LA

VIGILADO

NUMERO ELECTRONICO
PARA PAGOS

4009389547

BANTE DE PAGO :
DIVIDUAL

NTE ES VALIDO UNICAMENTE CON EL TIMBRE DE LA CAJA DEL BANCO O SUPERMERCADO.
NO ES UN RECIBO OFICIAL DE CAJA.

VALOR CARTERA A LA FECHA DE IMPRESION: | om | mes Mo . )
28
$ 23,800.00 03 | 2025

Ry .. FECHA DE IMPRESION

Compania de Seguros

IDENTIFICACION:  NfT

RX T W ao ke
; "LUISA MARCELINA" DE MOGOTES 804.004.842-1

erecTvO || VALOR PAGADO

T ’

(415)7701861000019(8020)000000000007000400938954

OCCIDENTE SA Puntored no te cobra
por esta transaccion PAGO DE
FACTURAS

CORRESPONSAL HANCARIO BANCO DE I‘

SN >
. * CORRESPONSALES DE RECAUDO
TRANSACCION EXITOSA MEDIOS DE PAGO (SOLO PAGO EN EFECTIVO) MONTO MAXIMO
Fecha 28/03/2025 4 Cuenta de Ahorros / 1) GRUPO EXITO c:lr:;l‘lrc.. iu;;u . $9.999.999
Hoxa 14:33:34 Corriente - TC ¥
2) SUPERGIROS Convenio No. 6792 $5.000.000
Terminal 355235 Tarjeta de Crédito y nimero electrénico
ASEGURADORA 3) PUNTO DE PAGO Convenio No. 6792 $4.000.000
s SOLIDARIA DE Efectivo 6 Ch y nimero electrénico
Convantl o § CRLOBELID 4) FULLCARGA Convenio No. 6792 $3.000.000
f ) y nimero electrénico
Cod. Convenio 6792 5) PUNTORED Gonvenio No. 6792 $ 800.000
y nimero electronico
Comerclo 492501 ~
6) EFECTY Convenio No. 6792 $ 500.000
No. aprob Banco 896849 E y namero electrénico
Referencia 4009389547 7) COOPENESSA UNICO CONVENIO PARA PAGOS | $§ 500.000
No. apcab excubSNG SARTANGER D Sun )
0. apro !
Puntoﬁad 001138312131 DS y corresponsales de recaudo. N
Valor $23,800 | ( LINEA DE SERVICIO AL CLIENTE )
- i Whatsapp business Cami a través de 3 co Linea Solidaria a través del 789
Usuario da Venta SANDRA FIGUEROA F PSE TC)‘se e dal desde Mm-mmvﬂmwm m&lmmmwlwﬁbﬂ
Defensor del Consumidor Financiero - Principal: Manuel Gullermo Rueda Sermano
Calular: 312 342 6229 * Con ' com
Linea de atencién Nacional laciones de seguridad de los canales Defensor dol - Jorge Martinez Luna
01 BO0OO 512825 Opcién 2 Email: | Calular: 310 223 4304 * C: com
: ;s Direccldn: Carrera 13A8 28-38 oficina 221, Bogotd * Teléfono: (801) 781 91 80 * Fax: (801) 791 91 80
corresponsalesavallventasyeervicios.ci Horarlo: Lunes a Viemes de 8:00 a.m. a 12:00 p.m. y 2:00 p.m. & &:00 p.m.
in-linea/multipago.aspx e .
BANCO DE QCCIDENTE LR Para mayor o o g i 8 e g

VIGILADO SUPERINTENDENCIA
FINANCIERA DE COLOMBIA

=

PONSALES DE RECAUDO RECIBEN PAGOS PARCIALES.

- Cliente -

NUMERO ELECTRONICO
PARA PAGOS

" COUMPROBANTE DE PAGO INDIVIDUAL ‘% 4009389547 + de (olombia
NIT: 860.524.654-6
NoweRe: CENTRO GERONTOLOGICO Y VIDA "LUISA MARCELINA" DE MOGOTERNTIFICACION: NIT  804.004.842-1 D';e ”OE: 23"2"5
FECHA DE IMPRESION
FORMA DE PAGO cHEQuE [ | VALOR PAGADO

COD.

No.
BANCO CHEQUE

=) Asequradora Solidaria

EFECTIVO [ | j s

ANEAURRRAA

(415)7701861000019(8020)000000000007000400938954
DIRECCION NOTIFICACION ASEGURADORA: Calle 100 No. 9A-45 Piso 8y 12 Bogoté

Compaiia de Seguros

- Banco -



VIGILADO SUPERINTENDENCIA FINANCIERA

- X

VIGILADO

—

DE COLOMBIA

msequradora Solidaria

« de Colombia

NIT: 860.524,654-6

SENOR USUARIO: ESTE COMPROBANTE ES VALIDO UNICAMENTE CON EL TIMBRE DE LA CA

COMPROBANTE DE PAGO ;

NUMERO ELECTRONICO

PARA PAGOS

4009389547

INDIVIDUAL

NO ES UN RECIBO OFICIAL DE CAJA.

JA DEL BANCO O SUPERMERCADO.

Agencia Exp: CABECERA

AG. RAM. POL.: 400 .47 . 994000105783

VALOR CARTERA A LA FECHA DE IMPRESION:

$23,800.00

DIA  MES  afio
| 28 1 03 | 2025

FECHA DE IMPRESION

NOMBRE::
CENTRO GERONTOLOGICO Y VIDA "LUISA MARCELINA" DE MOGOTES IDENTIFICAGION: NIT 804,004,841 J
(
| FORMA DE PAGO CHEQUE D EFECTIVO |:| VALOR PAGADO
| CaD. No.
N BANCO CHE?}UE $
(415)7701861000019(8020)000000000007000400938954
( Tl 8
* CORRESPONSALES DE RECAUDO
PUNTOS DE PAGO MEDIOS DE PAGO (SOLO PAGO EN EFECTIVO) MONTO MAXIMO
| INTERNET (PSE-TC) www.solidaria,com.co Cuenta de Ahorros / 1) GRUPO EXITO S iy $9.999.939
| Corriente - TC s EAlD
| 2) SUPERGIROS Convenio No. 6792 $5.000.000
TELEFONO FIJO BOGOTA (601) 3849444 Tarjeta de Crédito ¥y nimero electronico
3) PUNTO DE PAGO Convenio mgslz $4.000.000
~ y ndmero e nico
| BANCOS Banco de Bogota Efectivo 6 Cheque
L R e G%?deme ) 4) FULLCARGA yn:r:"r:;:p;o.m o792 $3.000.000
5) PUNTORED Convenio No. 6792 $ 800.000
~ ¥ nimero electrénico
6) EFECTY Convenio No. 6792 $ 500.000
numero electréni
IMPORTANTE - y
7) COOPENESSA UNICO CONVENIO PARA PAGOS | $ 500.000
LIZAS ESTUDIANTILES
s EXCLUSIVO SANTANDER DEL SUR J
-Este comprobante es indispensable para pagos en bancos y corresponsales de recaudo. N
LINEA DE SERVICIO AL CLIENTE
Whatsapp business Cami a través de www.ase, com.co Linea Solidaria a través del #789

SUPERINTENDENCLA FINANCIERA
OF COLOMAIA

-Para pagos por medio de linea telefénica o por Internet (PSE-TC),se requiere del
nldmero electrénico para pagos.

-Para el pago de su péliza, tenga en cuenta las recomendaciones de seguridad de los canales

dispuestos que pueden ser consultados en la p4gina:

www.aseguradorasolidaria.com.co/servicios-en-linea/multipago.aspx

y

Caelular: 31
Calular: 310

guradorasolidaria.
desde tu mévil Claro, Tigo, Movistar y Avantel 01 8000 512021 gratis desda cualquier lugar del pals
Delensor del Consumidor Financiero - Principal: Manuel Guillermo Rueda Semano

com

2 342 6229 * Correo

Defensor del Consumidor Financlaro - Suplente: Jorga Humberio Martinez Luna

2234304 G

Direcclén: Carrera 13A¢ 28-38 oficina 221, Bogotd * Teléfono: (801) 791 81 80 * Fax: (601) 781 91 80
Horarlo: Lunes a Viernos de 8:00 a.m. a 12:00 p.m. y 2:00 p.m. a 8:00 p.m.

Para mayor

@l follato en el siguiente link de nuestra pagina wab:

-/

COMPROBANTE DE PAGO INDIVIDUAL %

“LOS CORRESPONSALES DE RECAUDO RECIBEN PAGOS PARCIALES.

- Cliente -

NOMBRE::

7

CENTRO GERONTOLOGICO Y VIDA "LUISA MARCELINA" DE MOGOTERNTIFICACION: - NiT

c . L
MM asaracos 0 | ¢B)) Asequradora Solidaria
4009389547 s de (olombia

NIT: 860,524.654-6

804.004.842-1 DIA | MES ANO

28 | 03 | 2025

FECHA DE IMPRESION

VALOR PAGADO

FORMA DE PAGO

CoD,
BANCO

Ciamea

CHEQUE ||

erecTvo ||

No.
CHEQUE

|

|

MBI

$
I

(415)7701861000019(8020)000000000007000400938954

DIRECCION NOTIFICACION ASEGURADORA: Calle 100 No, 9A-45 Piso 8 ¥ 12 Bogotd

- Banco =

Compania de Seguros

Compania de Seguros



‘e Asequradora Solidaria

o de (olombia 5
NIT: 860.524.654-6 POLIZA DE GARANTIA UNICA DE CUMPLIMIENTO EN F. DE
ENTIDADES ESTATALES - DECRETO 1082 DE 2ongR
= PATRICLSUSP09V4
NUMER& EA‘E\%ERONICO
POLIZA No: 400- 47- :

4009389547 47-994000105783 ANEXO: 1

AGENCIA EXPEDIDORA: CABECERA coo. AGenciA: 400  ramo: 47

DIA MES AfiO

T1P0 DE MOVIMIENTO:  PRORROGA TIPO DE IMPRESION:  TMPRESION |28 l 03 | 2025

DIA MES  ARO
28| 03 | 2025

BENEFICIARIOS
NIT 890205632 - MUNICIPIO DE MOGOTES

POLIZA DE CUMPLIMIENTO DE CONVENIO DE ASOCIACION:
**0BJETO DE LA GARANTIA***

REFERENTE A CONVENIO DE_ ASOCIACION ENTRE EL MUNICIPIO

DETERMINO SU CONDICION

kkkkkkxkkkkhkr

ADICION AL VALOR ASEGURADO Y SE AMPLIAN LAS VIGENCIAS DE LAS GARANTIAS.

8

§

E

H

8 FECHA DE EXPEDICION FECHA DE IMPRESION J
s DATOS DEL AFIANZADO

o

E NOMBRE: ~ CENTRO GERONTOLOGICO Y VIDA "LUISA MARCELINA" DE MOGOTES IDENTIFICACION:  NIT 804.004.842-1

E pReccioN: KM 1 VIA MOGOTES SAN JOAQUIN ciuoao: MOGOTES, SANTANDER TELEFONO: 5077279273J
§ DATOS DEL ASEGURADO Y BENEFICIARIO

g ASEGURADO:  MUNICIPIO DE MOGOTES IDENTIFICACION:  NiT 890,205.632-5

c

E BENEFICIARIO: MUNICIPIO DE MOGOTES IDENTIFICACION: T 890.205.632-5

3

= -
z AMPAROS

o

§ GIRO DE NEGOCIO: CONVENIO DE ASOCIACION

E Egﬁ%sIPCION AMPAROS VIGENCIA DESDE VIGENCIA HASTA SUMA ASEGURADA

g CUMPLIMIENTO 13/02/2025 07/10/2025 13,079,070.00

SE_GARANTIZA P E LOS PERJUICIOS DERIVADOS DEL INCUMPLIMIENTO AL CONVENIO DE ASOCIACION N. 001 - 2025
EVENTD DE MOGOTES Y UN CENTRO GERONTOLOGICO - ESAL PARA

GARANTIZAR EL APOYO Y ASISTENCIA INTEGRAL A 50 ADULTOS MAYORES DEL MUNICIPIO DE MOGOTES SANTANDER % SE
ENCUENTRAN EN_ ESTADO DE VULNERABILIDAD DE ACUERDO CON LISTADO CENSAL Y/0 QUE SEGUN ESTUDIO SOCIOECONOMICO QUE

MEDIANTE EL PRESENTE ANEXO Y SEGUN ADICION EN VALOR Y PRORROGA EN 1E'ILAAZO N.01 DEL 27 DE MARZO DE 2025 SE REALIZA

e

CTIVIDAD ECONOMICA 6601, ENTIDAD COOPERATIVA NO EFEGTUAR RETENCION EN LA FUENTE

MEN COMUN - A

N/

VALOR ASEGURADO TOTAL: VALOR PRIMA: GASTOS EXPEDICION: IVA:

§ *%%%13,079,070.00 § *ekardansxn]5,000 $**x%%5,000.00

TOTAL A PAGAR:

§ WRkARAWRI B0 [§ wwewwrkwwwx*23 8300

NOMERE INTERMEDIARIO CLAVE %PART NOMBRE COMPANIA COASEGURO CEDIDO %PART
CU ASESORES LTDA 7224 100,00

de Colombia confirma la informacion de los clientes a través del Call Center, por favor ten

VALOR ASEGURADO

DECLARACION Y Y ESTAR E LOS CAN
UTILIZADOS POR LA PARA REALIZAR DE RANZA AS| COMO PARA EL

DECL 5T, ALES QUE A GON‘HHUM:MN SE IEMC!WN. CUYOS DATOS VERACES Y FIDEDIGNOS HE SUMINISTRADO VOLUNTARIAMENTE EN EL PRESENTE DOCUMENTO, PUEDEN SER
ENVIO DE IES PUBLICITARIOS A TRAVES DE MENW!‘I.?:!;O! DE TEXTO (Iﬂl). MENSAJERIA POR AFLIcAcﬂrll WEB, CORREOS ELECTRONICOS Y

LLAMADAS TELEF(! DE A PI.I!UQI‘I’AIIO TODO DENTRO DEL MARCO LEGAL AH.ICAILI DE ESTA MANERA, P
E NTIHIEMAIIGI PARA LOS F !l’ﬂl 6N, LOS CANALES DE: PRESENCIAL, I.I.AHADAI CORREOQ ELECTRONICO Y EN ALOUNOS CASOS unnugs DE YEXTO

COMERCIALES, DE COBRANZA
Ilunnlmnéummm

INES MENCIONADOS EN CLARACION, MEDIANTE VMAYW
EN CAS0 QUE DESEE CAMBIAR EL CANAL DE comcra ouum UN CANAL EXCLUSIVO PARA LA GESTION DE COBRANZA, POR FAVOR INFORMAR AL CORREO lleﬁNIcD o:mo:mmunuounmcouco PARA FINES MIIGALIS POR FAVOR
COM.CH 1% solidaria

A

PARA MODIFICAR O  ACTUALIZAR  BUS DATOS DE  CONTACTO FAVOR

IHFDI-IAR AL  CORREO

0 ¥ CONTRATACION DEL CONTRATO DE SEGURO, USTED EN CALIDAD DE TITULAR(ES) DE LA INFORMACION; DE MANERA LIBRE, EXPRESA, VOLUNTARIA E INFORMADA, AUTORIZA A ASEGURADORA SOLIDARIA DE COLOMBIA ENTIDAD
POR USTED

PARA TODOS AQUELLOS ASPECTOS INHERENTES A LAS ACTIVIDADES COMERCIALES Y E8, Y GUAL
EN ACTIVIDADES DE MERCADEO, PROMOCION ¥ DE GER EL CAS0, CUANDO LA ACTI! LO NSF
2012, DECRETO 1074 DE 2015 Y DEMAS NORMATIVIDAD VIGENTE QUE REGULE LA MATERIA, EN TODO GASO, AIIGIMADDIA SOLIDARIA GMANI'HA LAS CONDICIONES DE SEGURIDAD, PRIVACIDAD Y DEMAS PRINCIPI

Ahora Aseguradora Solidaria

MEDIANTE LA SOLICITU! 168
COOPERATIVA O A LA PERSONA HATURAL O JURIDICA A QUIEN ESTE ENCARGUE, A RECOLECTAR ALMACENAR, UTILIZAR, CIRCULAR, BUPRIMIR Y !N o:u:lw.. A REALIZAR CUALQUIER OTRO A LOS DATOS P ES POR
CON EL DESARROLLO DEL OBJETO SOCIAL PRINCIPAL DEL REFERIDA SOCIEDAD, LO QUE IMPLICA EL USO DE LOS DATOS
LOS MISMOS A UN TERGERQ (INCLUYENDO TERCEROS PAISES), BAJO LOS PARAMETROS DE LA LEY 1851 DE
08 Q

QUE IMPLIQUEN EL mnmmnlmma

PERSONALES ACORDE CON LA LEGISLACION APLICABLE. ESTA AUTORIZACION SE MANTENDRA POR EL TIEMPO DE DURACION DEL VINCULO o LA PRESTACION DEL SERVICIO Y POR EL TIEMPO

PARA ACCEDER AL CLAUSULADO DE SU POLIZA DE SEGURO, POR FAVOR INGRESE AL LINK

O CoLoMmiA

/et

R

o

AINBANIERN

DE DE LA
ESTABLECIDO EN 5US MANUALES Y POLITICAS, IOUALMENTE DECLARO QUE HE LA POLITICA DE DE DATOS EEN_: HTT IDARIA.COM,CO/ENLACES-0E 'nc.wu'mvmmulrx

do-l L de-cl aspx Y BUSQUE EL NOMBRE DEL PRODUCTO TAL Y COMO!
FIGURA EN EL TITULO DE ESTE DOCUMENTO,  TAMBIEN PUEDE VERIFICAR LA VALIDEZ DE ESTA POLIZA DEGDE NUESTRA PAGINA WED nuputwww aseguradorasolidaria.com,co, EN EL MENU *SERVICIOS, OPclON “CONSULTA POLIZA DE CUMPLIMIENTO Y OTROS"

l,/@mxm/\

FIRMA AS 701861000019(8020)000000000007000400938954

DIRECCION NOTIFICACION ASEGURADORA: Calle 100 No. 8A-45 Piso 12 Bogolé CLIENTE

Tl

CAD820710B06F57D56
dol Financloro - Princlpal: Manuol Guilllermo Rueda Serrano * Celular: 312 342 6229 * Correo
znm\oov da:w . 2 sl s J°'9(6;" 7‘91 N“;)"!n;l LL(J:: 'Cﬂlullv 310 223 4304 * Correo oloclrﬂnlco Inezly dos @
Dlroul n: Carrera 8-38 of na Bogo eléfono: ‘ax: (601) 781 81 80 * Horarlo; Lu Vi
Para mayor o ol follato en ol slgulente link do nuastra pagina web g e viames "'32‘ 00 a.m. @ 12:00 p.m. y 2:00 p.m. o 6:

GRAN CONTRIBUYENTE RES.2509 DIC/93 - REGI

00
OLLETO-DEFENSOR- CONSUMIDOR FINANCIERO-30-01-2023,pdf

Comparia de Seguros



