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

CONTRATO

OBJETO

LUGAR DE EJECUCION
VALOR

CONTRATISTA

cC

PLAZO

POLIZA DE CUMPLIMIENTO No.
POLIZA DE RCE No.

COMPANIA DE SEGUROS

o
0251 DE 2021 éﬁ/empoca}dw
OBRAS COMPLEMENTARIAS A LA REPOSICION DE
ALCANTARILLADO CALLES 5a CON CARRERA 8 Y 9 BARRIO
IVIAGDAITENA, CALLEJON 13a ENTRE 13 Y 15 CON VARIANTE BARRIO
SARA LOPEZ EN EL MUNICIPIO DE LA DORADA CALDAS.

LA DORADA, CALDAS

$62.516.483

JUAN CARLOS GOMEZ MOSQUERA
10.267.892

45 DIAS CALENDARIO CONTADOS DESDE LA SUSCRIPCION DEL
ACTA DE INICIO

42-45-101049539
42-40-101037699

SEGUROS DEL ESTADO S.A.

VIGENCIA

GARANTIA CUMPLE VALOR AMPARADO
DESDE HASTA

CUMPLIMIENTO SI 22-oct21 | 7-mar-22 $ 18.754.944,90

PAGO DE SALARIOS Y PRESTACIONES

SOCIALES E INDEMNIZACIONES S| 22-oct-21 | 7-dic-24 $ 12.503.296,60

LABORALES ,

ESTABILIDAD Y CALIDAD DE LA OBRA 5 ANOS, O MESES Y 0 DIAS | $ 12.503.296,60

RESPONSABILIDAD CIVIL S| 22-oct21 | 7-mar-22 $ 18.754.944,90

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 LO ESTIPULADO EN EL DECRETO 1082 DE 2015, ADEMAS SE AJUSTA A LO ESTIPULADO EN EL
CONTRATO 0251 DE 2021 EN LO REFERENTE A GARANTIAS

LA FRESENTE SE APRUEBA Y FIRMA A LOS

ANDRES FELIPE TABA ARROYAVE
Gerente

Elaboré: Juan Camilo Aristizabal Valencia.

Secretaria General
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EEEUR‘J& POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO PARTICULAR
| ESTROO 8.8,
At A AT EMPRESAS DE SERVICIOS PUBLICOS
CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL CcoD.suc NO.POLIZA ANEXO
MANIZALES MANIZALES 42 42-45-101049539 0
FECHA EXPEDICION ~ VIGENCIA DESDE ALAS ~ VIGENCIA HASTA ALAS
DIA  MES ANO | DIA  MES  ARNO HORAS | DIA  MES  ANO | HORAS TIPO MOVIMIENTO
26 | 10 | 2021 2 |w | 20y 00:00 | 07 |12 | 2026 | 23:59 | EMISION ORIGINAL e
DATOSTEL TOMADOR | GARANTIZADO
o gglc\:/lliIEE O RAZON GOMEZ MOSQUERA, JUAN CARLOS IDENTIFICACION ~ CC: 10.267.892
%DlRECClON: CR 18 NRO. 39 A- 05 ; |CIUDAD: MANIZALES, CALDAS ITELEFONO: 8799701
' 10
- DATOS DEL ASEGURADO | BENEEIZIARIO
B\ CECURADIG EMPOCALDAS S.A E.S.P SN NIT: >
s BENE FICIARIO: AES: IDENTIFICACION NIT: 890.803.239-9
B#DIRECCION: KR 23 NRO. 75 - 82 CIUDAD:  MANIZALES, CALDAS TELEFONO 8867080

QBJETO DEL SEGURC

| 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:(,/
4

GARANTIZAR EL PAGO DE LOS PERJUICIOS DERIVADOS DEL INCUMPLIMIENTO DE LAS OBLIGACIONES CONTRACTUALES EN DESARROLLO DEL CONTRATO DE OBRA N. 251 CUYO
B8 OBJETO ES: OBRAS COMPLEMENTARIAS A LA REPOSICION DE ALCANTARILLADO CALLE 5 A CON CARRERA 8 Y 9 BARRIO MAGDALENA CALLEJON 13 A ENTRE 13 Y 15 CON VARIANTE
@ BARRTIO SARA LOPEZ EN EL MUNICIPIO DE LA DORADA CALDAS.

AMPARDOS
W RIESGO: CONSTRUCCION DE OBRAS CIVILES
/
wadl AMPAROS VIGENCIA DESDE  VIGENCIA HASTA /' SUMA ASEG/ACTUA
J CUMPLIMIENTO 22/10/2021‘/" 07/03/2022/ $18,754,944.90
wwnl SALARIOS Y PRESTACIONES SOCIALES 22/10/2021° / 07/12/20247 _ $12,503,296.60“
' ESTABILIDAD DE LA OBRA 07/12/2021/ 07/12/2026 / $12,503,296.60 /
ACLARACIONES
MANETA | GASTOS EXPEDICION IVA TOTAL A PAGAR VALOR ASEGURADO TQTAL PLAN DE PAGO
§ **+++228 508.00 § =+xxxxx8 000,00 § ******44 936.00 G FrxxreeianBe 444,00 § *r243,761,538.10 CONTADO
INTERNEDIARTD DI TRIBUCOH COAREGURD
WOMBRE CLAVE % DB FAFT. HOVBRE COMEARIA & PART YALIER AEEQURADD
LOPEZ GOMEZ Y COMPANIA LIMITADA SU 62925 100.00

NOTA: SEGUROS DE ESTADO S.A SE RESERVA EL DERECHO DE REVISAR Y HACER ACOMPANAMIENTO AL RIESGO ASUMIDO DURANTE LA VIGENCIA DE LA PRESENTE

-
%
- i POLIZA, POR LO TANTO EL ASEGURADOR COMO EL TOMADOR, PRESTARAN SU COLABORACION
gi‘é PARA EFECTOS DE NOTIFICACIONES LA DIRECCION DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. ES CRA. 24 NO. 64-03 - TELEFONO: 8813280 - MANIZALES
By /
=
& ' [ = | 1
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: [=] i A
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_'::: | W, %
e

OFICINA PRINCIPAL: CRA. 11 NO. 90-20 BOGOTA D.C. TELEFONO: 2186977

42-45-101049539
FIRMA AUTORIZADA: Gabriela A. Zarante B. - Secretaria General

VIGILADO

*ﬁp"“ USTED PUEDE CONSULTAR ESTA POLIZA EN WWW.SEGUROSDELESTADO.COM DLF062925B

1ol
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POLIZA DE SEGURO DE RESPONSABILIDAD CIVIL EXTRACONTRACTUAL DERIVADA DE
CUMPLIMIENTO

ol s

NET, 880.004.576-6 RCE CONTRATOS
CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL COD.suC NO.POLIZA ANEXO
MANIZALES MANIZALES 42 42-40-101037699 0
FECHA EXPEDICION . VIGENCIA DESDE A LAS ~ VIGENCIA HASTA A LAS
DIA MES ANO DIA  MES ANO HORAS DIA MES ANO HORAS TIPO MOVIMIENTO
26 l 10 I 2021 22 I 10 | 2021 00:00 07 l 03 | 2022 23:59 EMISION ORIGINAL

DATOS DEL TOXADOR | GARANTIZADO

NOMBRE O RAZON
M GOMEZ MOSQUERA, JUAN CARLOS

IDENTIFICACION CC: 10.267.892

DIRECCION: CR 18 NRO. 39 A-05 |CIUDAD: MANIZALES, CALDAS |TELEFONO: 8799701

DATOS DEL ASEGURADO { BENEFICIARIO

MASEGURADO: EMPOCALDAS S.AE.S.P llDENTIFlCACION NIT: 890.803.239-9

DIRECCION: KR 23 NRO. 75 - 82 CIUDAD:  MANIZALES, CALDAS TELEFONO 8867080

BENEFICIARIO: 890803239 - EMPOCALDAS S.AE.S.P ADICIONAL:

G8JETO DEL SEGURO

el

CON 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.,

P GARANTIZA:

e

GARANTIZAR LA RESPONSABILIDAD CIVIL FRENTE A TERCEROS DERIVADA DEL INCUMPLIMIENTO DE 1LAS OBLIGACIONES CONTRACTUALES EN DESARROLLO OBRA N. 251 CUYO
OBJETO ES: OBRAS COMPLEMENTARIAS A LA REPOSICION DE ALCANTARILLADO CALLE 5 A CON CARRERA 8 Y 9 BARRIO MAGDALENA CALLEJON 13 A ENTRE 13 Y 15 CON VARIANTE
BARRIO SARA LOPEZ EN EL MUNICIPIO DE LA DORADA CALDAS.

o] BENEFICIARIOS TERCEROS AFECTADOS.

AMPARDS
WF| RIESGO: CONSTRUCCION DE OBRAS CIVILES
AMPAROS DEDUCIBLE VIGENCIA VIGENCIA SUMA ASEG P
% DESDE / HASTA ACTUAL
.l PREDIOS LABORES Y OPERACIONES 15.00 % DEL VALOR DE LA 22/10/2021° 07/03/2022 ( $18,754,944.90

PERDIDA - Minimo: 1.00 SMMLV

ACLARACIONES

OR PRIMA NETA | GASTQS EXPEDICION IVA TOTAL A PAGAR VALOR ASEGURADO TOTAL PLAN DE PAGO
§ **+***50,000.00 § *++++++3,000.00 $ ******10,070.00 G rraxrren+63,070.00 § *r+++18,754,944.90 CONTADO
INTERMEDIARID DI TRIBUCICH COAEEGLRD
HOMBSE CLAVE 1 DE SKAT, MOMBRE COMFARLY % PART VALEA ASEQURADD
| LOPEZ GOMEZ Y COMPANIA LIMITADA SU 62925 100.00

2

£ “dUSTED PUEDE CONSULTAR ESTA POLIZA EN WWW.SEGUROSDELESTADO.COM OFICINA PRINCIPAL: CRA. 11 NO. 80-20 BOGOTA D.C. TELEFONO: 2186977

LA MORA EN EL PAGO DE LA PRIMA O DE LOS CERTIFICADOS O ANEXOS QUE SE EXPIDAN CON FUNDAMENTO EN ELLA, PRODUCIRA LA TERMINACION AUTOMATICA DEL
M 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.

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.
E NOTA: SEGUROS DE ESTADO S.A SE RESERVA EL DERECHO DE REVISAR Y HACER ACOMPANAMIENTO AL RIESGO ASUMIDO DURANTE LA VIGENCIA DE LA PRESENTE
svi POLIZA, POR LO TANTO EL ASEGURADOR COMO EL TOMADOR, PRESTARAN SU COLABORACION
§ 2 PARA EFECTOS DE NOTIFICACIONES LA DIRECCION DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. ES CRA. 24 NO. 64-03 - TELEFONO: 8813280 - MANIZALES
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= FIRMA AUTORIZADA: Gabriela A. Zarante B. - Secretaria General b \ A
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