
INFORME  No
No. DE ACEPTACIÓN:

1. GENERALIDADES DEL CONTRATO

CONTRATO No DE TIPO DE CONTRATO

ORDENADOR DEL GASTO

CONTRATISTA

TIPO DE INTERVENTORIA Y/O SUPERVISIÓN: INDIVIDUAL X COLEGIADA

INTERVENTOR Y/O SUPERVISOR

APOYO SUPERVISIÓN

DEPENDENCIA EJECUCIÓN CONTRATO

DE

FECHA DE TERMINACIÓN DEL CONTRATO DE

REGISTRO PRESUPUESTAL No. 

VALOR DEL CONTRATO

No. No. No
1 1
2 2

2. INFORMACIÓN DE EJECUCIÓN PRESUPUESTAL

OBSERVACIONES

No se han presentado inconvenientes durante la ejecucuión del contrato. 

(En caso de presentarse diferencias en la ejecución presupuestal del contrato, indique brevemente la justificación de las mismas)

VALOR TOTAL EJECUTADO $ 81,148,190,430 91.4%

Porcentaje de ejecución presupuestal programado a la fecha

DIFERENCIA EN LA EJECUCION PRESUPUESTAL DEL CONTRATO 91.4%

Valor ejecutado antes del presente pago  $           75,974,771,161 85.5%

Valor del pago aprobado con el presente informe  $             5,173,419,269 5.8%

DESCRIPCIÓN VALOR PORCENTAJE

Valor Inicial del Contrato  $           46,996,494,227 

Adiciones  $           41,826,921,148 

VALOR TOTAL DEL CONTRATO $ 88,823,415,375

52.9%

47.1%

100.0%

92 DÍAS 6,161,088,543

PLAZO VALOR DESDE HASTA

277 días 35,665,832,605

RP

5700000358
5700000393

PRÓRROGAS SUSPENSIONES

(Año)

1 DE NOVIEMBRE 2024
(Día) (Mes) (Año)

ADICIONES

FECHA DE INICIACIÓN DEL CONTRATO 28
DE

OCTUBRE
(Día) (Mes)

CUARENTA Y SEIS MIL NOVECIENTOS NOVENTA Y SEIS MILLONES CUATROCIENTOS NOVENTA Y CUATRO MIL DOSCIENTOS 
VEINTISIETE DE PESOS M/TE

(Indique en este espacio el valor del contrato en letras)

5700000271 - 5700000358

2022

ESTATAL

(Nombre de la persona delegada para apoyar la supervisión del contrato) (Nombre de la persona delegada para apoyar la supervisión del contrato)

(Escriba el nombre o razón social del contratista)

(Cargo del ordenador del Gasto)(Nombre del ordenador del Gasto)

(Año de  suscripción)

1000051874 - 1000051875

77 2022

dd mm aaaa
FACTURA  No

FECHA
20 09 202423 2GEN 8163517

Código: GLC-CONT-FO-016
Versión: 1

INFORME DE SEGUIMIENTO Y DE EVALUACIÓN CONTRACTUAL
PROCESO DE CONTRATACIÓN

(Indique el nombre de la dependencia responsable del contrato)

PLAZO DE EJECUCIÓN DEL CONTRATO
UN AÑO A PARTIR DEL 28 DE OCTUBRE DE 2022 Y ADICIÓN No.1 POR 
277 DÍAS A PARTIR DEL 28 DE OCTUBRE DE 2023 y 92 DÍAS HASTA EL 

01 DE NOVIEMBRE DE 2024
(Indique en este espacio el número de días o de meses para ejecutar el contrato)

OBJETO DEL CONTRATO

CONTRATACIÓN SEGUROS DE VIDA GRUPO CRÉDITOS HIPOTECARIOS

(Número de Contrato)

(Escriba nombre del supervisor o interventor del contrato)

SANDRA MILENA BURGOS BELTRAN SECRETARIO(A) GENERAL

AXA COLPATRIA SEGRUOS S.A.

CARLOS EDUARDO ACERO TOLEDO

GERENCIA SEGUROS 

(Escriba nombre del supervisor o interventor del contrato)

(Prestación de servicios, interventoria, consultoría, Convenio)

NANCY CAROLINA CASTAÑEDA 
ALVAREZ



SI NO

Desarrollo

OBSERVACIONES

5. EVALUACIÓN CONTRATISTA (Escala de 0 - 5)

( 25 ) de
(día en números)

Gerente Seguros 

(día en letras) (mes en letras) (Año )

(Firma) (Firma)

(Nombre)   NOMBRE SUPERVISIÓN

(Firma) (Firma)

(Nombre)   CARLOS EDUARDO ACERO TOLEDO

(Nombre)   NOMBRE INTERVENTOR(Nombre)   NANCY CAROLINA CASTAÑEDA ALVAREZ 
Apoyo a la supervisión 

OTROS 12 Oficios producción, facturas, póliza, 

Para constancia de lo anterior, se firma el presente informe bajo la responsabilidad expresa de los que intervienen en el 
mismo en Bogotá D.C., a los

VEINTICINCO días del mes de SEPTIEMBRE 2024

Certificación Bancaria 1 Certificación bancaria

Anexo Técnico

Certifiicado pago Seguridad Social 1 Certificado seguridad social y aportes parafiscales

6. CERTIFICACIÓN PARA PAGO

EL SUSCRITO GERENTE DE SEGUROS, EN SU CONDICIÓN DE SUPERVISOR DEL CONTRATO No. 077 de 2022

CERTIFICA:

Que AXA COLPATRIA SEGUROS S.A. identificado con NIT. No. 8600021846 entregó la Factura 2GEN 8163517 con el cobro de las 
primas de la Póliza No.53965 y atendió satisfactoriamente las condiciones de las pólizas y los siniestros, dando de esta manera 

cumplimiento a las obligaciones contenidas en el Contrato No. 077 de 2022.

ANEXOS PRESENTE INFORME

ANEXO No FOLIOS DESCRIPCION

Plazos
Aspectos administrativos

5
5

EVALUACION PARCIAL
Cumplimiento del contrato 5

(En caso de presentarse diferencias en el porcentaje de ejecución de actividades del contrato, indique brevemente la justificación de las mismas)

4. CONCEPTO SUPERVISOR O INTERVENTOR

La Aseguradora cumplio con los terminos y responsabilidades contractuales

Porcentaje de ejecución de actividades realizado a la fecha 88.0%

DIFERENCIA EN LA EJECUCION DE ACTIVIDADES DEL CONTRATO 0.0%

Durante este mes la aseguradora reconoció y pago la suma de $ 1,306,004,293.30 correspondiente a 19 siniestros.

*Nota: Esta información es diligenciada unicamente para Desarrollos o mantenimientos de Aplicaciones Tecnológicas 

*La fase de ejecución corresponde a desarrollo de Software de 
propiedad del FNA
*Si corresponde a Software del FNA marque la fase 
correspondiente Investigación 

3. DESCRIPCION ACTIVIDADES

Porcentaje de ejecución de actividades proyectado a la fecha 88.0%

X

X

X



Estadística de datos  Cantidad

Registros transferidos        3



 Cl.doc. : ZP ( Pagos Masivos ) Documento normal                                                  
 Nº doc.        5300585826       Sociedad        1000         Ejercicio       2024                
 Fe.docum.      04.10.2024       Fecha contab.   04.10.2024   Período         10                  
 Calc.impuestos                                                                                  
 Referen.       8163517                                                                           
 Moneda doc.    COP                                                                               
 ID ejecución de pago            04.10.2024 - 46385                                               

Pos CT Cuenta    Texto breve cuenta  Asignación        II          Importe

  1 25 1001901727 AXA COLPATRIA SEGURO                       5.173.419.269 
  2 50 1115050042 BT033723065CTGCEPRPE                       5.173.419.269-
  3 50 4195959999 VALORACIÓN INGRESOS                                   0 
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Carrera 7 No. 24 - 89, PISO 7 . TEL: (601) 336 46 77 
No. 

NOMBRE DEL CLIENTE: FONDO NACIONAL DEL AHORRO S.A. N° IDENTIFICACIÓN: 899999284

DIRECCIÓN: CL 12 65 11

2GEN 8163517

AXA COLPATRIA SEGUROS S.A. - 860002184

NIT.860.002.184-6

DESCRIPCIÓN

No CANT COD UNIDAD SUCURSAL RAMO N° PÓLIZA ENDOSO N° PLACA PRECIO UNITARIO % IVA  IVA TOTAL

TELÉFONO: 

CIUDAD: Bogotá D.C.

FECHA VALIDACION DIAN: 20/09/2024  

FECHA EMISIÓN:  

CÓDIGO AGRUPADOR: 

SOLICITUD AGRUPADORA: 0

N° FORMULARIO

FACTURA ELECTRÓNICA DE VENTA

CUFE: c2d1cfd5f632b6a08ec736dabbb16e8b466303cccfcc18cee045e7550567fb1520cf9293c2bfc18c4fd5ae3501a0805e 

20/09/2024  12:00 a.m.

1  1.00 59 BANCASEGUROS GRUPO 

DEUDOR

53965 97 5,173,419,269.20  0  0.00WSD  5,173,419,269.20

 1

Total

SUBTOTAL

IVA

TOTAL

NOMBRE

NÚMERO CADUCA

FORMA DE PAGO MEDIO DE PAGO: Acuerdo mutuoContado

0.00

5,173,419,269.20

CLAÚSULA DE PAGO PRIMA Y SINIESTROS PARA PÓLIZAS EN DÓLARES: EL PAGO DE 
LA PRIMA DEBERÁ EFECTUARSE EN LA MISMA MONEDA QUE SE EXPIDA, O EN SU 
EQUIVALENTE EN PESOS COLOMBIANOS, LIQUIDADA A LA TRM DEL DÍA EN QUE SE 
EFECTÚE EL PAGO. PARA PÓLIZAS EXPEDIDAS CON PRIMA EN MONEDA DIFERENTE AL 
PESO COLOMBIANO, EL IVA SE LIQUIDARÁ EN PESOS COLOMBIANOS A LA TRM DEL DÍA 
EN QUE SE EXPLIDA LA PÓLIZA.

LAS SIGUIENTES OBSERVACIONES UNICAMENTE APLICAN PARA FACTURAS 
CORRESPONDIENTES A PÓLIZAS: LA FACTURA ELECTRÓNICA FUNCIONA UNICAMENTE 
COMO DOCUMENTO DE SOPORTE FI SCAL A LA PÓLIZA EMITIDA, Y ES CONSECUENCIA 
DE ESTA. LA FACTURA ELECTRÓNICA NO ES UN DOCUMENTO DE RECAUDO.

Resolución No. 18764062096363 del 2023/12/18
SOMOS GRANDES CONTRIBUYENTES

Resolución DIAN No. 18764062096363 Habilita rango desde 2GEN 
6390464 hasta el 2GEN 10000000

Vigencia desde el 
18/12/2023  00:00:00 hasta el 18/06/2025  00:00:00

SOMOS RESPONSABLES DEL IVA REGIMEN COMÚN
ACTIVIDAD ICA 6511-6512

ABSTENERSE DE EFECTUAR RETENCION DE IVA-ICA
Somos agente de retención de IVA, de acuerdo con la resolución 051 de 

2018

AJUSTE AL PESO -0.20

5,173,419,269.00 



 

 

 

SCOTIABANK COLPATRIA 
NIT 860.034.594-1 

 

 

INFORMA: 

 

Que nuestro cliente AXA COLPATRIA SEGUROS S.A. Identificado bajo el NIT 

8600021846, se encuentra vinculado a nuestra entidad a través de la cuenta 

corriente No. 121072874 abierta el día 30 de mayo de 2001 encontrando se activa a 

la fecha.   

 

 

El presente certificado se expide en Bogotá a los 08 días del mes de abril de 2024 

 

Damos esta información con la acostumbrada reserva bancaria y sin que ello 

signifique garantía ni responsabilidad de nuestra parte.  

Cordialmente, 

 

 

 
Servicio al Cliente Banca Empresarial 

Scotiabank Colpatria 

Incidente: 240408-001151 

 

 



 

 

 

AUDFINBOG-CER2024-24449 

 

EL SUSCRITO REVISOR FISCAL DE 

AXA COLPATRIA SEGUROS S.A. 

 

NIT 860.002.184-6 

 

CERTIFICA QUE: 

 

 

De acuerdo con las cifras del balance generado del aplicativo AS400 y los reportes de resumen de pago 

de mi planilla No. 9472506819, 9471975450, 9471975529, 9471975537, 9472213850, 9472725853 y 

9472742199: 

 

1. La Aseguradora ha cumplido con el pago oportuno de sus obligaciones con: Las Administradoras de 

Fondos de Pensiones y Cesantías, Administradora de Riesgos Laborales “ARL” y Cajas de 
Compensación Familiar al 31 de agosto de 2024 y con las Entidades Promotoras de Salud al 30 de 

septiembre de 2024. 

2. La Aseguradora ha cumplido con el pago oportuno de los aportes al Instituto Colombiano de Bienestar 

Familiar y el Servicio Nacional de Aprendizaje SENA al 31 de agosto de 2024 de acuerdo con lo dispuesto 

en la Ley 1607 del 26 de diciembre de 2012. 

3. El último pago se realizó el segundo (2) día del mes de septiembre de 2024, para los aportes 

correspondientes a salud del mes de agosto de 2024, pensión, riesgos laborales y aportes parafiscales 

del mes de agosto de 2024, de acuerdo con lo dispuesto en el Decreto 2236 de 1999, Decreto 1464 de 

2005, Decreto 1670 de 2007 y el artículo 50 de la Ley 789 de 2002 modificado por la Ley 828 de 2003 

y demás leyes y decretos. 

 

La presente certificación se expide por solicitud de la Administración de la Sociedad en la ciudad de Bogotá 

D.C. a los doce (12) días del mes de septiembre de 2024. 

 

*   *  *  *  *  * 

En cumplimiento del Artículo 2 de la Ley 43 de 1990, mi firma como Revisor Fiscal en las certificaciones 

se fundamenta en los libros de contabilidad. La información requerida que no es de carácter contable fue 

verificada con las fuentes antes mencionadas.  

 

 

 

Julian Camilo Carrillo Olmos 

Revisor Fiscal de AXA Colpatria Seguros S.A. 

T.P. 230271-T 

Miembro de KPMG S.A.S. 
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BogotÆ D.C.  

  

Doctora  
NORMA CONSTANZA LIBRADO 
AXA COLPATRIA SEGUROS S.A.  
BOGOT`. D.C. / BOGOT`. D.C. 
01-2303-202409110592568 
 
 
Asunto: Póliza de Vida Grupo Deudores No. 53965  
  Facturación Primas Agosto 2024 
 
 
Apreciada Doctora: 
 
A continuación, estamos enviando el informe de primas de Seguros de Vida Deudores para 
crØditos hipotecarios No.53965, emitido por la Gerencia de InformÆtica del Fondo Nacional del 
Ahorro S.A y reportado por la Gerencia de Cartera, para que por favor se proceda con la 
facturación correspondiente, y se expida el respectivo certificado de cobro.  
 
Estas primas corresponden al periodo comprendido entre el 01 y 31 de agosto de 2024: 
 

 
 
Cordialmente,  
 
 
 
 
CARLOS EDUARDO ACERO TOLEDO 
Gerente de Seguros  
 
Revisó: Juan Carlos SÆnchez `vila – GS  

Cobertura No. Créditos Base Liquidación Vr. Prima 

Incapacidad y Enfermedades Graves 162,774 12,313,096,854,644.80$   2,478,626,396.84 

VIDA 162,863 12,314,485,983,333.30$   1,928,448,504.99 

Créditos Conjuntos 

Incapacidad y Enfermedades Graves 19,178 2,141,025,155,737.71$     430,988,363.85     

VIDA 19,183 2,141,481,504,214.56$     335,356,003.56     

5,173,419,269.24 TOTAL

PÓLIZA VIDA GRUPO DEUDORES HIPOTECARIOS No. 53965
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Jorge Alberto Gonzalez Cruz

De: Juan Carlos Sanchez Avila
Enviado el: viernes, 20 de septiembre de 2024 4:09 p. m.
Para: Jorge Alberto Gonzalez Cruz
Asunto: RV: Reporte de primas causadas en  agosto 2024  V4

Remito para su conocimiento 
 
De: Juan Carlos Sanchez Avila  
Enviado el: miércoles, 18 de septiembre de 2024 4:13 p. m. 
Para: Carlos Eduardo Ramirez Vasquez <Cramirez@fna.gov.co>; Luis Alejandro Silva Vargas <Lsilva@fna.gov.co> 
CC: Nancy Carolina Castañeda Alvarez <nccastanedaa@fna.gov.co>; Andrea Alarcon Castro <aalarconc@fna.gov.co>; Sandra Esther Velez Tannus <SVelezT@fna.gov.co>; 
Carlos Eduardo Acero Toledo <cacero@fna.gov.co> 
Asunto: RE: Reporte de primas causadas en agosto 2024 V4 
 
Buenas tardes, a continuación relaciono el resultado del cierre incluyendo las primas reportadas por castigo, se aclara que en este cuadro no se 
están contando los créditos cancelados, por lo que el conteo (cantidad) con respecto al resumen que se envía desde cartera es diferente en este 
aspecto. El resumen de cartera debe incluir en el conteo el descuento de los créditos cancelados y repetidos (si se llegaran a presentar): 
 



2

 
 
 
Adicionalmente, se reporta que al corte de julio tenemos las siguientes consultas para validar de parte de la Gerencia de Cartera para el reporte de 
cúmulos: 

 
1. Créditos Hipotecarios: 

 
a. Póliza de Incendio y Terremoto: 
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I. Que tengan incendio pero no terremoto ni AMIT, relacionamos los casos para validar: 

 

Banco Operación 
Tipo 
Solicitud Tasa FV 

3979735301 81337343 I PREG_40 
3267392403 81344994 I PREG_40 
110567380701 81289715 I PREG_40 
9835070013 81342218 I PREG_40 
9835070000 81342271 I PREG_40 

 
b. Póliza de Vida: créditos hipotecarios que no presentan cobro de póliza de Vida, relacionamos algunos ejemplos de muestra para validación: 

 

Banco Operación 
Tipo 
Solicitud Tasa FV 

1912415902 15635 I CASTCHA3 
1912903300 15647 I CASTCHA3 
1914332602 15914 I CASTCHA3 
1349603615 81375999 I CHA7 
1917193404 16276 I CASTCHA3 
114414869907 81546788 C CHA3 
1030471405 81470539 C CHA4 
1006848808 149 I CHA3 

 
Quedamos atentos a sus comentarios 
 
 
 
De: Andrea Alarcon Castro <aalarconc@fna.gov.co>  
Enviado el: martes, 17 de septiembre de 2024 3:59 p. m. 
Para: Juan Carlos Sanchez Avila <jusancheza@fna.gov.co> 
CC: Carlos Eduardo Ramirez Vasquez <Cramirez@fna.gov.co>; Luis Alejandro Silva Vargas <Lsilva@fna.gov.co>; Nancy Carolina Castañeda Alvarez 
<nccastanedaa@fna.gov.co> 
Asunto: Reporte de primas causadas en agosto 2024 V4 
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Don Juan Carlos buenas tardes,  
 
Me permito notificar el memorando Reporte Pago de Primas Agosto 2024, así mismo indicar que en el correo que antecede se encuentra el link en el que se 
puede descargar la discriminación de las primas, dado que el archivo es pesado y no se puede cargar por WM.  
 
Cordial saludo y quedo atenta.  
 
 
De: Luis Alejandro Silva Vargas <Lsilva@fna.gov.co>  
Enviado el: martes, 17 de septiembre de 2024 10:44 a. m. 
Para: Andrea Alarcon Castro <aalarconc@fna.gov.co> 
CC: Carlos Eduardo Ramirez Vasquez <Cramirez@fna.gov.co> 
Asunto: Reporte de primas causadas en agosto 2024 V4 
 
Buenos días, de manera atente me permito remitir los archivos que conforman el reporte de las primas causadas para el mes de agosto de 2024. 
 
Vale anotar, que la información detallada se encuentra en el enlace descrito en correo precedente el cual se debe reenviar en la notificación que se realice a la 
Gerencia de seguros. 
 
 
Atento a sus comentarios. 
 
 
Cordialmente, 
 
De: Carlos Eduardo Ramirez Vasquez <Cramirez@fna.gov.co>  
Enviado el: martes, 17 de septiembre de 2024 9:34 a. m. 
Para: Luis Alejandro Silva Vargas <Lsilva@fna.gov.co> 
CC: Luis Fernando Galan Castro <lgalan@fna.gov.co>; Tania Baidal <Tania.Baidal@cobistopaz.com>; Luis Fernando Galan Castro <lgalan@fna.gov.co>; Maria Paula Ricardo 
Herrera <mricardo@fna.gov.co> 
Asunto: RE: Ajuste archivo de cúmulos agosto 2024 V4 
 
Ok   Tramitar  para  firma   
 
De: Luis Alejandro Silva Vargas <Lsilva@fna.gov.co>  
Enviado el: martes, 17 de septiembre de 2024 8:26 a. m. 
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Para: Carlos Eduardo Ramirez Vasquez <Cramirez@fna.gov.co> 
CC: Luis Fernando Galan Castro <lgalan@fna.gov.co>; Tania Baidal <Tania.Baidal@cobistopaz.com>; Luis Fernando Galan Castro <lgalan@fna.gov.co>; Maria Paula Ricardo 
Herrera <mricardo@fna.gov.co> 
Asunto: RV: Ajuste archivo de cúmulos agosto 2024 V4 
 
Buenos días don Carlos, de manera atenta remito para su consideración e instrucciones correspondientes enlace don se puede acceder al  archivo de cúmulos 
V4, allí encontrará  la  información que fue entregada por la gerencia de tecnología, es de anotar que, al archivo original de cúmulos del mes de agosto de 2024  se 
le adicionó  información de causación de primas que corresponde a los créditos castigados y que no se estaba reportando a las compañías aseguradoras, esta 
información fue revisada tomando muestra aleatoria con la participación  de tecnología de: Tania Baidal y Carlos Avendaño igualmente de la gerencia de cartera 
Maria Paula Ricardo, Carlos Eduardo Ramirez, Luis Fernando Galan y  Luis Alejandro Silva  
 
Atento a sus instrucciones. 
 
 
Cordialmente, 
 
De: Luis Fernando Galan Castro <lgalan@fna.gov.co>  
Enviado el: lunes, 16 de septiembre de 2024 11:57 a. m. 
Para: Luis Alejandro Silva Vargas <Lsilva@fna.gov.co> 
Asunto: Ajuste archivo de cumulos agosto 2024 
 

Entrega Segura 
  
El siguiente archivo(s) ha sido enviado de manera segura por lgalan@fna.gov.co. Para descargar, Favor haga click en el siguiente Link. 
  
Haga Click para descargar los archivos que se encuentran en la siguiente lista 
  
Ajuste cierre cumulos AGO_v4 16092024.xlsx 82,82 MB
  
Si el link no funciona, Favor copie y pegue la siguiente URL en el navegador: 
https://transfer.fna.gov.co/pkg?token=d97ef3a1-cbdb-43a8-b725-d8512b01ba25 
  
“Este mensaje es enviado por el FONDO NACIONAL DEL AHORRO, y es confidencial, puede contener información privilegiada y no puede ser usado ni divulgado por personas distintas a su destinatario. 
Si obtiene esta transmisión por error, por favor destruya su contenido y avise a su remitente. Está prohibida su retención, grabación, utilización, aprovechamiento o divulgación con cualquier 
propósito.”  
Esta notificación ha sido enviada a usted por: GoAnywhere Services. 
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Luis Fernando Galan Castro  
Profesional 06  
lgalan@fna.gov.co  
3810150 ext.:6540  

 

 

 

Luis Alejandro Silva Vargas  
Profesional 03  
Lsilva@fna.gov.co  
3810150 ext.:640  

 

 

 

Andrea Alarcon Castro  
Auxiliar Administrativo 01  
aalarconc@fna.gov.co  
3810150 ext.:  
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Jorge Alberto Gonzalez Cruz

De: Juan Carlos Sanchez Avila
Enviado el: viernes, 20 de septiembre de 2024 4:09 p. m.
Para: Jorge Alberto Gonzalez Cruz
Asunto: RV: Reporte de primas causadas en  agosto 2024  V4

Remito para su conocimiento 
 
De: Juan Carlos Sanchez Avila  
Enviado el: miércoles, 18 de septiembre de 2024 4:13 p. m. 
Para: Carlos Eduardo Ramirez Vasquez <Cramirez@fna.gov.co>; Luis Alejandro Silva Vargas <Lsilva@fna.gov.co> 
CC: Nancy Carolina Castañeda Alvarez <nccastanedaa@fna.gov.co>; Andrea Alarcon Castro <aalarconc@fna.gov.co>; Sandra Esther Velez Tannus <SVelezT@fna.gov.co>; 
Carlos Eduardo Acero Toledo <cacero@fna.gov.co> 
Asunto: RE: Reporte de primas causadas en agosto 2024 V4 
 
Buenas tardes, a continuación relaciono el resultado del cierre incluyendo las primas reportadas por castigo, se aclara que en este cuadro no se 
están contando los créditos cancelados, por lo que el conteo (cantidad) con respecto al resumen que se envía desde cartera es diferente en este 
aspecto. El resumen de cartera debe incluir en el conteo el descuento de los créditos cancelados y repetidos (si se llegaran a presentar): 
 



2

 
 
 
Adicionalmente, se reporta que al corte de julio tenemos las siguientes consultas para validar de parte de la Gerencia de Cartera para el reporte de 
cúmulos: 

 
1. Créditos Hipotecarios: 

 
a. Póliza de Incendio y Terremoto: 
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I. Que tengan incendio pero no terremoto ni AMIT, relacionamos los casos para validar: 

 

Banco Operación 
Tipo 
Solicitud Tasa FV 

3979735301 81337343 I PREG_40 
3267392403 81344994 I PREG_40 
110567380701 81289715 I PREG_40 
9835070013 81342218 I PREG_40 
9835070000 81342271 I PREG_40 

 
b. Póliza de Vida: créditos hipotecarios que no presentan cobro de póliza de Vida, relacionamos algunos ejemplos de muestra para validación: 

 

Banco Operación 
Tipo 
Solicitud Tasa FV 

1912415902 15635 I CASTCHA3 
1912903300 15647 I CASTCHA3 
1914332602 15914 I CASTCHA3 
1349603615 81375999 I CHA7 
1917193404 16276 I CASTCHA3 
114414869907 81546788 C CHA3 
1030471405 81470539 C CHA4 
1006848808 149 I CHA3 

 
Quedamos atentos a sus comentarios 
 
 
 
De: Andrea Alarcon Castro <aalarconc@fna.gov.co>  
Enviado el: martes, 17 de septiembre de 2024 3:59 p. m. 
Para: Juan Carlos Sanchez Avila <jusancheza@fna.gov.co> 
CC: Carlos Eduardo Ramirez Vasquez <Cramirez@fna.gov.co>; Luis Alejandro Silva Vargas <Lsilva@fna.gov.co>; Nancy Carolina Castañeda Alvarez 
<nccastanedaa@fna.gov.co> 
Asunto: Reporte de primas causadas en agosto 2024 V4 
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Don Juan Carlos buenas tardes,  
 
Me permito notificar el memorando Reporte Pago de Primas Agosto 2024, así mismo indicar que en el correo que antecede se encuentra el link en el que se 
puede descargar la discriminación de las primas, dado que el archivo es pesado y no se puede cargar por WM.  
 
Cordial saludo y quedo atenta.  
 
 
De: Luis Alejandro Silva Vargas <Lsilva@fna.gov.co>  
Enviado el: martes, 17 de septiembre de 2024 10:44 a. m. 
Para: Andrea Alarcon Castro <aalarconc@fna.gov.co> 
CC: Carlos Eduardo Ramirez Vasquez <Cramirez@fna.gov.co> 
Asunto: Reporte de primas causadas en agosto 2024 V4 
 
Buenos días, de manera atente me permito remitir los archivos que conforman el reporte de las primas causadas para el mes de agosto de 2024. 
 
Vale anotar, que la información detallada se encuentra en el enlace descrito en correo precedente el cual se debe reenviar en la notificación que se realice a la 
Gerencia de seguros. 
 
 
Atento a sus comentarios. 
 
 
Cordialmente, 
 
De: Carlos Eduardo Ramirez Vasquez <Cramirez@fna.gov.co>  
Enviado el: martes, 17 de septiembre de 2024 9:34 a. m. 
Para: Luis Alejandro Silva Vargas <Lsilva@fna.gov.co> 
CC: Luis Fernando Galan Castro <lgalan@fna.gov.co>; Tania Baidal <Tania.Baidal@cobistopaz.com>; Luis Fernando Galan Castro <lgalan@fna.gov.co>; Maria Paula Ricardo 
Herrera <mricardo@fna.gov.co> 
Asunto: RE: Ajuste archivo de cúmulos agosto 2024 V4 
 
Ok   Tramitar  para  firma   
 
De: Luis Alejandro Silva Vargas <Lsilva@fna.gov.co>  
Enviado el: martes, 17 de septiembre de 2024 8:26 a. m. 
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Para: Carlos Eduardo Ramirez Vasquez <Cramirez@fna.gov.co> 
CC: Luis Fernando Galan Castro <lgalan@fna.gov.co>; Tania Baidal <Tania.Baidal@cobistopaz.com>; Luis Fernando Galan Castro <lgalan@fna.gov.co>; Maria Paula Ricardo 
Herrera <mricardo@fna.gov.co> 
Asunto: RV: Ajuste archivo de cúmulos agosto 2024 V4 
 
Buenos días don Carlos, de manera atenta remito para su consideración e instrucciones correspondientes enlace don se puede acceder al  archivo de cúmulos 
V4, allí encontrará  la  información que fue entregada por la gerencia de tecnología, es de anotar que, al archivo original de cúmulos del mes de agosto de 2024  se 
le adicionó  información de causación de primas que corresponde a los créditos castigados y que no se estaba reportando a las compañías aseguradoras, esta 
información fue revisada tomando muestra aleatoria con la participación  de tecnología de: Tania Baidal y Carlos Avendaño igualmente de la gerencia de cartera 
Maria Paula Ricardo, Carlos Eduardo Ramirez, Luis Fernando Galan y  Luis Alejandro Silva  
 
Atento a sus instrucciones. 
 
 
Cordialmente, 
 
De: Luis Fernando Galan Castro <lgalan@fna.gov.co>  
Enviado el: lunes, 16 de septiembre de 2024 11:57 a. m. 
Para: Luis Alejandro Silva Vargas <Lsilva@fna.gov.co> 
Asunto: Ajuste archivo de cumulos agosto 2024 
 

Entrega Segura 
  
El siguiente archivo(s) ha sido enviado de manera segura por lgalan@fna.gov.co. Para descargar, Favor haga click en el siguiente Link. 
  
Haga Click para descargar los archivos que se encuentran en la siguiente lista 
  
Ajuste cierre cumulos AGO_v4 16092024.xlsx 82,82 MB
  
Si el link no funciona, Favor copie y pegue la siguiente URL en el navegador: 
https://transfer.fna.gov.co/pkg?token=d97ef3a1-cbdb-43a8-b725-d8512b01ba25 
  
“Este mensaje es enviado por el FONDO NACIONAL DEL AHORRO, y es confidencial, puede contener información privilegiada y no puede ser usado ni divulgado por personas distintas a su destinatario. 
Si obtiene esta transmisión por error, por favor destruya su contenido y avise a su remitente. Está prohibida su retención, grabación, utilización, aprovechamiento o divulgación con cualquier 
propósito.”  
Esta notificación ha sido enviada a usted por: GoAnywhere Services. 
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Luis Fernando Galan Castro  
Profesional 06  
lgalan@fna.gov.co  
3810150 ext.:6540  

 

 

 

Luis Alejandro Silva Vargas  
Profesional 03  
Lsilva@fna.gov.co  
3810150 ext.:640  

 

 

 

Andrea Alarcon Castro  
Auxiliar Administrativo 01  
aalarconc@fna.gov.co  
3810150 ext.:  

 



                                                                                                   

    03-2303-202409170018592 

                                                                      03-2303-202409170018592                           

                                                                                                      

 

 

    

                            

                                                        

MEMORANDO Gca-1254-2024 
 
 
PARA   CARLOS EDUARDO ACERO TOLEDO 

   1.14.3. Gerencia Seguros 

    

DE   1.10.2. Gerencia Cartera 

 

ASUNTO  Reporte Primas  Causadas  

   Agosto 2024 

   Con anexos 

 

FECHA   17/09/2024 11:32:37 a. m. 

 

 

De manera atenta me permito remitir el reporte que contiene el valor de las primas que, de 

acuerdo con información reportada del sistema, se causaron y cobraron a los deudores por 

concepto de pólizas de seguro durante el mes de AGOSTO DE 2024. 

 

Cordialmente, 

 

 

 

 
SANDRA VELEZ TANNUS  

Gerente Cartera  

 
 

 

Anexos:   Relación de Garantías por Ciudad, 

                Créditos Garantías Educativas, cúmulos.  

Copia:  Luz Adriana Dejoy Duran 

Proyectó:   Luis Alejandro Silva  
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FECHA SOLICITUD
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PUNTO DE 
VENTA

EDAD

D˝A         MES          AÑO HORAHORAD˝A       MES          AÑO

SUCURSAL POLIZA TIPO CAMBIOMONEDA

CERTIFICADO DE N° CERTIFICADO

EL  TOMADOR

PRIMA TOTAL PRIMER AÑO

GASTOS                    

PRIMA

AJUSTE AL PESO

PRIMA SEGÚN FORMA DE PAGO

D˝A         MES            AÑO
EXPEDICIÓN

D˝A         MES            AÑO

BENEFICIARIOS

SOMOS GRANDES CONTRIBUYENTES Y AGENTES DE RETENCIÓN, SEGÚN RESOLUCIÓN 2509 DE DICIEMBRE 3 DE 1993. 

EL PRESENTE DOCUMENTO SE EMITE EN LA LOCALIDAD DE                                                                         A LOS                    DIAS DEL MES DE                                               DEL  AÑO

SUC. POLIZA No.RAMO

FORMA DE PAGO:

% PARTICIPACION
I N T E R M E D I A R I O S

CÓDIGO COMPAÑ˝A P R I M A CODIGO TIPO% PARTICIPACION NOMBRE
D I S T R I B U C I Ó N    DEL    C O A S E G U R O

IVA-RÉGIMEN COMÚN

Usuario

EL PAGO DE LA PRIMERA PRIMA O FRACCION CONVENIDA PARA SU PAGO ES CONDICION
INDISPENSABLE PARA EL INICIO DE LA VIGENCIA DEL SEGURO, LA MORA EN EL PAGO DE LA
PRIMA DE LA POLIZA O FRACCION CONVENIDA POSTERIORES A LA PRIMERA Y UNA VEZ
TRANSCURRIDO EL PLAZO DE GRACIA DE 30 DIAS CALENDARIO TAL COMO SE DEFINE EN
LAS CONDICIONES GENERALES DE LA POLIZA, PRODUCIRA LA TERMINACION AUTOMATICA
DEL CONTRATO Y AXA COLPATRIA QUEDARA LIBRE DE TODA RESPONSABILIDAD POR
SINIESTROS OCURRIDOS DESPUES DE LA EXPIRACION DE DICHO PLAZO.  

FORMAN PARTE DE ESTE CONTRATO, LAS CLAUSULAS, CONDICIONES 
GENERALES FORMA 

EN MI CALIDAD DE TOMADOR DE LA PÓLIZA REFERENCIADA EN ESTA CARÁTULA, MANIFIESTO EXPRESAMENTE, QUE HE TENIDO A MI DISPOSICIÓN, EL TEXTO DE LAS
CONDICIONES GENERALES DE LA PÓLIZA. MANIFIESTO ADEMÁS, QUE DURANTE EL PROCESO DE NEGOCIACIÓN DE LA PÓLIZA, ME HAN SIDO ANTICIPADAMENTE EXPLICADAS POR
LA ASEGURADORA Y/O POR EL INTERMEDIARIO DE SEGUROS LAS EXCLUSIONES Y EL ALCANCE O CONTENIDO DE LA COBERTURA DE LA PÓLIZA Y DE LAS GARANTÍAS, Y EN VIRTUD
DE TAL ENTENDIMIENTO, LAS ACEPTO Y DECIDO TOMAR LA PÓLIZA DE SEGUROS AQUÍ CONTENIDA.
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ASEGURADO  FONDO NACIONAL DEL AHORRO S.A.

DIRECCIÓN CL 12 65 11, BOGOTA D.C, CUNDINAMARCA

NIT 899.999.284-4
TELÉFONO 3810150

BOGOTA D.C

BOGOTA D.C

Pesos 1.00

29

0

18 09  2024

18 SEPTIEMBRE  2024

FECHA DESDE FECHA HASTA

01 08  2024 00:00 01 09  2024 00:00  31

CONTADO 45 DIAS

03/01/2023-1306-P-34- VIDGRUPG_ENE2023-D00I

B6B7E555514169B

59176  Agente     FONDO NACIONAL DEL AHORRO        100.00

$****5,173,419,269.20

$****************0.00

$****************0.00

$****5,173,419,269.00

$***************-0.20

$****5,173,419,269.20

CATEGORIA:  1-CREDITOS HIPOTECARIOS  FONDO NACIONAL DEL AHORRO

AMPAROS                                 VALOR ASEGURADO INDIVIDUAL

AMPARO BASICO DE MUERTE                  VER LISTADO DE ASEGURADOS
INCAPACIDAD TOTAL Y PERMANENTE           VER LISTADO DE ASEGURADOS
ENFERMEDADES GRAVES AL 100% (ADICIONAL A VER LISTADO DE ASEGURADOS

VER CERTIFICADOS DE LOS ASEGURADOS
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CERTIFICADO DE:

AXA COLPATRIA SEGUROS S.A., EFECTUA COBRO REAL CON VIGENCIA 01/08/2024 AL 01/09/2024.

VALOR ASEGURADO          $ 14.455.967.487.547,90

PRIMA                   $  5.173.419.269,24

DEMÁS TÉRMINOS Y CONDICIONES NO MODIFICADOS EN EL PRESENTE ANEXO, CONTINÚAN VIGENTES



SUC. POLIZA No.RAMO

CONVENIO DE PAGO DE PRIMAS
ANEXO NUMERO  1  QUE FORMA PARTE INTEGRANTE  DE LA PÓLIZA

EN VIRTUD DE LA FORMA DE PAGO DE PRIMAS CONVENIDA EN LA SOLICITUD DEL SEGURO, EN LA CARATULA
Y CONDICIONES GENERALES DE LA POLIZA ARRIBA DETALLADA, SE DEJA EXPRESA CONSTANCIA POR MEDIO
DEL PRESENTE ANEXO QUE LAS OBLIGACIONES DEL PAGO DE PRIMA POR PARTE DEL ASEGURADO SERAN
REALIZADAS EN LAS FECHAS Y POR LOS CORRESPONDIENTES VALORES DETALLADOS EN EL SIGUIENTE
CUADRO.

USUARIO:

EL ASEGURADO

EN MI CALIDAD DE TOMADOR DE LA PÓLIZA REFERENCIADA EN ESTA CARÁTULA, MANIFIESTO EXPRESAMENTE, QUE HE TENIDO A
MI DISPOSICIÓN, EL TEXTO DE LAS CONDICIONES GENERALES DE LA PÓLIZA. MANIFIESTO ADEMÁS, QUE DURANTE EL PROCESO
DE NEGOCIACIÓN DE LA PÓLIZA, ME HAN SIDO ANTICIPADAMENTE EXPLICADAS POR LA ASEGURADORA Y/O POR EL
INTERMEDIARIO DE SEGUROS LAS EXCLUSIONES Y EL ALCANCE O CONTENIDO DE LA COBERTURA DE LA PÓLIZA Y DE LAS
GARANTÍAS, Y EN VIRTUD DE TAL ENTENDIMIENTO, LAS ACEPTO Y DECIDO TOMAR LA PÓLIZA DE SEGUROS AQUÍ CONTENIDA.

SEGUN EL ARTICULO 1068 DEL CODIGO DE COMERCIO, EL PAGO DE LA PRIMERA PRIMA O FRACCION
CONVENIDA PARA SU PAGO ES CONDICION INDISPENSABLE PARA LA INICIACION DE LA VIGENCIA DEL
SEGURO. LA MORA EN EL PAGO DE LA PRIMA DE LA POLIZA O FRACCION CONVENIDA POSTERIORES A LA
PRIMERA Y UNA VEZ TRANSCURRIDO EL PLAZO DE GRACIA DE ( 30 ) TREINTA DIAS CALENDARIO TAL COMO
SE DEFINE EN LAS CONDICIONES GENERALES DE LA POLIZA PRODUCIRA LA TERMINACION AUTOMATICA DEL
CONTRATO.

  
        SE FIRMA EN                                                            EN                                              DE   
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BOGOTA D.C SEPTIEMBRE 18  2024

      VALOR TOTAL DE LA PRIMA INICIAL : $**5,173,419,269.20
      VALOR TOTAL DE LA PRIMA PAGADA : $**0.00
      FORMA DE PAGO CONVENIDA : CONTADO 45 DIAS

                            PLAN DE PAGOS

                FECHA DE PAGO   VALOR DE LA PRIMA SEGUN CONVENIO

                01/09/2024                $********5,173,419,269.20












   



 

   

 



   

   



  

  





 

   

 

 

   

 

  

  

  


