




	CIUDAD Y FECHA DE EXPEDICIÓN
APARTADO, 10 DE MARZO DE 2023
	PÓLIZA NÚMERO
0900392−4
	REFERENCIA DE PAGO
01313810604

	INTERMEDIARIO
MARGARITA MARIA ALVAREZ GALLON
	CÓDIGO
57661
	OFICINA
2536
	DOCUMENTO NÚMERO
13810604




	TOMADOR
SANDRA MINDREY LOPERA ARANGO
	CEDULA
43902335

	ASEGURADO
SANDRA MINDREY LOPERA ARANGO
	CEDULA
43902335

	BENEFICIARIO
TERCEROS AFECTADOS
	

	DIRECCIÓN DE COBRO
CR 55 # 35 − 41
	CIUDAD
BELLO
	TELÉFONO



	DIRECCIÓN DEL PREDIO ASEGURADO
CR 55 # 35 41
	CIUDAD
BELLO
	DEPARTAMENTO
ANTIOQUIA
	DESCRIPCIÓN DEL SECTOR
SECTOR ESTATAL

	ACTIVIDAD
ACUEDUCTOS, ALCANTARILLADOS, PLANTAS DE TRATAMIENTO DE AGUAS, REDES DE ENERGÍA ELÉCTRICA, TELECOMUNICACIONES Y OTRAS REDES
	CODIGO ACTIVIDAD
1D0E −SE68

	DESCRIPCIÓN DEL PREDIO ASEGURADO
	RIESGO No
1




COBERTURAS DE LA PÓLIZA
	COBERTURA
	VLR. ASEGURADO
	VLR. MOVIMIENTO
	% ÍNDICE
VARIABLE
	PRIMA
	I.V.A
	PRIMA + IVA

	* BASICO RESPONSABILIDAD CIVIL
	232.000.000,00
	232.000.000,00
	0
	560.614
	106.517
	667.131





	VIGENCIA DEL MOVIMIENTO
DESDE	HASTA
	NÚMERO DÍAS
294
	PRIMA
$560.614
	IVA
$106.517
	TOTAL A PAGAR
$667.131

	10−MAR−2023
	29−DIC−2023
	
	
	
	


VALOR A PAGAR EN LETRAS
SEISCIENTOS SESENTA Y SIETE MIL CIENTO TREINTA Y UN PESOS M/L

	VIGENCIA DEL SEGURO
DESDE	HASTA
	NÚMERO DE RIESGOS VIGENTES
1
	VALOR ASEGURADO
$232.000.000,00
	VALOR INDICE VARIABLE
$0,00
	TOTAL VALOR ASEGURADO
$232.000.000,00

	10−MAR−2023
	29−DIC−2023
	
	
	
	


DOCUMENTO DE:
POLIZA NUEVA

SOMOS GRANDES CONTRIBUYENTES. FAVOR NO EFECTUAR RETENCIÓN SOBRE EL IVA
LAS PRIMAS DE SEGUROS NO ESTÁN SUJETAS A RETENCIÓN EN LA FUENTE DECRETO REGLAMENTARIO 2509/85 ART. 17

TERMINACIÓN AUTOMÁTICA DEL CONTRATO DEL SEGURO: "LA MORA DEL 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 DARÁ DERECHO AL ASEGURADOR PARA EXIGIR EL PAGO DE LA PRIMA DEVENGADA Y DE LOS GASTOS CAUSADOS CON OCASIÓN DE LA EXPEDICIÓN DEL CONTRATO".
EL PRESENTE CONTRATO SE RIGE POR LAS CONDICIONES GENERALES CONTENIDAS EN LA FORMA 01−13−040 , LAS CUALES SE ADJUNTAN

EL TOMADOR, ASEGURADO, BENEFICIARIO O AFIANZADO, SE OBLIGAN A ACTUALIZAR ANUALMENTE O AL MOMENTO DE LA RENOVACIÓN DE LA PÓLIZA, LA INFORMACIÓN CONTENIDA EN EL FORMULARIO DE VINCULACIÓN DE CLIENTES Y SUS ANEXOS Y A ENTREGAR INFORMACIÓN VERAZ Y VERIFICABLE. A SU VEZ, LA COMPAÑÍA TIENE LA FACULTAD DE CANCELAR EL CONTRATO, DE CONFORMIDAD CON LO AUTORIZADO POR EL RÉGIMEN LEGAL PROPIO DE CADA CONTRATO, EN CASO DE DESATENCIÓN A ESTOS DEBERES.
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)[image: ]IMPORTANTE: ESTE DOCUMENTO SÓLO ES VÁLIDO COMO RECIBO DE PRIMA, SI ESTÁ FIRMADO POR UN CAJERO O COBRADOR AUTORIZADO POR LA SURAMERICANA. SI SE ENTREGA A CAMBIO DE UN CHEQUE. LA PRIMA SÓLO SERÁ ABONADA AL RECIBIR SURAMERICANA SU VALOR.


	CÓDIGO
	NOMBRE DEL ASESOR
	COMPAÑÍA
	CATEGORÍA
	%PARTICIPACIÓN
	PRIMA

	57661
	MARGARITA MARIA ALVAREZ GALLON
	SEGUROS GENERALES SURAMERICANA
	INDEPENDIENTES
	100,00
	560.614
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TEXTOS Y ACLARACIONES ANEXAS

012003585662. NO. DE CONTRATO NO. CO1.PCCNTR.4745170 DEL 09 DE MARZO DE 202. LA PRESENTE POLIZA CUENTA CON UNA COBERTURA DE 232,000,000 PARA CUBRIR LOS
PERJUICIOS QUE CAUSE EL ASEGURADO TANTO EN LA MODALIDAD DE DAÃ`O EMERGENTE,COMO EN LA MODALIDAD DE LUCRO CESANTE; AL IGUAL QUE LA DE PERJUICIOS EXTRAPATRIMONIALES.
NRO. DE CONTRATO NO. CO1.PCCNTR.4745170 DEL 09 DE MARZO DE 202. OBJETO.
CONTRATAR EL SUMINISTRO DE ALIMENTACIÃˆN PARA LOS
TRABAJADORES OFICIALES DEL COMPLEJO NORTE COMPUESTO POR EL CENTRO DE
TECNOLOGÃ A DE LA MANUFACTURA AVANZADA, CENTRO TEXTIL DE GESTIÃˆN INDUSTRIAL YEL CENTRO PARA EL DESARROLLO DEL HÃ BITAT Y LA CONSTRUCCIÃˆN DE LA REGIONAL
ANTIOQUIA
.
BENEFICIARIO ADICIONAL
SERVICIO NACIONAL DE APRENDIZAJE SENA NIT 8999990341
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