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

CONTRATO

OBJETO

LUGAR DE EJECUCION
VALOR

CONTRATISTA

NIT

PLAZO

POLIZA DE CUMPLIMIENTO No.

. POLIZA DE RESPONSABILIDAD CIVIL No.

COMPANIA DE SEGURO

275 DE 2023

~
éj";,/ecnpocaldas

OBRAS COMPLEMENTARIAS DEL MEJORAMIENTO DE REDES DE
ACUEDUCTO Y ALCANTARILLADO EN LA CALLE 7 CARRERAS 5 Y 6
EN EL MUNICIPIO DE MARULANDA

MARULANDA - CALDAS

$86.668.949

CONSORCIO FLORESTA

901.744.126-0

HASTA EL 31 DE DICIEMBRE DE 2023

42-45-101057599
42-40-101044171

SEGUROS DEL ESTADO S.A.

GARANTIA CUMPLE b VALOR AMPARADO
DESDE | HASTA

CUMPLIMIENTO S 05-un-23 | 20-0ct23 | § _ 26.000.684,70
e ESTLIDIERTE sl 05jun23 | 20-u-23 |$  17.333.789,80
ESTABILIDAD DE LA OBRA S| [05ANOS, OMESESODIAS| 5 17.333789.80
PREDIOS, LABORES Y OPERACIONES Si 05jun-23 | 20-oct23 | §___ 26.000.684.70
REQUISITOS LEGALIZACION CUMPLE
ESTAMPILLA PRODESARROLLO NA
ESTAMPILLA PROUNIVERSIDAD NA
ESTAMPILLA PROHOSPITAL STA SOFIA NA
ESTAMPILLA PRO ADULTO MAYOR NA
CLAUSULAS EXORBITANTES NO

LOS AMPAROS ANTERIORES SE ENCUENTRAN CONFORME A LA EXIGENCIA CONTRACTUAL CUMPLE
CON Lp ESTIPULADO EN EL DECRETO 1082 DE 2015, ADEMAS SE AJUSTA A LO ESTIPULADO EN EL
CONTRATO 193 DE 2023 EN LO REFERENTE A GARANTIAS

LA PRESENTE SE APRUEBA Y FIRMA A LOS

! _ ”
/ ANDRES FELIPE TABA ARROYAVE
Gerente

A\\(\T‘%}% : G

PROYECTO. ANDRES FELIPE GIRA|

OS - CONTRATISTA SEC. GENERAL

06/09/2023

ANDREA ROD

Secretaria General

IG



POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO PARTICULAR

EMPRESAS DE SERVICIOS PUBLICOS

NIT. 860.008.578-6

CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL COD.SUC NO.POLIZA
MANIZALES : MANIZALES a2 4245101057589 |

FECHA EXPEDICION VIGENCIA DESDE | ALAS VIGENCIAHASTA | ALAS

IA°  MES  ARO DIA MES  ANO HORAS | DIA  MES  ANO HORAS TIPO MOVIMIENTO

06 | 09 | 2023 | o5 | o9 | 2023 00:00 | 31 | 12 | 2028 | 23:59 |EMISION ORIGINAL

DATOS DEI TOMADOR / GARANTIZADO
RYNOMERE O RAZON  GoNSORCIO FLORESTA 75 IDENTIFICACION NIT: 901.744.126.0
DIRECCION: CARRERA 19 NRO 14-25 |CIUDAD:  MANIZALES, CALDAS |TELEFONO: 3163374257

DATOS DEL ASEGURADOQ / BENEFICIARIO

ASEGURADO / = f
BENEFICIARIO: EMPRESA DE OBRAS SANITARIAS DE CALDAS S.A.E.S.P. 7 JlDENT;F<cAc|0N NiT: 890.803.239-9

IRECCION: CR 23 NRO. 75 - 82 Jciupab:  MANIZALES, caLDAS [rELEFONO 8867080

BADICIONAL;

OBJETO DEL SEGURO

¢4 CON SUJECION A LAS CONDICIONES GENERALES DE LA POLIZA QUE SE ANEXAN E-CU-027A 30-06-2009, QUE PORMAN PARTE INTEGRANTE DE LA MISMA Y QUE FEL|
ASEGURADO Y EL TOMADOR DECLARAN HABER RECIBIDO Y HASTA EL LIMITE DE VALOR ASEGURADO SENALADO EN CADA AMPARO, SEGUROS DEL ESTADO S.A., GARANTIZA:

il GARANTIZAR EL CUMPLIMIENTO, EL BAGO DE SALARIOS, PRESTACIONES SOCIALES E INDEMNIZACIONES LABORALES, LA ESTABILIDAD Y CALIDAD DE LAS OBRAS EN EL CONTRATO
No 275 PARA REALIZAR OBRAS COMPLEMENTARIAS DEL MEJORAMIENTO DE REDES DE ACUEDUCTO Y ALCANTARILLADO EN LA CALLE 7 CARRERAS 5 Y 6 EN EL MUNICLPIO DE
= MARULANDA .

AMPAROS
VIGENCIA DESDE VIGENCIA HASTA SUMA ASEG/ACTUAL
05/09/2023/ 31/03/20247 $26,000,684.70/
wexal SALARTOS Y PRESTACIONES SOCIALES 05/09/2023 31/12/2026 ° $17,333,789.80 /
loual ESTASILIDAD DE LA OBRA SI AMPARA 5 ANOS, .0 MESES Y 0 DIAs # $17,333,769.80 ¢

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

SRPMEIPARTICIPANTES CONSORCIO - UNION TEMPORAL :
IDENTIFICACICN PARTICIPACION

19106260 10.00
901533359-4 50.00
| _GASTOS EXPEDICION IVA TOTAL APAGAR _|VAILOR ASEGURADO TOTAL PL AN DF PAGO
$ *+***+*g8 000.00 $ *m*77,133.00 § reeeeeree=483,098.00 $ *******60,668,264.30 CONTADO
INTERMEDIARIO DISTRIBUCION COASEBURD
NOLERE CLAVE % DE FART. NOWMBSE COMPARIA % PART. VALIR ASEGURADO

o JESUS ERNEY FERREIRA VERGARA 999403 100.00

4 QUEDA EXPRESAMENTE CONVENIDO QUE LAS OBLIGACIONES DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. SE REFIERE UNICAMENTE AL OBJETO Y OBSERVACIONES DE LA(S)
-4 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

| St
B _
Jdulion Bu A0
FRMA TOMADOR
OFICINA PRINCIPAL: CALLE 83 NO 19-10 TELEFONO: 601-2186977, 601-6019330 DLF999403A 1




Datos de la poliza

Estado:
Vigente

Ndmero de péliza:
42-45-101057599

Nuamero de anexo:
0

Fecha de expedicién:

miércoles, 6 de septiembre de 2023

Ramo:
CUMPLIMIENTO PARTICULAR

Asegurado:
EMPRESA DE OBRAS SANITARIAS DE CALDAS S.AEE.S.P.

Tomador:

CONSORCIO FLORESTA

Inicio de vigencia:

martes, 5 de septiembre de 2023
Fin vigencia:

domingo, 31 de diciembre de 2028

Valor total asegurado:
$ 60.668.264

ie Nuevo

Para mayor informacion y validacion 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 Rolizas todoriesgoconstruccion@segurosdelestado.com

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

- Pélizas ramo Responsabilidad civil para vehiculos de servicio piblico de pasajeros: (601) 644 9660 ext 157-159-163 - Email:
verificacion.polizas.automoviles@segurosdelestado com

- Polizas ramo Vida: (601) 218 6377 - Email: verificacion.polizas.vida@segurosdelestado.com

- Polizas ramo SOAT: (601) 650 0856 a nivel nacional - Email: gperacionsoat@segurosdelestado.com

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

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



- SEGUROS POLIZA DE SEGURO DE RESPONSABILIDAD CIVIL EXTRACONTRACTUAL DERIVADA DE
DEL CUMPLIMIENTO
= ESTRDO 8.6.
NIT. 860.009.578-6 . RCE CONTRATOS m
CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL COD.SUC NO.POLIZA AExo |
MANIZALES MANIZALES a2 42-40-101044171 0 _
FECHA EXPEDICION VIGENCIADESDE | ALAS VIGENCIAHASTA | ALAS
DIA" MES ANO | DA MES ANO | HORAS | DIA MES ~ ANO | HORAS TIPO MOVIMIENTO
0o | 2023 | o5 |os | 2023 0000 | 31 | 03 | 2024 | 23:50 |EmisioN ORIGINAL -
DATOS DEL TOMADOR | GARANTIZADO
NOMBRE O RAZON CONSORCIO FLORESTA IDENTIFICACION NIT: 901.744.126-0
DIRECCION: CARRERA 19 NRO 14-25 |clupaD:  MANIZALES, cALDAS |TELEFONO: 3163374257 [

DATOS DEL ASEGURADQ ! BENEFICIARIO
SEGURADOQ: EMPRESA DE OBRAS SANITARIAS DE CALDAS S.AES.P. IIDENTIFICACION NIT: 820.803.239-9

DIRECCION: CR 23 NRO. 75 - 82 ‘ |ciubAD:  MANIZALES, CALDAS - TELEFONO 8867080
BENEFICIARIO; 880803230 - EMPRESA DE OBRAS SANITARIAS DE CALDAS ADICIONAL:

OBJETO DEL SEGURO

CCN SUJECION A LAS CONDICIONES GENERALES DE LA POLIZA QUE SE ANEXAN E-RCE-002A REDIS 04-09 / E-RCE-001A, 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:

GARANTIZAR LA RESPONSABILIDAD CIVIL EXTRACONTRACTUAL EN QUE PUEDA INCURRIR EL TOMADOR DE LA PRESENTE POLIZA EN DESARROLLO DEL CONTRATO No 275

PARA
REALIZAR OBRAS COMPLEMENTARIAS DEL MEJORAMIENTO DE REDES DE ACUEDUCTO Y ALCANTARILLADO EN LA CALLE 7 CARRERAS 5 ¥ 6 EN EL MUNICIPIO DE MARULANDA.

B BENEFICIARIO TERCEROS AFECTADOS.

AMPAROS
RIESGD: CONSTRUCCION DE OBRAS CIVILES ’
DEDUCIBLE VIGENCIA VIGENCIA SUMA ASEG
DESDE // HASTA ACTUAL
o PREDIOS LABORES Y OPERACICONES 15.00 % DEL VALOR DE LA 05/09/2023 7/ 31/03/2024 526,000,684.70/
PERDIDA - Minimo: 1.00 SMMLV
ACLARACIONES
PARTICIPANTES CONSORCIO - UNION TEMPORAL :
'OMBRE IDENTIFICACION PRRTICIPACICN
ARIAS DUQUE HUGO ALBERTO 19106280 10.00
ECO EDIFICA S.A.S. 501533359-4 90.00
L
RIMA NETA | GASTOS EXPEDICION VA, TOTAL A PAGAR VAIOR ASEGURADOTOTAL | PIANDEPAGQ |
§ ****+50,000.00 § ****=3.000.00 $ ******10,070.00 § *reeeereseg3 070.00 $ *******26,000,684.70 CONTADO
INTERMEDLUARIO DISTRIBUCION COASEBURD
NOMERE CLAVE W DE PART. NOMBRE COMPAN A % PART. VALOR ASEGURADC

JESUS ERNEY FERREIRA VERGARA 999403 100.00

LA MORA EN EL PAGO DE LA PRIMA O DE LGS 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. . 3

QUEDA EXPRESAMENTE CONVENIDO QUE LAS OBL!GACIONES 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

NTENDENCIA FINANCERA (TR
DE COLOMaR

B8 \'1GILAD O SVPER

AR <TH A
33
42-40-101044171: 11 07 i o1an £ nis ¢ ; Lb‘m &J\‘kro"&’)
TORZADA; ante B - Secretada Genaral FIRMA TOMADOR
@ USTED PUEDE CONSULTAR ESTA POLIZA EN WWW.SEGUROSDELESTADO.COM OFICINA PRINCIPAL: CALLE 83 NO 19-10 TELEFONO: 601-2186977, 601-6019330 DLF999403A 1




Datos de la pdliza

Estado:
Vigente

Numero de péliza:
42-40-101044171

Numero de anexo:
0

Fecha de expedicién:

miércoles, 6 de septiembre de 2023

Ramo:

RESPONSABILIDAD CIVIL EXTRACONTRACTUAL DERIVADA DE CUMPL

Asegurado:
EMPRESA DE OBRAS SANITARIAS DE CALDAS S.AES.P.

Tomador:
CONSORCIO FLORESTA

Inicio de vigencia:

martes, 5 de septiembre de 2023
Fin vigencia:

domingo, 31 de marzo de 2024

Valor total asegurado:
$ 26.000.685

Para mayor informacién y validacién final de su consulta puede:

- Pélizas Todo Riesgo ramo Automéviles: (601) 218 6977 ext 311 - Email: verificacion.polizas automovi es@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

- Pdlizas ramo Responsabilidad civil para vehiculos de servicio publico de pasajeros: (601) 644 9660 ext 157-159-163 - Email:
verificacion.polizas.automoviles@sequrosdelestado.com
- Pélizas ramo Vida: (601) 218 6977 - Email: verificacion.polizas vida@segurosdelestado.com

- Polizas ramo SOAT: (501) 650 0856 a nivel nacional - Email: gperacionsoat@segurosdelestado.com

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

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

1



