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ANEXO DI jFICA(W4 DE POLIZA DE SEOJEO DE CWIPLIMIINTO 

ENTIDADES ESTATALES DECRETO 1802 

VERSI6N CLAUSULADO 86-84-2821.1317.P.8S-PPSUS2R8ee888859.D8eI 

NO. PÓLIZA 1-100038443 

TIPO DE DOCUMENTO 

NO. ANEXO 1 

VIGENCIA DESDE VIGENCIA HASTA 

00:00 Horas Del 15/11/2824 24:08 Horas Del 30/12/2029 

TOMADOR 

DIRECCIÓN 

ASEGURADO 

DIRECCIÓN 

BENEFICIARIO 

DIRECCIÓN 

SANABRIA LOZANO, HERNANDO 

PALMAS DEL VERGEL 

INSTITUTO DE FINANCIAMIENTO 

CALLE 60 CON CRA 5 EDIFICIO 

INSTITUTO DE FINANCIAMIENTO 

CALLE 60 CON CRA 5 EDIFICIO 

NO. CERTIFICADO 18123832 

FECHA DE EXPEDICIÓN 21/ 11/2024 

ÓIAS VIGENCIA DEL CERTIFICADO DESDE 

N/A FI/A 

OBJETO DE CONTRATO 

NO. RIESGO 

SUC. EXPEDIDORA AGENCIA EBAGUE 

VIGENCIA DEL CERTIFICADO HASTA 

FI/A FI/A 

NO. DOC. IDENTIDAD 93.366.027 

TELÉFONO 3138512527 

NO, DOC. IDENTIDAD 890.7@0.7S5-5 

TELÉFONO 3508563989 

140. DOC. IDENTIDAD 890.700.755-5 

TELÉFONO 3508563989 

PRONOCION Y DESARROLLO DE IBAGUE 

CAMI NORTE 

PRONOCION Y DESARROLLO DE IBAGUE 

(AMI NORTE 

SE AJUSTAN LAS VIGENCIAS 

GARANTIZAR EL PAGO DE LOS PERJUICIOS DERIVADOS DEL INCUMPLIMIENTO DE LAS OBLIGACIONES CONTENIDAS EN EL CONTRATO No.260 DE NOVIEMBRE 
15 DE 2024 , CUYO OBJETO ES :E)ECUTAR LAS OBRAS CIVILES PARA ADECUACIÓN Y ACONDICIONAMIENTO DEL CENTRO DE ALMACENAMIENTO DE RESIDUOS 
SOLIDOS PARA LA SEDE PRINCIPAL DEL INSTITUTO DE FINANCIAMIENTO PROMOCIÓN Y DESARROLLO DE IBAGUÉ, EN CUMPLIMIENTO DE LA NORMATIVA 
VIGENTE Y APLICABLE 

"Con la emisión de la póliza se entiende que se autoriza a Seguros Mundial para que realice gestión de cobranza en Caso de que 

aplique, a través de los siguientes Canales: correo electrónico, llamada, SMS y WhatsApp. No obstante, en cualquier momento podrá 

NOMBRE DEL AMPARO VIGENCIA DESDE VIGENCIA HASTA SUMA ASEGURADAS VALOR PRIMAS 

CUMPLIMIENTO 08:80 Horas Del 15/11/2024" 24:00 Horas Del 30/06/2025 3.430.426,80 0,00 

PRESTACIONES SOCIALES 00:00 Horas Del 15/11/2024 24:BO Horas Del 38/12/2027 1.71S.213,40 0,00 

ESTABILIDAD DE LA OBRA 06:00 Horas Del 38/12/2a24V24:ee Horas Del 30/12/2829 3.430.426,80 0,00 

TOTAL ASEGURADO $ 8.576.067,00 

INTERMEDIARIOS TIPO % PARTICIPACIÓN PRIMA BRUTA $ 0,00 
LUZ PUERTO ROMERO AGENTES 100,00 

DESCUENTOS $ 

EXTRA PRIMA 
DISTRIBUCIÓN COASEGURO 

COMPAÑÍA TIPO COASEGURO PÓLIZA LÍDER CERTIF. LÍDER Y. PARTICIPACIÓN PRIMA NETA $ 0,00 

GASTOS EXP. $ 0,00 

IVA $ 0,00 

CONVENIO DE PAGO DIRECTO EFECTIVO, Fecha de Pago: 21/11/2024 TOTAL A PAGAR 
$ 0,00 

CONDICIONES GENERALES DE LA PÓLIZA 

ES DE OBLIGATORIO CUMPLIMIENTO DILIGENCIAR EL FORMULARIO DE CONOCIMIENTO DEL CLIENTE, SUMINISTRAR INFORMACIÓN VERAZ Y VERIFICABIE Y REALIZAR ACtUALIZACIÓN DE: 
DATOS POR LO MENOS ANUALMENTE (CIRCUI AB EXTERNA 026 DE 2008 SUPFRFINANC1ERA) 

O1eIø0TÁW4UZ13. 

EL TOMADOR Y/O ASEGURADO SEGON CORRESPONDA, SE COMPROMETE APAGARlA PRIMA DENTRO DE LOS 30 DÍAS CONTADOS A PARTIR DEL INICIO DE VIGENCIA DE LA PÓLIZA. 
DE ACUERDO CON EL ARTICULO 1068 DEL CÓDIGO DE COMERCIO. MODiFICADO POR EL ARTÍCULO 82 DE LA LEY 45 DE 1990, LA MORA EN EL PAGO DE LA PRIMA DE LA PRESENTE PÓLIZA 
O DE LOS CERTIFICADOS O ANEXOS QUE SE EXPIDAN CON FUNDAMENTO EN ELLA PRODUCIRÁ LA TERMINACIÓN AUTOMÁTICA DEL CONTRATO Y DARÁ DERECHO A LA COMPAÑÍA 
DE SEGUROS PARA EXIGIR EL PAGO DE LA PRIMA DEVENGADA Y DE LOS GASTOS CAUSADOS POR LA EXPEDICIÓN DE LA PÓLIZA. 
EN MI CALIDAD COMO TOMADOR DE LA PÓLIZA INDICADA EN ESIA CARATULA. MANIFIESTO EXPRESAMENTE QUE HE TENIDO AMI DISPOSICIÓN LAS CONDICIONES GENERALES DE LA PÓLIZA 
MANIFIESTO ADEMAS, QUE DURANTE EL PROCESO DE NEGOCIACIÓN, ANTICIPADAMENTE ME HAN SIDO EXPLICADAS POR LA COMPAÑÍA Y/O POR EL INTERMEDIARIOS DE SEGUROS AQUÍ 
INDICADO. SOBRE LAS EXCLUSIONES Y ALCANCES Y CONTENIDOS DE LA COBERTURA. ASI COMO LAS GARANT1AS. EN VIRTD DE TAL ENTENDIMIENTO. LAS ACEPTO Y DECIDO TOMARLA 
PÓLIZA DE SEGUROS CONTENIDA EN ESTE DOCUMENTO. / 

Lineas de Atención al Cliente: 

Nacional: 01 8000 11193S 
Bogotá: 3274712.3274713 

U/U/un', ins,/.:na'., ti Pfl.o'ntç', f.n't,, Ç'Fi( ia:c,i r'jninsahlrr...ti.. 
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COMPAÑÍA MUNDIAL DE SEGUROS S.A. 

CCÓ\ CF\A. CA N. 6fl - ?' P:SOS ? Y i- OcOÁ 

?8 %OO A< ?8i ??O - WWW.SEGUROSMUNDIAL.COM.CO  
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SOMOS CA1IES CONBENTES 

VA ÉC.MZ'I cc:.' A ORETENEDOES 

ANEXO DE MODIFICACION DE POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO 

ENTIDADES ESTATALES DECRETO 1882 

VERSION CLAUSULADO G6-04-2821-1317-P-05-PPSUS2R0000088S9-D801 

No. PÓliZA 1-100038443 NO.ANECO 1 NoCER11FICADO 18123832 No.RIESGO 

TIPO DE DOCUMENTO FECHA DE EXPEDICIÓN 21/11/2824 SUC.EXPEDIDORA AGENCIA ISAGUE -- 

VIGENCIA DESDE VIGENCIA HASTA DIAS ViGENCIA DEI. CERTIFICADO DESDE VIGENCIA DEI. CERTIFICADO HASTA 

00:00 Horas Del 15/11/2024 24:80 Horas Del 30/12/2029 N/A 5/A N/A 5/A 

CONDICIONES PARTICULARES 

solicitar la exclusión de alguno estos canales por medio de: 
Página web: w. segurosmundial.com. co 
Correo electrónico: mundial@segurosmundial .com. co 
Líneas de atención: Bogotá (+681) 3274712 - (+601) 3274713 Nacional 018080111935' 
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COMPAÑÍA MUNDIAL DE SEGUROS SA. 
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LA COMPAÑIA MUNDIAL DE SEGUROS S.A 

CERTIFICA: 

Que la garantía de Cumplimiento contenida en la póliza 1-100038443 y  endoso, 1 cuyo afianzado es: 
SANABRIA LOZANO, HERNANDO Asegurado o Beneficiario: INSTITUTO DE FINANCIAMIENTO PROMOCION Y DESARROLLO 
DE IBAGUE / INSTITUTO DE FINANCIAMIENTO PROMOCION Y DESARROLLO DE IBAGUE , expedida por la Compañía en 
21/11/2024, no expirará por falta de pago de la prima de la póliza o de los certificados o anexos que 
se expidan con fundamento en ella o por revocación unilateral por parte del Tomador o de la Compañía. 

AGENCIA IBAGUE a los 21 días del mes NOVIEMBRE del año 2024. 

Firma Autorizada - Compañia Mundial de Seguros SA. 

o o 

o 
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Qimplimos efiosdenvestm planeta reddandorpon&mente. 
Pro ecl Medio Ambiente evitando la Impresión de este documente. 



21/11/2024 Fecha de Facturación 

15/11/2024 

1-100038443 

30/12/2029 

Póliza No. 

Periodo Facturado 

SANABRIA LOZANO, HERNANDO Nombre / Razón Social 

PALMAS DEL VERGEL 93366027 

LUZ PUERTO 
ROMERO Intermediario 

860.037.013-6 Recibo de Pago 

18123832 

21/12/2024 

00,00 

00,00 

00,00 

ANEXO DE MODIF1CACION DE POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO 
NTIDAOES EST . TALES DECRETO 1082 

A pr.Dd,, CTo,S. 

Banco No Cuenta No Cheque Valor Cheque 

ESPACIO PARA EL TIMBRE 

Fecha Limite de Pago 

Prima 

IVA 

VALOR TOTAL A PAGAR $ 

Banco No Cuenta No Cheque Valor Cheque 

O 1 1 1 1 1 1 1 
415 7709998434219(8020)000000 8123832(3900 000000000000(96)2024 221 

II II II II --1 u 1 1 1 1 1 1 
4 5)7709998039933 8020)031594 8020 229900 8123832(3900)000000000000(96)20241221 

CorresponsaLes 

Bancos 
Corresponsales 1 

PATRILUONLOS 9500505105 CRCDLCORP CAPITAL FIDUCIARIA 

NL 900531292-7, 

- NO SE ACEFIRI1 CHEQUES DE OTRAS PLAUAS. 

segurssrnunJL~iccínco - -.-.. - 

18123832 

Fecha de Facturación 2 1/11/2024 

ANEXO DE MODIFICACION DE POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO 
82  

Fecha Limite de Pago 

Prima -:. 

IVA 

VALOR TOTAL A PAGAR $ 

 

Póliza No. 

Periodo Facturado 

 

1-100038443 

15/11/2024 30/12/2029 

21/12/2024 

00,00 

00,00 

00,00 

Nombre / Razón Social SANABRIA LOZANO, HERNANDO 

PALMAS DEL VERGEL 93366027 
LUZ PUERTO 
ROMERO Intermediario 



Recibo de Pago 

INFORMACIÓN DE PAGO 

860.037.013-6 

Bancolombia Banco de Bogotá 

CORRESPONSALES 

puntored 1. 
Te damos más 

BANCOS 

5 kbm* 

Banco de Occen1e 

V
IG

IL
A

D
(  



IVA $ 13.158,26 

82.412,26 
TOTAL APAGAR 

FIrma Autorizad - Cn .ñj.a Mundi e SO9UFOS SA 
ANGELA MUld VICEPRBSIDEI'ETE DE PRODUCTO 

E C52.646.070 

ÇurnI'slIrilc,ç lo': ç.,eñus de fuesEs u, planeta r cc', ando reponsablesne oto. 
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Lineas de Atención al Cliente: 

Nadonal:01 8000111 935 
Bogotá: 3274712-3274713 

HOJA No 
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CódIgo de SegorIdad 2QwTPOVC/y02j EX/Iig2yA  

COMPAÑiA MUNDIAL DE SEGUROS S.A. 
:TiLcc:ON CE'5EiAL CALLE 33 N EL -24 r-:tcs 1,2 - BOCA lA 

TE. EEO',C TEistol FAX 2351?C WWW.SEGUROSMUNDIAL.COU.CO  

POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO 

ENTIDADES ESTATALES DECRETO 1082 

VERSIÓN CLAUSULADO 06-04.2821-1317.p-05-PPSUSZ80800000S9-DOOI 

NO. PÓLIZA 3-100038443 

TIPO DE DOCUMENTO 

VIGENCIA DESDE 

00:00 Horas Del 15/11/2024 

P40. ANEXO 0 

VIGENCIA HASTA OlAS 

24:00 Horas Del - 25/12/2029 

No. CERTIFICADO 18123718 

FECHA DE EXPEDICIÓN 20/11/2024 

VIGENCIA DEL CERTIFICADO DESDE 

N/A 9/A 

No. RIESGO 

SUC. EXPEDIDORA, AGENCIA IBAGUE 

VIGENCIA DEL CERTIFICADO HASTA 

9/A N/A 

TOMADOR SANABRIA LOZANO, HERNANDO No.00C.IDEPITIOAD :93.366.027 

DIRECCIÓN PAUtAS DEL VERGEL TEL±FONO 3138512927 

ASEGURADO INSTITUTO DE FINANCIAMIENTO PROMOCION Y DESARROLLO DE IBAGUE No DOC. IDENTIDAD 890.700.755-5 

DIRECCIÓN CALLE 60 CON CRA 5 EDIFICIO CAIII NORTE TELEFONO 3508S63989 

BENEFICIARIO INSTITUTO DE FINANCIAMIENTO PROMOCION Y DESARROLLO DE IBAGUE No OOC.IDENTIDAD 890.700.755-5 

DIRECCIÓN CALLE 60 CON CRA 5 EDIFICIO CAMI NORTE - TELÉFONO 3508563989 

OBJETO DECONTRATO 

GARANTIZAR EL PAGO DE LOS PERJUICIOS DERIVADOS DEL INCUMPLIMIENTO DE LAS OBLIGACIONES CONTENIDAS EN EL CONTR.ATO NO. 260 DE NOVIEMBRE 
15 DE 2024 , CUYO OBJETO ES EJECUTAR LAS OBRAS CIVILES PARA ADECUACIÓN Y ACONDICIONAMIENTO DEL CENTRO DE ALMACENAMIENTO DE RESIDUOS 

SOLIDOS PARA LA SEDE PRINCIPAL DEL INSTITUTO DE FINANCIAMIENTO PROMOCIÓN Y DESARROLLO DE IBAGUÉ, EN CUMPLIMIENTO DE LA NORMATIVA 
VIGENTE Y APLICABLE 

Con la emisión de la póliza se entiende que se autoriza a Seguros Mundial para que realice gestión de cobranza en CARO de que 
aplique, a través de los siguientes canales: correo electrónico, llamada, SMS y WhatsApp. No obstante, en cualquier momento podré 

solicitar la exclusión de alguno estos canales por medio de: - 

NOMBRE DEL AMPARO VIGENCIA DESDE VIGENCIA HASTA / SUMA ASEGURADAS VALOR PRIMAS 

CUMPLIMIENTO BB:Be Horas Del 1S/51/2e24' 24:øe Horas Del 25/06/2025&. 3.430.426,BO / 5.216,00 

PRESTACIONES SOCIALES eø:Be Horas Del 15/11/2024 W  24:Be Horas Del 25/12/2027-.. 1.715.213,40 y 13.334,00 

ESTABILIDAD DE LA OBRA 00 ee Ho as Del 25/12/2024 / 24 00 Ho 5 OES 25/12/2029 .\ 3 430 426 80 42 904 00 

'j --cC 

INTERMEDIARIOS 

LUZ PUERTO ROMERO 

COMPAÑÍA 

TOTALASEGURADO $ 8.576.067,00 

TIPO %PARTICIPAC1ÓN $ 61.454,00 
AGENTES 100,00 

DESCUENTOS $ 

EXTRA PRIMA 
DISTRIBUCIÓN COASEGURO 

TIPOCOASECURO PÓLIZALÍDER CERTIF.LÍOER %PARTICPAcIÓN PRIMANETA $ 61.454,00 

CONVENIO DE PAGO DIRECTO EFECTIVO, Fecha de Pago: 20/11/2024 

CONDICIONES GENERALES DE LA PÓLIZA 

GASTOSEXP $ 7.000,00 

ES DE OBLIGATORIO CUMPLIMIENTO DILIGENCIAR EL rORMULARIO DE CONOCIMIENTO DEL CLIENTE, SUMINISTRAR INFORMACIÓN VERAZ Y VERIFICABLE Y REALIZAR ACTUALIZACIÓN DE 
DATOS POR LO MEMOS ANUALMENTE (CIRCULAR EXJ ERNA 026 DE 2008 SUPERFINANCIEI1A), 

COt49JLTAtAAUTENflCIDAOOE5TA POUZA INCRESANDOAPRODU MLR401ALS[GIJJ0O8fOMrO,OIGITAFLEJÚMERO OH TIF)CADOQIJEENCUEE4TRASEN LA PARTESLWERI000E ESTE DOCUMFNEO 
- YVWE LAEXPERIENOADE ESTARASEGURADO CONELRESPM.000ESEGUROS MUNDIAL W#RIENPUEDES LLAMARA LA LINEA 1IAOONAL01 80000119350 LINEA EN BOGOTAW4T 12/13. 

EL TOMADOR Y/O ASEGURADO SEGÚN CORRESPONDA, SE COMPROMETE A PAGAR LA PRIMA DENTRO DE LOS 30 DÍAS CONTADOS A PARTIR DEL INICIO DE ViGENCIA DE LA PÓLIZA. 
DE ACUERDO CON EL ARTÍCULO 106B DEL CÓDIGO DE COMERCIO. MODIFICADO PON EL ARTICULO aZOE LA LEY 45 DE 1990, LA MORA EN EL PAGO DE LA PRIMA DE LA PRESENTE PÓLIZA 
O DE LOS CERTIFICADOS O ANEXOS QUE SE EXPIDAN CON FUNDAMENTO EN ELLA PRODUCIRÁ LA TERMINACIÓN AUTOMÁTICA DEL CONTRATO Y DARÁ DERECHO A LA COMPAÑÍA 
DE SEGUROS PARA EXIGIR EL PACO DE LA PRIMA DEVENGADA Y DE LOS GASTOS CAUSADOS POR LA EXPEDICIÓN DE LA PÓLIZA. 
EN Mt CALIDAD COMO TOMADOR DE LA PÓLI/A INDICADA EN ESTA CARÁTULA, MANIFIESTO EXPRESAMENTE QUE HE TENIDO AMI DISPOSICION LAS CONDICIONES GENERALES DE LA POLIZA 
MANIFIESTO ADEMÁS, QUE DURANTE EL PROCESO DE NEGOCIACIÓN. ANTICIPADAMENTE ME HAN SIDO EXPLICADAS POR LA COMPAÑÍA YJO POR EL INTERMEDIARIOS DE SEGUROS AQUÍ 
INDICADO, SOBRE LAS CXCI USIONES Y ALCANCES Y CONTENIDOS DE LA COBERTURA, ASI COMO LAS GARANTIAS, EN VIRTUD DE TAL ENTENDIMIENTO, LAS ACEPTO Y DECIDO TOMARLA 
PÓLIZA DE SEGUROS CONTENIDA EN ESTE DOCUMENTO, 



seguros 
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u compañía 5iempre 
NIT.S6C).037.013-6 

SONIOS ORAr-DES CONTRIBJYRNTES 
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:5 

COMPAÑÍAMUNDIAL 

DRTCCÓNGFNERALCALE33 N. 03-24 PISOS 1,? Y3 . BOGOTÁ 

TELÉFONO: 2355600 FAX 2351220- WWW.SEGUROSMUNOIAL.COM.CO  

POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO 

ENTIDADES ESTATALES DECRETO 1882 

VERSION CLAUSULADO 86-e42821-1317-P-85-PPSUS2Røgøøøøøs9-DøeI 

Na.PÓUZA[100838443 No.ANEXO 0 Na.CER11FICADO 18123718 No.RIESGO 

11PODE DOCUMENTOj TCHA DE EXPEDICIÓN 
j 

20/11/2024 SUC. EXPEDIDORA AGENCIA IBAGUE 

VIGENCIADESDE VIGENCIAHASTA DIAS VIGENCIADEI CERTIFJCADODESDE VIIIENCIADELCERTIFICADOHASTA 

80:00 Horas Del 15/11/2024 24:00 Horas Del b5 /12 /2029  L
JA N/A

-
N/A 

CONDICIONES PARTICULARES 

Página web: www.segurosmundia1.coin.co  
Correo electrónico: mundialsegurosmundia1.Corn.co 
Líneas de atención: Bogotá (+601) 3274712 - (+601) 3274713 Nacional 018000111935 

( QmpUmosLossueñosdenp4aneddandoresporabiementa. 
i pmeelMedioAmbienta evitando la impresión de esta doajmento. HOJA Nr, 
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