SEOUROS POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO ENTIDAD ESTATAL
ESTADO 5.8
R DECRETO 1082 DE 2015
CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL COD.SUC NO.POLIZA ANEXO
MEDELLIN MEDELLIN 65 65-44-101250598 0
FECHA EXPEDICIQN VIGENCIA DESDE ALAS ~ VIGENCIA HASTA A LAS
= DIA MES ANO DIA MES ANO HORAS DIA MES ANO HORAS TIPO MOVIMIENTO
& 21 | 07 | 2026 16 | 07 | 2026 00:00 17 | 11 | 2031 23:59 EMISION ORIGINAL
CATOS DEL TOMADOR I GARANTIZFADC

NOMBRE O RAZON
SOCIAL

EDIRECCION: CR 46 B NRO. 74 SUR - 10 OFIC |CIUDAD: SABANETA, ANTIOQUIA |TELEFONO: 3780124

OQUENDO LOPEZ, GABRIEL IDENTIFICACION CC: 15.400.784

DATOS DEL ASEGURADC ! BENEFICIARID
o BIBLIOTECA PUBLICA PILOTO DE MEDELLIN PARA AMERICA LATINA |IDENTIFICACION NIT: 890.980.150-1

IRECCION: CRA.64 NO.50-52 CIUDAD:  MEDELLIN, ANTIOQUIA TELEFONO 4600590

ADICIONAL:

QOBJETD 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:

| CARANTIZAR EL PAGO DE LOS PERJUICIOS DERIVADOS DEL INCUMPLIMIENTO DEL CONTRATO DE INTERVENTORIA No 2026-1031, RELACIONADO CON INTERVENTORIA TECNICA,
ADMINISTRATIVA, FINANCIERA, CONTABLE Y JURIDICA AL SUMINISTRO DE ACTIVIDADES DE MANTENIMIENTO PREVENTIVO, CORRECTIVO, ADECUACIONES Y MEJORAMIENTO DE LAS
INSTALACIONES FISICAS Y MOBILIARIO, DEL SISTEMA DE BIBLIOTECAS PUBLICAS DE MEDELLIN Y LOS EQUIPAMIENTOS ADSCRITOS AL PROYECTO.

NOTA: LA GARANTIA DE CALIDAD DEL SERVICIO CON VIGENCIA DE CINCO (5) ANOS CONTADOS A PARTIR DEL ACTA DE RECIBO A ENTERA SATISFACCION POR EL ASEGURADO.

AMPARDS
RIESGO: INTERVENTORIA
8l AMPAROS VIGENCIA DESDE VIGENCIA HASTA SUMA ASEG/ACTUAL
4| CUMPLIMIENTO DEL CONTRATO 16/07/2026 17/05/2027 $12,640,000.00
PAGO DE SALARIOS, PRESTACIONES SOCIALES LEGALES E INDEMNIZACIONES 16/07/2026 17/11/2029 $6,320,000.00
d LABORALES
CALIDAD DEL SERVICIO 17/11/2026 17/11/2031 $12,640,000.00
ACLARACIONES
| _GASTOS EXPEDICION IVA TOTAL A PAGAR VALOR ASEGURADOTOTAL |  PIANDEPAGO |
$ 237 303.00 $ *****++8 000.00 $ **+**46 607.00 § rexemxringq 910,00 $ *******31,600,000.00 CONTADO
INTERMEDLARID IS TRIBUCION CIOASESURD
MOMERE CLAVE % DE EAAT. MOMERE COMPATIA, % PART, VALOR ASEOLRADO

VISION AGENCIA DE SEGUROS LTDA 93092 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.

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
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EEEUHM POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO ENTIDAD ESTATAL
ESTRDO &.A.
NIT. 860.009.578-6

DECRETO 1082 DE 2015

CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL CoD.sUC NO.POLIZA ANEXO
MEDELLIN MEDELLIN 65 65-44-101250598 0
FECHA EXPEDICION VIGENCIA DESDE ALAS "~ VIGENCIA HASTA ALAS
= DIA  MES  ANO DIA  MES ANO |HORAS | DIA . MES ANO | HORAS TIPO MOVIMIENTO
& 2 | 07 | 2026 16 | 07 | 2026 00:00 17 | 1 | 2031 23:59 | EMISION ORIGINAL

DATCS DEL TOMADCOR | GARANTIZAD

NOMBRE O RAZON
SOCIAL

DIRECCION: CR 46 B NRO. 74 SUR - 10 OFIC

CC: 15.400.784

OQUENDO LOPEZ, GABRIEL ||DENT|F|CAC|ON

|CIUDAD: SABANETA, ANTIOQUIA |TELEFONO: 3780124

DATOS DEL ASEGURADD F BENEFICIARID
BIBLIOTECA PUBLICA PILOTO DE MEDELLIN PARA AMERICA LATINA

e =\ SEGURADO /
r=EaBENEFICIARIO:

IRECCION: CRA.64 NO.50-52

IDENTIFICACION NIT: 890.980.150-1

CIUDAD:  MEDELLIN, ANTIOQUIA TELEFONO 4600590

ADICIONAL:
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ey 2300, a trav i
nuestras paginas:

CONOCE LOS MEDIOS DE PAGO

www.segurosdelestado.com
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_PAGOS CON CONVENIO *No aplica para transterencias _
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m=ni VALOR PRIMA NETA GASTOS EXPEDICION IVA TOTAL A PAGAR VALOR ASEGURADO TOTAL PLAN DE PAGO
$ ****+237,303.00 § *+++++8 000.00 $ ****+**46,607.00 § rrrerr+291,910.00 § ****+++31,600,000.00 CONTADO
INTERMEDIARKD D TRIBUCION COSBEGURD
NOVESE CLAVE % DS FAST MCMERE COMPARIA i PAFT WALOR: MEEGURADD
VISION AGENCIA DE SEGUROS LTDA 93092 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
= "=iF SPECIFICAN EN ESTE CUADRO.

-
g sNOTA: SEGUROS DE ESTADO S.A SE RESERVA EL DERECHO DE REVISAR Y HACER ACOMPANAMIENTO AL RIESGO ASUMIDO DURANTE LA VIGENCIA DE LA PRESENTE POLIZA, PORLO
HTANTO EL ASEGURADOR COMO EL TOMADOR, PRESTARAN SU COLABORACION

;§ PARA EFECTOS DE NOTIFICACIONES LA DIRECCION DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. ES CALLE 53 NO 45-45 OFICINA 1006 - TELEFONO: 3695060 - MEDELLIN
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= REFERENCIA
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SEGUROS

DEL

ESTRDO 8 A
MNIT. 860.009.578-6

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

Hacemos constar, que la podliza N° 101250598, 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 MEDELLIN a los 21 dias del mes de JULIO de 2026
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65-44-101250598
FIRMA AUTORIZADA: Jose Luis Ojeda - Vicepresidente de Fianzas
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