
Consultar Póliza

Escanea el código QR o digita el número de póliza, tipo de documento y número documento del tomador para obtener los datos de la

póliza

Escanea el código QR

Integrated Camera
Número de Póliza *

Tipo de Documento *

NIT

Número de Documento   *

reCAPTCHA
No soy un robot

Privacidad  - Términos

Digita los datos de la póliza y tomador

1522123953201 

860079486 

Buscar

Datos de Póliza

Número de Póliza

1522123953201

Ramo

CUMPLIMIENTO CU

Tipo de Documento

NIT

Número de Documento

860079486

Datos de Tomador

Tipo de Documento

NIT

Número de Documento

899999327

Datos de Beneficiario

Soportes de Póliza ×

Fecha expedición: 25/08/2022

Fecha expedición: 23/08/2022

Fecha expedición: 20/05/2022

Fecha expedición: 19/05/2022

Fecha expedición: 17/05/2022

Modificación - Anexo 4

Modificación - Anexo 3

Modificación - Anexo 2

Modificación - Anexo 1

Emisión - Anexo 0
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VIGENCIA
DEL
SEGURO Día Mes

AñoA las 00
horas

VIGENCIA
DEL

CERTIFICADO Día
Mes Año A las 00

horas

DESDE
12/05/2022

HASTA
16/12/2025

AQUIAQUIAQUI

DATOS DEL TOMADOR

NOMBRE: CLARIPACK
S AIDENTIFICACIÓN:
860079486-6TELÉFONO:
3902072DIRECCIÓN:
CIUDAD:
BOGOTA
AQUIAQUI

DATOS
ENVÍONOMBRE: CLARIPACK
S ADIRECCION: CR 68 C
11 75CIUDAD: BOGOTA-
BOGOTA

SEGURO DE CUMPLIMIENTO

CERTIFICADO DE MODIFICACION

Póliza N°:
1522123953201Certificado: 4 N°: 000
Fecha de Expedición:
24/08/2022

Día Mes
AñoA las 24
horas

P455-0

DESDE
24/08/2022

Segu
Com
Bolív
S.A.

OBSERVACIONES: Modificacion De
DatosGenerales..CERTIFICADO DE MODIFICACION HASTA

16/12/2025
Día Mes
AñoA las 24 horas ASEGURADO

NOMBRE IDENTIFICACIÓN

FONDO NACIONAL DE ESTUPEFACIENTES 899999327-2

BENEFICIARIOS

NOMBRE IDENTIFICACIÓN

FONDO NACIONAL DE ESTUPEFACIENTES 899999327-2

DATOS DE LA PÓLIZA

CUMPLIMIENTO A FAVOR DE ENTIDADES
ESTATALES

DATOS DEL ASESOR

NOMBRE TELÉFONO % DE
PART.

LEON VARTY & CIA LTDA
ASESORESDE SEGUROS 2136195 0%
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https://www.google.com/intl/es/policies/privacy/
https://www.google.com/intl/es/policies/terms/
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