= SEAUROS POLIZA DE SEGURO DE RESPONSABILIDAD CIVIL EXTRACONTRACTUAL DERIVADA DE
DEL CUMPLIMIENTO
= ESTRDO S.A.
m NIT. 860,009 5784 RCE CONTRATOS
CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL COD.suUC NO.POLIZA ANEXO
VALLEDUPAR AGENCIA VALLEDUPAR 47 47-40-101009850 0
FECHA EXPEDICION . VIGENCIA DESDE A LAS . VIGENCIA HASTA A LAS
DIA MES ANO DIA MES ANO HORAS DIA MES ANO HORAS TIPO MOVIMIENTO
15 | 07 | 2025 15 | 07 | 2025 00:00 30 | 07 | 2025 23:59 | EMISION ORIGINAL
CATOS DEL TOMADOR | GARANTLZADC
NOMBRE O RAZON CORPORACION PARA LA INTEGRACION COMUNITARIA LA EDUCACION LA SALUD Y EL FOMENTO |[IDENTIFICACION NIT: 824.003.769-8
SOCIAL SOCIAL O CORPORACION CIMIENTOS
mDIRECCION: CALLE 19 16B BIS 25 APTO 202 |CIUDAD: VALLEDUPAR, CESAR |TELEFONO: 6055893946

= DATCS DEL ASEGURADD | BENEFICIARIO
ASEGURADO: MUNICIPIO DE PUEBLO BELLO-CESAR |IDENTIFICACION NIT: 824.001.624-1

DIRECCION: CALLE 9 NRO 10-25 CIUDAD:  PUEBLO BELLO, CESAR TELEFONO 5543233

BENEFICIARIO: 824001624 - MUNICIPIO DE PUEBLO BELLO-CESAR

OBJETO DEL SEGURD

F% CON SUJECION A LAS CONDICIONES GENERALES DE LA POLIZA QUE SE ANEXAN 15-05-2020 - 1329-P-06-00000-E-RCE-002A-DO0I / 31-03-22
-1329-P-06-00000-E-RCE-001P-D00I, QUE FORMAN PARTE INTEGRANTE DE LA MISMA Y QUE EL ASEGURADO Y EL TOMADOR DECLARAN HABER RECIBIDO Y HASTA EL LIMITE
Ml DE VALOR ASEGURADO SENALADO EN CADA AMPARO, SEGUROS DEL ESTADO S.A., GARANTIZA:

TNDEMNTZAR T.0S PERJUTCTOS PATRIMONTALES QUE CAUSE EI, AFTANZADO. CON MOTTVO DE A RESPONSABTLIDAD CTVTI, EXTRACONTRACTUAT, EN QUE TNCURRA DE ACUERDO CON LA
LEY, POR LESIONES CORPORALES A PERSONAS O DA OS A PROPIEDADES DE TERCEROS, DERIVADOS DE LA EJECUCION DE LOS TRABAJOS A QUE SE REFIERE EL MODIFICATORIO N
1 CONVENIO DE COOPERACION No. 007, REFERENTE A:FORTALECIMIENTO DE LA CULTURA POR MEDIO DEL DESARROLLO DE ACTIVIDADES CULTURALES Y ARTISTICAS EN EL
MUNICIPIO DE PUEBLO BELLO CESAR (1. FIESTAS PATRONALES Y CULTURALES DEL 16 DE JULIO) .

BENEFICIARIOS: TERCEROS AFECTADOS

AMPARODS
RIESGO: CONVENIOS DE ASOCIACION, COOPERACION O COFINANCIACION
3 AMPAROS DEDUCIBLE VIGENCIA VIGENCIA SUMA ASEG
DESDE HASTA ACTUAL
PREDIOS LABORES Y OPERACIONES 10.00 % DEL VALOR DE LA 15/07/2025 30/07/2025 $427,050,000.00
PERDIDA - Minimo: 1.00 SMMLV
4 DANO EMERGENTE Y LUCRO CESANTE 10.00 % DEL VALOR DE LA 15/07/2025 30/07/2025 $427,050,000.00
PERDIDA - Minimo: 1.00 SMMLV
4 PERJUICIOS EXTRAPATRIMONIALES 10.00 % DEL VALOR DE LA 15/07/2025 30/07/2025 $427,050,000.00

PERDIDA - Minimo: 1.00 SMMLV

ACLARACIONES

| GASTOS EXPEDICION IVA TOTAL A PAGAR VALOR ASEGURADO TOTAL PLAN DE PAGO

$ 13 000,00 $ ******13,908.00 § *rrrrrrereg7 108.00 $ *****427,050,000.00 CONTADO
INTERMEDLARID IS TRIBLCAOH COASERURT
CLANE u DE FART. MOMERE COMPARIA % PART, WALOR ASEGLRADC

BLANCA CECILIA VANSTRAHLENS VIDES 132998 100.00

LA MORA EN EL PAGO DE LA PRIMA O DE LOS CERTIFICADOS O ANEXOS QUE SE EXPIDAN CON FUNDAMENTO EN ELLA, PRODUCIRA LA TERMINACION AUTOMATICA DEL
1 CONTRATO Y DARA DERECHO A SEGUROS DEL ESTADO S.A. PARA EXIGIR EL PAGO DE LA PRIMA DEVENGADA Y DE LOS GASTOS CAUSADOS CON OCASION DE LA
EXPEDICION DEL CONTRATO.
QUEDA EXPRESAMENTE CONVENIDO QUE LAS OBLIGACIONES DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. SE REFIERE UNICAMENTE AL OBJETO Y OBSERVACIONES DE LA(S)
GARANTIA(S) QUE SE ESPECIFICAN EN ESTE CUADRO.
NOTA: SEGUROS DE ESTADO S.A SE RESERVA EL DERECHO DE REVISAR Y HACER ACOMPANAMIENTO AL RIESGO ASUMIDO DURANTE LA VIGENCIA DE LA PRESENTE
POLIZA, POR LO TANTO EL ASEGURADOR COMO EL TOMADOR, PRESTARAN SU COLABORACION
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&3 SEGUROS POLIZA DE SEGURO DE RESPONSABILIDAD CIVIL EXTRACONTRACTUAL DERIVADA DE
m ESTROO S.A. CUMPLIMIENTO
MIT. 860,009 57 6-6 RCE CONTRATOS
TCIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL CODSUC NO.POLIZA ANEXO |
VALLEDUPAR AGENCIA VALLEDUPAR 47 47-40-101009850 0
FECHA EXPEDICION . J ATAS — VIGENCIA HASTA ALAS
DiA MES ANO | DIA MES ANO | HORAS | DIA MES ANO | HORAS TIPO MOVIMIENTO
15 | o7 | 202 15 | 07 | 2025 00:00 | 30 07 | 2025 | 23:59 | EMISION ORIGINAL
DATOS DEL TOMADOR / GARANTIZADOD
CORPORACION PARATATNTEGRACION COMUNITARIA LA EDUCACION LA SALUD Y EL FOMENTO A =
Bocia, SOCIAL O CORPORACION CIMIENTOS IDENTIFICACION ~ NIT: 824.003.769-8
DIRECCION: CALLE 19 168 BIS 25 APTO 202 CIUDAD:  VALLEDUPAR, CESAR |TELEFON0: 6055893946
DATOS DEL ASEGURADO ! BEMEFICIARIO
[ASEGURADO: MUNICIPIO DE PUEBLO BELLO-CESAR IDENTIFICACION _ NIT: 824.001.624-1

IDIRECCION: CALLE 9 NRO 10-25 |CIUDAD: PUEBLO BELLO, CESAR |TELI’EFONU: 5543233

BENEFICIARIO: 824001624 - MUNICIPIO DE PUEBLO BELLO-CESAR

AMPAROS DEDUCIBLE VIGENCIA VIGENCIA SUMA ASEG
DESDE HASTA ACTUAL
CONTRATISTAS Y SUBCONTRATISTAS 10.00 % DEL VALOR DE LA 15/07/2025 30/07/2025 $427,050,000.00
PERDIDA - Minimo: 1.00 SMMLV
RESPONSABILIDAD CIVIL PATRONAL 10.00 % DEL VALOR DE LA 15/07/2025 30/07/2025 $427,050,000.00
PERDIDA - Minimo: 1.00 SMMLV
VEHICULOS PROPIOS Y NO PROPIOS 10.00 % DEL VALOR DE LA 15/07/2025 30/07/2025 $427,050,000.00

PERDIDA - Minimo: 1.00 SMMLV

LA MORA EN EL PAGO DE LA PRIMA O DE LOS CERTIFICADOS O ANEXOS QUE SE EXPIDAN CON FUNDAMENTO EN ELLA, PRODUCIRA LA TERMINACION AUTOMATICA DEL CONTRATO Y
DARA DERECHO A SEGUROS DEL ESTADO S.A. PARA EXIGIR EL PAGO DE LA PRIMA DEVENGADA Y DE LOS GASTOS CAUSADOS CON OCASION DE LA EXPEDICION DEL CONTRATO.
QUEDA EXPRESAMENTE CONVENIDO QUE LAS OBLIGACIONES DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. SE REFIERE UNICAMENTE AL OBJETO Y OBSERVACIONES DE LA(S) GARANTIA(S) QUE
SE ESPECIFICAN EN ESTE CUADRO.

NOTA: SEGUROS DE ESTADO S.A SE RESERVA EL DERECHO DE REVISAR Y HACER ACOMPANAMIENTO AL RIESGO ASUMIDO DURANTE LA VIGENCIA DE LA PRESENTE POLIZA, POR LO
TANTO EL ASEGURADOR COMO EL TOMADOR, PRESTARAN SU COLABORACION

PARA EFECTOS DE NOTIFICACIONES LA DIRECCION DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. ES CALLE 15 NO. 11A-56 L101 - TELEFONO: 5858302 - VALLEDUPAR
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POLIZA DE SEGURO DE RESPONSABILIDAD CIVIL EXTRACONTRACTUAL DERIVADA DE
CUMPLIMIENTO

NIT. 860.009.5T8-6 RCE CONTRATOS
CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL coD.sucC NO.POLIZA ANEXO
VALLEDUPAR AGENCIA VALLEDUPAR 47 47-40-101009850 0
FECHA EXPEDICION " VIGENCIA DESDE ALAS ~VIGENCIA HASTA ALAS
o DA MES  ANO DiA MES ANO | HORAS | DiA MES ANO | HORAS TIPO MOVIMIENTO
15 | 07 | 2025 15 | 07 | 2025 00:00 30 | 07 | 2025 23:59 | EMISION ORIGINAL
DATOS DEL TOMADOR | GARANTIZADD
#NOMBRE O RAZON CORPORACION PARA LA INTEGRACION COMUNITARIA LA EDUCACION LA SALUD Y EL FOMENTO |IDENTIFICACION NIT: 824.003.769-8
SOCIAL SOCIAL O CORPORACION CIMIENTOS
DIRECCION: CALLE 19 168 BIS 25 APTO 202 [CIUDAD:  VALLEDUPAR, CESAR TELEFONO: 6055893946

DATOS DEL ASEGURADD ! BENEFICIARIO
ASEGURADO: MUNICIPIO DE PUEBLO BELLO-CESAR IDENTIFICACION NIT: 824.001.624-1

DIRECCION: CALLE 9 NRO 10-25
BENEFICIARIO:

|CIUDAD: PUEBLO BELLO, CESAR TELEFONO 5543233

erda que puedes actualizar CONOCE LOS MEDIOS DE PAGCO
datos de contacio
a la Ley 2200, a tray

nuestras paginas:
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o www.segurosdevidadelestado.com

T |
Vea Iaup- ion POR eccion: %ﬁh %mﬁ lm MOVIIRED

lll:itl.l.

Acceso a la informacién GaaGasl) - - ] ‘ | € Coopidrogas

— ¥ sl Estad Gur & i
Bancolombia™ Zi‘iﬁ‘?&ﬁiﬁc anes e i < iié:?c{:w:f;[ i;dg:.‘rﬁm‘:'-ﬁéﬁﬁ
= VALOR PRIMA NETA GASTOS EXPEDICION IVA TOTAL A PAGAR VALOR ASEGURADO TOTAL PLAN DE PAGO
'. $ ******70,200.00 $ ***¥+**3 000.00 $ ******13,908.00 § Frme87 108.00 $ ******427,050,000.00 CONTADO
INTERMEDAARID DI TRIBLICHOH COASEGURD
NONESE CLAVE % DE FAST. MOMERE COMPAFIS % PART VALOR, ASEURADD
BLANCA CECILIA VANSTRAHLENS VIDES 132998 100.00

A MORA EN EL PAGO DE LA PRIMA O DE LOS CERTIFICADOS O ANEXOS QUE SE EXPIDAN CON FUNDAMENTO EN ELLA, PRODUCIRA LA TERMINACION AUTOMATICA DEL CONTRATO Y
DARA DERECHO A SEGUROS DEL ESTADO S.A. PARA EXIGIR EL PAGO DE LA PRIMA DEVENGADA Y DE LOS GASTOS CAUSADOS CON OCASION DE LA EXPEDICION DEL CONTRA
QUEDA EXPRESAMENTE CONVENIDO QUE LAS OBLIGACIONES DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. SE REFIERE UNICAMENTE AL OBJETO Y OBSERVACIONES DE LA(S) GARANTIA(S) QUE SE

W SPECIFICAN EN ESTE CUADRO.

g OTA: SEGUROS DE ESTADO S.A SE RESERVA EL DERECHO DE REVISAR Y HACER ACOMPANAMIENTO AL RIESGO ASUMIDO DURANTE LA VIGENCIA DE LA PRESENTE P()LIZA, POR LO
ANTO EL ASEGURADOR COMO EL TOMADOR, PRESTARAN SU COLABORACION

;g ARA EFECTOS DE NOTIFICACIONES LA DIRECCION DE SEGURQOS DEL ESTADO S.A. ES CALLE 15 NO. 11A-56 L101 - TELEFONO: 5858302 - VALLEDUPAR

Eé FORMA DE PAGO

= REFERENCIA

g4 BANCO CHEQUE Mo. VALOR PAGO:

=

I 1101520173257-3

E‘_‘_} (415) 7709998021167 (8020)11015201732573(3900) 000000087108 (96)20260715

= [M|EFECTIVO
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; TOTAL %

COPIA PARA PAGO EN BANCOS NO NEGOCIABLE




