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DEPENDENCIA: SECRETARIA GENERAL
NOMBRE DEL COMPETENTE O
DELEGADO PARA APROBAR ggg&fﬁ&%ﬂ?&%’gﬁmo MONTOYA
LAS GARANTIAS:
N° Y FECHA DEL CONTRATO: |0125 DEL 29 DE AGOSTO DE 2022
_ MARGOTH DIAZ NIT Y/O CC: 38.144.835 DE
GONTRATISTA GONZALEZ | IBAGUE
CONTRATAR LOS SERVICIOS DE APOYO A LA
GESTION DE_;UN ASISTENTE NIVEL 2 PARA LA
OBJETO: ADMINISTRACION Y MANEJO DEL PREDIO
’ DENOMINADO HOYA HIDROGRAFICA CAY
UBICADO ENiLA ZONA RURAL DEL MUNICIPIO
DE IBAGUE
VALOR: $ 9.300.000,00
PLAZO: SEIS (06) MESES
SUPERVISOR: Profesional Especializado Il — Gestién Ambiental
FECHA DE APROBACION: 09 SEP 2022

NOVEDAD DE LA GARANTIA A APROBAR:

INICIAL.:

ACTA DE SUSPENSION Y REINICIACION: |

ADICION EN VALOR:
ACTA FINAL:

OTRO:

1

. ACTADE INICIO: __ X
PRORROGA:
| ADICION EN VALOR Y PLAZO:

{ REDES HIDROSANITARIAS:
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COMPANIA ASEGURADORA: SEGUROS DEL ESTADO S.A.
POLIZA NUMERO: 25-44-101171088 / A-02
GARANTIAS A APROBAR
AMPARO VIGENCIA VIGENCIA VALOR
(DESDE) (HASTA) ASEGURADO
Cumplimiento $7/09/2022- | 10/09/2023 7

$ 1.860.000,00

Por medio del presente documento, hago
registradas anteriormente y se encuentra(n)
contratacion de la Empresa.

constar que he revisado la(s) pédliza(s) de seguro
conforme(s) a lo exigido en el contrato y el Manual de

LUISALEJA
SECRET

Elabord: Dolly Camacho- Técnico Administrativo Il -

ARIO GENERAL
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7/9/22, 14:35 Constilta de pélizas

Datos de la pdliza

Estado:

Vigente

Numero de péliza:
25-44-101171088

Numero de anexo:

2

Fecha de expedicion:
miércoles, 7 de septiembre de 2022
Ramo:

CUMPLIMIENTO ENTIDAD ESTATAL

Asegurado:
EMPRESA IBAGUERENA DE ACUEDUCTO Y ALCANTARILLADO S.A. E.S.P. OFICIAL

1

Tomador:

DIAZ GONZALEZ MARGOTH

Inicio de vigencia:
miércoles, 7 de septiembre de 2022
Fin vigencia:

domingo, 10 de septiembre de 2023

Valor total asegurado:

$ 1.860.000

S B

7 Consultar de nuevo




7/9/22,14:35

« Comunicarse en Bogota con las lineas:

Consulta de polizas

. Pélizas ramo Automéviles: (601) 218 6977 pxt 311 (tel:+5712186977,311)

- Pélizas ramos Generales: (601) 218 6977 e

kt 522 (tel:+5712186977,522) - Email:

veriﬁcacion.potizas.todoriesgoconstruccion@segf'urosdelestado.com

(mailto:verificacion.polizas.todoriesgoconstrucci
- Polizas ramo Fianza; - Cumplimiento: 310
veriﬁcacion.polizas.cumfalimiento@segurosdele
(mailto:verificacion.polizas.cumplimiento@segu
- Polizas ramo Responsabilidad civil para v
ext 157 (tel:+5716449660,157)-159 (tel:+57164
- Pélizas ramos Vida: (801) 316 3950 (tel:+5
- Polizas ramo SOAT: (601) 620 1496 (tel:+5

bln@segurosdelestado.com)
1327 9980 (tel:+573103279980) /

stado.com

|
osdelestado.com)
|

hiculos de servicio publico de pasajeros: (601) 644 9660
9660,159)-163 (tel:+5716449660,163)

i3163950)

‘;16201496) en Bogota y 01 8000 112077 para el resto del pais.

Para mas informacién de SOAT, domuniquese al (601) 307 8288 (tel:+5713078288)

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

Oficinas) a nivel nacional.

£ Regresar

Copyright © 2016. Todos los derechos reservados |

por Seguros del Estado




CEEEEEEEaEaEEaEaEnRaEaEaEaaEaEs

SEGUROS

EL
ESTADOSA.

NIT. 860.009.578-6
| POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO ENTIDAD ESTATAL

DECRETO 1082 DE 2015

CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL CcoD.Suc NO.POLIZA ANEXO
IBAGUE . IBAGUE 25 2544101171088 —| 2

FECHA EXPEDICION VIGENCIA DESDE ALAS VIGENCIA HASTA ALAS

DiA]  MES ANO | DIA  MES ANO | HORAS | DIA MES ANO | HORAS TIPO MOVIMIENTO

o7|| oo | 2022 o7 | o9 | 2022 00:00 | 10 | os | 2023 | 23:50 | ANEXO DE TRASLADO DE VIGENCIA

DATOS DEL TOMADOR / GARANTIZADO
NowERe 0 RAZON A COREALES. SAREGTH IDENTIFICACION  CC: 38.144.835
DIRECCION; VEREDA ALTO DE CAY |cluDAD:  IBAGUE, TOLIMA |TELEFONO: 3204068511
DATOS DEL ASEGURADO | BENEFICIARIO

Qgﬁg};’,@fﬂ%: EMPRESA IBAGUERENA DE ACUEDUGTO Y ALCANTARRILLADO -IBAL S.A. E.SP. JmENT.F.CAmoN e —
DIRECCION: KR 3 NRO.1 - 04 B. LA POLA CIUDAD: IBAGUE, TOLIMA TELEFONO 2618982
ADIC|ONAL:

OBJETO DEL SEGURQ

CON !SUJBCIﬁN A LAS CONDICICNES GENERALES DE LA POLIZA QUE SE ANEXAN ECU010B, QUE FORMAN PARTE INTEGRANTE DE LA MISMA Y QUE EL ASEGURADO Y EL
TOMADOR DECLARAN HABER RECIEIDO Y HASTA EL LIMITE DE VALOR ASEGURADO SENALADO EN CADA AMPARO, SEGUROS DEL ESTADO S.A., GARANTIZA:

EL PFAGO DE LOS PERJUICIOS DERIVADOS DEL INCUMPLIMIENTC DE LAS OBLIGACIONES ESTIPULADAS SEGUN CONTRATO NG. 125 DE FECHA 29/08/2022. CUYO OBJETO ES
CONTRATAR LOS SERVICIOS DE APOYO A LA GESTION DE UN ASISTENTE NIVEL 2 PARA LA ADMINISTRACION ¥ EL MANEJO DEL PREDIO DENOMINADG HOY HIDROGRAFICA CAY
UBICADO EN LA ZONA RURAL DEL MUNICIPIO DE IBAGUE.

| AMPAROS
RIESGO: PRESTACION DE SERVICIOS

|
AMPAROS VIGENCIA DESDE VIGENCIA HASTA SUMA ASEG/ACTUAL SUMA ASEG/ANTERIOR
CUMPLIMIENTO DEL CONTRATO 07/09/2022 ~  10/05/2023 ,~ $1,860,000.00

ACLARACIONES
SEGUN ACTA DE INICIO DE FECHA 07/09/2022 Y POR MEDIG DEL PRESENTE ANEXO SE AJUSTA LA VIGENCIA A PARTIR DEL 07/09/2022.

VALOR PRIMA NETA GASTOS EXPEDICION IVA TOTAL A PAGAR VALOR ASEGURADO TOTAL PLAN DE PAGO
§ "****24,753.00 § *+*+****8,000.00 § *******6,223.00 § eeteeeeinai38,977.00 § *44%4+*1,860,000.00 CONTADO
INTERMEDIARIO DISTRIBUCION COASEGURO
NOMBRE CLAVE % DE PART NOMBRE COMPARIA % PART. VALOR ASEGURADO
DIRECTA 4013 100.00 .

QUEDA EXPRESAMENTE CONVENIDO QUE LAS OBLIGACIONES DE SEGUROS DEL ESTADO 5.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
PGLIZA, 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 4C NO. 33 - 08 - TELEFONO: 2701040 - IBAGUE

S COLONEA

VIGILADO SUPERINTERGENCIA FINANCERA

(
4 AL 1
25-44-101171088 ' : :f(d ,3 Zﬁﬁ 5,\2‘-’652 G 3 Z z/ 2
FIRMA AUTORIZADA: Gabriela A. Zarante B. - Secretaria General FIRMA TOMADOR
usrao UEDE CONSULTAR ESTA POLIZA EN WA SEGUROSDELESTADO.COM OFICINA PRINCIPAL: CRA. 11 NO. 90-20 BOGOTA D.C. TELEFONO: 2188977 DIANATOVAR




SEGUROS

DEL

S ESTRADO SA.
NIT. 860.009.578-6

POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO ENTIDAD ESTATAL
' DECRETO 1082 DE 2015

CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL cOoD.SUC NO.POLIZA ANEXO
IBAGUE IBAGUE 25 25-44-101171088 2
FECHA EXPEDICION ~ VIGENCIA DESDE A LAS ~ VIGENCIA HASTA ALAS
DIA MES  ANO DiA MES ANO HORAS DIA MES ANO HORAS TIPO MOVIMIENTO
o7 | oo | 2022 | o7 | o9 | 2022 | oowo | 10 | 0o | 2023 | 2359 | ANEXO DE TRASLADO DE VIGENGIA
DATOS DEL TOMADOR /| GARANTIZADO
S e Y RAZON DIAZ GONZALEZ, MARGOTH IDENTIFICACION  CC: 38.144.835

JCIUDAD: IBAGUE, TOLIMA
DATOS DEL ASEGURADQ / BENEFICIARIO

DlRiECC!éN: VEREDA ALTQ DE CAY ,TELéFOND: 3204068511

ASEGURADO /

BENEFICIARIO: EMPRESA IBAGUERENA DE ACUEDUCTO Y ALCANTARRILLADO -IBAL S.A. E.SP. ‘IDENTIFlCACION NIT: 800.089.809-6
DIRECCION: KR 3 NRO. 1 - 04 B. LA POLA |CIUDAD: IBAGUE, TOLIMA ITELEFONO: 2618982

ADICIONAL:

TEXTO ACLARATORIO

PUNICA 01
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ﬁ 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 o0
§ SE ESPECIFICAN EN ESTE CUADRO. E
L

';g NOTA: SEGURQS DE ESTADO S.A SE RESERVA EL DERECHO DE REVISAR Y HgCER ACOMPARNAMIENTO AL RIESGO ASUMIDO DURANTE LA VIGENCIA DE LA PRESENTE POLIZA PORLO 2 ‘,ﬁ
§ ] TANTO EL ASEGURADOR COMO EL TOMADOR, PRESTARAN SU COLABORACIHH 9
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