i\ndef APROBACION DE GARANTIA UNICA. SORIGO: F.GCO- ‘“‘]
o Rescielt cw Yinche VERSION: 007 J

De conformidad con lo establecido en la Ley 1150 de 2007, articulo 7 y en el Decreto
1082 de 2015 y/o en el Decreto Municipal 1199 de 2011, el Instituto de Deportes y
Recreacion INDER, procede a la revision y aprobacion de las Garantias otorgadas
en virtud del Contrato ORDEN DE COMPRA 108852 de 2023

PARTES DEL CONTRATO: Instituto de Deportes y Recreacion - INDER y UT
CONASEAR

OBJETO: SERVICIOS DE ASEO, REQUERIDOS PARA EL FUNCIONAMIENTO Y
MANTENIMIENTO DE LOS ESCENARIOS DEPORTIVOS Y SEDES
ADMINISTRADAS POR EL INDER MEDELLIN.

VALOR: MIL SETENTA Y TRES MILLONES CIENTO SETENTA Y NUEVE MIL
SETECIENTOS SESENTA PESOS M.L. ($1.073.179.760) IVA INCLUIDO

AFIANZADO O TOMADOR: UT CONASEAR NIT. _811.044.253-8
Pdliza No. 496-74-994000007335, 496-47-994000017682

ENTIDAD ASEGURADA: Instituto de Deporte y Recreacion — INDER

BENEFICIARIOS: Instituto de Deporte y Recreacion — INDER

RIESGOS Vr. Asegurado Vigencia
AMPARADOS

De Hasta
Cumplimiento $214.635.952 03/05/2023 | 30/06/2024

Buen manejo y
correcta inversion del
anticipo y el pago
anticipado
Estabilidad y calidad
de la obra

Calidad del bien o $107.317.976 03/05/2023 | 30/06/2024
servicio

Correcto
funcionamiento de los
equipos

Pago de salarios y $160.976.964 03/05/2023 | 30/12/2026
prestaciones sociales
e indemnizaciones
laborales.

AVISO DE PRIVACIDAD

INDER - MEDELLIN con NIT 800194096-0 dando cumplimiento a la Ley 1581 de 2012 y decretos reglamentarios, le informa a todos los titulares
de datos personales insertos en el presente documento, que el uso ha sido realizado con previa autorizacidn, preservando la proteccién de sus
datos personales en la recoleccidn, circulacion y tratamiento para la(s) finalidad(es) que han sido autorizadas de acuerdo con la politica de
tratamiento y proteccidn de datos personales que se encuentra a disposicion en el sitio web oficialwww.inder.gov.co, en la sede administrativa

ubicada en calle 47D # 75 — 276 barrio Velédromo, Medellin — Colombia, y/o solicitarla al correo electrénico proteccion.datos@inder.gov.co.
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Responsabilidad civil | 200SMLMV 03/05/2023 | 30/06/2024

frente a terceros.

COMPANIA ASEGURADORA: Aseguradora solidaria de Colombia S.A

Una vez revisadas, se concluye que las garantias fueron constituidas en pdlizas
expedidas por compafiia de seguros legalmente autorizada para funcionar en
Colombia y que se encuentra ajustada a la Ley, por lo tanto, se APRUEBA LA
GARANTIA UNICA.

Medellin, 3 de mayo de 2023

DANIELA ZA A ARBOLEDA
Abogado Contratista Oficina Asesora Juridica

AVISO DE PRIVACIDAD

INDER - MEDELLIN con NIT 800194096-0 dando cumplimiento a la Ley 1581 de 2012 y decretos reglamentarios, le informa a todos los titulares
de datos personales insertos en el presente documento, que el uso ha sido realizado con previa autorizacidn, preservando la proteccién de sus
datos personales en la recoleccidn, circulacion y tratamiento para la(s) finalidad(es) que han sido autorizadas de acuerdo con la politica de
tratamiento y proteccidn de datos personales que se encuentra a disposicion en el sitio web oficialwww.inder.gov.co, en la sede administrativa

ubicada en calle 47D # 75 — 276 barrio Velédromo, Medellin — Colombia, y/o solicitarla al correo electrénico proteccion.datos@inder.gov.co.
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Ahora Aseguradora Solidaria de Colombia confirma la informacién de los clientes a través del Call Center, por favor tenga en cuenta que sera contactado para realizar el procedimiento

SUPERINTENDENCIA FINANCIERA
DE COLOMBIA

VIGILADO

Asequradora Solidaria | :
o de Colombia , o 5oz

NIT: 860.524.654-6 POLIZA DE GARANTIA UNICA DE CUMPLIMIENTO EN FAVOR DE Work. Worl.
ENTIDADES ESTATALES - DECRETO 1082 DE 2015
- PATRICLSUSP0O9V4

NUMERPOA EALPEA%IEOMCO
POLIZA No: 496-47-994000017682 ANEXO: 0
4960710152
AGENCIA EXPEDIDORA: SEAS MEDELLI N FUTURO COD. AGENCIA: 496 RAMO: 47
DIA MES AR MES ARO
TIPo DE MoviMiENTO:  EXPEDI Cl ON TIPO DE IMPRESION: | MPRESI ON ‘ 04 ‘ 05 ‘ 2023‘ ‘ 04‘ 05 ‘ 2023‘
FECHA DE EXPEDICION FECHA DE IMPRESION
DATOS DEL AFIANZADO
NOMBRE:: UNI ON TEMPORAL CONASEAR IDENTIFICACION:  NIT 901. 679. 719-1
preccion: CR 51 C 12 B SUR 66 cupap: MEDELLI N, ANTI OQUI A TELEFONO: 6043022278
DATOS DEL ASEGURADO Y BENEFICIARIO
ASEGURADO: | NSTI TUTO DE DEPORTES Y RECREACI ON DE MEDELLI N | NDER IDENTIFICACION:  NIT 800. 194. 096-0
BENEFICIARIO: | NST| TUTO DE DEPORTES Y RECREACI ON DE MEDELLI N | NDER IDENTIFICACION: it 800. 194. 096-0
AMPAROS
G RO DE NEGOCI O: ORDEN DE COVPRA
DESCIéIA $8I ON  AMPARCS VI GENCI A DESDE VI CENCI A HASTA SUVA ASEGURADA
CUVPLI M ENTO 03/ 05/ 2023 30/ 06/ 2024 214, 635, 952. 02
PAGO DE SALARI OS, PRESTACI ONES SOCI ALES E | ND 03/ 05/ 2023 30/ 12/ 2026 160, 976, 964. 02
CALI DAD DEL BI EN 03/ 05/ 2023 30/ 06/ 2024 107, 317, 976. 01
UNI ON TEMPORAL Y CONSORCI OS
NI T 811044253 - ASEAR S.A. E.S. P. PART: 70. 00%
NI T 811025945 - CONSTRUVATER SERVI Cl (B TECNI COS S. A S - PART: 30. 00%

BENEFI Cl ARI OS
NI T 800194096 - I NSTI TUTO DE DEPORTES Y RECREACI ON DE MEDELLI N | NDER

POLI ZA DE CUMPLI M ENTO DE ORDEN DE COVPRA:

**OBJETO DE LA GARANTI A***

EL OBJETO DE LA PRESENTE POLI ZA ES GARANTI ZAR EL PAGO DE LOS PERJUI Cl OS DERI VADOS DEL | NCUMPLI M ENTO DE LAS
OBLI GACI ONES A CARGO DEL CONTRATI STA DERI VADAS DE ORDEN DE COVWPRA NO 108852, RELACI ONADO CON PRESTAR

SERVICI O DE ASEOREQUERI DOS PARA EL FUNCI ONAM ENTO YNMANTENI M ENTO DE LOS ESCENARI CSDEPORTIVOS Y SEDES
ADM NI STRADAS POR ELI NDER MEDELLI N.

VALOR ASEGURADO TOTAL: VALOR PRIMA: GASTOS EXPEDICION: IVA: TOTAL A PAGAR:
$ ***482, 930, 892. 05 § xHrxxxx%2,890, 970 $****11, 000. 00 $ **x*x*B55] 374 |§ **x*x¥xx3 453 344
NOMBRE INTERMEDIARIO CLAVE %PART NOMBRE COMPARIA COASEGURO CEDIDO %PART VALOR ASEGURADO
LYDA JANNETH ALZATE PALACI O 10394 100. 00

MEDIANTE LA SOLICITUD Y CONTRATACION DEL CONTRATO DE SEGURO, USTED EN CALIDAD DE TITULAR(ES) DE LA INFORMACION; DE MANERA LIBRE, EXPRESA, VOLUNTARIA

ALMACENAR, UTILIZAR CIRCULAR, SUPRIMIR Y EN GENERAL, A REALIZAR CUALQUIER OTRO TRATAMIENTO A LOS DATOS PERSONALES POR USTED SUMINISTRADOS, PARA
TODOS AQUELLOS ASPECTOS INHERENTES A LAS ACTIVIDADES COMERCIALES Y PROMOCIONALES, Y CUALQUIER OTRO RELACIONADO CON EL DESARROLLO DEL OBJETO
SOCIAL PRINCIPAL DEL REFERIDA SOCIEDAD, LO QUE IMPLICA EL USO DE LOS DATOS EN ACTIVIDADES DE MERCADEO, PROMOCION Y DE SER EL CASO, CUANDO LA ACTIVIDAD
COMERCIAL LO REQUIERA, LA TRANSFERENCIA Y TRANSMISION DE LOS MISMOS A UN TERCERO (INCLUYENDO TERCEROS PAISES), BAJO LOS PARAMETROS DE LA LEY 1581 DE
2.012, DECRETO 1074 DE 2015 Y DEMAS NORMATIVIDAD VIGENTE QUE REGULE LA MATERIA. EN TODO CASO, ASEGURADORA SOLIDARIA GARANTIZA LAS CONDICIONES DE
SEGURIDAD, PRIVACIDAD Y DEMAS PRINCIPIOS QUE IMPLIQUEN EL TRATAMIENTO DE DATOS PERSONALES ACORDE CON LA LEGISLACION APLICABLE. ESTA AUTORIZACION SE
MANTENDRA POR EL TIEMPO DE DURACION DEL VINCULO O LA PRESTACION DEL SERVICIO Y POR EL TIEMPO DE DURACION DE LA SOCIEDAD RESPONSABLE, CONFORME LO
ESTABLECIDO EN SUS MANUALES Y POLITICAS. IGUALMENTE DECLARO QUE HE CONOCIDO LA POLITICA DE TRATAMIENTO DE DATOS PERSONALES DISPONIBLE
EN_HTTPS://ASEGURADORASOLIDARIA.COM.CO/ENLACES-DE-INTERES/POLITICA-DE-PRIVACIDAD.ASPX

Las condiciones generales de su poéliza se pueden descargar de nuestra Pagina Web www.solidaria.com.co en la opcidn SEGUROS — TU RESPALDO — SEGUROS PATRIMONIALES.
Aseguradora Solidaria pensando en su tranquilidad, lo invita a verificar la validez de esta pdliza ingresando a nuestra Pagina Web www.solidaria.com.co en la opcién
SERVICIOS ~ CONSULTA POLIZA DE CUMPLIMIENTO. N

// ///— ‘| — /|

FIRMA ASEGURADOR (415)7701861000019(8020)000000000007000496071015 FIRMA TOMADOR
DIRECCION NOT/IFICACION ASEGURADORA: Calle 100 No. 9A-45 Piso 12 Bogota CLI ENTE "
CAD12678080EFC7F5A 1 ]
Defensor del Consumidor Financiero: Manuel Guillermo Rueda Serrano * Direccion: Carrera 13 # 29-21 Oficina 221, Bogota * Teléfono: (601) 458 7174 t
i i

Fax: (601) 458 7174 * Celular: 312 342 6229 * Correo electrénico: defensoriasolidaria@gmail.com
Para mayor informacidn lo invitamos a consultar el folleto en el siguiente link de nuestra pagina web:
https://aseguradorasolidaria.com.co/servicios/defensoria-del-consumidor-financiero.aspx

E INFORMADA, AUTORIZA A ASEGURADORA SOLIDARIA DE COLOMBIA ENTIDAD COOPERATIVA O A LA PERSONA NATURAL O JURIDICA A QUIEN ESTE ENCARGUE, A RECOLECTAR,

GRAN CONTRIBUYENTE RES.2509 DIC/93 - REGIMEN COMUN - ACTIVIDAD ECONOMICA 6601, ENTIDAD COOPERATIVA NO EFECTUAR RETENCION EN LA FUENTE



SUPERINTENDENCIA FINANCIERA
DE COLOMBIA

VIGILADO

Ahora Aseguradora Solidaria de Colombia confirma la informacién de los clientes a través del Call Center, por favor tenga en cuenta que sera contactado para realizar el procedimiento

. '
Ase uradora Sollda"a Scros fa Novens Meler Empresa Somos Ia Novena Melor Emprese
22ra Trabejar en Colomola Fzra Trebalar en América Latina

MEDI ANTE LA PRESENTE POLI ZA SE AMPARAN LOS PERJU Cl OS PATRI MONI ALES E CAUSE DI RECTAMENTE EL ASEGURADO CON
MOTI VO DE UNA DETERM NADA RESPONSABI LI DAD ClIVIL EXTRACONTRACTUAL EN QUE |INCURRA DE ACUERDO CON LA LEY
COLOVBIANA EN VIRTUD DE LA EJECUCION DE ORDEN DE COWRA NO 108852 REFERENTE A PRESTAR SERVICIO DE
éEF(N][:\;E(RlJI\E/EIDEDEfI ’\I?ARA EL FUNCI ONAM ENTO YMANTENI M ENTO DE LOS ESCENARI OSDEPORTI VOS Y SEDES ADM NI STRADAS POR

SE DEJA CONSTANCI A QUE EL ASEGURADO Y BENEFI Cl ARI O ES:
I NSTI TUTO DE DEPORTES Y RECREACI ON- | NDER
TERCEROCS AFECTADOS
ADEMAS DE LA COBERTURA BASI CA DE PREDI OS, LABORES Y OPERACI ONES, CONTIENE LOS S| GUI ENTES AMPAROCS:

- COBERTURA EXPRESA DE PERJUI Cl S POR DANO EMERGENTE Y LUCRO CESANTE.

. Great Los Msjores Lugares Great |Los Mjores Lugares
i . POLIZA SEGURO DE RESP. CIVIL EXTRACONTRACTUAL  {ll Eaid
i . g Work. R 2022 Work. EEEEII 2021
NUMERO ELECTRONICO|
PARA PAGOS
4960710178 POLIZA No: 496 -74 - 994000007335 ANEXO:0
AGENCIA EXPEDIDORA: SEAS NMEDELLI N FUTURO COD.AGE: 496  RAMO: 74 PAP:
DIA  MES ARO DA MES  ARO HO ES ARO  HORAS DIA  MES
| 04 | 05 | 2023 | VIGENCIADELAPOLIZA| 03 | 05 | 2023 \ 23: 59 | | 30 | 06 | 2024 [23:59 | 424 | 04 | 05 | 2023\
FECHA DE EXPEDICION VIGENCIA DESDE VIGENCIA HASTA ALAS DIAS FECHA DE IMPRESION
MODALIDAD FACTURACION:  ANUAL TIPO DE IMPRESION: | MPRESI ON
EXPEDI Cl ON DIA MES ANO HORAS DIA MES ANO HORAS DIAS
TIPO DE MOVIMIENTO VIGENCIADELANEXO‘ 03 ‘ 05 ‘2023‘ 23: 59‘ ‘ 30 ‘ 06 ‘ 2024 ‘23: 59 ‘ 424‘ pu
VIGENCIA DESDE ALAS VIGENCIA HASTA ALAS g
DATOS DEL TOMADOR 2
NOMBRE:: UNI ON TEMPORAL CONASEAR IDENTIFICACION:  NIT 901. 679. 719-1 2
w
pDIRECCION: CR 51 C 12 B SUR 66 cupad: MEDELLI N, ANTI OQUI A TELEFONO: =9 13599278 §
DATOS DEL ASEGURADO Y BENEFICIARIO Z
ASEGURADO: UNI ON TEMP L SEAR IDENTIFICACION:  NIT 901. 679. 719-1 %
piReccioN: CR 51 C 12 B SUR 66 ciupap: MEDELLI N, ANTI oQUI A TELEFONO: 5043222278 é
senericiario:  TERCERCS AFECTADGOS IDENTIFICACION: T 001- 8 E
DATOS DEL RIESGO Y AMPAROS ©)
ASEGURADO:  UNI ON TEMPORAL CONASEAR NIT : 901679719 <
ITEM 1 DEPARTAMENTO.  ANTI OQUI A Cl UDAD: MEDELLI N E‘
w
DI RECCI ON:  ORDEN DE COMPRA 108852 §
ACTI VI DAD: ORDEN DE COVPRA é
TI PO EDI FICI O NO APLI CA PARA ESTE RAMO Tl PO DE RI ESGO. COVERCI AL MANZANA: E
w
DESCRI PCI ON AMPARCS SUVMA ASEGURADA % | NVAR SUBLI M TE %
CONTRATO $ 232,000, 000. 00 5
PREDI OS, LABORES Y OPERACI ONES 232, 000, 000. 00 g
CONTRATI STAS Y SUBCONTRATI STAS 232, 000, 000. 00 b4
RCE PATRONAL 232, 000, 000. 00 8
VEH CULOCS PROPI OS Y NO PROPI OS 232, 000, 000. 00 uDJ
DEDUCI BLES: 10.00 % DEL ALOR DE LA PERD DA - M n : 1.00 SMMV en PREDI CS, LABORES Y <9(
OPERACI ONES/ CONTRATI STAS Y SUBCCNT RATI STAS/ RCE PATRONAL/ VEHI CULCB PROPI'OS Y NO PROPI OS E
0
BENEFI Cl ARl OS <
NI T 800194096 - | NSTITUTO DE DEPORTES Y RECREACI ON DE MEDELLI N | NDER z
NIT 001 - TERCEROS AFECTADOS 2
8
zZ
w
=
o}
L
@
g
o
=}
3
N
i
@
L
=
Z
L
>
2
VALOR ASEGURADO TOTAL: VALOR PRIMA: GASTOS EXPEDICION: IVA: TOTAL A PAGAR: &
$ ***232, 000, 000. 00 $ FrxxxxAx] 212 756 $****11, 000. 00 $ *¥***¥*x232 514 $ rxxxxxxx] AGG, 270 g
INTERMEDIARIO COASEGURO CEDIDO ;
NOMBRE CLAVE %PART NOMBRE COMPARIA %PART VALOR ASEGURADO g
LYDA JANNETH ALZATE PALACI O 10394 100. 00 o

LA MORA EN EL PAGO DE LA PRIMA DE LA POLIZA O DE LOS CERTIFICADOS O ANEXOS QUE SE EXPIDAN CON FUNDAMENTO EN ELLA PRODUCIRA LA TERMINACION AUTOMATICA DEL CONTRATO Y DARA DERECHO\A

ASEGURADORA SOLIDARIA DE COLOMBIA ENTIDAD COOPERATIVA, PARA EXIGIR EL PAGO DE LA PRIMA DEVENGADA Y DE LOS GASTOS CAUSADOS CON OCASION DE LA EXPEDICION DEL CONTRATO.

|| | 0

FIRMA ASEGURADOR (415)7701861000019(8020)000000000007000496071017 FIRMA TOMADOR

X JJOSORI O 0
CAD12678080EFCTF58 CLI ENTE .

Defensor del Consumidor Financiero: Manuel Guillermo Rueda Serrano * Direccién: Carrera 13 # 29-21 Oficina 221, Bogota * Teléfono: (601) 458 7174
Fax: (601) 458 7174 * Celular: 312 342 6229 * Correo electrénico: defensoriasolidaria@gmail.com
Para mayor informacién lo invitamos a consultar el folleto en el siguiente link de nuestra pagina web:
https://aseguradorasolidaria.com.co/servicios/defensoria-del-consumidor-financiero.aspx

DIRECCION N?TIFICACION ASEGURADORA: Calle 100 No. 9A-45 Piso 12 Bogota I




POLIZA SEGURO DE RESP. CIVIL EXTRACONTRACTUAL

DATOS DE LA POLIZA
[AGENCIA ExPEDIDORA: SEAS MEDELLI N FUTURO COD. AGENCIA: 496  RAMO: 74 No POLIZA: 994000007335 ANExo: O J

DATOS DEL TOMADOR

NOMBRE: UNI ON TEMPORAL CONASEAR IDENTIFICACION:  NIT 901. 679. 719-1

ASEGURADO:  UNI ON TEMPORAL CONASEAR IDENTIFICACION:  NiIT 901. 679.719-1

IDENTIFICACION:  NIT 001-8
BENEFICIARIO: TERCEROS AFECTADGCS

TEXTO ITEM 1

- COBERTURA EXPRESA DE PERJUI Cl OS EXTRAPATRI MONI ALES.

- COBERTURA EXPRESA DE LA RESPONSABI LI DAD SURG DA POR ACTOS DE CONTRATI STAS Y SUBCONTRATI STAS, SALVO QUE EL SUBCONTRATI STA TENGA SU
PROPI O SEGURO DE RESPONSABI LI DAD EXTRACONTRACTUAL, CON LOS M SMOS AMPARCS AQUI REQUERI DCS.

- COBERTURA EXPRESA DE AMPARO PATRONAL.
- COBERTURA EXPRESA DE VEH CULOS PROPI OS Y NO PROPI CS.

LA PRESENTE POLI ZA ES CORRELATI VA DE POLI ZA DE CUWMPLI M ENTO ESTATAL NO. 994000017682

CLI ENTE



POLIZA SEGURO DE RESP. CIVIL EXTRACONTRACTUAL

LISTADO DE ASEGURADOS

DATOS DE LA POLIZA

e 2
No. POLIZA: 994000007335 ANEXO: Q TIPO DE MOVIMIENTO: EXPEDI Cl ON PAGINA: 3
tomabor: UNI ON TEMPORAL CONASEAR IDENTIFICACION:  901. 679. 719- 1
\ J

ASEGURADOS
‘ ITEM ASEGURADO C.C.ONIT UBICACION DEL PREDIO CIUDAD ‘ VALOR ASEGURADO PRIMA SIN IVA PRIMA CON IVA ‘
1| comsong T RAL 901679719-1 | ORDEN DE COMPRA 108852 | MEDELLI N 232,000, 000. 00 | 1,212,756 1, 445, 270
PRIMA TOTAL SIN IVA PRIMA TOTAL CON IVA
1,212, 756 1, 445, 270




