'Eﬂum POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO ENTIDAD ESTATAL

ESTRDO S.A.
recy AR DECRETO 1082 DE 2015
CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL CoD.sUC NO.POLIZA ANEXO
NEIVA AGENCIA MANDATARIA - NEIVA 61 61-44-101064171 0
FECHA EXPEDICION VIGENCIA DESDE ALAS " VIGENCIA HASTA ALAS
o DA MES ANO | DIA MES ANO | HORAS | DiA MES ANO | HORAS TIPO MOVIMIENTO
18 | 03 | 2026 17 | 03 | 202 00:00 17 | o8 | 2020 23:50 | EMISION ORIGINAL
DATOS DEL TOMADOR ! GARANTIZADD
T NOVIBRE O RAZON PROVERIETRR 5 AS. IDENTIFICACION NIT: 900.667.229-7
EDIRECCION: CL 7 A30A 141LC 01 ED BARLOVENTO |CIUDAD: NEIVA, HUILA |TELEFONO: 3132677104
DATOS DEL ASEGURADC ! BENEEICIARID
i\ SEGURADO / MUNICIPIO DE NATAGA - HUILA IDENTIFICACION NIT: 891.102.844-0
BENEFICIARIO: 891.102.
IRECCION: CR8 NRO. 2 - 43 CIUDAD:  NATAGA, HUILA TELEFONO 3183475719

ADICIONAL:

OBJETO DEL SEGURD

4 CON SUJECION A LAS CONDICIONES GENERALES DE LA POLIZA QUE SE ANEXAN ECU010B, 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 PAGO DE LOS PERJUICIOS DERIVADOS DEL INCUMPLIMIENTO DE LAS OBLIGACIONES CONTENIDAS EN LA COMUNICACION DE ACEPTACION DE SU OFERTA DENTRO
‘gl DEL. PROCESO DE CONTRATACION DE INVITACION PUBLICA DE MINIMA CUANTIA IPMC-NAT NO. 014 DE 2026 , CUYO OBJETO ES PRESTACION DE SERVICIOS DE ALQUILER DE
@ VOLQUETA PARA EL MEJORAMIENTO Y MANTENIMIENTO DE LA RED VIAL A CARGO DEL MUNICIPIO DE NATAGA, EN CUMPLIMIENTO DE LAS OBLIGACIONES CONTRACTUALES PARA
EJECUCION DE CONVENIOS SOLIDARIOS, EN CUMPLIMIENTO AL PLAN MUNICIPAL DE DESARROLLO NATAGA PRODUCTIVA CON RESULTADOS 2024 - 2027.

AMPARODS
RIESGO: PRESTACION DE SERVICIOS
=l AMPAROS VIGENCIA DESDE VIGENCIA HASTA SUMA ASEG/ACTUAL
@l CUMPLIMIENTO DEL CONTRATO 17/03/2026 17/12/2026 $4,795,000.00
PAGO DE SALARIOS, PRESTACIONES SOCIALES LEGALES E INDEMNIZACIONES 17/03/2026 17/08/2029 $9,590,000.00
¢l LABORALES
CALIDAD DEL SERVICIO 17/03/2026 17/12/2026 $9,590,000.00
ACLARACIONES
| GASTOS EXPEDICION IVA TOTAL A PAGAR VALOR ASEGURADOTOTAL {  PLANDEPAGO |
§ **+++89,224.00 § *x+++++8,000.00 § ***++*18,472.00 § Hrrrawnnn+115,696.00 § Fr23,975,000.00 CONTADO
INTERMEDMRID T4 TRIBUCICH COASEBURD
MOLBRE CLAVE i DE FART. MOMERE COMPAFLA 5 PART, WALDR ASEQURADD

ARCILA PERDOMO ASESORES DE SEGUROS 113270 100.00

: QUEDA EXPRESAMENTE CONVENIDO QUE LAS OBLIGACIONES DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. SE REFIERE UNICAMENTE AL OBJETO Y OBSERVACIONES DE LA(S)
=1 GARANTIA(S) QUE SE ESPECIFICAN EN ESTE CUADRO.

'3

VIGILADO &IPEHJHTEHDEENFMHJEM Y

| 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 5 NO. 13 - 56 OFICINA 501 EDIFICIO CENTRO DE NEGOCIOS LEON

AGUILERA - TELEFONO: (608) 8501940 - NEIVA

OFICINA PRINCIPAL: AUTOPISTA NORTE # 103 - 60, PISO 5 TELEFONO: 601-2186977, 601-6019330 DLF113270B

_DE Col Ol

61-44-101064171




POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO ENTIDAD ESTATAL

NIT. 860.008.578-6 DECRETO 1082 DE 2015

lli!l

CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL CoD.sUC NO.POLIZA ANEXO
NEIVA AGENCIA MANDATARIA - NEIVA 61 61-44-101064171 0
FECHA EXPEDICION VIGENCIA DESDE ALAS ~VIGENCIA HASTA ALAS
o DIA  MES  ANO DIA  MES ANO |HORAS | DIA  MES ANO | HORAS TIPO MOVIMIENTO
& 15 | 03 | 2026 17 | 03 | 2026 00:00 17 | 08 | 2029 23:59 | EMISION ORIGINAL
DATOS DEL TOMADOR | GARANTIZADD

NOMBRE O RAZON PROVEETEIR S.A.S. IDENTIFICACION  NIT: 900.667.229-7

SOCIAL

DIRECCION: CL 7 A 30 A 141 LC 01 ED BARLOVENTO clubAD:  NEWVA, HUILA [TELEFONO: 3132677104

DATOS DEL ASEGURADO / BENEFICIARIO
i\ SEGURADO / MUNICIPIO DE NATAGA - HUILA IDENTIFICACION NIT: 891.102.844-0
==BENEFICIARIO: : 891.102.

IRECCION: CR8 NRO.2 -43 CIUDAD:  NATAGA, HUILA TELEFONO 3183475719
ADICIONAL:

Recuerda que puedes ualizar CONOCE LOS MEDIOS DE PAGO

tus datos de contacio conforme :

ala Ley 23200, a tra
nuestras paginas:

www.segurosdelestado.com

o www.segurosdevidadelestado.com ;
B ] B 5:!?!‘1.".‘.': exrto
s a la opcitn POQR v selecciona @ INTER MDV‘I-I"RED

el tipo de solicitud:

Acceso a la informacién GaiGal) - o ) ‘ £} Coopidrogas

_PAGOS CON CONVENIO *No aplica para transferencias _

— i i H i B
- Sequres del Estado Bnncndeﬂng-nta (- S:::echrm. dal E@.L_ndfb ) _
Bancolombia Cuenta Convenio 47189 sl Cuenta Convenic DOB4E5445
= VALOR PRIMA NETA GASTOS EXPEDICION IVA TOTAL A PAGAR VALOR ASEGURADO TOTAL PLAN DE PAGO
3 $ ****+*89 224.00 $ ***x+:x8 000.00 $ *****%18,472.00 § FHHxxEERRIE1 15 696.00 $ ******x*23 975,000.00 CONTADO
INTERMEIMARID S TRIBLICIOH COREERURD
NONERE CLANVE % DE PART. FCMERE CORMPARIA. % PART. WALDR ASECLURADD
ARCILA PERDOMO ASESORES DE SEGUROS 113270 100.00

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
= "=F SPECIFICAN 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
i ANTO EL ASEGURADOR COMO EL TOMADOR, PRESTARAN SU COLABORACION

§ EFERED NMFIOVEIONES LA DIRECCION DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. ES CARRERA 5 NO. 13 - 56 OFICINA 501 EDIFICIO CENTRO DE NEGOCIOS LEON AGUILERA -
B FORMA DE PAGO
iy REFERENCIA
i BANCO CHEQUE HNo. VALOR PAGO:
1101500412296-4

(415) 7709998021167 (8020)11015004122964 (3900) 000000115696 (96)20270317

EFECTIVO
CHEQUE
TOTAL %

VIGILADO &IPEHJHTEHDEENFMHJEM

COPIA PARA PAGO EN BANCOS NO NEGOCIABLE




SEGUROS

DEL

ESTRDO 8 A
NIT. 860.009.578-6

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

Hacemos constar, que la podliza N° 101064171, anexo
0, no expirara por falta de pago de Ila prima, ni por
revocatoria unilateral del tomador de la pdliza 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 NEIVA a los 18 dias del mes de MARZO de 2026

=3

61-44-101064171
FIRMA AUTORIZADA: Jose Luis Ojeda - Vicepresidente de Fianzas

2



SEGUROS SEGUROS DEL ESTADO S.A.

DEL NIT. 860009578-6
ESTADO RECIBO DE CAJA N° 67028264
Expedido en Sucursal ey Fecha de Pago Intermediario
Sucursal
ARCILA
PERDOMO
OFICINA ASESORES DE
BOGOTA, D.C. PRINCIPAL 1 18/03/2026 113270 SEGUROS LTDA
ARP ASESORES
DE SEGU
NIT/CC
Tomador: PROYECTOS C&R S.AS. 900667229
Suma de: QUINIENTOS CINCUENTA Y CINCO MIL NOVECIENTOS
' SESENTA PESOS M/CTE.*x****
NIT/CC
Pagador: PROYECTOS C&AMP;R 900667229
Por concepto de: APLICACION PORTAL DE RECAUDOS #737384280
S REIE- 20 Prima Gasto (V7 Runt Valor
Endoso-Cuota
61-AGENCIA
MANDATARIA -
NEIVA-40-RCE $366.970,50 $3.000,00 $70.294,40 $0,00 $440.264,90
CONTRATOS-
101023328-0-1
61-AGENCIA
MANDATARIA -
NEIVA-44-CU. $89.224,29 $8.000,00 $18.472,62 $0,00 $115.696,91
ENTIDAD.EST.-
101064171-0-1
Otros conceptos de pago Valor
CUENTA PUENTE INTERSUCURSALES $555.961,00
APROVECHAMIENTOS $-0,90
APROVECHAMIENTOS $-0,91

Forma de pago

Ahorro: $0,00

Corriente: $0,00
Tarjeta: $0,00
Otro: $0,00
Transaccion: 18049473 Total: $555.960,00

Cajero: PAGUESTADO



