SEGURO DE RESPONSABILIDAD CIVIL DERIVADO DE CUMPLIMIENTO

CIUDAD Y FECHA DE EXPEDICION POLTZA NUMERO REFERENCIA DE PAGO
CARTAGENA, 02 DE FEBRERO DE 2024 0948250-4 01313952429
INTERMEDIARIO CODIGO | OFICINA _ |DOCUMENTO NUMERO
DOMO SEGUROS LIMITADA 85516 2633 13952429
TOMADOR NIT
CORPORACION LUIS EDUARDO NIETO ARTETA 8002172714
ASEGURADO NIT
CORPORACION LUIS EDUARDO NIETO ARTETA 8002172714
BENEFICIARIO
TERCEROS AFECTADOS
DIRECCION DE COBRO CIUDAD TELEFONO
VI 40 # 36 135 BARRANQUILLA 3449964
DIRECCION DEL PREDIO ASEGURADO CIUDAD DEPARTAMENTO DESCRIPCION DEL SECTOR
VI 40 # 36 135 BARRANQUILLA ATLANTICO SECTOR SERVICIOS
ACTIVIDAD AS90ISe,
FERIAS 9 - 38
DESCRIPCION DEL PREDIO ASEGURADO RIESGO No
1
COBERTURAS DE LA POLIZA
% INDICE
COBERTURA VLR. ASEGURADO VLR. MOVIMIENTO VARIABEE PRIMA I.V.A PRIMA + IVA
* BASICO RESPONSABILIDAD CIVIL 390.000.000,00 390.000.000,00 0 570.575 108.409 678.984
* R.C. CONTRATISTAS Y SUBCONTRATISTAS 78.000.000,00 0,00 0 28.529 5.421 33.950
* R.C. PATRONAL 78.000.000,00 0,00 0 28.529 5.421 33.950
* R.C. VEHICULOS PROPIOS Y NO PROPIOS 78.000.000,00 0,00 0 28.529 5.421 33.950
VIGENCIA DEL MOVIMIENTO NUMERO DIAS
DESDE HASTA PRIMA IVA TOTAL A PAGAR
01-FEB-2024 | 30-ABR-2024 89 $656.162 $124.671 $780.833
VALOR A PAGAR EN LETRAS
SETECIENTOS OCHENTA MIL OCHOCIENTOS TREINTA Y TRES PESQS M/L
VIGENCIA DEL SEGURQ NUMERO DE RIESGOS VIGENTES | VALOR ASEGURADO VALOR INDICE VARIABLE TOTAL VALOR ASEGURADO
DESDE HASTA
01-FEB-2024 30-ABR-2024 1 $390.000.000,00 $0,00 £390.000.000,00

DOCUMENTO DE:
POLIZA NUEVA

SOMOS GRANDES CONTRIBUYENTES. FAVOR NO EFECTUAR BETENCI@N SOBRE EL IVA
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 O DE LOS CERTIFICADOS O 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 OCASION 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, BENEFICIARIO O AFIANZADO, SE OBLIGAN A ACTUALIZAR ANUALMENTE O AL MOMENTO DE LA RENOVACION DE LA POLIZA, LA
INFORMACION CONTENIDA EN EL FORMULARIO DE VINCULACION DE CLIENTES Y SUS ANEXOS Y A ENTREGAR INFORMACION VERAZ Y VERIFICABLE. A SU
VEZ, LA COMPANIA TIENE LA FACULTAD DE CANCELAR EL CONTRATO, DE CONFORMIDAD CON LO AUTORIZADO POR EL REGIMEN LEGAL PROPIO DE CADA
CONTRATO, EN CASO DE DESATENCION A ESTOS DEBERES.

103 - NEGOCIOS MEDIANA Y PEQUENA EMP %_//

< RAMO] PRODUCTO | OFICINA | USUARIO | OPERACIGN | MONEDA

] 1 PESO COLOMBIANO FIRMA AUTORIZADA A$EGU! 0

g 013 | AGS 2633 po7sis |01 MBI IMPORTANTE: ESTE DOCUMENTO SOLO ES VALIDO COMO RECIED D —S+£STA FIRMADO POR UN

§  coaseauro NUMERO POLIZA LIDER | DOCUMENTO COMPANIA LIDER  CAJERO O COBRADOR AUTORIZADO POR LA SURAMERICANA. S| SENENTR GAMBIO DE UN CHEQUE. LA
DIRECTO PRIMA SOLO SERA ABONADA AL RECIBIR SURAMERICANA SU'VALOR.

3

<|_PARTICIPACION DE ASESORES

5| CODIGO NOMBRE DEL ASESOR COMPANIA CATEGORIA $PARTICIPACION PRIMA

>lg5516 DOMO SEGUROS LIMITADA SEGUROS GENERALES SURAMERICANA AGENCIAS 100,00 656.162

FECHA A PARTIR DE LA CUAL SE UTILTZRO Y NUMERO DE LA ENTIDAITIPO DE DOCUMENTQRAMO AL CUAL PERTENECHEDENTIFICACION INTERNA DE LA PROFORMA
01 - 06 - 2009 13-18 P 6 F-01-13-040

PARA EFECTOS DE CUALQUIER NOTIFICACION

LA DIRECCION DE LA COMPANIA ES: SEGUROS GENERALES SURAMERICANA S.A.
MANGA CRA 17 # 24 - 178 NIT 890.903.407-9

CARTAGENA RESPONSABLE DE IMPUESTOS SOBRE LAS VENTAS REGIMEN COMON
Seguros Generales Suramericana S.A. — CLIENTE - www.suramericana.com
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DE COLOMBIA

VIGILADO

SEGURO DE RESPONSABILIDAD CIVIL DERIVADO DE CUMPLIMIENTO

CIUDAD Y FECHA DE EXPEDICION POLTZA NUMERO REFERENCIA DE PAGO
CARTAGENA, 02 DE FEBRERO DE 2024 0948250-4 01313952429
INTERMEDIARIO CODIGO | OFICINA  [DOCUMENTO NUMERO
DOMO SEGUROS LIMITADA 85516 2633 13952429

TOMADOR NIT

CORPORACION LUIS EDUARDO NIETO ARTETA 8002172714

ASEGURADO NIT

CORPORACION LUIS EDUARDO NIETO ARTETA 8002172714

BENEFICIARIO

TERCEROS AFECTADOS

DIRECCION DE COBRO CIUDAD TELEFONO

VI 40 # 36 135 BARRANQUILLA 3449964

TEXTOS Y ACLARACIONES ANEXAS

POLIZA DE RESPONSABILIDAD CIVIL DERIVADA DE LA POLIZA DE CUMPLIMIENTO
012003840160. NO. DE CONTRATO CONVENIO DE ASOCIACI?N NO. 202400039.

LA PRESENTE POLIZA CUENTA CON UNA COBERTURA DE 390,000,000 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 NO. 202400039.

OBJETO DE LA POLIZA:

AMPARAR EL PAGO DE LOS PERJUICIOS DERIVADOS DEL INCUMPLIMIENTO

DE LAS OBLIGACIONES CONTENIDAS EN EL CONVENIO CELEBRADO POR

LAS PARTES, RELACIONADO CONAUNAR ESFUERZOS PARA EL APOYO AL
FORTALECIMIENTO DE LAS MANIFESTACIONES ARTISTICAS, CULTURALES
TRADICIONALES DE IDENTIDAD DE LA RUTA DE LA TRADICION EN LOS

CARNAVALES DEL ATLANTICO PARA SALVAGUARDA EL PATRIMONIO

INMATERIAL DEL DEPARTAMENTO.

BENEFICIARIO ADICIONAL: DEPARTAMENTO DEL ATLANTICO.

SE DEJA CONSTANCIA QUE LA PRESENTE POLIZA NO SE EXTIENDE A CUBRIR
LA RESPONSABILIDAD CIVIL CONTRACTUAL Y/O PROFESIONAL.

PARA EFECTOS DE CUALQUIER NOTIFICACION
LA DIRECC1ON DE LA COMPANIA ES:
MANGA CRA 17 # 24 - 178

SEGUROS GENERALES SURAMERICANA S.A.

NIT 890.903.407-9

CARTAGENA RESPONSABLE DE IMPUESTOS SOBRE LAS VENTAS REGIMEN COMON

Seguros Generales Suramericana S.A. - CLIENTE -

www.suramericana.com
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