- EEEum POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO ENTIDAD ESTATAL
(] ESTRADO S.A.
> e DECRETO 1082 DE 2015
CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL cop.suc NO.POLIZA ANEXO
CARTAGENA CARTAGENA 75 75-44-101152811 0
FECHA EXPEDICION VIGENCIA DESDE ALAS _ VIGENCIAHASTA | ALAS
DA MES ANO | DIA MES ANO | HORAS | DIA°  MES  ANO | HORAS TIPO MOVIMIENTO
27 | 03 | 2026 27 | 03 | 206 0000 | o4 | o4 | 2020 | 2359 |EMmISION ORIGINAL
DATOS DEL TOMADOR | GARANTIZADO
oM~ FUNDACION EMPRESARIAL Y SOCIOAMBIENTAL SUPERINT IDENTIFICACION NIT: 901.617.798-6
BSloreccion: cLiscante |ciupap:  mompos, BoLvar | TELEFONO: 321267142
DATOS DEL ASEGURADO | BENEFICIARIO
SEGURADO / , .
BENEFICIARIO: MUNICIPIO DE MOMPOS ||DENT|F|CAC|ON NIT: 890.480.643-3
IRECCION: KR 2 NRO. 19 - 20 PALACIO DE SAN CARLOS. CIUDAD:  MOMPOS, BOLIVAR TELEFONO 3103646473
DICIONAL:

OBJETD DEL SEGURD

CON SUJECION A LAS CONDI Cl ONES GENERALES DE LA POLIZA QUE SE ANEXAN ECU010B, QUE FORMAN PARTE | NTEGRANTE DE LA M SMA Y QUE EL ASEGURADO Y EL
TOVADOR DECLARAN HABER RECI BI DO Y HASTA EL LiM TE DE VALOR ASEGURADO SENALADO EN CADA AMPARO, SEGUROS DEL ESTADO S. A, GARANTI ZA:

GARANTI ZAR EL PAGO DE LOS PERJUICI OGS DERIVADOS POR EL | NCUMPLIM ENTO DE LAS OBLI GACI ONES ADQUI RIDAS POR PARTE DEL AFI ANZADO, NMEDI ANTE CONTRATO No.
MPX- MC- 2026112 QUE TI ENE COMO OBJETO SERVICI O DE ROCERIA Y LI MPI EZA DEL MARGEN DEL RI O MAGDALENA DEL SECTOR COVPRENDI DO ENTRE LA PLANTA DE TRATAM ENTO
DE AGUA POTABLE HASTA LA PLAZA DE SANTA BARBARA EN LA CABECERA DI STRI TAL DE SANTA CRUZ DE MOMPOX - BOLI VAR

AMFAROS
RI ESGO. PRESTACI ON DE SERVI Cl OS
AVPARCS VI GENCI A DESDE VI GENCI A HASTA SUMA ASEG ACTUAL
gl CUMPLI M ENTO DEL CONTRATO 27/ 03/ 2026 04/ 08/ 2026 $4, 891, 770. 30
PAGO DE SALARI OS, PRESTACI ONES SCOCI ALES LEGALES E | NDEMNI ZACI ONES 27/ 03/ 2026 04/ 04/ 2029 $2, 445, 885. 15
| LABORALES

CALI DAD DEL SERVICIO 27/ 03/ 2026 04/ 08/ 2026 $4, 891, 770. 30

ACLARACIOMNES

Al OR PRIMA NFTA | GASTOS EXPEDICION IVA TOTAI A PAGAR VALOR ASEGURADO TOTAL Pl AN DE PAGO
$ *+x62,193.00 $ *xkixt8 000.00 $ *xxx]3,336.00 $ Fixkkakkakix83 530.00 $ Herak]2,229,425.75 CONTADO
INTERMEDWARID DISTRIBUCICH COAZEBURD

NOMESE CLAVE % DE PART. MOAERE COMPAR LA % PART. VALOR ASEGURADO
HBL SEGURCS LTDA. 143705 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 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 8 NO 34-62 PISO 8 - TELEFONO: 6601144 - CARTAGENA

DE COLOMERA

3

VIGILADO SUPERINTENDENCLE FIMANCERA

75-44-101152811
EIRMA AUTORIZADA: Jose Lujs Ojeda - Vicepresidente de Fianzas FIRMS TOMADOR
USTED PUEDE CONSULTAR ESTA POLIZA EN WWW.SEGUROSDELESTADO.COM OFICINA PRINCIPAL: AUTOPISTA NORTE # 103 - 60, PISO 5 TELEFONO: 601-2186977, 601-6019330 DLF143705D
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