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Fecha : dia 05 mes 03 ano 2025

Tipo de Registro:  Expedicién _X  Adicién ___ Reducciéon ___ Liberacion ___

Tipo de Documento: Orden de Compra Numero: 142787

Proveedor: UNION TEMPORAL CLEAN COLOMBIA NITo CC 901677343-5

Objeto: CONTRATAR EL SERVICIO INTEGRAL DE ASEO Y CAFETERIA REGION 2 CARIBE
SEDE 1: CFSM CARTAGENA, SEDE 2: CFSM BARRANQUILLA, SEDE 3: CFSM SINCELEJO,
SEDE 4: CB COVENAS, SEDE 5: CFSM MONTERIA, SEDE 6: PCMA AEROPUERTO
INTERNACIONAL ERNESTO CORTISSOZ

Clasificacion del gasto: FUNCIONAMIENTO _X_ INVERSION ___

Vigencia: ACTUAL _X Valor: 201,165.,473.22

FUTURA Valor: 0.00 No. Autorizacion
No Solicitud CDP 9925 No CDP 9925
RUBRO VIGENCIA ACTUAL VIGENCIA FUTURA
NACION PROPIOS NACION PROPIOS

IA-02-02-02-008-005 SERVICIOS DE SOPORTE 0.00] 188,658,705.80) 0.00| 0.00|
A-02-02-02-006-003  ALOJAMIENTO;  SERVICIOS  DH 0.00] 12,506,767.42) 0.00| 0.00)
SUMINISTROS DE COMIDAS Y BEBIDAS

MVALOR TOTAL A REGISTRAR 201,165,473.22

Realizar consignacion a la cuenta: AHORROS 009600301270 de BANCO DAVIVIENDA

Forma de Pago: La forma de pago se efectuara de acuerdo con lo establecido en la clausula
11 Facturacién y Pago del acuerdo Marco de Precio para el CCE-126-2023: El Proveedor debera
presentar mensualmente la factura a la Entidad Compradora del valor integral de los servicios
prestados de Aseo y Cafeteria indicando con claridad: (i) el precio del servicio del personal, (ii) el
precio de los Bienes de Aseo y Cafeteria, (iii) precio del Servicio Especial requerido; (iv) el AlU;
(v) descuento por ANS conforme al Anexo 5y (vi) el IVA aplicable. La primera factura debe incluir
la prestacion del servicio durante el primer mes, contado a partir de la fecha de inicio pactada
entre la Entidad Compradora y el Proveedor; la factura debera ser radicada en la direccion
indicada para tal efecto por la Entidad Compradora y publicada como copia en la Tienda Virtual
del Estado Colombiano. Para el célculo de recargos ocasionales por trabajo extra, nocturno,

Pag 1 de 2 AGFF.0X (v1)



£ EryEad A T S i y i T = o T A
MIGRACIO T (ADICION/REDUCCION/LIBERACION)
et ADWCION'REDUNCCIONAISB ERACION

IS TERI Coe MELAL HOMES EX TERHINES

dominical y festivo, el Proveedor debe aplicar al valor del servicio de los operarios, los recargos
por trabajo extra, nocturno, dominical y festivo de acuerdo con la normativa aplicable.El
Proveedor debe facturar mensualmente el Servicio Integral de Aseo y Cafeteria y presentar las
facturas en la direccion y forma indicada para el efecto por la Entidad Compradora y publicar una
copia en la Tienda Virtual del Estado Colombiano.El supervisor de la Entidad Compradora debe
solicitar y verificar la evidencia del pago del salario y aportes al Sistema

Anexos:  SOLICITUD OC - ORDEN DE COMPRA - RUT - CERTIFICACION BANCARIA -
INFORMACION DEL PRVEEDOR

Observaciones: EL PROVEEDOR EXPEDIRA POLIZAS A FAVOR DE LA ENTIDAD

Dependencia Solicitante

Firma éup W/é -

Nombres y Apellidos OVIEDO DIAZ BELISA AMPARO
Cargo TECNICO ADMINISTRATIVO

No Registro Presupuestal 64925
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POCUMERTO FIRIADS | R0

RadicadoNo. 2 0 2 5 6 2 3 0 0 0 2 5 3

PARA: ALABA ATENCIA ANGELA MARLENE - SUPERVISOR
COORDINADORA GRUPO PROCESO DE APOYO REGIONAL CARIBE

DE: MORENO ACEVEDO SANDRA MILENA
SUBDIRECTORA ADMINISTRATIVA'Y FINANCIERA

ASUNTO: Asignacion de Supervision - CONTRATOS DE ACUERDO MARCO DE PRECIOS
/ ORDENES DE COMPRA No. 142787 de 2025 suscrito con UNION TEMPORAL CLEAN
COLOMBIA, con NIT No. 901677343-5.

FECHA: 18 DE MARZO DE 2025

En relacion con el asunto de la referencia, me permito comunicarle que ha sido designado(a)
Supervisor(a) del Contrato del asunto.

Objeto: CONTRATAR EL SERVICIO INTEGRAL DE ASEO Y CAFETERIA REGION 2 CARIBE
SEDE 1: CFSM CARTAGENA, SEDE 2: CFSM BARRANQUILLA, SEDE 3: CFSM SINCELEJO,
SEDE 4: CB COVENAS, SEDE 5: CFSM MONTERIA, SEDE 6: PCMA AEROPUERTO
INTERNACIONAL ERNESTO CORTISSOZ.

Registro Presupuestal: 64925.
Link Secop: https://colombiacompra.coupahost.com/order_headers/142787
Numero de expediente: 20256211410000010E

El contrato de la referencia requiere para dar inicio a su ejecucion el documento de
aprobacion de la garantia que ampare las obligaciones derivadas del citado contrato,
razon por la cual, debe verificar el documento en la plataforma del Secop Il y en Orfeo.

Es oportuno recordar que al ser designado como supervisor(a), se hace responsable de velar
por su correcta ejecucion, cumplimiento y desarrollo del contrato, ejerciendo el control técnico,
administrativo, financiero y juridico, en su ejecucién, terminacién, liquidacion y cierre del
expediente contractual y tendra las funciones que por la indole y naturaleza del contrato le sean
propias.

Ademas seran de cargo del supervisor las funciones que especificamente se estipulan a
continuacion:

1. Presentar los informes de ejecucion y desarrollo de las actividades contractuales mensuales
y/o finales 0 como haya quedado pactado en el contrato de manera cuantitativo y cualitativo.

2. Verificar que EL CONTRATISTA cumpla con la ejecucion del contrato de conformidad con lo
establecido por MIGRACION COLOMBIA.
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3. Verificar que el personal que preste el servicio entrega los bienes objeto del presente
contrato se encuentre afiliado al sistema de seguridad social integral salud, pensién y riesgos
laborales con el fin de dar Cumplir con la politica en salud y seguridad en el trabajo de acuerdo
al sistema de gestién de seguridad y salud en el trabajo (Decreto 1443 de 2014).

4. Verificar antes de iniciar la ejecucién del contrato y suscribir acta de inicio si a ello hubiere
lugar si el contrato cuenta con el registro presupuestal asi como al constitucion de las pélizas, y
el acta de aprobacién de la misma.

5. Verificar antes de expedir la certificacién del recibo a satisfaccién de las obligaciones
recibidas por parte del CONTRATISTA, si el contrato cuenta con la constitucion de las pdlizas, y
el auto de aprobacion de la misma.

6. De existir adiciones y/o prorrogas al contrato, verificar la constitucion del certificado
modificatorio de la garantia y su auto de aprobacién, asi mismo que cuente con el registro
presupuestal si a ello hubiere lugar.

7. Decidir sobre los cambios y modificaciones en las especificaciones que no afecten
sustancialmente el servicio contratado.

8. Aprobar o rechazar los elementos o materiales a utilizar, previo el examen o analisis que
fueren del caso a fin de que se empleen los pactados en el contrato y se cumplan las
condiciones de calidad, seguridad, economia y estabilidad adecuada.

9. Vigilar el cumplimiento del objeto del presente contrato de conformidad con lo establecido
por MIGRACION COLOMBIA y expedir las certificaciones de cumplimiento a satisfaccion del
mismo para efectos del pago correspondiente.

10. Vigilar la correcta ejecucion de las asignaciones presupuestales comprometidas. Para ello,
se debe verificar que se expidan los respectivos Registros Presupuestales del contrato y para el
caso de las adiciones en valor y modificaciones. Para los casos de contratos que se ejecutan en
mas de una vigencia, se debe verificar que el primer dia habil de cada vigencia se expida el
respectivo Registro Presupuestal para garantizar que el contrato no se encuentre desamparado
presupuestalmente.

11. Informar a la Secretaria General y/o al Comité de Supervision e Interventoria los aspectos
relacionados con la ejecucién del contrato, sin perjuicio de los que deban rendirse de manera
extraordinaria cuando las circunstancias lo ameriten.

12. Ejercer la supervision, técnica, financiera, administrativa, contable y juridica del contrato,
indicando si ésta se ajusta al plan de trabajo o en caso contrario analizar las causas y
problemas surgidos para que se tomen las medidas pertinentes, sefialando las
recomendaciones especiales y comentarios que crea convenientes (articulo 83 de la Ley 1474
de 2011).

13. Constatar que el objeto del contrato redna las condiciones requeridas por MIGRACION
COLOMBIA y ofrecidas en la propuesta del CONTRATISTA.
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14. El supervisor no podra exonerar a EL CONTRATISTA de ninguna de las obligaciones o
deberes contractuales; tampoco podra sin autorizacion escrita, ordenar cambio alguno que
traiga consigo variaciones en el plazo o en el valor del contrato, ni efectuar ninguna
modificacidén en la concepcion del servicio o bienes contratados.

15. Elaborar conjuntamente con EL CONTRATISTA el acta de iniciacion del contrato y demas
actas que se requieran.

16. Proyectar el acta de liquidacién del contrato y suscribirla conjuntamente con el
CONTRATISTA y posterior firma del competente contractual.

17. Realizar el cierre del expediente cuando hayan vencido las vigencias de las garantias si a
ello hubiere lugar.

18. Velar por que EL CONTRATISTA cumpla con cada una de las obligaciones establecidas en
presente documento.

19. Responder disciplinaria, civil y penalmente por sus acciones y omisiones en la actuacion
contractual en los términos de la Constitucion y la Ley.

20. Informar a la Secretaria General y/o al Comité de Supervision e Interventoria el
incumplimiento o mora de las obligaciones adquiridas por EL CONTRATISTA para que se
adopten las medidas legales pertinentes.

21. Requerir a EL CONTRATISTA el cumplimiento del pago de sus obligaciones a los sistemas
de Salud, Pension, Riesgos Laborales y aportes a las Cajas de Compensacion Familiar,
Instituto Colombiano de Bienestar Familiar ICBF y Servicio Nacional de Aprendizaje SENA.

22. Comunicar al Grupo de Contratos con la debida sustentacion técnica, la elaboracion de
prérrogas, adiciones, otrosi y/o cualquier cambio en el desarrollo del contrato, con fin de que
sea presentado al comité asesor de contratacion.

23. Avalar los documentos soporte para los pagos.

24. Actualizar el expediente virtual en el sistema documental Orfeo y en la plataforma del
SECOP |l tales como: Actas de Inicio, Actas de Liquidacién, Ordenes de pago, Certificaciones
de Cumplimiento, Facturas, informe de actividades sobre la ejecucién del contrato y demas que
surjan como consecuencia de la ejecucion del presente contrato.

25. En el evento en que se produzca un remplazo, el supervisor saliente debera entregar un
informe de ejecucién del contrato al nuevo supervisor e incluirlo al expediente virtual Orfeo y en
la plataforma del SECORP II.

26. Verificar que el contratista constituya y mantenga vigente la garantia Gnica por el tiempo
pactado en el contrato, asi como de las modificaciones que se presenten en la ejecucion del
mismo.

27. Implementar dentro de los informes de supervision el estado de cuenta acumulado sobre la
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ejecucion del contrato, a fin de llevar un control mas estricto del mismo.

28. Las demas inherentes a su calidad de supervisor, que surjan durante el contrato y que
tengan como justificacién la ejecucion del mismo.

El supervisor que falte a su responsabilidad e incumpla cualquiera de las obligaciones aqui
pactadas asi como las obligaciones de vigilancia y control permanente a la correcta ejecucién
contractual, respondera disciplinaria, civil y penalmente por sus acciones y omisiones en
desarrollo de la supervision que le fue asignada, segun lo establecido en la Constitucion, la Ley
1474 de 2011 - Estatuto Anticorrupcién, Arts. 83 y 84 y demas normas concordantes vigentes,
asi como lo establecido en el Manual de Contratacion de Migraciéon Colombia y la Guia
Correspondiente.

Cordialmente,

iR Ah

MORENO ACEVEDO SANDRA MILENA
SUBDIRECTORA ADMINISTRATIVA' Y FINANCIERA
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18/3/25, 8:41 a.m. Consulta de pdlizas

Datos de la poliza

Estado:
Vigente

Numero de poéliza:

14-44-101231080

Numero de anexo:

0

Fecha de expedicion:

viernes, 7 de marzo de 2025

Ramo:

CUMPLIMIENTO ENTIDAD ESTATAL

Asegurado:
UNIDAD ADMINISTRATIVA ESPECIAL MIGRACION COLOMBIA

Tomador:

UNION TEMPORAL CLEAN COLOMBIA

Inicio de vigencia:

martes, 4 de marzo de 2025

Fin vigencia:

jueves, 31 de agosto de 2028

Valor total asegurado:

$ 90.524.463

£ Consultar de nuevo

Para mayor informacién y validacion final de su consulta puede:

- Pélizas Todo Riesgo ramo Automéviles: (601) 218 6977 ext 311 - Email: verificacion.polizas.automoviles@segurosdelestado.com * Por medio de este canal no

seran atendidas solicitudes de otros productos.
- Pélizas ramo Generales: (601) 218 6977 ext 522 - Email: verificacion.polizas.todoriesgoconstruccion@segurosdelestado.com

- Pdlizas ramo Fianzas - Cumplimiento: 310 327 9980 / verificacion.polizas.cumplimiento@segurosdelestado.com

- Pdlizas ramo Responsabilidad civil para vehiculos de servicio publico de pasajeros: (601) 644 9660 ext 157-159-163 - Email:
verificacion.polizas.automoviles@segurosdelestado.com

- Polizas ramo Vida: (601) 218 6977 - Email: verificacion.polizas.vida@segurosdelestado.com

- Polizas ramo SOAT: (601) 650 0856 a nivel nacional - Email: operacionsoat@segurosdelestado.com

e Dirigirse a la Gerencia en cualquiera de nuestras oficinas a nivel nacional.

€ Regresar

Copyright © 2023. Todos los derechos reservados por Seguros del Estado

https://consultapoliza.segurosdelestado.com/ConsultaPoliza/
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18/3/25, 8:37 a.m. Consulta de pdlizas

Datos de la poliza

Estado:
Vigente

Numero de poéliza:

14-40-101071455

Numero de anexo:

0

Fecha de expedicion:

viernes, 7 de marzo de 2025

Ramo:

RESPONSABILIDAD CIVIL EXTRACONTRACTUAL DERIVADA DE CUMPL

Asegurado:
UNIDAD ADMINISTRATIVA ESPECIAL MIGRACION COLOMBIA

Tomador:

UNION TEMPORAL CLEAN COLOMBIA

Inicio de vigencia:

martes, 4 de marzo de 2025

Fin vigencia:

domingo, 31 de agosto de 2025

Valor total asegurado:

$ 284.700.000

£ Consultar de nuevo

Para mayor informacién y validacion final de su consulta puede:

- Pélizas Todo Riesgo ramo Automéviles: (601) 218 6977 ext 311 - Email: verificacion.polizas.automoviles@segurosdelestado.com * Por medio de este canal no

seran atendidas solicitudes de otros productos.
- Pélizas ramo Generales: (601) 218 6977 ext 522 - Email: verificacion.polizas.todoriesgoconstruccion@segurosdelestado.com

- Pdlizas ramo Fianzas - Cumplimiento: 310 327 9980 / verificacion.polizas.cumplimiento@segurosdelestado.com

- Pdlizas ramo Responsabilidad civil para vehiculos de servicio publico de pasajeros: (601) 644 9660 ext 157-159-163 - Email:

verificacion.polizas.automoviles@sequrosdelestado.com

- Polizas ramo Vida: (601) 218 6977 - Email: verificacion.polizas.vida@segurosdelestado.com

- Polizas ramo SOAT: (601) 650 0856 a nivel nacional - Email: operacionsoat@segurosdelestado.com

e Dirigirse a la Gerencia en cualquiera de nuestras oficinas a nivel nacional.

€ Regresar

Copyright © 2023. Todos los derechos reservados por Seguros del Estado

https://consultapoliza.segurosdelestado.com/ConsultaPoliza/
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- SEQGUROS POLIZA DE SEGURO DE RESPONSABILIDAD CIVIL EXTRACONTRACTUAL DERIVADA DE
DEL CUMPLIMIENTO
(] ESTRADO S.A.
3 NIT. 860.009.578-5 RCE CONTRATOS
CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL COD.suC NO.POLIZA ANEXO
BOGOTA, D.C. CHAPINERO 14 14-40-101071455 0
FECHA EXPEDICION VIGENCIA DESDE ALAS ~ VIGENCIA HASTA ALAS
DIA  MES ANO | DA  MES ANO | HORAS | DiA  MES  ANO | HORAS TIPO MOVIMIENTO
o7 | 03 | 2025 oa | o3 2025 00:00 st | o8 | 2025 23:59 | EMISION ORIGINAL

DATOS DEL TOMADOR | GARANTIZADO
UNION TEMPORAL CLEAN COLOMBIA

NOMBRE O RAZON
SOCIAL

uDIRECCION: CALLE 65 # 50 B 20

IDENTIFICACION NIT: 901.677.343-5

|CIUDAD: BOGOTA, D.C., DISTRITO CAPITAL |TELEFONO: 5402029

DATOS DEL ASEGURADC | BENEFICIARIC

SEGURADO: UNIDAD ADMINISTRATIVA ESPECIAL MIGRACION COLOMBIA |IDENTIFICACION NIT: 900.477.235-6f
IRECCION: CALLE 24 NO. 59-42 EDIFICIO ARGOS TORRE 3 PISO 4 CIUDAD: BOGOTA, D.C., DISTRITO CAPITAL TELEFONO 4088000
900477235 - UNIDAD ADMINISTRATIVA ESPECIAL MIGRACION
ENEFICIARIO: COLOMBIA
OBJETO DEL SEGUROD
WY CON SWECION A LAS CONDICIONES GENERALES DE LA POLIZA QUE SE ANEXAN 15-05-2020 -  1329- P- 06- 00000- E- RCE- 002A- D00l /  31-03-22

-1329- P- 06- 00000- E- RCE- 001P- D00I, QUE FORVAN PARTE | NTEGRANTE DE LA M SMA Y QUE EL ASEGURADO Y EL TOVADOR DECLARAN HABER RECI BI DO Y HASTA EL LiM TE|
Ml DE VALOR ASEGURADO SENALADO EN CADA AMPARO, SEGURCS DEL ESTADO S. A, GARANTI ZA:

AMPARAR LOS PERJUI Cl 05 MATERI ALES CAUSADOS A TERCERCS, DERI VADOS DE LA RESPONSABI LI DAD Cl VI L EXTRACONTRACTUAL EN QUE | NCURRA EL TOVADOR DE ACUERDO CON
8l LA LEY, POR LESION, MUERTE O DANOS A BI ENES, OCASI ONADOS POR CAUSA DE LA EJECUCI ON DE LA ORDEN DE COVPRA No. 142787 QUE TIENE POR OBJETO CONTRATAR EL
@l SERVI CI O | NTEGRAL DE ASEO Y CAFETERIA REG ON 2 CARIBE SEDE 1: CFSM CARTAGENA, SEDE 2: CFSM BARRANQUI LLA, SEDE 3: CFSM SINCELEJO, SEDE 4: CB COVENAS,
SEDE 5: CFSM MONTERI A, SEDE 6: PCVA AERCPUERTO | NTERNACI ONAL ERNESTO CORTI SSQZ.

ASEGURADQO' BENEFI CARI O:  UNI DAD ADM NI STRATI VA ESPECI AL M GRACI ON COLOMBI A NI T. 900477235 Y/ O TERCEROS AFECTADOS

AMFAROS
RI ESGO. PRESTACI ON DE SERVI Cl OS
AVPARCS DEDUCI BLE VI GENCI A VI GENCI A SUMA ASEG
DESDE HASTA ACTUAL

b=l PREDI OS LABORES Y OPERACI ONES 10.00 % DEL VALOR DE LA 04/ 03/ 2025 31/08/2025
PERDI DA - Mninp: 1.00 SMVLV
10. 00 % DEL VALOR DE LA

PERDI DA - Mninp: 1.00 SMVLV

10. 00 % DEL VALOR DE LA

$284, 700, 000. 00

| CONTRATI STAS Y SUBCONTRATI STAS 04/ 03/ 2025 31/08/2025 $284, 700, 000. 00

=il VEHI CULOCS PROPI OGS Y NO PROPI GS 04/ 03/ 2025 31/08/2025 $284, 700, 000. 00

PERDI DA - Mninp: 1.00 SMVLV
ACLARACIOMNES
PARTI CI PANTES CONSORCI O - UNI ON TEMPORAL :
NOVBRE I DENTI FI CACI ON  PARTI Cl PACI ON

NYR | NTEGRAL SERVI CE COWPANY S.A.S. BIC 900064747-2 53. 00
PLUSASEO SAS BIC 900565659- 2 22.00
CONTI NENTAL DE LI MPI EZA SAS 900592281-7 25. 00

- ALOR PRIMA NETA | GASTOS EXPEDICION IVA TQTAL A PAGAR VAL OR ASEGURADQ TOTAL Pl AN DE PAGQ
— $ ****+351,000.00 $ *+*+++3,000.00 $ *****67,260.00 § Hirkrkriri*421,260.00 $ ¥+*+++284,700,000.00 CONTADO
u INTERNEDIARID DB TRIBUCION COAREGURD
NOLERE CLAVE %% DE FART. NOLBRE COMPAR A % PART. VALOR ASEGURADD
PATRI MONI O SEGURCS DE COLOVBI A LTDA 143815 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
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 CRA. 7 NO. 57 -67 - TELEFONO: 6013908192 - BOGOTA, D.C.

DE COLOMERA

3

14-40-101071455
FIRMA AUTORIZADA: Jose Luis Ojeda - Vicepresidente de Fianzas

VIGILADO SUPERINTENDENCLE FIMANCERA

FIRMA TOMADOR

USTED PUEDE CONSULTAR ESTA POLIZA EN WWW.SEGUROSDELESTADO.COM OFICINA PRINCIPAL: AUTOPISTA NORTE # 103 - 60, PISO 5 TELEFONO: 601-2186977, 601-6019330 DLF143815A




SUPERINTEMDENCLE FIMANCERA
DE COLOMERA
R S —

VIGILADO

- POLIZA DE SEGURO DE RESPONSABILIDAD CIVIL EXTRACONTRACTUAL DERIVADA DE
ESTRDO S5.A. CUMPLIMIENTO
NIT. 860.009.578-6 RCE CONTRATOS
CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL COD.SUC NO.POLIZA ANEXO
BOGOTA, D.C. CHAPINERO 14 14-40-101071455 0
FECHA EXPEDICION ~ VIGENCIA DESDE A LAS _ VIGENCIA HASTA A LAS
DIA MES ANO DIA MES ANO HORAS DIA MES ANO HORAS TIPO MOVIMIENTO
07 | 03 | 2025 04 | 03 | 2025 00:00 31 08 2025 23:59 EMISION ORIGINAL
DATOS DEL TOMADOR | GARANTIZADD
S o UNION TEMPORAL CLEAN COLOMBIA IDENTIFICACION  NIT: 901.677.343-5
DIRECCION: CALLE 65 # 50 B 20 CIUDAD: BOGOTA, D.C., DISTRITO CAPITAL |TELEFONO: 5402029
DATOS DEL ASEGURADO / BENEFICIARIO
JASEGURADO: UNIDAD ADMINISTRATIVA ESPECIAL MIGRACION COLOMBIA IDENTIFICACION  NIT: 900.477.235-6

DIRECCION: CALLE 24 NO. 59-42 EDIFICIO ARGOS TORRE 3 PISO 4 |CIUDAD: BOGOTA, D.C., DISTRITO CAPITAL | TECEFONO: 4088000

BENEFICIARIO: 900477235 - UNIDAD ADMINISTRATIVA ESPECIAL MIGRACION COLOMBIA

AMPARCS DEDUC! BLE VI GENCI A VI GENCI A SUMVA ASEG
DESDE HASTA ACTUAL

RESPONSABI LI DAD Cl VI L PATRONAL 10. 00 % DEL VALOR DE LA 04/ 03/ 2025 31/08/2025 $284, 700, 000. 00
PERDI DA - Mnino: 1.00 SMMLV

RESPONSABI LI DAD Cl VI L CRUZADA 10. 00 % DEL VALOR DE LA 04/ 03/ 2025 31/08/2025 $284, 700, 000. 00
PERDI DA - Mninp: 1.00 SMMLV

PERJUI Cl OS EXTRAPATRI MONI ALES 10. 00 % DEL VALOR DE LA 04/ 03/ 2025 31/08/2025 $284, 700, 000. 00
PERDI DA - Mnino: 1.00 SMMLV

DANO EMERGENTE Y LUCRO CESANTE 10. 00 % DEL VALOR DE LA 04/ 03/ 2025 31/08/2025 $284, 700, 000. 00

PERDI DA - Mnino: 1.00 SMWLV

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 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 CRA. 7 NO. 57 -67 - TELEFONO: 6013908192 - BOGOTA, D.C.

‘% %
14-40-10 1455

FIRMA AUTORIZADA: Jose Luis Ojeda - Vicepresidente de Fianzas FIRMA TOMADDHR

slelslelelelelelelelelelelelelelelelolelelslslslsle Il




- SEGUROS POLIZA DE SEGURO DE RESPONSABILIDAD CIVIL EXTRACONTRACTUAL DERIVADA DE
DEL CUMPLIMIENTO
. ESTADO S A
NIT. 860.008.578-5 RCE CONTRATOS
CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL COD.SUC NO.POLIZA ANEXO
BOGOTA, D.C. CHAPINERO 14 14-40-101071455 0

FECHA EXPEDICION ~VIGENCIA DESDE ALAS ~VIGENCIA HASTA ALAS

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

07 | 03 | 2025 04 | 03 | 2025 00:00 31 | 08 | 2025 23:59 | EMISION ORIGINAL

DATOS DEL TOMADOR | GARANTIFADD
UNION TEMPORAL CLEAN COLOMBIA

NOMBRE O RAZON
SOCIAL

DIRECCION: CALLE 65 # 50 B 20 |C|UDAD: BOGOTA, D.C., DISTRITO CAPITAL |TELEFONO: 5402029

|IDENTIFICACION NIT: 901.677.343-5

DATOS DEL ASEGURADD | BENEFICIARID
A\ SEGURADO: UNIDAD ADMINISTRATIVA ESPECIAL MIGRACION COLOMBIA IDENTIFICACION NIT: 900.477.235-6

®DIRECCION: CALLE 24 NO. 59-42 EDIFICIO ARGOS TORRE 3 PISO 4 CIUDAD: BOGOTA, D.C., DISTRITO CAPITAL TELEFONO 4088000

#BENEFICIARIO:

=
P GUESTADO

PAGIMNA W

ETE—n P :
TN o 52

s con convenio "No aplica para transf

Bancode Bogota ( Seguros del Estado S.A Cuenta Corrlente 00B465445

Grupo . -
Bancolombia Seguros del Estado 5.A Cuenta Convenlo 47189

VALOR PRIMA NETA GASTOS EXPEDICION IVA TOTAL A PAGAR VALOR ASEGURADO TOTAL PLAN DE PAGO
$ ***++*351,000.00 $ wexerkxr3 000.00 $ *rxrx67 260.00 $ Frmrknk 121 ,260.00 $ x84 700,000.00 CONTADO
INTERMEDLARID IN3TRIBUCIOH COAEEDURID
MNOMERE CLAVE % DE PART. MOMERE COMPAR 4 % PART. WALOR ASEGURMNDD
PATRI MONI O SEGURCS DE COLOVBI A LTDA 143815 100. 00

A 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 CONVENIDO QUE LAS OBLIGACIONES DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. SE REFIERE UNICAMENTE AL OBJETO Y OBSERVACIONES DE LA(S) GARANTIA(S) QUE SE

E 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 F’OLIZA, PORLO
= 'ANTO EL ASEGURADOR COMO EL TOMADOR, PRESTARAN SU COLABORACION

;i ARA EFECTOS DE NOTIFICACIONES LA DIRECCION DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. ES CRA. 7 NO. 57 -67 - TELEFONO: 6013908192 - BOGOTA, D.C.

§4 FORMA DE PAGO

= E REFERENCIA
e BANCO CHEQUE Ne. VALOR PAGO:

& 1100211728739-3
Rﬁ (415) 7709998021167(8020) 11002117287393( 3900) 000000421260( 96) 20260304

=l |EFECTIVO

=

~|{|cHEQUE

L]

—|{|ToTAL 5

COPIA PARA PAGO EN BANCOS NO NEGOCIABLE



- SEQGUROS POLIZA DE SEGURO DE RESPONSABILIDAD CIVIL EXTRACONTRACTUAL DERIVADA DE
DEL CUMPLIMIENTO
(] ESTRADO S.A.
3 NIT. 860.009.578-5 RCE CONTRATOS
CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL COD.suC NO.POLIZA ANEXO
BOGOTA, D.C. CHAPINERO 14 14-40-101071455 0
FECHA EXPEDICION VIGENCIA DESDE ALAS ~ VIGENCIA HASTA ALAS
DIA  MES ANO | DA  MES ANO | HORAS | DiA  MES  ANO | HORAS TIPO MOVIMIENTO
o7 | 03 | 2025 oa | o3 2025 00:00 st | o8 | 2025 23:59 | EMISION ORIGINAL

DATOS DEL TOMADOR | GARANTIZADO
UNION TEMPORAL CLEAN COLOMBIA

NOMBRE O RAZON
SOCIAL

uDIRECCION: CALLE 65 # 50 B 20

IDENTIFICACION NIT: 901.677.343-5

|CIUDAD: BOGOTA, D.C., DISTRITO CAPITAL |TELEFONO: 5402029

DATOS DEL ASEGURADC | BENEFICIARIC

SEGURADO: UNIDAD ADMINISTRATIVA ESPECIAL MIGRACION COLOMBIA |IDENTIFICACION NIT: 900.477.235-6f
IRECCION: CALLE 24 NO. 59-42 EDIFICIO ARGOS TORRE 3 PISO 4 CIUDAD: BOGOTA, D.C., DISTRITO CAPITAL TELEFONO 4088000
900477235 - UNIDAD ADMINISTRATIVA ESPECIAL MIGRACION
ENEFICIARIO: COLOMBIA
OBJETO DEL SEGUROD
WY CON SWECION A LAS CONDICIONES GENERALES DE LA POLIZA QUE SE ANEXAN 15-05-2020 -  1329- P- 06- 00000- E- RCE- 002A- D00l /  31-03-22

-1329- P- 06- 00000- E- RCE- 001P- D00I, QUE FORVAN PARTE | NTEGRANTE DE LA M SMA Y QUE EL ASEGURADO Y EL TOVADOR DECLARAN HABER RECI BI DO Y HASTA EL LiM TE|
Ml DE VALOR ASEGURADO SENALADO EN CADA AMPARO, SEGURCS DEL ESTADO S. A, GARANTI ZA:

AMPARAR LOS PERJUI Cl 05 MATERI ALES CAUSADOS A TERCERCS, DERI VADOS DE LA RESPONSABI LI DAD Cl VI L EXTRACONTRACTUAL EN QUE | NCURRA EL TOVADOR DE ACUERDO CON
8l LA LEY, POR LESION, MUERTE O DANOS A BI ENES, OCASI ONADOS POR CAUSA DE LA EJECUCI ON DE LA ORDEN DE COVPRA No. 142787 QUE TIENE POR OBJETO CONTRATAR EL
@l SERVI CI O | NTEGRAL DE ASEO Y CAFETERIA REG ON 2 CARIBE SEDE 1: CFSM CARTAGENA, SEDE 2: CFSM BARRANQUI LLA, SEDE 3: CFSM SINCELEJO, SEDE 4: CB COVENAS,
SEDE 5: CFSM MONTERI A, SEDE 6: PCVA AERCPUERTO | NTERNACI ONAL ERNESTO CORTI SSQZ.

ASEGURADQO' BENEFI CARI O:  UNI DAD ADM NI STRATI VA ESPECI AL M GRACI ON COLOMBI A NI T. 900477235 Y/ O TERCEROS AFECTADOS

AMFAROS
RI ESGO. PRESTACI ON DE SERVI Cl OS
AVPARCS DEDUCI BLE VI GENCI A VI GENCI A SUMA ASEG
DESDE HASTA ACTUAL

b=l PREDI OS LABORES Y OPERACI ONES 10.00 % DEL VALOR DE LA 04/ 03/ 2025 31/08/2025
PERDI DA - Mninp: 1.00 SMVLV
10. 00 % DEL VALOR DE LA

PERDI DA - Mninp: 1.00 SMVLV

10. 00 % DEL VALOR DE LA

$284, 700, 000. 00

| CONTRATI STAS Y SUBCONTRATI STAS 04/ 03/ 2025 31/08/2025 $284, 700, 000. 00

=il VEHI CULOCS PROPI OGS Y NO PROPI GS 04/ 03/ 2025 31/08/2025 $284, 700, 000. 00

PERDI DA - Mninp: 1.00 SMVLV
ACLARACIOMNES
PARTI CI PANTES CONSORCI O - UNI ON TEMPORAL :
NOVBRE I DENTI FI CACI ON  PARTI Cl PACI ON

NYR | NTEGRAL SERVI CE COWPANY S.A.S. BIC 900064747-2 53. 00
PLUSASEO SAS BIC 900565659- 2 22.00
CONTI NENTAL DE LI MPI EZA SAS 900592281-7 25. 00

- ALOR PRIMA NETA | GASTOS EXPEDICION IVA TQTAL A PAGAR VAL OR ASEGURADQ TOTAL Pl AN DE PAGQ
— $ ****+351,000.00 $ *+*+++3,000.00 $ *****67,260.00 § Hirkrkriri*421,260.00 $ ¥+*+++284,700,000.00 CONTADO
u INTERNEDIARID DB TRIBUCION COAREGURD
NOLERE CLAVE %% DE FART. NOLBRE COMPAR A % PART. VALOR ASEGURADD
PATRI MONI O SEGURCS DE COLOVBI A LTDA 143815 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
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 CRA. 7 NO. 57 -67 - TELEFONO: 6013908192 - BOGOTA, D.C.

DE COLOMERA

3

14-40-101071455
FIRMA AUTORIZADA: Jose Luis Ojeda - Vicepresidente de Fianzas

VIGILADO SUPERINTENDENCLE FIMANCERA

FIRMA TOMADOR

USTED PUEDE CONSULTAR ESTA POLIZA EN WWW.SEGUROSDELESTADO.COM OFICINA PRINCIPAL: AUTOPISTA NORTE # 103 - 60, PISO 5 TELEFONO: 601-2186977, 601-6019330 DLF143815A




SUPERINTEMDENCLE FIMANCERA
DE COLOMERA
R S —

VIGILADO

- POLIZA DE SEGURO DE RESPONSABILIDAD CIVIL EXTRACONTRACTUAL DERIVADA DE
ESTRDO S5.A. CUMPLIMIENTO
NIT. 860.009.578-6 RCE CONTRATOS
CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL COD.SUC NO.POLIZA ANEXO
BOGOTA, D.C. CHAPINERO 14 14-40-101071455 0
FECHA EXPEDICION ~ VIGENCIA DESDE A LAS _ VIGENCIA HASTA A LAS
DIA MES ANO DIA MES ANO HORAS DIA MES ANO HORAS TIPO MOVIMIENTO
07 | 03 | 2025 04 | 03 | 2025 00:00 31 08 2025 23:59 EMISION ORIGINAL
DATOS DEL TOMADOR | GARANTIZADD
S o UNION TEMPORAL CLEAN COLOMBIA IDENTIFICACION  NIT: 901.677.343-5
DIRECCION: CALLE 65 # 50 B 20 CIUDAD: BOGOTA, D.C., DISTRITO CAPITAL |TELEFONO: 5402029
DATOS DEL ASEGURADO / BENEFICIARIO
JASEGURADO: UNIDAD ADMINISTRATIVA ESPECIAL MIGRACION COLOMBIA IDENTIFICACION  NIT: 900.477.235-6

DIRECCION: CALLE 24 NO. 59-42 EDIFICIO ARGOS TORRE 3 PISO 4 |CIUDAD: BOGOTA, D.C., DISTRITO CAPITAL | TECEFONO: 4088000

BENEFICIARIO: 900477235 - UNIDAD ADMINISTRATIVA ESPECIAL MIGRACION COLOMBIA

AMPARCS DEDUC! BLE VI GENCI A VI GENCI A SUMVA ASEG
DESDE HASTA ACTUAL

RESPONSABI LI DAD Cl VI L PATRONAL 10. 00 % DEL VALOR DE LA 04/ 03/ 2025 31/08/2025 $284, 700, 000. 00
PERDI DA - Mnino: 1.00 SMMLV

RESPONSABI LI DAD Cl VI L CRUZADA 10. 00 % DEL VALOR DE LA 04/ 03/ 2025 31/08/2025 $284, 700, 000. 00
PERDI DA - Mninp: 1.00 SMMLV

PERJUI Cl OS EXTRAPATRI MONI ALES 10. 00 % DEL VALOR DE LA 04/ 03/ 2025 31/08/2025 $284, 700, 000. 00
PERDI DA - Mnino: 1.00 SMMLV

DANO EMERGENTE Y LUCRO CESANTE 10. 00 % DEL VALOR DE LA 04/ 03/ 2025 31/08/2025 $284, 700, 000. 00

PERDI DA - Mnino: 1.00 SMWLV

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 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 CRA. 7 NO. 57 -67 - TELEFONO: 6013908192 - BOGOTA, D.C.

‘% %
14-40-10 1455

FIRMA AUTORIZADA: Jose Luis Ojeda - Vicepresidente de Fianzas FIRMA TOMADDHR
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- SEGUROS POLIZA DE SEGURO DE RESPONSABILIDAD CIVIL EXTRACONTRACTUAL DERIVADA DE
DEL CUMPLIMIENTO
. ESTADO S A
NIT. 860.008.578-5 RCE CONTRATOS
CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL COD.SUC NO.POLIZA ANEXO
BOGOTA, D.C. CHAPINERO 14 14-40-101071455 0

FECHA EXPEDICION ~VIGENCIA DESDE ALAS ~VIGENCIA HASTA ALAS

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

07 | 03 | 2025 04 | 03 | 2025 00:00 31 | 08 | 2025 23:59 | EMISION ORIGINAL

DATOS DEL TOMADOR | GARANTIFADD
UNION TEMPORAL CLEAN COLOMBIA

NOMBRE O RAZON
SOCIAL

DIRECCION: CALLE 65 # 50 B 20 |C|UDAD: BOGOTA, D.C., DISTRITO CAPITAL |TELEFONO: 5402029

|IDENTIFICACION NIT: 901.677.343-5

DATOS DEL ASEGURADD | BENEFICIARID
A\ SEGURADO: UNIDAD ADMINISTRATIVA ESPECIAL MIGRACION COLOMBIA IDENTIFICACION NIT: 900.477.235-6

®DIRECCION: CALLE 24 NO. 59-42 EDIFICIO ARGOS TORRE 3 PISO 4 CIUDAD: BOGOTA, D.C., DISTRITO CAPITAL TELEFONO 4088000

#BENEFICIARIO:

=
P GUESTADO

PAGIMNA W

ETE—n P :
TN o 52

s con convenio "No aplica para transf

Bancode Bogota ( Seguros del Estado S.A Cuenta Corrlente 00B465445

Grupo . -
Bancolombia Seguros del Estado 5.A Cuenta Convenlo 47189

VALOR PRIMA NETA GASTOS EXPEDICION IVA TOTAL A PAGAR VALOR ASEGURADO TOTAL PLAN DE PAGO
$ ***++*351,000.00 $ wexerkxr3 000.00 $ *rxrx67 260.00 $ Frmrknk 121 ,260.00 $ x84 700,000.00 CONTADO
INTERMEDLARID IN3TRIBUCIOH COAEEDURID
MNOMERE CLAVE % DE PART. MOMERE COMPAR 4 % PART. WALOR ASEGURMNDD
PATRI MONI O SEGURCS DE COLOVBI A LTDA 143815 100. 00

A 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 CONVENIDO QUE LAS OBLIGACIONES DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. SE REFIERE UNICAMENTE AL OBJETO Y OBSERVACIONES DE LA(S) GARANTIA(S) QUE SE

E 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 F’OLIZA, PORLO
= 'ANTO EL ASEGURADOR COMO EL TOMADOR, PRESTARAN SU COLABORACION

;i ARA EFECTOS DE NOTIFICACIONES LA DIRECCION DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. ES CRA. 7 NO. 57 -67 - TELEFONO: 6013908192 - BOGOTA, D.C.

§4 FORMA DE PAGO

= E REFERENCIA
e BANCO CHEQUE Ne. VALOR PAGO:

& 1100211728739-3
Rﬁ (415) 7709998021167(8020) 11002117287393( 3900) 000000421260( 96) 20260304

=l |EFECTIVO

=

~|{|cHEQUE

L]

—|{|ToTAL 5

COPIA PARA PAGO EN BANCOS NO NEGOCIABLE
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Comprobante

Reporte Compromiso Presupuestal de Gasto

Usuar

io Solicitante:

Unidad 6 Subunidad
Ejecutora Solicitante:

Fecha y Hora Sistema:

MHjrubiano
11-04-00

2025-03-05-5:11 p.

JOSE FABIAN RUBIANO HERNANDEZ

UNIDAD ADMINISTRATIVA ESPECIAL
MIGRACION COLOMBIA

m.

REGISTRO PRESUPUESTAL DEL COMPROMISO

Con base en el CDP No: 9925 de fecha 2025-01-08. Se hizo el registro presupuestal con el siguiente detalle

Nuamero:

64925

Fecha Registro:

2025-03-05

Unidad / Subunidad

Ejecutora:

11-04-00 UNIDAD ADMINISTRATIVA ESPECIAL MIGRACION COLOMBIA

Vigencia Presupuestal

Actual

Estado:

Generado

Tipo de Moneda:

COP-Pesos

Tasa de Cambio:

0,00

Valor Inicial: 201.165.473,22 | Valor Total Operaciones: 0,00 Valor Actual: 201.165.473,22 | Saldo x Obligar: 201.165.473,22
TERCERO ORIGINAL
Identificacion: NIT | 901677343|Razén Social:  |UNION TEMPORAL CLEAN COLOMBIA [Medio de Pago: [Abono en cuenta
CUENTA BANCARIA
Namero: | 009600301270 | Banco: | BANCO DAVIVIENDA S.A. [ Tipo: | Ahorro Estado:  |Activa
ORDENADOR DEL GASTO
Identificacion: ‘ 52355684 ‘ Nombre: SANDRA MILENA MORENO ACEVEDO Cargo: ‘SUBDIRECTOR ADMINISTRATIVO Y FINANCIERO
CAJA MENOR VIATICOS DOCUMENTO SOPORTE
e o Fecha de . ) Num. Solicitud de . ) s ORDEN DE X 2.
Identificacion: Registro: Genera Viaticos: No Comision: Numero: |142787 Tipo: COMPRA Fecha: 2025-03-05
iTEM PARA AFECTACION DE GASTO
DEPENDENCIA POSICION CATALOGO DE GASTO FUENTE RECURSO SITUAC.
o e A-02-02-02-006-003 ALOJAMIENTO; VALOR
SERVICIOS DE SUMINISTROS DE Propios 20 CSF FECHA OPERACION | VALOR INICIAL VALOR ACTUAL SALDO X OBLIGAR
ESPECIAL MIGRACION OPERACION
COMIDAS Y BEBIDAS
COLOMBIA
12.506.767,42 0,00

Total: 12.506.767,42 0,00 12.506.767,42 12.506.767,42
11-04-00 UNIDAD
ADMINISTRATIVA A-02-02-02-008-005 SERVICIOS DE . VALOR
EOPECIAL MIGRACION SOPORTE Propios 20 CSF FECHA OPERACION | VALOR INICIAL OPERACION VALOR ACTUAL SALDO X OBLIGAR
COLOMBIA

188.658.705,80 0,00
Total: 188.658.705,80 0,00 188.658.705,80 188.658.705,80

20256230008593 CONTRATAR EL SERVICIO INTEGRAL DE ASEO Y CAFETERIA REGION 2 CARIBE SEDE 1: CFSM CARTAGENA, SEDE 2: CFSM BARRANQUILLA, SEDE 3: CFSM SINCELEJO, SEDE 4: CB

Objeto: COVENAS, SEDE 5: CFSM MONTERIA, SEDE 6: PCMA AEROPUERTO INTERNACIONAL ERNESTO CORT
PLAN DE PAGOS
DEPENDENCIA DE AFECTACION DE PAC POSICION DEL CATALOGO DE PAC FECHA VALOR A PAGAR SALDO POR OBLIGAR LINEA DE PAGO
11-04-00 UNIDAD ADMINISTRATIVA ESPECIAL MIGRACION | 7-2 GASTOS GENERALES PROPIOS CSF 2025-12-31 201.165.473,22 201.165.473,22 | NINGUNO
COLOMBIA
Pagina 1 de 2




FIRMA(S) RESPONSABLE(S)
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