FORMATO LEGALIZACION CONTRATOS , ORDENES DE TRABAJO Y PRESTACION DE SERVICIOS

CONTRATO NO. 0135 de 2018

BRINDAR APOYO A LA OFICINA DE NOMINA DE EMPOCALDAS S.AE.S.P
OBJETO EN LAS ACTIVIDADES Y PROCESOS QUE SE ADELANTEN EN ESTA

DEPENDENCIA.
MUNICIPIO MANIZALES
VALOR $6.445.247
CONTRATISTA MANUEL FERMIN CARDENAZ OROZCO
CEDULA 1,059,813,480

DESDE LA SUSCRIPCION DEL ACTA DE INICIO HASTAEL 15
PLAZO DE DICIEMBRE DE 2018
POLIZA DE CUMPLIMIENTO No. 42-47-101000743
COMPANIA DE SEGUROS SEGUROS DEL ESTADO S.A.

VIGENCIA
GARANTIA CUMPLE VALOR AMPARADO
DESDE HASTA

CUMPLIMIENTO Sl 5-jut-18 15-mar-19 $1.933.574,10

REQUISITOS LEGALIZACION

CUMPLE
ESTAMPILLA PRODESARROLLO NA
ESTAMPILLA PROUNIVERSIDAD NA
ESTAMPILLA PROHOSPITAL STA SOFI/ NA
ESTAMPILLA PRO ADULTO MAYOR NA
CLAUSULAS EXORBITANTES NA

LOS AMPAROS ANTERIORES SE ENCUENTRAN CONFORME A LA EXIGENCIA CONTRACTUAL
CUMPLE CON LO ESTIPULADO EN EL DECRETO 1082 DE 2015, ADEMAS SE AJUSTA A LO
ESTIPULADO EN EL CONTRATO N° 00135 DE 2018 EN LO REFERENTE A GARANTIAS

-
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. SEGUROS i
DEL POLIZ CULAR
- ESTADO SA. 5
NIT. 860.009.578-6
! Ciudad de Expedicion: Sucursal: - Cod. Sucursal: Nro. Paliza: Anexo:
MANIZALES MANIZALES 42 . 42-47-101000743 0
u Fecha Expedicion; Vigencia Desde: Alas: Vigencia Hasta: Alas: |Tipa Movimiento:
' Dia: Mes: Aho: Dia: Mes , Aho: Horas: Dia: Mes: Afio: Horas:
05 | 07 jr 20187 05 07 2018 7 | 00:00 15 03 -| 20197 00:00 EMISION ORIGINAL
’ o DATOS DEL TOMADOR / GARANTIZADO P
. [Nombre o Razan Sacial:  CARDENAS OROZCO MANUEL FERMIN [identificacien: 1059813480
Dircccién:  CARRERA 23 NO. 72-175 [cludad:— MANIZALES - CALDAS - [retéfono: 3105919008 —
DATOS DEL ASEGURADO / BENEFICIARIO
[Nombre o Razon Social_EMPRESA DE OBRAS SANITARIAS DE CALDAS 5.A.ES.P. [identificacién: 8908032399 —
! [Direccién:  CRA. 23 NO. 75-82 [Ciudadi — MANIZALES - CALDAS [Telétono:  gB67080
’ OBJETO DEL SEGURO
CON SUJECION A LAS CONDICIONES GENERALES DE LA POLIZA QUE SE ANEXAN E-CU-027A - 30-06-2009, QUE FORMAN PARTE INTEGRANTE DE LA MISMA ¥ QUE EL ASEGURADO Y EL

TOMADOR DECLARAN HABER RECIBIDO ¥ HASTA EL LIMITE DE VALOR ASEGURADO SENALADO EN CADA AMPARO, SEGUROS DEL ESTADO 5.A., GARANTIZA:
EL CUMPLIMIENTO DE LAS OBLIGACIONES DERIVADAS DEL CONTRATO NO. 013572018 DE PRESTACION DE SERVICIOS CUYOQ OBJETO ES: BRINDAR APOYO A LA OFICINA DE NOMINA DE
EMPOCALDAS S.A. E.S.P EN LAS ACTIVIDADES ¥ PROCESOS QUE SE ADELANTEN EN DICHA DEPENDENCIA.

|

4

AMPAROS

RIESGO: PRESTACION DE SERVICIOS
AMPAROS: Vigencia Desde: Vigencia Hasta: Suma Asegurada / Actual:

'

CUMPLIMIENTO 05/07/2018 15/03/2019 » $1,933,574.10

eleTelelelefe [elelefefefefe[eTeTefedelefe [e[eTeTefelefele [e[eTeTefeleLeleleleel

OBSERVACIONES:
e
P
= :
- =]
o
E | Valor Prima Neta: Gastos Expedicion: IVA: Total a Pagar: Valor Asegurado Total: Fecha Limite de Pago: E;“
$15,000.00 $7,000.00 $4,180.00 $ 26,180.00 $1,933,574.10 05/07/2018 E
= [ INTERMEDIARIO DISTRIBUCION COASEGURO
Nombre: Clave: % DE PARTICIPACION: |Nombre Compafia: % Participacion: Valor Asegurado:
- DIRECTA 4013 100,00
)
=]
N
. QUEDA EXPRESAMENTE CONVENIDO QUE LAS OBLIGACIONES DE SEGUROS DEL ESTADO 5.A. SE REFIERE UNICAMENTE AL OBJETO Y OBSERVACIONES DE LA{S) GARANTIA(S) QUE SE ﬁ
- ESPECIFICAN EN ESTE CUADRO <
= ;
B Para efecto de notificaciones la direccion de Seguros del Estado S.A. es CRA. 24 NO. 64-03 - Teléfono: 8813280 - MANIZALES : gL 4
—_——
r FIRMA AUTORIZADA: Manuel Sarmiento - Vicepresidente de Fianzas FIRMA TOMADOR Verifique su pohiza escaneando ef cotigo QR.
- Aplica dnicamente para la emision original.

Usted puede consultar esta pdliza en www.segurosdelestado.cam Oficina Principal: Cra. 11 No. 90-20 Bogotd D.C. Teléfono: 2186977
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