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	ACTA DE APROBACIÓN DE PÓLIZA DE CUMPLIMIENTO Y RESPONSABILIDAD CIVIL EXTRACONTRACTUAL



[bookmark: _Toc233515737][bookmark: _Toc233516882][bookmark: _Toc259458638][bookmark: _Toc259624063]En cumplimiento a lo ordenado en el artículo 41 de la Ley 80 de 1993 y en los artículos 2.2.1.2.3.1.1.  y subsiguientes del Decreto 1082 de 2015, se procede a la aprobación de la garantía única de cumplimiento y/o Responsabilidad civil extracontractual.

	1. No. CONTRATO
	

	2. FECHA DE SUSCRIPCIÓN DEL CONTRATO
	DD/MM/AAAA

	3.TIPO DE CONTRATO
	

	4.NOMBRE DEL CONTRATISTA:
	

	5.IDENTIFICACIÓN DEL CONTRATISTA:
	

	6.OBJETO DEL CONTRATO:
	

	7.POLIZA No.:
	
	8.Fecha expedición

	      DD/MM/AAAA


	9.ASEGURADORA:
	 

	10.VALOR TOTAL DEL CONTRATO:
	 $ 

	11.PLAZO DE EJECUCIÓN:
	 



	12.AMPAROS
	13 %
	14.Vr. Asegurado
	15 Vigencia

	
	
	 $ 
	Del 
	DD/MM/AAAA
	Hasta
	DD/MM/AAAA

	
	
	 $ 
	Del
	DD/MM/AAAA
	Hasta
	DD/MM/AAAA

	
	
	 $ 
	Del
	DD/MM/AAAA
	Hasta
	DD/MM/AAAA

	
	
	 $ 
	Del
	        DD/MM/AAAA
	Hasta
	DD/MM/AAAA



16. Póliza de Responsabilidad Civil extracontractual No XXXXXX

	21.ASEGURADOS
	22.BENEFICIARIOS

	
	

	
	

	
	



	AMPARO
	17. Vr. Asegurado
	18. Vigencia

	Responsabilidad Civil extracontractual
	 $ 
	Del 
	        DD/MM/AAAA
	Hasta
	         DD/MM/AAAA



· Se verificó que la póliza contiene los amparos exigidos en el Numeral 3 del artículo 2.2.1.2.3.2.9. del Decreto 1082  de 2015.☐

Por lo anterior se aprueba la Póliza de Cumplimiento y/o Responsabilidad Civil extracontractual.

	19. Fecha de aprobación:
	DD/MM/AAAA



20. Aprobó:


Director (a) de Gestión Contractual
Elaboró: 
Revisó: 


PAUTAS DE DILIGENCIAMIENTO

1. NÚMERO DEL CONTRATO: Escriba el número del contrato del cual hace referencia la póliza a aprobar.
2. FECHA DE SUSCRIPCION DEL CONTRATO: Escriba la fecha de suscripción del contrato.
3. TIPO DE CONTRATO:  Escriba el tipo de contrato enunciado en el mismo.  Ejemplo: Compra Venta; Suministro; Prestación de Servicios, otros.
4. NOMBRE DEL CONTRATISTA: Escriba el nombre del contratista al cual fue adjudicado el contrato.
5. IDENTIFICACIÓN DEL CONTRATISTA: Escriba el NIT si es persona jurídica, o número de identificación si es persona natural, del contratista.
6. OBJETO DEL CONTRATO: Copie el objeto contenido en el contrato adjudicado.
7. PÓLIZA No.: Escriba el número de la póliza presentada por el contratista al  cual se adjudicó el contrato.
8. FECHA DE EXPEDICIÓN:  Fecha de expedición de la póliza aportada por el contratista.
9. ASEGURADORA: Nombre de la empresa que expide la póliza al contratista
10. VALOR TOTAL DEL CONTRATO:  Escriba el valor total del contrato adjudicado.
11. PLAZO DE EJECUCIÓN: Copie el plazo establecido en el contrato, para suu ejecución.
12. AMPAROS: Detalle uno a uno los amparos adquiridos por el contratista para la ejecución del contrato.  Ejemplo: Cumplimiento, Calidad del Servicio, Prestaciones Sociales,  otros.
13. PORCENTAJE: Porcentaje de asegurabilidad, respecto al valor total del contrato.
14. VALOR ASEGURADO:  Escriba el monto del valor asegurado por la compañía aseguradora, el cual debe corresponder a lo establecido en el contrato.
15. VIGENCIA: Tiempo de cobertura de la póliza.
16. PÓLIZA DE RESPONSABILIDAD CIVIL EXTRACONTRACTUAL: Si aplica esta póliza, escriba el número de la póliza presentada por el contratista al  cual se adjudicó el contrato y diligencie los numerales 16 y 17, si no, continúe con los numerales 18 y 19.
17. VALOR ASEGURADO:  Si aplica el amparo de responsabilidad civil extracontractual, escriba el monto del valor asegurado por la compañía aseguradora, el cual debe corresponder a lo establecido en el contrato, si no aplica, no diligenciarlo.
18. VIGENCIA: Tiempo de cobertura de la póliza.
19. FECHA DE APROBACIÓN: Fecha en que es aprobada la póliza en la Dirección de Gestión Contractual
20. APROBÓ: Nombre Completo y firma del (a) Director(a) de Gestión Contractual de la Unidad.
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