
Corporación Autónoma Regional del Guavio - CORPOGUAV10

ACTA DE APROBACIÓN GARANTÍA

(Ley 80 de 1993, Ley 1150 de 2007, Decreto 1082 de 2015)

EL SECRETARIO GENERAL DE LA CORPORACIÓN AUTÓNOMA REGIONAL DEL GUAVIO -CORPOGUAVIO certiñca

que ha impartido su aprobación a la garantía No,42-44-101 161986, Anexo 0, expedida por la COMPAÑÍA SEGUROS DEL
ESTADO S.A, Identificada con el NIT.860.009.576-6, del día 09/06/2025, por encontrarse constituida con las

especificaciones consignadas en la orden de compra No 147240, celebrado con CONSORCIO KIOS identificado con Nit

No 901681580, representado legalmente por YOLIMA ANDREA VELASQUEZ VELASCO.

OBJETO: “CONTRATAR LA PRESTACIONDEL SERVICIO DE ASEO, CAFETERIA EN LASINSTALACIONES DE LA
SEDE DE LACORPORACION AUTONOMA REGIONAL DELGUAVIO-CORPOGUAVIO, UBICADA EN LACARRERA 7
No 1 A– 52 GACHALA, CUNDINAMARCA”

PLAZO DE EJECUCIÓN: OCHO MESES

VALOR: SETENTA Y DOS MILLONES QUINIENTOS CATORCE MIL QUINIENTOS CINCUENTA Y SIETE PESOS

($72.514.557,OO) M/CTE

ESPECIFICACIÓN GARANTÍA(S)
AMPAROS

CUMPLIMIENTO DEL CONTRATO
PAGO DE PRESTACIONES

SOCIALES LEGALES E INDEMNIZACIONES
LABORALES

DESDE

06/06/2025

06/06/2025

HASTA

06/08/2026

06/02/2029

V. ASEGURADO

$14.502.91 1 ,40

$10.877.183,55

NOTA ACLARATORIA f. La presente póliza se aprueba de conformidad con la emisión de la orden de compra No 147240

de fecha 06/06/2025.

NOTA ACLARATORIA 2: Se deja constancia que la presente póliza fue verificada por parte de CORPOGUAVIO y se

evidencia la legitimidad de la misma.

Para constancia se aprueba en el municipio de Gachalá/Cundinamarca a los 10 días del mes de junio de 2025.
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Corporación Autónoma Regional del Guavio - CORPOGUAVIO
Cra. 7a No. 1 A- 52 Gachala, Cundinamarca

PBX: 8538500 Colombia - www.corpoguavio.gov.co



Corporación Autónoma Regional dd Guavio - CORPC)GUAV10

elatas de la póliza

Estado:

Mgente

Número de póliza:

42-44.101 161986

Número de anexo:

0

Fecha de expedición:

lunes, 9 de junio de 2025

Ramo:

CUMPLIMIENTO ENTIDAD ESTATAL

Asegurado:

CORPORACION AUTONOMA REGIONAL DEL GUAVIO CORPOGUAVIO

Toma<lor:

CONSORCIO KIOS

InIcio de vigencia:

viernes, 6 de junio de 2025

FIn viSenda:

martes. 6 de febrero de 2029

Valor total asegurado:

$ 25.380.094.95

O Cowsuftar de nuevo

,t.
\.
\\

Corporación Autónoma Regional del Guavio - CORPOGUAVIO
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Corporación Autónoma Regional dd Guavio - CORPOGUAV10

ACTA DE APROBACIÓN GARANTÍA

(Ley 80 de 1993, Ley 1150 de 2007, Decreto 1082 de 2015)

EL SECRETARIO GENERAL DE LA CORPORACIÓN AUTÓNOMA REGIONALDELGUAVIO -CORPOGUAVIO„,tifi„

que ha impartido su aprobación a la garantía No. 42-40-101049514, Anexo 0, expedida por la COMPAÑÍA SEGUROS DEL
ESTADO S.A, Identificada con el NIT.860.009.576.6, del día 09/06/2025, por encontrarse constituida con las

especificaciones consignadas en la orden de compra No 147240, celebrado con CONSORCIO KIOS identificado con Nit

No 901681580, representado legalmente por YOLIMA ANDREA VELASQUEZ VELASCO.

OBJETO: “CONTRATAR LA PRESTACIONDEL SERVICIO DE ASEO, CAFETERIA EN LASINSTALACIONES DE LA
SEDE DE LACORPORACION AUTONOMA REGIONAL DELGUAVIO.CORPOGUAVIO, UBICADA EN LACARRERA 7

No 1 A– 52 GACHALA, CUNDINAMARCA”

PLAZO DE EJECUCIÓN, OCHO MESES

VALOR: SETENTA Y DOS MILLONES QUINIENTOS CATORCE MIL QUINIENTOS CINCUENTA Y SIETE PESOS

($72.514.557,OO) M/CTE.

ESPECIFICACIÓN GARANTiA(S)
AMPAROS

PREDIOS LABORES Y OPERACIONES

DAÑO EMERGENTE Y LUCRO CESANTE

PERJUICIOS EXTRAPATRIMONIALES

DESDE

06/06/2025

06/06/2025

06/06/2025

HASTA

06/02/2026

06/02/2026

06/02/2026

V. ASEGURADO

$284.700.000

NOTA ACLARATORIA 1: La presente póliza se aprueba de conformidad con la emisión de la orden de compra No 147240

de fecha 06/06/2025

NOTA ACLARATORIA 2: Se deja constancia que la presente póliza fue verificada por parte de CC)RPOGUAVIO y se

evidencia la legitimidad de la misma.

Para constancia se aprueba en el municipio de Gachalá/Cundinamarca a los 10 dias del mes de junio de 2025.
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Corporación Autónoma Regional del Guavio - COF\POGUAVIO
C,ra. 7a No. 1 A- 52 Gachala. Cundinamarca

PBX: 8538500 Colombia - www.corpoguavio.gov.co



Corporación Autónoma Regional del Guavio - CORPOGUAV10

Estado:

Vigente

Número de póliza:

42.40. 1 01049514

Número de anexo:

0

Fecha de expedicIón:

lunes, 9 de junio de 202S RESPONSABILIDAD CIVIL EXTRACONTRA(TUAL DERIVADA DE CUMPL

Asegurado:
CORPORACION AUTONOMA REGIONAL DEL GUAVIO CORPOGUAVIO

Tomador:

CONSORCIO KIOS

InIcIo de vigencia!

viernes. 6 de junio de 2025

FIn vIgencIa:

viernes. 6 de febrero de 2026

Valor total asegurado:
$ 2&4.700.000.00

Corporación Autónoma Regional del Guavto - CORPOGUAVIO
Cra. 7a No. 1 A- 52 Gachala. Cundinamarca

PBX: 8538500 Colombia - www.corpoguavio.gov.co



POLIZA DE SEGURO DE RESPONSABILIDAD CIVIL EXTRACONTRACTUAL DERIVADA DEBEau ROB
CUMPLIMIENTODELI

e8rrnoo 8.n
RCE CONTRATOSNIT. 860.000.57&6

©

CIUDAD DE EXPEDICIÓN
MANIZALES

SUCURSAL

MANIZALES
NO.PÓLIZA

4240.101049514

EXPEDICIÓN
AÑOMES

202509 06

HMR
HORAS

oo:oo

D i A v 1 1(1=1 E#8c\ H /c\ R18
A LAS

HORAS

23:59 EMISION ORIGINAL
TIPO MOVIMIENTO

NOMBRE O RAZON
CIAL

CONSORCIO KIOS I
Eba,a
@CR 22 B 30 39 320422111

CORPORACION AUTONOMA REGIONAL DEL GUAVIO CORPOGUAVIOEGURADO:

RECCIÓN: CR7 NRO. 1 A-52 CIUDAD:
8328fgrgliwl ON AUTONOMA REGIONAL DELC

ENEFICIARIO: GUAVIO CORPOGUAVIO

B

NIT: 832.000.171-1

GACHALA, CUNDINAMARCA TELÉFONO 6018538500 @

?61,IZASUJÉMC QUECON 1,xs CONDICIONES LA SE ANaXAN 15-05-2020 1329-P-06-OOOOO-E-RCE-O02A-DOOI 31-03-22A GENERALES

MiSMA Y QUE EL ASEGURADO Y EL TOMADOR DECLARAN HABER RECiBiDO Y HaSTA EL LíMiTE1329-P-06-00000-B-RCE-OOIP-DOOI QUE FORMAN PARTE INTEGRANTE DE
szÑAT, ADO aN CADA AUPARODE VATüOR DEL ESTADO A

AMPARA LA RESPONSABILIDAD CIVIL DERIVADA DE LOS CIOS A EN DESARROLLO DE LA ORDEN DE 147240
ES LA PRESTACION DEL SERVICIO DE ASEO Y EN INSTALACIONES DE LA SEDE DE LA CORPORACION IONAL DEL GUAVIO

CORPOGUAVIO, UBICADA EN LA CARRERA 7 NO IA 52 GACHAL

ASEGURADO : CONSORCIO KIOS N.I . T

Ld

Q

Regional del Guavlo N. I . T

901681580 Y Corporacin Autnoma Regional del Guavio N . I . T . 832000171

832000171 Y TERCEROS AFECTADOS

rd
@

AMPAROS

RIESGO: PRESTACION DE SERVICIOS

AMPAROS DEDUCIBLE VIGENCIA
DESDE

06/06/2025

VIGENCIA
HASTA

06/02/2026

SUMA ASEG
ACTUAL

$284 , 700 , 000 . 00

@
PREDIOS LABORES Y OPERACIONES 10.00 8 DEL VAT.OR DE IA

PERDIDA - Mínino: 1.00 SMMT-V
10.00 8 DEL VAT.OR DE LA
PERDIDA - Mlnlmo : 1.00 SMMT-V
10.OO 8 DEL VALOR DE LA
PERDIDA w Mínüno : 1 , 00 SWTIV

DAÑO EMERGENTE Y LUCRO CESANTE 06/06/2025

06/06/2025

06/02/2026

06/02/2026

$284 , 700 , 000.00

PERJUICIOS EXTRAPATRIMONIAIBS $284 ,700 , 000.00

C

PARTICIPANTES CONSORCIO - UNION TEMPORAL
NOMBRE

SERVICIOS KVAL S. A.S BIC
KIDS S. A.S
MARESTER SAS BIC

IDENTIFICACION PARTICIPACION
900225785-4 13.24
900562598-8 60.72
901551226-1 26.04

$ ""'477.750.00 $ """'3,000.00 $ """91.342.00 $ '""""''572,092.oo l $ """284,700,000.oo
Di8TNBLnOH COA8EotnD
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2.1 :E =\T.

100.oo

\':MCR UCLRAEa D

CONTRATO Y DARA DERECHO A SEGUROS DEL ESTADO S.A. PARA EXIGIR EL PAGO DE LA PRIMA DEVENGADA Y DE LOb 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 SA SE RESERVA EL DERECHO DE REVISAR Y HACER ACOMPAÑAMIENTO AL RIESGO ASUMIDO DURANTE LA VIGENCIA DE LA PRESENTE
PÓLIZA, POR LO TANTO EL ASEGURADOR COMO EL TOMADOR. PRESTARAN SU COLABORACIÓN

PARA EFECTOS DE NOTiFiCAcioNES LA DiRECCiÓN DE SEGUROS DEL ESTADO s.A. ES CARRERA 24 NO 6+93 - TELEFONO, (606) 88r3280 - MANiZALES
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4240-101

CONSULTAR ESTA PÓLIZA EN WWW 03 . 60. PISO 5 TELEFONO: 601.2186977. BOI 4019330
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e8rrnDO 8v6La POLIZA DE SEGURO DE RESPONSABILIDAD CIVIL EXTRACONTRACTUAL DERIVADA DE

CUMPLIMIENTO
NIT. 860.009.57&6 RaE CONTRATOS

r

l
4240-101049514

TIPO MOVIMIENTOHORAS

23:59 1 EMISION ORIGINAL

OCIAL CONSORCIO KIOS
DATos DEL TOMADOR / GARAtfriZADO

D

ÍRE mc í–TT

bSEGURADO: CORPORACION AUTONOMA REGIONAL DEL GUAVIO CORPOGUAVIO

S A
I

bENEFICIARIO: mIE:=eE
AMPARO S DEDUCIBLE VIGENCIA

DESDE
06/06/2025

VIGENCIA
HASTA

06/02/2026

SUMA ASEG

CONTRATISTAS Y SUBCONTRATISTAS 10.00 8 DEL VAT#OR DE LA
ACTUAI

$284 , 700 , 000 . 00

RESPONSABILIDAD CIVIL PATRONAL
PERDIDA - MínImo : 1.oo swr-v
10.00 8 DEL VXT,OR DE IA 06/06/2025 06/02/2026

06/02/2026

$284 ,700 , 000.00

VEHICULOS PROPIOS Y NO PROPIOS
PERDIDA - Mínimo : 1.00 SW,V
10.oo 8 Dzr, VALOR Da iA
PERDIDA - Mínimo : 1.00 SMMLV

06/06/2025 $284 ,700 , 000 . 00
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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 CUADRa - ' - '

8
LBNOTA: SEGUROS DE ESTADO SA SE RESERVA EL DERECHO DE REVISAR Y HACER ACOMPAÑAMIENTO AL RIESGO ASUMIDO DURANTE LA VIGENCIA DE LA PRESENTE PÓLIZA. POR LO

TANTO EL ASEGURADOR COMO EL TOMADOR. PRESTARAN SU COLABORACIÓN

PARA EFECTOS DE NOTIFICACIONES LA DIRECCIÓN DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. ES CARRERA 24 NO 6&03 - TELEFONO' (606) 8813280 ' MANIZALES
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FIRMA AUTORIZADA: Jose LuIs OJeda . VIcepresIdente de FIanza!
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POLIZA DE SEGURO DE RESPONSABILIDAD CIVIL INTRACTUAL DERIVADA DE
gEel CUMPLIMIENTO

8.al
,CE CONTRATOS

NIT. 860.009.5784

l M
MANIZALES 0104951

Rx
DFíRC AÑOMES

SION ORIGINAL

DC

OMBRE O RAZON CONSORCI

DIRECCIÓN: CR 22 B 30 39 VILLAVICENCIO, META
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conforme
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,SEGURADO CORPORACION AUTONOMA REGIONAL DEL GUAVIO CORPOGUAVIO lIDENTIFICACIÓN NIT, 832.000.171-1

'IRECCIÓN: CR 7 NRO. 1 A- 52 ;IUDAD: GACHALA, CUNDINAMARCA lin
ENEFICIARIO'

CONOCE LOS MEDIOS DE PAGO

qaRTE$':THB e ! =1 !V/54
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MOVIIPED 8
W
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c>o de so

§qcwRy rpg_9:

Bancoklrnbh+
TaB» S8guf as del Estado

Cuenta Con\en la 47189 BaJE:+9 PWd (P
S©guros del Estado
cuenta Convenio OO&i65445

VALOR PRIMA NETA

$ ""'477.750.00 $ """'3.000.00

IVA

$ """91,342.00

TOTAL A PAGAR

$ """""'572,092.00
1 VALOR ASEGURADO TOTAL

$ """284.700,000.00

PLAN DE PAGO

CONTADO
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iifrERn4ANO

IM
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ESCOBAR 174060 100.oo
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MORA EN EL PAGO DE LA PRIMA o DE LOS CERWBitaMyo ANE+X@Brlir®mgBbAMÉ© E.N ELLa. PR©DucIRA Lá IEB ix' 9 AUT@Ua IMrgR®5HnKTM
bARA DERECHO A SEGUROS DEL ESTADO S.A. PARA EXIGIR EL PAGO DE LA PRIMA DEVENGADA Y DE LOS GASTOS (,AUSADOS 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

:SPECIFIC AN EN ESTE CUADRO5
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IOTA, SE6UROS DE ESTADO S.A SE RESERVA EL DERECHO DE REVISAR Y H4CER ACOMPAÑAMIENTO AL RIES60 ASUMIDO DURANTE LA VIGENCIA DE LA PRESENTE PÓLIZA, POR LO
ANTO EL ASEGURADOR COMO EL TOMADOR, PRESTARAN SU COLA80RACIÓN

}0 S.A. ES CARRERA 24 NO 6+03 . TELEFONO: (606) 8813280 . MANIZALES

FORMA DE PAGO

CHEQUE No llllllIHlIHllll
REFERENCIA
PAGO:

16

(415) 7709998021167 (8020) 11010107949418 (3900) 000000572092 (96) 20260606

11010107949414

COPIA PARA PAGO EN BANCOS NO NEGOCIABLE



NOMBRE O RA70N

DIRECCIÓN, CR 22 B 30 39

m© CORPORACION AUTONOMA REGIONAL DEL GUAVIO CORPOGUAVIO0:
IRECCIC:)N, CRN -

DICIONAL:

B
FM41 LA PÓLIZA QUE SE ECUO 10 QUE FORMAN PARTE D LX MISMA Y QUE EL ASEGURADO Y

snÑAT,4DO nN CADA AnPARO, saGUROS Dal 8STADO s. ADE GARANTIZA :TOMADOR DECLARAN RECIBIDO Y HASTA EL

GARANTIZAR EL PAGO DE LOS PERJUICIOS CAUSADOS CON OCASION OBLIGACIONES EN DESARROLLO DE LA ORDEN DE COMPRA'LIMIENTO DE
1 4 724 O CUyO OBJETO ES NINGUNO

PRESTACION DEL SERVICIO DE ASEO Y CAFETERIACONTRATAR
UBICADA EN LA CARRERA 7 NO IA CUNDINAMARCA52 GACHAL

RIESGO: PRESTACION DE SERVICIOS

AMPAROS VIGENCIA DESDE VIGENCIA HASTA

CUMPLIMIENTO DEL CONTRATO * 06/06/2025
PAGO DE SAT,ARIOS, PRESTACIONES SOCIAT,ES LEGAT.ES E INDRh©IIZACIONBS 06/06/2025
TüAT30RATaF:S

C

PARTICIPANTES CONSORCIO - UNION TEMPORAL
ÍOMBRE

SERVICIOS KVAL S. A
KIDS S.A.S

RESTER SAS BIC

NC.68.HE

VIVIANA MARIA ARROYAVE ESCOBAR

GARANTIA(S) QUE SE ESPECIFICAN EN ESTE CUADRO.
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NOTA, SEGUROS DE ESTADO sa SE RESERVA EL DERECHO DE REVISAR Y HACER ACOMPAÑAMiENTO AL RiESGO ASUMIDO DURANTE LA viGENCIA DE LA PRESENTE
PÓLIZA, POR LO TANTO EL ASEGURADOR COMO EL TOMADOR, PRESTARAN SU COLABORACIÓN

PO UMPLIMIENTO ENTIDE SEGURO DE ESTATAL
8.R

DECRETO 1082 DE 2015NiT. 860.aDe. 57&6

I -NO.PÓLIZASUCURSAL

4244.1 01161986

„:::= "FFfgr"3s:
MAVIGENCIA DESDE

TIPO MOVIMHORAS
23:59 ION ORIGINAL2025 2025

IL21

@

IÓN NIT, 901.681.580.1CONSORCIO KIOS

6
PB

32042211 1

yTIFICACIÓ

GACHALA, CUNDINAMARCA

NIT: 832.000.171

ONO 6018538500

iBn

B
EN LAS INSTALACIONES DE LA SEDE DE LA CORPORACION AUTONOMA REGIONAL DEL GUAVIO - CORPOGUAVIO, 1 a

IIE_

!ig

AMPAROS

SUMA ASEG/ACTUAL

$14 , 502 , 911 . 40
$10 , 877 , 183.55

06/08/2026
06/02/2029

IDENTIFICACION PARTICIPACION
900225785-4 13.24
900562598 M 8 60972
901551226-1 26.04

$ '''''''''''131,376.oo l $ ""'-’25.380,094.95
a8TH8LmH COA8atnO

m

$ ""'102,400.oo l $ """'8,000.oo CONTADO$ """20.976.00
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8[!, :€ :4,7

100.oo174060
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4244-10
RMA TOMADOSninT

LEIDYALVAREZOFICINA PRINCIPAL: AUTOPISTA NORTE # 103 - 60. PISO 5 TELEFONO: 801.2186077, 6014019330PUEDE CONSULTAR ESTA PÓLIZA EN V @8



ROB PO bE SEGURO DE CUMPLIMIENTO ENTIDAD ESTATAL

DECRETO 1082 DE 2015
NIT. 860.009.578.6

ÓLIZACIUDAD DE EXPED COD.SUC
MANIZALES .101 161

A LASA LAS
DÍA TIPO MOVIMIAÑO-MES

llSION ORIGINAL2025 02 2029oo:oo

': 901.681.580-1qOMBRE O RAZOI CONSORCIO KIOS

DIRECCIÓN: CR 22 B 30 39 3204221VILLAVICENCIO, META

luüliza€Ida qu
:or\t3cta conformetus datos d
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Acceso a la informaci
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B
,ENEFICIARIO

CORPORACION AUTONOMA REGIONAL DEL GUAVIO CORPOGUAVIO
lIDENTIFICACIÓN NIT: 832.000.171-1 1 :

6 o BaRm CR 7 NRO. 1 A- 52 ;IUDAD:

,DICIONAL

CONOCE LOS MEDIOS DE PAGO a
0 81 FBI { VISA 8

@ lwf iMjtEr MOVIBED 8;
CNy=Il tJCoopj.q 1999 8

Bancolombia+
san

Cuenta convenio 47189
S8gufo§ dot Estado

Bancode%Wd ( Seguras del Estado
Cuenta Convenio OOB46S4/+5

mmmtui-inT&
$ ""'102,400.oo l $ """'8,000.oo

IVA

$ ""'-20,976.00

TOTAL A PAGAR

$ '-'-""'-'131 ,376.00

1 VALOR ASEGURADO TOTAL

$ """'25,380,094.95
PLAN DE PAGO

CONTADO

.\El.,EFE :Ct.tF ,4, ,3

a8TFUBLmH COA8EOtmO

K PART.

VIVIANA MARIA ARROYAVE ESCOBAR

M+ aLAbE

174060

M
100.oo

TALaR A3Et>•bRAN)

:SPECIFICAN EN ESTE CUADRO.
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OTA, SEGUROS DE ESTADO S.A SE RESERVA EL DERECHO DE REVISAR Y HACER ACOMPAÑAMIENTO AL RIESGO ASUMIDO DURANTE LA VIGENCIA DE LA PRESENTE PÓLIZA. POR LO
-ANTO EL ASEGURAÓOR COMO EL TOMADOR, PRESTARAN SU COLABORACIÓN

S.A. ES CARRERA 24 NO 6603 . TELEFONO: (606) 8813280 - MANIZALES

8
FORMA DE PAGO

No HlllIHlllllü
REFERENCIA
PAGO:
11010107949404

B

415) 7709998021167 (8020) 11010107949400 (3900) 000000131376 (96) 20260606
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