Asequradora Solidaria

o de (olombia
NIT: 860.524.654-6 POLIZA DE GARANTIA UNICA DE CUMPLIMIENTO EN FAVOR DE
ENTIDADES ESTATALES - DECRETO 1082 DE 2015
- PATRICLSUSP09V4
NUMERO ELECTRONICO
PARA PAGOS

POLIZA No: 420- 47 - 994000045700 ANEXO: 1

4209968298

AGENCIA EXPEDIDORA: CALI NORTE COD. AGENCW: 420 RaMo 47

DiA  MES ARO DA MES  ARO |
TIPO DE MOVIMENTO: MODIFICACION TIPODE BMPRESION: TMPRESION 12 03 2025 12 03 | 2025
§ "~ FECHA OF EXPEDICION FECHA DE RPRESION /
) DATOS DEL AFIANZADO
‘noweRe:  JANETH RENGIFO LOSADA BENTFCACKRE ©C 31.948.769
DIRECCION: KR 23 N 13 A 65 cwDAD: CALI, VALLE DEL CAUCA TELEFONO:

3154628755

DATOS DEL ASEGURADQC Y BENEFICIARIO

/

EFECTUAR RETENCION EN LA FUENTE

ASEGURADO: | LA NACION-MINISTERIO DE DEFENSA NACIONAL-FUERZA AEROESPACIAL DENTFICACION: w7 800.141.621-0
COLOMBIANA-ESCUELA MILITAR DE AVIACION
SENEFICIARIO: | LA NACION-MINISTERIO DE DEFENSA NACIONAL-FUERZA AEROESPACIAL WENTIFICACION: T 800.141.621-0

COLOMBIANA-ESCUELA MILITAR DE AVIACION

AMPAROS

GIRC DE NEGOCIO: CONTRATQO DE PRESTACION DE SERVICIOS

DESCRIPCION AMPAROS DESDE IGEHCIA HBASTA SUMA ASEGURADA
CONTRATO
CE}MPLZMEE?GTO 11/063/2025 31/07/2026 400,000.00

1 BENEFICIARIO .
NIT 8@/6;.416 1 — LA NACION-MINISTERIO DE DEFENSA NACIONAL-FUERZA AEROESPACIAL COLOMBIANA-ESCUELA MILITAR DE
AVIACION, .
| POLIZA DE CUMPLIMIENTO DE CONTRATC DE PRESTACION DE SERVICIOS:
I .
*** YALIDACION DE AUTENTICIDAD DE POLIZAS *** .

A VERIFICAR LA VALIDEZ DE LA POLIZA REC DA, PUEDE CONSULTAR DESDE NUESTRA PAGINA WEB O EN EL

https://www.sclidaria.com.co/Patrimon 1a, s/Consulta/frm ingdatos.aspx

***NOATA ACLARATORIA***
MEDIANTE EL PRESENTE ANEXC SE AJUSTA EL VALOR ASEGURADO DE GARANTL

LOS DEMAS TERMINOS Y CONDICIONES DE LA POLIZA, CONTINUAN SIN MODIFICACION.
***OBJETO DE LA GARANTIA***

EL OBJETO DE LA PRESENTE POLIZA ES GARANTIZAR EL PAGO DE LOS ELR} JICIOS BE’}"?&B":S DEL INCUMPLIMIENTO DE LAS
1

Ahorl Aunurudorl Solidaria de c::lgmbll confirma la lnformlciénA dg ios _clhmn através dql Cali cquar, por favor tenga on cuenta que gord contactado para realizar el procedimiento

“GRAN CONTRIBUYENTE RES 2509 DIC/93 - REGIMEN GOMUN - ACTIVIDAD ECONOMICA 8607, ENTIDAD COOPERATIVA NGO

OBLIGACIONES A CARGO DEL CONTRATISTA DERIVADAS DEL CONTRATO No. 018-00-J-EMAVI DEDHU-2025 CELEBRADO ENTRE LAS
PARTES, RELACIONADO CON: "SERVICIO DE FLORISTERIA PARA JFLCOMPELNAMIF‘NIO FUNERARIO Y HOML?‘JA ES POSTUMOS PARA EL
PERSONAL LITAR Y CIVIL DE LA ESCUELA MILITAR DE AVIACION".
VALOR ASEGURADO TOTAL: i VALOR PRIMA: GASTOS EXPEDICION: WA ] TOTAL APAGAR
§ **x(3 600,000.00) | ERERAAAEAEAAKERRQ SrxRxkR*k%x0_00 $ FRERXRIRRRER]  § REEFAXCRFAIKARERQ
i ]

[ NOMBRE INTERMEDIARIO CLAVE Wconnﬁucomm %PART VALOR ASEGURADO
LAS TRES EMES AGENCIA DE SEGUROS LTD 4164 00
| DECUARACION ¥ DECLAR ¥ ESTAR QUE LOS CANALES QUE A CONTINUACION SE RELACIONAN, CUYOS DATOS VERACES Y ENEL PUEDEN SER
] POR LA A PARA REALIZAR OE um'm&mﬁmmmnmosmmmmmﬂmm WEB, CORREDS EL ¥
h 3 PARA SER CONTACTADO POR
|E PARA LOS DECLARACION. MEISANTE LOS CANALES DE: PRESENCIAL. LLAMADAS. ¥ EN ALGUNOS nn‘ TEXTO ¥ WEDID G A
scmmnesgm&maemmem vamumx POR FAVOR AL CORREQ COM.CO, PARA E£S POR FAVOR
INFORMAR CORREC DARIA COR.CC PARA MODWICAR O ACTUALZAR SUS DATOS DE CONTACTO POR  FAVOR s i ' ¢ .

LA SOUCTTUD ¥ DE SEGURD, USTED EX CALIDAD DE TITULARIES) DE LA NFORMACION. DE MAMERA LBRE EXPRESA, € AUTORIZA & o EXTIDAD
mnuonurszsounmomnmm STHZAR. CIRCULAR, SUPRIIR Y EX
Sxen 0008 - v o re DEL LD QUE A £ USO DE LOS DATOS

0 y:xs—-nr.lﬁnﬁxxml- LA ¥ o A PAISES: BA. & DE LA LEY 1581 DE

mmmm&mmvmmmmumunm A L YOS
| PERSONALES ACORDE COM LA LEGISLACION APLICABLE. ESTA AUTORZACION S& mmnmwuwmmmnummmmvmamx DE LA 0
| ESTABL ¥ POLITICAS. LA POLITICA DE ACES-DE- 2E. ASPX.
PARA ACCEDER AL CLAUSULADC DE SU POLIZA DE SEGURC. POR FAVOR BIGRESE AL L S riaces de . Y BUSQUE EL NOMBRE DEL PRODUCTO TAL ¥ COMO
FIGURA EN €1 TITULD DE ESTE DOCUMENTO.  TAMBIEN PUEDE VERIFICAR LA VALIDEZ DE ESTA POLIZA PAGRA 2 N EL MENG “SERVICIOS”, OPCION “CONSULTA POLIZA DF CUMPLMIENTO ¥ OTROS,

o SRR k

L FIRMA ASEGU {415)7701861000019{8020)000000000007000420995825

DIRECCION NOTIFICACION ASEGURADORA: Cafie 100 No. 9A-45 Piso 12 Bogots
CADA20710609F47B5D

3
3
s
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el C i i Principal: Manue! Gullermeo Rueda Serrano * Cehular: 312 342 5229 * Co
i ’ Jorge Martinez Luna * Celular: 310 223 4304 * Co o com
mmswmmm m'fmt&ﬂ)mi 9180* Fmﬁoa;mmm'mmﬁmmsoesmAm at200pm y200pm a0 pm
ara mayor informacion lo invitamos a consular ei folieto en ef siguiente fink de nuesira pagina web: QLLETO-DEFENSOR-CONSUBMIDOR - FINANCIERC-30-01-2023 paf

Compania de Seguros



= Bancolombia

Comprobante en linea

Pago PSE

Pago exitoso
CUS 1329515537

Comercio

Aseguradora Solidaria de Colombia

Fecha
11 marzo 2025 15:52:47

Numero de factura
42099682980

Descripcion del pago
POLIZAS

Numero de comprobante
TR1551335537

Producto origen
Ahorros - Bancolombia
7980

TIS11 B Ey SUPERINTENDENCIA FINANCIERA
VIGILADO DE COLOMBIA

Referencia 1
192.230.104.5

Referencia 2
4209968298

Referencia 3
CC - 31948769

Valor del Pago
$42,840

Costo de la transaccion
$0

11 marzo 2025 15:52:47



