SUPBRAINTENDENCIA FINANCIERA-
DI COLOMEA.

=Y Asequradora Solidaria

o de (olombia
NIT: 860.524.854-8 POLIZA DE GARANTIA UNICA DE CUMPLIMIENTO EN FAVOR DE
ENTIDADES ESTATALES - DECRETO 1082 DE 2015
- PATRICLSUSP09V4

NUMERO ELECTRONICO
POLIZA No: 560-47- 994000152563  ANEXO: 0

5606900032
~ )
AGENCIA EXPEDIDORA: NEIVA COD.AGENCIA: 5g(Q RAMO: 47
DiA MES ARO DIA MES  ARO
TIPO DE MOVIMIENTO:  EXPEDICION TIPODEMPRESON:  IMPRESION |13 | o5 | 2022 | 13| o5 | 2022
e FECHA DE EXPEDICION FECHA DE IMPRESION
DATOS DEL AFIANZADO
<
(nowere:  gAIME ANDRES CASTILLO VARGAS IDENTIFICACION:  CC 1013.582.517 m
g
\mnEcc:ONf CL 8 # 10 - 42 CIUDAD: GARZON, HUILA TELEFONG 5115570854 )g
p DATOS DEL ASEGURADO Y BENEFICIARIO z
ASEGURADO:  DEPARTAMENTO DEL HUILA IDENTIFICACION:  NT 800.103.913-4 N3
2
BENEFICIARIO: DEPARTAMENTO DEL HUILA IDENTIFICACION:  wm 800.103.913-4 &
3 =
AMPAROS <
2
GIRO DE NEGOCIO: CONTRATO COMUNICACION DE ACEPTACION DE LA OFERTA
DESCRIPCION AMPAROS VIGENCIA DESDE VIGENCIA HASTA SUMA ASEGURADA
CONTRATO
CUMPLIMIENTO 11/05/2022 05/07/2023 7,500,000.00
PAGO DE SALARIOS, PRESTACIONES SOCIALES E IND 11/05/2022 05/01/2026 3,750,000.00
CALIDAD DEL SERVICIO 11/05/2022 05/01/2024 15,000, 000.00
CALIDAD DEL BIEN 11/05/2022 05/01/2024 15,000,000.00

BENEFICIARIOS
NIT 8001039213 - DEPARTAMENTO DEL HUILA

POLIZA DE CUMPLIMIENTO DE CONTRATO COMUNICACION DE ACEPTACION DE LA OFERTA:

**OBJETO DE LA GARANTIA***

EL OBJETO DE LA PRESENTE POLIZA ES GARANTIZAR EL PAGO DE LOS PERJUICIOS DERIVADOS DEL INCUMPLIMIENTO DE LAS
OBLIGACIONES A CARGO DEL CONTRATISTA DERIVADAS DE CARTA DE ACEPTACION DE LA OFERTA No. 1143 DE 2022 DEL PROCESO

DE SELECCION DE MINIMA CUANTIA No. DAPMCSM0020-22 CELEBRADO ENTRE LAS PARTES, RELACIONADO CON REALIZAR EL
APOYO LOGISTICO Y OPERATIVO DE LAS ACTIVIDADES DE FORTALECIMIENTO AL CONSEJO DEPARTAMENTAL DE PLANEACION.

Ahora Aseguradora Solidaria de Colombla confirma la informacién de los clientes a través del Call Center, por favor tenga en cuenta que ser4 contactado para realizar el procedimiento
T
N
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VALOR ASEGURADO TOTAL: VALOR PRIMA: GASTOS EXPEDICION: IVA: TOTAL A PAGAR: ﬁ
§ **%%4],250,000.00 § wxxkxxxxx%]107,985 g*#x2%9 000.00 $ *WaRan22D 227 |§ whdkdke*xx]39, 212 é
il NOMBRE INTERMEDIARIO CLAVE %PART NOMBRE COMPANIA COASEGURO CEDIDO %PART VALOR ASEGURADO i‘ FE
BUSTOS AGENCIA DE SEGUROS LTDA 10169 100.00 S
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Las condiciones generales de su pdliza se pueden descargar de nuestra Pagina Web www.solidaria.com.co en la opcién SEGUROS - TU RE: IMONIALES.
\Aseguradora Solidaria pensando en su tranquilidad, lo invita a verificar la validez de esta poliza ingresando a nuestra Pagina Web www.
SERVICIOS — CONSULTA POLIZA DE CUMPLIMIENTO. .
FIRMA ASEGURADOR (415)7701861000019(8020)000000000007000560690003 FIRMA ‘TOMADOR )

s T s

DIRECCION NOTIFICACION ASEGURADORA: Calie 100 No. 8A-45 Piso 8y 12 Bogota CLIENTE l gm m
CBDE207E060FFC7ESC




RECIBO DE CAJA No. 560142855 ‘A'seqm_dm Solidaria

AGENCIA TRANSACCION Nro. FECHA DE RECAUDO TIPO PAGADOR
NEIVA 560253012 13/05/2022 ASEGURADO
NOMBRE PAGADOR C.C o NIT
CASTILLO VARGAS JAIME ANDRES 1013582517
TOMADOR POLIZA

CASTILLO VARGAS JAIME ANDRES
DETALLE DE PAGC
PAGO POLIZA DE CUMP. ENT. ESTATALES 934000152563 - NRO. ELECTRGONICO 5606300032

VALOR EN LETRAS (en Pescs)
CIENTO TREINTA Y NUEVE MIL DOSCIENTOS ONCE PESOS

VALOR RECIBO
$ 139,211.00

PAGO POLIZA DE CUMP. ENT. ESTATALES 954000152563 - ANEXO 0 AGENCIA NEIVA, TOMADOR POLIZA: CC-1013582517 CASTILLO VARGAS
JAIME ANDRES. VALOR PAGADO $ 139,211.67 RELACIONADO CON EL NRO. DE RECIBO 560253012
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#  FIRMA RECIBIDO PAGO

RECIBO GENERADO POR: BUSTOS AGENCIA DE SEGUROS LTDA



