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03-2303-202111040016166

MEMORANDO
PARA LAURA ANDREA ESLAVA PATARROYO
2305- Grupo de Contratacion
DE 7000- Vicepresidencia de Riesgo
ASUNTO Soporte de Supervision y Pago Contrato No. 19 de 2020
FECHA 04/11/2021 09:52:14 a. m.

En atencion al Contrato No. 19 de 2020 que tiene como objeto: CONTRATACION
SEGUROS DE VIDA GRUPO CREDITOS HIPOTECARIOS, me permito adjuntar
los soportes de supervision y pago:

Periodo  Pago Vr, Neto Pagado ‘ Factura (0] # Doc, Pago ‘ Fecha giro
202005 1| $ 2,438,966,262.00 3400003706-0 Anexo 4 | 25062020 5300385322 2020.08.04
2| S 165,995,405.00
202006 2| $ 2,204,767,828.00 3400003706-0 Anexo 7 | 14072020 5300421353 2020.09.02
3| 400,193,839.00 | 3400003706-0 Anexo 10
202007 3| $ 2,014,215,661.00 3400003706-0 Anexo 10 | 21082020 5300468792 2020.10.05
41 S 590,746,006.00 3400003706-0 Anexo 13
202008 4| $ 1,806,721,404.00 3400003706-0 Anexo 13 | 22092020 53005115322 2020.11.09
5|$ 798,240,263.00 PLZA5075
202009 5| $ 1,578,919,746.00 PLZA5075 5075 5300576571 2020.12.21
6| $ 1,026,041,921.00 PLZA5079
202010 6| $ 1,393,775,564.00 PLZA5079 5079 5300578209 2020.12.01
7| $ 1,211,186,103.00 PLZA5583
202011 7| $ 1,172,879,506.00 PLZA5583 5583 5300015293 2021.01.20
8|S 1,432,082,161 PLZA6398
202012 8 988,216,023 PLZA6398 6398 5300039073 2021.02.04
202101 9| $ 2,393,242,266 PLZA7939 7939 5300108364 2021.03.04
10| S 1,616,745,647 PLZA9728
10 211,719,40? PLZA9728
202102 10 484,604,492 PLZA9728 9728 5300186236 2021.03.31
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03-2303-202111040016166

11 $ 2,120,357,175 PLZA10901
S
202103 11 303,389,299 PLZA10901 10901 5300252562 2021.05.03
12| ¢ 2,301,572,368 PLZA12242
202104 123 24,711,763 PLZA12242 12242 5300299966 2021.06.03
202105 13 2.362.341.945 PLZA13436 13436 5300345063 2021.07.01
2| ¢ 2,109,416,701 PLZA14572
S
202106 2 217,907,955 PLZA14572 14572 5300415101 2021.08.12
$
3 927,108,299 PLZA15443
202107 3¢ 1,442,909,944 PLZA15443 15443 5300455459 2021.09.08
4l s 1,593,615,056 PLZA16349
$
202108 4 758,584,196 PLZA16349 16349 5300487998 2021.09.30
Atentamente,

JAIME EDUARDO ' £503k00 MARTINEZ 0760
MART'NEZ OTERO i;escll'(;g:'2021.11.04 10:54:27
JAIME EDUARDO MARTINEZ OTERO

Anexos: (16)- folios

Elaboré: N. Carolina Castafieda A.
Revis6: Pablo Enrique Guerrero Casas
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INFORME DE SEGUIMIENTO Y DE EVALUACION CONTRACTUAL PARA APROBACION GCONT-FO-019
f DE PAGOS
’A!,g PROCESO CONTRATACION Version 0
FECHA
Pdliza No.3400003706-0
INFORME No 10 Eactura PLZA 9728 19 03 2021
FACTURA No
No. DE ACEPTACION: dd | mm aaaa
1. GENERALIDADES DEL CONTRATO
CONTRATO No 19 DE 2020 TIPO DE CONTRATO ESTATAL
(Namero de Contrato) (Afio de suscripcion) (Prestacion de sen/icCiZi,ViQ:Or;/emoria, consultoria,
ORDENADOR DEL GASTO MARIA CRISTINA LONDONO JUAN PRESIDENTE

CONTRATISTA

(Nombre del ordenador del Gasto)

POSITIVA COMPANIA DE SEGUROS

(Cargo del ordenador del Gasto)

(Escriba el nombre o razén social del contratista)

TIPO DE INTERVENTORIA Y/O SUPERVISION: INDIVIDUAL

INTERVENTOR Y/O SUPERVISOR

APOYO SUPERVISION

JAIME EDUARDO MARTINEZ OTERO

COLEGIADA

(Escriba nombre del supervisor o interventor del contrato)

NUBIA CHAPARRO ALVAREZ

(Escriba nombre del supervisor o interventor del contrato)

(Nombre de la persona delegada para apoyar la supervision del contrato)

OBJETO DEL CONTRATO

re de la persona delegada para apoyar la supervision del cc

CONTRATACION SEGUROS DE VIDA GRUPO CREDITOS HIPOTECARIOS

DEPENDENCIA EJECUCION CONTRATO

PLAZO DE EJECUCION DEL CONTRATO

VICEPRESIDENCIA DE RIEGOS

(Indique el nombre de la dependencia responsable del contrato)

UN (1) ANO A PARTIR DEL 01 DE MAYO DE 2020

(Indique en este espacio el nimero de dias o de meses para ejecutar el contrato)

FECHA DE INICIACION DEL CONTRATO 1 DE MAYO 2020
(Dia) (Mes) (Afio)
FECHA DE TERMINACION DEL CONTRATO 30 DE ABRIL  DE 2021
T om (Mes) (o)
REGISTRO PRESUPUESTAL No. 5700000097

VALOR DEL CONTRATO

TREINTA Y UN MIL DOSCIENTOS CINCUENTA Y NUEVE MILLONES QUINIENTOS CUARENTA MIL PESOS M/CTE ($31.259.540.000)

PRORROGAS

No. PLAZO

ADICIONES
No. VALOR RP

(Indique en este espacio el valor del contrato en letras)

SUSPENSIONES

No

DESDE

HASTA




2. INFORMACION DE EJECUCION PRESUPUESTAL

DESCRIPCION VALOR N
Valor Inicial del Contrato 31,259,540,000| 100.0%
Adiciones 0.0%
VALOR TOTAL DEL CONTRATO $ 31,259,540,000 100.0%
Valor ejecutado antes del presente pago $ 21,616,189,952| 69.2%
Valor del pago aprobado con el presente informe $ 2,313,069,540| 7.4%
VALOR TOTAL EJECUTADO $ 23,929,259,492 76.6%

Porcentaje de ejecucidn presupuestal programado a la fecha

DIFERENCIA EN LA EJECUCION PRESUPUESTAL DEL CONTRATO 76.6%

OBSERVACIONES

NO SE HA PRESENTADO INCONVENIENTES DURANTE LA EJECUCION DEL CONTRATO

(En caso de presentarse diferencias en la ejecucion presupuestal del contrato, indique brevemente la justificacién de las mismas)

3. DESCRIPCION ACTIVIDADES

Porcentaje de ejecucion de actividades proyectado a la fecha 80.0%
Porcentaje de ejecucidn de actividades realizado a la fecha 80.0%
DIFERENCIA EN LA EJECUCION DE ACTIVIDADES DEL CONTRATO 0.0%

OBSERVACIONES
EN EL MES DE FEBRERO LA ASEGURADORA POSITIVA COMPANIA DE SEGUROS S.A. RECONOCIO $ 1.425.045.786 POR
CONCEPTO DE INDEMNIZACIONES DE RECLAMACIONES DE SEGURO DE VIDA DEUDORES, CORRESPONDIENTE A
VEINTITRES (23) SINIESTROS

(En caso de presentarse diferencias en el porcentaje de ejecucion de actividades del contrato, indique brevemente la justificacion de las mismas)

4. CONCEPTO SUPERVISOR O INTERVENTOR

LA ASEGURADORA CUMPLIO CON LOS TIEMPOS ESTABLECIDOS PARA EL PAGO DE LOS SINIESTROS

5. EVALUACION CONTRATISTA (Escala de 0 - 5)

EVALUACION PARCIAL

Cumplimiento del contrato 5
Plazos 5
Aspectos administrativos 5

6. CERTIFICACION PARA PAGO

EL SUSCRITO (CARGO), EN SU CONDICION DE SUPERVISOR DEL CONTRATO No. 19 de 2020

CERTIFICA:

Que POSITIVA COMPANIA DE SEGUROS. identificado con NIT. No. 860011153-6 entregé la Factura PLZA 9728 cobro de
las primas de la P6liza No. 3400003706-0 y atendié de manera oportunay conforme a las condiciones de las poélizas los
siniestros, dando de esta manera cumplimiento a las obligaciones contenidas en el Contrato No. 19 de 2020




ANEXOS PRESENTE INFORME

ANEXO No FOLIOS DESCRIPCION
Anexo Técnico I:I
Certifiicado pago Seguridad Social I:I 1 Certificado Seguridad Social y aportes parafisacles
Certificacion Bancaria I:I 1 Certificacion Bancaria, Factura PLZA 9728
OTROS 6 Oficios produccion, memorando cartera.

Para constancia de lo anterior, se firma el presente informe bajo la responsabilidad expresa de los que intervienen en el

mismo en Bogota D.C., a los

DIEZ Y NUEVE (19)

(dia en letras) (dia en nimeros)

JAlME EDUARDO Firmado digitalmente por

JAIME EDUARDO MARTINEZ
MARTINEZ OTERO
Fecha: 2021.03.23 09:18:37
OTERO -0500°

(Nombre) JAIME EDUARDO MARTINEZ OTERO

MARZO de 2021
(mes en letras) (Afio)
Firmado digitalment
NUBIA e Gipamno
(Firma) CHAPARRO ALVAREZ

Fecha: 2021.03.19

ALVAREZ 23:07:26 -05'00"

(Nombre)

NUBIA CHAPARRO ALVAREZ
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CLIENTE: FONDO NACIONAL DEL AHORRO FACTURA ELECTRONICA DE VENTA
NIT - CEDULA: 899999284-4 No PLZA9728
DIRECCION: KR 651183
SOMOS GRANDES CONTRIBUYENTES RESOLUCION N° 9061
DE DICIEMBRE 10 DE 2020
CIUDAD: BOGOTAD.C. TEL: 3810150 SOMOS AGENTES RETENEDORES DE ICA E IVA
RESOLUCION DE AUTORIZACION No. 18764004510178 DE

SEPTIEMBRE 22 DE 2020. HABILITA FACTURAS DESDE LA
1 HASTA LA 100000.
LA PRESENTE FACTURA SE ASIMILA
EN SUS EFECTOS LEGALES A LA LETRA DE CAMBIO DE
DE ACUERDO CON LO ESTIPULADO EN EL
ART. 774 DEL CODIGO DE COMERCIO.
ACTIVIDAD ECONOMICA 6512, 6522.

FECHA'Y HORA DE GENERACION

FORMA DE PAGO

REFERENCIA DE PAGO No

2021-03-01 08:56 CONTADO 175357950
ITEM | UNIDAD | CANT. | POLIZA No DESCRIPCION VR. UNIT. VR. TOTAL
1 mes 1.00 | 3400003706- | Vida Grupo - VIDA GRUPO - DEUDORES 2.313.069.540,00 | 2.313.069.540,00
0000 (INNOMINADO)

VALOR EN LETRAS

DOS MIL TRESCIENTOS TRECE MILLONES SESENTA Y NUEVE MIL QUINIENTOS CUARENTA

PESOS M/CTE

SUBTOTAL $| 2.313.069.540,00

IVA 0% $ 0,00

TOTAL $| 2.313.069.540,00

AGENCIA - CORREDOR - INTERMEDIARIO NIT-C.C

OBSERVACIONES:

FECHA Y HORA DE VALIDACION DIAN : 2021-03-19 / 11:41:44-05:00
Representacion gréafica de factura electronica:

CUFE:

SUPERINTENDENCIA FINANCIERA
DE COLOMBIA

VIGILADO

Firma Electronica:

4c092edb2a5f493ff102c7500f88
15e0af657851a036100e1d0ee3

P+fH53V/y71fc5zY4CQWpvg69FgWUKAYJC/EGRrDefOhAO0OYXXGHrN8dITFTIGO0imDz8QsA3BIPrcNHScEPf21jB+0J2U4riKiG8PvVq56 812e6792bf691bd8d429a3ch7a
mDJqwHb2XO1phllcoMFiglsAu/c98n5rKwMkCAO76Kko3PWNQFOWNOFv4xQJdO0feSDaFWOACWFwDZRts1gdDrqwld45fiDEIXY1/Sf70 565fae3421d2eaba
XI3kNs9ceHBZCVKUN/WoymE/Y/a2mlqciSKvWex9zPq81u4H3a9yTXO1bnv3EjFARioyMnmWHApdrfBQOGZ10tjskelpnkz5KACVIPd8LEV

427UFAZ+5rfnYO5+EVY6QA==

Pag 1/1
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Delo‘tte Deloitte & Touche Ltda.
O Nit. 860.005.813-4
Carrera 7 No. 74-09
Ed. Deloitte

Bogotd
Colombia

Tel: +57 (1) 426 2000
EL SUSCRITO REVISOR FISCAL DE www.deloitte.com/co

POSITIVA COMPARNIA DE SEGUROS S.A. RF —2021/012
NIT. 860.011.153-6

CONSIDERANDO QUE:

1. De conformidad con el articulo 2 de la Ley 43 de 1990, la Revisoria Fiscal es una actividad relacionada con la
ciencia contable, la cual debe ser ejercida por un Contador Publico, quien lleva a cabo sus funciones con
fundamento en las normas, principios y procedimientos propios de dicha profesion. Con base en lo anterior, no
puede exigirsele al Contador Publico que actia como Revisor Fiscal que el ejercicio de su actividad se realice
con fundamento en consideraciones que no tienen sustento en los principios, normas y procedimientos que
tanto internacional como nacionalmente determinan su actuacién profesional.

2. Conforme con los articulos 2 y 10 de la Ley 43 de 1990 la materia objeto de la funcién de certificacion propia
del Revisor Fiscal la constituye informacion que pueda ser extraida de los libros contables o del sistema
contable del ente auditado, es decir de Positiva Compafiia de Seguros S.A.

3. De conformidad con las previsiones legales y pronunciamientos jurisprudenciales existentes en la materia, la
funcion de certificacién es una actividad propia de la ciencia contable, que tiene caracter de prueba cuando
versa sobre actos propios de la profesiéon de Contador Publico, es decir cuando se expide con fundamento en
los libros de contabilidad y en el sistema contable.

4. La Administracién de la Compafiia es responsable por la correcta preparacion de los registros contables, los
cuales se deben realizar con fundamento en el nuevo marco técnico normativo aplicable en Colombia.

5. Teniendo en cuenta lo anterior, he obtenido de la Gerencia las manifestaciones y la informacién que he
considerado necesaria y he seguido los procedimientos aconsejados por las Normas Internacionales de
Auditoria de Informacion Financiera aceptadas en Colombia.

6. Para efectos de la expedicion de la presente certificacion, se verificaron las siguientes planillas virtuales del
sistema ARUS de septiembre 2020 a febrero de 2021.

Mes Planilla No.
Septiembre 46313065
Octubre 46668774
Noviembre 47128294
Diciembre 47403734
Enero 47908208
Febrero 48341920

De acuerdo con las anteriores consideraciones a continuacién expedimos la certificacion a solicitud de la
administracion de Positiva Compafiia de Seguros S.A.

Deloitte se refiere a una o mas firmas de Deloitte Touche Tohmatsu Limited (“DTTL”), y su red global de firmas miembro y de entidades relacionadas (colectivamente
denominadas, la “Organizacion Deloitte). DTTL (también denominada “Deloitte Global”) y cada una de sus firmas miembro y entidades relacionadas son legalmente
separadas e independientes, las cuales no se pueden obligar o vincular entre ellas respecto de terceras partes. DTTL y cada firma miembro DTTL es responsable Gnicamente
por sus propias actuaciones y omisiones, y no la de los demas. DTTL no presta servicios a clientes. Por favor revise www.deloitte.com/about para conocer mas.



Deloitte.

RF —2021/012

CERTIFICA QUE:

1. Alafecha, emiti mi dictamen sin salvedades sobre los estados financieros de la Compafiia por el afio que
termind el 31 de diciembre de 2020, con fecha del 26 de febrero de 2021.

2. De acuerdo con las manifestaciones de la administracion, los registros contables consultados en los aplicativos
SAP vy las planillas virtuales del sistema ARUS suministradas por la administracion, Positiva Compafiia de
Seguros S.A. ha efectuado la causacién y pago de los aportes de sus empleados a los sistemas de salud, riesgos
laborales, pensiones y aportes a las Cajas de Compensacion Familiar, Instituto Colombiano de Bienestar
Familiar y Servicio Nacional de Aprendizaje SENA, durante los seis (6) meses anteriores a la fecha de emisién de
la presente certificacion.

3. Con base a las manifestaciones de la Administracion de la Compafiia, Positiva Compafiia de Seguros S.A. ha
dado cumplimiento a las disposiciones del articulo 50 de la Ley 789 de 2002 y la Ley 828 de 2003.

La presente certificacion se expide en Bogotd D.C,, a los nueve (09) dias del mes de marzo de dos mil veintiuno
(2021), a solicitud de la administracién de Positiva Compafiia de Seguros S.A.

JORGE ALFREDO HERNANDEZ ORDUZ
Revisor Fiscal

Tarjeta Profesional No. 21995-T
Designado por Deloitte & Touche Ltda.



Bancode Bogota 3

EL BANCO DE BOGOTA

INFORMA:

Que la empresa POSITIVA COMPANIA DE SEGUROS SA identificado(a) con NIT 8600111536
esta vinculado(a) al BANCO DE BOGOTA a través de la CTA CORRIENTE No. 040211823
desde el 05 de agosto de 1997, este producto se encuentra Vigente.

Esta informacion es confidencial, no es una recomendacion de negocio y se suministra sin
responsabilidad del banco, se expide el 16 de junio de 2020, a solicitud del interesado, con
destino a quien interese.

Atentamente,

Olga Yanira Otalora Guerrero
Gerencia de Soluciones para el Cliente

Banco de Bogota
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01-2303-202103110137396
Bogota D.C.

Doctor

GONZALO FERNANDEZ MORA
Gerente Seguro de Vida

POSITIVA COMPANIA DE SEGUROS
Autopista Norte No. 94-72

BOGOTA /BOGOTA
01-2303-202103110137396

Asunto: Facturacion Primas de febrero de 2021
Seguros de Vida Créditos Hipotecarios- Educativos- Usuarios
Seguros de Desempleo Créditos Hipotecarios - Educativo

De manera atenta presentamos el informe de seguros correspondiente a febrero de 2021, emitido
por la Divisibn de Cartera de la Entidad, solicitandoles se proceda a elaborar la facturacion y a
expedir los respectivos certificados de cobro.

Este informe corresponde al periodo comprendida entre el 01 y el 28 de febrero de 2021 de las
pélizas relacionadas a continuacion:

e Pdliza Vida Grupo Deudores Créditos Hipotecarios N0.3400003706
e Pdliza Vida Grupo Créditos para la Educaciéon No. 3400003704
e Pdliza Vida Usuarios Crédito para Educativo No.  3400003705.

POLIZA VIDA GRUPO DEUDORES HIPOTECARIOS No. 3400003706

COBERTURA Crlé\ldoiios Base Liquidacion VIR PRIMA VALOR
VIDA 164.258 | 6.880.894.349.578,19 | $ 1.794.537.246,37 $ 1.794.537.246,37
Incapacidad y
Enfermedades
Graves 164.182 | 6.888.417.605.161,24 | $ 106.770.472,88 $ 106.770.472,88
Créditos Conjuntos
VIDA 19.060 1.486.651.999.654,90 | $ 387.718.841,51 $ 387.718.841,51
Incapacidad y
Enfermedades
graves 19.054 1.551.159.954.838,70 $ 24.042.979,30 $ 24.042.979,30
TOTAL $ 2.313.069.540,06
Punto de Atencién Principal - Correspondencia Sede Principal Portal web: www. fnagov.eco
Calle 12 No.65- 11 Puente Aranda, Cra.65No. 11-83°9 Aranda, Bogot4 - Colombia Facebook: www.facebook comFNAColombia
8oqgota - Colombia Télefono: [+571 Twitter: @FNAahorro
Lunes a viernes Linea Gratulta: Notificaciones j ales.
de 8:00 am.a 5:00 p.m. Linea de legalizacion: 01 0123362 notificacionesjudicialesafna.govico
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01-2303-202103110137385
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POLIZA VIDA GRUPO DEUDORES CREDITOS EDUCATIVOS No0.3400003705

COBERTURA ',\19' Base Liquidacion VALOR
Créditos
Vida 2626  |27.570.865.491,98 $21.827.854,21
Incapacidad y 2.626  |21.195.423.404,26 $  996.184,90
Enfermedades graves

TOTAL

$ 22.824.039,11

POLIZA SEGURO DE VIDA GRUPO USUARIOS -CREDITO EDUCATIVO No. 3400003705

COBERTURA ',\lo.' Base Liquidacion VALOR
Créditos

Vida, Incapacidad y EG 2603 28.316.237.500 $ 113.264,95

TOTAL $113.264,95

e Pdlizas de Seguro de Desempleo Créditos Hipotecarios No. 2400000003 y 2400000005
e Pdlizas Seguro de Desempleo Créditos para Educaciéon No.2400000004 y 2400000006

) SEGURO DE DESEMPLEO
CREDITO HIPOTECARIO No. 2400000003 y 2400000005

MODALIDAD No.

Créditos

Base Liquidacion

VIR PRIMA ( IVA
INCLUIDO)

VALOR

INDIVIDUAL 114.621 53.347.008.634.0 $ 3.745.722.868.33 | $ 3.745.722.868.33
CONJUNTO 13.629 10.838.082.020,47 [ $ 760.988.342.41| $ 760.988.342.41
TOTAL $4.506.711.210.74

) SEGURO DE DESEMPLEO
CREDITO PARA EDUCACION No. 2400000004 y 2400000006

V/R PRIMA
MODALIDAD | No. CREDITOS BASE (INCLUIDO IVA) TOTAL VALOR
INDIVIDUAL 2.626 945.011.581.71 $20.513.838.91 $20.513.838.91

$20.513.838.91

Punto de Atencién Principal - Correspondencia
Calle 12 No.65- 11 Puente Aranda,

Colombia

dogota

Lunes a viernes
de 8:00 am.a 5:00 p.m.

Bo
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Cra.65No. 11 - 83 Puente Aranda, Bogots - Colombia
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Linea Gratuita: 01 8

Linea de legalizacién: 01 8000 12 1362

Portal web: www. fnagov.eco
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01-2303-202103110137385

NOTA: El valor de las primas causadas para el mes de febrero corresponden a los 28 dias, toda
vez gue en el sistema no hubo cambio en la parametrizacién de las tasas para el cobro de los
seguros correspondientes a este mes.

Cordialmente,
JAIME EDUARDO  [{iaco0 masmmes orero
MARTINEZ OTERO Fecha: 2021.03.17 15:28:37

-05'00'

JAIME EDUARDO MARTINEZ OTERO
Vicepresidente de Riesgos

Proyecto: Blanca Eddy Mendoza E-GS
Reviso: Nubia Chaparro Alvarez — VP

Punto de Atencién Principal - Correspondencia Sede Principal Portal web: www. fnagov.eco

Calle 12 No.65- 11 Puente Aranda, Cra. 65 No. 11 - 83 Puente Aranda, Bogot4 - Colombia Facebook: www.lacebook com/FNAColombia
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MEMORANDO Dca-133-2021

PARA JAIME EDUARDO MARTINEZ OTERO
7000- Vicepresidencia de Riesgo

DE 5500- Divisién de Cartera

ASUNTO Reporte Pago de Primas

FECHA 11/03/2021 07:43:40 a. m.

Cordialmente me permito remitir el reporte que contiene el valor de las primas que,
con ocasion de la pdliza de seguros, se le facturaron y cobraron a los afiliados
beneficiarios de crédito por el mes de febrero de 2021, informacién que fue

entregada por la Oficina de informatica.

Cordialmente,

Firmado digitalmente

SAN DRA por SANDRA ESTHER
ESTHER VELEZ veLez TANNUS
TANNUS Fecha: 2021.03.11

10:08:19 -05'00'

SANDRA VELEZ TANNUS
Jefe Division Cartera

Anexos: 4

Reviso: Luis Alejandro Silva

Punto de Atencidn Principal - Correspondencia
Calle 12 No. 65 - 11 Puente Aranda,

Bogota - Colombia

Lunes a viernes

de 8:00 a.m. a 5:00 p.m.

Sede Principal

Cra. 65 No. 11 - 83 Puente Aranda, Bogota - Colombia
Télefono: (+571) 307 7070

Linea Gratuita: 01 8000 52 7070

Linea de legalizacién: 01 8000 12 3362

Portal web: www. fna.gov.co

Facebook: www.facebook.com/FNAColombia
Twitter: @FNAahorro

Notificaciones judiciales:
notificacionesjudiciales@fna.gov.co
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INFORME DE PRIMAS CAUSADAS PARA EL MES FEBRERO DE 2021
No.
TIPO COBERTURA BASE TASA PRIMA TOTAL VALOR
CREDITOS
INDIVIDAL INCAPACIDAD 164182 6,888,417,605,161.24 0.01550 106,770,472.88 106,770,472.88
VIDA 164258 6,880,894,349,578.19 0.2608 1,794,537,246.37 1,794,537,246.37
DESEMPLEO 114621 53,347,008,634.00 0.0702143 3,745,722,868.33 3,745,722,868.33
CONJUNTO INCAPACIDAD 19054 1,551,159,954,838.70 0.01550 24,042,979.30 24,042,979.30
DESEMPLEO 13629 10,838,082,020.47 0.0702143 760,988,342.41 760,988,342.41
VIDA 19060 1,486,651,999,654.90 0.2608 387,718,841.51 387,718,841.51
TOTAL: S 6,819,780,750.80
ELABORC)Z IT:L.IISf A_l_;E.JAI(u;?Rp_ §|::A VAR_GF;S
Fuente: Achivos sistematizados de Cartera.

Lunes a viernes de 5:00 a.m. a 5:00 p.m.
Sabado de 9:00 a.m. a 1:00 P
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a Gratuita: 01 3000 52 7070
Linea de lagalizacién: O1 8000 12 3362
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sefna.gov.co




CREDITO HIPOTECARIO
INFORME DE PRIMAS CAUSADAS PARA EL MES DE FEBRERO DE 2020
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No.
COBERTURA BASE TASA VIR PRIMA VIR IVA TOTAL VALOR
CREDITOS
AMIT 183740 16,916,328,620,689.80 0.0029 49,057,353.00 9,320,897.07 58,378,250.07
INCENDIO 183746 16,905,514,739,347.90 0.0113 191,032,316.55 36,296,140.15 227,328,456.70
TERREMOTO 183730 16,896,923,513,612.10 0.0867 1,464,963,268.63 278,343,021.04 1,743,306,289.67
TOTAL: 2,029,012,996.44
E‘\“m:‘z SN ;
e - __l_/__.;b..:_._(_?h;t_‘..: e 7&;_—_:_
ELABOROD:  'SASANEIANDRO SVAYARGAS
Fuente: Achivos sistematizados de Cartera.

Punto de A
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- 11 Puente Aranda, Bogota - Colombia
nes de 8:00 a.m. a 5:00 p.m.

SAbado de 9100 a.m. 2 1:00 P,

571) 307 7070

Linea Gratuita: 01 2000 52 7070
Linea de legalizacién: O1 8000 12 3362

La viyienda v el agua

n de todos




INFORME DE PRIMAS CAUSADAS PARA EL MES DE FEBRERO DE 2021
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No.
COBERTURA BASE TASA V/R PRIMA VIR IVA TOTAL VALOR
CREDITOS

DESEMPLEO CE 2626 945,011,581.71 0.0217075 20,513,838.91 - 20,513,838.91
INCAPACIDAD CE 2626 21,195,423,404.26 0.047 996,184.90 - 996,184.90
VIDA CE 2626 27,570,865,491.98 0.7917 21,827,854.21 - 21,827,854.21
SEGURO USUARIO 2603 28,316,237,500.00 0.004 113,264.95 - 113,264.95
AMIT 50 50,268,684,724.37 0.0029 17,571.17 3,338.52 20,909.69
INCENDIO 325 50,268,684,724.37 0.0113 160,337.62 30,464.15 190,801.77
TERREMOTO 51 50,268,684,724.37 0.0867 469,798.92 89,261.79 559,060.71
TOTAL: 44,221,915.14

e e S U =

ELABORO: S ALSIANSES YA AReAS

Fuente: Achivos sistematizados de Cartera.

Lunes a viernes de 5:00 a.m. a 5:00 p.m.
Sabado de 9:00 a.m. a 1:00 pom.
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CUMULOS A CORTE FEBRERO 28 DE 2020

CTUDAD CANTIDAD VALOR
AMAZONAS 3 435,341,711.91
AMAZONAS 67 4,857,580,471.64
ANTIOQUIA 405 39,883,530, 155.43
ANTIOQUIA 7897 883,450,000,387.70
ARAUCA 3 579,765,747.01
ARAUCA 149 10,119,012,532.35
ATLANTICO 148 15,234,685,803.52
ATLANTICO 6937 545,363,820,767.06
BOGOTA 4302 516,359,172,306.09
BOGOTA 57242 6,346,766,095,877.79
BOLIVAR 25 5,154,955,008.55
BOLIVAR 1918 190,004,572,514.13
BOVACA 123 11,156,398,453.19
BOVACA 1872 181,237,008,228.90
CALDAS 308 24,409,565,702.39
CALDAS 4770 365,264,870,266.45
CAQUETA 79 5,816,646,092.07
CAQUETA 823 57,153,388,968.04
CASANARE 51 2,350,551,795.94
CASANARE 787 50,976,569,645.16
CAUCA 155 13,605,451,773.63
CAUCA 3723 259,598,016,535.33
CESAR 61 6,080,397,858.26
CESAR 1924 155,608,914,444.67
CHOCO 19 2,114,735,628.76
CHOCO 333 36,200,857,782.56
CORDOBA 36 3,493,771,101.36
CORDOBA 930 75,745,162,978.69
CUNDINAMARCA 921 71,530,054,859.82
CUNDINAMARCA 30855 2,640,899,709,904.72
GUAINIA 2 98,949,951.66
GUAINIA 108 10,482,982,854.04
GUAJIRA 27 2,467,090,057.26
GUAJIRA 962 70,279,563,742.45
GUAVIARE 23 1,717,146,575.44
GUAVIARE 858 66,798,372,830.10
HUILA 135 10,209,495,798.32
HUILA 2179 165,959,925,949.62
ISLAS 6 449,921,915.67
ISLAS 77 8,016,960,542.00
MAGDALENA 63 7,851,591,433.03
MAGDALENA 2129 185,278,382,134.86
META 322 28,547,638,134.90
META 3863 323,232,831,554.77
NARINO 150 13,131,410,723.58
NARINO 3664 250,015,497,174.65
NORTE DE SANTANDER 132 11,441,540,864.13
NORTE DE SANTANDER 3107 217,954,970,777.24
PUTUMAYO 15 1,146,745,742.54
PUTUMAYO 223 16,017,543,737.22
QUINDIO 115 7,016,957,685.73
QUINDIO 2310 139,356,662,886.61
RISARALDA 254 16,500,034,208.37
RISARALDA 6053 416,411,266,901.22
SANTANDER 248 21,104,465,680.08
SANTANDER 6995 736,152,661,064.43
SUCRE 64 4,546,715,252.47
SUCRE 2028 146,250,879,396.74
TOLIMA 266 20,298,052,353.68
TOLIMA 6289 453,155,326,296.61
VALLE DEL CAUCA 440 32,384,579,460.10
VALLE DEL CAUCA 13700 939,205,817,801.17
VAUPES 8 857,079,371.54
VICHADA 1 70,810,589.72
VICHADA 72 1,494,060,558.48
TOTAL: 16,849,355,437,303.50




Division de Tesoreria

ff)a Documento de Pago

AHORRO
N° Orden de Pago 9728 Fecha de Registro 31-mar-21
N° Documento de Pago 5300186236 Fecha de Giro 31-mar-21

RESPONSABLE DEL PAGO
Nombre Completo  POSITIVA COMPARIA DE SEGUROS SA
N@ [dentificacidn 8600111536 Tipo de Identificacion NIT
Concepto Fra PLZA9728 - G. C. Rad. 20210326-2638

Observaciones

BENEFICIARIO DEL PAGO
Nombre Completo  POSITIVA COMPANIA DE SEGUROS SA
N2 Identificacion 8600111536 Tipo de Identificacion NIT
Formade Entrega  Pago Electrdnico

Ciudad de Entrega  BOGOTA

Numero de Cuenta 040211823 Tipo de Cuenta Cuenta Corriente
Banco BANCO DE BOGOTA

Valor Bruto $ 0

Menos GMF $ 0

Vir Neto a Cancelar  $ 2.313.069.540

Uso interno de Tesoreria

Orden 19777 Fecha de laPropuesta 31-mar-21

Informacién UVR
Valor Orden de Pago UVR $ 0
Valor Cotizaciéon UVR $ 0

Observaciones:

Nota: Los valores expresados en pesos para los retiros de cesantias, segun la Ley 1955 de 2019 Articulos 224 y 225’
y el reglamento de cesantias, seran liquidados con la cotizacién de la UVR del dia de la aprobacién de la orden de

pago por parte del FNA.



