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P N.] SEGUROS POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO ENTIDAD ESTATAL
EATADO 5.4,
NIT. 860.009.578-6 DECRETO 1082 DE 2015
CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL cab.suc NO.POLIZA ANEXO
BOGOTA, D.C. ANTIGUO COUNTRY 21 21-44-101470200 2
FECHA EXPEDICION VIGENCIA DESDE ALAS VIGENCIA HASTA ALAS
m DA MES  ANO DiA MES  ANO HORAS | DIA MES  ANO HORAS TIPO MOVIMIENTO
26 | 05 f 2025 21 05 | 2025 00:00 21 | 07 ] 2028 23:59 | ANEXO DE TRASLADO DE VIGENCIA
DATQS DEL TOMADOR { GARANTIZADO
JGREC Rezon FUNDACION HOGAR GERIATRICO CASA JIRETH IDENTIFICACION NIT: 901.130.167-7
PHoiReCCION: Fea SAN JOSE LA GRANIA [clUDAD:  ANOLAIMA, CUNDINAMARCE |TELEFONO: 3223743059
DATOS DEL ASEGURADQ / BENEFICIARID
e #ASEGURADO / MUNICIPIO DE QUIPILE CUNDINAMARCA :
 BENEEICIARIO: IDENTIFICACION NIT: 899.099.431-0)

DIRECCION: AV 2 N 2-39 CIUDAD:  QUIPILE, CUNDINAMARGA [TELEFONO 8499000
#\DICIONAL:

OBJETO DEL SEGUROQ

CON SUJECION A Las CONDICIONES GENERALES DE LA POLIZA QUE SE ANEXAN ECUQLOB, QUE FORMAN PARTE INTEGRANTE DE LA MISMA Y QUE EL ASEGURADO Y EL
TOMADOR DECLARAN HABER RECIBIDO Y HASTA EL LIMITE DE VALOR ASEGURADC SERALADO EN CADA AMPARO, SEGUROS DEL ESTADO S.A. » GARANTIZA:

CUMPLIMIENTO, CALI1DAD DE LOs SERVICIOS PRESPADOS ¥ PAGO D SALARIOE ¥ BRESTACIONES S0CIALES, DEL CONVENIO hE ASOCIACION CA-002-2025, QUE 'TIENE DoR
W OBJFTO: PRESTAR LOS SERVICIDS TR ATENCION INTEGRAL A L.OS APHLTOS MAYORES EN RSTANO DR ABRHDONG DEL MUNTCTFTO DR QUIPILE CUNDINAMARCA, EN CENTROS DE
BIENESTAR PARA ANCIANOS PARA LA VIGENCIA 2025.

AMPARGS
RIESGO: CONVENIOS DE ASOCIACION, COOPERACICN O COFINANCTACION
W AMPAROS VIGENCIA DESDE VIGENCIA HASTA SUMA ASKRG/ACTUMNL SUMA ASEG/ANTERIOR
‘%‘; CUMPLIMIENTO DEL CONTRATO 21/05/2025 217/01/2028 $4,450,000.00
gyl CALIDAD DEL SERVICIO 21/05/2025 21/01/2026 54,450,000.00
& .l PACO DE SALARIOS, PRESTACIONES SOCIALES LEGALES E INDEMNIZACIONES 21/05/2028 21/07/2028 $2,225,000,00

LABORALES

ACLARACIONES
e gl|POR HEDIO DEL FRESEATE ANEYO SE ACTUALIZA LA VIGH
LOS DEMAS TERMINGS Y CONDICTIONES NO MODIEFIGADOS C

CIA DE LA POLIZA SEGUN ACTA DE INICIO DE FEHA 21 DE MAYO DE 2029.
VTINUZAN VIGENTES.

MANETA | GASTOS EXPEDICION VA TOTAL A PAGAR VALOR ASEGURADD TOTAL | PLAN DF PAGO
130,268.00 § *errerrg 000.00 $ Hh05 271.00 § s g4 540.00 § "4 125 000.00 CONTADO

INTERMEDIARID DS TRIBUCION COMSEBURD
NIBSE SAVE W 0F PaRT NIVAERE ZOnE Al 1A, RaART VALCR ASECURAD D
~ | DIANA CRISTINA VAZQUEZ AGUDELG 143338 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.

5
W
G
7 - NOTA: SEGUROS DE ESTADO S.A SE RESERVA EL DERECHO DE REVISAR Y HACER ACOMPANF}MIENTO AL RIESGO ASUMIDO DURANTE LA VIGENCIA DE LA PRESENTE
=29 POLIZA, POR LO TANTO EL ASEGURADOR COMO EL TOMADOR, PRESTARAN SU COLABORACION
% 5 8 PARA EFECTOS DE NOTIFICACIONES LA DIRECCION DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. ES CALLE 83 NO 19-10 - TELEFONO: 6-917963 - BOGOTA, D.C.
§a
& %
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g g
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=7
s 21-44-101470200 g
= BMA AUTORIZADA: Jose s Ojada - Viceoresids ¢ Fianzas “wd HMR
be_S4USTED PUEDE CONSULTAR ESTA POLIZA BN WWW.SEGUROSDELESTADD.COM  OFICINA PRINCIPAL: AUTOPISTA NORTE #1403 « 60, P10 5 TELEFONO: §04.24 86977, 801-8019330 DLF143338A 9
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& d | TEXTO ACLARATORLO

e ]¢]

seaunos <)
- POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO ENTIDAD ESTATAL
B&Taoo s.a.
: NIT. 860.009.578-6 DECRETO 1082 DE 2015
,
[CTUDAD DE EXPEDICION ~SUCURSAL CODSUE NOPOLIZA —ANEXO |
BOGOTA, D.C. ANTIGUC COUNTRY 21 21-44-101470200 2
—mecm‘j———mmnz ATAS VIGENCIAHASTA ATAS :
oia. MES ANO | DiA  WMES ANO | HORAS DiA  MES ~ANO | HORAS TIPO MOMMIENTO
'__' 26 l 05 | 2028 21 | 05 l 2025 go00 | 21 07 2028 | 2358 | ANEXO DE TRASLADO DE VIGENGIA
*} DATOS DEL TOMADOR | GARANTIZAD
Fgggﬁfm FUNDAGION HOGAR GERIATRICO CASA JIRETH IDENTIFICAGION NIT: 901.130.167-7 | s
SIRECCION: FCA SAN JOBE LA GRANJA CIUDADT — ANGLAIWA, CUNDINAMARCA |TELEFON0: 593743053
DATOS DEL ASEGURADO ' BENEFICIARIO -
e MUNIGIPIO DE QUIPILE GUNDINAMARCA MEiTIEGR Woigy
IDIRECCTION: AV Z N'2-39 lctunnu: CUIPILE, CUNDINAMARCA I TECEFONTT 8499000
ADICIONAL:

GOa

g’

EROCAEARAGAAE

BAGE

]t

o

EEOEOEE0LA

i

G

&

t]ele

Ot

E I QUEDA EXPRESAMENTE CONVENIDO QUE LAS OBLIGACIONES DE SEGUROS DEL ESTADD S.A. SE REFIERE UNICAMENTE AL OBJETOY OBSERVACIONES DE LA(S) GARANTIA(S) QUE
9 SE ESPECIFICAN EN ESTE CUADRO.

%

= :

; ? NOTA: SEGURQS DE ESTADO S.A SE RESERVA EL DERECHO DE REVISAR Y HACER ACOMPARAMIENTO AL RIESGO ASUMIDO DURANTE LA VIGENCIA DE LA PRESENTE POLIZA, PORLO
es , TANTO EL. ASEGURADOR COMOC EL TOMADOR, PRESTARAN SU COLABORACION

g
Z E PARA EFECTOS DE NOTIFICACIONES LA DIRECCION DE SEGUROS DEL ESTADO 8.A. ES CALLE 83 NO 19-10 - TELEFONQ: 6-917963 « BOGOTA, b.C.
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=1 21-44-101470200

FIRMA AUTORIZADA: Jose Luis Djeda - Viceprasidente de Fianzas FIRMA TOMADOR
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P securos FOLIZA DE SEGURO DE RESPONSABILIDAD CIVIL EXTRACONTRACTUAL DERIVADA DE
i< ¢ _& D
e DEC_ . CUMPLIMIENTO

o
>

NIT.860.000.576-6 RCE CONTRATOS
CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL COD.SUC NO.POLIZA ANEXO
BOGOTA, D.C. ANTIGUO COUNTRY 21 2140-101255036 2
FECHA EXPEDICION VIGENCIADESDE | A LAS VIGENGIAHASTA | ALAS
DIA" MES = ANO | DIA” "MES ARG | HORAS | Dia' MR Mand | /AAS TIPO MOVIMIENTO
26 | 05 | 2025 | 21 |05 | 2005 | oowo | 21 | 07 | 2025 | 2359 |Aanexooe TRAsLADO OE VIGENCIA

DATOS DEL TOMADOR { GARANTIZADO
NOMBRE O RAZON

N SOtIAL FUNDACION HOGAR GERIATRICO CASA JIRETH IDENTIFICACION NIT: 901.130.167-7
EBSoreccion: Foasan JosE La cranA |clubaD: ™ ANGLAIMA, CUNDINAMARCA |[TELEFONO: 3223743059

DATOS DEL ASEGURADQ ! BENEFICIARIO

ASEGURADO: MUNICIPIO DE QUIPILE CUNDINAMARCA

,IDENTIF ICACION NIT: 899.998.431-9

CIUDAD:  QUIPILE, CUNDINAMARCA TELEFONO 8489000

OBJETO DEL SEGURO

<’ CON SUJECION A 1as CONDICIONES GENERALES DE LA POLIZA QUE &E ANEXAN
-1329—F—DE—OQDOUHE—RCE—OOIP-DDOI, QUE FORMAN PARTE INTEGRANTE DE

GARANTTIZA :

LA REGYOMGABILIDAD CIVIL EXTRACONTRACTUAL, DEL CONVEN1O DE ASOCIAGCION CA=-002-2025, QUE TIBNE POR OBJETO: PRESTAR LO3 SERVICIOS DE ATENCION INTEGRAT A
M L.OS ARDUT, MAYORES EN ESTADD DR ARANDONO DEL MUNICIPIO PR OUIPILE CUNDINAMARCE, FN CENTROS DE BIENESTAR PAPA ANCTANOS DARA LA VIGENCTA 2025,
el ASEGURALG BEREFICTARIO: TERCEROS AFECTADOS.
AMPARCS

15-05-2020 =~ 1329—?-06-UOOOO-E-RCE-OUZA-DQUI / 31-03-22
LA MISMA Y QUE EL ASEGURADO Y EL TOMADOR DECLARAN HABER RECIBIDO Y HASTA EL LIiMITE
" DE VALOR ASEGURADO SEMALADO EN CADA EMPARQ, SEGUROS DEL ESTADO S.A.,

M RIESGO: CONVENIOS DE ASOCIACION, COOPERACION O COFINANCIACION

AMPAROS DEBUCIBLE VIGENCTA VIGENCTA SUMA ASEG SUMA ASEG
T DESDE HASTA ACTUAL ANTERIOR
& =] PREDIOS LABORES Y OPERACIONES 10.00 % DEL VALOR DE LA 21/05/2025 21/07/2025% $284,700,000.00
" PERDIDA - Minimo: 1.00 SMMLY
b =4 PERJUICIOS EXTRAPATRIMONTALES 10.00 % DEL VALOR DE La 21/05/2025 21/07/2025 $284,700,000.00
PERDIDA - Minimo: 1,00 SMMLV
= "1 DARO EMERGENTE Y LUCRO CESANTE 10.00 % DEL VALOR DE LA 21/05/2025 21/07/2025 $284,700,000.00

PERDIDA - Minimo: 1,00 SMMLV

ACLARACIONES

FOR MEDIOC DEL PRESENTE ANEXD 3E ACTUALIZA LA VIGENCIA DE 1LY
LOS. DEMAZ TERMINGS Y CONDICIONES NO MUDIFTCADOS CONTINUAN V

LIZA SEGUN ACTA DE INICIO DE FEHS 21 DE MAYO DE 2025.

=

NETA | GASTOS EXPEDICION VA TOTAL A PAGAR. VALOR ASEGURADO TOTAL PLAN DE PAGG
,950.00 $ =+3,000.00 $ *+23.170.00 § Femwrenesai 45 120,00 § *+*284,700,000.00 CONTADO
INTERNMEDARID DIRTRIBUCION CORSEGURG
NIOBRE SALE W DEFART NISIERE ZOVFASIA ' PART VALCR ASSCLRACO
DIANA CRISTINA VASQURZ AGUDELG 143338 100.00

LA MORA EN EL PAGO DE LA PRIMA O DE LOS CERTIFICADOS O ANEXOS QUE SE EXPIDAN CON FUNDAMENTO EN ELLA

‘*- CONTRATO Y DARA DERECHO A SEGUROS DEL ESTADO S.A. PARA EXIGIR EL PAGO DE LA PRIMA DEVENGADA Y DE LOS GASTOS CAUSADOS CON OCASION DE LA
EXPEDICION DEL CONTRATO.

T ¥ 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.

Z « § NOTA: SEGUROS DE ESTADO S.A SE RESERVA EL DERECHO DE REVISAR Y HACER ACOMPARAMIENTO AL RIESGO ASUMIDO DURANTE LA VIGENCIA DE LA PRESENTE
= 21 POLIZA, POR LO TANTO EL ASEGURADOR COMO EL TOMADOR, PRESTARAN SU COLABORAGION

= 5 4 PARA EFECTOS DE NOTIFICACIONES LA DIRECCION DE SEGUROS DEL ESTADO 5.A. ES CALLE 83 NO 19-10 - TELEFONO: 6-917963 - BOGOTA, D.C.

£

VIGILADO ¥

N _FIRMA TOMADNOR

, PRODUCIRA LA TERMINACION AUTOMATICA DEL

# USTED PUEDE CONSULTAR ESTA POLIZA EN WWW.SEGUROSDELESTADO.COM OFICINA PRINGIPAL: AUTOPISTA NORTE # 103 ~60, PISO 5 TELEFONO: ;%1-21 88977, 601-8018330 DLF143338A
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‘TELEFONO: 3223743053

DATOS DEL ASEGURADO ' BENEFICIARIO

ASEGURADO:

MUNICIPIO DE QUIPILE CUNDINAMARCA

KTENTlFscAcsON NIT: 899.999.431-0

@FNY ScouRros POLIZA DE SEGURO DE RESPONSABILIDAD CIVIL EXTRACONTRACTUAL DERIVADA DE
L CUMPLIMIENTO
NIT. 860.009.576-6 RCE CONTRATOS
[CIUDAD DE EXFEDICION SUCURSAL COOSUC NOPOLIZA ANEXG ]
e BOGOTA, D.C. ANTIGUO COUNTRY 21 21-40-101255036 2
- ALARS VIGENCIAHASTA ALAS
piA MES  ARO pia MES  ARO HORAS | Dia MES  ANO HORAS TIPO MOVIMIENTO
26 l 05 \ 2025 24 1 05 i 2025 00:00 21 07 2025 23:59 ANEXO DE TRASLADO DE VIGENCIA
— DATOS DEL TOMADOR | GARANTIZADO ' _
FUNDACION HOGAR GERIATRICO CASA JIRETH IDENTIFICACION NIT: 901.130.167-7 *’ﬁ
DIREGCION: FCA SAN JOSE LA GRANJA CIUDAD: ANOLAIMA, CUNDINAMARCA

RESPONSABILIDAD CIVIL PATRONAL 10.

VEHICULOS PROPIOS Y NO PROPIOS 10.

PERDIDA - Minimo: 1.00 SMMLV
PERDIDA - Minimo: 1.00 SMMLV

PERDIDA ~- Minimo: 1.00 SMMLV

IDIRECCION: AV Z N 2-39 iclum\u: QUIPICE, CUNDINAMARCA ‘ TECEFONOT 8499000
!
SENEFICIARIO: £98999431 - MUNICIPIO DE QUIPILE CUNDINAMARCA
AMPAROS DEOUCIBLE VIGENCLIA VIGENCIA SUMA ABEG SUMA ASEG
DESDE HASTA ACTUAL ANTERIOR
CONTRRTISTAS ¥ SUBCONTRATISTAS 10.400 % DEL VALOR DE LA 21/05/2025 21/07/2025 $284,700,000.00

00 % DEL VALOR DE LR 21/05/2025 21/07/2025 $284,700,000.00

00 % DEL VALOR DE L& 21/05/2025 21/07/2025 $264,700,000.00
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# 1| DARA DERECHO A SEGUROS DEL ESTADO S.A. PARA EXIGIR EL PAGO DE LA PRIMA DEVENGADA Y DE LOS
8

% _y | SEESPECIFICAN EN ESTE CUADRO.

g £ TANTO EL ASEGURADOR COMO EL TOMADOR, PRESTARAN SU COLABORACION

gt

% iy | PARA EFECTOS DE NOTIFICACIONES LA DIRECCION DE

F

&

2

[

VIGILADO ©

D LA eSS UL WSS WA WRLNS vesomr

eam————

LA MORA EN EL PAGO DE LA PRIMA O DE LOS CERTIFICADOS O ANEXOS QUE SE EXPIDAN CON FUNDAMENTO EN ELLA, PRODUCIRA LA TERMINACION AUTOMATICA
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

NOTA: SEGUROS DE ESTADO S.A SE RESERVA EL DERECHO DE REVISAR Y HACER ACOMPARAMIENTO AL RIESGO ASUMIDO DURANTE LA VIGENCIA DE LA PRESENTE POLIZA, PORLO

DEL CONTRATO Y
GASTOS CAUSADOS CON OCASION DE LA EXPEDICION DEL CONTRATO.

SEGUROS DEL ESTADO S.A. ES CALLE 83 NO 19-10 - TELEFOND: 6-917963 - BOGOTA, D.C.

4|

FIRMA AUTORIZADA: Jose Luis Qjeda - Vicepresidente de Fianzas
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FIRMA TOMADOR
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L, P SEGURO:
x § 51 DEL = POLIZA DE SEGURO DE RESPONSABILIDAD CIVIL EXTRACONTRACTUAL DERIVADA DE
ESTADO 5.0, CUMPLIMIENTO

: NIT. 860.009.578-6 RCE CONTRATOS
5]
[CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL TODSUE NG POLIZA anexo ) B
BOGOTA, D.C. ANTIGUO COUNTRY 21 21-40-101255036 2 =

¢ VIGENTCIA DESDE ATAS _ VIGENCIAHASTA ATAS

DIA MES  ANO Dia MES  ANO HORAS DIA MES  ANO HORAS TIPO MOVIMIENTO
26 ’ 05 | 202 21 I 05 I 2025 00:00 21 o7 2025 23:59 | ANEXO DE TRASLADO DE VIGENCIA
. DATOS DEL TOMADOR | GARANTIZADC #
SociAL. T ZON T FUNDAGION HOGAR GERIATRICS Gasa JIRETH IDENTIFICACION ~ NIT: 901.130.167-7
DIRECCION: FCA SAN JOSE LA GRANJA CIUDAD:  ANOLAIMA, CUNDINAMARGA ’TELEFONO: 3223743053
DATOS DEL ASEGURADO / BENEFICIARIO
IASEGURADO: MUNICIPIO DE QUIPILE CUNDINAMARGA IPENTIFICACION ~ NIT: 899.999.431.0] [IF0
DIRECTION: AV Z N 7-79 JuuuAD: QUIPILE, CUNDINANARCA ' TELEFONU: 849900
BENEFICIARID: 899999431 - MUNICIPIO DE QUIPILE GUNDINAMARGA
TEXTO ACLARATORLO :

(1]

le]t]¢ ] @ ]¢]
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e fele]

e ]@efefefelef¢]

LA MORA EN EL PAGO DE LA PRIMA O DE LOS CERTIFICADOS O ANEXOS QUE SE EXPIDAN CON FUNDAMENTO EN ELLA, PRODUCIRA LA TERMINACION AUTOMATICA DEL CONTRATO Y
DARA DERECHO A SEGUROS DEL ESTADQ S.A. PARA EXIGIR EL PAGO DE LA PRIMA DEVENGADA Y DE LGS GASTOS CAUSADOS CON OCASION DE LA EXPEDICION DEL CONTRATO.

R4

iz QUEDA EXPRESAMENTE CONVENIDO QUE LAS OBLIGACIONES DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. SE REFIERE UNIGAMENTE AL OBJETO Y OBSERVACIONES DE LA(S) GARANTIA(S) QUE
2 SE ESPECIFICAN EN ESTE CUADRO.
= NOTA: SEGUROS DE ESTADO S.A SE RESERVA EL DEREGHO DE REVISAR Y HACER ACOMPARNAMIENTO AL RIESGO ASUMIDO DURANTE LA VIGENCIA DE LA PRESENTE POLIZA, POR LO

TANTO EL ASEGURADGOR COMO EL TOMADOR, PRESTARAN SU COLABCGRACION
PARA EFECTOS DE NOTIFICACIONES LA DIRECCION DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. ES CALLE 83 NO 19-10 - TELEFONO: 6-917963 - BOGOTA, D.C.

5 COLOMEA

TEMDEN

21-40-101255036
FIRMA AUTORIZADA: Jose Luis Oleda - Vicepresidente de Fianzas N EIEMATOMAD R

VIGILADOQ S/PERN
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RESOLUCION No. 272 DE 2025
(MAYO 26 DE 2025)

POR MEDIO DE LA CUAL SE APRUEBA UNA POLIZA

EL SUSCRITO ALCALDE MUNICIPAL DE QUIPILE CUNDINAMARCA

En uso de sus atribuciones legales en especial las consagradas en la Ley 136 de 1994, |a
Ley 80 de 1993, Ia Ley 1150 de 2007, el Decreto 1510 de 2013 compilado en el Decreto
1082 de 2015 y demas normas pertinentes y

CONSIDERANDO:

1.-Que la Administracién Municipal actual firmé el Convenio de Asociacion No. CA-002-
2025, con la FUNDACION HOGAR GERIATRICO CASA JIRETH Identificado con NIT
No. 801130167-7 Representada Legalmente por EDITH VALENZUELA CALDERON
Identificada con C.C No. 51.864.354 de Bogota D.C cuyo objeto es AUNAR ESFUERZOS

2.- Que el dia 21 de mayo de 2025 se suscribio el Acta de Inicio del Convenio de
Asociacién No. CA-002-2025, por lo que acorde a lo establecido en la CLAUSULA 17 -
GARANTIAS Y MECANISMOS DE COBERTURA DEL RIESGO del convenio de
Asociacion No. CA-002-2025, el contratista se obliga a actualizar la garantia Gnica de
cumplimiento y de la Garantia de Responsabilidad Civil Extracontractual a favor del
MUNICIPIO DE QUIPILE CUNDINAMARCA de acuerdo con los siguientes amparos:

——

Amparo Porcentaje Vigencia

Cumplimiento 10% Plazo de ejecucién del convenio y seis (6)
meses mas.

Calidad de los servicios 10% Plazo de ejecucion del convenio y seis (6)

prestados ° meses mas.

Pago de salarios ¥ 59 Plazo de ejecucién del convenio y tres (3)

prestaciones sociales ° aflos mas.

Responsabilidad Gl 200 SMMLV | Plazo de ejecucion del convenio

Extracontractual

4.- Que en cumplimento a lo establecido en el literal 1 y 2 de la presente resolucion, el
contratista presento la garantia tnica de cumplimiento No. 21-44-101470200 (ANEXO
2) expedida el 26 de Mayo de 2025 de Ig aseguradora SEGUROS DEL ESTADO S.A. Y

Palacio Mu mc:pa! Proyectd Revisa Ruta Documento Aprobacién

7
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~ Departamento de Cundinamarca

la poliza de responsabilidad Civil extracontractual No. 21-40-101255036 (ANEXO 2)
expedida el 26 de Mayo de 2025 de la Aseguradora SEGUROS DEL ESTADO S.A.

En merito de lo expuesto,
RESUELVE:

ARTICULO PRIMERO. Aprobar la péliza Unica de cumplimiento No. 21-44-101470200
(ANEXO 2) expedida el 26 de Mayo de 2025 de la aseguradora SEGUROS DEL
ESTADO S.A. Por encontrarse en conformidad con los requerimientos contractuales,
respecto de los siguientes amparos:

AMPARO VIGENCIA VIGENCIA HASTA VALOR
DESDE ASEGURADO
CUMPLIMIENTO 21/05/2025 21/01/2026 $4,450,000.00
CALIDAD DE LOS
SERVICIOS PRESTADOS 21/05/2025 21/01/2026 $4,450,000.00
PAGO DE SALARIOS Y
PRESTACIONES SOCIALES 21/05/2025 21/07/2028 $2,225,000.00

ARTICULO SEGUNDO. Aprobar la la péliza de responsabilidad Civil extracontractual No.
21-40-101255036 (ANEXO 2) expedida el 26 de Mayo de 2025 de la Aseguradora
SEGUROS DEL ESTADO S.A. Por encontrarse en conformidad con los requerimientos
contractuales, respecio de los siguientes amparos:

AMPARO VIGENCIA VIGENCIA HASTA VALOR
DESDE ASEGURADO
RESPONSABILIDAD CIVIL
EXTRACONTRACTUAL 21/05/2025 21/07/2025 $284,700,000.00

Dada en el municipio de Quipile — Cundinamarca a los veintiséis (26) dias del mes de mayo
del dos mil veinticinco (2025)

JOS IN MEDINA VALERO
Alcalde Municipal

Palacio Municipal

Proyecté Reviso Ruta Documento Aprobacidn
Av. 2 No. 2-39 =
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