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SEGURO DE CUMPLIMIENTO A FAVOR DE ENTIDADES ESTATALES
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Ciudad y Fecha de Expedicidn Pdliza Documenta
VILLAVICENCIO, 16 DE DICIEMBRE DE 2019 2453090-4 13049727
Intermediario Cadigo Oficina Referencia de Pago
OFELJA DEL RI0 VARGAS 22719 2620 01213049727
TOMADOR
NET Razdn Social y/o Nombres y Apellidos
8220057912 CORPORACION SOCIAL DE COLOMBIA
Direccian Ciudad Tetéfono
CRA 33 N°41-36 CENTRD VILLAVICENCIO 3919509
GARANTIZADO
NIT Nombres y Apellidos
8220057912 CORPORACION SOCIAL DE COLOMBIA
BENEFICIARIO Y/0 ASEGURADO
NIT Nombres y Apellidos
9004904736 LA UNIDAD PARA LA ATENCION Y REPARACION INTEGRAL A LAS VICTIMAS
COBERTURAS DE LA POLIZA
COBERTURA FECHAINICIAL |FECHA VENCIMIENTO |VALOR ASEGURADO | PRIMA
CALIDAD DEL SERVICIO 28-AG0-2019 31-DIC-2020 297.360.000,00 32.587,00
CALIDAD DEL SUMINISTRO 28-AB0-2019 31-DiCc-2020 594.720.000,00 65.175,00
CUMPLIMIENTO DEL CONTRATO 28~AB0-2019 31-DIC-2020 594,720,000,00 65.175,00
PAGD DE SALARIDS, PRESTACIONES SQCIALES E INDEMNIZACIONES LABORALES 28-AB0-2019 31-DIC~2022 148.680.000,00 16,294,00
VIGENCIA DEL SEGURD \S!GEN 1A DEL MOVIMIENTD VLR, PRIMA SIN IVA VLR, IMPUESTOS (IVA TOTAL A PAGAR
Desde Hasta ias | Desde Hasta
28-AG0-2019] 31-DIC-2022 1111 [ 16-DIC-2019 [_31-D|c-2022 $179.231 $34.054 $213.285
VALCR A PAGAR EN LETRAS
DOSCIENTOS TRECE MIL DBSCIENTOS OCHENTA Y CINCO PESDS M/L
Documento de: Valor Asegurado Movimiento Prima Anual Total Valor Asegurado
MODIFICACION VALORABLE CON COBRO DE PRIMA $0 $4.088.700 $1.635.480.000,00

SOMOS GRANDES CONTRIBUYENTES. FAVOR NO EFECTUAR RETENCION SOBRE EL IVA
LAS PRIMAS DE SEGUROS NO ESTAN SUJETAS A RETENCION EN LA FUENTE DECRETO REGLAMENTARIO 2509/85 ART. 17. AUTORRETENEDORES RESOLUCION N° 009941

103 - NEGOCIOS MEDIANA Y PEQUENA EMP

RAMD | PRDDUCTD OFICINA | USUARIO
012 NDX 2620 905142

FIRMA AUTORIZADA

OPERACIGN NUMERO POLIZA LIDER DOCUMENTO COMPANIA LIDER

a7

MONEDA
PESO COLOMBIANG

COASEGURD
DIRECTO

/

"FIRMAYDMADOR

1

PARTICIPACION DE INTERMEDIARIOS

CODIBD  |NOMBRE DEL PRODUCTOR ISOMPANEA ;CATEGOR[A %PARTICIPACION|PRIMA

22719 OFELTA DEL RTU VARGAS | SEGUROS GENERALES SURAMERICANA S.A. | INDEPENDIENTES 100,00 179,237
DESCRIPCION Fecha 2 partir de la cual se utiliza Tipo y nimera de la entidad Tipo de docurnento Ramo al cual accede identificacion Interna de la proforma
CODIS0 CLAUSULADD 01/01/2017 13-18 P 05 F-01-12-084
CODIGD NOTA TECNICA 25/06/2017 i3-18 NT-P 5 N-01-012-011

TEXTOS Y ACLARACIONES ANEXAS

CONVENIO DE ASOCIACION 2018 DE 2019

OBJETO: AUNAR ESFUERZOS TECNICOS, ADMINISTRATIVOS Y FINANCIERQS
ENTRE LA UNIDAD PARA LA ATENCION Y REPARACION INTEGRAL A LAS VICTIMAS
Y EL ASOCIADO ;ESAL;, EN EL COMPONENTE DE GENERACION DE INGRESOS
PARA LA REALIZACION DE LAS ACTIVIDADES ENCAMINADAS ALA
COMPLEMENTACION DE LOS ESQUEMAS ESPECIALES DE ACOMPANAMIENTO

A LOS HOGARES VICTIMAS RETORNADOS Y REUBICADOS FOCALIZADOS

EN LA VIGENCIA 2019.

DOCUMENTD PROTEGIDO ELECTRONICAMENTE BAJO EL

AEFEC j
PARA EFECTOS DE CUALQUIER NOTIFICACION LA CODIGD. 3302126710

DIRECCION DE LA COMPARIA ES:
CRA 38 # 24C - 51 LOCO1
VILLAVICENCIO

SEGUROS GENERALES SURAMERICANA S.A, - CLIENTE -

SEGUROS GENERALES SURAMERICANA S.A

T 890.903.407-9

RESPONSABLE DE IMPUESTOS SOBRE LAS VENTAS REGIMEN COMUN

WWW.suramericana.com
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Ciudad y Fecha de Expedicién Poliza Documento
VILLAVICENCIO, 16 DE DICIEMBRE DE 2019 2453090-4 13049727
Intermediario Codigo Oficina Referencia de Pago
OFELIA DEL RI0 VARGAS 22719 2620 01213049727
TOMADOR
NIT Razdn Social y/o Nombres y Apeilidos
8220057912 CORPORACION SOCIAL DE COLOMBIA
Direccion Ciudad Teléfono
CRA 33 N°41-36 CENTRO VILLAVICENCIO 3919509

TEXTOS Y ACLARACIONES ANEXAS

POR MEDIO DEL PRESENTE DOCUMENTO SE AJUSTA VIGENCIA DEL CONTRATO
HASTA EL 31 DE DICIEMBRE DE 2019 CON BASE EN MODIFICATORIO N 2 SUSCRITO
EL 28 DE NOVIEMBRE DE 2019.

VIGILADO

BUPERTITENDENCIN FIMAKCIERA
DF 0L OB

= 5 DOCUMENTG PROTEGIDO ELECTRONICAMENTE BAJO EL
o IR MU Er LA CODIGO; 3302124710 SEGUROS GENERALES SURAMERICANA 5.4,
- H L . ! ]
CRA 38 # 26C ~ 51 LOCG1 RESPONSABLE DE IMPUESTOS SOBRE LAS VENTAS REGIMEN COMUN
VILLAVICENCIO
SEGURDS GEMERALES SURAMERICANAS.A. - CLIENTE - www.suramericana.com
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CIUDAD Y FECHA DE EXPEDICION POLTIZA NUMERD REFERENCIA DE PAGO
VILLAVICENCIO, 16 DE DICIEMBRE DE 2019 0651437-8 01313192590
INTERMEDIARIO CODIGD OFICINA DOCUMENTO NUMERD
OFELIA DEL RIO VARGAS 22719 2620 13192590
TOMADOR NIT
CORPORACION SOCIAL DE COLOMBIA 8220057912
ASEGURADO NiT
CORPORACION SOCIAL DE COLOMBIA 8220057912
BENEFICIARID
TERCEROS AFECTADOS
DIRECCION DE COBRO CIUDAD TELEFOND
CRA 33 N°41-36 CENTRO VILLAVICENCIO 3919509
DIRECTION DEL PREDIO ASEGURADO CIUDAD DEPARTAMENTD DESCRIPGION DEL SECTOR
CREBEDH##ALEALSE BOGOTA D.C. BOGOTA D.C. SECTOR SERVICIOS
ACTIVIDAD A50R%
INSTITUCIONES DE DRGANIZACION DE EVENTOS DE CAPACITACION Y/0 DE FORMACION CULTURAL 9-45
DESCRIPCION DEL PREDID ASEGURADOD RIESGD No
1
COBERTURAS DE LA POLIZA
COBERTURA VLR. ASEGURADO VLR. MOVIMIENTO ﬁgfféﬁ PRIMA 1V.A PRIMA + [VA
* BASICO RESPONSABILIDAD CIVIL 414.058.000,00 0.00 1] 54,451 10.344 64,797
* R.C. CONTRATISTAS Y SUBCONTRATISTAS £14.058.000,00 0,00 a 27.226 5.173 32,399
* R.C. PATRONAL 414,058.000,00 0,00 ] 27.226 5.173 32.399
* R.C. VEHICULOS PROPIOS Y NO PROPIOS £14,058.000,00 0,00 0 27.226 5.173 32.399
VIGENCIA DEL MOVIMIENTO ;
DESDE HASTA NUMERD DS PRIMA VA TOTAL A PAGAR
16-DIC~2019 L31 DIC-2019 15 $136.129 $25.845 $161.994
VALQOR A PAGAR EN LETRAS
CIENTO SESENTAY UN MIL NDVECIENTOS NOVENTA Y CUATRO PESOS M/L
. VIGENCIA DEL SEaliE_(r} NUMERD DE RIESGOS VIGENTES | VALOR ASEGURADO VALOR INDICE VARIABLE TOTAL VALOR ASEGURADD
o STA
28-AG0D-2019 31-DIC-2019 1 $414.058,000,00 $0,00 $414.058.000,00

DOCUMENTD DE:
MODIFICACION VALORABLE CON AUMENTO DE PRIMA

SOMDS GRANDES CONTRIBUYENTES. FAVOR NO EFECTUAR RETENCION SOBRE EL VA
LAS PRIMAS DE SEGUROS NO ESTAN SUJETAS A RETENCION EN LA FUENTE DECRETO REGLAMENTARIO 2509/85 ART. 17

TERMINACION AUTOMATICA DEL CONTRATO DEL SEGURO: “LA MORA DEL PAGO DE LA PRIMA DE LA POLIZA 0 DE LOS CERTIFICADOS 0 ANEXOS QUE SE EXPIDAN CON
FUNDAMENTO EN ELLA PRODUCIRA LA TERMINACION AUTOMATICA DEL CONTRATO Y DARA DERECHO AL ASEGURADOR PARA EXIGIR EL PAGO DE LA PRIMA DEVENGADA Y
DE LOS GASTOS CAUSADOS CON OCAS|ON DE LA EXPEDICION 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, BENEFICIARID O AFIANZADO, SE OBLIGAN A ACTUALIZAR ANUALMENTE 0 AL MOMENTO DE LA RENOVACIGN DE LA POLIZA, LA INFORMACION
CONTENIDA EN EL FURMULAR!O DE VINCULACION DE CLIENTES Y SUS ANEX0S Y A ENTREGAR INFORMACION VERAZ Y VERIFICABLE. A SU VEZ, LA COMPANIA TIENE LA

EECELTAD DE CANCELAR EL CONTRATO, DE CONFORMIDAD CON LO AUTORIZADO POR EL REGIMEN LEGAL PROPIO DE CADA CONTRATO, EN CASO DE DESATENCION A ESTOS
BERES.

-VER CONDICIONES GENERALES DE LA POLIZA, Y ANEXO DE HMACC Y AMIT
-VER INFORMACION DE AMPARDS, ARTICULOS Y BIENES ASEGURADOS EN DOCUMENTO ADJUNTO

103 - NEGOCIDS MEDIANA Y PEQUERNA EMP 'D///w;ﬁ C
g;‘;’” :2”5"“”” g;%"“ e “F;ERAC‘“N O Lot MBIAN FIRMA AUTORIZADA FIRMA sseuamo
= 9051}‘!‘2 0 . IMPORTANTE: ESTE DOCUMENTO SOLD ES VALIDO COMO RECIBD DE PR MA sl ESTA FIRMADO POR UN
COASESURD NUMERO POLIZA LIDER DOCUMENTO COMPANIA LIDER CAJERD D COBRADOR AUTORIZADO POR LA SURAMERICANA. SI SE ENTREGA A CAMBIO DE UN CHEQUE. LA
DIRECTO PRIMA SULU SERA ABONADA AL RECIBIR SURAMERICANA SU VALOR
PARTICIPACION DE ASESORES _ ,
CODIGO | NOMBRE DEL ASESOR COMPANIA CATEGORIA %PARTICIPACION | PRIMA
22719 OFELIA DEL RIO VARGAS SEGURDS GENERALES SURAMERICANA INDEPENDIENTES 100,00 J 136,129

FECHA A PARTIR DE LA CUAL SE UTILIZA] TIPO Y NUMERO DE LA ENTIDAD |TIPO DE DOCUMENTO[RAMO AL CUAL PERTENECE[ IDENTIFICACION INTERNA DE LA PROFORMA
01 - 04 -2009 13-18 P [} F-01-13-040

PARA EFECTOS DE L‘.UALQUJER NUT[FICACIDN LA

DIRECCLON DE LA COMPANIA SEGUROS GENERALES SURAMERICANA S.A,
CRA 38 # 26C - 51 LOCO1 NIT 890.903.407-9

VILLAVICENCIO RESPONSABLE DE IMPUESTOS SOBRE LAS VENTAS REGIMEN COMUN
Seguros Generales Suramericana SA. ~ CLIENTE -

WWW.SUrEmencana.com Pagina 1
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CIUDAD Y FECHA DE EXPEDICION POLIZA NUMERD REFERENCIA DE PAGO
VILLAVICENCIO, 14 DE DICIEMBRE DE 2019 0651437-8 01313192590
INTERMEDIARIO CODIGO | OFICINA  |DOCUMENTO NUMERD
OFELIA DEL RIO VARGAS 22719 2620 13192590

TOMADOR NIT

CORPORACION SOCIAL DE COLOMBIA 8220057912

ASEGURADO NIT

CORPORACION SOCIAL DE COLOMBIA 8220057912

BENEFICIARID

TERCEROS AFECTADOS

DIRECCION DE COBRO CIUDAD TELEFOND

CRA 33 N°41-34 CENTRO VILLAVICENCIO 3919509

TEXTOS Y ACLARACIONES ANEXAS

POLIZA DE RESPONSABILIDAD CIVIL DERIVADA DE LA POLIZA DE CUMPLIMIENTO

0120024530%0. NO. DE CONTRATO .

LA PRESENTE POLIZA CUENTA CON UNA COBERTURA DE 414,058,000 PARA CUBRIR LOS
PERJUICIOS QUE CAUSE EL ASEGURADO TANTO EN LA MODALIDAD DE DANO EMERGENTE, COMO
EN LA MODALIDAD DE LUCRO CESANTE; AL IGUAL QUE LA DE PERJUICIOS
EXTRAPATRIMONIALES.

CONVENIO DE ASOCIACION 2018 DE 2019

OBJETO: AUNAR ESFUERZOS TECNICOS, ADMINISTRATIVOS Y FINANCIEROS
ENTRE LA UNIDAD PARA LA ATENCION Y REPARACION INTEGRAL A LAS VICTIMAS
Y EL ASOCIADO ;ESAL;, EN EL COMPONENTE DE GENERACION DE INGRESDS
PARA LA REALIZACION DE LAS ACTIVIDADES ENCAMINADAS A LA
COMPLEMENTACION DE LOS ESQUEMAS ESPECIALES DE ACOMPANAMIENTO

A LOS HOGARES VICTIMAS RETORNADOS Y REUBICADDS FOCALIZADDS

EN LA VIGENCIA 2019,

SE INCLUYE COMO ASEGURADO / BENEFICIARIO ADICIONAL

LA UNIDAD PARA LA ATENCION Y REPARACION INTEGRAL A LAS VICTIMAS
NIT 9004504734

EN LA RESPONSABILIDAD CIVIL SOLIDARIA POR LDS

DANOS A TERCERDS QUE EL ASEGURADO

PRINCIPAL CAUSE A TERCEROS EN DESARROLLO

DEL CONTRATO OBJETO DE ESTA POLIZA.

SE EXCLUYE LA RESPONSABILIDAD CONTRACTUAL.

POR MEDIO DEL PRESENTE DOCUMENTO SE AJUSTA VIGENCIA DEL CONTRATO
HASTA EL 31 DE DICIEMBRE DE 2019 CON BASE EN MODIFICATORIO N 2 SUSCRITO
EL 28 DE NOVIEMBRE DE 2019,

PARA EFECTOS DE CUALQUJER NOTIFICACION LA
DIRECCION DE LA COMPANIA ES:
A 38 # 26C - 51 LOCO1

SEGUROS GENERALES SURAMERICANA S.A.

NIT 890.903.407-9

VILLAVICENCIO RESPONSABLE DE IMPUESTOS SOBRE LAS VENTAS REGIMEN COMUN

Seguros Generales Suramenicana 5.A. ~ CLIENTE -

WWW . Suramericana.com
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