m SEQUROS POLIZA DE SEGURO DE RESPONSABILIDAD CIVIL EXTRACONTRACTUAL DERIVADA DE
DEL CUMPLIMIENTO
= ESTADO S.A.
m NIT. 860,002 5756 RCE CONTRATOS
CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL COD.SUC NO.POLIZA ANEXO
BARRANQUILLA BARRANQUILLA 85 85-40-101066356 1
FECHA EXPEDICION _ VIGENCIA DESDE A LAS ~ VIGENCIA HASTA A LAS
DIA MES ANO DIA MES ANO HORAS DIA MES ANO HORAS TIPO MOVIMIENTO
27 | 05 | 2026 19 | 01 | 2026 00:00 30 | 06 | 2026 23:59 ANEXO DE PRORROGA
DATOS DEL TOMADOR | GARANTIFADC
ggglliIEE O RAZON FUNDACION CONSTRUYAMOS IDENTIFICACION NIT: 900.190.697-1
mDIRECCION: CL8ANRO.21 -15 | CIUDAD: BARRANQUILLA, ATLANTICO |TELEFONO: 3004825499

DATOS DEL ASEGURADD | BENEFICIARID
ASEGURADO: INSTITUTO MUNICIPAL DE TRANSITO Y TRANSPORTES DE SOLEDAD | IDENTIFICACION NIT: 802.021.451-8|

=#DRECCION: CC LA ARBOLEDA AUTOPISTA AL AEROPUERTO NO. 23-1325 CIUDAD:  SOLEDAD, ATLANTICO TELEFONO 3931108

: 802021451 - INSTITUTO MUNICIPAL DE TRANSITO Y
BENEFICIARIO: 1 ANSPORTES DE SOLEDAD

OBJETD DEL SEGURO

CON SUJECION A LAS CONDICIONES GENERALES DE LA POLIZA QUE SE ANEXAN 15-05-2020 - 1329-P-06-00000-E-RCE-002A-D00T / 31-03-22
-1329-P-06-00000-E-RCE-001P-D00I, 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:

AMPARAR LA RESPONSABILIDAD CIVIL QUE SE PUEDA DERIVAR DEL CONTRATO N CD-064-2026 CUYO OBJETO ES: PRESTACION DE SERVICIOS DE APOYO A LA GESTION PARA
#l BRINDAR APOYO AL INSTITUTO DE TRANSITO DE SOLEDAD, DIRIGIDO A FOMENTAR ESPACIOS ENCAMINADOS A FORTALECER EL CONOCIMIENTO DE LAS NORMAS DE TRANSITO
§1 PARA PROPICIAR EN LOS DIFERENTES ACTORES VIALES CONDUCTAS ACORDES QUE SIGNIFIQUEN LA PREVENCION DE ACCIDENTES DE TRANSITO.

ASEGURADOS :

£ FUNDACION CONSTRUYAMOS

INSTITUTO MUNICIPAL DE TRANSITO Y TRANSPORTE DE SOLEDAD - IMTTRASOL

BENEFICIARIOS:

@] INSTITUTO MUNICIPAL DE TRANSITO Y TRANSPORTE DE SOLEDAD - IMTTRASOL

TERCEROS AFECTADOS

AMPAROS
B RIESGO: PRESTACION DE SERVICIOS
AMPAROS DEDUCIBLE VIGENCIA VIGENCIA SUMA ASEG SUMA ASEG
; DESDE HASTA ACTUAL ANTERIOR
gl PREDIOS LABORES Y OPERACIONES 10.00 % DEL VALOR DE LA 19/01/2026 30/06/2026 $350,181,000.00 $350,181,000.00
PERDIDA - Minimo: 1.00 SMMLV
4 DANO EMERGENTE Y LUCRO CESANTE 10.00 % DEL VALOR DE LA 19/01/2026 30/06/2026 $350,181,000.00 $350,181,000.00
. PERDIDA - Minimo: 1.00 SMMLV
] PERJUICIOS EXTRAPATRIMONIALES 10.00 % DEL VALOR DE LA 19/01/2026 30/06/2026 $350,181,000.00 $350,181,000.00

PERDIDA - Minimo: 1.00 SMMLV

ACLARACIONES

“WISE RECONOCE Y ACEPTA OTROSI No.l DONDE SE PRORROGA EL CONTRATO EN 1 MES Y SE ADICIONA AL VALOR DEL CONTRATO LA SUMA DE $75.000.000

| __GASTOS EXPEDICION IVA TOTAL A PAGAR VAI OR ASEGURADO TOTAL | PLAN DE PAGO
$ **+*+*+*3 000.00 $ ******14,697.00 § Frmkariir92 050.00 $ *****+350,181,000.00 CONTADO
INTERMEDUARIO DR TRIBUCION COAREGURD
EAE T DE PART. MOMERE COMPARLA, % PART, WALDR ASEQURADD
ANTONIO BARROS & COMPANIA LIMITADA- 48763 100.00

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
"SE] 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.

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

iy
A

VIGILADO SUPERINTENDENG & FIARCERA

DE COLOME,

3

S
85-40-101066356

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

JED PUEDE CONSULTAR ESTA POLIZA EN WWW.SEGUROSDELESTADO.COM OFICINA PRINCIPAL: AUTOPISTA NORTE # 103 - 60, PISO 5 TELEFONO: 601-2186977, 601-6019330 DLF048763A




] SEAURO3 POLIZA DE SEGURO DE RESPONSABILIDAD CIVIL EXTRACONTRACTUAL DERIVADA DE
m ESTRDO S.A. CUMPLIMIENTO
MIT. 860.000.576-6 RCE CONTRATOS
[CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL CODSUC NO.POLIZA ANEXO ]
BARRANQUILLA BARRANQUILLA 85 85-40-101066356 1
FECHA EXPEDICION —VIGE )3 ATAS —VIGENCIA HASTA ATAS
DIA MES ANO | DIA MES ANO | HORAS | DIA MES ANO | HORAS TIPO MOVIMIENTO
27 | 05 | 202 19 | 01 | 2026 00:00 | 30 06 2026 | 2359 | ANEXO DE PRORROGA
DATOS DEL TOMADOR / GARANTIZADO
B OtoRE U RIZCR FUNDACION CONSTRUYAMOS IDENTIFICACION NIT: 900.190.697-1
DIRECCION: CL8 A NRO. 21 - 15 CIUDAD:  BARRANQUILLA, ATLANTICO |TELEFON0: 3004825499
DATOS DEL ASEGURADO ! BENEFICIARIO
[ASEGURADO: INSTITUTO MUNICIPAL DE TRANSITO Y TRANSPORTES DE SOLEDAD IDENTIFICACION _NIT: 802.021.451-8

- i , —|'I'EEEFO'N'O_3'93"ITUB'

BUZ0ZTA5T - INSTITUTO MUNICIPAC DE TRANSITO Y TRANSPORTES DE
BENEFICIARIO: g0\ Epan

AMPAROS DEDUCIBLE VIGENCIA VIGENCIA SUMA ASEG SUMA ASEG
DESDE HASTA ACTUAL ANTERIOR
CONTRATISTAS Y SUBCONTRATISTAS 10.00 % DEL VALOR DE LA 19/01/2026 30/06/2026 $350,181,000.00 $350,181,000.00
PERDIDA - Minimo: 1.00 SMMLV
VEHICULOS PROPIOS Y NO PROPIOS 10.00 % DEL VALOR DE LA 19/01/2026 30/06/2026 $350,181,000.00 $350,181,000.00
PERDIDA - Minimo: 1.00 SMMLV
RESPONSABILIDAD CIVIL PATRONAL 10.00 % DEL VALOR DE LA 19/01/2026 30/06/2026 $350,181,000.00 $350,181,000.00
PERDIDA - Minimo: 1.00 SMMLV
RESPONSABILIDAD CIVIL CRUZADA 10.00 % DEL VALOR DE LA 19/01/2026 30/06/2026 $350,181,000.00 $350,181,000.00
PERDIDA - Minimo: 1.00 SMMLV
GASTOS MEDICOS 10.00 % DEL VALOR DE LA 19/01/2026 30/06/2026 $350,181,000.00 $350,181,000.00

PERDIDA - Minimo: 1.00 SMMLV

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 ESTADO S.A. PARA EXIGIR EL PAGO DE LA PRIMA DEVENGADA Y DE LOS GASTOS CAUSADOS CON OCASION DE LA EXPEDICION DEL CONTRATO.
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 58 NO. 70-136 - TELEFONO: 3681078 - BARRANQUILLA

SUPERINTENDENG & FIARCERA
DE COLOMESA
[ T —

3

85-40-101066356

VIGILADO

FIRMA AUTORIZADA: Jose Luis Ojeda - Vicepresidente de Fianzas FIRMA TOMADDOR

N

DLF048763A




POLIZA DE SEGURO DE RESPONSABILIDAD CIVIL EXTRACONTRACTUAL DERIVADA DE
CUMPLIMIENTO

NIT. 860.009.578-6 RCE CONTRATOS
CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL COD.suC NO.POLIZA ANEXO
BARRANQUILLA BARRANQUILLA 85 85-40-101066356 1
@ FECHA EXPEDICION . VIGENCIA DESDE ALAS .~ VIGENCIA HASTA ALAS
| DIA MES ANO DIA MES ANO HORAS DIA MES ANO HORAS TIPO MOVIMIENTO
27 05 2026 19 | 01 | 2026 00:00 30 06 2026 23:59 ANEXO DE PRORROGA

DATCS DEL TOMADOR | GARANTIZADD

NOMBRE O RAZON IDENTIFICACION  NIT: 900.190.697-1

SOCIAL
DIRECCION: CL 8 ANRO. 21 - 15

FUNDACION CONSTRUYAMOS

|CIUDAD: BARRANQUILLA, ATLANTICO TELEFONO: 3004825499

DATOS DEL ASEGURADD ! BENEFICIARID
INSTITUTO MUNICIPAL DE TRANSITO Y TRANSPORTES DE SOLEDAD

ASEGURADO: IDENTIFICACION NIT: 802.021.451-8

=#DRECCION: CC LA ARBOLEDA AUTOPISTA AL AEROPUERTO NO. 23-1325 CIUDAD:  SOLEDAD, ATLANTICO TELEFONO 3931108

BENEFICIARIO:

2 QuE pue CONOCE LOS MEDIOS DE PAGO
de conta
2200,

nuasiras p.!:: I‘__"i inas:

www.segurosdelestado.com

o www.segurosdevidadelestado.com

@D | WK | & | movureD

G D | BT | €

‘e a la opcion POQR v selecciona
el tipod it

Acceso a la informacién Empldrngus

Bogotd Seguros del Estado
Bﬂnr_r.llde: G R (' . C.ugn.a Convenio DOB4E5445
VALOR PRIMA NETA GASTOS EXPEDICION IVA TOTAL A PAGAR VALOR ASEGURADO TOTAL PLAN DE PAGO
§ *++74 353.00 $ 3 000.00 § *****+14,697.00 § Hrrrirenng2 050.00 $ *****+350,181,000.00 CONTADO
INTERMEDMARK: DS TRIBLICOM COA EEGURD
HNONERE CLAVE % DE PART. MOMERE COMPAR A 5 PART. WALDR ASECLRADD
ANTONIO BARROS & COMPANIA LIMITADA- 48763 100.00

A 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

<

g2l FORMA DE PAGO

2411 Banco CHEQUE No. VALOR
e

#

=]

o |f[EFECTIVO

=l{|cHEQUE

o

; TOTAL $

"SSIDARA 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.
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
SPECIFICAN EN ESTE CUADRO.

OTA: 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

ANTO EL ASEGURADOR COMO EL TOMADOR, PRESTARAN SU COLABORACION
PARA EFECTOS DE NOTIFICACIONES LA DIRECCION DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. ES CARRERA 58 NO. 70-136 - TELEFONO: 3681078 - BARRANQUILLA

(415) 7709998021167 (8020) 11013610752480(3900) 000000092050 (96) 20260218

REFERENCIA
PAGO:

1101361075248-0

COPIA PARA PAGO EN BANCOS NO NEGOCIABLE




] SEAURO3 POLIZA DE SEGURO DE RESPONSABILIDAD CIVIL EXTRACONTRACTUAL DERIVADA DE
m ESTRDO S.A. CUMPLIMIENTO
MIT. 860.000.576-6 RCE CONTRATOS
[CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL CODSUC NO.POLIZA ANEXO ]
BARRANQUILLA BARRANQUILLA 85 85-40-101066356 1
FECHA EXPEDICION —VIGE )3 ATAS —VIGENCIA HASTA ATAS
DIA MES ANO | DIA MES ANO | HORAS | DIA MES ANO | HORAS TIPO MOVIMIENTO
27 | 05 | 202 19 | 01 | 2026 00:00 | 30 06 2026 | 2359 | ANEXO DE PRORROGA
DATOS DEL TOMADOR / GARANTIZADO
B OtoRE U RIZCR FUNDACION CONSTRUYAMOS IDENTIFICACION NIT: 900.190.697-1
DIRECCION: CL8 A NRO. 21 - 15 CIUDAD:  BARRANQUILLA, ATLANTICO |TELEFON0: 3004825499
DATOS DEL ASEGURADO ! BENEFICIARIO
[ASEGURADO: INSTITUTO MUNICIPAL DE TRANSITO Y TRANSPORTES DE SOLEDAD IDENTIFICACION _NIT: 802.021.451-8

- i , —|'I'EEEFO'N'O_3'93"ITUB'

BUZ0ZTA5T - INSTITUTO MUNICIPAC DE TRANSITO Y TRANSPORTES DE
BENEFICIARIO: g0\ Epan

TEXTO ACLARATORIO

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 ESTADO S.A. PARA EXIGIR EL PAGO DE LA PRIMA DEVENGADA Y DE LOS GASTOS CAUSADOS CON OCASION DE LA EXPEDICION DEL CONTRATO.
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 58 NO. 70-136 - TELEFONO: 3681078 - BARRANQUILLA

SUPERINTENDENG & FIARCERA
DE COLOMESA
[ T —

3

85-40-101066356

VIGILADO

FIRMA AUTORIZADA: Jose Luis Ojeda - Vicepresidente de Fianzas FIRMA TOMADDOR

w

DLF048763A




