ién de los cli

Solidaria de Colombia confirma la

Ahaora A

a través del Call Center, por favor tenga en cuenta que serd contactado para realizar el procedimlento
™ '8

=) Asequradora Solidaria
o de (olombia

NIT: 860.524.654-8
POLIZA DEL CONTRATO DE CUMPLIMIENTO

NUMERO ELECTRONICO
PARA PAGOS

POLIZA No: 515 - 49 - 994000000120 ANEXO:0
5150814233
e )
AGENCIA EXPEDICORA: SABANETA COD. AGENCIA: 515 RAMO: 49
DlA MES ARO DiA MES  ARO
TIPO DE MOVIMIENTO:  EXPEDICION TIPODE IMPRESIGN:  TMPRESION I 22 | 02 | 2021[ [ 22' 02 [ 2021'
FECHA DE EXPEDICION FECHA DE IMPRESION -
DATOS DEL TOMADOR
f i =
NOMBRE:  CLUB DEPORTIVO HURACANES IDENTIFICACKIN:  NIT 890,981.559-2
REC : - 3 i 3
d CiON: CALLE 42 B #64 - 50 cupap: MEDELLIN, ANTIOQUIA TELEFONG: 31 02056079 )
DATOS DEL ARRENDATARIO
FHOMBRE: CLUB DEPORTIVO HURACANES IDENTIFICACION:  NIT 890.981.559-2 )
ORECCION: KR 49 N 14 30 ciuoan: TELEFONO 34 02056079
\
DATOS DEL ASEGURADO Y BENEFICIARIO
r‘SEGU“m INSTITUTO DE DEPORTES Y RECREACION DE MEDELLIN INDER IDENTIFICACION: it 800.194.096-0
SENEFICARIO:  INSTITUTO DE DEPORTES Y RECREACION DE MEDELLIN INDER IDENTIFICACION: 1 800.194.096-0
" v,
AMPAROS

GIRO DE NEGOCIO: ESTATAL
DIRECCION DEL INMUEELE ARRENDADO: ESPACIO NO 35 OFICINA CON UN AREA DE 2.75M2 Y NO 26 BODEGA C

J A
- ACTIVIDAD ECONOMICA 8601, ENTIDAD COOFPERATIVA NO EFECTUAR RETENCION EN LA FUENTE

DEPARTAMENTO: ANTIOQUIA CIUDAD: MEDELLIN
DESCRIPCION AMPAROS VIGENCIA DESDE VIGENCIA HASTA SUMA ASEGURADA
CONTRATO DE ARRENDAMIENTO EST.
CUMPLIMIENTO - ESTATAL 22/02/2021 30/12/2021 1,919,281.90
BENEFICIARIOS
NIT 800194056 - INSTITUTO DE DEPORTES Y RECREACION DE MEDELLIN INDER
OBJETO:
GARANTIZAR EL CUMPLIMIENTC DEL CONTRATO DE COMODATO No.N® C-6700018120-21, REFERENTE A LOS ESPACIOS:
N°35-OFICINA CON UN AREA DE 2,75 M2 Y N°36-BODEGA CON UN AREA DE 9,52 M2, LOCALIZADOS AL INTERIOR DEL ESCENARIO
COMPLEJO ACUATICO DE LA UNIDAD DEPORTIVA ATANASIO GIRARDOT, IDENTIFICADO CON MATRICULA N° 30506 Y CODIGO ACTIVO
FIJO EQR 33LT/EQR 34LT, UBICADO EN CARRERA 72 # 48 - 100 DE LA CIUDAD DE MEDELLIN. LOS CUALES SUMAN UN AREA
TOTAL DE 12,27 MT2 Y QUE SERAN UTILIZADOS PARA EL DESARROLLO DE ACTIVIDADES ADMINISTRATIVAS Y LOGISTICAS DEL
COMODATARIO., DE ACUERDO CON LAS ESPECIFICACIONES CONSIGNADAS EN EL CITADO CONTRATO. =
]
SE EXPIDE LA PRESENTE POLIZA SEGUN CONDICIONADO GENERAL POLIZA DE GARANTIA UNICA DE CUMPLIMIENTO A FAVOR DE 3
ENTIDADES ESTATALES, FORMATO 21/03/2018-1502-P-05-PATRI-CL-SUSP-09-DO0I %
Asegurade y Beneficiario: Municipio de Medellin / Inder Medellin =
i
;
=
3
&
]
m
=
z
{1}
AN <
VALOR ASEGURADO TOTAL: VALOR PRIMA: GASTOS EXPEDICION: WA TOTAL A PAGAR: 5
§ *w*w4],919,281.90 $ *kwksurae*200,000 g*x*+15,000.00 § **#%42%4(0, 850 |§ w****424%x%255, 850 3
z
INTERMEDIARIO ! COASEGURO CEDIDO é
gl NOMBRE CLAVE BPART NOMBRE COMPARIA HFART VALOR ASEGURADD 1 ]
FRANCISCC HERRERA RRMOS 4774 100.00

o /f/‘\ : J
-

T T A S

FIRMA GURADOR (415)7701861000019(8020)000000000007000515081423 FIRMA TOMADOR
DIRECCION Nonf—'tcac@u ASEGURADORA: (Calle 100 No. 9A-45 Piso 8y 12 Bogotd 1, 7ENTE IH mmml] m IMORENG ©




a través del Call Center, por favor tenga en

ién de los
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cuenta que serd
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NIT: 860.524,654-6 &
POLIZA SEGURO DE RESP. CIVIL EXTRACONTRACTUAL
NUMERO ELECTRONICO
PARA PAGOS
5150814282 POLIZA No: 515 -74 - 994000004404  ANEXO:Q
(" AGENCIA EXPEDIDORA: gABANETA COD.AGE: 515 RAMO: 74  PAP: B
Dta MES ARO DiA MES ARO HORAS DIA  MES AR HORAS DIA MES ARD
| 22 | 02 | 2021 | VieENCIADELAPOLIZA| 22 | 02 |2021 | 23:59 | | 30 | 12 | 2021 |23:59 | 311] | 22| 02 | 2021
FECHA DE EXPEDICION VIGENCIA DESOE ALAS VIGENCIA HASTA ALAS DIAS FECHA DE IMPRESION
MODALIDAD FACTURACION: ANUAL TIFO DE IMPRESION: TMPRESION
A
Db MES  ARD HORAS DA MES ARD  HORAS DS I
VIGENCIADELANEXO| 22 | 02 |2021 | 23:59| | 30 | 12 | 2021 |23:59 | 311
VIGENCIA DESDE ALAS VIGENCIA HASTA ALAS S
DATOS DEL TOMADOR
)
NOMERE:  CLUB DEPORTIVO HURACANES IDENTIFICACION:  N1T 890.981.559-2
DIRECCION: :
N: KR 49 N 14 30 cuoap: MEDELLIN, ANTIOQUIA TELEFONO: 3102056079 J
] — DATOS DEL ASEGURADO Y BENEFICIARIO -
ASEG - B
URA%% CLUB DEPORTIVO HURACANES IDENTIFICACION: w7 890.981.559-2
DRECCION: KR 49 I 14 30 cipap: MEDELLIN, ANTIOQUIA TELEFONO' 31 05056079
seneFiciario: TERCEROS AFECTADOS IDENTIFICACION: it 001-8
DATOS DEL RIESGO Y AMPAROS
((ASEGURADO: CLUB DEPORTIVO HURACANES NIT : 890981559 )
ITEM: 1 DEPARTAMENTO: ANTIOGUIA CIUDAD: MEDELLIN
DIRECCION: CALLE 47D No. 75-276
ACTIVIDAD: CONTRATO DE PRESTACION DE SERVICIOS
TIPO EDIFICIO: SI APLICA TIPO DE RIESGO: ESTATAL MANZANA: 47D-76
DESCRIPCION AMPAROS SUMA ASEGURADA §$ INVAR SUBLIMITE
CONTRATO $ 181,705,200.00
PREDIOCS, LABORES Y OPERACIONES 181,705,200.00

DEDUCIBLES: 10.00 % DEL VALOR DE LA PERDIDA - Minimo: 5,000,000.00 $ en PREDIOS, LABORES Y OPERACIONES

BENEFICIARIOS
NIT 001 - TERCEROS AFECTADOS

MEDIANTE LA PRESENTE POLIZA SE AMPARAN LOS PERJUICIOS PATRIMONIALES QUE CAUSE DIRECTAMENTE EL ASEGURADO CON
MOTIVO DE UNA DETERMINADA RESPONSABILIDAD CIVIL EXTRACONTRACTUAL EN QUE INCURRA DE ACUERDO CON LA LEY

COLOMBIANA EN VIRTUD DE LA EJECUCION DEL CONTRATC DE COMODATO Wo. C-6700018120-21, RELACICNADO CON EL OBJETO:
'

GARANTIZAR EL CUMPLIMIENTO DEL CONTRATO DE COMODATO No.N° C-6700018120-21, REFERENTE A LOS ESPACIOS:
N°35-OFICINA CON UN AREA DE 2,75 M2 Y N°36-BODEGA CON UN AREA DE 9,52 M2, LOCALIZADOS AL INTERIOR DEL
ESCENARIO COMPLEJO ACUATICO DE LA UNIDAD DEPORTIVA ATANASIO GIRARDOT, IDENTIFICADO CON MATRICULA N° 20506 ¥
CODIGO ACTIVO FIJO EQR 33LT/EQR 34LT, UBICADO EN CARRERA 72 # 48 - 100 DE LA CIUDAD DE MEDELLIN. LOS CUALES
SUMAN UN AREA TOTAL DE 12,27 MT2 Y QUE SERAN UTILIZADOS PARA EL DESARROLLO DE ACTIVIDADES ADMINISTRATIVAS Y
LOGISTICAS DEL COMODATARIO., DE ACUERDO CON LAS ESPECIFICACIONES CONSIGNADAS EN EL CITADO CONTRATO.

SE EXPIDE LA PRESENTE POLIZA SEGUN CONDICIONADO GENERAL POLIZA DE GARANTIA UNICA DE CUMPLIMIENTO A FAVOR DE
ENTIDADES ESTATALES, FORMATO 21/03/2018-1502-P-05-PATRI-CL-SUSP-05-DOOI

Asegurado: Municipio de Medellin / Inder Medellin
Beneficiario: Terceros Afectados / Municipio de Medellin / Inder Medellin

A

VALOR ASEGURADO TOTAL: VALOR PRIMA: GASTOS EXPEDICION: WA TOTAL A PAGAR:
$ #*#%%181,705,200.00 § wrmrwwwwn®5]19, 291 Srrkxxannx() 00 § ***x%%117,665 $ whwrnss**x736, 956

E DIA COASEGURQ CEDIDO
NOMBRE CLAVE WPART NOMBRE COMPARIA WPART VALOR ASEGURADO
FRANCISCO HERRERA RAMOS 4774 100.00

ASEGURADORA SOLIDARIA DE 0 ENTIDAD COOPERATIVA, PARA EXIGIR EL PAGO DE LA PRIMA DEVENGADA Y DE LOS GASTOS CAUSADOS CON OCASION DE LA EXPEDICION DEL CONTRATO.

GRAN CONTRIBUYENTE RES, 2500 DIC/93 - REGIMEN COMUN - ACTIVIDAD ECONOMICA 6601, ENTIDAD COOPERATIVA NO EFECTUAR RETENCION EN LA FUENTE

LA MORA EN EL PAGO DE LA PR| POLIZA O DE LOS CERTIFICADOS O ANEXOS QUE SE EXPIDAN CON O EM ELLA P A LA TER OM AUTOMATICA DEL CONTRATO Y DARA Dﬁﬂﬁﬁnﬂn

(U )

FIRMA/ASEGURADOR {415)7701861000019(8020)000000000007000515081428 FIRMA TOMADOR

DIRECCION NOTIFICAGION ASEGURADOR.IA: Calle 100 No. 9A-45 Piso 8y 12 Bogotd Iﬁ Emﬁmu
| '
CBDY257ROTOEFRTCET CLIENTE b

S508A 0
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NIT: 860.524.654-8 S

POLIZA SEGURO DE RESP. CIVIL EXTRACONTRACTUAL

NUMERO ELECTRONICO
PARA PAGOS

ITEM: 1 DEPARTAMENTO: ANTIOQUIA CIUDAD: MEDELLIN
DIRECCICN: CALLE 47D No. 75-276
ACTIVIDAD: CONTRATO DE PRESTACION DE SERVICIOS

TIPO EDIFICIO: SI APLICA TIPO DE RIESGO: ESTATAL MANZANA: 47D-76

DESCRIPCION AMPAROS SUMA ASEGURADA % INVAR SUBLIMITE

CONTRATO $ 181,705,200.00
FREDIOS, LABORES Y OPERACIONES 181,705,200.00

5150814282 POLIZA No: 515 -74 - 994000004404 ANEXO:1

(" AGENCIA EXPEDIDORA: SABANBTA COD.AGE: 515 RAMO: 74  PAP: R
e DIA MES A0 DIA  MES  ARO HORAS DIA  MES ARO HORAS DIA = MES ARO
§| |22 | 02 | 2021 | VIGENCADELAPOLIZA| 22 | 02 | 2021 23:59 | | 30 | 12 | 2021 ]23:59 | 311| | 22] 02| 2021
£ FECHA DE EXPEDICION VIGENCIA DESDE ALAS VIGENCIA HASTA ALAS DIAS FECHA DE IMPRESION
g\‘ MODALIDAD FACTURACION: ANTUAL TIPO DE IMPRESION: TMPRESION
8~ HORAS ORAS
5 10 06 movmaento MODIFICACION DIA  MES  ARD DA MES  ARD  H DIAS R
§ VIGENCIA DELANEXO| 22 | 02 |2021] 23:59| | 30 | 12 | 2021 |23:59 | 311
Tg\ VIGENCIA DESDE ALAS VIGENCIA HASTA ALAS J
2 DATOS DEL TOMADOR
g ) —
: NOMBRE= CLUB DEPORTIVO IDENTIFICACION:  NIT 890.981.559-2
g DIRECCION: KR 49 N 14 30 cwoap: MEDELLEN, ANTIOQUIA TELEFONO: 3102056079

N J
§ DATOS DEL ASEGURADO Y BENEFICIARIO
€ asecurapo: IDENT ST
s CLUB DEPORTIVO HURACANES IRICACKON: - NT 890.981.559-2
]
; DIRECCION: KR 49 N 14 30 ciuoap: MEDELLIN, ANTIOQUIA TELEFONO: 34 55056079
S\ eenericumio. TERCEROS AFECTADOS IDENTIFICACION: w1 001-8 )
e y DATOS DEL RIESGO Y AMPAROS
§( ASEGURADO: CLUB DEPORTIVO HURACANES NIT : 890981559 R
-
2
-
£
=
o
o
"
o
3
-
"
<
£
"

DEDUCIBLES: 10.00 % DEL VALOR DE LA PERDIDA - Minimo: 5,000,000.00 $ en PREDIOS, LABORES Y OPERACIONES

BENEFICIARIOS
NIT 001 - TERCEROCS AFECTADOS

de los

MEDIANTE LA PRESENTE PGLIZA SE AMPARAN LOS PERJUICIOS PATRIMONIALES QUE CAUSE DIRECTAMENTE EL ASEGURADO CON
MOTIVO DE UNA DETERMINADA RESPONSABILIDAD CIVIL EXTRACONTRACTUAL EN QUE INCURRA DE ACUERDO CON LA LEY
COLOMBIANA EN VIRTUD DE LA EJECUCION DEL CONTRATO DE COMODATO No. C-6§700018120-21, RELACIONADO CON EL OBJETO:

GARANTIZAR EL CUMPLIMIENTO DEL CONTRATO DE COMODATO No.N° C-6700018120-21, REFERENTE A LOS ESPACIOS:
N°35-OFICINA CON UN AREA DE 2,75 M2 Y N°36-BODEGA CON UN AREA DE 9,52 M2, LOCALIZADOS AL INTERIOR DEL
ESCENARIO COMPLEJO ACUATICO DE LA UNIDAD DEPORTIVA ATANASIO GIRARDOT, IDENTIFICADO CON MATRICULA N° 30506 Y
CODIGO ACTIVO FIJO EQR 33LT/EQR 34LT, UBICADO EN CARRERA 72 # 48 - 100 DE LA CIUDAD DE MEDELLIN. LOS CUARLES
SUMAN UN AREA TOTAL DE 12,27 MT2 Y QUE SERAN UTILIZADOS PARA EL DESARROLLO DE ACTIVIDADES ADMINISTRATIVAS Y
LOGISTICAS DEL COMODATARIO., DE ACUERDO CON LAS ESPECIFICACIONES CONSIGNADAS EN EL CITADO CONTRATO.

confirma la infy

SE EXPIDE LA PRESENTE POLIZA SEGUN CONDICIONADO GENERAL POLIZA DE GARANTIA UNICA DE CUMPLIMIENTO A FAVOR DE
ENTIDADES ESTATALES, FORMATO 21/03/2018-1502-P-05-PATRI-CL-SUSP-09-DOOI

Asegurado: Municipio de Medellin / Inder Medellin
Beneficiario: Terceros Afectados / Municipio de Medellin / Inder Medellin

da C

\

VALOR ASEGURADO TOTAL: VALOR PRIMA: GASTOS EXPEDICION: Wa: TOTAL A PAGAR:
W[ § whhdwakdkwdanD 00 § wwsswws (.23, 234) Srxxxxrnrx( 00 § *wkw(-44,124) § *hxkxkku (276,359)
E 1 0 COASEGURO CEDIDD

i NOMBRE CLAVE %PART NOMBRE COMPARIA WPART VALOR ASEGURADO 3
FRANCISCO HERRERA RAMOS 4774 100.00

Ahora

\. 2

ey
I ¥
(LA MORA EN EL PAGO DE LA o POLIZA O DE LOS CERTIFICADOS O ANEXOS QUE SE CON O EN ELLA A LA TERMINACION AUTOMATICA DEL CONTRATO ¥ DARA DERECHO)
ASEGURADORA SOLIDARIA DE 0l ENTIDAD COOPERATIVA, PARA EXIGIR EL PAGO DE LA PRIMA DEVENGADA Y DE LOS GASTOS CAUSADOS CON OCASION DE LA EXPEDICION DEL CONTRATO.

I~

I ) )

\ FIRMA ASEGURADOR (415)7701861000019(8020/000000000007000515081428 FIRMA TOMADOR
DIRECCION NOTIFICACION ASEGURADORA: Calle 100 No. 8A-45 Piso 8 y 12 Bogota

L
CRNGIETANTNRRATRER CLIENTE

GRAN CONTRIBUYENTE RES.2500 DIC/93 - REGIMEN COMUN - ACTIVIDAD ECONOMICA 6801, ENTIDAD COOPERATIVA NO EFECTUAR RETENCION EN LA FUENTE



LISTADO DE ASEGURADOS
POLIZA SEGURO DE RESP. CIVIL EXTRACONTRACTUAL

DATOS DE LA POLIZA
Mo POLZAT 904000004404 ANEXO: TS0 DE MOWMIENTD: EXDPEDT CTON BAGINA: 3
TOMADOR: CLUB DEPORTIVO HURACANES IDENTIFICACION: 890 .981.559-2
. . wmumm —_— § —— S—
ITEM ASEGURAD_Q i _: CC.aNT UBICACION DEL F'REDD? | CIuDAD “l VALOR ASEGURADO | PRIMA SIN !\"\ﬂ PRIMA CON IVA
CLUB DEPORTIVO | L
1 HURACANES B890981559-2 | CALLE 47D No. 75-276 HEDELL‘EN | 181,705,200.00 619,291 736,956

PRIMA TOTAL SIN VA PRIMA TOTAL CON VA

619,251 736,956




RECIBO DE CAJA No. 515020166 € 9 AsequradoraSolidaria

de (olombia
AGENCIA TRANSACCION Nro. FECHA DE RECAUDO TIPO PAGADOR
SABANETA 515053782 02/03/2021 ASEGURADO
NOMBRE PAGADOR C.C o NIT
CLUB DEPORTIVO HURACANES 850981558
TOMADOR POLIZA

CLUB DEPORTIVO HURACANES

DETALLE DE PAGO

PAGO POLIZA DE ARRENDAMIENTO 994000000120 - NRO. ELECTRONICO 515081423
VALOR EN LETRAS (en Pesos) VALOR RECIBO

SETECIENTOS DIEZ Y SEIS MIL CUATROCIENTOS CUARENTA Y SIETE PESOS $ 716,447.00

PAGO POLIZA DE ARRENDAMIENTO 934000000120 - ANEXO 0 AGENCIA SABANETA, TOMADOR POLIZA: NIT-89098155% CLUB DEPORTIVO
HURACANES

. VALOR PAGADO $ 255,850.00 RELACIONADO EN LA BOLETA DE RECAUDO CON NRO. ELECTRONICO 50047675
MEDIO DE PAGO: PAGD REALIZADO- POR TR PASARELA DE PAGOS - PSE.

# FIRMA RECIBIDO PAGO

RECIBO GENERADO POR: HERRERA RAMOS FRANCISCO



oy H H
RECIBO DE CAJA No. 515029166 € . uradora Solidaria
. de (olombia

AGENCIA TRANSACCION Nro. FECHA DE RECAUDC TIPD PAGADOR

SABANETA 515053782 02/03/2021 ASEGURADD

NOMBHEE PAGADOR C.C o NIT

CLUB DEPORTIVO HURACANES BS0981559

TCMADOR POLIZA

CLUB DEPORTIVO HURACANES

DETALLE DE PAGO
PAGO POLIZA DE RESP CIVIL EXT PATRI 934000004404 - NRO. ELECTRONICO 515081428

VALOR EN LETRAS (en Pesos)
SETECIENTOS DIEZ ¥ SEIS MIL CUATRCCIENTOS CUARENTA ¥ SIETE PESOS

VALOR RECIBO
S 716,447.00

RURACANES
MEDIC DE PAGO: FAGO REALIZADO POR LA PASARELA DE PAGOS - PSE.

BAGO BOLIZA DE RESP CIVIL EXT PATRI 9394000004404 - ANEXO 0 AGENCIA SABRNETA, TOMADOR POLIZA: NIT-880981559 CLUR DEPORTIVO
. VALOR PAGADO § 460,597.00 RELACIONADO EN LA BOLETA DE RECAUDO CON NRO. ELECTRGNICO 50047675

oot

# FIRMA RECIBIDC PAGC

RECIBO GENERADO POR: HERRERA RAMOS FRANCISCO



LISTADO DE ASEGURADOS
POLIZA SEGURO DE RESP. CIVIL EXTRACONTRACTUAL

DATOS DE LA POLIZA

-

No. POLEZA: 994000004404

ANEXD: 1

TIPO DE MOVIMIENTO: MODIFICACION

PAGINA: 3

TOMADOR: CLUB DEPORTIVO HURACANES IDENTIFICACION: 890 .981.559-2
\
_ ASEGURADOS ; SR -
ITEM ASEGURADO C.C.4NIT | UBICACION DEL PREDIO CIUDAD VALOR ASEGURADO PRIMA SIN IVA PRIMA CON IVA
: I e s ! i ’ ’
CLUB DEPORTIVO . f ;g 5 :
1 HURACANES ; 890981559-2 ECALLE' 47D No. 75-276 MEDELLIN 0.00 -232,234 -276,359

PRIMA TOTAL SIN VA

PRIMA TOTAL CON VA

-232,234

-276,359




