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ESPACIO PARA EL TIMBRE

Corresponsales
OPCIÓN1

Corresponsales
OPCIÓN 2

Bancos

Recibo de PagoMundial de Seguros S.A.
860.037.013-6

Fecha de Facturación

Póliza No.

Periodo Facturado

Referencia de Pago No.

- CLIENTE-

VÁLIDO COMO RECIBO DE PAGO

EFECTIVO

Intermediario 

Nombre / Razón Social

TOTAL

Datos del Cliente 

Banco No Cuenta No Cheque Valor Cheque

Cheque 

Fecha Límite de Pago

IVA

Prima (incluye gastos de expedición)

VALOR TOTAL A PAGAR $

$

Apreciado Cliente:

1. No se aceptan pagos parciales.

2. Al realizar su pago de forma presencial (ante el cajero del banco) UNICAMENTE presente esta boleta de recaudo para garantizar la correcta referenciación del pago.

3. 

esta (artículo1068 código de comercio)

4. Si realiza su pago en cheque o de forma mixta (efectivo y cheque), solamente gire cheque local a nombre de PATRIMONIOS AUTÓNOMOS CREDICORP CAPITAL FIDUCIARIA 

al respaldo endóselo correctame y diligencie los datos del girador (nombre, NIT, teléfono) y el número de referencia de esta boleta. En caso de devolución del 

cheque se cobrará sanción del 20% de acuerdo con lo establecido en el artículo 731 del código de comercio. NO SE ACEPTAN CHEQUES DE OTRAS PLAZAS.

5. Para realizar el pago a través del botón PSE, ingrese a nuestra página web www.segurosmundial.com.co en la imagen de PSE haga clic y continúe el proceso de pago. 

Fecha de Facturación

Póliza No.

Periodo Facturado

Referencia de Pago No.

- BANCO -

EFECTIVO

Intermediario 

Nombre / Razón Social

TOTAL

Datos del Cliente 

Banco No Cuenta No Cheque Valor Cheque

Cheque 

Fecha Límite de Pago

IVA

Prima (incluye gastos de expedición)

$

VALOR TOTAL A PAGAR $

Nit 900531292-7,

24190629

28/07/2026

CV-100062077

ANEXO DE MODIFICACION DE POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO
ENTIDADES ESTATALES DECRETO 1082

AB CONSTRUYENDO SAS

CALLE 24 A 12 C34 900.974.710

APOYAR SEGUROS LTDA

27/08/2026

00,00

00,00

00,0005/06/2026 05/08/2029

24190629

28/07/2026

CV-100062077

ANEXO DE MODIFICACION DE POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO
ENTIDADES ESTATALES DECRETO 1082

AB CONSTRUYENDO SAS

CALLE 24 A 12 C34 900.974.710

APOYAR SEGUROS LTDA

27/08/2026

00,00

00,00

00,0005/06/2026 05/08/2029

(415)7709998434219(8020)00000024190629(3900)000000000000(96)20260827

(415)7709998039933(8020)031594(8020)22990024190629(3900)000000000000(96)20260827



Recibo de Pago
Mundial de Seguros S.A.

860.037.013-6

Tu compañía siempre

A continuación te brindamos información de los distintos medios de pago que tendrás a disposición:

CORRESPONSALES

INFORMACIÓN DE PAGO

OPCIÓN 1

CORRESPONSALES

BANCOS

OPCIÓN 2 



Digitally signed by COMPAÑIA
MUNDIAL DE SEGUROS S.A.
Date: 2026.07.28 19:59:45 -05:00





ESPACIO PARA EL TIMBRE

Corresponsales
OPCIÓN1

Corresponsales
OPCIÓN 2

Bancos

Recibo de PagoMundial de Seguros S.A.
860.037.013-6

Fecha de Facturación

Póliza No.

Periodo Facturado

Referencia de Pago No.

- CLIENTE-

VÁLIDO COMO RECIBO DE PAGO

EFECTIVO

Intermediario 

Nombre / Razón Social

TOTAL

Datos del Cliente 

Banco No Cuenta No Cheque Valor Cheque

Cheque 

Fecha Límite de Pago

IVA

Prima (incluye gastos de expedición)

VALOR TOTAL A PAGAR $

$

Apreciado Cliente:

1. No se aceptan pagos parciales.

2. Al realizar su pago de forma presencial (ante el cajero del banco) UNICAMENTE presente esta boleta de recaudo para garantizar la correcta referenciación del pago.

3. 

esta (artículo1068 código de comercio)

4. Si realiza su pago en cheque o de forma mixta (efectivo y cheque), solamente gire cheque local a nombre de PATRIMONIOS AUTÓNOMOS CREDICORP CAPITAL FIDUCIARIA 

al respaldo endóselo correctame y diligencie los datos del girador (nombre, NIT, teléfono) y el número de referencia de esta boleta. En caso de devolución del 

cheque se cobrará sanción del 20% de acuerdo con lo establecido en el artículo 731 del código de comercio. NO SE ACEPTAN CHEQUES DE OTRAS PLAZAS.

5. Para realizar el pago a través del botón PSE, ingrese a nuestra página web www.segurosmundial.com.co en la imagen de PSE haga clic y continúe el proceso de pago. 

Fecha de Facturación

Póliza No.

Periodo Facturado

Referencia de Pago No.

- BANCO -

EFECTIVO

Intermediario 

Nombre / Razón Social

TOTAL

Datos del Cliente 

Banco No Cuenta No Cheque Valor Cheque

Cheque 

Fecha Límite de Pago

IVA

Prima (incluye gastos de expedición)

$

VALOR TOTAL A PAGAR $

Nit 900531292-7,

24190630

28/07/2026

CV-100017701

ANEXO DE MODIFICACION DE POLIZA DE SEGURO DE
RESPONSABILIDAD CIVIL EXTRACONTRACTUAL

AB CONSTRUYENDO SAS

CALLE 24 A 12 C34 900.974.710

APOYAR SEGUROS LTDA

27/08/2026

00,00

00,00

00,0005/06/2026 05/08/2026

24190630

28/07/2026

CV-100017701

ANEXO DE MODIFICACION DE POLIZA DE SEGURO DE
RESPONSABILIDAD CIVIL EXTRACONTRACTUAL

AB CONSTRUYENDO SAS

CALLE 24 A 12 C34 900.974.710

APOYAR SEGUROS LTDA

27/08/2026

00,00

00,00

00,0005/06/2026 05/08/2026

(415)7709998434219(8020)00000024190630(3900)000000000000(96)20260827

(415)7709998039933(8020)031594(8020)22990024190630(3900)000000000000(96)20260827



Recibo de Pago
Mundial de Seguros S.A.

860.037.013-6

Tu compañía siempre

A continuación te brindamos información de los distintos medios de pago que tendrás a disposición:

CORRESPONSALES

INFORMACIÓN DE PAGO

OPCIÓN 1

CORRESPONSALES

BANCOS

OPCIÓN 2 



MUNICIPIO DE VILLAVICENCIO

PROCESO GESTIÓN A LA CONTRATACIÓN 

 FORMATO APROBACIÓN DE PÓLIZA

Código: GCT-F-67

Versión:01

Fecha:12/06/2025 

Página  1 

FECHA DE REVISION Y 

APROBACION: 

NOMBRE CONTRATISTA Y NIT

No. CONTRATO  Y FECHA DE 

SUSCRIPCION

VALOR INICIAL CONTRATO: 

VALOR ADICION SI APLICA

VALOR TOTAL CONTRATO

TERMINO DE EJECUCION INICIAL: 

FECHA DE INICIO ORDEN DE 

SERVICIO

FECHA DE TERMINACION INICIAL 

ORDEN DE SERVICIO 

ACTA DE PRORROGA No. 01 (SI 

APLICA)
N/A

ACTA DE PRORROGA No. 02 (SI 

APLICA)
N/A

ACTA DE SUSPENSION No. XX (SI 

APLICA)
N/A

ACTA DE REINCIO No. XX (SI 

APLICA)

FECHA DE INICIO CONTRATO

FECHA ACTUAL DE TERMINACION

ACTA DE RECIBO FINAL DE OBRA

ESTADO ACTUAL DEL CONTRATO:

ACTUALIZACION

ASEGURADORA: NIT. 860.037.013-6

No. POLIZA DE CUMPLIMIENTO:
FECHA DE 

VIGENCIA
05 DE JUNIO DE 2026

ANEXO/DOCUMENTO/CERTIFICAD

O POLIZA DE CUMPLIMIENTO 

No. POLIZA DE R.C.E.:
FECHA DE 

VIGENCIA
05 DE JUNIO DE 2026

ANEXO/DOCUMENTO/CERTIFICACI

ASUNTO

APROBAR LOS AMPAROS,

VIGENCIAS, INICIOS, REINCIOS,

CUANTIAS Y/O PRORROGAS DE LA

GARANTIA QUE RESPALDA LAS

ADICIONES DEL CONTRATO  CUYO 

N/A

N/A

04 DE AGOSTO DE 2026

CV-100062077

OBJETO CONTRACTUAL

N/A

EJECUCION

MODIFICACION OBJETO

SEGUROS MUNDIAL

1

CV-100017701

1

“CONSTRUCCIÓN DE OBRAS DE PROTECCIÓN SOBRE LA MARGEN DERECHA DEL RIO

GUATIQUIA SECTOR VEREDA PARCELAS DEL PROGRESO Y REALIZAR ACCIONES DE

REDUCCIÓN, MITIGACIÓN, DESCOLMATACIÓN EN LOS DIFERENTES PUNTOS CRÍTICOS

AFECTADOS POR LA TEMPORADA DE LLUVIAS EN EL MUNICIPIO DE VILLAVICENCIO,

META ”.

APROBACIÓN DE PÓLIZAS

28 DE JULIO DE 2026

ORDEN DE SERVICIO No. 013 DE 2026

N/A

N/A

DATOS Y MOVIMIENTOS DEL CONTRATO

AB CONSTRUYENDO SAS - NIT. 900.974.710-5

 $                                                                                             797.575.426,00 

 N/A 

 $                                                                                             797.575.426,00 

N/A

SESENTA (60) DÍAS

05 DE JUNIO DE 2026

04 DE AGOSTO DE 2026



MUNICIPIO DE VILLAVICENCIO

PROCESO GESTIÓN A LA CONTRATACIÓN 

 FORMATO APROBACIÓN DE PÓLIZA

Código: GCT-F-67

Versión:01

Fecha:12/06/2025 

Página  2 

DESDE HASTA

BUEN MANEJO Y CORRECTO 

INVERSION DEL ANTICIPO (30%)
N/A N/A N/A  N/A 

CUMPLIMIENTO DEL CONTRATO 20% 5/06/2026 4/12/2026  $                            159.515.085,20 

CALIDAD DE LOS BIENES A 

SUMINISTRAR
% N/A N/A  N/A 

CALIDAD DEL SERVICIO 20% 5/06/2026 4/12/2026  $                            159.515.085,20 

PRESTACIONES SOCIALES 5% 5/06/2026 4/08/2029  $                              39.878.771,30 

ESTABILIDAD Y CALIDAD DE LA 

OBRA
20% 4/08/2026 4/08/2027  $                            159.515.085,20 

RESPONSABILIDA CIVIL 

EXTRACONTRACTUAL

200 

SLMV
27/03/2026 25/06/2026  $                            350.181.000,00 

NOTA 2: Se emitió el Anexo No. 1 con el propósito de modificar el objeto contractual, ajustándolo a las

necesidades identificadas durante la ejecución del contrato, de conformidad con las condiciones y alcances

establecidos en dicho anexo.

NOTA 5: CUANDO SE ACTUALICE LA TERMINACIÓN DE UN CONTRATO DE INTERVENTORÍA EL

CONTRATISTA DEBERÁ ACTUALIZAR LA GARANTÍA DE CALIDAD DE ACUERDO CON EL ACTA DE RECIBO

FINAL DEL OBRA OBJETO DE LA INTERVENTORÍA.

VIGENCIA 

NOTA 4: CUANDO SE ACTUALICE LA TERMINACIÓN DEL CONTRATO DE OBRA EL CONTRATISTA DEBERÁ

ACTUALIZAR LA GARANTÍA DE ESTABILIDAD Y CALIDAD DE OBRA DE ACUERDO CON EL ACTA DE

RECIBO FINAL DE OBRA

GARANTIA Y/O AMPAROS %

NOTA 3: EN CASO DE QUE EL ACTA DE INICIO MODIFIQUE LAS FECHAS DE EJECUCIÓN CONTRACTUAL

SE DEBERÁN ACTUALIZAR LAS GARANTÍAS DE ACUERDO A LO ESTIPULADO EN EL ORDEN DE SERVICIO

N° 013 DE 2026.

VALOR ASEGURADO

NOTA 1: EL CONTRATISTA DEBERÁ AMPLIAR O PRORROGAR LA CORRESPONDIENTE GARANTÍA EN EL

EVENTO EN QUE SE AUMENTE EL VALOR DEL CONTRATO O SE PRORROGUE SU VIGENCIA AMPLIAR O

PRORROGAR LA CORRESPONDIENTE GARANTÍA, EN CUMPLIMIENTO DEL DECRETO 1082 DEL 26 DE

MAYO DE 2015.

 Jefe Oficina de Gestion de Riesgo

Con el presente documento se aprueba la póliza referida con los amparos, vigencias y valores indicados

del contrato en referencia aprobados de acuerdo a la facultad delegada mediante Resolución No. 174 del

31 de Mayo de 2012 expedida por el Alcalde Municipal de Villavicencio.

JUAN CARLOS GUZMAN SANCHEZ

Elaboró: Hary Hincapie 


