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;] 1 E n o POLIZA DE SEGURO DE_ CUMPLIMIENTO PARTI R
E p— EMPRESAS DE SERVICIOS PUBLICOSy
S P f
} CIUDAD DE EXPEDICION: SUCURSAL: 1 COD. SUCURSAL: NO. POLIZA: ANEXO:

[ 2 +
:ﬂ BARRANCABERMEJA . | AGENCIA MANDATARIA BARRANCABERMEIA 56 56-47-101000131 0
=t FECHA EXPEDICION: VIGENCIA DESDE: ALAS: VIGENCIA HASTA: ALAS: = TIPO MOVIMIENTO:
5 DiA: MES: ARo: lA: MES: ARo: HORAS: pfa: MES: Aflo: HORAS:

10 05 2022 10 05 2022 00:00 26 11 2025 23:59 EMISION ORIGINAL
E / DATOS DEL TOMADOR / GARANTIZATIO
p-; :3-. [NOMBRE © RAZGN SOCIAL:_VARGAS PRADA TATIANA MARCELA & IDENTIFICACION: C.C. :1,096,233,806
= lnmeccmm CRA 23 78B 42 / [cwDAD: BARRANCABERMEJA - SANTANDER [rELEFONOD: 3113653860
:j / DATOS DEL ASEGURADO / BENEFICIARIO
@ [ASEGURADO/ BENEFICIARIO: AGUAS DE BARRANCABERMEJA-S.A E.S.P, I L 1] IDENTIFICACION: NIT. :900,045,408-1 i
= DIRECCION: PLANTA DE TRATAMIENTO BARRIO £ - -, [cUDAD: BARRANCABERME!A -[SANTANDER ”|TELérono: 6216504

: ADICIONAL:

sl OBJETO DEL SEGURO

[CON SUJECION A LAS CONDICIONES GENERALES DE LA POLIZA QUE SE ANEXAN E-CU-027A - 30-05-2009, QUE FORMAN PARTE INTEGRANTE DE LA MISMAY QUE EL ASEGURADO Y EL
TOMADOR DECLARAN HABER RECIBIDO Y HASTA EL LIMITE DE VALOR ASEGURADO SENALAD@’EN CADA AMPAkO, SEGUROS DEL ESTADO S.A., GARANTIZA:

EL CUMPLIMIENTO DE LAS OBLIGACIONES DERIVADAS DE LA ORDEN DE SERVICIO NO. 098/DE PRESTACION DE SERVICIOS CUYO OBJETO ES: PRESTACION DE SERVICIOS PROFESIONALES
COMO PROFESIONAL DE ENLACE SOCIOAMBIENTAL PARA CONFORMAR EL EQUIPO DE LA GESTORIA PARA LA SUPERVISION TECNICA, AMBIENTAL, ADMINISTRATIVAY FINANCIERA EN LA
REHABILITACION DE REDES PRIMARIAS Y SECUNDARIAS EXISTENTES DE AC, HF Y PVC POR PVC EN EL BARRIO CC OMBIA DE LA COMUNA 1 DEL DISTRITO DE BARRANCABERMEJA FASE Il

’

= R EIE QA B AR P

AMPAROS

RIESGO: PRESTACION DE SERVICIOS P -
[AMPAROS: ) N VIGENCIA DESDE: VIGENCIA HASTIV SUMA ASEG/ACTUAL: G/ k
CUMPLIMIENTO f v 10/05/2022 26/11/2025 & $3,033,333.3
CALIDAD DEL SERVICIO - 10/05/2022 25/01/2024 $3,033,333.30 /
[ACLARACIONES:

i

13

[ ]

}

VALOR PRIMA NETA: GASTOS EXPEDICION: VA: TOTALA PAGAR: VALOR ASEGURADO TOTAL: PLAN DE PAGO:
$ 63,857.90 $ 8,000.00 $13,653.00 1S 85,510.90 $ 6,066,666.601 CONTADO

| INTERMEDIARIO DISTRIBL!CION COASEGURO
NOMBRE: CLAVE: % DEPART NOMBRE C|')MP)\N[A: % PART VALOR ASEGURADO:

t
i

MARIA LELYS ARIZ{\ GALEANO 200030 100,00 i
% .
[

DE COLOMBIA

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

SUPERINTENDENCIA FINAN!

$
PARA EFECTO DE NOTIFICACIONES LA DIRECCION DE SEGUROS DEL ESTADO S.A, ES CARRERA 13A NO 96-66 - TELEFONO: - BARRANCABERN 1 kX
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SEGUROS DEL ESTADO S.A.

Hace constar que:

£ £ S B S R Rl S e S B

4

4

RECIBO DE PAGO N": 56471010001310

=
|
|
e
E FECHA s
Y
a CONTADO -
RECIBIMOS DE: VARGAS PRADA TATIANA MARCELA : C.C. C.C.:1,096,233,806
E LA SUMA DE: OCHENTA Y CINCO MIL QUINIENTOS DIEZ CON NOVENTA CENTAVOS PESOS M/CTE >
o - - . :
:rj POR CONCEPTO DE:  PAGO DE POLIZA NRO.: 56-47-101000131
SUC- RAMO - POLIZA - ENDDSO -.CUOTA PRIMA GASTOS EXPEDICION VA VALOR
e : - -
E:i [AGENCIA MANDATARIA BARRANCABERMEJA - CU. PARTICULAR - 101000131-0-0" .-~ " $63,857.90) $ 8,000.00) $ 13,653.00) $ 85,510.90
@ il i : i FORMA DEPAGOD : i
EE ) EFECTIVO: $ 85,510.90
CHEQUE: $0.00
E TARIETA:- $0.00
s BD: - - $0.00
INTERMEDIARIO: MARIA LELYS ARIZA GALEANO - 200030 OTROS: $0.00
Eﬂ TOTAL: $85,510.90
ﬁ CAJERO: RAPIESTADO
' ORIGINAL
> -
|
=
<+
!
nwi [
& @gagevnes SEGUROS DEL ESTADO S.A.
E ESTRDO A
- NIT, 860.000.678-6 Hace constar que: RECIBO DE PAGO N* 56471010001310
E FECHA B .
Ea CONTADO '
RECIBIMOS DE: VARGAS PRADA TATIANA MARCELA B . C.C. 11,096,233,806
LASUMADE: | OCHENTAY CINCO MIL QUINIENTOS DIEZ CON NOVENTA CENTAVOS PESOS M/CTE
E POR CONCEPTODE:  PAGO DE POLIZA NRO.: 56-47-101000131
@ SUC - RAMO - POLIZA - ENDDSO - CUOTA PRIMA GASTOS EXPEDICION VA VALOR
ﬁ AGENCIA MANDATARIA BARRANCABERMEJA - CU, PARTICULAR - 101000131 -0-0 $ 63,857.90) $ 8,000.00 $ 13,653.00 $85,510.90
E FORMA DE PAGO
E EFECTIVO: $ 85,510.90
ﬁ i CHEQUE: $0.00
i TARJETA:. $0.00
E , BD: $0.00
E INTERMEDIARIO: ' MARIA LELYS ARIZA GALEANO - 200030 OTROS: $0.00
§ TOTAL: $ 85,510.90
i CAJERO: RAPIESTADO
T
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# Banco Caja So

cial |
'y Subanco amigo. i el

|

Pago de servicios electronicos

yar

PR —

©

Resultado de la transaccion

Transaccion exitosa.

Apreciado cliente. Pago sujeto a aprobacion. F
el estado final de la transaccién. Sitiene algin

el comercio desde el cual esté realizando la compra o pago.

FECHA Y HORA
11 mayo 2022 10:19 am

NUMERO DE TRANSACCION
APlI2131320559567251

NOMBRE DEL COMERCIO

TDEL COMERCIO

¢6D{GO DEL SERVICIO

VALORDE

TRANSACCION

VALORDEL IMPUESTO

REFERENCIA DE PAGO

FECHA'DE LA SOLICITUD

REFERENCIA 1

REFERENCIA 2
REFERENCIA 3

CODIGO DE LA TRANSACCION (CUS)
CICLO DE{LA TRANSACCION

DESC

RIPCION DEL PAGO
CUENTA ORIGEN

ara concluir, por favor seleccione la opcién “Regresar a
nconveniente, comuniquese con la entidad con la que

DIRECCIONIR. 191.!

NUMERO DE CONFI
72516YHY
SEGUROS DEL ESTADO S.A.
8600095786
500
$85.510,00
$0,00
10000038020088

11 mayo 2022
191.95.140.145

1096233806

1453247554

2

Pago de Seguros del Estado Genera
Cuentamiga / TATIANA MARCELAV.



“‘V'" Barmancabermeta , § - . Vigente a partir de:
I— ’ CERTIFICADO DE APROBACION DE GARANTIAS
! 23-10-2017

f
T

| :

‘ CERTIFICADO DE APROBACION DE GARANTIAS

{ LA PROFESIONAL JEFE JURIDICA CERTIFICA:

[

i

QUE: TATIANA MARCELA VARGAS PRADA J
NIT: 1096233806

Presento a la Secretaria General de AGUAS DE BARRANC L\BERMEJA S.A. E.S.P para su respectiva
aprobamon de la garantia Unica exigida en la clausula decma Segunda, seglin Contrato de Prestacion
de' Servicios Profesionales No 098-2022 cuyo objetol es: "PRESTACION DE SERVICIOS
PROFESIONALES COMO PROFESIONAL DE ENLACE SOCIOAMBIENTAL PARA CONFORMAR
EL EQUIPO DE LA GESTORIA PARA LA SU}I,DERVISION TECNICA, AMBIENTAL,
ADMINISTRATIVA Y FINANCIERA EN LA EN LA REHABILITACION DE REDES PRIMARIAS Y
SECUNDARIAS EXISTENTES DE AC, HF Y PVC POR ﬂ C EN EL BARRIO COLOMBIA DE LA
COMUNA 1 DEL DISTRITO DE BARRANCABERMEJA, FASE 1"

1. POLIZA GARANTIA UNICA DE CUMPLIMIENTO

Pollza No. 66-47-101000131 Anexo 0

Expedlda el dia 10 de mayo de 2022 por SEGUROS DEL E:TADO
Recibida el dia 11 de mayo de 2022 ;

; GARANTIA UNICA DE CUMPLIMIENTO CUMPLE NO CUMPLE
(01) Formato para Entidades Estatales X
(02) El Proponente o Contratista es el TOMADOR X
(03) El Nombre / Razén Social y NIT/CC del PROPONENTE / CONTRATISTA - TOMADOR son X
iguales en la propuesta o el Contrato y en la péliza
(04) EIASEGURADO y/o BENEFICIARIO es AGUAS DE BARRANCABERMEJA S.A E.S.P. X
(05 Identifica correctamente el nimero del Proceso de Seleccion o del Cdntrato que ampara X
(06) Describe correctamente €] objeto del Proceso de Seleccion o del Cdhtrato que ampara X
(07) No contiene exclusiones que se aparten de los amparos reqtleridos por AGUAS DE
BARRANCABERMEJA SA ESP S.A., u otras clausulas que no se ajustenla lo exigido (Verificacién X
de las Condiciones Generales de la Péliza).

(08) Incluye todos los amparos solicitados:
| Verificacion de los amparos frente a lo | Monio del amparo ||| Vigencia
estipulado en el Pliego de Condiciones o del amparo

Términos de Referencia, o en el Contrato,

considerando los montos y vigencias que se

hayan previsto.

" “Seriedad de la propuesta | T NAT T W TN T N.A
| Cumplimiento T $3.033333,30 | [{0/05/2022 26/11/2025 X
| Anticipo o pago anticipado | NATTTTTTTTN T NA T NA
"\ Salarios y Prestaciones sociales | . NA T NA T N.A
|V Calidad de los servicios | $3.03333330 ||| 10/05/2022 25/01/2024 X
| Estabilidad delaobra | TTTTURATTTTTT] o TTNATTTTTTT N.A.
|~ "Calidad y Correcto funcionamientode | NA ] " NATTTTTTTTT NA
los  bienes i
(09) Pdliza firmada por ASEGURADOR y TOMADOR X
(10) Recibo de pago de la prima ) N.A

CONCLUSIONES: La Garantia Unica de Cumplimiento fue aprobada: SI (X) NO ().
¢

Dada en Barrancabermeja, a los once (11) dias del mes de ({nayo de dos mil veintidos (2022)

iesional Jefe Juridi
AGUAS DE BARRANCABERMEJA SA. E.S.P.

Planta de tratamiento Barrio el Boston — Carretera nacional

Email: contrataciones@aguasdebarrancabermeja.gov.com
Barrancabermeja




