SUPERINTENDENCIA FINANCIERA
DE COLOMBIA

VIGILADO

Ahora Aseguradora Solidaria de Colombia confirma la informacién de los clientes a través del Call Center, por favor tenga en cuenta que sera contactado para realizar el procedimiento

Asequradora Solidaria B Bom
o de (olombia Vo ETTRNCI Vo

NIT: 860.524.654-6
POLIZA SEGURO DE RESP. CIVIL EXTRACONTRACTUAL

NUMERO ELECTRONICO
PARA PAGOS
5804033354 POLIZA No: 580 -74 - 994000020898 ANEXO: 2
AGENCIA EXPEDIDORA: PERE| RA cop.AGE: 580  RAMO: 74 PAP:
DIA  MES ARO DIA  MES  ANO HO ARO  HO DIA  MES
| 07 | 12 | 2022 | VIGENCIADELAPOLIZA| 09 | 12 \2022\ 23: 59\ \ 16 \ 12 | 2022 \23 50 7| 07 | 12] 2022\
FECHA DE EXPEDICION VIGENCIA DESDE VIGENCIA HASTA A LAS DIAS FECHA DE IMPRESION
MODALIDAD FACTURACION:  ANUAL TiPo DE IMPRESION: REI MPRESI ON
PRORROGA DA MES  ANO HORAS DIA  MES ANO  HORAS DIAS
TIPO DEMOVIMIENTO VIGENCIADELANEXO‘ 09 ‘ 12 ‘2022‘ 23: 59‘ ‘ 16 ‘ 12 ‘ 2022 ‘23: 59 ‘ 7 ‘
VIGENCIA DESDE ALAS VIGENCIA HASTA ALAS
DATOS DEL TOMADOR
NOMBRE:: GONZAGA VALENCI A HERRERA IDENTIFICACION:  CC 10. 082. 352
DIRECCION: KR 15 B 11 75 APTO 603 cwoaD: PEREI RA, Rl SARALDA TELEFONO: 3543358
DATOS DEL ASEGURADO Y BENEFICIARIO
ASEGURASO SERVI CI' O NACI ONAL DE APRENDI ZAJE SENA - REGI ONAL RI SARALDA IDENTIFIGACION: - T 899. 999. 034-1
pReccioN: CRA 8 # 26- 79 ciupap: PEREI RA, RI SARALDA TELEFONO: ==2135800
senericiario;  TERCEROS AFECTADCS IDENTIFICACION: T 001-8
DATOS DEL RIESGO Y AMPAROS
ASEGURADC: SERVI Cl O NACI ONAL DE APRENDI ZAJE SENA - NIT : 899999034
ITEM 1 DEPARTAMENTO. Rl SARALDA Cl UDAD: PEREI RA

DI RECCI ON: SERVI CI O MEDI CO ASI STENCI AL
ACTI VI DAD:  CONTRATO DE EJECUCI ON DE OBRA

TIPO EDIFICIO EDIFICI O (S) TI PO DE RI ESGO. ESTATAL MANZANA:
DESCRI PCI ON AMPARCS SUMA ASEGURADA % | NVAR SUBLI M TE
CONTRATO $ 200, 000, 000. 00

PREDI OS, LABORES Y OPERACI ONES 200, 000, 000. 00

DEDUCI BLES: 10. 00 % DEL VALOR DE LA PERDI DA - Mninp: 15.00 SMWV en PREDI OS, LABORES Y OPERACI ONES
BFNEFI Cl ARI CS

NIT 001 - TERCEROS AFECTADOS
Medi ante |a presente péliza se anparan |os perjuicios patrinoniales que cause directanente el asegurado con
notivo de una determinada responsabilidad civil extracontractual en que incurra de acuerdo con la |ey

col ombi ana en virtud de la ejecucion DEL CONTRATO COL. PCCNTR. 3983083 -2022, REFERENTE A: "Adecuaci 6n a |as
i nstal aci ones del Servicio Médico Asistencial del SENA Regional Risaralda, para |a vigencia 2022".

BENEFI Cl ARI OS: TERCEROS AFECTADOS Y SERVI CI O NACI ONAL DE APRENDI ZAJE SENA - REG ONAL RI SARALDA.

*xxxx ANEXO DE MODI FI CACI ONF * * *

SEGUN ANEXO ADICION Y PRORROGA DE DICIEMBRE /2022, SE PRORROGA EL TERMNO |INCIAL DEL CONTRATO
COL. PCCNTR. 3983083 -2022, EN 5 DIAS MAS (HASTA EL 16/ 12/ 2022) Y SE ADICIONA LA SUVA DE $16.277.351. 00,
QUEDANDO SEGUN SE REG STRA.

VI GENCI A GLOBAL RCE (PLg\‘ DESDE 09/ 09/ 2022 HASTA 16/ 12/ 2022. VALOR ASEGURADO 200 SMMLV ANO 2022.
TODAS LAS DEMAS CONDI Cl ONES NO MODI FI CADAS EN EL PRESENTE CERTI FI CADO CONTI NUAN | GUAL.

VALOR ASEGURADO TOTAL: VALOR PRIMA: GASTOS EXPEDICION: IVA: TOTAL A PAGAR:
$ ***200’000100000 $ ***********11’507 $*********0.00 $ ********2 186 $ ***********13 693
INTERMEDIARIO COASEGURO CEDIDO
NOMBRE CLAVE %PART NOMBRE COMPARNIA %PART VALOR ASEGURADO
JOHN JAI RO LONDONO RI VERA 5302 100. 00

LA MORA EN EL PAGO DE LA PRIMA DE LA POLIZA O DE LOS CERTIFICADOS O ANEXOS QUE SE EXPIDAN CON FUNDAMENTO EN ELLA PRODUCIRA LA TERMINACION AUTOMATICA DEL CONTRATO Y DARA DERECHO
ASEGURADORA SOLIDARIA DE COLOMBIA ENTIDAD COOPERATIVA, PARA EXIGIR EL PAGO DE LA PRIMA DEVENGADA Y DE LOS GASTOS CAUSADOS CON OCASION DE LA EXPEDICION DEL CONTRATO.

T
|l Sty

FVZI\:;SEGUR ADOR (415)7701861000019(8020)000000000007000580403335 FIRMA TOMADOR

DIRECCION NOT’FICACION ASEGURADORA: Calle 100 No. 9A-45 Piso 8 y 12 Bogota I H ﬁEhEﬁl ‘ DI SALAS 0
[ # [
i

|

CBD0207COEOFFF785E CLI ENTE

GRAN CONTRIBUYENTE RES.2509 DIC/93 - REGIMEN COMUN - ACTIVIDAD ECONOMICA 6601, ENTIDAD COOPERATIVA NO EFECTUAR RETENCION EN LA FUENTE



POLIZA SEGURO DE RESP. CIVIL EXTRACONTRACTUAL

DATOS DE LA POLIZA

[AGENCIA expeoiora: PERE| RA cop. AGENCIA: 580 RAMO: 74 NopoLza: 994000020898 ANEXo: 2 j
DATOS DEL TOMADOR
NOMBRE: GONZAGA VALENCI A HERRERA IDENTIFICACION: ~ CC 10. 082. 352
ASEGURADO:  SERVI Cl O NACI ONAL DE APRENDI ZAJE SENA - REG ONAL RI SARALDA IDENTIFICACION: - niT 899. 999. 034-1

IDENTIFICACION:  NIT 001-8
BENEFICIARIO: TERCEROS AFECTADGCS

TEXTO ITEM 1

CLI ENTE



LISTADO DE ASEGURADOS

POLIZA SEGURO DE RESP. CIVIL EXTRACONTRACTUAL

DATOS DE LA POLIZA

4 A
No. POLIZA: 994000020898 ANEXO: 2 TIPO DE MOVIMIENTO: PRORROGA PAGINA: 3
ToMADOR: GONZAGA VALENCI A HERRERA IDENTIFICACION:  10. 082. 352
\L J
ASEGURADOS
\ ITEM ASEGURADO C.C.ONIT UBICACION DEL PREDIO CIUDAD \ VALOR ASEGURADO PRIMA SIN IVA PRIMA CON IVA
SERVI CI O NACI ONAL SERVI CI O MEDI CO
1 DE APRENDI 899999034-1 ASI STENGI AL PEREI RA 200, 000, 000. 00 11, 507 13, 693
PRIMA TOTAL SIN IVA PRIMA TOTAL CON IVA
11, 507 13, 693




Asequradora Solidaria
o de (olombia

NUMERO ELECTRONICO
NIT: 860.524.654-6 PARA PAGOS

COMPROBANTE DE PAGO 7| 5804033354
INDIVIDUAL

SENOR USUARIO: ESTE COMPROBANTE ES VALIDO UNICAMENTE CON EL TIMBRE DE LA CAJA DEL BANCO O SUPERMERCADO.
NO ES UN RECIBO OFICIAL DE CAJA.

Agencia Exp: PEREIRA VALOR CARTERA A LA FECHA DE IMPRESION: DIA MES ANO
07 | 12 | 2022
G OL.: $ 60,967.00 ,
AG. RAM. POL.: 580 _74 .994000020898 FECHA DE IMPRESION
NOMBRE:: IDENTIFICACION:  cC 10.082.352
VALENCIA HERRERA GONZAGA 0.082.35
~
FORMA DE PAGO cheQuE [ ] EFECTIVO VALOR PAGADO
cop. No. $ 60,967.00
BANCO CHEQUE )
(415)7701861000019(8020)000000000007000580403335
PUNTOS DE PAGO MEDIOS DE PAGO * CORRESPONSALES DE RECAUDO MONTO MAXIMO
5 idari Cuenta Corriente / Ahorros
INTERNET (PSE-TC) www.solidaria.com.co Tarjeta de Crédito 1) GRUPO EXITO Carulla, Surtimax, Pomona $9.999.999
~ " y Almacenes Exito
Banco de Bogota Efectivo o cheque
RECAUDO VERDE Banco de occidente Presentando comprobante de 2) LA 14 Supermercados $9.999.999
pago desde su dispositivo movil,
sin necesidad de imprimir. 3) PUNTO DE PAGO Convenio No. 6792 $4.000.000
- = " P~ Grupo Aval y nimero electrénico
TELEFONO FIJO BOGOTA (1) 3849444 Tarjeta de Crédito - -
Banco Davivienda convenio barras # 1040955 4) MOVIIRED Tiendas y puntos autorizados $1.500.000
6 DNR 1004050 Ref. 1 No. Documento, 5) EFECTY Convenio No. 6792
BANCOS Ref 2 No. electrénico 10 digitos. Efectivo 6 Cheque y Namero electrénico $ 500.000
Banco de Occidente 6) COOPENESSA UNICO CONVENIO PARA PAGOS
Banco de Bogota POLIZAS ESTUDIANTILES $ 500.000
CAJEROS Red ATH Tarjeta Débito 6 EXCLUSIVO SANTANDER DEL SUR
AUTOMATICOS Tarjeta Credito 7) COPIDROGAS Droguerias afiliadas $ 300.000
CORRESPONSALES c sl cluacéro Recaud Efectivo 8) CONRED Monto mAximo $1.000.000
g \DERECAUDO orresponsales de Recaudo Convenios No. 1040955 y/o 1004050
g Referencia:
%s IMPORTANTE 9) PUNTORED NUmero electrénico para pagos
§& | - Este comprobante es indispensable para pagos en bancos y corresponsales de recaudo. e R\
&5 | - No se reciben pagos mixtos (efectivo o cheque) i
55 - Para pagos en cheque, diligencie en el reverso del mismo: Nombre y apellido o razén social LINEA DE SERVICIO AL CLIENTE
] del tomador de la pdliza, nimero electrénico para pagos y nimero telefénico.
5 - Para pagos por medio de linea telefénica, baloto y por Internet (PSE-TC),se requiere del 1 i 1 i
| himero olciranico para pagos. Linea S_olldarla 018009 512021 gratis desd(?
g - La devolucién de las primas a razon de la revocacion de poélizas pagadas mediante tarjeta CuaquIGI" pal"te del pa|82916868 en BOgOta,
2 de crédito se realizara con cargo a la misma tarjeta, menos .
E las deducciones aplicables al caso. #789 gratls deSde CeIUIareS
-Para el pago de su pdliza, tenga en cuenta las recomendaciones de seguridad de los canales 1 i
dispuestos que pueden ser consultados en la pagina: Claro, TIgO y Movistar.
www.aseguradorasolidaria.com.co/servicios-en-linea/multipago.aspx g Y,

*LOS CORRESPONSALES DE RECAUDO RECIBEN PAGOS PARCIALES.

UM R PG og ONIcO ‘ Asequradora Solidaria
COMPROBANTE DE PAGO INDIVIDUAL —)| 5804033354 e deolombi

NIT: 860.524.654-6

NOMBRE:: IDENTIFICACION: cC 10.082.352 DIA MES ARO
VALENCIA HERRERA GONZAGA 07 | 12 | 2022
FECHA DE IMPRESION
‘ FORMA DE PAGO cHEQUE [ | EFECTIVO ‘ VALOR PAGADO
o e e $ 60,967.00

(415)7701861000019(8020)000000000007000580403335
DIRECCION NOTIFICACION ASEGURADORA: Calle 100 No. 9A-45 Piso 8 y 12 Bogota

- Banco -



Ahora Aseguradora Solidaria de Colombia confirma la informacién de los clientes a través del Call Center, por favor tenga en cuenta que sera contactado para realizar el procedimiento

SUPERINTENDENCIA FINANCIERA
DE COLOMBIA

VIGILADO

Asequradora Solidaria

: Great Los Mejores Lugares Great | Los Mejores Lugares
o de (olombia Piace | pas Trabejr BIGC | s Trbap

Work, [EEEYTY 20m w°r|( AMERICA LATINA

NIT: 860.524.654-6 POLIZA DE GARANTIA UNICA DE CUMPLIMIENTO EN FAVOR DE
ENTIDADES ESTATALES - DECRETO 1082 DE 2015
- PATRICLSUSPO9V4

NUMERO ELECTRONICO
PARA PAGOS 2
POLIZA No: 580~ 47- 994000074622  ANEXO: 2
5804033305

AGENCIA EXPEDIDORA: PERE|I RA CoD. AGENCIA: 580 RAMO: 47
DIA MES AR MES  ARNO

TIPO DE MoVIMIENTO:  PRORROGA TPo DE IMPRESION: | MPRESI ON ‘ 07 ‘ 12 ‘ 2022 ‘ ‘ 07 ‘ 12 ‘ 2022‘
FECHA DE EXPEDICION FECHA DE IMPRESION

DATOS DEL AFIANZADO

NOMBRE:: GONZAGA VALENCI A HERRERA IDENTIFICACION:  CC 10. 082. 352
pIReccioN: KR 15 B 11 75 APTO 603 ciupap: PEREI RA, RI SARALDA TELEFONO: 5543398
DATOS DEL ASEGURADO Y BENEFICIARIO
ASEGURADO:  SERVI Cl O NACI ONAL DE APRENDI ZAJE SENA - REGQ ONAL RI SARALDA IDENTIFICACION:  NIT 899. 999. 034-1
BENEFICIARIO: - SERVI Cl O NACI ONAL DE APRENDI ZAJE SENA - REG ONAL RI SARALDA IDENTIFICACION: T 899. 999. 034-1
AMPAROS

G RO DE NEGOCI O CONTRATO DE EJECUCI ON DE OBRA

DESCE,IA $8I ON  AVPARCS VI GENCI A DESDE VI GENCI A HASTA SUMA ASEGURADA
CUMPLI M ENTO 09/ 09/ 2022 16/ 04/ 2023 34,129, 979. 70
PAGO DE SALARI OGS, PRESTACI ONES SOCI ALES E | ND 09/ 09/ 2022 16/ 12/ 2025 5, 688, 329. 95
ESTABI LI DAD Y CALIDAD DE LA OBRA VER NOTA ACLARATORI A 22,753, 319. 80
CALI DAD DEL SERVI CI O 09/ 09/ 2022 16/ 04/ 2023 45, 506, 639. 60
CALI DAD DEL BI EN 09/ 09/ 2022 16/ 04/ 2023 11, 376, 659. 90

BENEF| Cl ARl OS

NI T 899999034 - SERVICI O NACI ONAL DE APRENDI ZAJE SENA - REG ONAL RI SARALDA

POLI ZA DE CUMPLI M ENTO DE CONTRATO DE EJECUCI ON DE OBRA:

**OBJETO DE LA GARANTI A* **

EL OBJETO DE LA PRESENTE POLIZA ES GARANTI ZAR EL PAGO DE LOS PERJUI Cl OS DERI VADOS DEL | NCUWPLI M ENTO DE LAS
OBL| GACI ONES A CARGO DEL CONTRATI STA DERI VADAS DEL CONTRATO COL. PCCNTR. 3983083 -2022, REFERENTE A: " Adecuaci 6n
a las instal aciones del Servicio Médico Asistencial del SENA Regional Risaralda, para | a vigencia 2022".

*** NOTA ACLARATORI A ***

EL AI\/PARO DE ESTABI LI DAD Y CALIDAD DE LA OBRA OTCORGADO MEDI ANTE LA PRESENTE POLIZA, TIENE VI GENCI A DE Cl NCO
% ? CONTADOS A PARTIR DE LA FECHA DE SUSCRI PCl ON DEL ACTA DE RECIBO Y ENTREGA FI NAL DE LA OBRA A ENTERA
AéEGSJEﬁggR’E\ISGP_GI?DEéAI\F}ATE DE LA ENTI DAD CONTRATANTE, LO CUAL DEBERA SER REPORTADO OPORTUNAMENTE Y POR ESCRI TO A

** % * ANEXO DE MODI Fl CACI ON* * * *

SEGUN ANEXO ADICION Y PRORROGA DE DIC EMBRE /2022 PRORROGA EL TERM NO INCIAL DEL CONTRATO
COL. PCCNTR. 3983083 -2022, EN 5 DIAS MAS (HASTA EL 16/ 12/ 2022) Y SE ADICIONA LA SUMA DE $16.277.351. 00,
QUEDANDO SEGUN SE REG STRA.

VALOR ASEGURADO TOTAL: VALOR PRIMA: GASTOS EXPEDICION: IVA: TOTAL A PAGAR:
$ ***119,41547 928_ 95 $ ***********53’ 766 $*****5 000_ 00 $ *******11 166 $ ***********69 932
NOMBRE INTERMEDIARIO CLAVE %PART NOMBRE COMPARIA COASEGURO CEDIDO %PART VALOR ASEGURADO
JOHN JAI RO LONDONO RI VERA 5302 100. 00

MEDIANTE LA SOLICITUD Y CONTRATACION DEL CONTRATO DE SEGURO, USTED EN CALIDAD DE TITULAR(ES) DE LA INFORMACION; DE MANERA LIBRE, EXPRESA, VOLUNTARIA
E INFORMADA, AUTORIZA A ASEGURADORA SOLIDARIA DE COLOMBIA ENTIDAD COOPERATIVA O A LA PERSONA NATURAL O JURIDICA A QUIEN ESTE ENCARGUE A RECOLECTAR,
ALMACENAR, UTILIZAR, CIRCULAR, SUPRIMIR Y EN GENERAL, A REALIZAR CUALQUIER OTRO TRATAMIENTO A LOS DATOS PERSONALES POR USTED SUMINISTRADOS, PARA
TODOS AQUELLOS ASPECTOS INHERENTES A LAS ACTIVIDADES COMERCIALES Y PROMOCIONALES, Y CUALQUIER OTRO RELACIONADO CON EL DESARROLLO DEL OBJETO
SOCIAL PRINCIPAL DEL REFERIDA SOCIEDAD, LO QUE IMPLICA EL USO DE LOS DATOS EN ACTIVIDADES DE MERCADEO, PROMOCION Y DE SER EL CASO, CUANDO LA ACTIVIDAD
COMERCIAL LO REQUIERA, LA TRANSFERENCIA Y TRANSMISION DE LOS MISMOS A UN TERCERO (INCLUYENDO TERCEROS PAISES), BAJO LOS PARAMETROS DE LA LEY 1581 DE
2.012, DECRETO 1074 DE 2015 Y DEMAS NORMATIVIDAD VIGENTE QUE REGULE LA MATERIA. EN TODO CASO, ASEGURADORA SOLIDARIA GARANTIZA LAS CONDICIONES DE
SEGURIDAD, PRIVACIDAD Y DEMAS PRINCIPIOS QUE IMPLIQUEN EL TRATAMIENTO DE DATOS PERSONALES ACORDE CON LA LEGISLACION APLICABLE. ESTA AUTORIZACION SE
MANTENDRA POR EL TIEMPO DE DURACION DEL VINCULO O LA PRESTACION DEL SERVICIO Y POR EL TIEMPO DE DURACION DE LA SOCIEDAD RESPONSABLE, CONFORME LO
ESTABLECIDO EN SUS MANUALES Y POLITICAS. IGUALMENTE DECLARO QUE HE CONOCIDO LA POLITICA DE TRATAMIENTO DE DATOS PERSONALES DISPONIBLE
EN_HTTPS://ASEGURADORASOLIDARIA.COM.CO/ENLACES-DE-INTERES/POLITICA-DE-PRIVACIDAD.ASPX

Las condiciones generales de su pdliza se pueden descargar de nuestra Pagina Web www.solidaria.com.co en la opcién SEGUROS — TU RESPALDO — SEGUROS PATRIMONIALES.
Aseguradora Solidaria pensando en su tranquilidad, lo invita a verificar la validez de esta péliza ingresando a nuestra Pagina Web www.solidaria.com.co en la opcién
SERVICIOS — CONSULTA POLIZA DE CUMPLIMIENTO.

Yy, gl
FIRMA ASEGURADOR (415)7701861000019(8020)000000000007000580403:
DIRECCION NOTIFICACION ASEGURADORA: Calle 100 No. 9A-45 Piso 8 y 12 Bogota

- o MM EWH i
CBD0207COEOFFF7B56 q
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GRAN CONTRIBUYENTE RES.2509 DIC/93 - REGIMEN COMUN - ACTIVIDAD ECONOMICA 6601, ENTIDAD COOPERATIVA NO EFECTUAR RETENCION EN LA FUENTE



POLIZA DE GARANTIA UNICA DE CUMPLIMIENTO EN FAVOR DE

DATOS DE LA POLIZA

[AGENCIA EXPEDIDORA: PERE| RA coD. AGENCIA: 580 RAMO: 47 No POLIZA: 994000074622 ANEXxO: 2 J
DATOS DEL TOMADOR
NOMBRE: GONZAGA VALENCI A HERRERA IDENTIFICACION: ~ CC 10. 082. 352
ASEGURADO:  SERVI CI O NACI ONAL DE APRENDI ZAJE SENA - REG ONAL RI SARALDA IDENTIFICACION: - T 899. 999. 034-1

senericiario: SERVI O O NACI ONAL DE APRENDI ZAJE SENA - REG ONAL RI SARALDA IDENTIFICACION: - T 899. 999. 034- 1

TEXTO ITEM 1

TODAS LAS DEMAS CONDI CI ONES NO MODI FI CADAS EN EL PRESENTE CERTI FI CADO CONTI NUAN | GUAL.

CLI ENTE



Asequradora Solidaria
o de (olombia

NUMERO ELECTRONICO
NIT: 860.524.654-6 PARA PAGOS

COMPROBANTE DE PAGO 7| 5804033305
INDIVIDUAL

SENOR USUARIO: ESTE COMPROBANTE ES VALIDO UNICAMENTE CON EL TIMBRE DE LA CAJA DEL BANCO O SUPERMERCADO.
NO ES UN RECIBO OFICIAL DE CAJA.

Agencia Exp: PEREIRA VALOR CARTERA A LA FECHA DE IMPRESION: DIA MES ANO
07 | 12 | 2022
G oL.: $ 124,353.00 :
AG. RAM. POL.: 580 _47 .994000074622 FECHA DE IMPRESION
NOMBRE:: IDENTIFICACION:  cC 10.082.352
VALENCIA HERRERA GONZAGA 0.082.35
N
FORMA DE PAGO cheQuE [ ] EFECTIVO VALOR PAGADO
cop. No. $ 124,353.00
BANCO CHEQUE )
(415)7701861000019(8020)000000000007000580403330
PUNTOS DE PAGO MEDIOS DE PAGO * CORRESPONSALES DE RECAUDO MONTO MAXIMO
5 idari Cuenta Corriente / Ahorros
INTERNET (PSE-TC) www.solidaria.com.co Tarjeta de Crédito 1) GRUPO EXITO Carulla, Surtimax, Pomona $9.999.999
~ " y Almacenes Exito
Banco de Bogota Efectivo o cheque
RECAUDO VERDE Banco de occidente Presentando comprobante de 2) LA 14 Supermercados $9.999.999
pago desde su dispositivo movil,
sin necesidad de imprimir. 3) PUNTO DE PAGO Convenio No. 6792 $4.000.000
- = " P~ Grupo Aval y nimero electrénico
TELEFONO FIJO BOGOTA (1) 3849444 Tarjeta de Crédito - -
Banco Davivienda convenio barras # 1040955 4) MOVIIRED Tiendas y puntos autorizados $1.500.000
6 DNR 1004050 Ref. 1 No. Documento, 5) EFECTY Convenio No. 6792
BANCOS Ref 2 No. electronico 10 digitos. Efectivo 6 Cheque y Numero electrénico $ 500.000
Banco de Occidente 6) COOPENESSA UNICO CONVENIO PARA PAGOS
Banco de Bogota POLIZAS ESTUDIANTILES $ 500.000
CAJEROS Red ATH Tarjeta Débito 6 EXCLUSIVO SANTANDER DEL SUR
AUTOMATICOS Tarjeta Credito 7) COPIDROGAS Droguerias afiliadas $ 300.000
CORRESPONSALES c yer (I:ua%ro Recaud Efectivo 8) CONRED Monto maximo $1.000.000
g \DERECAUDO orresponsales de Recaudo Convenios No. 1040955 y/o 1004050
g Referencia:
%s IMPORTANTE 9) PUNTORED NUmero electrénico para pagos
§& | - Este comprobante es indispensable para pagos en bancos y corresponsales de recaudo. 4 M
&5 | - No se reciben pagos mixtos (efectivo o cheque) i
55 - Para pagos en cheque, diligencie en el reverso del mismo: Nombre y apellido o razén social LINEA DE SERVICIO AL CLIENTE
] del tomador de la pdliza, nimero electrénico para pagos y nimero telefénico.
5 - Para pagos por medio de linea telefénica, baloto y por Internet (PSE-TC),se requiere del 1 i 1 i
| himero olciranico para pagos. Linea S_olldarla 018009 512021 gratis desd(?
g - La devolucién de las primas a razon de la revocacion de poélizas pagadas mediante tarjeta CuaquIGI" pal"te del pa|82916868 en BOgOta,
2 de crédito se realizara con cargo a la misma tarjeta, menos .
E las deducciones aplicables al caso. #789 gratls deSde CeIUIareS
-Para el pago de su pdliza, tenga en cuenta las recomendaciones de seguridad de los canales 1 i
dispuestos que pueden ser consultados en la pagina: Claro, TIgO y Movistar.
www.aseguradorasolidaria.com.co/servicios-en-linea/multipago.aspx g Y,

*LOS CORRESPONSALES DE RECAUDO RECIBEN PAGOS PARCIALES.

NUMERO ELECTRONICO ‘

PARA PAGOS

Asequradora Solidaria
COMPROBANTE DE PAGO INDIVIDUAL —)| 5804033305

o de Colombia
NIT: 860.524.654-6

NOMBRE:: IDENTIFICACION: cC 10.082.352 DIA MES ARO
VALENCIA HERRERA GONZAGA 07 | 12 | 2022
FECHA DE IMPRESION
‘ FORMA DE PAGO cHEQUE [ | erecTivo [ X ‘ VALOR PAGADO
co. .
BANCO CH’\I‘E%UE $ 124,353.00

(415)7701861000019(8020)000000000007000580403330
DIRECCION NOTIFICACION ASEGURADORA: Calle 100 No. 9A-45 Piso 8 y 12 Bogota

- Banco -



