FORMATO LEGALIZACION POLIZAS CONTRATOS, ORDENES DE COMPRA Y/O SERVICIO

POl
CONTRATO N° 201 DE 2024 @/ em Idas
INSTALACION DE CERRAMIENTO PERIMETRAL 2 ~EGEABONADA Y
OBJETO LABORES DE MANTENIMIENTO PARA LA PLANTA DE TRATAMIENTO LOS

URAPANES DE EMPOCALDAS S.A E.S.P. UBICADO EN EL MUNICIPIO DE NEIRA,

LUGAR DE EJECUCION NEIRA, CALDAS
CONTRATISTA AFILCONLE SAS
PLAZO 90 DIAS

POLIZA DE CUMPLIMIENTO No. 42-45-101060868

POLIZA RCE No. 42-40-101047013
COMPARNIA DE SEGUROS SEGUROS DEL ESTADO
VIGENCIA
GARANTIA CUMPLE VALOR AMPARADO
DESDE HASTA
CUMPLIMIENTO sl 6/09/2024 9/03/2025 $9.578.011
SALARIOS Y PRESTACIONES sl 6/09/2024 711212027  $6.385.341
ESTABILIDAD DE LA OBRA sl 5 ANOS $6.385.341
RCE sl 6/09/2024 9/03/2025 $31.926.706
REQUISITOS LEGALIZACION CUMPLE
ESTAMPILLA PRODESARROLLO NA
ESTAMPILLA PROUNIVERSIDAD NA
ESTAMPILLA PROHOSPITAL STA SOFIA NA
ESTAMPILLA PRC ADULTO MAYOR NA
CLAUSULAS EXORBITANTES NO

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 201 DE 2024 EN LO REFERENTE A
GARANTIAS

LA PRESENTE SE APRUEBA Y FIRMA A LOS 10/09/2024

TANIA éCHEVER 1 i

Secretaria General




g:eum POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO PARTICULAR
ESTRADO S.A.
NIT. 860.009.578-6 EMPRESAS DE SERVICIOS PUBLICOS
CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL coD.suc NO.POLIZA ANEXO
MANIZALES MANIZALES 42 42-45-101060868 2
FECHA EXPEDICION . VIGENCIA DESDE A LAS . VIGENCIA HASTA A LAS
DIA MES ANO DIA MES ANO HORAS DIA MES ANO HORAS TIPO MOVIMIENTO
06 [ 09 l 2024 06 I 09 | 2024 00:00 07 I 12 | 2029 23:59 ANEXO DE TRASLADO DE VIGENCIA
. DATOS DEL TOMADOR | GARANTIZADO
i gg%qiiTE 0 RAZON AFICONLE S.A.S. IDENTIFICACION NIT: 901.127.580-5
DIRECClGN: CR 23 NRO.20 -59 OF 209 ICIUDAD: MANIZALES, CALDAS |TELEFUNO: 3234863941

DATOS DEL ASEGURADO | BENEFICIARIO
AR EMPRESA DE OBRAS SANITARIAS DE CALDAS S.A.E.S.P. [IDENTIFICAGIGN T GOS0

IRECCION: CR 23 NRO.75 -82 CIUDAD:  MANIZALES, CALDAS TELEFONO 8867080
#\DICIONAL:

OBJETO DEL SEGURO

B 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 Y QUE EL
ASEGURADO Y EL TOMADOR DECLARAN HABER RECIBIDO Y HASTA EL LIMITE DE VALOR ASEGURADO SENALADO EN CADA AMPARO, SEGUROS DEL ESTADO 5.A., GARANTIZA:

GARANTIZAR EL CUMPLIMIENTO, EL PAGO DE SALARIOS, PRESTACIONES SOCIALES E INDEMNIZACIONES LABORALES, LA ESTABILIDAD Y CALIDAD DE LAS OBRAS EN EL CONTRATO
g g No 201 PARA LA INSTALACION DE CERRAMIENTO PERIMETRAL EN MALLA ESLABONADA Y LABORES DE MANTENIMIENTO PARA LA PLANTA DE TRATAMIENTO LOS URAPANES DE
ES) EMPOCALDAS SAS ESP UBICADA EN EL MUNICIPIO DE NEIRA, CALDAS.

AMPAROS
RIESGO: CONSTRUCCION DE OBRAS CIVILES
AMPAROS VIGENCIA DESDE VIGENCIA HASTA SUMA ASEG/ACTUAL SUMA ASEG/ANTERIOR
e | CUMPLIMIENTO 06/09/2024 09/03/2025 $9,578,011.80
sl SALARIOS Y PRESTACIONES SOCIALES 06/09/2024 07/12/2027 $6,385,341.20
bl ESTABILIDAD DE LA OBRA SI AMPARA 5 ANOS, 0 MESES Y 0 Dias * $6,385,341.20

ACLARACIONES

* ESTE AMPARO INICIA VIGENCIA UNA VEZ SE HA FINALIZADO LA EJECUCION DEL CONTRATO ¥/O CON LA FIRMA DEL ACTA DE ENTREGA A SATISFACCION DEL MISMO

POR MEDIO DEL PRESENTE ANEXO Y DE ACUERDO AL ACTA DE INICIO APLICADA AL CONTRATO, SE ACLARA LA VIGENCIA DE LAS GARANTIAS OTORGADAS.

IVA JOTAL APAGAR ~~ IVALORASEGURADOTOTAL |  PIANDFPAGO |
§ e 8,000.00 § ***"**29,407.00 § rrerrerrr184,181.00 § **Tt*t722,348,694.20 CONTADO

E INTERMEDIARIO DIZTRIBUCION COASEGURD
e VOMBRE CLAVE W DE PART. NOMERE COMPARNIA % PART. VALCR ASEGURADO

JESUS ERNEY FERREIRA VERGARA 999403 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 CRA. 24 NO. 64-03 - TELEFONO: 8813280 - MANIZALES

SUPERINTENDENCIA FINANCERA

M VIGILADO

42-45-101 0868

| _FIRMA TOMADOR

+—

"‘3’ USTED PUEDE CONSULTAR ESTA P[)LIZA EN WWW.SEGUROSDELESTADO.COM OFICINA PRINCIPAL: CALLE 83 NO 19-10 TELEFONO: 601-2186977, 601-6013330 DLF999403A
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POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO PARTICULAR E
NIT. 860.009.578-6 EMPRESAS DE SERVICIOS PUBLICOS E
CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL TOD.5UT NO.POLIZA ANEXO !
MANIZALES MANIZALES 42 42-45-101060868 2 !
~FECHA EXPEDICIUN —VIGENCIA DESDE ALAS | . VIGENCIAHASTA ATLAS
DIA MES ANO DIA MES ANO HORAS DiA MES ANO HORAS TIPO MOVIMIENTO !
06 | 09 | 2024 06 | 09 | 2024 00:00 07 I 12 | 2029 23:59 ANEXO DE TRASLADQ DE VIGENCIA E
: DATOS DEL TOMADOR / GARANTIZAD E
SOCIAL AFICONLE S.A.S. IDENTIFICACION NIT: 901.127.580-5
DIRECCION: CR 23 NRO. 20 -59 OF 209 CIUDAD: MANIZALES, CALDAS [TE!.EFUNO: 3234863941 !
DATOS DEL ASEGURADO / BENEFICIARIO !
ASEGURADU/ = 7
BENEFICIARIO: EMPRESA DE OBRAS SANITARIAS DE CALDAS S.A.E.S.P. IJENTIFICACION NIT: 890.803.239-9] [
[DIRECTION: TR 23 NRU. /5 - 82 |(.-IUDAD: — MANTZALES, CALUAS | TELEFONOT 6867080 E
= WDICIONAL: E

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 chER ACOMPANAMIENTO AL RIESGO ASUMIDO DURANTE LA VIGENCIA DE LA PRESENTE POLIZA, POR LO
TANTO EL ASEGURADOR COMO EL TOMADOR, PRESTARAN SU COLABORACI

PARA EFECTOS DE NOTIFICACIONES LA DIRECCION DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. ES CRA. 24 NO. 64-03 - TELEFONO: 8813280 - MANIZALES

42-45-1016%0868 %’
FAr 4

o FIRMA AUTORIZADA: Jose Luis Ojeda - Vlcapreslﬁaniu de Fianzas

EH--.-----.-.--.---.--.--ﬂiiﬂﬁl
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VIGILADO




. a:ounos POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO PARTICULAR
- asrmo SR
NIT. 860.009.578-6 EMPRESAS DE SERVICIOS PUBLICOS
CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL C0D.SUC NO.POLIZA ANEXO
MANIZALES MANIZALES 42 42-45-101060868 1
e 1 HEs Chflo | oia O TMES CEARo | Homas | oia o Mes AND | HORAS TIPO MOVIMIENTO
& 06 | 09 | 2024 09 | 08 | 2024 00:00 09 | 11 | 2029 23:59 | ANEXO DE MODIFICACION
DATOS DEL TOMADOR ! GARANTIZADD :
- ggr&ﬁe 0 RAZON AFICONLE S.A.S. IDENTIFICACION NIT: 901.127.580-5

lCIUDAD: MANIZALES, CALDAS |TELEFOND: 3234863941

DATOS DEL ASEGURADO | BENEFICIARIO
e EMPRESA DE OBRAS SANITARIAS DE CALDAS S.A.E.S.P. |mg NTIFICAGIONEE®  WAT: 890.002.2309

#DIRECCION: CR23 NRO.75 - 82 CIUDAD:  MANIZALES, CALDAS |TELEFONO 8867080

=\ DICIONAL:

OBJETO DEL SEGURO

BJ 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 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:

K ".4 EMPOCALDAS SAS ESP UBICADA EN EL MUNICIPIO DE NEIRA, CALDAS.

AMPAROS

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

ACLARACIONES

* ESTE AMPARO INICIA VIGENCIA UNA VEZ SE HA FINALIZADO LA EJECUCION DEL CONTRATO Y/O CON LA FIRMA DEL ACTA DE ENTREGA A SATISFACCION DEL MISMO

POR MEDIO DEL PRESENTE ANEXO ¥ DE ACUERDO AL ACTA DE INICIO APLICADA AL CONTRATO, SE ACLARA LA VIGENCIA DE LAS GARANTIAS OTORGADAS.

|__GASTOS EXPEDICION IVA TOTAL A PAGAR VALOR ASEGURADQ TOTAL PLANDE PAGO |
§ *****(8,000.00) § ***+(29,407.00) § *+**+*+(184,181.00) § *****(22,348,694.20) CONTADOD
et INTERMEDIARIO DISTRIBUCION COASEGURD
NOMBRE CLAVE ¥ DE FART. NOMBRE COMPARIIA 5% PART. VALOR ASEGURADO
JESUS ERNEY FERREIRA VERGARA 999403 100.00

QUEDA EXPRESAMENTE CONVENIDO QUE LAS OBLIGACIONES DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. SE REFIERE UNICAMENTE AL OBJETO Y OBSERVACIONES DE LA(S)
E} 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 CRA. 24 NO. 64-03 - TELEFONO: 8813280 - MANIZALES

DE COLONEA

VIGILADO SUPERINTENDENCIA FINANCERA

42-45-101 0858

| FIRMA TOMADOR

OFICINA PRINCIPAL: CALLE 83 NO 19-10 TELEFONO: 601-2186977, 601-6019330 DLF999403A
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SEQUROS
DEL
ESTRADO S.A.

POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO PARTICULAR

NIT.860.009.578-6 EMPRESAS DE SERVICIOS PUBLICOS
[CTUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL COD.5UT NO.POLIZA ANEXO
MANIZALES MANIZALES 42 42-45-101060868 1
I~ FECHA EXPEDICION ~ VIGENCIA DESDE ATAS ~ VIGENCIA HASTA ATAS
DiA MES ANO DIA MES ANO HORAS DIA MES ANO HORAS TIPO MOVIMIENTO
06 | 09 ] 2024 09 I 08 | 2024 00:00 Q9 | 11 l 2029 23:59 | ANEXO DE MODIFICACION

DATOS DEL TOMADOR / GARANTIZADO

gUCIAL AFICONLE S.A.S. IDENTIFICACION NIT: 901.127.580-5

[DIRECCION: CR 23 NRO. 20 - 59 OF 209 CIUDAD:  MANIZALES, CALDAS [TELEFOND: 3237863071
. DATOS DEL ASEGURADO / BENEFICIARIO
AL EMPRESA DE OBRAS SANITARIAS DE CALDAS S.A.E.S.P. IQENTIFICACION NIT: 890.803.239-9

DIRECCION: CRZ3 NRU. 75 - B2 qunau: MANIZALES, CALDAS —I'FEEEFD'N'U_B'BW'UB'G' :

ADICIONAL:

TEXTO ACLARATORIO
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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 COLABORACIO

PARA EFECTOS DE NOTIFICACIONES LA DIRECCION DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. ES CRA. 24 NO. 64-03 - TELEFONO: 8813280 - MANIZALES

42-45-10 4060868 M

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

l&.EH.---------.--------I--I.HﬁE

DE COLONBIA




Datos de la poliza

Estado:
Vigente

Nimero de péliza:
42-45-101060868

Niimero de anexo:
2

Fecha de expedicidon:

viernes, 6 de septiembre de 2024

Ramo:
CUMPLIMIENTO PARTICULAR

Asegurado:
EMPRESA DE OBRAS SANITARIAS DE CALDAS S.A.ES.P.

Tomador:

AFICONLE S.AS.

Inicio de vigencia:

viernes, 6 de septiembre de 2024
Fin vigencia:

viernes, 7 de diciembre de 2029

Valor total asegurado:

$22.348.694

Para mayor informacidn y validacién final de su consulta puede:

- Pélizas Todo Riesgo ramo Automéviles: (601) 218 6977 ext 311 - Email: verificacion.polizas.automoviles@segurosdelestado.com * Por medio de este canal no

seran atendidas solicitudes de otros productos.

Pélizas ramo Generales: (601) 218 6977 ext 522 - Email: verificacion polizas.todoriesgoconstruccion@segurosdelestado.com

- Polizas ramo Fianzas - Cumplimiento: 310 327 9980 / verificacion.polizas.cumplimiento@segurosdelestado.com
Polizas ramo Responsabilidad civil para vehiculos de servicio piblico de pasajeros: (601) 644 9660 ext 157-159-163 - Email:
verificacion.polizas.automoviles@segurosdelestado.com
- Pélizas ramo Vida: (601) 218 6977 - Email: verificacion. polizas.vida@segurosdelestado.com
- Pélizas ramo SOAT: (5601) 432 4102 a nivel nacional - Email: pperacionsoat@segurosdelestado.com

* Dirigirse a la Gerenciz en cualquiera de nuestras oficinas a nivel nacional.

Copyright © 2023. Todos los derechos reservados por Seguros del Estado



Datos de la poliza

Estado:

Vigente

Ntimero de péliza:

42-40-101047013

Numero de anexo:
2

Fecha de expedicién:

viernes, 6 de septiembre de 2024

Ramo:

RESPONSABILIDAD CIVIL EXTRACONTRACTUAL DERIVADA DE CUMPL

Asegurado:

Tomador:

AFICONLE S.AS.

Inicio de vigencia:

viernes, 6 de septiembre de 2024
Fin vigencia:

domingo, 9 de marzo de 2025

Valor total asegurado:
$31.926.706

Para mayor informacién y validacién final de su consulta puede:

- Pélizas Todo Riesgo ramo Automéviles: (601) 218 6977 ext 311 - Email: verificacion polizas automoviles@segurosdelestado.com * Por medio de este canal no

seran atendidas solicitudes de otros productos.

- Pélizas ramo Generales: (601) 218 6977 ext 522 - Email: verificacion.polizas todoriesgoconstruccion@segurosdelestado.com

- Pélizas ramo Fianzas - Cumplimiento: 310 327 9980 / verificacion polizas.cumplimiento@segurosdelestado.com

- Pélizas ramo Responsabilidad civil para vehiculos de servicio piiblico de pasajeros: (601).644 9660 ext 1 7-159-163 - Email:
verificacion.polizas.automoviles@segurosdelestado.com

- Pdlizas ramo Vida: (601) 218 6977 - Email: verificacion polizas.vida@segurosdelestado.com

- Pdlizas ramo SOAT: (601) 432 4102 a nivel nacional - Email: operacionsoat@segurosdelestado.com

* Dirigirse a la Gerencia en cualquiera de nuestras oficinas a nivel nacional.

Copyright © 2023. Todos los derechos reservados por Seguros del Estado
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