricula mercantil

|20 160 7 0 3]

168. Teléfono

169. Fecha de cierre

160. Tipo de establecimiento 161. Actividad econémica

Establecimiento de comerci ( 2

Actividades de ingenieria y otras agtividades conexas de consultoria técnica | 7112

162. Nombre del establecimiento

INGESTUDIOS

163. Departamento

Bolivar

164. Ciudadu/Municipio

13 ICartagena 00 1

165. Direccion

ZN NORTE KM 12 655 ANILLO VIAL

166. Numero de matricula mercantil

090%96/8 1,902

167, Fecha de la matricula mercantil

[1 9850572 7]

168. Teléfono

169. Fecha de cierre

P61 Actividad-econdmica

160. Tipo de establecimiento

162. Nombre del establecimiento:

163. Departamento

164. Ciudad/Municipio

165. Direccion

166. Numero de matricula mercantil

167. Fecha de la matricula mercantil

168. Teléfono

169. Fecha de cierre
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