E SRAUROS POLIZA DE SEGURO DE RESPONSABILIDAD CIVIL EXTRACONTRACTUAL DERIVADA DE
DEL CUMPLIMIENTO
ESTRDO 8.A.
e s RCE CONTRATOS
CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL COD.suUC NO.POLIZA ANEXO
MANIZALES MANIZALES 42 42-40-101050191 1
FECHA EXPEDICIQN VIGENCIA DESDE A LAS ~ VIGENCIA HASTA A LAS
= DIA MES ANO DIiA MES ANO HORAS DIA MES ANO HORAS TIPO MOVIMIENTO
17 | 12 | 2025 27 | 08 | 2025 00:00 28 | 02 | 2026 23:59 ANEXO DE PRORROGA
DATOS DEL TOMADOR F GARANTIZADD
ggg/l&IEE O RAZON UNION TEMPORAL KIOS IDENTIFICACION NIT: 901.900.707-9
EDIRECCION: CR 22 B NRO. 30 -39 OFICINA |CIUDAD: VILLAVICENCIO, META |TELEFONO: 3204221115
DATOS DEL ASEGURADO ! BENEFICIARIO
ASEGURADO: AGENCIA DE EDUCACION POSTSECUNDARIA DE MEDELLIN- SAPIENCIA |IDENTIFICACION NIT: 900.602.106-0
IRECCION: CRA. 73 65 -296 CIUDAD: MEDELLIN, ANTIOQUIA TELEFONO 4447947

900602106 - AGENCIA DE EDUCACION POSTSECUNDARIA DE
BENEFICIARIO: ViFDE| | IN- SAPIENCIA

QOBJETD DEL SEGURD

Y CON SUJECION A LAS CONDICIONES GENERALES DE LA POLIZA QUE SE ANEXAN 15-05-2020 - 1329-P-06-00000-E-RCE-002A-D00I / 31-03-22
-1329-P-06-00000-E-RCE-001P-D0O0I, QUE FORMAN PARTE INTEGRANTE DE LA MISMA Y QUE EL ASEGURADO Y EL TOMADOR DECLARAN HABER RECIBIDO Y HASTA EL LIMITE
%4 DE VALOR ASEGURADO SENALADO EN CADA AMPARO, SEGUROS DEL ESTADO S.A., GARANTIZA:

AMPARA LA RESPONSABILIDAD CIVIL EXTRACONTRACTUAL DERIVADA DE LOS PERJUICIOS CAUSADOS A TERCEROS AFECTADOS EN DESARROLLO DE LA ORDEN DE COMPRA 150791
‘g CUYO OBJETO ESPRESTAR EL SERVICIO INTEGRAL DE ASEO, CAFETERIA Y MANTENIMIENTO, PARA EL ADECUADO CUIDADO DE LOS BIENES MUEBLES E INMUEBLES DE PROPIEDAD
@ Y/O TENENCIA DE LA AGENCIA DE EDUCACION POSTSECUNDARIA DE MEDELLIN - SAPIENCIA

ASEGURADO Union temporal Kios N.I.T. 901900707-9 Y AGENCIA DE EDUCACIN POSTSECUNDARIA DE MEDELLN- SAPIENCIA N.I.T. 900602106
BENEFICIARIO AGENCIA DE EDUCACIN POSTSECUNDARIA DE MEDELLN- SAPIENCIA N.I.T. 900602106 Y TERCEROS AFECTADOS

AMFPAROS
RIESGO: PRESTACION DE SERVICIOS
o AMPAROS DEDUCIBLE VIGENCIA VIGENCIA SUMA ASEG SUMA ASEG
3 DESDE HASTA ACTUAL ANTERIOR
gl PREDIOS LABORES Y OPERACIONES 10.00 % DEL VALOR DE LA 27/08/2025 28/02/2026 $284,700,000.00 $284,700,000.00
PERDIDA - Minimo: 1.00 SMMLV
gl DANO EMERGENTE Y LUCRO CESANTE 10.00 % DEL VALOR DE LA 27/08/2025 28/02/2026 $284,700,000.00 $284,700,000.00
PERDIDA - Minimo: 1.00 SMMLV
PERJUICIOS EXTRAPATRIMONIALES 10.00 % DEL VALOR DE LA 27/08/2025 28/02/2026 $284,700,000.00 $284,700,000.00

PERDIDA - Minimo: 1.00 SMMLV

ACLARACIONES

"lPOR MEDIO DEL PRESENTE ANEXO SE ACTUALIZA POLIZA SEGUN ORDEN NO 150791, PLAZO DE EJECUCION HASTA EL DIA 28/02/2026 Y VALOR 570.607.088.40

®41.0S DEMAS TERMINOS Y CONDICIONES SE MANTIENEN

| GASTOS EXPEDICION IVA TOTAL A PAGAR VALOR ASEGURADOTOTAL |  PLANDEPAGO |

§ *xxxx3 000.00 § *+++*18,057.00 § Hrrernr113,097.00 § *****+284,700,000.00 CONTADO
INTERMEDHARIO DR TRIBUCIOH COAEEGURD
TLAVE T OE FART. MOMERE COMPARL, 5 PR, VALOR AZEQLRADO
VIVIANA MARIA ARROYAVE ESCOBAR 174060 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
=1 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 24 NO 64-03 - TELEFONO: (606) 8813280 - MANIZALES

/
/bw

PP RRTAV =)

e colOdm,

VIGILADO SUPERINTEMDENC lh FIMANCER A fr

42-40-101050191

OFICINA PRINCIPAL: AUTOPISTA NORTE # 103 - 60, PISO 5 TELEFONO: 601-2186977, 601-6019330 MARIAPARDO




SUPERINTENDENE 1A FIMANCER A
DE COLOMES,
AT W TR WP Wl

VIGILADO

SEGUROS POLIZA DE SEGURO DE RESPONSABILIDAD CIVIL EXTRACONTRACTUAL DERIVADA DE
EETRADO &8.A. CUMPLIMIENTO
MIT. 850.008.576-5 RCE CONTRATOS
[CTUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL CODSUC NO.POLIZA ANEXO
MANIZALES MANIZALES 42 42-40-101050191 1
—FECHA EXPEDICION —VIGENCIA DESDE ATAS —VIGENCIA HASTA ATAS
DIA MES ANO | DIA MES ANO | HORAS | DIA MES ANO | HORAS TIPO MOVIMIENTO
17 | 12 | 2029 27 | 08 | 2025 00:00 | 28 02 2026 | 2359 | ANEXO DE PRORROGA
DATOS DEL TOMADOR 7 GARANTIZADOD
oo URAZOH UNION TEMPORAL KIOS IDENTIFICACION NIT: 901.900.707-9
DIRECCION: CR 22 B NRO. 30 - 30 OFICINA CIUDAD:  VILLAVICENCIO, META |TELEFON0: 3204221115
DATOS DEL ASEGURADOD ! BENEFICIARIO
[ASEGURADO: AGENCIA DE EDUCACION POSTSECUNDARIA DE MEDELLIN- SAPIENCIA IDENTIFICACION _NIT: 900.602.106-0

[DIRECTION: CRA. 73 65 - 296 |CIUDAD: MEDELLIN, ANTIOQUIA | TELEFONO: 4447947

Y0060ZTU6 - AGENCTA DE EDUCACTON PUSTSECUNDARIA DE MEDELTIN
BENEFICIARIO: gABIENCIA

AMPAROS DEDUCIBLE VIGENCIA VIGENCIA SUMA ASEG SUMA ASEG
DESDE HASTA ACTUAL ANTERIOR
CONTRATISTAS Y SUBCONTRATISTAS 10.00 % DEL VALOR DE LA 27/08/2025 28/02/2026 $284,700,000.00 $284,700,000.00
PERDIDA - Minimo: 1.00 SMMLV
RESPONSABILIDAD CIVIL PATRONAL 10.00 % DEL VALOR DE LA 27/08/2025 28/02/2026 $284,700,000.00 $284,700,000.00
PERDIDA - Minimo: 1.00 SMMLV
VEHICULOS PROPIOS Y NO PROPIOS 10.00 % DEL VALOR DE LA 27/08/2025 28/02/2026 $284,700,000.00 $284,700,000.00

PERDIDA - Minimo: 1.00 SMMLV

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 CARRERA 24 NO 64-03 - TELEFONO: (606) 8813280 - MANIZALES

2ok

42-40-101650191

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

MARIAPARDO 2
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POLIZA DE SEGURO DE RESPONSABILIDAD CIVIL EXTRACONTRACTUAL DERIVADA DE
CUMPLIMIENTO

RCE CONTRATOS

EEGU ROS

Emm H.A
NIT. 860.009.578-6

CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL CoD.sUC NO.POLIZA ANEXO
MANIZALES MANIZALES 42 42-40-101050191 1
FECHA EXPEDICION VIGENCIA DESDE ALAS "~ VIGENCIA HASTA ALAS
= DIA  MES  ANO DIA  MES ANO |HORAS | DIA . MES ANO | HORAS TIPO MOVIMIENTO
& 17 | 12 | 2025 27 | 08 | 2025 00:00 28 | 02 | 2026 23:59 | ANEXO DE PRORROGA

DATCS DEL TOMADCOR | GARANTIZAD

NOMBRE O RAZON
SOCIAL

DIRECCION: CR 22 B NRO. 30 - 39 OFICINA |C|UDAD: VILLAVICENCIO, META |TELEFONO: 3204221115

UNION TEMPORAL KIOS |IDENTIFICACION NIT: 901.900.707-9

r DATOS DEL ASEGURADD F BENEFICIARID
: e \SEGURADO: AGENCIA DE EDUCACION POSTSECUNDARIA DE MEDELLIN- SAPIENCIA IDENTIFICACION NIT: 900.602.106-0

IRECCION: CRA. 73 65 - 296 CIUDAD:  MEDELLIN, ANTIOQUIA TELEFONO 4447947
BENEFICIARIO:

Recuerda que puedes actualizar CONOCE LOS MEDIOS DE PAGO
tus datos de contacio co 'f:..‘rr'l‘“
ala Ley 2300, a ura
nuestras paginas:

www.segurosdelestado.com
o www.segurosdevidadelestado.com

Ve a la opcion POQR v selecciona

@. S5 |
Canil i INTER éxtoc  MOVIIRED
el tipo de solicitud:

Acceso a la informacién GaiGEal) - - ) ‘ m £} Coopidrogas

_PAGOS CON CONVENIO *No aplica para transferencias
= Soquros del Estado Ba (- Segurcs del Extado
nco de B-n-g-nta - : N .
Bancolombia™ cuenta Convenio 47189 | i T Cuenta Convenic D0BAG5445
== VALOR PRIMA NETA GASTOS EXPEDICION IVA TOTAL A PAGAR VALOR ASEGURADO TOTAL PLAN DE PAGO
= $ ******92 040.00 § “**x3 000.00 §$ ****+**18 057.00 § wrwrernenn143 097,00 § *+**+284 700,000.00 CONTADO
INTERNEDTHARKD DI TRIBUCACH COREESURD
NOMNERE CLANVE % DE PART. HICMERE CORMPARIA. % PART. WALDR ASECLURADD
VIVIANA MARIA ARROYAVE ESCOBAR 174060 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
“SDARA 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
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
PARA EFECTOS DE NOTIFICACIONES LA DIRECCION DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. ES CARRERA 24 NO 64-03 - TELEFONO: (606) 8813280 - MANIZALES

FORMA DE PAGO
REFERENCIA
BANCO CHEQUE Meo. VALCOR || || || || || || || PAGO:

o

SUPERINTEMDENG th FilancER A T

e colodm

1101010814285-1

(415) 7709998021167 (8020)11010108142851(3900) 000000113097 (96)20250926

EFECTIVO
CHEQUE
TOTAL §

b=t |
[=]
-
-
2
=

COPIA PARA PAGO EN BANCOS NO NEGOCIABLE

k=



ﬂ SEGUROS POLIZA DE SEGURO DE RESPONSABILIDAD CIVIL EXTRACONTRACTUAL DERIVADA DE
ms,n. CUMPLIMIENTO
MIT. 850.008.576-5 RCE CONTRATOS
[CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL CODSUC NO.POLIZA ANEXO
MANIZALES MANIZALES 42 42-40-101050191 1
—FECHA EXPEDICION —VIGENCIA DESDE ATAS —VIGENCIA HASTA ATAS
DIA MES ANO | DIA MES ANO | HORAS | DIA MES ANO | HORAS TIPO MOVIMIENTO
17 | 12 | 2029 27 | 08 | 2025 00:00 | 28 02 2026 | 2359 | ANEXO DE PRORROGA
DATOS DEL TOMADOR 7 GARANTIZADOD
oo URAZOH UNION TEMPORAL KIOS IDENTIFICACION NIT: 901.900.707-9
DIRECCION: CR 22 B NRO. 30 - 30 OFICINA CIUDAD:  VILLAVICENCIO, META |TELEFON0: 3204221115
DATOS DEL ASEGURADOD ! BENEFICIARIO
[ASEGURADO: AGENCIA DE EDUCACION POSTSECUNDARIA DE MEDELLIN- SAPIENCIA IDENTIFICACION _NIT: 900.602.106-0

[DIRECTION: CRA. 73 65 - 296 |CIUDAD: MEDELLIN, ANTIOQUIA | TELEFONO: 4447947

Y0060ZTU6 - AGENCTA DE EDUCACTON PUSTSECUNDARIA DE MEDELTIN
BENEFICIARIO: gABIENCIA

TEXTO ACLARATORIO

PARTICIPANTES CONSORCIO - UNION TEMPORAL :

NOMBRE IDENTIFICACION PARTICIPACION
KIOS Ss.A.S. BIC 900562598-8 59.60
MARESTER SAS BIC 901551226-1 40.40

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 CARRERA 24 NO 64-03 - TELEFONO: (606) 8813280 - MANIZALES

.
OO RRTAV X =}

42-40-101650191 NN

SUPERINTENDENE 1A FIMANCER A
DE COLOMES,
AT W TR WP Wl

VIGILADO

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

MARIAPARDO




'Eﬂum POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO ENTIDAD ESTATAL

ESTRDO S.A.
ey R DECRETO 1082 DE 2015
CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL CoD.sUC NO.POLIZA ANEXO
MANIZALES MANIZALES 42 42-44-101163518 2
FECHA EXPEDICION VIGENCIA DESDE ALAS " VIGENCIA HASTA ALAS
o DA MES ANO | DIA MES ANO | HORAS | DIA MES ANO | HORAS TIPO MOVIMIENTO
17 | 12 | 2025 27 | 08 | 2025 00:00 28 | o2 | 2020 23:50 | ANEXO DE PRORROGA
DATOS DEL TOMADOR ! GARANTIZADD
NOVBRE O RAZON UNIONGERESE AL K103 IDENTIFICACION NIT: 901.900.707-9
EDIRECCION: CR 22 B NRO. 30 - 39 OFICINA |CIUDAD: VILLAVICENCIO, META |TELEFONO: 3204221115
DATOS DEL ASEGURADC ! BENEFICIARID
i\ SEGURADO / AGENCIA DE EDUCACION POSTSECUNDARIA DE MEDELLIN- SAPIENCIA IDENTIFICACION NIT: 900.602.106-0
BENEFICIARIO:
IRECCION: CRA.73 65- 296 CIUDAD:  MEDELLIN, ANTIOQUIA TELEFONO 4447947

ADICIONAL:

QOBJETD DEL SEGURD

4 CON SUJECION A LAS CONDICIONES GENERALES DE LA POLIZA QUE SE ANEXAN ECU010B, 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 CAUSADOS CON OCASION DEL INCUMPLIMIENTO DE LAS OBLIGACIONES CONTRACTUALES, EN DESARROLLO DE LA ORDEN DE COMPRA
‘g 150791 CUYO OBJETO ES: PRESTAR EL SERVICIO INTEGRAL DE ASEO, CAFETERIA Y MANTENIMIENTO, PARA EL ADECUADO CUIDADO DE LOS BIENES MUEBLES E INMUEBLES DE
@1 PROPIEDAD Y/O TENENCIA DE LA AGENCIA DE EDUCACION POSTSECUNDARIA DE MEDELLIN - SAPIENCIA

AMFPAROS
RIESGO: PRESTACION DE SERVICIOS
o AMPAROS VIGENCIA DESDE VIGENCIA HASTA SUMA ASEG/ACTUAL SUMA ASEG/ANTERIOR
4| CUMPLIMIENTO DEL CONTRATO 27/08/2025 28/02/2027 $114,121,417.68 $114,121,417.68
CALIDAD Y CORRECTO FUNCIONAMIENTO DE LOS BIENES 27/08/2025 28/02/2027 $57,060,708.84 $57,060,708.84
gl PAGO DE SALARIOS, PRESTACIONES SOCIALES LEGALES E INDEMNIZACIONES 27/08/2025 28/02/2029 $85,591,063.26 $85,591,063.26

LABORALES

ACLARACIONES

S#|POR MEDIO DEL PRESENTE ANEXO SE ACTUALIZA POLIZA SEGUN ORDEN NO 150791, PLAZO DE EJECUCION HASTA EL DIA 28/02/2026 Y VALOR 570.607.088.40

®41.0S DEMAS TERMINOS Y CONDICIONES SE MANTIENEN

| GASTOS EXPEDICION IVA TOTAL A PAGAR VALOR ASEGURADOTOTAL |  PLANDEPAGO |

§ +++x74,710.00 § xrxrx8 000.00 § *+++*15,714.00 § Hrrerirar98,424.00 § ****+256,773,189.78 CONTADO
INTERMEDHARIO DR TRIBUCIOH COAEEGURD
MOLERE TLAVE T OE FART. MOMERE COMPARL, 5 PR, VALOR AZEQLRADO
VIVIANA MARIA ARROYAVE ESCOBAR 174060 100.00

. QUEDA EXPRESAMENTE CONVENIDO QUE LAS OBLIGACIONES DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. SE REFIERE UNICAMENTE AL OBJETO Y OBSERVACIONES DE LA(S)
=1 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 24 NO 64-03 - TELEFONO: (606) 8813280 - MANIZALES

e colOdm,

VIGILADO SUPERINTEMDENC lh FIMANCER A fr

42-44-101163518

OFICINA PRINCIPAL: AUTOPISTA NORTE # 103 - 60, PISO 5 TELEFONO: 601-2186977, 601-6019330 MARIAPARDO
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EEEUHM POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO ENTIDAD ESTATAL
ESTRDO &.A.
NIT. 860.009.578-6

DECRETO 1082 DE 2015

CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL CoD.sUC NO.POLIZA ANEXO
MANIZALES MANIZALES 42 42-44-101163518 2
FECHA EXPEDICION VIGENCIA DESDE ALAS "~ VIGENCIA HASTA ALAS
= DIA  MES  ANO DIA  MES ANO |HORAS | DIA . MES ANO | HORAS TIPO MOVIMIENTO
& 17 | 12 | 2025 27 | 08 | 2025 00:00 28 | 02 | 2029 23:59 | ANEXO DE PRORROGA

DATCS DEL TOMADCOR | GARANTIZAD

NOMBRE O RAZON
SOCIAL

DIRECCION: CR 22 B NRO. 30 - 39 OFICINA

UNION TEMPORAL KIOS |IDENTIFICACION NIT: 901.900.707-9

|CIUDAD: VILLAVICENCIO, META |TELEFONO: 3204221115

DATOS DEL ASEGURADD F BENEFICIARID
AGENCIA DE EDUCACION POSTSECUNDARIA DE MEDELLIN- SAPIENCIA

e =\ SEGURADO /
r=EaBENEFICIARIO:

IRECCION: CRA. 73 65 - 296

IDENTIFICACION NIT: 900.602.106-0

CIUDAD:  MEDELLIN, ANTIOQUIA TELEFONO 4447947

ADICIONAL:

Recuerda que puedoes actualizar
tus datos de contacio Cx J"'f:..‘rr'i‘“
ala Ley 2300, a ura

nuasiras pagrr' =1

CONOCE LOS MEDIOS DE PAGO

www.segurosdelestado.com
o www.segurosdevidadelestado.com

éxto  MOVIIRED

- | v |

Ve a la opcion POR v selecci
el tipo de solicitud:

Acceso a la informacion

ona

Empldmgus

"; Sequres del Estado
Bancolombia Cusnta Convenic 47182

Segurcs del Extado
Cuenia Convenio DDBAGS445

Bﬂncn de Bngnta (-

e P TR T o

m=ni VALOR PRIMA NETA GASTOS EXPEDICION IVA TOTAL A PAGAR VALOR ASEGURADO TOTAL PLAN DE PAGO
$ *¥++*74,710.00 § ****+++8 000.00 $ ****+**15,714.00 § rrrewnnn98,424.00 § ****+*256,773,189.78 CONTADO
INTERMEDIARKD D TRIBUCION COSBEGURD
NOVESE CLAVE % DS FAST MCMERE COMPARIA i PAFT WALOR: MEEGURADD
VIVIANA MARIA ARROYAVE ESCOBAR 174060 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
= "=iF SPECIFICAN EN ESTE CUADRO.

-
g sNOTA: SEGUROS DE ESTADO S.A SE RESERVA EL DERECHO DE REVISAR Y HACER ACOMPANAMIENTO AL RIESGO ASUMIDO DURANTE LA VIGENCIA DE LA PRESENTE POLIZA, PORLO
HTANTO EL ASEGURADOR COMO EL TOMADOR, PRESTARAN SU COLABORACION

;§ PARA EFECTOS DE NOTIFICACIONES LA DIRECCION DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. ES CARRERA 24 NO 64-03 - TELEFONO: (606) 8813280 - MANIZALES

Eé FORMA DE PAGO

= REFERENCIA
g4y BANCO CHEQUE Ne. VALOR PAGO:

a
g 1 1101010814282-1
E‘:} (415) 7709998021167 (8020)11010108142821(3900) 000000098424 (96)20260827

o i |EFECTIVO

=

~[d|cHEQUE

0

—[{|ToTAL S

COPIA PARA PAGO EN BANCOS NO NEGOCIABLE




SEGUROS
DEL POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO ENTIDAD ESTATAL
ESTRDO S.A.
MET. 860.000.578-5 DECRETO 1082 DE 2015
[CTUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL COD.SUC NO.POLIZA ANEXO
MANIZALES MANIZALES 42 42-44-101163518 2
"FECHA EXPEDICION —VIGENCIA DESDE ATLAS —VIGENCIA HASTA ALAS
DA MES ANO | DIA MES ANO | HORAS | DIA MES ANO | HORAS TIPO MOVIMIENTO
17 | 12 | 2025 27 | 08 | 2025 00:00 28 02 2029 23:59 | ANEXO DE PRORROGA
DATOS DEL TOMADOR f GARANTIZADO
BCLAL UNION TEMPORAL KIOS IDENTIFICACION  NIT: 901.900.707-9
DIRECCION: CR 22 B NRO. 30 - 39 OFICINA CIUDAD: _ VILLAVICENCIO, META |TELEFON0: 3204221115
DATOS DEL ASEGURADO | BENEFICIARIO
EENEFICIARIO! AGENCIA DE EDUCACION POSTSECUNDARIA DE MEDELLIN- SAPIENCIA IDENTIFICACION ~ NIT: 900.602.106-0
IDIRECCION: CRA. 73 65 - 296 |C|UDAD: MEDELLIN, ANTIOQUIA | TELEFONO: 4447947
ADICIONAL:

TEXTO ACLARATORIO

PARTICIPANTES CONSORCIO - UNION TEMPORAL :

NOMBRE IDENTIFICACION PARTICIPACION
KIOS Ss.A.S. BIC 900562598-8 59.60
MARESTER SAS BIC 901551226-1 40.40

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

TENDENG b FIANCER A
DE COLOMES,

PARA EFECTOS DE NOTIFICACIONES LA DIRECCION DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. ES CARRERA 24 NO 64-03 - TELEFONO: (606) 8813280 - MANIZALES

42-44-1014%63518 : ool

VIGILADQ SrE

IRPRCLoY=)

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

MARIAPARDO 2




FORMATO

F-AP-GC-19

Version: 01

ACTA DE APROBACION DE GARANTIAS

Pagina 1 de 2

Nudmero:

Duracion Total:

Contratista:

Objeto del

contrato:

INFORMACION GENERAL DEL CONTRATO

Orden de Compra 150791

Tipo:

Desde la firma del Acta de Inicio
01 de Septiembre de 2025 hasta Valor
el 28 de febrero de 2025 o hasta Total:

el agotamiento de los recursos.

TIENDA VIRTUAL

Prestacion de Servicios
QUINIENTOS SETENTA
MILLONES SEICIENTOS
SIETE MIL OCHENTA Y
OCHO PESOS M/L
($570.607.088) IMPUESTOS
INCLUIDOS

UNION TEMPORAL KIOS S.A.S CC/Nit: 901.900.707-9

Prestar el servicio integral de aseo, cafeteria y mantenimiento, para el
adecuado cuidado de los bienes muebles e inmuebles de propiedad y/o
tenencia de la Agencia de Educacion Postsecundaria de Medellin —

SAPIENCIA.

INFORMACION DE LA GARANTIA OTORGADA

TIPO DE GARANTIA: (Marcar con una X)

1- Poliza de Seguros X 3- Garantia bancaria 5- Depdsito de dinero |
2- Fiducia Mercantil 4- Endoso de titulo valor

TOMADOR/AFIANZADO UNION TEMPORAL KIOS S.A.S

ASEGURADO / BENEFICIARIO

AGENCIA DE EDUCACION POSTSECUNDARIA DE
MEDELLIN - SAPIENCIA

ENTIDAD OTORGANTE: SEGUROS DEL ESTADO S.A.

N° DE POLIZA: 14-44-101163518 ANEXO 2 FECHA
FECHA APROBACION: 1911212025
EXPEDICION: 17/12/2025
VIGENCIA .
AMPARO FECHA INICIO FECHA FIN VAIE?(TGI\III[I)T)IMO
DD MM AA |DD | MM AA
CUMPLIMIENTO DE
LAS OBLIGACIONES
SURGIDAS DEL 27 08 | 2025 | 28 | 02 2027 $114.121.417,68
CONTRATO
Elabord: Profesional Universitario | Revis6: Jefe  Oficina  Juridica, Subdirector | Aprob6: Sistema Integrado de
de Apoyo Juridico Administrativo, Financiero y de Apoyo a la Gestion | Gestion
Fecha: 30 de abril de 2018 Fecha: 30 de abril de 2018 Fecha: 30 de abril de 2018




F-AP-GC-19

FORMATO
Version: 01
ACTA DE APROBACION DE GARANTIAS Pagina 2 de 2
VIGENCIA .
AMPARO FECHA INICIO FECHA FIN VALE?(ITGI\III&I)IMO
DD MM AA |DD | MM AA
CALIDAD Y CORRECTO
FUNCIONAMIENTO DE 27 08 | 2025 | 28 | 02 2027 $57.060.708.84
LOS BIENES
PAGO DE SALARIOS,
PRESTACIONES
SOCIALES LEGALES E 27 08 | 2025 | 28 | 02 2029 $85.591.063.26
INDEMNIZACIONES
LABORALES
RESPONSABILIDAD
CIVIL 27 08 | 2025 | 28 | 02 2026 $284.700.000.00
EXTRACONTRACTUAL
CONCLUSION

Por reunir los requisitos exigidos de cobertura, se imparte aprobacion a la garantia.

S Sl

Firma:

Nombre: Juan Pablo Garcia Bedoya

Abogado Contratacion

Elaboré: Profesional Universitario
de Apoyo Juridico

Revis6: Jefe Oficina Juridica, Subdirector
Administrativo, Financiero y de Apoyo a la Gestion

Aprobo: Sistema Integrado de
Gestion

Fecha: 30 de abril de 2018

Fecha: 30 de abril de 2018

Fecha: 30 de abril de 2018




