@ GOBIERNO DE COLOMBIA

[ LR ITIGobierno.

ACTA DE APROBACION CONTRATO DE CONSULTORIA 003 DE 2022.

() ASOSUPRO

a3ags Supradenatamanial 42 Muaicieios pars of Praqeess

Villavicencio, 23 de diciembre de 2022

De conformidad con el Estatuto General de Contratacién Publica, en la fecha se procede a
realizar la aprobaciéon de la garantia Unica presentada por LA UNION TEMPORAL
CONSULALCANTARILLADO SANTA ROSA DE LIMA identificada con NIT 901665555-8
R/L ZAFIR IGLESIAS CORREA C.C 73.126.60, para amparar el Contrato de Consultoria
003 de 2022 cuyo objeto es: “ESTUDIOS Y DISENOS PARA: ACTUALIZACION DE PLAN
MAESTRO DE ALCANTARILLADO SANITARIO EN EL CASCO URBANO Y
CONSTRUCCION DE ALCANTARILLADO PLUVIAL EN LOS BARRIOS SAGRADO Y
VILLAOLI EN EL MUNICIPIO DE SANTA ROSA, BOLIVAR". Para el efecto, se recibe Ia
Péliza de Garantia Unica de cumplimiento Nro. 75-44-101126073 anexo 0 Péliza de
responsabilidad contractual 75-40-101047164 que ampara, a favor de la Asociacion
Supradepartamental de Municipios para el Progreso con fecha de expedicion 23 de
diciembre de 2022, expedida por SEGUROS DEL ESTADO, la cual presenta los siguientes

amparos:

VIGENCIA DESDE VIGENCIA HASTA
AMPARO VALOR ASEGURADO ED/MVIAR DDMUAA

CUMPLIMIENTO $ 19.531.000,20 ggzdze diciembre de 22 de mayo de 2023

PAGO DE

PRESTACIONES N

SOCIALES E $ 9.765.500,10 22de dz"g'grznbre de 22 de mayo de 2023

INDEMNIZACIONES

LABORALES

BUEN Y CORRECTO — ‘ :

MANEJO DEL $ 93.004.688,00 22 de dzlcggénbre de 22 de enero de 2026

ANTICIPO

CALIDAD DEL § 0.765 50010 22 de diciembre de 22 de mayo de 2023

SERVICIO 169555, 2022

RESPONSABILIDAD —

CIVIL $ 200.000 22 de dz"(’)'z?bre de 22 de enero de 2023

EXTRACONTRACTUAL

Comparados los amparos, valores y vigencias contenidas en la pdliza, la misma se ajusta a
lo requerido por la Asociacién a través del contrato de consultoria 003 de 2022 y en

consecuencia se imparte la aprobacion de la Péliza de Garantia Unica.

TJion fpad Do\ Gompo

JUAN DAVID DEL CAMPO GOMEZ
DIRECCION JURIDICA

ASOCIACION SUPRADEPARTAMENTAL DE MUNICIPIOS PARA EL PROGRESO

info@asosupro.gov.co

Calle 332 N°® 39 -19 Barrio Barzal Alto, Villavicencio = Meta.

Teléfono: (+578) 661 44 74 Cel, 3108708920

- direccionejecutiva@asosupr V..
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T OV.CO




23/12/22, 13:02 _ Consulta de pdlizas

Datos de la pdliza

Estado:

Vigente

Numero de pdliza:

75-40-101047164

Numero de anexo:

0

Fecha de expedicion:

viernes, 23 de diciembre de 2022

Ramo:

RESPONSABILIDAD CIVIL EXTRACONTRACTUAL DERIVADA DE CUMPL

Asegurado:

ASOCIACION SUPRADEPARTAMENTAL DE MUNICIPIOS PARA EL PROGRESO ASOSUPRO

Tomador:

UNION TEMPORAL CONSULALCANTARILLADO SANTA ROSA DE LIMA
Inicio de vigencia:

juéves, 22 de diciembre de 2022

Fin vigencia:

domingo, 22 de enero de 2023

Valor total asegurado:

$ 200.000.000

https://consultapoliza.segurosdelestado.com/consuItapoliza/ 1/2




23/12/22, 13:02 Consulta de polizas

25 Consultar de nuevo

Para mayor informacién y validacion final de su consulta puede:

« Comunicarse en Bogota con las lineas:

- Pélizas ramo Automéviles: (601) 218 6977 ext 311 (tel:+5712186977,311)

- Pélizas ramos Generales: (601) 218 6977 ext 522 (tel:+57121 86977,522)

- Pélizas ramo Fianzas - Cumplimiento: 310 327 9980 (tel:+573103279980) /
verificacion.polizas.cumplimiento@segurosdelestado.com
(mailto:veriﬁcacion.polizas.cumplimiento@segurosdelestado.com) _ _

- Pélizas ramo Responsabilidad civil para vehiculos de servicio publico de pasajeros: (601) 644 9660 ext
157 (tel:+5716449660,157)-159 (tel:+5716449660,159)-163 (tel:+5716449660, 1 63)

- Pélizas ramos Vida: (601) 316 3950 (tel:+5713163950)

- Pélizas ramo SOAT: (601) 650 0856

« Dirigirse a la Gerencia en cualquiera de nuestras oficinas (http://www.segurosdelestado.com/pages/Nuestras-

Oficinas) a nivel nacional.

< Regresar

Copyright © 2016. Todos los derechos reservados
por Seguros del Estado

https://consultapo!iza.segurosdelestado.com/consultapoliza/ 2/2



23/12/22, 13:04 Consulta de podlizas

Datos de la péliza

Estado:

Vigente

Numero de pdliza:
75-40-101047164

Numero de anexo:

0

Fecha de expedicion:

viernes, 23 de diciembre de 2022

Ramo:

RESPONSABILIDAD CIVIL EXTRACONTRACTUAL DERIVADA DE CUMPL

Asegurado:

ASOCIACION SUPRADEPARTAMENTAL DE MUNICIPIOS PARA EL PROGRESO ASOSUPRO

Tomador:

UNION TEMPORAL CONSULALCANTARILLADO SANTA ROSA DE LIMA
Inicio de vigencia:

jueves, 22 de diciembre de 2022

Fin vigencia:

domingo, 22 de enero de 2023

Valor total asegurado:

$ 200.000.000

https://consultapoliza.segurosdelestado.com/consultapoliza/default.aspx 1/2




23/12/22, 13:04 Consulta de pélizas

£ Consultar de nuevo

Para mayor informacién y validacion final de su consulta puede:
« Comunicarse en Bogota con las lineas:

- Pélizas ramo Automéviles: (601) 218 6977 ext 311 (tel:+5712186977,311)

- Pélizas ramos Generales: (601) 218 6977 ext 522 (tel:+5712186977,522)

- Pélizas ramo Fianzas - Cumplimiento: 310 327 9980 (tel:+573103279980) /
verificacion.polizas.cumplimiento@segurosdelestado.com
(mailto:verificacion.polizas.cumplimiento@segurosdelestado.com)

- Pélizas ramo Responsabilidad civil para vehiculos de servicio publico de pasajeros: (601) 644 9660 ext
157 (tel:+5716449660,157)-159 (tel: +5716449660,159)-163 (tel:+5716449660,163)

- Pélizas ramos Vida: (601) 316 3950 (tel:+5713163950)

- Pélizas ramo SOAT: (601) 650 0856

« Dirigirse a la Gerencia en cualquiera de nuestras oficinas (http://www.segurosdelestado.com/pages/Nuestras-
Oficinas) a nivel nacional.

€ Regresar

Copyright © 2016. Todos los derechos reservados
por Seguros del Estado

https://consultapoliza.segurosdelestado.com/consultapoliza/default.aspx 2/2



[ ] SEQUROS POLIZA DE SEGURO DE RESPONSABILIDAD CIVIL EXTRACONTRACTUAL DERIVADA DE
D CUMPLIMIENTO
- EETRDO 5.8,
I 560,000875:6 RCE CONTRATOS
CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL COD.sSuUC NO.POLIZA ANEXO
CARTAGENA CARTAGENA 75 75-40-101047164 0
FECHA EXPEDICION VIGENCIA DESDE ALAS VIGENCIA HASTA ALAS
DIA MES ANO DIiA MES ANO HORAS DIA MES ANO HORAS TIPO MOVIMIENTO
23 | 12 I 2022 22 I 12 | 2022 00:00 22 I [13] | 2023 23:59 EMISION ORIGINAL
“DATOS DEI TOMADOR | GARANTIZADO
NOBRE O RAZON UNION TEMPORAL CONSULALCANTARILLADO SANTA ROSA DE LIMA IDENTIFICACION NIT: 901.665.555-8
-DIRECCION: BRR EL RECREO EDIFICIO RINCON DE LOS ABETOS MZE LT 1 ICIUDAD: CARTAGENA, BOLIVAR |TELEFONO: 3232893503

DATOS DEL ASEGURADO | BENEFICIARIO

SEGURADO: ASOCIACION SUPRADEPARTAMENTAL DE MUNICIPIOS PARA EL PROGRESO ASOSUPRO I|DENT|F|CAC|0N NIT: 901.445.387-3

IRECCION: CL 33 A 39 19 P 2 BRR BARZAL ALTO [cupaD:  vILLAVICENCIO, META TELEFONO 3108708920

901445387 - ASOCIACION SUPRADEPARTAMENTAL DE _ ~
ENEFICIARIO: 1 NICIPIOS PARA EL PROGRESO ASOSUPRO ADICIONAL:
OBJETO DEL SEGURO

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:

INDEMNIZAR LOS PERJUICIOS PATRIMONIALES QUE CAUSE EL AFIANZADO. CON MOTIVO DE LA RESPONSABILIDAD CIVIL EXTRACONTRACTUAL EN QUE INCURRA DE ACUERDO CON LA
LEY, POR LESIONES CORPORALES A PERSONAS O DANOS A PROPIEDADES DE TERCEROS, DERIVADOS DE LA EJECUCION DE LOS TRABAJOS A QUE SE REFIERE EL CONTRATC DE
CONSULTORIA No.003 QUE TIENE COMO OBJETO ESTUDIOS Y DISENOS PARA : ACTUALIZACION DE PLAN MAESTRO DE ALCANTARILLADO SANITARIO EN EL CASCO URBANO Y
CONSTRUCCION DE ALCANTARILLADO PLUVIAL EN LOS BARRIOS SAGRADO Y VILLAOLI EN EL MUNICIPIO DE SANTA ROSA BOLIVAR

gcou SUJECION A LAS CONDICIONES GENERALES DE LA POLIZA QUE SE ANEXAN E-RCE-002A REDIS 04-05 / E-RCE-001A, QUE FORMAN PARTE INTEGRANTE DE LA ﬁ:sm' v

BENEFICIARIOS: TERCEROS AFECTADOS

AMPAROS.
RIESGO: CONSULTORIA
BMPAROS DEDUCIBLE VIGENCIA VIGENCIA SUMA ASEG
DESDE HASTA ACTUAL
PREDIOS LABORES Y OPERACIONES 10.00 % DEL VALOR DE LA 22/12/2022 22/01/2023 $200,000,000.00

PERDIDA - Minimo: 1.00 SMMLV

ACLARACIONES ) o

PARTICIPANTES CONSORCIO - UNION TEMPORAL :

[NOMBRE IDENTIFICACION PARTICIPACION
CORPORACION VIDA VERDE CORPOVIVE 806012849-1 35.00
M & H INVERSIONES Y PROYECTOS SAS 901600289-4 65.00

|__GASTQS FXPEDICION. VA TOTAL APAGAR |VAIORASFGURADDTOTAL!  PIANDEPAGO |

$ ++57,945.00- § *exe3 000.00 - $ *w+*13 479.00 § ruwwrmanaiingg 424.00 $ ******200,000,000.00 CONTADO
. INTERNEDRARID DISTRIERICION COASEGURO
NOVEGE . CAVE W DE PART. NOMERE COMPARIA % PART. NLOR ABEOURADD
ENRIQUE L MALO FRANCO SEGUROS LTDA 153874 100.00

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
Hl 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.

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 CARRERA 8 NO 34-62 PISO 8 - TELEFONO: 6601144 - CARTAGENA

IPERIXTENDERGA FianceRS il
DE COLOMIM ‘

9

F

[=3

a

-

-d

Q

= I8 TOMADOR

USTED PUEDE CONSULTAR ESTA POLIZA EN WWW.SEGUROSDELESTADO.COM OFICINA PRINCIPAL: CALLE 83 NO 19-10 TELEFONO: 601-2186977, 601-6019330 KR]STELSUAREZ




SEGUROS POLIZA DE SEGURO DE RESPONSABILIDAD CIVIL EXTRACONTRACTUAL DERIVADA DE
DEL CUMPLIMIENTO
ESTROO &.51.
NIT. 860.000.578-5 RCE CONTRATOS
CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL CoD.SUC NO.POLIZA ANEXO
CARTAGENA CARTAGENA _ 75 75-40-101047164 0
FECHA EXPEDICION "~ VIGENCIA DESDE ALAS "~ VIGENCIA HASTA ALAS
DiA. MES . ANO | DIA MES ANO | HORAS | DiA  MES  ANO | HORAS TIPO MOVIMIENTO
23 | 12 | 2022 22 | 12 | 202 00:00 2 | ot | 202 23:50 | EMISION ORIGINAL
DATOS DEL TOMADOR | GARANTIZADO
NOMBRE O RAZON UNION TEMPORAL CONSULALCANTARILLADO SANTA ROSA DE LIMA I'DENT'F'CAC'ON NIT: 901.665.555-8
DIRECCION: BRR EL RECREO EDIFICIO RINCON DE LOS ABETOS MZE LT 1 [cuDAD: CARTAGENA, BOLIVAR [TELEFONO: 3232893503

DATOS DEL ASEGURADO / SENEFICIARIO
SEGURADO: ASOCIACION SUPRADEPARTAMENTAL DE MUNICIPIOS PARA EL. PROGRESQO ASOSUPRO ||DENTIFICACION NIT: 901.445.387-3

IRECCION: CL 33 A 39 19 P 2 BRR BARZAL ALTO ICIUDAD: VILLAVICENCIO, META |TELEFONO 3108708920
ENEFICIARIO: ADICIONAL:

i

. P GUESTADO

CH ML LK WA

LR LT S T2E VR T

7L 7 oo () JUSOATY

[T SRR

Bancode Bogota ( ~ Seguros del Estado S.A Cucnta Corriente O0RBA65445

—
-

Grupo
Bancolombia Seguros del Estado S.A Cuenta Convenio 47189

VALOR PRIMA NETA GASTOS EXPEDICION IVA TOTAL A PAGAR VALOR ASEGURADO TOTAL PLAN DE PAGO
$ ****67,945.00 § *++****3,000.00 $ *****13,479.00 § rwrirrmiingd 424.00 $ ***+**+*200,000,000.00 CONTADO

INTERMEDIARIO . INSTRIBUCION COASEOURD
HOMERE SAVE % DEPAIT. | noneRE conmaliin % RART. VALOR ASELQURADO

ENRIQUE L MALO FRANCO SEGUROS LTDA 153874 100.00

g
\

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 CONTRATO Y
ARA 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.
UEDA EXPRESAMENTE CONVOENIDO QUE LAS OBLIGACIONES DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. SE REFIERE UNICAMENTE AL OBJETO Y OBSERVACIONES DE LA(S) GARANTIA(S) QUE SE
SPECIFICAN EN ESTE CUADRO.

OTA: 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
ANTO EL ASEGURADOR COMO EL TOMADOR, PRESTARAN SU COLABORACION

ARA EFECTOS DE NOTIFICACIONES LA DIRECCION DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. ES CARRERA 8 NO 34-62 PISO 8 - TELEFONO: 6601144 - CARTAGENA
FORMA DE PAGO

REFERENCIA
BANCO CHEQUE No. VALOR PAGO:
: 1101310592428-1

DE COLOMEN,

ERIHTEMDENCIA FIMANCERA

-9

ac {415) 7709998021167 {8020)11013105924281 (3900} 000000084424 {96}20231222
all|[eEFEcTIVO

B4

=[}|cHEQUE

o "

sll[roTaLs

COPIA PARA PAGO EN BANCOS NO NEGOCIABLE




SESuURCSE POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO ENTIDAD ESTATAL
[ ] ESTADO S.A.
— NIT. 860.008.575.6 DECRETO 1082 DE 2015
CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL coD.suC NO.POLIZA ANEXO
CARTAGENA CARTAGENA 75 75-44-101126073 0
FECHA EXPEDICION _ VIGENCIA DESDE ALAS VIGENCIAHASTA | ALAS
DIiA° MES ~ ANO | DIA "MES ANO | HORAS | DIA MES ANO | HORAS TIPO MOVIMIENTO
23 [ 12 | 2022 22 | 12 | 202 0000 | 22 | o1 | 2026 | 2359 |emisionoriGINAL
DATOS DEL TOMADOR / GARANTIZADO
SOMBRE O RAZON UNION TEMPORAL CONSULALCANTARILLADO SANTA ROSA DE LIMA IDENTIFICACION  NIT: 901.665.555-8
BloiRecion: BRR EL RECREG EDIFICIO RINCON DE LOS ABETOS MZ E LT 1 [clupap:  carTAGENA, BOLIVAR | TELEFONO: 3232893503
DATOS DE) ASEGURADO ! BENEFICIARIO -
ERCERRO! ASOCIACION SUPRADEPARTAMENTAL DE MUNICIPIOS PARA EL PROGRESO ASOSUPRO IIDENTIFICACION NIT: 901.445.387-3
IRECCION: CL 33 A 39 19 P 2 BRR BARZAL ALTO [cubaD:  viLLAvICENCIO, META TELEFONO 3108708920
DICIONAL:

OBJETO DEL SEGURO

CON SUJECION A LAS CONDICIONES GENERALES DE LA POLIZA QUE SE ANEXAN ECUOL0B, 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 EL PAGO DE LOS PERJUICIOS DERIVADOS POR EL INCUMPLIMIENTO DE LAS OBLIGACIONES ADQUIRIDAS POR PARTE DEL AFIANZADQ, MEDIANTE CONTRATO DE
CONSULTORIA No.003 QUE TIENE COMO OBJETO ESTUDIOS Y DISENOS PARA : ACTUALIZACION DE PLAN MAESTRO DE ALCANTARILLADO SANITARIO EN EL CASCO URBANO Y
CONSTRUCCION DE ALCANTARILLADO PLUVIAL EN LOS BARRIOS SAGRADO Y VILLAOLI EN EL MUNICIPIO DE SANTA ROSA BOLIVAR

AMPAROS

RIESGO: CONSULTORIA

AMPAROS VIGENCIA DESDE VIGENCIA HASTA SUMA ASEG/ACTUAL

CUMPLIMIENTO DEL CONTRATO 22/12/2022 22/05/2023 $24,279,639.70

BUEN MANEJO Y CORRECTA INVERSION DEL ANTICIPO 22/12/2022 22/05/2023 $121,398,198.50

PAGO DE SALARIOS, PRESTACIONES SOCIALES LEGALES E INDEMNIZACIONES 22/12/2022 22/01/2026 $12,139,819.85

LABORALES

CALIDAD DEL SERVICIO 22/12/2022 22/05/2023 $24,279,639.70

ACLARACIONES

PARTICIPANTES CONSORCIO - UNION TEMPORAL :

NOMBRE IDENTIFICACION PARTICIPACION

CORPORACION VIDA VERDE CORPOVIVE 806012849-1 35.00

M & H INVERSIONES Y PROYECTOS SAS 901600289-4 65.00

IVA JOTAL A PAGAR VALQE.ASEG.U.EADQ_IQIAI__ELA&DE.EA.GQ__,
$ “‘“393,696.00 . $ ""“*8,000.00 $ "“"76,322.00 $ "“"'"“478,018.00 $ """182.097,297.75 CONTADO

- INTERMCIRARID ORI TRBUCION COASEBURO

NOMERE CAVE % DE FART.  NOMEFE COMPARIA % PART, VALOR ASEOURADO

ENRIQUE L MALO FRANCO SEGUROS LTDA 153874 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 ACOMPAFIAMIENTO 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 CARRERA 8 NO 34-62 PISO 8 - TELEFONO: 6601144 - CARTAGENA

ERIHTENDENGIA FANGERA
DE COLOMMM,

VIGILADO ®F

—.FIRMA TORADOR

USTED PUEDE CONSULTAR ESTA POLIZA EN WWW.SEGUROSDELESTADO.COM OFICINA PRINCIPAL: CALLE 83 NO 19-10 TELEFONO: 601-2186377, 601-6019330 KRISTELSUAREZ 1




POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO ENTIDAD ESTATAL
- ms.ﬂ.

NIT, 860.008.576-6 DECRETO 1082 DE 2015
CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL COB.SUC NO.POLIZA ANEXO
CARTAGENA CARTAGENA 75 75-44-101126073 0

FECHA EXPEDICION VIGENCIA DESDE ALAS VIGENCIA HASTA ALAS

DIA  MES ANO | DIA MES ANO | HORAS | pia  MES — ANO | HORAS TIPO MOVIMIENTO

23 | 12 | 2022 22 | 12 | 202 00:00 22 | o1 | 20 23:59 | EMISION ORIGINAL

DATOS DEL TOMADOR{ GARANTZADO

g‘ggﬁf‘z O RAZON UNION TEMPORAL CONSULALCANTARILLADO SANTA ROSA DE LIMA |'DENT'F'°AC'°N NIT: 901.665.555-8
DIRECCION: BRR EL RECREO EDIFICIO RINCON DE LOS ABETOS MZ E LT 1 [cluDAD:  CARTAGENA, BOLIVAR [TELEFONO: 3232893503

a

DATOS DEL ASEGURADO TAENEFICIARIO
ARy ASOCIACION SUPRADEPARTAMENTAL DE MUNICIPIOS PARA EL PROGRESO ASOSUPRO |IDENTIFICACION NIT: 901.445.387-3

IRECCION: CL 33 A39 19 P 2 BRR BARZAL ALTO |CIUDAD: VILLAVICENCIO, META ITELEFONO 3108708920

D

P GUESTADO

IR AL LY SN

-
Bancolombla ™

LR NS TEY IR AW 1YY

fhyas (b 8

LA A AL B R

Y,
VALOR PRIMA NETA GASTOS EXPEDICION VA TOTAL A PAGAR VALOR ASEGURADO TOTAL PLAN DE PAGO
$ ****+393,696.00 $ +*8,000.00 § «+*+*76,322.00 § rurmrner=478,018.00 § r+****182,097,297.75 CONTADO
INTERMEDWARIO . DR TRIBUCION COAEEGURO
NOMERE CLAVE N DE PART. NOMERE COMPAREA W PART. VALOR ASECRIRADD
ENRIQUE L MALO FRANCO SEGUROS LTDA 153874 100.00

UEDA 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
SPECIFICAN EN ESTE CUADRO.

OTA: SEGUROS DE ESTADO S.A SE RESERVA EL DERECHO DE REVISAR Y HzCER ACOMPANAMIENTO AL RIESGO ASUMIDO DURANTE LA VIGENCIA DE LA PRESENTE POLIZA, POR LO
ANTO EL ASEGURADOR COMO EL TOMADOR, PRESTARAN SU COLABORACI

ARA EFECTQS DE NOTIFICACIONES LA DIRECCION DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. ES CARRERA 8 NO 34-62 PISO 8 - TELEFONO: 6601144 - CARTAGENA
FORMA DE PAGOD
REFERENCIA
‘BANCO CHEQUE No. VALOR
11013105924274

(415) 7709998021167 (8020)11013105924274 (3900} 000000478018 (96) 20231222

EFECTIVO
CHEQUE
TOTAL $

COPIA PARA PAGO EN BANCOS NO NEGOCIABLE






