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POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO

NIT 860.037.013-6 Codigo de Seguridad:  H6P47uRaGMxWpb2FZ4wd2w== ENTIDADES ESTATALES DECRETO 1882
SOMOS GRANDES CONTRIBUYENTES

IVA REGIMEN COMUN - AUTORETENEDORES VERSION CLAUSULADO 86-84-2021-1317-P-@5 DeeT
A
4
No. POLIZA |BQ—1ms9396 |Nu An:xo| [} | No. CERTIFICADO | 28315696 |No. RIESGO
TIPO DE DOCUMENTO ‘ ‘ FECHA DE EXPEDICION | 29/89/20822 |suc. EXPEDIDORA BARRANQUILLA
VIGENCIA DESDE VIGENCIA HASTA pias | VIGENCIA DEL CERTIFICADO DESDE VIGENCIA DEL CERTIFICADO HASTA
©0:00 Horas Del | 22/09/2022 | 24:0@ Horas Del | 22/18/2023 l N/A N/A N/A N/A J
A
" TOMADOR REPRESENTACIONES INDUSTRIALES LCRS S.A.S No. DOC. IDENTIDAD | 980.232.257-6 R
DIRECCION cL3 9 89 TELEFONO 4571792
ASEGURADO ENTIDAD UNIDAD ADMINISTRATIVA ESPECIAL PARQUES NACIONALES NATURALES DE COLOMBIA DIRECCION No. DOC. IDENTIDAD | 884.001.738-8
DIRECCION CARRERA 39 N 26C 47 TELEFONO 6819000
BENEFICIARIO | ENTIDAD UNIDAD ADMINISTRATIVA ESPECIAL PARQUES NACIONALES NATURALES DE COLOMBIA DIRECCION No. DOC. IDENTIDAD  8064.801.738-8
. DIRECCION CARRERA 39 N 26C 47 TELEFONO 6819008
{ ™\
OBJETO DE CONTRATO
GARANTIZAR EL PAGO DE LOS PERJUICIOS DERIVADOS DEL INCUMPLIMIENTO DE LAS OBLIGACIONES CONTENIDAS EN EL CONTRATO No.DTAN-CCOM-@10-2022
, CUYO OBJETO ES
COMPRA DE INSUMOS Y HERRAMIENTAS NECESARIOS PARA ADELANTAR LA PLANTACION DE INDIVIDUOS VEGETALES EN EL AREA NATURAL UNICA LOS
ESTORAQUES, CON EL FIN DE FORTALECER ACCIONES DE RESTAURACION ECOLOGICA EN EL AREA PROTEGIDA A TRAVES DE LA PRODUCCION DE MATERIAL
VEGETAL.
A
( NOMBRE DEL AMPARO VIGENCIA DESDE VIGENCIA HASTA SUMA ASEGURADAS VALOR PRIMAS h
CUMPLIMIENTO ©0:00 Horas Del 22/09/2022 24:0@ Horas Del 22/10/2023 1.998.325,00 20.000,00
CALIDAD DE LOS ELEMENTOS @8:88 Horas Del 22/89/20822 24:88 Horas Del 22/18/2823 1.598.325,08 20.112,00
|
i
TOTAL ASEGURADO $ 3.996.650,80 )
N [
INTERMEDIARIOS TIPO % PARTICIPACION PRIMA BRUTA $ 20.112,00
LUIS EDUARDO OROZCO SALCEDO AGENTES 100,00
DESCUENTOS
L
P EXTRA PRIMA
DISTRIBUCION COASEGURO
COMPARIA TIPO COASEGURO | POLIZALIDER | CERTIF.LIDER |% PARTICIPACION PRIMA NETA $ 40.112,00
GASTOS EXP. $ 5.000,00
L
VA $ 8.571,00
<
[CMEHIO DE PAGO | DIRECTO EFECTIVO, Fecha de Pago: 29/09/2022 J TOTAL A PAGAR $ 33.683,00
&
CONDICIONES GENERALES DE LA POLIZA
ES DE OBLIGATORIO CUMPLIMIENTO DILIGENCIAR EL FORMULARIO DE CONOCIMIENTO DEL CLIENTE, SUMINISTRAR INFORMACION VERAZ Y VERIFICABLE Y REALIZAR ACTUALIZACION DE
DATOS POR LO MENOS ANUALMENTE (CIRCULAR EXTERNA 026 DE 2008 SUPERFINANCIERA).
EL TOMADOR Y/O ASEGURADO SEGUN CORRESPONDA, SE COMPROMETE A PAGAR LA PRIMA DENTRO DE LOS 30 DIAS CONTADOS A PARTIR DEL INICIO DE VIGENCIA DE LA POLIZA.
DE ACUERDO CON EL ARTICULO 1068 DEL CODIGO DE COMERCIO, MODIFICADO POR EL ARTICULO 82 DE LA LEY 45 DE 1990, LA MORA EN EL PAGO DE LA PRIMA DE LA PRESENTE POLIZA
O DE LOS CERTIFICADOS O ANEXOS QUE SE EXPIDAN CON FUNDAMENTO EN ELLA PRODUCIRA LA TERMINACION AUTOMATICA DEL CONTRATO Y DARA DERECHO A LA COMPARNIA
DE SEGUROS PARA EXIGIR EL PAGO DE LA PRIMA DEVENGADA Y DE LOS GASTOS CAUSADOS POR LA EXPEDICION DE LA POLIZA.
EN MI CALIDAD COMO TOMADOR DE LA POLIZA INDICADA EN ESTA CARATULA, MANIFIESTO EXPRESAMENTE QUE HE TENIDO A MI DISPOSICION LAS CONDICIONES GENERALES DE LA POLIZA
MANIFIESTO ADEMAS, QUE DURANTE EL PROCESO DE NEGOCIACION, ANTICIPADAMENTE ME HAN SIDO EXPLICADAS POR LA COMPANIA ¥/O POR EL INTERMEDIARIOS DE SEGUROS AQUI
INDICADO, SOBRE LAS EXCLUSIONES Y ALCANCES Y CONTENIDOS DE LA COBERTURA, ASI COMO LAS GARANTIAS, EN VIRTUD DE TAL ENTENDIMIENTO, LAS ACEPTO Y DECIDO TOMARLA
POLIZA DE SEGUROS CONTENIDA EN ESTE DOCUMENTO.
L J
7 b
<l Lineas de Atencién al Cliente:
—ES OepSS « Nacional: 01 8000 111 935
] ) ) . * Bogota: 327 4712-327 4713
A Firma Autorizada - Compania Mundial Seguro S.A. TOMADOR .

@ Cumplimos los suefios de nuestro planeta reciclando reponsablemente.

Protege el medio ambiente evitando la impresion de este documento.
HOJA No.
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TRASLADO DE VIGENCIA DE POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO

NIT 860.037.013-6 Cédigo de Seguridad: ~ r@97dCcZ/50EZ1PgdINfzA== ENTIDADES ESTATALES DECRETO 1682
SOMOS GRANDES CONTRIBUYENTES
VA REGIMEN COMUN - AUTORETENEDORES VERSION CLAUSULADO 86-84-2021-1317-P-@5-PPSUS2RE00000059-DROT
8 [ L
No. POLIZA BQ-100059356 No. ANEXO) 2 | No. CERTIFICADO | 28315266 No. RIESGO
TIPO DE DOCUMENTO l | FECHA DE EXPEDICION 130!99/2322 SUC. EXPEDIDORA BARRANQUILLA
\ VIGENCIA DESDE VIGENCIA HASTA Dias | VIGENCIA DEL CERTIFICADO DESDE | VIGENCIA DEL CERTIFICADO HASTA |
00:80 Horas Del I 29/89/2622 24:@0 Horas Del \ 29/10/2023 [ N/A N/A N/A N/A )
[ TOMADOR | REPRESENTACIONES INDUSTRIALES LCRS S.A.S No. DOC. IDENTIDAD | 908.232.257-6 2y
. DIRECCION cL3 9 89 TELEFONO 4571792 |
ASEGURADO ENTIDAD UNIDAD ADMINISTRATIVA ESPECIAL PARQUES NACIONALES NATURALES DE COLOMBIA DIRECCION No. DOC. IDENTIDAD | 804.001.738-8
DIRECCION CARRERA 39 N 26C 47 TELEFONO 6819000
- {
| BENEFICIARIO | ENTIDAD UNIDAD ADMINISTRATIVA ESPECIAL PARQUES NACIONALES NATURALES DE COLOMBIA DIRECCION No. DOC. IDENTIDAD | 804.001.738-8
| DIRECCION CARRERA 39 N 26C 47 TELEFONO 6819000 )
£
QBJET_O DE (;0_NTRATO
MEDIANTE EL PRESENTE ANEXO SE HACE MODIFICACION DE FECHA DE INCIO SEGUN SOLICITUD DEL CONTRATANTE.
DEMAS TERMINOS Y CONDICIONES PERMANECEN SIN MODIFICAR.
GARANTIZAR EL PAGO DE LOS PERJUICIOS DERIVADOS DEL INCUMPLIMIENTO DE LAS OBLIGACIONES CONTENIDAS EN EL CONTRATO No.DTAN-CCOM-@10-2022
, CUYO OBJETO ES
COMPRA DE INSUMOS Y HERRAMIENTAS NECESARIOS PARA ADELANTAR LA PLANTACION DE INDIVIDUOS VEGETALES EN EL AREA NATURAL UNICA LOS
ESTORAQUES, CON EL FIN DE FORTALECER ACCIONES DE RESTAURACION ECOLOGICA EN EL AREA PROTEGIDA A TRAVES DE LA PRODUCCION DE MATERIAL
VEGETAL.
\
( NOMBRE DEL AMPARO VIGENCIA DESDE VIGENCIA HASTA SUMA ASEGURADAS VALOR PRIMAS
CUMPLIMIENTO ©0:00 Horas Del 29/09/2822 24:00 Horas Del 29/10/2023 1.998.325,00 20.000,00
CALIDAD DE LOS ELEMENTOS ©08:80 Horas Del 29/89/2022 24:00 Horas Del 29/1@/2023 1.998.325,00 20.112,080
TOTAL ASEGURADO $ 3.996.650,00
N
INTERMEDIARIOS TIPO % PARTICIPACION PRIMA BRUTA s 40.112,00
LUIS EDUARDO OROZCO SALCEDO AGENTES 100,00
DESCUENTOS $
\
p EXTRA PRIMA
DISTRIBUCION COASEGURO
COMPARIA TIPOCOASEGURO | POLIZALIDER | CERTIF.LIDER |% PARTICIPACION PRIMA NETA $ 40.112,00
GASTOS EXP. $ 5.000,00
= IVA $ 8.571,00
[cowsnm DE PAGO | DIRECTO EFECTIVO, Fecha de Pago: 38/@9/2022 } TOTAL A PAGAR 3 23,683,100

CONDICIONES GENERALES DE LA POLIZA |

ES DE OBLIGATORIO CUMPLIMIENTO DILIGENCIAR EL FORMULARIO DE CONOCIMIENTO DEL CLIENTE, SUMINISTRAR INFORMACION VERAZ Y VERIFICABLE Y REALIZAR ACTUALIZACION DE
DATOS POR LO MENOS ANUALMENTE (CIRCULAR EXTERNA 026 DE 2008 SUPERFINANCIERA).

EL TOMADOR Y/O ASEGURADO SEGUN CORRESPONDA, SE COMPROMETE A PAGAR LA PRIMA DENTRO DE LOS 30 DIAS CONTADOS A PARTIR DEL INICIO DE VIGENCIA DE LA POLIZA.

DE ACUERDO CON EL ARTICULO 1068 DEL CODIGO DE COMERCIO, MODIFICADO POR EL ARTICULO 82 DE LA LEY 45 DE 1990, LA MORA EN EL PAGO DE LA PRIMA DE LA PRESENTE POLIZA
O DE LOS CERTIFICADOS O ANEXOS QUE SE EXPIDAN CON FUNDAMENTO EN ELLA PRODUCIRA LA TERMINACION AUTOMATICA DEL CONTRATO Y DARA DERECHO A LA COMPANIA
DE SEGUROS PARA EXIGIR EL PAGO DE LA PRIMA DEVENGADA Y DE LOS GASTOS CAUSADOS POR LA EXPEDICION DE LA POLIZA.

EN MI CALIDAD COMO TOMADOR DE LA POLIZA INDICADA EN ESTA CARATULA, MANIFIESTO EXPRESAMENTE QUE HE TENIDO A MI DISPOSICION LAS CONDICIONES GENERALES DE LA POLIZA
MANIFIESTO ADEMAS, QUE DURANTE EL PROCESO DE NEGOCIACION, ANTICIPADAMENTE ME HAN SIDO EXPLICADAS POR LA COMPANIA ¥/O POR EL INTERMEDIARIOS DE SEGUROS AQUI
INDICADO, SOBRE LAS EXCLUSIONES Y ALCANCES Y CONTENIDOS DE LA COBERTURA, ASI COMO LAS GARANTIAS, EN VIRTUD DE TAL ENTENDIMIENTO, LAS ACEPTO Y DECIDO TOMARLA
POLIZA DE SEGUROS CONTENIDA EN ESTE DOCUMENTO.
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HOJA No.

AFILIADOS A LA CAMARA COLOMBIANA DE LA INFRAESTRUCTURA Y PASA - APF




