y LA EQUIDAD SEGUROS DE VIDA 0.C. COMPANIAS DE SEGUROS

SUPERINTENDENCIA FINANCIERA EQUIDAD SEGUROS es una marca de LA EQUIDAD SEGUROS GENERALES O.C.
DE COLOMBIA

VIGILADO

~ SEGURO.

€ODIGO DE RECAUDD CUMPLIMIENTO ESTATAL 6 equidad G2
POLIZA FACTURA @ SEGUros sy
1100200093700001 AB000937 AB040736 -

NIT 860028415

INFORMACION GENERAL

COD. PRODUCTO 0403 PRODUCTO CUMPLIMIENTO ESTATAL

COD. AGENCIA 00002 CERTIFICADO AB040036 DOCUMENTO Modificacion TEL:
AGENCIA BUCARAMANGA DIRECCION CARRERA 35 NO. 48-12 - CABECERA
FECHA DE EXPEDICION VIGENCIA DE LA POLIZA FECHA DE IMPRESION
24 07 2024 | DESDE | 15 | 07 | 2024] HORA [ 00:00 | 24 07 2024
| HASTA | 31 | 07 | 2029] HORA |  24:00
DATOS GENERALES
TOMADOR OCCINT DE COLOMBIA S.A.S NIT/CC 901150905
DIRECCION CARRERA 25 # 35 - 16 APARTAMENTO 904 BLOQUE 1 E-MAIL OCCINTDECOLOMBIASAS2018@GMAIL.COM TEL/MOVIL 3024440136
ASEGURADO  DEPARTAMENTO DE SANTANDER NIT/CC 890201235
DIRECCION CALLE 37 #10-30 PALACIO AMARILLO E-MAIL ljauregui@santander.gov.co TEL/MOVIL 633 96 66
BENEFICIARIO DEPARTAMENTO DE SANTANDER NIT/CC 890201235
DIRECCION CALLE 37 #10-30 PALACIO AMARILLO E-MAIL ljauregui@santander.gov.co TEL/MOVIL 633 96 66
AFIANZADO OCCINT DE COLOMBIA S.A.S NIT/CC 901150905
DIRECCION CARRERA 25 # 35 - 16 APARTAMENTO 904 BLOQUE 1 E-MAIL OCCINTDECOLOMBIASAS2018@GMAIL.COM TEL/MOVIL 3024440136
INFORMACION RIESGO ASEGURADO )
DESCRIPCION DETALLE
Ciudad (Ubicacion del Riesgo) BUCARAMANGA
Departamento SANTANDER
Localidad,Comuna o Barrio BUCARAMANGA
Direccién (Ubicacién del Riesgo) BUCARAMANGA
INFORMACION RIESGO ASEGURADO VIGENCIAS GARANTIA
i FECHA D DIAS DE
GARANTIAS OTORGADAS VALOR AFIANZADO FECHA DE INICIO TERMINACI%N VIGENCIA
Cumplimiento del Contrato $276,991,041.00 15/07/2024 31/01/2025 200
Pago de Salarios, Prestaciones Sociales e Indemnizacién Laboral $276,991,041.00 15/07/2024 31/07/2027 1111
Estabilidad y Calidad De Obra $276,991,041.00 31/07/2024 31/07/2029 1826
VALOR ASEGURADO TOTAL $830,973,123.00
[ NUMERO DE RIESGOS l |
PRIMA NETA GASTOS IVA TOTAL POR PAGAR
[ $68,112. [ $7,000. | $14,271. | $89,383.
FORMA DE PAGO Contado ENTIDAD BANCARIA
COASEGURO INTERMEDIARIO Y/O FUERZA COMERCIAL DIRECTA
COMPANIA PARTICIPACION cODIGO NOMBRE PARTICIPACION
%. 900716978 LASMAR SEGUROS LTDA %.

La mora en el pago de la prima o certificados que se expidan con
Seguros O.C. para exigir el pago de la prima devengada y de los

fundamento en ella producira la terminacion automatica del contrato y dara derecho a La Equidad
gastos causados con ocasién de la expedicion del contrato. El pago extemporaneo de la prima, no

convalida la mora ni reactiva la pdliza terminada automaticamente, caso en el cual se devolvera la prima a que haya lugar.

Con la firma del presente documento certifico que he leido de manera anticipada en la pagina web de La Equidad http://www.laequidadseguros.coop/, el clausulado
anexo a la pdliza contratada, el cual adicionalmente me fue explicado por la compariia de seguros; Informacién que en todo caso, declaro que conozco y entiendo,
clara, suficiente y expresamente, en especial lo relacionado con las condiciones generales, el contenido de la cobertura, las exclusiones y las garantias del contrato

de seguro.

¥

L)

FIRMA AUTORIZADA
LA EQUIDAD SEGUROS O.C.

PARA COMPROBAR LA VERACIDAD DE ESTE DOCUMENTO

CONSULTE NUESTRA PAGINA WEB WWW.LAEQUIDADSEGUROS.COOP Y USA ESTE CODIGO QR
Desde Bogota puede marcar al (601) 7460392,
desde otras ciudades del pais nuestra linea gratuita es 01800 091 9538 opcién servicio al cliente.

FIRMA TOMADOR




y LA EQUIDAD SEGUROS DE VIDA 0.C. COMPANIAS DE SEGUROS

SUPERINTENDENCIA FINANCIERA EQUIDAD SEGUROS es una marca de LA EQUIDAD SEGUROS GENERALES O.C.
DE COLOMBIA

VIGILADO

~ SEGURO
CUMPLIMIENTO ESTATAL

CODIGO DE RECAUDO [ eQUidOd é;-}»

POLIZA FACTURA SEGUroS &
1100200093700001 Rpvive ABO4OTa 54 _
INFORMACION GENERAL
COD. PRODUCTO 0403 PRODUCTO CUMPLIMIENTO ESTATAL
COD. AGENCIA 00002 CERTIFICADO AB040036 DOCUMENTO Modificacion TEL:
AGENCIA BUCARAMANGA DIRECCION CARRERA 35 NO. 48-12 - CABECERA
FECHA DE EXPEDICION VIGENCIA DE LA POLIZA FECHA DE IMPRESION
24 07 2024 | DESDE | 15 | 07 | 2024] HORA | 0000 | 24 07 2024
HASTA | 31 | 07 | 2029] HORA | 24:00 |

DATOS GENERALES
TOMADOR  OCCINT DE COLOMBIA S.A.S
DIRECCION CARRERA 25 # 35 - 16 APARTAMENTO 904 BLOQUE 1

TEXTOS Y/O OBSERVACIONES DE LA POLIZA

NIT/CC 901150905

E-MAIL OCCINTDECOLOMBIASAS2018@GMAIL.COM TEL/MOVIL 3024440136

POR MEDIO DEL PRESENTE CERTIFICADO SE AJUSTA LA VIGENCIA DE LA POLIZA DE ACUERDO CON PRORROGA NO. 2 AL CONTRATO DE FECHA 15 DE JULIO DE
2024.

FECHA FINAL ACTUALIZADA: 31 DE JULIO DE 2024

LOS DEMAS TERMINOS Y CONDICIONES CONTINUAN VIGENTES Y SIN MODIFICAR.

POR MEDIO DEL PRESENTE CERTIFICADO SE AJUSTA LA VIGENCIA Y EL VALOR ASEGURADO DE LA POLIZA DE ACUERDO CON ADICION NO. 1 Y PRORROGA NO.
1 AL CONTRATO DE FECHA 30 DE MAYO DE 2024.

FECHA FINAL ACTUALIZADA: 16 DE JULIO DE 2024
VALOR TOTAL DEL CONTRATO: $1.384.955.205

LOS DEMAS TERMINOS Y CONDICIONES CONTINUAN VIGENTES Y SIN MODIFICAR.

POR MEDIO DEL PRESENTE CERTIFICADO SE AJUSTA LA VIGENCIA DE LA POLIZA DE ACUERDO CON ACTA DE SUSPENSION NO. 1 DE FECHA 20 DE NOVIEMBRE
DE 2023 Y ACTA DE REINICIO NO. 1 DE FECHA 29 DE MAYO DE 2024.

FECHA FINAL ACTUALIZADA: 17 DE JUNIO DE 2024

LOS DEMAS TERMINOS Y CONDICIONES CONTINUAN VIGENTES Y SIN MODIFICAR.

MEDIANTE EL PRESENTE ANEXO SEGUN ACTA DE INICIO DE FECHA 10 DE AGOSTO DE 2023 SE AJUSTA LA VIGENCIA DE LA GARANTIA.

LOS DEMAS TERMINOS Y CONDICIONES CONTINUAN VIGENTES Y SIN MODIFICAR.

POR MEDIO DEL PRESENTE CERTIFICADO SE ACLARA QUE EL INICIO DE VIGENCIA DE LA POLIZA ES: 10 DE AGOSTO DE 2023.

LOS DEMAS TERMINOS Y CONDICIONES CONTINUAN VIGENTES Y SIN MODIFICAR.

POR MEDIO DEL PRESENTE CERTIFICADO SE DEJA CONSTANCIA DEL ACLARATORIO No 1 DE FECHA 13 DE JULIO.

CLAUSULA TERCERA:

ACLARAR la CLAUSULA SEPTIMA de la minuta del contrato de contrato de obra No. CO1.PCCNTR. 5207663 del 2.023 suscrito entre las partes,
y por tanto se establece que el PLAZO es de CUATRO (4) MESES CUARTO

LOS DEMAS AJUSTES Y ACLARACIONES CONFORME LO ESTABLECIDO EN EL DOCUMENTO CITADO.

GARANTIZAR EL PAGO DE LOS PERJUICIOS CAUSADOS POR EL INCUMPLIMIENTO AL CONTRATO C01.PCCNTR.5207663 CON FECHA 10 DE JULIO DE 2023 Y CUYO
OBJETO ES: CONSTRUCCION DE OBRAS DE INTERVENCION CORRECTIVA PARA MITIGAR Y REDUCIR EL RIESGO MEDIANTE LA REALIZACION DE UN PUENTE
PEATONAL

EN EL LIMITE DE LAS VEREDAS GUADAL Y EL PUEBLO VIEJO EN EL SECTOR DEL RIO GUADAL DEL MUNICIPIO DE COROMORO, EN EL MARCO DEL DECRETO DE
CALAMIDAD PUBLICA NO. 005 DE 23 DE ENERO DE 2023 DEL MUNICIPIO DE COROMORO, PARA DAR CUMPLIMIENTO AL PLAN DE ACCION ESPECIFICO PAE

EL PRESENTE SEGURO Y LOS CERTIFICADOS O ANEXOS QUE SE EXPIDAN CON FUNDAMENTO EN EL, NO EXPIRARAN POR MORA EN EL PAGO DE LA PRIMA, NI
PODRAN

SER REVOCADOS UNILATERAL POR EL TOMADOR O AFIANZADO DE LA POLIZA O DE LA ASEGURADORA.

LO ANTERIOR DE CONFORMIDAD CON LO ESTABLECIDO EN EL DECRETO 1082 DE 2015, ARTICULO 2.2.1.2.3.2.5.

ESTA POLIZA SE RIGE POR LAS CONDICIONES GENERALES CONTENIDAS EN LA FORMA 13/10/2021-1501-P-05-GCUMC00002000403-D00I, EL CUAL SE ENCUENTRA

el

7L b

FIRMA AUTORIZADA FIRMA TOMADOR
LA EQUI A SEGUROS O.C.

PARA COMPROBAR LA VERACIDAD DE ESTE DOCUMENTO i

CONSULTE NUESTRA PAGINA WEB WWW.LAEQUIDADSEGUROS.COOP Y USA ESTE CODIGO QR
Desde Bogota puede marcar al (601) 7460392,

desde otras ciudades del pais nuestra linea gratuita es 01800 091 9538 opcion servicio al cliente.




y LA EQUIDAD SEGUROS DE VIDA 0.C. COMPANIAS DE SEGUROS

SUPERINTENDENCIA FINANCIERA EQUIDAD SEGUROS es una marca de LA EQUIDAD SEGUROS GENERALES O.C.
DE COLOMBIA

VIGILADO

SEGURO _

CODIGO DE RECAUDO

CUMPLIMIENTO ESTATAL

{ equidad =

. gv-;m
POLIZA FACTURA SEegUros
1100200093700001 AB000937 AB040736 5 j
INFORMACION GENERAL
COD. PRODUCTO 0403 PRODUCTO  CUMPLIMIENTO ESTATAL
COD. AGENCIA 00002 CERTIFICADO AB040036 DOCUMENTO Modificacion TEL:
AGENCIA BUCARAMANGA DIRECCION  CARRERA 35 NO. 48-12 - CABECERA
FECHA DE EXPEDICION VIGENCIA DE LA POLIZA FECHA DE IMPRESION
24 07 2024 | _DESDE | 15 | 07 | 2024] HORA | 0000 | 24 07 2024
| HASTA | 31 | 07 | 2029] HORA | 24:00 |

DATOS GENERALES
TOMADOR  OCCINT DE COLOMBIA S.A.S
DIRECCION CARRERA 25 # 35 - 16 APARTAMENTO 904 BLOQUE 1

TEXTOS Y/O OBSERVACIONES DE LA POLIZA

E-MAIL OCCINTDECOLOMBIASAS2018@GMAIL.COM

NIT/CC 901150905
TEL/MOVIL 3024440136

INGRESAR A www.laequidadseguros.coop

DEBIDAMENTE REGISTRADO POR LA EQUIDAD SEGUROS O.C ANTE LA SUPERINTENDENCIA FINANCIERA DE COLOMBIA. PARA SU CONSULTA FAVOR

AYL 1)

U RIZADA FIRMA TOMADOR
LA EQ A GUROS O.C.

PARA COMPROBAR LA VERACIDAD DE ESTE DOCUMENTO i

CONSULTE NUESTRA PAGINA WEB WWW.LAEQUIDADSEGUROS.COOP Y USA ESTE CODIGO QR
Desde Bogota puede marcar al (601) 7460392,

desde otras ciudades del pais nuestra linea gratuita es 01800 091 9538 opcion servicio al cliente.




y LA EQUIDAD SEGUROS DE VIDA 0.C. COMPANIAS DE SEGUROS

SUPERINTENDENCIA FINANCIERA EQUIDAD SEGUROS es una marca de LA EQUIDAD SEGUROS GENERALES O.C.
DE COLOMBIA

VIGILADO

SEGURO
R.C.E. ENTIDAD ESTATAL

, f equidad &
POLIZA FACTURA 7N sggums w\ﬁ
AB000938 AB040735 -
NIT 860028415
INFORMACION GENERAL
DOCUMENTO Modificacion PRODUCTO R.C.E. ENTIDAD ESTATAL ORDEN 1
CERTICADO  AB040035 FORMA DE PAGO Contado TELEFONO USUARIO AMARTINEZC
AGENCIA LASMAR SEGUROS LTDA DIRECCION CARRERA 35 NO. 48-12 - CABECERA
FECHA DE EXPEDICION VIGENCIA DE LA POLIZA FECHA DE IMPRESION
24 07 2024 | DESDE | 15 | 07 | 2024 HORA | 00:00 | 24 07 2024
[ HASTA | 31 | 07 | 2024] HORA | 24:00 |

DATOS GENERALES

TOMADOR OCCINT DE COLOMBIA S.A.S NIT/CC 901150905
DIRECCION CARRERA 25 # 35 - 16 APARTAMENTO 904 BLOQUE 1 EMAL OCCINTDECOLOMBIASAS2018@GMAIL.COM THEY/MOVIL 3024440136
ASEGURADO DEPARTAMENTO DE SANTANDER NIT/CC 890201235
DIRECCION CALLE 37 #10-30 PALACIO AMARILLO EMAL ljauregui@santander.gov.co TE/MOVIL 633 96 66
BENEFICIARIO  TERCEROS AFECTADOS NIT/CC 100000002
DIRECCION TERRITORIO NACIONAL EMAL no_tiene@notiene.com TEU/MOVIL 1111111111
DESCRIPCION DEL RIESGO
DETALLE DESCRIPCION
CIUDAD BUCARAMANGA
DEPARTAMENTO SANTANDER
LOCALIDAD BUCARAMANGA
DIRECCION BUCARAMANGA
CANAL DE VENTA Directo
COBERTURAS Y VALOR ASEGURADO
VALOR DEDUCIBLE DEDUCIBLE
DESCRIPCION ASEGURADO % VALOR PRIMA
Predios Labores y Operaciones. $260,000,000.00 10.00% 1.00 smmlv $.00
Contratistas y Subcontratistas. $260,000,000.00 10.00% 1.00 smmlv $.00
Responsabilidad Civil Patronal. $260,000,000.00 10.00% 100 smmiv $.00
Vehiculos Propios y no Propios. $260,000,000.00 10.00% 1.00 smmlv $'OO
Gastos Médicos $26,000,000.00 10.00% 1.00 smmlv $'00
Responsabilidad Cruzada Contratistas $260,000,000.00 10.00% 1.00 smmlv $.00
VALOR ASEGURADO TOTAL PRIMA NETA GASTOS IVA TOTAL POR PAGAR
$260,000,000.00 $94,273.00 [ [ $17,912.00 $112,185.00
COASEGURO INTERMEDIARIO Y/O FUERZA COMERCIAL DIRECTA _
COMPANIA \ PARTICIPACION CODIGO NOMBRE [PARTICIPACION
| %. 900716978 | LASMAR SEGUROS LTDA \ %.

La mora en el pago de la prima o certificados que se expidan con fundamento en ella producira la terminacion automatica del contrato y dara derecho a La Equidad
Seguros O.C. para exigir el pago de la prima devengada y de los gastos causados con ocasién de la expedicion del contrato. El pago extemporaneo de la prima, no
convalida la mora ni reactiva la péliza terminada automaticamente, caso en el cual se devolvera la prima a que haya lugar.

Con la firma del presente documento certifico que he leido de manera anticipada en la pagina web de La Equidad http://www.laequidadseguros.coop/, el clausulado
anexo a la pdliza contratada, el cual adicionalmente me fue explicado por la compafiia de seguros; Informacion que en todo caso, declaro que conozco y entiendo,
clara, suficiente y expresamente, en especial lo relacionado con las condiciones generales, el contenido de la cobertura, las exclusiones y las garantias del contrato

de seguro.

PARA COMPROBAR LA VERACIDAD DE ESTE DOCUMENTO )

CONSULTE NUESTRA PAGINA WEB WWW.LAEQUIDADSEGUROS.COOP Y USA ESTE CODIGO QR
Desde Bogota puede marcar al (601) 7460392,

desde otras ciudades del pais nuestra linea gratuita es 01800 091 9538 opcion servicio al cliente.

FIRMA TOMADOR




y LA EQUIDAD SEGUROS DE VIDA 0.C. COMPANIAS DE SEGUROS

SUPERINTENDENCIA FINANCIERA EQUIDAD SEGUROS es una marca de LA EQUIDAD SEGUROS GENERALES O.C.
DE COLOMBIA

VIGILADO

SEGURO
R.C.E. ENTIDAD ESTATAL f UIdOd

POLIZA FACTURA 7 5?5“’" oS w\ﬁ
AB000938 AB040735
NIT 860028415

INFORMACION GENERAL
DOCUMENTO Modificacion PRODUCTO R.C.E. ENTIDAD ESTATAL ORDEN 1
CERTICADO  AB040035 FORMA DE PAGO Contado TELEFONO USUARIO AMARTINEZC
AGENCIA LASMAR SEGUROS LTDA DIRECCION CARRERA 35 NO. 48-12 - CABECERA

FECHA DE EXPEDICION VIGENCIA DE LA POLIZA FECHA DE IMPRESION

24 07 2024 | DESDE | 15 | 07 | 2024] HORA | 00:00 | 24 07 2024

HASTA | 31 | 07 | 2024 HORA [ 24:00 |

DATOS GENERALES
TOMADOR OCCINT DE COLOMBIA S.A.S NIT/CC 901150905
DIRECCION CARRERA 25 # 35 - 16 APARTAMENTO 904 BLOQUE 1 EMAIL OCCINTDECOLOMBIASAS2018@GMAIL.COM TE/ MOVIL 3024440136

TEXTOS Y/O OBSERVACIONES DE LA ORDEN

POR MEDIO DEL PRESENTE CERTIFICADO SE AJUSTA LA VIGENCIA DE LA POLIZA DE ACUERDO CON PRORROGA NO. 2 AL CONTRATO DE FECHA
15 DE JULIO DE 2024.

FECHA FINAL ACTUALIZADA: 31 DE JULIO DE 2024
LOS DEMAS TERMINOS Y CONDICIONES CONTINUAN VIGENTES Y SIN MODIFICAR.

POR MEDIO DEL PRESENTE CERTIFICADO SE AJUSTA LA VIGENCIA Y EL VALOR ASEGURADO DE LA POLIZA DE ACUERDO CON ADICION NO. 1
Y PRORROGA NO. 1 AL CONTRATO DE FECHA 30 DE MAYO DE 2024.

FECHA FINAL ACTUALIZADA: 16 DE JULIO DE 2024

VALOR TOTAL DEL CONTRATO: $1.384.955.205 .

SE ACTUALIZA EL VALOR ASEGURADO DE LA POLIZA DE ACUERDO CON INCREMENTO DEL SMMLV PARA EL ANO 2024.
LOS DEMAS TERMINOS Y CONDICIONES CONTINUAN VIGENTES Y SIN MODIFICAR.

POR MEDIO DEL PRESENTE CERTIFICADO SE AJUSTA LA VIGENCIA DE LA POLIZA DE ACUERDO CON ACTA DE SUSPENSION NO. 1 DE FECHA 20
DE NOVIEMBRE DE 2023 Y ACTA DE REINICIO NO. 1 DE FECHA 29 DE MAYO DE 2024.

FECHA FINAL ACTUALIZADA: 17 DE JUNIO DE 2024

LOS DEMAS TERMINOS Y CONDICIONES CONTINUAN VIGENTES Y SIN MODIFICAR.

MEDIANTE EL PRESENTE ANEXO SEGUN ACTA DE INICIO DE FECHA 10 DE AGOSTO DE 2023 SE AJUSTA LA VIGENCIA DE LA GARANTIA.
LOS DEMAS TERMINOS Y CONDICIONES CONTINUAN VIGENTES Y SIN MODIFICAR.

POR MEDIO DEL PRESENTE CERTIFICADO SE ACLARA QUE EL INICIO DE VIGENCIA DE LA POLIZA ES: 10 DE AGOSTO DE 2023.

LOS DEMAS TERMINOS Y CONDICIONES CONTINUAN VIGENTES Y SIN MODIFICAR.
POR MEDIO DEL PRESENTE CERTIFICADO

SE DEJA CONSTANCIA DEL ACLARATORIO No 1 DE FECHA 13 DE JULIO.

CLAUSULA TERCERA:

ACLARAR la CLAUSULA SEPTIMA de la minuta del contrato de contrato de obra No. CO1.PCCNTR. 5207663 del 2.023 suscrito entre
las partes, y por tanto se establece que el PLAZO es de CUATRO (4) MESES CUARTO

LOS DEMAS AJUSTES Y ACLARACIONES CONFORME LO ESTABLECIDO EN EL DOCUMENTO CITADO.

GARANTIZAR LA RESPONSABILIDAD CIVIL EXTRACONTRACTUAL PARA EL CONTRATO C01.PCCNTR.5207663 CON FECHA 10 DE JULIO DE 2023 Y
CUYO OBJETO ES: CONSTRUCCION DE OBRAS DE INTERVENCION CORRECTIVA PARA MITIGAR Y REDUCIR EL RIESGO MEDIANTE LA REALIZACION
DE UN PUENTE PEATONAL EN EL LIMITE DE LAS VEREDAS GUADAL Y EL PUEBLO VIEJO EN EL SECTOR DEL RIO GUADAL DEL MUNICIPIO DE
COROMORO, EN EL MARCO DEL DECRETO DE CALAMIDAD PUBLICA NO. 005 DE 23 DE ENERO DE 2023 DEL MUNICIPIO DE COROMORO, PARA DAR
CUMPLIMIENTO AL PLAN DE ACCION ESPECIFICO PAE

ESTA POLIZA SE RIGE POR LAS CONDICIONES GENERALES CONTENIDAS EN LA FORMA 20-10-2021-1501-P-06-00000000001007-D001. EL CUAL
SE ENCUENTRA DEBIDAMENTE REGISTRADO POR LA EQUIDAD SEGUROS O.C ANTE LA SUPERINTENDENCIA FINANCIERA DE COLOMBIA. PARA SU
CONSULTA FAVOR INGRESAR A www.laequidadseguros.coop

PARA COMPROBAR LA VERACIDAD DE ESTE DOCUMENTO

FIRMA AUTORIZADA FIRMA TOMADOR CONSULTE NUESTRA PAGINA WEB WWW.LAEQUIDADSEGUROS.COOP Y USA ESTE CODIGO QR
LA EQU'DAD SEGU ROS oc ) Desde Bogota puede marcar al (601) 7460392,

desde otras ciudades del pais nuestra linea gratuita es 01800 091 9538 opcion servicio al cliente.




I eavigos

Uno osepuradora cooperativa con sentido sociol

RESUMEN DE PAGO PSE

POLIZA: AB000938

NIT: 860028415

Nombre o Razdn Social : EQUIDAD SEGUROS
Valor de Pago : 112185.0

Fecha de Creacion : 2024-07-24 04:20:27 PM
Estado Transaccidén : APROBADA

BANCO : BANCOLOMBIA

CUS : 797863766

NUmero de Factura o
referencia de pago:

Descripcion del pago : Pago pse La Equidad Seguros.




I eavigos

Uno osepuradora cooperativa con sentido sociol

RESUMEN DE PAGO PSE

POLIZA: AB000937

NIT: 860028415

Nombre o Razdn Social : EQUIDAD SEGUROS
Valor de Pago : 89383.0

Fecha de Creacion : 2024-07-24 04:26:06 PM
Estado Transaccidén : APROBADA

BANCO : BANCOLOMBIA

CUS : 797879012

NUmero de Factura o
referencia de pago:

Descripcion del pago : Pago pse La Equidad Seguros.
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