- SEQGUROS POLIZA DE SEGURO DE RESPONSABILIDAD CIVIL EXTRACONTRACTUAL DERIVADA DE
DEL CUMPLIMIENTO
(] ESTRADO S.A.
&3 NIT. 860.009.578-6 RCE CONTRATOS
CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL COD.suC NO.POLIZA ANEXO
CALI CALI 45 45-40-101077867 1
FECHA EXPEDICION VIGENCIA DESDE ALAS "~ VIGENCIA HASTA ALAS
DIA. MES  ANO | DIA  MES ANO | HORAS | DA MES ~ ANO | HORAS TIPO MOVIMIENTO
17 | o8 | 2022 o8 | o8 | 2022 0000 | 30 | 1 | 202 23:59 | ANEXO NO CAUSA PRIMA
DATOS DEL TOMADOR | GARANTIZADO
gggﬂliIEE O RAZON ASOCIACION HABITAT HUMANO A.HH IDENTIFICACION NIT: 805.015.208-0
BSlor=ccion: cLs nro. 6 - 79 OF 301 |clupap:  caLi, vaLLE | TELEFONO: 3183428473

DATOS DEL ASEGURADC | BENEFICIARIC
SEGURADO: DISTRITO DE SANTIAGO DE CALI - SECRETARIA DE DESAROLLO ECONOMICO |IDENTIFICACION NIT: 890.399.011-3

IRECCION: CL 6 NORTE NRO. 1 - 42 TORRES CENTENARIO CIUDAD: CALI, VALLE TELEFONO 8964799

890399011 - DISTRITO DE SANTIAGO DE CALI - SECRETARIA DE
ENEFICIARIO: DESAROLLO ECONOMICO ADICIONAL:

OBJETD DEL SEGURD

'S CON SUJECI ON A LAS CONDI Cl ONES GENERALES DE LA POLI ZA QUE SE ANEXAN E- RCE-002A REDI'S 04-09 / E-RCE-001A, QUE FORMAN PARTE | NTEGRANTE DE LA M SMA Y|
QUE EL ASEGURADO Y EL TOVADOR DECLARAN HABER RECIBIDO Y HASTA EL LiMTE DE VALOR ASEGURADO SENALADO EN CADA AMPARO, SEGURCS DEL ESTADO S. A,
GARANTI ZA:

SE AMPARA LA RESPONSABI LI DAD Cl VI L EXTRACONTRACTUAL EN DESARROLLO DEL CONVENI O DE ASOCI ACI ON No. 4171.010.27.1. 024, REFERENTE A: AUNAR ESFUERZOS TCNI CCs,
3l ADM NI STRATI VOS Y FI NANCI EROS PARA EL DESARROLLO DE UN PROGRAVA DE EMPLEABI LI DAD PARA PERSONAS VULNERABLES ECONM CAMENTE ACTI VAS DE LAS COMUNAS 9, 20 Y
@ 21, A TRAVS DE PROCESCS DE FORMACIN EN COVPETENCI AS LABORALES CON ENFOQUE DI FERENCI AL DE GNERO Y GESTIN PARA LA VINCULACIN LABORAL EN EL DI STRITO DE
SANTI AGO DE CALI .

BENEFI Cl ARI O TERCEROS AFECTADCS.

AMFAROS
RIESGO. CONVENI OS DE ASOCI ACI ON, COOPERACI ON O COFI NANCI ACI ON
AVPARCS DEDUCI BLE VI GENCI A VI GENCI A SUMA ASEG SUMA ASEG
1 DESDE HASTA ACTUAL ANTERI OR
=—ail PREDI OS LABORES Y OPERACI ONES 10.00 % DEL VALOR DE LA 08/ 08/ 2022 30/ 11/2022 $200, 000, 000. 00
r PERDI DA - Mninp: 1.00 SMVLV
|l DANO EMERGENTE Y LUCRO CESANTE 10. 00 % DEL VALOR DE LA 08/ 08/ 2022 30/ 11/2022 $200, 000, 000. 00
PERDI DA - Mninp: 1.00 SMVLV
“=ll PERJUI CI OS EXTRAPATRI MONI ALES 10. 00 % DEL VALOR DE LA 08/ 08/ 2022 30/ 11/2022 $200, 000, 000. 00

PERDI DA - Mninp: 1.00 SMVLV

ACLARACIOMNES

a8 VEDI ANTE EL PRESENTE ANEXO Y DE ACUERDO AL CONVENI O DE ASOCI ACI ON No. 4171.010.27.1.024 DE
2022, SE ACLARA QUE EL ASEGURADQ BENEFI Cl ARI O ES:

[ASEGURADQ' BENEFI Cl ARI O DI STRI TO ESPECI AL DEPORTI VO CULTURAL TURI STI CO EMPRESARI AL Y DE
SERVI Cl OS SANTI AGO DE CALI - SECRETARI A DE DESARROLLO ECONOM O.

LOS DEMAS TERM NOS Y CONDI Cl ONES PERMANECEN | GUALES.

Al OR PRIMA NETA | GASTOS EXPEDICION VA TOTAL A PAGAR VAL OR ASEGURADO TOTAL Pl AN DE PAGO
§ Frrrkrrer) 00 § Frrrrkrrer) 00 § Hrkrriorrrk() 00 $ wrrrREkkEkkERRRR) 00 $ ***+*+200,000,000.00 CONTADO
u INTERMEDWARID DISTRIBUCICH COAZEBURD
MOMBRE CLAVE % DE FPART. MOMERE COMPAR 4 5% PART. WALOR ASEGURADO
ORLANDO CATANO MARI N 112468 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
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 CALLE 7N NO. 1N-15/1N-45 - TELEFONO: 6672954 - CALI

DE COLOMERA

VIGILADO SUPERINTENDENCLE FIMANCERA

%2/’/6' L)
=~ FIRMA TOMADOR

—
OFICINA PRINCIPAL: CRA. 11 NO. 90-20 BOGOTA D.C. TELEFONO: 2186977 DLF112468A




SUPERINTEMDENCLE FIMANCERA
DE COLOMERA
R S —

VIGILADO

- POLIZA DE SEGURO DE RESPONSABILIDAD CIVIL EXTRACONTRACTUAL DERIVADA DE
ESTRDO S.A. CUMPLIMIENTO
NIT. 860.009.578-8 RCE CONTRATOS
CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL TOD.SUC NO.POLIZA ANEXO
CALI CALI 45 45-40-101077867 1
FECHA EXPEDICION —VIGENCIA DESDE ATAS —VIGENCIA FASTA ATAS
DIA MES  ARO DIA  MES ARO HORAS | DiA MES ANO | HORAs TIPO MOVIMIENTO
17 | 08 | 2022 08 | 08 | 2022 00:00 30 11 2022 23:59 | ANEXO NO CAUSA PRIMA
DATOS DEL TOMADOR | GARANTIZADOD
S o ASOCIACION HABITAT HUMANO A.HH IDENTIFICACION  NIT: 805.015.208-0
DIRECCION: CL 8 NRO. 6 - 79 OF 301 CIUDAD: _ CALI, VALLE |TELEFONO: 3183428472
DATOS DEL ASEGURADO ! BENEFICIARIO
[ASEGURADO: DISTRITO DE SANTIAGO DE CALI - SECRETARIA DE DESAROLLO ECONOMICO IPENTIFICACION  NIT: 890.399.011-3

DIRECCION: CL 6 NORTE NRO. I - 42 TORRES CENTENARIO |CIUDAD: CALI, VALLE | TECEFONO: 8964799

BYU3YYUIT - DISTRITU DE SANTTAGU DE TALT - SECRETARTADE
BENEFICIARIO: pesaROLLO ECONOMICO

AMPARCS DEDUCI BLE VI GENCI A VI GENCI A SUMA ASEG SUMA ASEG
DESDE HASTA ACTUAL ANTERI OR
CONTRATI STAS Y SUBCONTRATI STAS 10.00 % DEL VALOR DE LA 08/ 08/ 2022 30/11/2022 $200, 000, 000. 00
PERDI DA - M nino: 1.00 SM\LV
RESPONSABI LI DAD ClI VI L PATRONAL 10.00 % DEL VALOR DE LA 08/ 08/ 2022 30/11/2022 $200, 000, 000. 00
PERDI DA - Mnino: 1.00 SMMLV
VEHI CULOS PROPI CS Y NO PROPI OS 10.00 % DEL VALOR DE LA 08/ 08/ 2022 30/11/2022 $200, 000, 000. 00

PERDI DA - M nino: 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 CALLE 7N NO. 1N-15/1N-45 - TELEFONO: 6672954 - CALI

- &7 = } ///
45-40-101077867 \ y/—////,/ﬁ i ,J‘
FIRMA AUTORIZADA: Gabriela A. Zarante B. - Secretaria General ,.r/ FIRMA TOMADDR

-.-----..-I-------ﬂ.-----Dﬁm.-i




SUPERINTEMDENCLE FIMANCERA
DE COLOMERA
R S —

VIGILADO

- POLIZA DE SEGURO DE RESPONSABILIDAD CIVIL EXTRACONTRACTUAL DERIVADA DE
ESTRDO S.A. CUMPLIMIENTO
NIT. 860.009.578-6 RCE CONTRATOS
CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL CODSUC NO.POLIZA ANEXO
CALI CALI 45 45-40-101077867 1
FECHA EXPEDICION —VIGENCIA DESDE ATAS —VIGENCIA AASTA ATAS
DIA  MES ANO | DiA  MES  ARO HORAS | DIA  MES  ANO | HORAS TIPO MOVIMIENTO
17 | 08 | 2022 08 | 08 | 2022 00:00 30 11 2022 23:59 | ANEXO NO CAUSA PRIMA
DATOS DEL TOMADOR | GARANTIZADOD
S o ASOCIACION HABITAT HUMANO A.HH IDENTIFICACION NIT: 805.015.208-0
DIRECCION: CL8 NRO. 6 - 79 OF 301 CIUDAD: _ CALI, VALLE |TELEFONO: 3183428472
DATOS DEL ASEGURADO ! BENEFICIARIO
[ASEGURADO: DISTRITO DE SANTIAGO DE CALI - SECRETARIA DE DESAROLLO ECONOMICO IPENTIFICACION  NIT: 890.399.011-3

DIRECCION: CL 6 NORTE NRO. I - 42 TORRES CENTENARIO |CIUDAD: CALI, VALLE | TECEFONO: 8964799

BYU3YYUIT - DISTRITU DE SANTTAGU DE TALT - SECRETARTADE
BENEFICIARIO: pesaROLLO ECONOMICO

TEXTO ACLARATORI O

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 CALLE 7N NO. 1N-15/1N-45 - TELEFONO: 6672954 - CALI

45-40-101077867 # . 5/:// Za MLl J'

FIRMA AUTORIZADA: Gabriela A. Zarante B. - Secretaria General / FIRMA TOMADOR

-.-----.--.-------!.-----Dﬁm.-i




- R POLIZA DE SEGURO DE RESPONSABILIDAD CIVIL EXTRACONTRACTUAL DERIVADA DE
DEL CUMPLIMIENTO
ESTADO S.A.
n NIT. 860.009.578-6 RCE CONTRATOS
CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL COD.SUC NO.POLIZA ANEXO
CALI CALI 45 45-40-101077867 0
FECHA EXPEDICION VIGENCIA DESDE ALAS ~ VIGENCIA HASTA ALAS
DIA_ MES ANO | DIA MES  ANO HORAS | DIA MES ANO | HORAS TIPO MOVIMIENTO
2022 08 | 08 | 2022 00:00 30 | 11 | 2022 23:59 | EMISION ORIGINAL
DATOS DEL TOMADOR [ GARANTIZADD
NOMBRE O RAZON ASOREENT A B TAT HUMAN G IDENTIFICACION NIT: 805.015.208-0
u DIRECCION: CL 8 NRO. 6 - 79 OF 301 |CIUDAD: CALI, VALLE |TELEFONO: 3183428472
DATOS DEL ASEGURADC | BENEFICIARIO
> SANTIAGO DE CALIDISTRITO ESPECIAL DEPORTIVO CULTURAL TURISTICO EMPRESARIAL Y DE |IDENTIFICACION P 200.500.011.3
IRECCION: CL 6 N NRO. 1 N - 42 TORRE EMPRESARIAL CENTENARIO CIUDAD:  CALI, VALLE TELEFONO 6618848
SANTIAGO DE CALI DISTRITO ESPECIAL .
ENEFICIARIO: BRI SeD TURAL TURISTIGO EMPREGARIAL Y DE ADICIONAL:
OBJETO DEL SEGURD

9 CON SUJECI ON A LAS CONDI Cl ONES GENERALES DE LA POLI ZA QUE SE ANEXAN E- RCE-002A REDI'S 04-09 / E-RCE-001A, QUE FORMAN PARTE | NTEGRANTE DE LA M SMA Y

QUE EL ASEGURADO Y EL TOVADOR DECLARAN HABER RECIBIDO Y HASTA EL LiMTE DE VALOR ASEGURADO SENALADO EN CADA AMPARO, SEGURCS DEL ESTADO S. A,
GARANTI ZA:

1 SE AVPARA LA RESPONSABI LI DAD Cl VI L EXTRACONTRACTUAL EN DESARROLLO DEL CONVENI O DE ASOCI ACI ON No. 4171.010. 27. 1. 024, REFERENTE A: AUNAR ESFUERZOS TCNI CCS,

3l ADM NI STRATI VOS Y FI NANCI EROS PARA EL DESARROLLO DE UN PROGRAVA DE EMPLEABI LI DAD PARA PERSONAS VULNERABLES ECONM CAMENTE ACTI VAS DE LAS COMUNAS 9, 20 Y

@ 21, A TRAVS DE PROCESCS DE FORMACIN EN COVPETENCI AS LABORALES CON ENFOQUE DI FERENCI AL DE GNERO Y GESTIN PARA LA VINCULACIN LABORAL EN EL DI STRITO DE

SANTI AGO DE CALI .

©4 BENEFI Cl ARI O TERCEROS AFECTADCS.

AMFAROS
RIESGO. CONVENI OS DE ASOCI ACI ON, COOPERACI ON O COFI NANCI ACI ON
AVPARCS DEDUCI BLE VI GENCI A VI GENCI A SUMA ASEG
DESDE HASTA ACTUAL
gl PREDI OS LABORES Y OPERACI ONES 10.00 % DEL VALOR DE LA 08/ 08/ 2022 30/ 11/2022 $200, 000, 000. 00
r PERDI DA - Mninp: 1.00 SMVLV
|l DANO EMERGENTE Y LUCRO CESANTE 10. 00 % DEL VALOR DE LA 08/ 08/ 2022 30/ 11/2022 $200, 000, 000. 00
PERDI DA - Mninp: 1.00 SMVLV
“=ll PERJUI CI OS EXTRAPATRI MONI ALES 10. 00 % DEL VALOR DE LA 08/ 08/ 2022 30/ 11/2022 $200, 000, 000. 00

PERDI DA - Mninp: 1.00 SMVLV

ACLARACIOMNES

| GASTOS EXPEDICION IVA TOTAI A PAGAR VALOR ASEGURADO TOTAL Pl AN DE PAGO

$ ***++156,164.00 $ **<x+4+3 000.00 $ **<x+x30,241.00 § *rkrkakinix]89,405.00 §$ *¥+++++200,000,000.00 CONTADO
INTERMEDIARIO DIETRIBUCION COASEGURD
MOAERE CLAVE % DE FAAT. MOABRE COMPAT LA, 5 PART. \ALOR ASECURADD
ORLANDO CATANO MARI N 112468 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
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 CALLE 7N NO. 1N-15/1N-45 - TELEFONO: 6672954 - CALI

DE COLOMERA

VIGILADO SUPERINTENDENCLE FIMANCERA N

5“2//%' i)
FIRMA TOMADOR //

sl USTED PUEDE CONSULTAR ESTA POLIZA EN WWW.SEGUROSDELESTADO.COM OFICINA PRINCIPAL: CRA. 11 NO. 90-20 BOGOTA D.C. TELEFONO 2186977 DLF112468B




SUPERINTEMDENCLE FIMANCERA
DE COLOMERA
R S —

VIGILADO

- POLIZA DE SEGURO DE RESPONSABILIDAD CIVIL EXTRACONTRACTUAL DERIVADA DE
ESTRDO S.A. CUMPLIMIENTO
NIT. 860.009.578-8 RCE CONTRATOS
CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL TOD.SUC NO.POLIZA ANEXO
CALI CALI 45 45-40-101077867 0
FECHA EXPEDICION —VIGENCIA DESDE ATAS —VIGENCIA FASTA ATAS
DIA MES  ARO DIA  MES ARO HORAS | DiA MES ANO | HORAs TIPO MOVIMIENTO
11 | 08 | 2022 08 | 08 | 2022 00:00 30 11 2022 23:59 | EMISION ORIGINAL
DATOS DEL TOMADOR | GARANTIZADOD
S o ASOCIACION HABITAT HUMANO A.HH IDENTIFICACION  NIT: 805.015.208-0
DIRECCION: CL 8 NRO. 6 - 79 OF 301 CIUDAD: _ CALI, VALLE |TELEFONO: 3183428472
DATOS DEL ASEGURADO ! BENEFICIARIO
R ECORALC SANTIAGO DE CALTDISTRITO ESPECTAL DEFORTIVO CULTURAL TURISTICO EMPRESARIAL Y DE[JENTIFICACION NIT: 690.399.011.3

DIRECCION: CL 6 NNRO. I N - 42 TORRE EMPRESARIAL CENTENARIO |CIUDAD: CALI, VALLE | TECEFONO: 6618848

BYU3YYUIT - SANTTAGU DE CALTDISTRITOU ESPECTAL DEPURTIVO
BENEFICIARIO: ¢y TURAL TURISTICO EMPRESARIAL Y DE SERVICIOS

AMPARCS DEDUCI BLE VI GENCI A VI GENCI A SUMA ASEG
DESDE HASTA ACTUAL
CONTRATI STAS Y SUBCONTRATI STAS 10.00 % DEL VALOR DE LA 08/ 08/ 2022 30/11/2022 $200, 000, 000. 00
PERDI DA - M nino: 1.00 SM\LV
RESPONSABI LI DAD ClI VI L PATRONAL 10.00 % DEL VALOR DE LA 08/ 08/ 2022 30/11/2022 $200, 000, 000. 00
PERDI DA - Mnino: 1.00 SMMLV
VEHI CULOS PROPI CS Y NO PROPI OS 10.00 % DEL VALOR DE LA 08/ 08/ 2022 30/11/2022 $200, 000, 000. 00

PERDI DA - M nino: 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 CALLE 7N NO. 1N-15/1N-45 - TELEFONO: 6672954 - CALI

—
rd

45-40-101077867 i & g/ 2 /'F;' il )_

FIRMA AUTORIZADA: Gabriela A. Zarante B. - Secretaria General FIRMA TOMADOR
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- SEGUROS POLIZA DE SEGURO DE RESPONSABILIDAD CIVIL EXTRACONTRACTUAL DERIVADA DE
DEL CUMPLIMIENTO
. ESTADO S A
NIT. 860.008.578-5 RCE CONTRATOS
CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL COD.SUC NO.POLIZA ANEXO
CALI CALI 45 45-40-101077867 0

FECHA EXPEDICION ~VIGENCIA DESDE ALAS ~VIGENCIA HASTA ALAS

DiA  MES  ANO DIA  MES ANO | HORAS | DIA  MES ANO | HORAS TIPO MOVIMIENTO

11 | 08 | 2022 08 | 08 | 2022 00:00 30 | 11 | 2022 23:59 | EMISION ORIGINAL

DATOS DEL TOMADOR | GARANTIFADD
ASOCIACION HABITAT HUMANO A.HH

NOMBRE O RAZON
SOCIAL

DIRECCION: CL 8 NRO. 6 - 79 OF 301 |CIUDAD: CALI, VALLE |TELEFONO: 3183428472

|IDENTIFICACION NIT: 805.015.208-0

DATOS DEL ASEGURADD | BENEFICIARID
SANTIAGO DE CALI DISTRITO ESPECIAL DEPORTIVO CULTURAL TURISTICO EMPRESARIAL Y DE

< ASEGURADO: IDENTIFICACION NIT: 890.399.011-3

SERVICIOS
#DIRECCION: CL 6 N NRO. 1 N - 42 TORRE EMPRESARIAL CENTENARIO CIUDAD: _ CALI, VALLE TELEFONO 6618848
B ; - SANTIAGO DE CALI DISTRITO ESPECIAL .
BENEFICIARIO: B A URAL TURISTICO. EMPRESARIAL Y DE ADICIONAL:

=1

P GUESTADO

i T AL Dl AL

r T

PAGINA WERB e SPOMNSALES BANCARIOS

=) o

Bancolombia™
i

Pagos con convenio “MNo aplica para transferancias

Bancode Bogotda ( Seguros del Estado 5.A Cuenta Corriente D0B465445

———
Grupo . g
Bancolombia Seguros del Estado 5.A Cuenta Convenio 47189
b -
VALOR PRIMA NETA GASTOS EXPEDICION IVA TOTAL A PAGAR VALOR ASEGURADO TOTAL PLAN DE PAGO
$ #++156,164.00 § 43 000.00 § **30,241.00 § okt ] 89 405.00 $ *#=+++200,000,000.00 CONTADO
INTERNMEDIARID B TRIBUCION COW B EDURID
MNOMERE CLAVE % DE PART. MOMERE COMPAR 4 % PART. WALOR ASEGURMNDD
CRLANDO CATARO MARI N 112468 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
ARA 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.
UEDA 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

ﬁ 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, PORLO
= 'ANTO EL ASEGURADOR COMO EL TOMADOR, PRESTARAN SU COLABORACION

;i ARA EFECTOS DE NOTIFICACIONES LA DIRECCION DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. ES CALLE 7N NO. 1N-15/1N-45 - TELEFONO: 6672954 - CALI

§4 FORMA DE PAGO

= E REFERENCIA
e BANCO CHEQUE Ne. VALOR PAGO:

& 1101163798369-8
E:: (415) 7709998021167(8020) 11011637983698( 3900) 000000189405( 96) 20230808
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L]

—|{|ToTAL 5

COPIA PARA PAGO EN BANCOS NO NEGOCIABLE



SEGUROS
DEL
ESTADO S.A.

Nit: 860009578-6 SEGUROS DEL ESTADO GENERALES

7709998021167004011100

RECIBO DE PAGO N°: 10000040111007

CERTIFICAMOS QUE:

~N
FECHA
11/08/2022 10:11p.m.
ASOCIACION HABITAT HUMANO A.HH
RECIBIMOS DE: NIT. 805.015.208
LA SUMA DE: Ciento ochenta y nueve mil cuatrocientos cinco pesos .**** ¥k
POR CONCEPTO DE: PAGO BOLETA RECAUDO REF. NRO.: 10000040111007
SUC - RAMO - POLIZA - ENDOSO - CUOTA PRIMA GASTO IVA VALOR
CALI-40-101077867-0-1 $159,164.00 $30,241.00 $189,405.00
FORMA DE PAGO
Tarjeta Credito - $ 189,405.00 EFECTIVO:
CHEQUE:
TARJETA:
BD: 189,405.00
OTROS: $0.00
TRANSACCION: 0004011100 TOTAL: $189,405.00
\_ CAJERO: PAGUESTADO J

8/11/2022 10:11:13PM

172.16.10.23



