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ACTA DE APROBACION GARANTIA UNICA DE CUMPLIMIENTO PARA | 52547-994000002909

REALIZAR LA INTERVENTORIA TECNICA, ADMINISTRATIVA, FINANCIERA, CONTABLE Y JURIDICA A LA *

: EJECUCION Y CUMPLIMIENTO DEL CONTRATO DE CONSULTORIA, QUE TIENE POR OBJETO: FORMULACION DEL
5. Objeto Contractual: PLAN DE MANEJO AMBIENTAL DE LA MICROCUENCA (PMAM) CANO EL RAIZAL UBICADA EN LOS MUNICIPIOS DE
TAURAMENA Y MANI, DEPARTAMENTO DE CASANARE JURISDICCION DE LA CORPORACION AUTONOMA
REGIONAL DE LA ORINOQUIA - CORPORINOQUIA -

6. Contratista:
NIT ) 830.513.440-0

Razon Social SEIMCO SAS .-

7. Valor del contrato ; 2 : § 227,328,502
Adicional 01
Adicional 02

$ 227,328,502
Total !

Doscientos Veintisiete Millones Trescientos Veintiocho Mil Quinientos Noventa y Dos Pesos Con Cero Centavos

" [EL JEFE OFICINA ASESORA JURIDICA CODIGO 1045 GRADO 07 DE LA CORPORACION AUTONOMA REGIONAL DE LA ORINOQUIA -
CORPORINOQUIA-, FACULTADO MEDIANTE RESOLUCION 400.36.24.1913 DEL 9 DE DICIEMBRE DE 2024,  APRUEBA LA POLIZA DESCRITA,
POR ENCONTRARSE DE CONFORMIDAD CON LOS REQUERIMIENTOS CONTRACTUALES, RESPECTO DE LOS SIGUIENTES AMPAROS:

i AR 10. Vigencia
§ Twode it s 3 N # FECHA DE APROBACION _ FECHA INICIAL FECHA FINAL
CUMPLIMIENTO $22,732,859.20 .~ 4/08/2025 ~ 25107!2025 25/08/20268 .
PRESTACIONES SOCIALES $ 11,366,420.60 . 4/08/2025 25/07/2025 25112/2028 .~
: CALIDAD DEL BIEN it $45465,718.40 F 4/08/2025 - 25/07/2025 25/06/2026 -
ACTA DE APROBACION GARANTIA UNICA DE POLIZA DE| 625-74-994000001129
RESPONSABILIDAD CIVIL EXTRACONTRACTUAL| - Anexo1
11. Tipo de Amparos 12. Valor(:,ugurldo
RESPONSABILIDAD CIVIL 3
EXTRACONTRACTUAL $284,700,000.00 j 4/08/2025 171121'2025‘ § 25/12/2025 /

14. Observaciones

De acuerdo con lo dispuesto en el articulo 25 numeral 19 de la ley 80 de 1993, decreto 1082 de 2015 y de conformidad con el articulo 7 de la Ley 1150 de
MymDWmtmcvs Whpmomapmbadénenvupal Casanare, nlonmdiudelmdeAgos?dalaﬂuzuzs
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Anexo'1 _-
ENTIDADES ESTATALES N°|
1. Tipo de Aprobacién : l Péliza de Cumplimiento a Favor de Entidades Estatales
2. TOMADOR / GARANTIZADO b SEIMCO SAS «
ASEGURADO | BENEFICIADO i . |CORPORACION AUTONOMA REGIONAL DE LA ORINOQUIA - CORPORINOQUIA
3. Compafifa Aseguradora |ASEGUTRADORA SOLIDARIA DE COLOMBIA
4. Namero y Fecha de Suscripcion del contrato 1201'12"6"25'451 i I:l: “:s ;0’32‘;




