
DATOS DEL RIESGO Y AMPAROS

VALOR ASEGURADO TOTAL: VALOR PRIMA: GASTOS EXPEDICION: IVA: TOTAL A PAGAR:

INTERMEDIARIO COASEGURO CEDIDO 
NOMBRE COMPAÑIA %PART VALOR ASEGURADO

 FIRMA  TOMADORFIRMA ASEGURADOR
DIRECCIÓN NOTIFICACIÓN ASEGURADORA:
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NOMBRE CLAVE %PART

Calle 100 No. 9A-45 Piso 12  Bogotá

PÓLIZA No:

VIGENCIA HASTA                       A LAS

AÑO

VIGENCIA DESDE                           A LAS

DATOS DEL 

NOMBRE:: IDENTIFICACIÓN:

DIRECCIÓN:

ASEGURADO:

DATOS DEL ASEGURADO Y BENEFICIARIO

BENEFICIARIO:

IDENTIFICACIÓN:

IDENTIFICACIÓN:

DIRECCIÓN: CIUDAD: TELÉFONO:

AÑOMESDIA MESDIA HORAS HORAS
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CIUDAD: TELÉFONO:

AGENCIA  EXPEDIDORA: COD. AGE: RAMO:

ANEXO:

 FECHA DE IMPRESIÓN

DIA MES AÑO

VIGENCIA HASTA                      A LAS

AÑO

VIGENCIA DESDE                  A LAS

AÑOMESDIA MESDIA HORAS HORAS

 DIAS FECHA DE EXPEDICIÓN

DIA MES AÑO

23:59 23:59

- -

NÚMERO  ELECTRÓNICO
PARA PAGOS

PAP:

TIPO  DE MOVIMIENTO
VIGENCIA DEL ANEXO

VIGENCIA DE LA PÓLIZA

 DIAS

MODALIDAD FACTURACIÓN: TIPO DE IMPRESIÓN:

POLIZA SEGURO DE RESP. CIVIL EXTRACONTRACTUAL

CDD8207B0B09F5785C

ARMENIA

EXPEDICION

TOMADOR

EMPRESA DE DESARROLLO URBANO DE ARMENIA LTDA EDUA

LUGAR CENTRO ADMINISTRATIVO MUNICIPAL  PISO
5

ARMENIA, QUINDIO 6067444486

NIT 890.001.424-3

ANUAL

 MUNICIPIO DE ARMENIA

LUGAR CAM CENTRO ADMINISTRATIVO MUNICIPAL 0ARMENIA, QUINDIO

NIT 890.000.464-3

3.001.751

20 01 2023  20 01  202319 01 2023

19 01 2023

23 11 2023

23 11 2023  308

 308

(415)7701861000019(8020)000000000007000300346963

CLIENTE

$ ***232,000,000.00

RUA SEGUROS SOCIEDAD LTDA             6354          100.00

$ ********1,174,619 $ ******223,178$*********0.00 $ ********1,397,797

REIMPRESION

ASEGURADO: MUNICIPIO DE ARMENIA                      NIT : 890000464

ITEM: 1           DEPARTAMENTO: QUINDIO                         CIUDAD: ARMENIA

DIRECCION: DONDE SE EJECUTE EL CONTRATO

ACTIVIDAD: CONTRATO INTERADMINISTRATIVO

TIPO EDIFICIO: NO APLICA PARA ESTE RAMO   TIPO DE RIESGO: COMERCIAL                            MANZANA:

DESCRIPCION      AMPAROS                                           SUMA ASEGURADA  % INVAR           SUBLIMITE

CONTRATO                                                          $ 232,000,000.00
          PREDIOS, LABORES Y OPERACIONES                            232,000,000.00

DEDUCIBLES: 10.00 % DEL VALOR DE LA PERDIDA - Mínimo: 1.00 SMMLV en PREDIOS, LABORES Y OPERACIONES

BENEFICIARIOS
SI 3001751  -  TERCEROS AFECTADOS, S
DERIVADA DE CE: 994000016477

Mediante la presente póliza se amparan los perjuicios patrimoniales que cause directamente el asegurado con
motivo de una determinada responsabilidad civil extracontractual en que incurra de acuerdo con la ley
colombiana en virtud de la ejecucion del contrato referente a PRESTACIÓN DEL SERVICIO DE PATIOS Y/O
PARQUEADEROS DE LOS VEHÍCULOS INMOVILIZADOS POR PARTE DE LA SECRETARIA DE TRÁNSITO Y TRANSPORTE DE ARMENIA, EN
CUMPLIMIENTO DE SUS FUNCIONES LEGALES

*** LA PRESENTE COBERTURA DE RESPONSABILIDAD CIVIL EXTRACONTRACTUAL NO CUBRE A LOS USUARIOS DEL SERVICIO
OBJETO DEL PRESENTE CONTRATO; ES DECIR; SOLO CUBRE RESPONSABILIDAD CIVIL EXTRACONTRACTUAL A TERCEROS

*** NO APLICA RC CONTRACTUAL

ESTA POLIZA SE RIGE BAJO EL CLAUSULADO: 20/10/2021-1502-P-06-PATRI-CL-SUSP-04-DR0I
20/10/2021-1502-NT-P-06-P201021MPP6P6001

EL CLAUSULADO PUEDE SER CONSULTADO EN LA WEB EN EL LINK:
https://aseguradorasolidaria.com.co/resources/site1/General/Clausulados/2021.10.21-CL-SUSP-04-RCE-A-FAVOR-DE-E
NTIDADES-ESTATALES-DECRETO-1082-DE-2015-V5.pdf

CRISANCHEZ 0

74 994000005407300 03003469636
300 74

S TERCEROS AFECTADOS SI

LA MORA EN EL PAGO DE LA PRIMA DE LA PÓLIZA O DE LOS CERTIFICADOS O ANEXOS QUE SE EXPIDAN CON FUNDAMENTO EN ELLA PRODUCIRÁ LA TERMINACIÓN AUTOMÁTICA DEL CONTRATO Y DARA DERECHO A
ASEGURADORA SOLIDARIA DE COLOMBIA ENTIDAD COOPERATIVA, PARA EXIGIR EL PAGO DE LA PRIMA DEVENGADA Y DE LOS GASTOS CAUSADOS CON OCASIÓN DE LA EXPEDICIÓN DEL CONTRATO.

Defensor del Consumidor Financiero: Manuel Guillermo Rueda Serrano * Dirección: Carrera 13 # 29-21 Oficina 221, Bogotá * Teléfono: (601) 458 7174
Fax: (601) 458 7174 * Celular: 312 342 6229 * Correo electrónico: defensoriasolidaria@gmail.com

Para mayor información lo invitamos a consultar el folleto en el siguiente link de nuestra página web:
https://aseguradorasolidaria.com.co/servicios/defensoria-del-consumidor-financiero.aspx


