Fecha: 07/10/2022
Ciudad: Bogota D.C.

Sefiores, PATRIMONIO AUTONOMO FINDETER CENTROS SACUDETE BBVA ASSET MANAGEMENT —
SOCIEDAD FIDUCIARIA

CONVOCATORIA No. PAF-ICBFGS-0-084-2022

Asunto: Subsanacién al informe preliminar de verificacidn de requisitos habilitantes referente al
proceso PAF-ICBFGS-0-084-2022. Objeto: CONTRATAR “LA EJECUCION DE ESTUDIOS,
DISENOS Y CONSTRUCCION DE UN CENTRO SACUDETE (TIPO I11) UBICADO EN
BARRANQUILLA, DEPARTAMENTO DEL ATLANTICO”

Yo, Salim Jacob Nader, identificado con C.C. # 1.026.296.648 de la ciudad de Bogotd, en mi calidad
de representante legal del CONSORCIO TEOCIVIL, me permito realizar la respectiva subsanacion al
informe de verificacidn de requisitos habilitantes del proceso en mencidn.

Se nos pide realizar subsanaciones a documentos juridicos. En cuanto a los documentos juridicos,
se nos pide subsanar la pédliza de garantia de seriedad y el formato 2 de uno de los integrantes del
consorcio. A continuacién, se adjuntaran los documentos con las respectivas correcciones.

Sl

Salim Jacob Nader Mohrez

C.C. 1.026.296.648



Findeter 5

Banca de Dasarralls Territonal

Ciudad y Fecha: Bogotd, D. C. 28/09/2022

Sefiores PATRIMONIO AUTONOMO FINDETER CENTROS SACUDETE BBVA ASSET
MANAGEMENT - SOCIEDAD FIDUCIARIA

Bogotéa D.C. - Colombia
Referencia: CONVOCATORIA N° PAF-ICBFGS-0-084-2022

Objeto Convocatoria: “LA EJECUCION DE ESTUDIOS, DISENOS Y CONSTRUCCION DE UN
CENTRO SACUDETE (TIPO ) UBICADO EN BARRANQUILLA, DEPARTAMENTO DEL
ATLANTICO"

De las siguientes opciones diligencie la manifestacion expresa bajo la gravedad de juramento que le corresponda segin
el caso:

Yo, Carlos Alberto Buelvas Guerra, identificado con cedula de ciudania 78.695.529 de Monteria, en mi
condicién de Persona Natural X, debidamente inscrito en la Cadmara de Comercio de Monteria certifico
bajo la gravedad de juramento el pago de los aportes de seguridad social (pensién, salud y riesgos
laborales) y de los aportes parafiscales (Instituto Colombiano de Bienestar familiar ICBF, Servicio
Nacional de Aprendizaje SENA y Caja de Compensacion Familiar), cuando a ello hubiere lugar,
correspondiente a la némina de los ultimos seis (6) meses que legalmente son exigibles a la fecha de
presentacion de la propuesta para el presente proceso de seleccion, (o sea, en los cuales se haya
causado la obligacién de efectuar dichos pagos).

Lo anterior, en cumplimiento de lo dispuesto en el articulo 50 de la Ley 789 de 2002, en concordancia
con lo dispuesto por las Leyes 1607 de 2012 y 1739 de 2014. La persona nhatural que se encuentre
pensionada por vejez, invalidez o anticipadamente, podré acreditar la condicion, presentando el
certificado que lo acredite o la afiliacion al sistema de salud.

Atentamente,

CARLOS ALBERTO BUELVAS GUERRA
C.C..78.695.529

*Cuando se trate de consorcios 0 uniones temporales, cada uno de sus miembros integrantes debera certificar el
cumplimiento de aportes a seguridad social y parafiscales de que trata este Formato N° 2.

®En casoque la certificacion sea expedidapor Revisor Fiscal, se deberd aportarcopia de la Tarjeta Profesional, copia
dela cédula de ciudadania y certificado vigente de antecedentes disciplinarios expedidos por la Junta Central de Contadores.
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m u n Ia ) COMPARIA MUNDIAL DE SEGUROS S.A,

DIRECCION GENERAL CALLE 33 N. 68 - 24 PISOS 1,2 Y 3- BOGOTA

- . TELEFONO: 2855600 FAX 2851220 - WWW.SEGUROSMUNDIAL.COM.CO
tu compaiiia siempre

NIT 860.037.013-6 Cédigo de Seguridad:  GWB7ZBrZ75/vT+9DedFzUQ==
SOMOS GRANDES CONTRIBUYENTES
IVA REGIMEN COM{JN - AUTORETENEDORES VERSION CLAUSULADO ©6-84-2021-1317-P-05-PPSUS2R000000865-DOOT
N
| No. CERTIFICADO ‘Nn. RIESGO
TIPO DE DOCUMENTO l FECHA DE EXPEDICION |97/1a/2922 |suc. EXPEDIDORA| BOGOTA
VIGENCIA DESDE VIGENCIA HASTA DIAS VIGENCIA DEL CERTIFICADO DESDE VIGENCIA DEL CERTIFICADO HASTA
©0:008 Horas Del ] 29/09/2022 | 24:00 Horas Del ] 13/02/2023 N/A I N/A N/A N/A
TOMADOR No. DOC. IDENTIDAD | 78.695.529 N
DIRECCION TELEFONO 3116859602
ASEGURADO No. DOC. IDENTIDAD _
DIRECCION TELEFONO
BENEFICIARIO No. DOC. IDENTIDAD -
DIRECCION TELEFONO 8330333 )
OBJETO DE CONTRATO
TA: LA ASEGURADORA CUBRE A LA CONTRATANTE DE LOS PERJUICIOS IMPUTABLES AL PROPONENTE, EN LOS SIGUIENTES EVENTOS:
LA NO SUSCRIPCION DEL CONTRATO SIN JUSTA CAUSA POR PARTE DEL PROPONENTE SELECCIONADO.
LA NO AMPLIACION DE LA VIGENCIA DE LA GARANTIA DE SERIEDAD DE LA OFERTA CUANDO EL TERMINO PREVISTO EN LOS TERMINOS DE REFERENCIA O
REGLAS DE PARTICIPACION SE PRORROGUE, O CUANDO EL TERMINOPREVISTO PARA LA SUSCRIPCION DEL CONTRATO SE PRORROGUE, SIEMPRE Y CUANDO
S PRORROGAS NO EXCEDAN UN TERMINO DE TRES (3) MESES.
EL RETIRO DE LA OFERTA DESPUES DE VENCIDO EL TERMINO FIJADO PARA LA PRESENTACION DE LAS PROPUESTAS.
LA NO PRESENTACION POR PARTE DEL PROPONENTE SELECCIONADO DE LA GARANTIA DE CUMPLIMIENTO EXIGIDA POR LA ENTIDAD PARA AMPARAR EL
UMPLIMIENTO DE LAS OBLIGACIONES DEL CONTRATO.
J
( NOMBRE DEL AMPARO VIGENCIA DESDE VIGENCIA HASTA SUMA A RADA VALOR PRIMAS 1
_ 80:00 Horas D _24:69 Horas l 9,00
L TOTAL ASEGURADO $ 61.042.248,20 )
( INTERMEDIARIOS TIPO % PARTICIPACION PRIMA BRUTA $ 0,00
LUAL SEGUROS LTDA AGENCIAS 100,80
DESCUENTOS $
e J
- . EXTRA PRIMA
DISTRIBUCION COASEGURO
COMPARNIA TIPO COASEGURO POLIZA LIDER CERTIF. LIDER (% PARTICIPACION PRIMA NETA $ 0,00
GASTOS EXP. $ 0,00
L ¥
IVA $ 0,00
CONVENIO DE PAGO | DIRECTO EFECTIVO, Fecha de Pago: @7/10/2022 TOTAL A PAGAR * o,e0
' ™\

CONDICIONES GENERALES DE LA POLIZA

ES DE OBLIGATORIO CUMPLIMIENTO DILIGENCIAR EL FORMULARIO DE CONOCIMIENTO DEL CLIENTE, SUMINISTRAR INFORMACION VERAZ Y VERIFICABLE Y REALIZAR ACTUALIZACION DE
DATOS POR LO MENOS ANUALMENTE (CIRCULAR EXTERNA 026 DE 2008 SUPERFINANCIERA).

EL TOMADOR Y/O ASEGURADQ SEGUN CORRESPONDA, SE COMPROMETE A PAGAR LA PRIMA DENTRO DE LOS 30 DIAS CONTADOS A PARTIR DEL INICIO DE VIGENCIA DE LA POLIZA.

DE ACUERDO CON EL ARTICULO 1068 DEL CODIGO DE COMERCIO, MODIFICADO POR EL ARTICULO 82 DE LA LEY 45 DE 1990, LA MORA EN EL PAGO DE LA PRIMA DE LA PRESENTE POLIZA
O DE LOS CERTIFICADOS O ANEXOS QUE SE EXPIDAN CON FUNDAMENTO EN ELLA PRODUCIRA LA TERMINACION AUTOMATICA DEL CONTRATO Y DARA DERECHO A LA COMPARIA
DE SEGUROS PARA EXIGIR EL PAGO DE LA PRIMA DEVENGADA Y DE LOS GASTOS CAUSADOS POR LA EXPEDICION DE LA POLIZA.

EN MI CALIDAD COMO TOMADOR DE LA POLIZA INDICADA EN ESTA CARATULA, MANIFIESTO EXPRESAMENTE QUE HE TENIDO A MI DISPOSICION LAS CONDICIONES GENERALES DE LA POLIZA
MANIFIESTO ADEMAS, QUE DURANTE EL PROCESO DE NEGOCIACION, ANTICIPADAMENTE ME HAN SIDO EXPLICADAS POR LA COMPARIA Y/O POR EL INTERMEDIARIOS DE SEGUROS AQUI
INDICADO, SOBRE LAS EXCLUSIONES Y ALCANCES Y CONTENIDOS DE LA COBERTURA, ASI COMO LAS GARANTIAS, EN VIRTUD DE TAL ENTENDIMIENTO, LAS ACEPTO Y DECIDO TOMARLA

g POLIZA DE SEGUROS CONTENIDA EN ESTE DOCUMENTO.
o
i
e 1
EE - p— Lineas de Atencion al Cliente:
é ' \RA 3 ° Nacional: 018000111935
E ) v * Bogota: 327 4712 - 327 4713
\_ Firma Autorizada - Cdmpaiiia Mundial Seguro S.A. TOMADOR i

VIGILADO

Cumplimos los suefios de nuestro planeta reciclando reponsablemente.
Protege el medio ambiente evitando la impresion de este documento.
HOJA No.

AFILIADOS A LA CAMARA COLOMBIANA DE LA INFRAESTRUCTURA Y PASA - APF
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'SUPERINTENDENCIA FINANCEERA.
DE COLOMBIA,

VIGILADO

seguros
@ mundial
tu compaiiia siempre

NIT 860.037.013-6
SOMQOS GRANDES CONTRIBUYENTES
VA REGIMEN COMUN - AUTORETENEDORES

COMPARNIA MUNDIAL DE SEGUROS S.A.
DIRECCION GENERAL CALLE 33 N. 6B- 24 PISOS 1,2 Y 3 - BOGOTA
TELEFONO: 2855600 FAX 2851220 - WWW.SEGUROSMUNDIAL.COM.CO

ANEXO DE MODIFICACION DE POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO
EN FAVOR DE ENTIDADES PARTICULARES
VERSION CLAUSULADO ©6-04-2021-1317-P-85-PPSUS2R000000065-D00L

|Nn. RIESGO

v

TIPO DE DOCUMENTO | FECHA DE EXPEDICION | 97/10/2022 |SUC. EXPEDIDORA | BOGOTA
VIGENCIA DESDE VIGENCIA HASTA DIAS VIGENCIA DEL CERTIFICADO DESDE VIGENCIA DEL CERTIFICADO HASTA
|@0:00 Horas Del I 29/89/2022 |24:08 Horas Del | 13/62/2023 N/A N/A N/A N/A
>
' ™
CONDICIONES PARTICULARES

LOS DEMAS TERMINOS Y CONDICIONES NO MODIFICADOS CONTINUAN EN VIGOR.
GARANTIZAR LA SERIEDAD DE LA OFERTA PRESENTADA POR EL OFERENTE EN VIRTUD DE P
EJECUCION DE ESTUDIOS, DISENOS Y CONSTRUCCION DE UN CENTRO SACUDETE (TIPO III) UBICA

o N SARRAMOVLLLA, DEPARTAMENTS

CUYO OBJETO ES LA
DEL ATLANTICO.

Cumplimos los suefios de nuestro planeta reddando responsablemente.
Protege el Medio Ambiente evitando la impresién de este documento.

HOJA No.

AFILIADOS A LA CAMARA COLOMBIANA DE LA INFRAESTRUCTURA Y PASA - APF
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VIGILADO

seguros . o
@ mundlal COMPANIA MUNDIAL DE SEGUROS S.A.

tu compaiiia siempre }
MIT 860.037.0136 Afiliados

SOMOS GRANDES CONTRIBUYENTES = CAMARA COLOMEBIANA 81
; DE LA INFRAESTRUCTURA PASA A P F

IVA REGIMEN COMUN - AUTORETENEDORES

Asoclacion Panamericana de Flanzas
Panamerican Surety Association

LA COMPANIA MUNDIAL DE SEGUROS S.A

CERTIFICA:

Que la garantia de Cumplimiento contenida en la pdliza NB-100225452 y endoso, 1 cuyo afianzado es:
CONSORCIO TEOCIVIL Asegurado o Beneficiario: PATRIMONIO AUTONOMO FINDETER - CENTROS SACUDETE /
PATRIMONIO AUTONOMO FINDETER - CENTROS SACUDETE , expedida por la Compafiia en ©07/16/2022, no expirara
por falta de pago de la prima de la péliza o de los certificados o anexos que se expidan con fundamento
en ella o por revocacidn unilateral por parte del Tomador o de la Compania.

BOGOTA a los ©7 dias del mes OCTUBRE del afio 20822.

/.

Firma Autorizada - Compaiiia Mundial de Seguros S.A.

AFILIADOS A LA CAMARA COLOMBIANA DE LA INFRAESTRUCTURA ¥ PASA - APF

‘ 5 ‘_\‘ Cumplimos los suefios de nuestro planeta recicdando responsablemente.
‘iz  Protege el Medio Ambiente evitando la impresién de este documento.




SEgUros o o Mundial de Seguros S.A. Recibo de Paqo
@ mundial 860.037.013-6 g
- CLIENTE-

Fecha de Facturacion 07/10/2022 Fecha Limite de Pago 06/11/2022

ANEXO DE MODIFICACION DE POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO Prima (i w
EN FAVOR DE ENTIDADES PARTICULARES rima (incluye gastos de expedicion) 00,00

Péliza No. NB-100225452 IVA 00,00
Periodo Facturado 29/09/2022 13/02/2023 VALOR TOTAL A PAGAR $ ‘ 00,00
EFECTIVO | $ ]
Datos del Cliente Cheque
Nombre / Razén Social CONSORCIO TEOCIVIL Banco No Cuenta No Cheque Valor Cheque

CR 223 37 BRR CHUCHURUBI 78695529

.. LUAL SEGUROS LTDA
Intermediario

Apreciado Cliente:

ESPACIO PARA EL TIMBRE
1. No se aceptan pagos parciales.

2. Al realizar su pago de forma presencial (ante el cajero del banco) UNICAMENTE presente esta boleta de recaudo para garantizar la correcta referenciacién del pago.

3. Siesta boleta no ha sido recaudada efectivamente el o6/11/2022se aplicard la clausula de terminacion automética especifiada en el condicionado de la péliza y en la caratula de

esta (articulo1068 cédigo de comercio)

4. Si realiza su pago en cheque o de forma mixta (efectivo y cheque), solamente gire cheque local a nombre de PATRIMONIOS AUTONOMOS CREDICORP CAPITAL FIDUCIARIA
Nit 900531292-7, al respaldo endéselo correctame y diligencie los datos del girador (nombre, NIT, teléfono) y el nimero de referencia de esta boleta. En caso de devolucién del
cheque se cobrard sancién del 20% de acuerdo con lo establecido en el articulo 731 del c6digo de comercio. NO SE ACEPTAN CHEQUES DE OTRAS PLAZAS.

5. Para realizar el pago a través del botén PSE, ingrese a nuestra pagina web www.segurosmundial.com.co en la imagen de PSE haga clic y continGe el proceso de pago.

\ VALIDO COMO RECIBO DE PAGO /

Referencia de Pago No. 71391361

Fecha de Facturacién 07/10/2022 Fecha Limite de Pago 06/11/2022

ANEXO DE MODIFICACION DE POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO
EN FAVOR DE ENTIDADES PARTICULARES

Poliza No. NB-100225452 IVA 00,00

Prima (incluye gastos de expedicion) 00,00

Periodo Facturado 29/09/2022 13/02/2023 VALOR TOTAL A PAGAR $ ‘ 00,00

EFECTIVO | § )

Datos del Cliente Cheque

Nombre / Razén Social CONSORCIO TEOCIVIL No Cuenta No Cheque Valor Cheque

CR 2 23 37 BRR CHUCHURUBI 78695529 _
. . LUAL SEGUROS LTDA
Intermediario

Corresponsales
OPCION1

(415)7709998434219(8020)00000071391361(3900)000000000000(96)20221106

Bancos
Correspons'ales
OPCION 2

(415)7709998039933(8020)031594(8020)22990071391361(3900)000000000000(96)20221106

.

SUPERINTENDENCIA FINANCIERA
DE COLOMBIA

VIGILADO
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