Asequradora Solidaria
« delolombia

NIT. 860.524.654-6

POLIZA DE GARANTIA UNICA DE CUMPLIMIENTO EN FAVOR DE

ENTIDADES ESTATALES - DECRETO 1082 DE 2015
- PATRICLSUSP09V4
NU MERO ELECTRONICO
l | POLIZA No: 400-47- 994000098455  ANEXO: 1
L 4008444756 ]
AGENCIA EXPEDIDORA: CABECERA COD.AGENCIA: 400 RAMC: 47
DIA MES ANO DIA MES
£ nrooemoviMENTO: PRORROGA TIPO DE IMPRESION:  ITMPRESION |12 | 03 1 2024 1 | 11 03 : 2024[
- FECHADE EXPEDIGION __ FECHA DE IMPRESION __
a DATOS DEL AFIANZADO - R
P
[ NOMBRE:: FUNDACION EDUATIVA DEL ORIENTE COLOMBIANO UNIORIENTE IDENTIFICACION:  NIT 804.004.129-6
@ | DIRECCION: KR 19 55 45 ClUDAD: BARRANCABERMEJA, SANTANDER TELEFONO: 6076221530
g . . S B
- DATOS DEL ASEGURADO Y BENEFICIARIO B
[ ASEGURADO: | DISTRITO DE BARRANCABERMEJA IDENTIFICACION:  NiT 890.201.900-6
BENEFICWRIO: |, DISTRITO DE BARRANCABERMEJA IDENTIFICAGION: 7 890.201.900-6

AMPAROS

IRO DE NEGOCIO: CONVENIO DE ASOCIACION

G
DESCRIPCION AMPAROS
(e,

ONTRATO
CUMPLIMIENTO
ANTICIPO
PAGO DE SALARIOS, PRESTACIONES SOCIALES E IND
CALIDAD DEL SERVICIO

VIGENCIA DESDE

16/02/2024
16/02/2024
16/02/2024
16/02/2024

VIGENCIA HASTA

15/11/2024
15/11/2024
15/07/2027
15/11/2024

SUMA ASEGURADA

8,938,345.00
62,568,415.00
4,469,172.50
8,938,345.00
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BENEFICIARIOS
NIT 850201800 - DISTRITO DE BARRANCABERMEJA,

TOLIZA DE CUMPLIMIENTO DE CONVENIO DE ASOCIACION:

***OBJETO DE LA GARANTIA***

EL OBJETO DE LA PRESENTE POLIZA ES GARANTIZAR EL PAGO DE LOS PERJUICIOS DERIVADOS DEL INCUMPLIMIENTO DE LAS |
OBLIGACIONES A CARGO DEL CONTRATISTA DERIVADAS DE CONVENIO DE ASOCIACION NO. 0434-24, DE FECHA 2024 CELEBRADO |
ENTRE LAS PARTES, RELACIONADO CON OBJETO CONVENIC DE ASOCIACION PARA LA EJECUCION DE PROGRAMAS DE FORMACION
TECNICA SEMESTRE ‘A 2024 EN EL DESARROLLC DEL PROYECTO APOYO PARA FOMENTAR EL ACCESO A LA EDUCACION SUPERIOR CON
INCLUSION CON BECAS QUE CAMBIAN VIDAS EN EL DISTRITO DE BARRANCABERMEJA, SANTANDER.

MEDIANTE EL PRESENTE ANEXO Y SEGUN ACTA DE INICIO Y ADICIONAL NO 01 SE ACTUALIZAN VIGENCIAS Y SE AUMENTA VALOR S
ASEGURADO.

ECONOMICA 6601, ENTIDAD COOPERATIVA NO EFECTUAR\F‘(‘ETE“NACION EN LA FUENTE

LOS DEMAS TERMINOS Y CONDICIONES NO MODIFICADOS CONTINUAN EN VIGENCIA.

L

GRAN CONTRIBUYENTE RES 2508 DIC/83 - REGIMEN GOMUN - AGTIVIDAD E

VALOR ASEGURADO TOTAL: J VALOR PRIMA: i GASTOS EXPEDICION: VA: TOTAL A PAGAR:
$ **%%84,914,277.50 ‘s AkAARNRAERNNY 7T §$tttitslooo.°0 § xxxwxrkx2 806 75 Ahhkhhkkws®]7 577

NGMBRE COMPANIA COASEGURO CEDIDO %PART

i
NOMBRE INTERMEDIARIO
GONZALEZ GALVIS ASESCRES EN SEGUROS

CLAVE
2677

YPART
100.00

VALOR ASEGURADO
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QUE LOS CANALES QUE A CONTINUACION SE RELACIONAN, CUYOS DATOS VERACES Y FIDEDIGNOS HE SUMINISTRADO VOLUNTARIAMENTE EN EL PRESENTE DOCUMENTO, PUEDEN
\VES DE mmumﬂﬂa).m Mwnmmm!?my
Y COMERCIALE:!

COM.CO, COMERCIALES POR FAVOR
CONTACTO POR  FAVOR INGRESAR A htps/iwww.solidariacom.coiwe_digitalclisnt$fogin

DE SEGURO, USTED EN CALIDAD DE TITULAR(ES) DE LA INFORMACION; DE MANERA LIBRE, EXPRESA, VOLUNTARIA E INFORMADA, AUTORIZA A ASEGURADORA SOUIDARIA DE COLOMBIA ENTIDAD
CWWAOAMMNAWOMQAWMMMA CIRCULAR, SUPRIMIR Y ENBBIWLAEMMWWMDNTMTOALOSUM ES POR
N AQUELLOS n OBJETO SOCIAL PRINCIPAL DEL REFERID) LO QUE IMPLICA EL USO DE LOS DATOS
Y DE EL CASO, CUANDO

A SOCIEDAD,

Mmummnwmmwm PAISES), BAJO LOS PARAMETROS DE LA LEY 1581 DE

202, nemovmn:mnmwmwmemumuum nmmmmmm DE SEGURIDAD, Y DEMAS IMPLIQUEN EL mulmn
ACORDE CON LA LEGISLACION ESTA AUTORIZACION SE MANTENDRA POR EL TIEMPO DE DURACION DEL VINCULO O LA PRESTACION DEL SERVICIO Y POR EL TIEMPO DE ON DE LA

DECLARO QUE HE CONOCIDO LA mmao: TRATAMIENTO DE DATOS PERSONALES DISPOMIBLE EN_ mﬂnmmmmmummmmmmmm

¥ CuAL

EN SUS MANUALES Y POLITICAS.

LAS CONDICIONES GENERALES DE SU POLIZA SE PUEDEN DESCARGAR DE NUESTRA PAGINA WEB WWW SOLIDARIA COM.CO EN LA OPCION SEGUROS - TU RESPALDO - SEGURGS PATRIMONIALES. ASEGURADORA SOLIDARIA PENSANDO
EN SU TRANQUILIDAD, LO INVITA A VERIFICAR LA VALIDEZ DE ESTA POLIZA INGRESANDO A NUESTRA PAGINA WEB WWW.SOLIDARIACOMCO EN LA OPCION SERVICIOS - CONSULTA POLIZA DE CUMPLIMIENTO

o 10 AR

" FIRMA ASEGURADOR (415)7701861000019(3020)000000000007'

DIRECCION NOTIFICACION ASEGURADORA: Calle 100 No. 9A-45 Piso 12 Bogota
CAD820700A0DF5765F

CLIENTE

Defensor del Consumidor Financlero: Manuel Gulllermo Rueda Serrano * Direccién: Can'era 13 A # 28-38 Oficina 221, Bogota * Teléfono: (601) 7919180
Fax: (601) 7919180 * c.lular 312 342 6229 * Correo el ensort la@gmail.com
Para mayor Inf¢ ite a itar el folleto en of '_ fink web:

Companifa de Seguros



Asequradora Solidaria

BENEFICIARIOS
NIT 001 - TERCERCS AFECTADOS

MEDIANTE LA PRESENTE POLIZA, 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 CONVENIO DE ASOCIACION #0434-24 REFERENTE A OBJETO CONVENIO DE
ASOCIACION PARA LA EJECUCION DE PROGRAMAS DE FORMACION TECNICA SEMESTRE A 2024 EN EL DESARROLLO DEL PROYECTO |
APOYO PARA FOMENTAR EL ACCESO A LA EDUCACION SUPERIOR CON INCLUSION CON BECAS QUE CAMBIAN VIDAS EN EL DISTRITO

DE BARRANCABERMEJA SANTANDER

ENT!
FECHA DE INICIO: 16/02/2024
FECHA DE TERMINACION: 15/07/2024

= de{olombia
o s POLIZA SEGURO DE RESP. CIVIL EXTRACONTRACTUAL
| o
NUMERO ELECTRONICO
PARA PAGOS
4008444848 POLIZA No: 400 -74 - 994000024695  ANEXO:1
" AGENCIA EXPEDIDORA: CABECERA - COD.AGE: 400 RAMO: 74  PAP: ‘
DIA MES ARO DIA MES ARO HORAS DIA  MES ARO ~ HORAS DIA MES Ao i
| 11 | 03 | 2024 | VIGENCADELAPOLIZA| 03 | 07 |2024 | 23:59 | | 15 | 07 | 2024 |23:55 | 12 | | 11] 03 | 2024]
" FECHA DE EXPEDICION VIGENCIA DESDE ALAS VIGENGIA HASTA ALAS DIAS FECHA DE IMPRESION ‘
| MODALIDAD FACTURACION: ANUAL TIPO DE IMPRESION: TMPRESTION /‘.
Bo DIA MES  ARNO HORAS DA MES  ANO  HORAS DIAS S
s | PRORROGA ‘ ‘ , ‘ , | : ‘ 1
{| TIPCH DEMCVRNENTOD VIGENCIA DELANEXO| 03 | 07 |2024 | 23:59 | | 15 | 07 | 2024 [23:59 | 12 | "
sl - . VIGENCIA DESDE___ ALAS _ VIGENCAWASTA _ALAS
' DATOS DEL TOMADOR S o
&[ NOMSRE:  LYADACION EDUATIVA DEL ORIENTE COLOMBIANO UNIORIENTE IOENTIFCACION. W 804.004.129-6 |
X \ 1
. . . |
| DIRECCION: KR 19 55 45 cluoao: BARRANCABERMEJA, SANTANDER TELEFONO: o o0cooq63p |
DATOS DEL ASEGURADO Y BENEFICIARIO - o )
(" ASEGURADO: IDENTIFICACION: = )
: . DISTRITO DE BARRANCABERMEJA AR w090, 801,900%8 3
e |
3| DRECCON: CENTRO BARRANCABERMEJA ciupaD: BARRANCABERMEJA, SANTANDER TEEFONG: cumemvnpay |
£ |
c
§"_eeumcumo; TERCEROS AFECTADOS IDENTIFICACION: T 001-8 |
5 o o DATOS DEL RIESGO Y AMPAROS S o
$( ASEGURADO: . DISTRITO DE BARRANCABERMEJA NIT : 890201900 ,’
|
g ITEM: 1 DEPARTAMENTO: SANTANDER CIUDAD: BARRANCABERMEJA :
> |
'g DIRECCION: CARRERA 15 No. 55-45 ;
§ ACTIVIDAD: CONVENIO DE ASOCIACION !
&| TIPO EDIFICIO: NO APLICA PARA ESTE RAMO TIPO DE RIESGO: ESTATAL MANZANA: 55-19 |
= z
Q {
3| DESCRIPCION AMPAROS SUMA ASEGURADA % INVAR SUBLIMITE i
£ | conTraTO $ 260,000,000.00 ;
g PREDIOS, LABORES Y OPERACIONES 260,000, 000.00
L]
§| DEDUCIBLES: 10.00 % DEL VALOR DE LA PERDIDA - Minimo: 1.00 SMMLV en PREDIOS, LABORES Y OPERACIONES
s
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ANEXO Y SEGUN ACTA DE INICIO SE ACTUALIZAN VIGENCIAS. ;

\
GRAN CONTRIBUYENTE RES.2509 DIC/93 - REGIMEN COMUN - ACTIVIDAD ECONOMICA 6801, ENTIDAD COOPERATIVA NO EFECTUAR RETENCION EN LA FUENTE

!
! LOS DEMAS TERMINOS Y CONDICIONES NO MODIFICADOS CONTINUAN EN VIGENCIA
2| 1
3 |
2
3 |
k VALOR ASEGURADO TO'IA;.; VALOR PRIMA | GASTOS EXPEDICION: o VA: ; ) TOTAL A PAGAR: )
» $§ **%260,000,000.00 1 $ AEA R RA RN AR NRNQ | Srrxkknnrx0 00 S RRARKRIAREAR() S KAKARNRRARRRRAAR
L ) | - | )
¢ WTERWEDIARIO - COASEGURO CEDIDO -
£/ NOMBRE CLAVE %PART | NOMBRE COMPARIA %PART VALOR ASEGURADO Y
g {GONZALEZ GALVIS ASESCRES EN SEGURCS 2677 10c.00 | |
| |
i |
1 ;
- o | J
i LA MORA EN EL PAGO DE LA PRIMA DE LA POUZA O DE LOS CERTIFICADOS O ANEXOS QUE SE EXPIDAN CON NTO EN ELLA PRC ION AUTOMATICA DEL CONTRATO Y DARA DERECHO'A
g ASEGURADORA SOLIDARIA DE COLOMBIA ENTIDAD COOPERATIVA, PARA EXIGIR EL PAGO DE LA PRIMA DEVENGADA Y DE LOS GASTOS CAUSADOS CON OCASION DE LA EXPEDICION DEL CONTRATO. I
¥
/ / 0 |
//7/‘ |
5 S y - - !
I |
4 IRMA ASEGURADOR (415)7701861000019(8020)000000000007000400844484 FIRMA TOMADOR )

DlRECClON N¢TIF|CAC’ON ASEGURADORA: Calle 100 No. 9A-45 Piso 12 Bogota MAPEDRAZA 0

CADB20700ACDF5765A CLIENTE

Defensor del Consumidor Financiero: Manuel Guillermo Rueda Serrano * Direccion: Carrera 13 A # 28-38 Oficina 221, Bogota * Teléfono: (601) 7919180
Fax: (801) 79!9180 Celular: 312 342 6229 * Correo electrénico: defensoﬂasolldana@gmall com
Para mayor Inf lo a itar el folleto en el :lguhma llnk de nuestra pagina web:

nitno-fiocam ~em asnv

Compaiic de Seguros



LISTADO DE ASEGURADOS

POLIZA SEGURO DE RESP. CIVIL EXTRACONTRACTUAL
DATOS DE LA POLIZA

:' No. POLIZA: 994000024695 ANEXO: TIPO DE MOVIMIENTO: 0 PAGINA: 2 |
!
| TOMADOR: FUNDACION EDUATIVA DEL ORIENTE COLOMBIANO UNIORIENTE IDENTIFICACION: 804.004.129-6
ASEGURADOS

| rrem ASEGURADO c.c. & NIT UBICACION DEL PREDIO CIUDAD | VALOR ASEGURADO | PRIMA SIN IVA | PRIMA CON IVA
[ . o ! I =

DISTRITO DE |890201900-6 |CARRERA 19 No. 55-45 BARRANCABERMEJA | i |
% = BARRANCABERMEJA ;260,000,000.00 o o

|
|

0

PRIMA TOTAL SIN IVA } PRIMA TOTAL CON IVA l

0

|
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Somos ls Novena Mejor Empresa

Somos la Novena Mejor Empresa

d S I .d - para Trabajar en Colombia para Trabajar en América Lalina
Segura ora 0 I a"a Great | LosMejores Lugares Great | Los Mejores Lugares
Plcce para Trabajar” Ploce para Trabajar’

o de (olombia Wor ETrram
| Siempre punto a1 |

CONSTANCIA DE PAGO
ASEGURADORA SOLIDARIA DE COLOMBIAE, C.

HACE CONSTAR QUE:

La entidad FUNDACION EDUATIVA DEL ORIENTE COLOMBIANO UNIORIENTE
con NIT 804.004.129 como tomador, tiene la siguiente pdliza vigente y recaudada
en su totalidad.

CUMP. ENT. ESTATALES

Numero: 994000098445
Endoso: 1
Vigencia: 03/07/2027 - 15/07/2027

Prima Total: $17,577.43

Cualquier aclaracion adicional con gusto sera suministrada en la linea de contacto:

6014390017 o email: gestiondecartera@solidaria.com.co

La presente se expide en la ciudad de Bogota a los trece (13) dias del mes de
marzo del 2024.

Cordialmente,

GERENCJA DE RECAUDO Y COBRANZA
Aseguratiora Solidaria de Colombia, E.C.

Oficina Principal Calle 100 No. 9A - 45 Piso 12 Bogota, Colombia * Linea Solidaria: 018000 512 021 - #789
: - TWhatsApp Business - Camif).a: traves de ' www.aseguradorasolidaria comi.co

Compadia de Seguros

V-06-2023



