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Asequradora Solidaria

» de (olombia ]
NIT: 860,524,654+ POLIZA DE GARANTIA UNICA DE CUMPLIMIENTO EN FAVOR DE
ENTIDADES ESTATALES - DECRETO 1082 DE 2015
- PATRICLSUSPO9V4

NUMERO ELECTRONICO
FARA PAGOS
4007914734

POLIZA No: 400-47- 994000093328 ANEXO: 1

S —

AGENCIA EXPEDIDORA: CABECERA COD.AGENGIA: 400  RAMO: 47
DiA - MES ARG DA MES  ARD
TIPO O MOVIMIENTS:  PRORROGA TIPG DE IMPRESION:  ITMPRESION 12 J 12 | 2024 12 12| 2024
o - FECHA DE EXPEDICION _ FECHA DE IMPRESION
— _ . DATOS DEL AFIANZADO B
NOMBRE:  MUNICIPIO EL CARMEN DE CHUCURI IDENTIFIGACIGN: - NIT 890.270.85%=-6
DIRECCION: : £ :
N: LUGAR ALCALDIA MUNICIPAL ClUpAD: EL CARMEN DE CHUCURI, SANTANDER  TELEFONO 6076235580
. - N L DATOS DEL ASEGURADO Y BENEFICIARIO - .
ASEGURADO'  MINISTERIO DEL DEPORTE IDENTIFIGASIEN: T 899.999.306-8
BENEFICIARIO: MINISTERIQ DEL DEPORTE DENTIFICACION:  nT 899.999.306-3
- B - AMPARQS -
|GIRO DE NZGOCIQO: CONTRATO INTERADMINISTRATIVO
DESCRIPCICN AMPAROS VIGENCIA DESDE VIGENCIA HASTA SUMA ASEGURADA
CONTRATO
CUMPLIMIENTOQ 27/06/2023 30/06/2025 1,569,674,838.20
BENEFICIARIOS
NIT 899999306 - MINISTERIO DEL DEPORTE

POLIZA DE CUMPLIMIENTO DE CONTRATC INTERADMINISTRATIVO:

#***QBJETO DE LA GARANTIA***

A SOLICITUD DEL ASEGURADO Y SEGUN ACTA DE INICIO DE FECHA 30 DE JUNIC 2023, ACTA DE SUSPENSION Y REINCIO N. 1,
|ACTA DE AMPLIACION A LA SUSPENSION N. 1 Y MODIFICACION N. Z SE PRORROGAN LAS VIGENCIAS DE LOS AMPAROS DE
ACUERDO AL PRESENTE ANEXO.

LOS DEMAS TERMINOS Y CONDICIONES NO MODIFICADCS CONTINUAN EN VIGENCIA.
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EL OBJETC DE LA PRESENTE POLIZA ES GARANTIZAR EL PAGO DE LQS PERJUICI(OS DERIVADOS DEL INCUMPLIMIENTO DE LAS
OBLIGACIONES A CARGO DEL CONTRATISTA DERIVADAS DE CONVENICO NO. CQID-945-2023, CELEBRADO ENTRE LAS PARTES,
RELACIONADO CON AUNAR ESFUERZOS TECNICOS, ADMINISTRATIVOS ¥ FINANCIEROS PARA LA EJECUCION DEL PROYECTO
DENCMINADO CONSTRUCCION DE LA CANCHA DE FUTEOL DEL MUNICIPIO EL CARMEN DE CHUCURI - SANTANDER

| YALOR ASEGURADO TOTAL: VALOR PRIMA: GASTDS EXPEDICION: A TOTALA PAGAR.
!$ *1, 569 6']4 838.20 $ ********7,902,133 $*****5’000_00 $ ****1,502,356 $ *i*t****9,409'495
|
NOMBRE INTERMEDIARID CLAVE %PART | NOMBRE COMPARNIA COASEGURO CEDIDO “%PART VALOR ASEGURADO
AGENCIA DE SEGUROS FROTECCION TOTAL 10757 100.00

ECLARACION ¥ DECL Y ESTAR QUE LOS CANALEN QUE A CONTIRUACIKON SE RELACIINAN, CUYDS DATGE VERACES ¥ FIDEDIGNG HE SUMINISTRADO YOLUNTARIAMENTE EN EL FRESENTE DOGUMENTD, FUEDEN SER
UTILIZADOS POR LA ABECURADORA PARA AZALIZAR BESTIONES DE COSRANZA. ASI COMO PARA EL ENVIO DE MENSAJES PUBLICITARIGS A TRAVES DE MENSAJES CORTOS DE TEXTO (SHS), MENSAJERIA FOR APLICACKINES WER, CORREDS ELECTRORICOS ¥
LLAMADAS TELEFONICAS DE CARACTER COMERGIAL O PUBLIGITARIO, TODO DENTRD DEL MARCO LEOAL APLICABLE. BE ESTA MANERA, AUTORIZO EXPRESAMENTE PARA SER CONTACTADD POR LA ABEGURADDRA VIO BUS GESTORES COMERCIALES, DE COBRANZA
£ INTERMEDIARIOS, SARA LOS FINES MENCIONADOS EN LA FRESENTE DECLARACIKON, MEDIANTE LOS CANALES DE: FRESENCIAL, LLAMADAS, CORAED ELECTRONICO Y EN ALGUKOS SAS0S MENSAJES DE TEXTD ¥ WHATSAPE POR MEDK) DE GESTIIN AUTOMATICA.
EN CASO QUE DESEE CAMBIAR EL CANAL OE CONTACTD O TENER WN CANAL EXBI.!-ISIVD PARA LA GESTION OE cnamm POR FAYOR INFORMAR Al CORREO ELECTROKICO: SESTIONDECARTERAGICLIDARLA.COMEO, PARA FINES COMERCIALES POR FAVOR
INFORMAR AL CGRRED  GESTIGHCOMERCIALRSOLIDARLA. COMCO BODFICAR LIZAR  8US DATGS OE  CONTACTO POR  FAVOR A [

MEDIANTE LA SOLICITUD ¥ CONTRATAGKIR DEL CONTRATO DE SEGURD, USTED EN CALICAD DE TITULAR(ES) DE LA INFORMACION: DE MANERA LIBRE, EXPRESA, YOLUNTARIA E INFORMADA, AUTDRIZA A ASEGURADORA SOLIDARIA DE COLOMBIA ENTIDAD
COOPERATIVA O A LA PERIONA NATURAL O JURIDICA A GUNEN ESTE ENCARGLUE, A RECOLECTARALMAGENAR, UTILIZAR, CERCULAR, SUPRIMIRY EN GENERAL, A REALIZAR CUALGUIER OTRO TRATAMIENTO A LOS DATGS PERSOMALES POR USTED BUMINISTRADOS,
PARA TODOE AQUELLOS ASPECTOS INHERENTES A LAS ACTRIDADES COMERCIALES Y PROMOCIONALES, Y CUALQUIER OTAG RELACIONADC CON EL DESARRGLLO DEL OBJETO SCCIAL PRINCIPAL DEL REFERIDA SOCIEDAD, LO GUE IMPLICA EL U0 DE LOS DATOS
EN ACTIVIDADES DS MERCADED, PROMOCION ¥ DE SER EL CA3Q, CUANDO LA ACTIVIDAD COMERCIAL LG REQUIERA, LA TRAKSFERENCIA Y TRANSMISIGN DE LOS HIZMGS A UN TERCEAD {INGLUYENDD TERCEROS PAISES), BAJG LOS PARAMETROS DE LA LEY 1331 DE
2412, DECRETO 1074 DE 2015 ¥ DEMAS RORMATIVDAD YIGENTE DUE REGLLE LA MATERIA. Eft TODO CAS0, ASEGURADURA SOLIDARIA GARANTIZA LAY CONDICIDNES DE BEGLRIDAD, PRIVACIDAD Y DEMAS PRINCIFIOS UUE BWPLKIUEN EL TRATAMIENTD DE DATQS
PERSONALES ACDROE CON LA LEGISLACION APLuBLE. ESTA, m!ﬁﬁ AE MANTENDRA POR EL TIEMPO OE BURACION DEE, VINCULD O LA PRESTALION DEL SERVIC!O ¥ FOR EL TIEMPO DE DURACION DE LA SOCIEDAD RESPONSABLE, CONFORME LD
ESTABLECIOO EN 318 MANUALES Y POLIICAS. iGUAE MENTE DEELARD QUE LA PoLimea 0 DE DATOS LES DISPONIBLE EN_: HTTPSJ/ASEDURADORASOLIDARIA.COWM.COENLACES -DE-INTEREXVFOLITICA-DE-PRIVACIDAD ASPX

Y

Ahora Aseguradora Solidaria de Colombia l:onﬂm'la la Informacitn de los clientes a través del Call Center, por favor tenga an cuenta gue serd contactado para realizar el procedimiento

LAS CONDICIONES GENERALES OE Su POLIZA SE PUEDEN DESCARGAR OE NUESTRA PAGINA WEB WWW SOLIDARIA.COM.CO EN LA OPCION S8EGUROS « TU RESPALDD - SEBURDS PATRIMONIALES ASEGURADORA SOLIDARIA PENSANDO
EN SU TRANQUIIDAD, LO INVITA A VERIFICAR LA VAUDEZ DE ESTA POLIZA INGRESANDO A NUESTRA PAGINA WEB WWW.SOLDARIA.COMCCT EN LA QPCION SERVICIOS - NSULTA POLIZA DE CUMPLIMIENTO
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g F[AMA ASEGURADOR 5)7701as1nuun1 9(8020)000000000007000400791473 —FIR A TOMADOR
! DIRECCION NOTIFICAGION ASEGURADORA: Calle 100 No. 9A-45 Piso 12 Bogaté g R
CAD820710D0CF 47653 Im E@Wﬁﬁl’m
g
del C4 F Principal: Mamasl Guerma Rueda Sarrana * Calular: 312 342 6229 * Correo electrénlco: defansoriasokdania@gmall.com '
Dak dal Jorge Hi Martinaz Luna * Cojular: 210 223 4304 * Corres alectrinicot com

Diraccién Carrara 13A% 26-33 oficina 221, Bogath "T.Iﬂfunn {Sﬁﬂ 791 91 80 * Fax: (601) 791 91 80 * Horarle: Lunes & Viamnes de 8:00 am. a 12:00 p.m. y 2:80 p.m. n 6:00 p.m.

GRAN CONTRIBUYENTE RES.2508 DIG/93 - REGIMEN COMUN - ACTIVIDAD ECONOMICA 6601, ENTIDAD COOPERATIVA NO EFEGfUAR RETENCION EN LA FUENTE

én o itar el folleto an et slyulante link de nuestra pagina weh: S0m.ColT !GenamVZDZ!ISawIdualFOLLETD-DEFENSOR-CUNSUMIDDR-FINANCIERO-&D-DI—ZDQ:{ pdf

Compuitia de Seguros



RECIBO DE CAJA No. 400310688 g} mﬁdmﬂ Solidaria

AGENCIA TRANSACCION Nro. FECHA DE RECAUDC TIPO PAGADOR
CABECERA 400510509 12/12/2024 ASEGURABO
C.C o NIT
CHUCURI 890270859

MUNICIPIO EL CARMEN DE CHUCURT

DETALLE DE PAGO .
PAGC POLIZA DE CUMP. ENT. ESTATALES 924000093328 ~ NRO. ELECTRONICO 4007214734

VALCR EN LETRAS {(en Pesos)

NUEVE MILLONES CUATROCIENTOS NU 4TA ¥ CINCO PESCS
PAGO POLIZA DE CUMP. ENT. ESTAT. 093328 - ANEX0D 1 AGENCIA CABECERA, TOMADOR POL
CARMEN DE CHUCURI . VALOR PAGADO $ 0%,4%4.74 RELACIO CON EL NRO. DE RECIBO 400

/Ajﬁ,éﬂ%

/ FIaMA RECIBIDO PAGOC

RECIBO GENERADU POUR: AGENCIA DE SEGUROS PROTECCION TOTAL LIDA



