Ahora Aseguradora Sclidaria de Colombia confirma la informacion de los clientes a través del Call Center
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FECHA DE EXPEDICION FECHA DE IMPRESION

DATOS DEL AFIANZADO
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[ nowBRE:  BLANCA MILETH CARRILLO GEREDA IDENTIFICACION: GG 60.335.631 ;
i
5 - = 1
DIRECCIGN: CARRERA 6 N 3 11 CIUDAD: CUBARA, BOYACA TELEFONO: ]
L : 3133878727 )
- ] _ DATOS DEL ASEGURADO Y BENEFICIARIO _ - '_ -
ASEGURADO.  MUNICIPIO DE CUBARA IDENTIFICACION. it 800.099.196-2
BENEFICIARIO. MUNICIPIO DE CUBARA IDENTIFIGACION: it 800.099.196-2

AMPAROS

, por faver tenga en cuenta que sera contactado para realizar el procedimiento

.

(GIRO DE NEGOCIO: CONTRATO DE SUMINISTROS

DESCRIPCION AMPAROS VIGENCIA DESDE VIGENCIA HASTA SUMA ASEGURADA

CONTRATO
CUMPLIMIENTO 04/04/2024 14/11/2024 5,827,941.00
CALIDAD DEL BIEN 04/04/2024 14/11/2024 5,827,941.00
BENEFICIARIOS

NIT 800099196 - MUNICIPIO DE CUBARA

POLIZA DE CUMPLIMIENTO DE CONTRATO DE SUMINISTROS :
***QBJETC 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 ACEPTACION DE OFERTA N° MC-014-2024, CELEBRADO ENTRE LAS
PARTES, RELACIONADO CON ADQUISICION DE REPUESTOS E INSUMOS PARA EL

MANTENIMIENTO PREVENTIVO DE LA MAQUINARIA AGRICOLA DEL MUNICIPIO DE CUBARA, DEPARTAMENTO DE BOYACA

EFECTUAR RETENCION EN LA FUENTE

S

509 DIC/93 - REGIMEN COMUN - ACTIVIDAD ECONOMICA 6601, ENTIDAD COOPERATIVA NO

j— —
VALOR ASEGURADO TOTAL

GASTOS EXPEDICION.

TOTAL A PAGAR:

VALOR PRIMA

$ ****11,655_332_00 $ ***********25,000 S****15’000_00 $ ********7,600 $ ***********47.600

7 NOMBRE INTERMEDIARIO CLAVE %PART NOMBRE COMPANIA COASEGURG CEDIDO ®PART VALOR ASEGURADO

CAS CASANARE SEGUROS LIMITADA 7231 100.00
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Hi 0 VOLUNTARIAMENTE EN EL PRESENTE DOCUMENTO, PUEDEN SER
MENSAJES CORTOS DE TEXTO (SMS), MENSAJERIA POR APLICACIONES WEB, CORREOS ELECTROMICOS Y
YO SUS GESTC LES, DE

LAS CONDICIONES GENERALES DE SU POLIZA SE PUEDEN DESCARGAR DE NUESTRA PAGINA WEB WWW . SOLIDARIA.COM.CO EN LA OPCION SEGUROS TURESPALDO - SEGUROS 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.
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FIRMA ASEGURADOR {415)7701861000019(8020)000000000007000605295263 FIRMA TOMADOR / )
DIRECCION NOTIFICACION ASEGURADORA- Calle 100 No. 9A45 Piso 12 Bogola ppiee
C8DB257A060AFETE5C :

]

Defensor del Consumidor Financiero: Manuel Guillermo Rueda Serrano * Direccion: Carrera 13 A # 28-38 Oficina 221, Bogota * Teléfono: (601) 7919180
Fax: (601) 7919180 * Celular: 312 342 6229 * Correo electronico: defensoriasalidaria@gmail.com
Para mayor informacion lo invitamos a consultar el folleto en el siguiente link de nuestra pagina web:
https:f.'asegumdnrasofidan'a.cnm,co!senfidos!defensoﬁa—delmnsumidor—ﬁnancierﬂ,asnx
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sl POLIZA SEGURO DE RESP. CIVIL EXTRACONTRACTUAL
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NUMERO ELECTRONICO
PARA PAGOS

DATOS DEL TOMADOR

6052952667 POLIZA No: 605 -74 - 994000023740 ANEXO:0

lfHAGENClA EXPEDIDORA' yOPAL o © cODAGE 505 RAWD 74 Pap - ) \'
o ,‘ DIA MES ANO DIA MES ANO HORAS DIA MES ANC HORAS DA MES ARO
§ |08 | 04 | 2024 | VIGENGADELAROLZA| 04 | o4 | 2024 | 23:59 | | 12 | 05 | 2024 |23:59 | 40 | | 08 | 04 | 2024]
._E " FECHA DE EXPEDICION VIGENCIA DESDE ALAS T VIGENGIA HASTA ALAS DIAS FECHA DE IMPRESION
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T EXPEDICION
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NowERE ;LANCA MILETH CAR];;I-.LO GEREDA  pewnroacon oo 60.335.631
DRECCION: CARRERA 6 N 3 11 CUDAD CUBARA, BOYACA TELEFONO: 3133878727
— - - DATOS DEL ASEGURADO Y BENEFICIARIO
3 (asesumuo SRTRE D Gemana IDENTIFICACION.  niT  800.099.196-2
| DRECCION CALLE 4 NO 4-43 clupAD CUBARA, BOYACA TELEFONO. 44 5574454
|
\_8eneficiario TERCEROS AFECTADOS - e - __IDENTIFICACION: T 001- _7)‘
- e e ... DATOS DEL RIESGO Y AMPAROS B o
ASEGURADO: MUNICIPIC DE CUBARA NIT : 800099196
ITEM: 1 DEPARTAMENTO: BOYACA CTUDAD: CUBARA

DIRECCION: DEPARTAMENTO DE BOYACA
ACTIVIDAD: CONTRATO DE SUMINISTROS

TIPO EDIFICIO: NO APLICA PARA ESTE RAMO TIPO DE RIESGO: SERVICIOS MANZANA :
DESCRIPCION AMPAROS SUMA ASEGURADA % INVAR SUBLIMITE
CONTRATO $ 260,000,000.00

PREDIOS, LABORES Y OPERACIONES 260,000,000.00

DEDUCIEBLES: 10.00 % DEL VALOR DE LA PERDIDA - Minimo: 1.00 SMMLV en PREDIOS, LABORES Y OPERACIONES

BENEFICIARIOS
NIT 001 - TERCEROS AFECTADOS

MEDIANTE LA PRESENTE POLIZA, SE AMPARAN LOS PERJUICIOS PATRIMONIALES QUE CAUSE DIRECTAMENTE EIL ASEGURADO CON

MOTTIVO DE UNA DETERMINADA RESPONSABILIDAD CIVIL EXTRACONTRACTUAL EN QUE INCURRA, DE ACUERDO CON LA LEY
COLOMBIANA, EN VIRTUD DE LA EJECUCION DE LA ACEPTACION DE OFERTA N° MC-014-2024 REFERENTE A ADQUISICION DE
REPUESTOS E INSUMOS PARA EL MANTENIMIENTO PREVENTIVO DE LA MAQUINARIA AGRICOLA DEL MUNICIPIO DE CUBARA,
DEPARTAMENTO DE BOYACA.

firma la informacidn de los clientes a través del Call Center, por favor tenga en cuenta que serd contactado
- REGIMEN COMUN - ACTIVIDAD ECONOMICA 6601, ENTIDAD COOPERATIVA NO EFECTUAR RETENCION EN LA FUENTE

N -
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VALOR ASEGURADO TOTAL VALOR PRIMA: GASTOS EK;E[;I(-:ION B VA N . TOTAL A PAéAR
$ ***%260,000,000.00 $ dkkdkkkdkxkxT] , 233 rrwxkxxxx( 00 $ FFxx%kk%]3 534 § FrRrxAREXANXNGL, THT

INTERMEDIARIO
' NOMBRE CLAVE &
CAS CASANARE SEGUROS LIMITADA 7231 100.00

LA MORA EN EL PAGO DE LA PRIMA DE LA POLIZA O DE LOS GERTIFICAROS D ANEXOS QUE SE EXPIDAN CON FUNDAMENTO EN ELLA PRODUCIRA LA TERMINACION AUTOMATICA DEL CONTRATO Y DARA DEREGHOA
ASEGURADORA SOLIDARIA DE COLOMBIA ENTIDAD COOPERATIVA, PARA EXIGIR EL PAGO DE LA PRIMA DEVENGADA Y DE LOS GASTOS CAUSADOS GON OCASION DE LA EXPEDICION DEL CONTRATO.

COASEGURO CEDIDO
NOMBRE COMPANIA %PART VALOR ASEGURADO

Ahora Aseguradora Solidaria de Colombia con
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DIRECCION NQTIFICACIGN ASEGURADORA: Calls 100 No. 9A-45 Piso 12 Bogota ADRCANOPATRI 0
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Defensor del Consumidor Financiero: Manuel Guillermo Rueda Serrano * Direccién: Carrera 13 A # 28-38 Oficina 221, Bogota * Teléfono: (601) 7919180
Fax: (601) 7919180 * Celular: 312 342 6229 * Correo electrénico: defensariasolidaria@gmail.com
Para mayor informacion lo invitamos a consultar el folleto en el siguiente link de nuestra pagina web:
htlps:f.‘aseguradorasolfdaria,cnm.mfsem‘cios:’defensun‘a—de)—consumidor—ﬂnanciero.aspx
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