RECIBO PAGO PIN

* EMPRESA DE OBRAS SANITARIAS i 01
"‘Wal‘das DE CALDAS - EMPOCALDAS PIN 20170000000003006
N CONTRATO  |0214 [n° cor| 541
CONTRIBUYENTE
g Razon Soclal TD |. N Documento

COMERCIALIZADORA DELL SAS

KIT 200336213

OBJETO DEL CONTRATO

SUMINISTRO DE ILUMINACION INDIRECTA PARA DESTACAR LOS MURALES DE LAS SALAS DE ESPERA Y AUDITORIO DE EMPOCALDAS SA ESP

VALOR DEL CONTRATO $346,600
BASE DE LIQUIDACION $201.261
Iva 355,339
ESTAMPILLA
ESTAMPILLA PROHOSPITAL DPTAL SANTA SOFIA DE CALDAS | $3.000 R $3.000
N* 16826 N° 58567
. ESTAMPILLA
ESTAMPILLA PRODESARROLLO $6.000 i et $9.000
M® 110543 M 20100509
PAGO TOTAL " $21.000

Liguldado Por:

BEATRIZ ELENA

ARISTIZABAL VELANDIA
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ARD MES Dla
EMPAESA DE DARAS cor
SANITARIAS DE CALEAS - Fecha Liguidation 1017 1 01
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FIN TALT00CD00000 306
N* CONTRATD 14 N COP 541
CONTRIBUYENTE
RATOM SOCIAL e T N* Becumenta
COMERCLALIZADORS DELL 545 HIT 80033621
OBJETO DEL CONTRATO
SUMINISTRO DE ILUMINACION BeDIRECTA PARA DESTACAR LOS MURALES DE LAS SALAS [E ESPEAA Y ALIDITOAID TE EMPOCALDAS 54 BSP
BASE DE LIQUIDACION
—
Valor Contrato e | valor Iva Base Liguldacion
1 SIE600 L% $55330 $291.261
Taotad 4396600 555,339 $291.261
v — - - T =
ESTAMPILLA PRODESARROLLO pRimat UL LA I

[415) 000000001 £6241202001201 71000030061 300010000006000(061201 71105

Espack Timbre Bancg

ESTAMPILLA PROADULTOMAYOR

(LS I000000001 RSAGA0GD 201 TA0000 10061500 000000M000|%61201 71105
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» FarpiciBs Espacka Timare Banco
ESTAMPILLA PROHOSPITAL DPTAL SANTA S0FIL DE CALDAS 1[0 | & |5 3000
COF 1
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| Espacin Timbre @ance « -
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Laguidads Por: ARISTIZADAL
L AR '.-"- |'VELAKDIA
Bl Bl faus fEoE
PAGO TOTAL RETE §
fefprencia? 1 $ 21.000
INFORMACHIN DE FORMA DE PAGD

Entidades Financieras

Pagas Segures en Linea

@ Banco de Ocridente

Pagos e afechhvd o con chaque girsdn & fombre de DEPARTAMENTD DE CALDAS Nit
F90.801.052-1, por af wals tokal dal recibo.

Dibita autemitics de su cuwents Comignte o de
Ahorras, & través del link en la pigna
www.gobemaciondecalaas.gov.co. Pestafin
Estamplllas Departamentales

IMPORTANTE! Este recibn contiend codign de Darras, Para una cofmecta lacium se cebe Imprimir an una smpresors LASER, Despuds de hacer 5u pago, dhngirse con ¢ sopome a

la Entidad correspondierte para la asignacian de sus estampilias,

$3



FORMATO LEGALIZACION CONTRATOS , ORDENES DE TRABAJO Y PRESTACION DE SERVICIOS

e e caldas
CONTRATO 0214 DEL 31 DE OCTUBRE DE 2,017 S
SUMINISTRC DE ILUMINACION INDIRECTA PARA DESTACAR LOS
OBJETO MURALES DE LAS SALAS DE ESPERA Y AUDITORIO DE
EMPOCALDAS SA ESP.
MUNICIPIO MANIZALES, CALDAS.
VALOR $348.000
CONTRATISTA COMERCIALIZADORA DELL S.AS
NIT 900.336.213-1
POLIZA DE CUMPLIMIENTO No. 42-45-101035111
COMPANIA DE SEGUROS SEGUROS DEL ESTADOD S.A,
VIGENCIA
GARANTIA CUMPLE VALOR AMPARADO
DESDE HASTA
CUMPLIMIENTO s 3-nov-17 13-feb-18 % 103.800.00
CALIDAD ¥ CORRECTQ FUNCIONAMIENTD
DE LOS BIENES SUMINISTRADOS 5] 1 ANO, 0 MESES Y 10 DIAS $69.200,00
REQUISITOS LEGALIZACION CUMPLE
ESTAMPILLA PRODESARROLLOD Sl
ESTAMPILLA PROUNIVERSIDAD 5l
ESTAMFPILLA PROHOSPITAL STA SOF Sl
ESTAMPILLA PRO ADULTO MAYOR 3l
CLAUSULAS EXORBITANTES NO

LOS AMPAROS ANTEF{JDHES SE ENCUENTRAN CONFORME A LA EXIGENCIA CONTRACTUAL CUMPLE CON LD
ESTIR () 1082 DE 2015, ADEMAS SE AJUSTA A LO ESTIPULADO EN EL CONTRATO N° (0214
€ BRE DE 2017 EN LD REFERENTE A GARANTIAS

~os 0 7 NOV 2017

A -
fELY MEJIA ALVAREZ

f TLIRD AGUDELDO MONTOYA FERNAN,B
_———GETENle ‘S tario General
s
| s
L+
ELABORC]: SINDY GONZALEZ ARIAS.

&
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POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO PARTICULAR

USTED PUECE COMELLTAR ESTA POLIZA EN WA SECOLIRDEDELESTADO COM

< - e
PARTICULAR
CILMIT. BEEFESTAHN SUCURSAL [ cOnSUE | NOLPOLIZA peel.rm
- MANIZALES ) e & | | MANZALES ; sz | 42-45-401038414 o]
- I-'EC HA E}(PEDICIﬂN _ WIGENCIA DESDE ALAS VIGENCIA HAETA | ALAS .
ola  MES  AND pia MES  ARO HORAS | DlA  MES ARG HORAS | TIPO MOVIMIENTD
| 83 1 | 2017 | 0 | n 2017 00:00 | 13 | 11 | z018 23:69 | EMISION ORIGINAL o)
- ﬂlﬂ}'{'ﬂﬁ DEL TOMADOR [ GARANTIZADD .
l.;g;'llifli O RAZON COMERCIALIZADORA DELL SAS |II:|EN1 IFICACION MIT: 900,338.213- 1\
. DIRECCION: KR 2EI BIS NEO.B5 & - 34 CIUDAD: MANIZALES, CALDAS TELEFDN"J 5616 21|
, =
<] 7 DATOS DEL ASEGURADO T BENEFICIARID , =
- EEE‘EHE‘EH‘H EMPOCALDAS 5.4 E.S.P ) _IDENT|F|-:;-°~I-:|¢N HIT: 890.803.239-9 -
- DIRECCION: KR 23 NRO. 75 - 82 ' CIUDAD:  MANIZALES, CALDAS |TELEFOND  BRG7080 -
. ADICIONAL u
OBJETO DEL SEGURD —=
- CoN SUJECION A LAH CONDICIONES OEFERALES DE LA POLIZA QUE 5B ANNEAN BE-CU-00JA RODIS FEBMERG 3413, QUE FORMAN PARTE INTEIRAHNTE DE LA MISHA Y QUE EL -
- ASESURADS ¥ EL TCMATOR DECLARAN HABER RECIBIDG ¥ HASTA EL LEMITE DE WALOR ASEOURADC SERALADO EH CADA AMPARS, SEOUROE DEL ESTADD 8.A., OQARANTILA: .
& DEL- OCHTRAT Pn SIHIHIETROS W DE OCTUBRE-DE EELECICHADS O0H SINIRISTES DE
- - ORSTACKE 1af HIOF B2 NE TAR akLE&S TH E.87F -
- AMPAROS '
=] BS0: SUNINISTAD DR BIENES 1/0 SGUIROS =
. MEAR VIGENCIA DESDE VIOENCIA HASTA / BMA ASTG/ACTUAL n
. CUMPLIHIENTO 0371142017 / 13/03/2018 / $103,580.00 H
- CALIDAD ¥ CORRECTO FUNGCIOMAMIENTD BI AMPARA 1 AMoS, 0 MESES ¥ 10 DIAS « $55,320.00 n
- ACLARACIONES =
& BSTE AMPEES [HICIA VIGEKCIA UHA VEZ 2E HA FPINALIZATO 1& EISCUCTON DEL OONTRATO Y0 OO LA FIAMA DEL ACTR-OE EMTHEGA A SKETLSFACTION DEL KISWO H
= P =
- WA P | EXPEDICIO | [ TOTAL & PAGAR | VALOR ASEGURADD TOTAL | FECHA LIMITE DE PAGD =
g ***30 000,00 §-=7.000.00 | § M1 7.050.00 e 44.030.00 | greareming 17330000 | €3 f 11 [ 2017 =
- INTERME4ARID [ DISTRIBUCION COASEQLRS z
- NOWMEIE CLANE 5 DE FRAT | HOMBRE comPanla % PART WALDR ASECLIRADD EE",
. MARTANG ANDRES SAHIN RR1R3 1aasT 100,30
. I-*L."HN DIE PAGO EOMREEAS - LY ee ] L ey e =) s
QUEDA EXPRESAMENTE CONVENIDD QUE LAS OBUIGACIONES DE SEGURI:E DEL EATADD 8.4, 5E REFIEHE UNICAMENTE AL OBJETO Y QESER"JMHDNEE DE LF-I51 .-_-
. = | GARANTIA{S) GUE SE ESPECIFICAN EN ESTE CUADRO, -:j
S | EL VALOR DE LA PRIMA DEBERA PAGARSE DENTRO DE LA FECHA LIMITE DE PAGO. LA MORA EN EL PAGO DE LA PRIMA O DE LOS CERTIFICADOS O ANEXDS QUE 5E |
S | EXPIDAN CON FUNDAMENTO EN ELLA, PRODUCIRA LA TERMINACION AUTOMATICA DEL CONTRATO ¥ DARA DERECHO A SEGUROS DEL ESTADO 5.4 PARA EXIGIR EL z
B8 - . | PAGO DELA PRIMA DEVENGADA Y O LOS GASTOS CAUSADOS CON OCASION DE LA EXPEDICION DEL CONTRATO -E
- 4 § | PARA EFECTOS DE NOTIFICACIONES LA DIRECCION DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. ES CRA. 24 NO. 84.03 - TELEFONO! 8813280 - MANIZAL ES H 4
=a REFERENCIA =
B =
- g 1101010481561-8 =
= m Wl | PTORRO00I1LET |BAR0] 110101 04S1NETT s18110 -:
B - j g
121 - 2
__BH P - E
9 L
- |2 42-45.1010351 19 s :
FIRMA AUTORIADA: armignls - Vicepressdente da Planaas ;_
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