Numero Poliza: 4250737

Hola, COMERCIALIZADORA REC
SAS

Este documento es la caratula de tu
seguroy contiene laiinformacion
delcompromiso gue SURA
adquiere contigo.

INFORMACION DEL TOMADOR

Nombre y apellidos o razon social

Tipo de identificacion Nomero de identificacion

l 9019090595

COMERCIALIZADORA REC SAS P NIT S A
Direccion | Ciudad { Teléfono
CALLE 20 21 39 i RETIRO

INFORMACION DEL GARANTIZADO

Nombre y apellidos o razén social Tipo de identificacion \ Numero de identificacion | Direccién Ciudad | Teléfono
COMERCIALIZADORA REC SAS LNIT 1 9019090595 | cL20# 2139 RETIRO i
INFORMACION DEL BENEFICIARIO Y/O ASEGURADO
Nombre y apellidos o razén social | Tipo de identificacion Numero de identificacion
FONDO DE DESARROLLO SOCIAL DE EL RETIRO I NIT 9001981945
INFORMACION BASICA DE LA POLIZA
:oocmu::::: Operacion ' Oficina Ciudad expedicién ’ ::;';Z:i?an
18613822 | MODIEIGACIONI] 1 /2655 (RIGNEERE Tl nBans WRica A ety 2025-04-11
BT P Nimero de riesgos Referencia de Producto Monada
CONTADO. vigentes pago SEGURO DE CUMPLIMIENTO A FAVOR DE ENTIDADES ESTATALES | PESO

1 01216513222 (GARANT‘A UNICA) COLOMBIANO
COBERTURAS
Nombre Fecha inicial | Fechavencimiento | Valor asegurado Prima
CALIDADDELSERVICIO A R ! 09-ABR-2025 ! 01-MAY-2026 | $25.700.000,00 | $0
CUMF‘LIMIENTO DEL CONTRATD | OQ-ABR—ZOZS ‘ 01- MAY 2026 [ $25 ?00 000 00 ’ $0
PAGO DE SALARIOS PRESTAClONES SOCIALES E INDEMNIZACIONES LAEORALES | 09- ABR 2025 I 31-DIC 2028 | $12 850 000 00 ) $0

VALORES A PAGAR

Valor prima sin IVA Valor IVA Total a pagar Valor asegurado
50 30 $0 $64.250.000,00

Total valor asegurado
$64.250.000,00

VALOR A PAGAR EN LETRAS :CERO PESOS ML




VIGENCIAS MOVIMIENTO Y POLIZA

Vigencia movimiento desde

Vigencia movimiente hasta

. Ndmero de dias Vigencia poliza desde | Vigencia péliza haste

11-ABR-2025 31-DIC-2028 | 1360 09-ABR-2025 I 31-DIC-2028
Ramo Producto Oficina Usuario
012 NDX 2655 1002893

INTERMEDIARIO

Nombres y apellidos o razén social | Cadigo | Compania ; Categoria | % participacion I Prima

AGS SEGUROS LTDA I 196849 | SEGUROS GENERALES SURAMERICANA S.A. | AGENCIAS | 100% {0
COASEGURO
Tipo coasequro T Numero poliza lider I Documento compafila lider
DIRECTO |
CONDICIONES GENERALES APLICABLES
Nombre | Fechaapartirdelacual | Tipoyntmerode la Tipo de Ramo al cual Identificacién interna de la ! Canalde

se utilize | entidad documento | pertenece - proforma comerclalizaclon

CLAUSULADO 2017-01-01 | 13-18 53 e F-01-12-084 | pool f
NOTA T e e o A
bl | 2017-06-25 | 13-18 | NT-P | s | N-01-012-011 |

TEXTOS Y ACLARACIONES ANEXAS :

NRO. DE CONTRATO 031 DE 2025

SERVICIO DE ALIMENTACION COMO APOYO A LAS DIVERSAS ACTIVIDADES DE ASISTENCIA

SOCIAL LIDERADAS POR LAS SECRETARIAS DE LA ADMINISTRACION MUNICIPAL Y EL

DESPACHO DEL SENOR ALCALDE EN EL MARCO DEL CONTRATO INTERADOMINSITRATIVO 20 DE

2025

ASEGURADO Y BENEFICIARIO: MUCIPIO DEL RETIRO

Seguros Generales Suramericana S.A NIT 880.908 407-9 Somos Grandes Contribuyentes. Por favor no efecluar retencion sobre IVA. Las primas de sequros

no estan sujelas a retencion en la fuente {Decreto reglamentario 2509/85 Art 17). Autorretenedores Resolucian 009961 de 2010, Respaonsable de impuesto
sobre las venlas régimen comtin agentes de relencion,

INFORMACION ADICIONAL

LA PRESENTE POLIZA SE RIGE POR LAS CONDICIONES GENERALES CONTENIDAS EN LA PROFORMA. F-01-12-084
LAS CUALES SE ADJUNTAN.

PARA EFECTOS DE CUALQUIER NOTIFICACION, LA DIRECCION DE LA COMPANIA ES CR 63 49 A 31 P 1 ED
CAMACOL MEDELLIN SEGUROS GENERALES SURAMERICANA S.A. NIT 890.903.407-9 RESPONSABLE DEL
IMPUESTO SOBRE LAS VENTAS REGIMEN COMUN.

T(.(G J?Ob\\« MOV, }68047)/4 s

Firma tormador
Firma autorizada

SEGUROS GENERALES SURAMERICANA § A

IMPORTANTE: ESTE DOCUMENTO SOLO ES VALIDO COMO RECIBO DE PRIMA, S| ESTA FIRMADO POR UN CAJERC O COBRADOR AUTORIZADO
POR LA SURAMERICANA. S| SE ENTREGA A CAMBIO DE UN CHEQUE. LA PRIMA SOLO SERA ABONADA AL RECIBIR SURAMERICANA SU VALOR.




