DEPARTAMENTO DEL META

MUNICIPIO DE GUAMAL

ey | Alcaldiade NIT. 800098193-6 -
';if; OFICINA ASESORA JURIDICA Y DE CONTRATACION
Y uama ACTA DE APROBACION DE POLIZA DE GARANTIA DE UN CONTRATO
& PAGINA
1 DE 1
POLIZA N° 30-44-101067985 INCIAL [ ]
EXPEDIDA POR: SEGUROS DEL ESTADO

MODIFICACION:

PRESENTADA POR: SERPEC SAS

Cumple con los requisitos, valor amparado y vigencias exigidos en el:
CONTRATO DE CONSULTORIA No. 502-2025

INTERVENTORIA TECNICA, ADMINISTRATIVA, FINANCIERA, CONTABLE, JURiDICA, AMBIENTAL Y SOCIAL AL PROYECTO
"CONSTRUCCION JARILLON DE CIERRE, SECTOR DE LA VEREDA PIO XII, EN ATENCION AL PLAN DE ACCION ESPECIFICO DE LA
CALAMIDAD PUBLICA DECLARADA MEDIANTE DECRETO NO. 076 DEL 2025, EN EL MUNICIPIO DE GUAMAL, META.

Por medio del presente documento se imparte la respectiva aprobacion, de acuerdo a las siguientes descripciones;

4/06/2026 VALOR CONTRATADO: $ 56.028.795
VIGENCIA
RIESGO ASEGURADO DESDE HASTA VALOR
DIA MES ANO DIA MES ANO

ANTICIPO 3 -
CUMPLIMIENTO 10 2 2026 11 8 2026 $ 11.205.759
CALIDAD DEL SERVICIO 10 2 2026 11 8 2026 | % 11.205.759
CALIDAD DEL SERVICIO $ =

PAGO DE SALARIOS Y
PRESTACIONES SOCIALES E 10 2 2026 2029
INDEMIZACION LABORAL 13 4 $ 2.801.439,75

RESPONSABILIDAD CIVIL $
EXTRACONTRACTUAL

OTROS AMPAROS

TOTAL ASEGURADO $ 25.212.957,75

OBSERVACIONES: SE APRUEBAN LAS GARANTIAS DEL CONTRATO DE CONSULTORIA N° 502-2025. DE ACUERDO
AL ACTA DE INICIO DEL DIA 10-2-2026 (ANEXO 1-2)

SECRETARIA JURIDICA Y DE CONTRATACION

Elaboro: Lina Ruiz Vargas/CPS 001 del 2026,



- seouros POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO ENTIDAD ESTATAL
e (AR DECRETO 1082 DE 2015
CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL coD.SuC NO.POLIZA ANEXO
VILLAVICENCIO VILLAVICENCIO 30 30-44-101067985 1
FECHA EXPEDICION "~ VIGENCIA DESDE ALAS _VIGENCIA HASTA | ALAS
DIA. MES ANO | DIA  MES ANO | HORAS | DiA MES ANO | HORAS TIPO MOVIMIENTO
06 | 04 | 2086 | 11 |12 | 205 | o000 | 11 | 02 | 2028 | 23:59 | ANEXO DEMODIFICACION
DATOS DEI TOMADOR | GARANTIZADO
NOVERE 0 RAZON MRS IDENTIFICACION NIT: 901.608.165-6
-DIRECCION: CR 9 NRO. 7 A - 37 BRR SAN ROQUE jCiUDAD: GUAMAL, META [TELEFONO: 3102483617

DATOS DEL ASEGURADO | BENEFICIARIO
ESSHEAIADR?é MUNICIPIO DE GUAMAL IIDEN'I'IFICACION NIT: 800.098.193-6|

IRECCION: CALLE 13 7 -09 PALACIO MUNICIPAL CIUDAD:  GUAMAL, META ITELEFONO 6755009
DICIONAL:

OBJETO DEL SEGURO

CON SUJECIGN A LAS CONDICIONES GENERALES DE LA POLIZA QUE SE ANEXAN ECU010B, QUE FORMAN PARTE INTEGRANTE DE LA MISMA Y QUE EL ASEGURADO ¥ EL
TCMADOR DECLARAN HABER RECIBIDO ¥ HASTA EL LIMITE DE VALOR ASEGURADO SERALADO EN CADA AMPARO, SEGUROS DEL ESTADO §.A., GARANTIZA:

EL PAGO DE LOS PERJUICIOS OCASICNADOS POR EL INCUMPLIMIENTO DE LAS OBLIGACIONES A CRRGO DEL CONTRATISTA, DERIVADOS DE LA EJECUCION DEL CONTRATO DE
INTERVENTORIA NO. 502-2025, CUYO OBJETO ES: INTERVENTORIA TECNICA, ADMINISTRATIVA, FINANCIZRA, CONTABLE, JURIDICA, AMBIENTAL Y SOCIAL AL PROYECTO
CONSTRUCCION JARILLON DE CIERRE, SECTOR DE LA VEREDA PIO XII, EN ATENCION AL PLAN DE ACCION ESPECIFICO DE LA CALAMIDAD PFUBLICA DECLARADA MEDIANTE
DECRETO WO. 076 DEL 2025, EN EL MUNICIFIO DE GUAMAL, META.

AMPAROS

RIESGC: INTERVENTORIA

VIGENCIA DESDE VIGENCIA HASTA SUMA ASEG/ACTUAL SUMA ASEG/ANTERIOR

ACLARACIONES

OBJETO DE LA MODIFICACION:
DE CONFORMIDAD COM EL ACTA DE INICIO DE FECHA 10/02/2026 SE TRASLADAN LAS VIGENCIAS DE LOS AMPAROS.
LOS DEMAS TERMINOS Y CONDICIONES CONTINUAN VIGENTES Y SIN MODIFICAR.

|__GASTOS EXPEDICION VA TOTAL A PAGAR VAL OR ASEFGURADOTOTAL | PIANDEPAGO

$ ****(76.062.00) $ *****(8,000.00) § ***(15.971.00) § ****+*4(100,034.00) $ *"(25,212,957.75) CONTADO
- INTERMEDHARID DR TRIBUCION COASEGURO
NOMERE CLAVE % DE FART. NOMERE COMPARIA W PART, ALOR ASEOURADO
D & C SEGUROS Y FINANZAS LTDA. 1535921 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

30-44-107 ?955

OFICINA PRINCIPAL: AUTOPISTA NORTE # 103 - 60, PISO 5 TELEFOND: 601-2186977, 801-5019330 DLF153521A




PERIMTENDENGIA FINANCERA
DE COLOMISSA

VIGILADD ¥

- DEL AR POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO ENTIDAD ESTATAL
NIT. 860.008.578-6 DECRETO 1082 DE 2015
[CIODAD DE EXPEDICION SUCURSAL COD.SUC NO.POLIZA ANEXD
VILLAVICENCIO VILLAVICENCIO 30 30-44-101067985 1
[ FECHA EXPEDICION | ATAS ~ VIGENCIA HASTA ALAS
DIA MES ARNO DiA MES ANO HORAS DIA MES ANO HORAS TIPO MOVIMIENTO
06 J 04 | 2026 1 } 12 ] 2025 00:00 1 02 2029 23:59 | ANEXO DE MODIFICACION
DATOS DEL R/ Bo
gocm SERPEC SAS IDENTIFICACION  NIT: 901.608.165-6
DIRECCION: CR 9 NRO. 7 A - 37 BRR SAN ROQUE IUDAD:  GUAMAL META ITELEFDNO: 3102483617
DATOS DEL ASEGURADO ! BENEFICIARIO
sl MUNICIPIO DE GUAMAL ILTENTIFICACION NIT: 800.098.193-6
[DIRECCION: CALLE 13 7 -U9 PACACID MUNICIPAL |L|UU'AD: GUAMAL WETA [ TELEFONO: 6755009
ADICIONAL:

TEXTC ACLARATORIO

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 38 NO. 33 - 45/49 - TELEFONO: 6623707 - VILLAVICENCIO
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30-44-101867985

FIRMA AUTORIZADA: Jose Luis Ojeda - Vicepresidente de Fianzas FIRMA TOMADOR
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POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO ENTIDAD ESTATAL

NIT. 860.008 578-6 DECRETO 1082 DE 2015

CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL CoD.sucC NO.POLIZA ANEXO
VILLAVICENCIO VILLAVICENCIO 30 30-44-101067985 2

FECHA EXPEDICION ~VIGENCIA DESDE ALAS VIGENCIA HASTA | ALAS

DIA. MES ANO | DIA  MES ANO | HORAS | DIA MES ANO | HORAS TIPO MOVIMIENTO

o6 | 04 | 202 | 10 | o2 | 206 | o000 | 13 | 0a | 2028 | 2389 | ANEXO DE TRASLADO DE VIGENCIA

DATOS DEI TOMADOR | GARANTZADO
gghcﬂliEE O RAZON SERPEC SAS IDENTIFICACION NIT: 901.608.165-6
EBloiReccion: CR9 NRO. 7 A- 37 BRR SAN ROQUE [cluDAD:  GUAMAL, META [TELEFONO: 3102483617

DATOS DEL ASEGURADG | DENEFICIARIO

EEEHICLIADFS(:;: MUNICIPIO DE GUAMAL JIDENT{FIC.&CBN NIT: 800.098.193-6]
IRECCION: CALLE 13 7 -09 PALACIO MUNICIPAL CIUDAD: GUAMAL, META [TELEFONO 6755009
DICIONAL:

OBJETO DEL SEGURO

CON SUJECION A LAZ CONDICIONES GENERALEE DE LA POLIZA QUE SE ANEXAN ECUO10B, QUE FORMAN PARTE INTEGRANTE DE LA MISMA ¥ QUE EL ASEGURADO Y EL
TOMADOR DECLARAN HABER RECIBIDO Y HASTA EL LIMITE DE VALOR ASEGURADO SERALADO EN CADA AMPARD, SEGUROS DEL ESTADO S.A., GARANTIZA:

EL PAGO DE LOS PERJUICIOS OCASIONADROS POR EL INCUMPLIMIENTO DE LAS OSLIGACIONES A CARGO DEL CONTRATISTA, DERIVADOS DE LA EJECUCION DEL CONTRATO DE
INTERVENTORIA NO. 502-2025, CUYQ OBJETO ES: INTERVENTORIA TECNICA, ADMINISTRATIVA, FINANC
CONSTRUCCION JARILLON DE CIERRE, SECTOR DE LA VEREDA PIO XII, EN ATENCION AL PLAN DE AC
DECRETO NO. 076 DEL 2025, EN EL MUNICIFIO DE GUAMAL, META.

RA, CONTAELE, JURIDICA, AMBIENTAL Y SOCIAL AL FPROYECTO
ESPECIFICO DE LA CALAMIDAD PUBLICA DECLARADA MEDIANTE

AMPAROS

IESGC: INTERVENTORIA

AMPAROS VIGENCIA DESDE VIGENCIA HASTR SUMA ASEG/ACTUAL  SUMA ASEG/ANTERIOR

CUMPLIMIENTO DEL CONTRATO 10/02/2026 11/08/2026 $11,205,759.00
CALIDAD DEL SERVICIO 10/02/2026 11/08/2025 $11,205,759.00
PAGO DE SALARIOS, PRESTACIONES SOCIALES LEGALES E INDEMNIZACIONES 10/02/2028 13/04/2029 $2,801,439.75
LABORALES

ACLARACIONES

OBJETO DE LA MODIFICACION:
DE CONFORMIDAD CON EL ACTA DE INICIO DE FECHA 10/02/2026 SE TRASLADAN LAS VIGENCIAS DE LOS AMPAROS,
LOS DEMAS TERMINOS Y CONDICIONES CONTINUAN VIGENTES ¥ SIN MODIFICAR.

| _GASTOS EXPEDICION VA JOTAL A PAGAR VAILOR ASEGURADOTOTAL |  PIANDEPAGO |

$ ******76,062.00 $ *******6.000.00 § ****15,971.00 § w+er+e=*++100,034.00 § "**t25,212,957.75 CONTADO
INTERMEDSARIO DI TRIBUCION COASEGURD
MOMERE CLAVE % OE FART NOMERE COMFARIA % PART, WVALOR ASEOURADO
D & C SEGUROS Y FINANZAS LTDA. 153321 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 38 NO. 33 - 45/49 - TELEFONO: 6623707 - VILLAVICENCIO

¥ X i §i
30-44-101067985
USTED PUEDE CONSULTAR ESTA POLIZA EN WWW.SEGUROSDELESTADO,.COM OFICINA PRINCIPAL: AUTOPISTA NORTE # 103 - 50, PISO § TELEFONO: 8012188977, 601-5012330 DLF153821A
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RINTENDENCLA FINANCERA
DE COLOMISA

.._visn.a_n_o’*’_'ﬁ

- gl-l A POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO ENTIDAD ESTATAL
NIT. 860.009.578-6 DECRETO 1082 DE 2015
[CTUDAD DE EXPEDICION “SUCURSALC TOD.SUC NOPOLIZA | ANEXO |
VILLAVICENCIO VILLAVICENCIO 30 30-44-101067985 2
FECHA EXPEDICTON ]  ALAS | . VIGENCIA HASTA ALAS
DIA MES ARNO DiA MES ANO HORAS DIA MES ARNO HORAS TIPO MOVIMIENTO
06 | 04 | 2026 10 I 02 | 2026 00:00 13 04 2029 23:59 | ANEXO DE TRASLADO DE VIGENCIA

DATOS DEL TOMADOR [ GARANTIZADO

EDCIAL SERPEC SAS IDENTIFICACION NIT: 901.608.165-6

DIRECCION: CR 9 NRO. 7 A - 37 BRR SAN ROQUE ]CIUDAD: GUAMAL, META |TEEEFOND: 3102483617
DATOS DEL ASEGURADO / BENEFICIARIO
DO7 :
Egﬁgggnmo: MUNICIPIO DE GUAMAL ITENTIFICACION NIT: 800.098.1936
TPAL IL.luulD: GUANAL, META | TELEFONOT 6755009

ADICIONAL:

TEXTO ACLARATORIO

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 ACOMPARAMIENTO 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 5.A. ES CARRERA 38 NO. 33 - 45/49 - TELEFONO: 8623707 - VILLAVICENCIO

=
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30-44-101867985

FIRMA AUTORIZADA: Jose Luis Ojeda - Vicepresi de Fianzas FIRMA TOMADOR

DLF153921A




