E P POLIZA DE SEGURO DE RESPONSABILIDAD CIVIL EXTRACONTRACTUAL DERIVADA DE
DEL CUMPLIMIENTO
ESTRADO 5.8,
NIT. 8600085786 RCE CONTRATOS
CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL COoD.SUC NO.POLIZA ANEXO
BOGOTA, D.C. CHAPINERO 14 14-40-101046715 0
FECHA EXPEDICION VIGENCIA DESDE ALAS ~ VIGENCIA HASTA ALAS
= DIA MES ANO | DIA MES  ANO HORAS | DIA MES ANO | HORAS TIPO MOVIMIENTO
13 | o7 | 2022 12 | o7 | 202 00:00 3 | 12 | 202 23:59 | EMISION ORIGINAL
DATOS DEL TOMADOR [ GARANTIZADD
g‘gg"&fE O RAZON SISTEMAS Y TELECOMUNICACIONES DEL ORIENTE S.A.S IDENTIFICACION NIT: 804.003.326-6
EDIRECCION: CL 35 NO. 17-77 OF 301 |CIUDAD: BUCARAMANGA, SANTANDER |TELEFONO: 6705425

DATOS DEL ASEGURADD ! BENEFICIARIOD
ASEGURADO: CORPORACION AUTONOMA REGIONAL DE SANTANDER CAS |IDENTIFICACION NIT: 804.000.292-0

IRECCION: CARRERA 12 N 14-47 CIUDAD:  SAN GIL, SANTANDER TELEFONO 7240762

804000292 - CORPORACION AUTONOMA REGIONAL DE
BENEFICIARIO: gANTANDER CAS

ADICIONAL:

QOBJETD DEL SEGURD

¥4 CON SUJECION A LAS CONDICIONES GENERALES DE LA POLIZA QUE SE ANEXAN E-RCE-002A REDIS 04-09 / E-RCE-001A, QUE FORMAN PARTE INTEGRANTE DE LA MISMA Y
QUE EL ASEGURADO Y EL TOMADOR DECLARAN HABER RECIBIDO Y HASTA EL LIMITE DE VALOR ASEGURADO SENALADO EN CADA AMPARO, SEGUROS DEL ESTADO S.A.,
‘%4 GARANTIZA:

GARANTIZAR EL PAGO DE LOS PEJUICIOS DERIVADOS DEL INCUMPLIMIENTO DE LAS OBLIGACIONES ASUMIDAS EN EL CONTRATO DE PRESTACION DE SERVICIOS No 00861-2022

‘gl CELEBRADO POR LAS PARTES, CUYO OBJETO ES: PROPORCIONAR EL SERVICIO DE CONECTIVIDAD, TELECOMUNICACION Y SEGURIDAD CON EL FIN DE FORTALECER LA GESTION DE
@ L2 CORPORACION AUTONOMA REGIONAL DE SANTANDER

ASEGURADO/BENEFICIARIO TERCEROS AFECTADOS

AMFPAROS
RIESGO: SUMINISTRO DE BIENES
o AMPAROS DEDUCIBLE VIGENCIA VIGENCIA SUMA ASEG
3 DESDE HASTA ACTUAL
gl PREDIOS LABORES Y OPERACIONES 10.00 % DEL VALOR DE LA 12/07/2022 31/12/2022 $200,000,000.00
PERDIDA - Minimo: 1.00 SMMLV
4l CONTRATISTAS Y SUBCONTRATISTAS 10.00 % DEL VALOR DE LA 12/07/2022 31/12/2022 $200,000,000.00
PERDIDA - Minimo: 1.00 SMMLV
VEHICULOS PROPIOS Y NO PROPIOS 10.00 % DEL VALOR DE LA 12/07/2022 31/12/2022 $200,000,000.00

PERDIDA - Minimo: 1.00 SMMLV

ACLARACIONES

A | GASTOS EXPEDICION IVA TOTAL A PAGAR VALOR ASEGURADO TOTAL | PLAN DE PAGO
$ ****235,616.00 $ ******+3,000.00 $ *****45,337.00 g *ereen083 05300 | $ *****200,000,000.00 CONTADO
INTERNMEDMARID DR TRIBLAOHR COAEESURD
MOLERE EAVE T DE PART. MOMERE COMPARLA, 5% PART, WALOR ASEQURADD
ANDRES FELIPE GONZALEZ PEREZ 132956 100.00

LA MORA EN EL PAGO DE LA PRIMA O DE LOS CERTIFICADOS O ANEXOS QUE SE EXPIDAN CON FUNDAMENTO EN ELLA, PRODUCIRA LA TERMINACION AUTOMATICA DEL
=1 CONTRATO Y DARA DERECHO A SEGUROS DEL ESTADO S.A. PARA EXIGIR EL PAGO DE LA PRIMA DEVENGADA Y DE LOS GASTOS CAUSADOS CON OCASION DE LA
EXPEDICION DEL CONTRATO.

QUEDA EXPRESAMENTE CONVENIDO QUE LAS OBLIGACIONES DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. SE REFIERE UNICAMENTE AL OBJETO Y OBSERVACIONES DE LA(S)
GARANTIA(S) QUE SE ESPECIFICAN EN ESTE CUADRO.

NOTA: SEGUROS DE ESTADO S.A SE RESERVA EL DERECHO DE REVISAR Y HACER ACOMPANAMIENTO AL RIESGO ASUMIDO DURANTE LA VIGENCIA DE LA PRESENTE
POLIZA, POR LO TANTO EL ASEGURADOR COMO EL TOMADOR, PRESTARAN SU COLABORACION

PARA EFECTOS DE NOTIFICACIONES LA DIRECCION DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. ES CRA. 7 NO. 57 -67 - TELEFONO: 2172417 - BOGOTA, D.C.

e colOdm,

VIGILADO SUPERINTEMDENC lh FIMANCER A fr

£ Set aut £~

FISMA TOMADOR
OFICINA PRINCIPAL: CRA. 11 NO. 90-20 BOGOTA D.C. TELEFONO: 2186977 YEIMYMONTANO




SUPERINTENDENE 1A FIMANCER A
DE COLOMES,
AT W TR WP Wl

VIGILADO

HEGURD-E POLIZA DE SEGURO DE RESPONSABILIDAD CIVIL EXTRACONTRACTUAL DERIVADA DE
ms,n. CUMPLIMIENTO
MIT. 850.008.576-5 RCE CONTRATOS
[CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL CODSUC NO.POLIZA ANEXO |
BOGOTA, D.C. CHAPINERO 14 14-40-101046715 0
—FECHA EXPEDICION —VIGENCIA DESDE ATAS —VIGENCIA HASTA ATAS
DIA MES ANO | DIA MES ANO | HORAS | DIA MES ANO | HORAS TIPO MOVIMIENTO
13 | o7 | 2022 12 | 07 | 2022 00:00 | 31 12 2022 | 2359 | EMISION ORIGINAL
DATOS DEL TOMADOR 7 GARANTIZADOD
oo URAZOH SISTEMAS Y TELECOMUNICACIONES DEL ORIENTE S.A.S IDENTIFICACION NIT: 804.003.326-6
DIRECCION: CL 35 NO. 17-77 OF 301 CIUDAD:  BUCARAMANGA, SANTANDER |TELEFON0: 6705425
DATOS DEL ASEGURADOD ! BENEFICIARIO
[ASEGURADO: CORPORACION AUTONOMA REGIONAL DE SANTANDER CAS IDENTIFICACION _NIT: 804.000.292-0

[DIRECTION: CARRERA T2 N 1447 |CIUDAD: SAN GIL, SANTANDER | TELEFONO: 72240762

BENEFICIARIO: 804000292 - CORPORACION AUTONOMA REGIONAL DE SANTANDER CAS

AMPAROS DEDUCIBLE VIGENCIA VIGENCIA SUMA ASEG
DESDE HASTA ACTUAL
RESPONSABILIDAD CIVIL CRUZADA 10.00 % DEL VALOR DE LA 12/07/2022 31/12/2022 $200,000,000.00
PERDIDA - Minimo: 1.00 SMMLV
PERJUICIOS EXTRAPATRIMONIALES 10.00 % DEL VALOR DE LA 12/07/2022 31/12/2022 $200,000,000.00
PERDIDA - Minimo: 1.00 SMMLV
DANO EMERGENTE Y LUCRO CESANTE 10.00 % DEL VALOR DE LA 12/07/2022 31/12/2022 $200,000,000.00

PERDIDA - Minimo: 1.00 SMMLV

LA MORA EN EL PAGO DE LA PRIMA O DE LOS CERTIFICADOS O ANEXOS QUE SE EXPIDAN CON FUNDAMENTO EN ELLA, PRODUCIRA LA TERMINACION AUTOMATICA DEL CONTRATO Y
DARA DERECHO A SEGUROS DEL ESTADO S.A. PARA EXIGIR EL PAGO DE LA PRIMA DEVENGADA Y DE LOS GASTOS CAUSADOS CON OCASION DE LA EXPEDICION DEL CONTRATO.
QUEDA EXPRESAMENTE CONVENIDO QUE LAS OBLIGACIONES DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. SE REFIERE UNICAMENTE AL OBJETO Y OBSERVACIONES DE LA(S) GARANTIA(S) QUE
SE ESPECIFICAN EN ESTE CUADRO.

NOTA: SEGUROS DE ESTADO S.A SE RESERVA EL DERECHO DE REVISAR Y HACER ACOMPANAMIENTO AL RIESGO ASUMIDO DURANTE LA VIGENCIA DE LA PRESENTE POLIZA, POR LO
TANTO EL ASEGURADOR COMO EL TOMADOR, PRESTARAN SU COLABORACION

PARA EFECTOS DE NOTIFICACIONES LA DIRECCION DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. ES CRA. 7 NO. 57 -67 - TELEFONO: 2172417 - BOGOTA, D.C.

14-40-101046715 4 s “'P Eﬁf’- a4 .Q_,_x

FIRMA AUTORIZADA: Gabriela A. Zarante B. - Secretaria General FIRMA TOMADDR

YEIMYMONTANO




POLIZA DE SEGURO DE RESPONSABILIDAD CIVIL EXTRACONTRACTUAL DERIVADA DE
CUMPLIMIENTO

RCE CONTRATOS

EEGU ROS

Emm H.A
NIT. 860.009.578-6

CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL CoD.sUC NO.POLIZA ANEXO
BOGOTA, D.C. CHAPINERO 14 14-40-101046715 0
FECHA EXPEDICION VIGENCIA DESDE ALAS "~ VIGENCIA HASTA ALAS
= DIA  MES  ANO DIA  MES ANO |HORAS | DIA . MES ANO | HORAS TIPO MOVIMIENTO
& 13 | 07 | 2022 12 | 07 | 2022 00:00 31 | 12 | 2022 23:59 | EMISION ORIGINAL

DATCS DEL TOMADCOR | GARANTIZAD
SISTEMAS Y TELECOMUNICACIONES DEL ORIENTE S.A.S

NOMBRE O RAZON
SOCIAL

DIRECCION: CL 35 NO. 17-77 OF 301 |C|UDAD: BUCARAMANGA, SANTANDER |TELEFONO: 6705425

|IDENTIFICACION NIT: 804.003.326-6

DATOS DEL ASEGURADD F BENEFICIARID

e \SEGURADO: CORPORACION AUTONOMA REGIONAL DE SANTANDER CAS IDENTIFICACION NIT: 804.000.292-0
IRECCION: CARRERA 12 N 14-47 CIUDAD:  SAN GIL, SANTANDER TELEFONO 7240762
804000292 - CORPORACION AUTONOMA REGIONAL DE .
BENEFICIARIO: SANTANDER CAS ADICIONAL:

—

“ PAGUESTADO

FOrMTAL DE Padidon

CORRESPONSALES BANCARIOS
@ Super =
pm— g

IHTEK -

% Banml-nmbna
'{-l ) Do  Jub SMER colomb
"«._ ST RN ETR A -

expto o [ (VA

'WSA

Pagos con convenio *No aplica para transferencias

Bancode Bogota L Seguros de Vida del Estado Cuenta Corriente 008465452

p—
Grupo -
B-EII’ICD|D!"I"I|J!E| Seguros de Vida del Estado Cuenta Convenio 47190
. J
=i VALOR PRIMA NETA GASTOS EXPEDICION IVA TOTAL A PAGAR VALOR ASEGURADO TOTAL PLAN DE PAGO
= $ ****+235,616.00 § *+*++++3 000.00 $ *****45,337.00 § Hrrennnt283,953.00 $ ****+*200,000,000.00 CONTADO
INTERNEDGARKD DI TRIBLCION COAEEGUIRD
MONERE CLAVE % DE PART. MOMERE COMPATIA B PART. WALIDR: ARECARADD
ANDRES FELIPE GONZALEZ PEREZ 132956 100.00

- A MORA EN EL PAGO DE LA PRIMA O DE LOS CERTIFICADOS O ANEXOS QUE SE EXPIDAN CON FUNDAMENTO EN ELLA, PRODUCIRA LA TERMINACION AUTOMATICA DEL CONTRATO Y
“SDARA DERECHO A SEGUROS DEL ESTADO S.A. PARA EXIGIR EL PAGO DE LA PRIMA DEVENGADA Y DE LOS GASTOS CAUSADOS CON OCASION DE LA EXPEDICION DEL CONTRATO.
QUEDA EXPRESAMENTE CONVENIDO QUE LAS OBLIGACIONES DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. SE REFIERE UNICAMENTE AL OBJETO Y OBSERVACIONES DE LA(S) GARANTIA(S) QUE SE
SPECIFICAN EN ESTE CUADRO.

OTA: SEGUROS DE ESTADO S.A SE RESERVA EL DERECHO DE REVISAR Y HACER ACOMPANAMIENTO AL RIESGO ASUMIDO DURANTE LA VIGENCIA DE LA PRESENTE POLIZA, POR LO
ANTO EL ASEGURADOR COMO EL TOMADOR, PRESTARAN SU COLABORACION

o

SUPERINTEMDENG th FilancER A T

§ 2 ARA EFECTOS DE NOTIFICACIONES LA DIRECCION DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. ES CRA. 7 NO. 57 -67 - TELEFONO: 2172417 - BOGOTA, D.C.

1 FORMA DE PAGO

iy REFERENCIA

i| Banco CHEQUE No. VALCR PAGO:
1100211246690-2

o (415) 7709998021167 (8020)11002112466902(3900) 000000283953 (96) 20230712
all|EFECTIVO
-
- [llcHEQUE
2
=[l|ToTaL s

COPIA PARA PAGO EN BANCOS NO NEGOCIABLE

k=



SEOUROS POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO ENTIDAD ESTATAL
ESTADO 5.8
R DECRETO 1082 DE 2015
CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL COD.SUC NO.POLIZA ANEXO
BOGOTA, D.C. CHAPINERO 14 14-44-101157803 0
FECHA EXPEDICIQN VIGENCIA DESDE ALAS ~ VIGENCIA HASTA A LAS
= DIA MES ANO DIA MES ANO HORAS DIA MES ANO HORAS TIPO MOVIMIENTO
& 13 | 07 | 2022 12 | 07 | 2022 00:00 31 | 12 | 2025 23:59 EMISION ORIGINAL
CATOS DEL TOMADOR I GARANTIZFADC

NOMBRE O RAZON
SOCIAL

EDIRECCION: CL 35 NO. 17-77 OF 301 |CIUDAD: BUCARAMANGA, SANTANDER |TELEFONO: 6705425

SISTEMAS Y TELECOMUNICACIONES DEL ORIENTE S.A.S IDENTIFICACION NIT: 804.003.326-6

DATOS DEL ASEGURADO | BENEFICIARID
o CORPORACION AUTONOMA REGIONAL DE SANTANDER CAS ||DENT|F|CAC|ON BT 604T000.292-0

IRECCION: CARRERA 12 N 14-47 CIUDAD:  SAN GIL, SANTANDER TELEFONO 7240762

ADICIONAL:

QOBJETD DEL SEGURD

4 CON SUJECION A LAS CONDICIONES GENERALES DE LA POLIZA QUE SE ANEXAN ECU010B, QUE FORMAN PARTE INTEGRANTE DE LA MISMA Y QUE EL ASEGURADO Y EL
TOMADOR DECLARAN HABER RECIBIDO Y HASTA EL LIMITE DE VALOR ASEGURADO SENALADO EN CADA AMPARO, SEGUROS DEL ESTADO S.A., GARANTIZA:

GARANTIZAR EL PAGO DE LOS PEJUICIOS DERIVADOS DEL INCUMPLIMIENTO DE LAS OBLIGACIONES ASUMIDAS EN EL CONTRATO DE PRESTACION DE SERVICIOS No 00861-2022
‘gl CELEBRADO POR LAS PARTES, CUYO OBJETO ES: PROPORCIONAR EL SERVICIO DE CONECTIVIDAD, TELECOMUNICACION Y SEGURIDAD CON EL FIN DE FORTALECER LA GESTION DE
@ L2 CORPORACION AUTONOMA REGIONAL DE SANTANDER

AMPAROS

RIESGO: SUMINISTRO DE BIENES

AMPAROS VIGENCIA DESDE VIGENCIA HASTA SUMA ASEG/ACTUAL
@l CUMPLIMIENTO DEL CONTRATO 12/07/2022 30/04/2023 $42,329,776.67

PAGO DE SALARIOS, PRESTACIONES SOCIALES LEGALES E INDEMNIZACIONES 12/07/2022 31/12/2025 $42,329,776.67
g| LABORALES

CALIDAD DEL SERVICIO 12/07/2022 31/12/2023 $42,329,776.67

ACLARACIONES

| GASTOS EXPEDICION IVA TOTAL A PAGAR VALOR ASEGURADOTOTAL [  PLANDEPAGO |
$ ****607,983.00 § **+***++20,000.00 $ ****119,316.00 § Hrmmmr747,299.00 § ***++*126,989,330.01 CONTADO
INTERMEDWARID DR TRIBUCICH COAEEGURD
MOLBRE CLAVE i DE FART. MOMERE COMPARA 5 AR, WALCR ASEGURADD

ANDRES FELIPE GONZALEZ PEREZ 132956 100.00

QUEDA EXPRESAMENTE CONVENIDO QUE LAS OBLIGACIONES DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. SE REFIERE UNICAMENTE AL OBJETO Y OBSERVACIONES DE LA(S)
=1 GARANTIA(S) QUE SE ESPECIFICAN EN ESTE CUADRO.

E

% | NOTA: SEGUROS DE ESTADO S.A SE RESERVA EL DERECHO DE REVISAR Y HACER ACOMPANAMIENTO AL RIESGO ASUMIDO DURANTE LA VIGENCIA DE LA PRESENTE
;§ s POLIZA, POR LO TANTO EL ASEGURADOR COMO EL TOMADOR, PRESTARAN SU COLABORACION

E é PARA EFECTOS DE NOTIFICACIONES LA DIRECCION DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. ES CRA. 7 NO. 57 -67 - TELEFONO: 2172417 - BOGOTA, D.C.
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FIRMA TOMADOR
OFICINA PRINCIPAL: CRA. 11 NO. 90-20 BOGOTA D.C. TELEFONO: 2186977 YEIMYMONTANO
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EEGUHM POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO ENTIDAD ESTATAL
E-ﬁTm SR

DECRETO 1082 DE 2015

NIT. 860.008 578-6
CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL CoD.sUC NO.POLIZA ANEXO
BOGOTA, D.C. CHAPINERO 14 14-44-101157803 0
=8 FECHA EXPEDICION VIGENCIA DESDE ALAS "~ VIGENCIA HASTA ALAS
= DIA  MES  ANO DIA  MES ANO |HORAS | DIA . MES ANO | HORAS TIPO MOVIMIENTO
& 13 | 07 | 2022 12 | 07 | 2022 00:00 31 | 12 | 2025 23:59 | EMISION ORIGINAL

DATCS DEL TOMADCOR | GARANTIZAD
SISTEMAS Y TELECOMUNICACIONES DEL ORIENTE S.A.S

NOMBRE O RAZON
SOCIAL

DIRECCION: CL 35 NO. 17-77 OF 301 |C|UDAD: BUCARAMANGA, SANTANDER |TELEFONO: 6705425

|IDENTIFICACION NIT: 804.003.326-6

DATOS DEL ASEGURADD F BENEFICIARID

BEEEEIEII-\/-I\DF\(‘:I)C/) CORPORACION AUTONOMA REGIONAL DE SANTANDER CAS IDENTIFICACION NIT: 804.000.292-0
#DIRECCION: CARRERA 12 N 14-47 CIUDAD:  SAN GIL, SANTANDER TELEFONO 7240762

LB

DICIONAL:

—

' PAGUESTADO

FOrMTAL DE Padidon

INA WEB CORRESPONSALES BANCARIOS
@ Super ted
e

IHTEK -

Banml-nmbna
@) eamsi g2 et
axito o IR (VAY/SEE

'WSA

Pagos con convenio *No aplica para transferencias

Bancode Bogota L Seguros de Vida del Estado Cuenta Corriente 008465452

p—

Grupo -

B-EII’ICD|D!"I"I|J!E| Seguros de Vida del Estado Cuenta Convenio 47190
J J

=i VALOR PRIMA NETA GASTOS EXPEDICION IVA TOTAL A PAGAR VALOR ASEGURADO TOTAL PLAN DE PAGO
= $ *****607,983.00 $ ****+*20,000.00 $ *****119,316.00 § rremnen747,299.00 $ ****+*126,989,330.01 CONTADO
INTERNEDGARKD DI TRIBLCION COAEEGUIRD
- MONERE CLAVE % DE PART. MOMERE COMPATIA B PART. WALIDR: ARECARADD
ANDRES FELIPE GONZALEZ PEREZ 132956 100.00

QUEDA EXPRESAMENTE CONVENIDO QUE LAS OBLIGACIONES DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. SE REFIERE UNICAMENTE AL OBJETO Y OBSERVACIONES DE LA(S) GARANTIA(S) QUE SE
= "=iF SPECIFICAN EN ESTE CUADRO.

OTA: SEGUROS DE ESTADO S.A SE RESERVA EL DERECHO DE REVISAR Y HACER ACOMPANAMIENTO AL RIESGO ASUMIDO DURANTE LA VIGENCIA DE LA PRESENTE POLIZA, POR LO
ANTO EL ASEGURADOR COMO EL TOMADOR, PRESTARAN SU COLABORACION
PARA EFECTOS DE NOTIFICACIONES LA DIRECCION DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. ES CRA. 7 NO. 57 -67 - TELEFONO: 2172417 - BOGOTA, D.C.

FORMA DE PAGO

REFERENCIA
BANCO CHEQUE Meo. VALCOR PAGO:
1100211246621-4

(415) 7709998021167 (8020)11002112466214 (3900) 000000747299 (96)20230712

e colodm

SUPERINTENDENC A Fhli.mﬁ

EFECTIVO
CHEQUE
TOTAL §
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COPIA PARA PAGO EN BANCOS NO NEGOCIABLE



SEGUROS

DEL

ESTRDO 8 A
MNIT. 860.009.578-6

CONSTANCIA DE NO REVOCATORIA NI CANCELACION
POR FALTA DE PAGO DE LA PRIMA

Hacemos constar, que la podliza N° 101157803, anexo
0, no expirara por falta de pago de Ila prima, ni por
revocatoria unilateral del tomador de la poliza o de la aseguradora.

Lo anterior de conformidad con lo establecido en el decreto 1082 de 2015
el cual regula las garantias ante entidades estatales

Dado en BOGOTA, D.C. a los 13 dias del mes de JULIO de 2022

14-44-101157803
FIRMA AUTORIZADA: Gabriela A. Zarante B. - Secretaria General

2



SEGUROS
DEL

Nit: 860009578-6

ESTADO S.A.

) Coracliilt

A

7709998021167003935082

SEGUROS DEL ESTADO GENERALES

CERTIFICAMOS QUE:

RECIBO DE PAGO N*:

I

e

10000039350824

FECHA

13/07/2022 03:53p.m.

RECIBIMOS DE:

SISTEMAS Y TELECOMUNICACIONES DEL ORIENTE S.A.S

NIT. 804.003.326

LA SUMA DE:

Un millones treinta y un mil doscientos cincuenta y dos pesos *+ssssssssessasssses

POR CONCEPTO DE:

PAGO BOLETA RECAUDO REF, NRO.: 10000039350824

\

SUC - RAMO - POLIZA - ENDOSO - CUOTA PRIMA GASTO VA VALOR
CHAPINERO-40-101046715-0-1 $238,616.00 $45,337.00 $283,953.00
CHAPINERO-44-101157803-0-1 $627,982.00 $119,317.00 $747,299.00

FORMA DE PAGO
Pse - $ 1,031,252.00 EFECTIVO:
CHEQUE:
TARJETA:
BD: 1,031,252.00
OTROS: $1,031,252.00
TRANSACCION: 0003935082 TOTAL: $1,031,252.00

CAJERO: PAGU

ESTADO J

7/13/2022 3:53:13PM

172.16.10.23

CamScanner



13/7/22, 15:53

Ultimo acceso: N/A a las N/Ahs

(® 13 dejulio de 202215 : 53 hs

PAGO DE SERVICIOS

SEGUROS DEL ESTADO S.A.

Factura 10000039350824

Pago de Sequros del Estado Generales
190.0.11.107
804003326

Valor a pagar

Cuenta origen

Firmado por:

Resumen

Estado del pago
Codigo de transaccién
Codigo de autorizacion
Fecha de proceso
Creador:

Autorizado por;

https:l!www.bancopichincha.com.colfrontendlpsepayments/pay

(% Coneduich ]

Banco Pichincha

ALEJANDRA DEL PILAR FLORIAN MEJIA

ELECTRONICOS

$ 1.031.252,00

Cta Ahorro **"9648

ALEJANDRA DEL PILAR FLORIAN MEJIA

Procesada exitosamente

9de940d0c32e4de899314b6dblad6681
13/07/2022 15:52

FLORIAN MEJIA, ALEJANDRA DEL PILAR - 13/07/2022 15:52

FLORIAN MEJIA, ALEJANDRA DEL PILAR, - 13/07/2022 15:52

n



