n = HEEURI‘.‘IS POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO ENTIDAD ESTATAL
ESTADO S.A.
e R DECRETO 1082 DE 2015
CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL CoD.SUC NO.POLIZA ANEXO
BARRANQUILLA BARRANQUILLA 85 85-44-101139590 0
FECHA EXPEDICION ~ VIGENGIA DESDE ALAS ~ VIGENCIA HASTA ALAS
DIA.  MES ANO | DA MES ANO | HORAS | DIA° MES ANO | HORAS TIPO MOVIMIENTO
30 | o7 | 2025 29 | o7 | 2025 00:00 29 | 12 | 2028 23:50 | EMISION ORIGINAL
DATOS DEL TOMADOR | GARANTIZADO
O E Rl ZON FUNDACION AMILCAR GUIDO VIDA DIGNA IDENTIFICACION NIT: 900.429.709-0
MDIRECCION: CL 42 F NRO. 90 - 63 |CIUDAD: BARRANQUILLA, ATLANTICO |TELEFONO: 3569205

DATOS DEL ASEGURADD | BENEFICIARIO
INSTITUTO NACIONAL PENITENCIARIO Y CARCELARIO INPEC |IDENTIFICACION NIT: 800.215.546-5]

BENEFICIARIO:
MDIRECCION: CL 26 NRO. 27 - 48 CIUDAD: BOGOTA, D.C., DISTRITO CAPITAL  |TELEFONO 2347474

S\DICIONAL:

OBJETO DEL SEGURO

¥ CON SUJECION A LAS CONDICIONES GENERALES DE LA POLIZA QUE SE ANEXAN ECU010B, QUE FORMAN PARTE INTEGRANTE DE LA MISMA Y QUE EL ASEGURADO Y EL
TOMADOR DECLARAN HABER RECIBIDO Y HASTA EL LIMITE DE VALOR ASEGURADO SENALADO EN CADA AMPARO, SEGUROS DEL ESTADO S.A., GARANTIZA:

EL PAGO DE LOS PERJUICIOS CAUSADOS CON OCASION DEL INCUMPLIMIENTO DE LAS OBLIGACIONES CONTRACTUALES, EL PAGO DE SALARIOS, PRESTACIONES SOCIALES LEGALES
M E INDEMNIZACIONES LABORALES DEL PERSONAL EMPLEADO Y LA CALIDAD DEL SERVICIO CONTENIDAS EN EL CONTRATO DE PRESTACION DE SERVICIOS No. 171 DE 2025 ,
CUYO OBJETO ES CONTRATAR LA FORMACION EN JUSTICIA RESTAURATIVA DIRIGIDA A LAS PERSONAS PRIVADAS DE LA LIBERTAD (PPL) CONDENADOS CLASIFICADOS EN FASE
DE TRATAMIENTO PENITENCIARIO DE MEDIANA, MINIMA SEGURIDAD Y CONFIANZA, ASI COMO LOS FUNCIONARIOS PENITENCIAROS EN LOS ESTABLECIMIENTOS DE RECLUSION.

AMPARDS
F&Ml RIESGO: PRESTACION DE SERVICIOS

| AMPAROS VIGENCIA DESDE VIGENCIA HASTA SUMA ASEG/ACTUAL
CUMPLIMIENTO DEL CONTRATO 29/07/2025 29/06/2026 $117,300,000.00
CALIDAD DEL SERVICIO 29/07/2025 29/06/2026 $117,300,000.00

4| PAGO DE SALARIOS, PRESTACIONES SOCIALES LEGALES E INDEMNIZACIONES 29/07/2025 29/12/2028 $58,650,000.00
LABORALES
ACLARACIONES

ALOR PRIMA NFTA | GASTOS EXPEDICION IVA TOTAL A PAGAR VALOR ASEGURADOTOTAL {  PIANDEPAGO |
$ ***1,355,698.00 $ *****++20,000.00 $ ***+*+261,382.00 § *Hrxarrxr1,637,081.00 $ ******293,250,000.00 CONTADO
INTERMEDIARIO 2 TRIBUCION COAE ESUIRD

MOMERE CLAVE % DE BAAT. MOMERE COMPARLA, % PART. VALDR ASEGURADD
AGENCIA DE SEGUROS MARDIAL Y CIA. L 153937 100.00

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 CARRERA 58 NO. 70-136 - TELEFONO: 3681078 - BARRANQUILLA

.E I:I:ILMB!..

= |

FIRMA AUTORIZADA: Jose Luis Ojeda - Vicepresi de Fianzas FIRMS TOMADOR
- USTED PUEDE CONSULTAR ESTA POLIZA EN WWW.SEGUROSDELESTADO.COM OFICINA PRINCIPAL: AUTOPISTA NORTE # 103 - 60, PISO 5 TELEFONO: 601-2186977, 601-6019330 DLF153937A

VIGILADO SUPERINTENDENCLA FINARCERA JIF :




u EEEUW POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO ENTIDAD ESTATAL
= ESTADO S.A. a
NIT. BE0.O0B.ETAE DECRETO 1082 DE 2015
CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL CoD.suC NO.POLIZA ANEXO
BARRANQUILLA BARRANQUILLA 85 85-44-101139590 0

FECHA EXPEDICION VIGENCIA DESDE ALAS VIGENCIA HASTA ALAS

DIA_ MES  ANO DIA  MES ANO | HORAS | DIA  MES ANO | HORAS TIPO MOVIMIENTO

30 | o7 | 2025 29 | o7 | 2025 00:00 29 | 12 | 2028 23:50 | EMISION ORIGINAL

DATOS DEL TOMADOR | GARANTIZADD
FUNDACION AMILCAR GUIDO VIDA DIGNA

NOMBRE O RAZON IDENTIFICACION  NIT: 900.429.709-0

SOCIAL
DIRECCION: CL 42 F NRO. 90 - 63 |CIUDAD: BARRANQUILLA, ATLANTICO |TELEFONO: 3569205

. DATOS DEL ASEGURADO | BENEFICIARID
— SRS e INSTITUTO NACIONAL PENITENCIARIO Y CARCELARIO INPEC |IDENTIFICACION NIT: 800.215.546-5

#DHIRECCION: CL 26 NRO. 27 -48 CIUDAD: BOGOTA, D.C., DISTRITO CAPITAL TELEFONO 2347474

=8{\DICIONAL:

Recuerda que puedoes actualiz CONOCE LOS MEDIOS DE PAGO

tus datos de contacto conforme )
"PAGINA WEB ®|
www.segurosdevidadelestado.com

a la Ley 2300, a travé
. 5::«-1:‘.“
Ve a la opcion POQR eleccion: @ | INTER | éxyto MDVHFED

rnuastras paginas:
el tipo d citud:

Acceso a la informacion Gt Gy m | [@ | Ennpldrugus

PAGOS CON CONVENIO *No aplica para transferencias _

VISA

www.segurosdelestado.com

== Saguros del Estado Bo de Bogota .  Seaguros del Estado
Bancnlnmhia" Cuenta Convenio 47189 n::u - ﬂL’ Cuenta Convenic DDB4GG5445

g VALOR PRIMA NETA GASTOS EXPEDICION IVA TOTAL A PAGAR VALOR ASEGURADO TOTAL PLAN DE PAGO
. $ ***1,355,698.00 $ **+*++*+20,000.00 §$ **++*261,382.00 § wrrrrininq,637,081.00 §$ **+***++293,250,000.00 CONTADO
INTERMEDLARICH DIETRIBUCION CO8 B ESURD
MOMERE CLAVE %% DE PART. MOMERE COMPAIA % PAFT. WALOR ASECARADD
AGENCIA DE SEGUROS MARDIAL Y CIA. L 153937 100.00

UEDA 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
SPECIFICAN EN ESTE CUADRO.

OTA: 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
ANTO EL ASEGURADOR COMO EL TOMADOR, PRESTARAN SU COLABORACION
ARA EFECTOS DE NOTIFICACIONES LA DIRECCION DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. ES CARRERA 58 NO. 70-136 - TELEFONO: 3681078 - BARRANQUILLA

FORMA DE PAGO

REFERENCIA
BANCO CHEQUE No. VALOR
1101361033351-1

(415) 7709998021167 (8020)11013610333511(3900) 000001637081 (96) 20260729

DE COLOMERA

EFECTIVO
CHEQUE
TOTAL %

VIGILADO SUPERINTENDENCLA FINANCERA

COPIA PARA PAGO EN BANCOS NO NEGOCIABLE



m SEUROS POLIZA DE SEGURO DE RESPONSABILIDAD CIVIL EXTRACONTRACTUAL DERIVADA DE
DEL CUMPLIMIENTO
EETADO S.A.
St i RCE CONTRATOS
CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL COD.SsuC NO.POLIZA ANEXO
BARRANQUILLA BARRANQUILLA 85 85-40-101064409 0
FECHA EXPEDICIO_N . VIGENCIA DESDE A LAS . VIGENCIA HASTA A LAS
DIA MES ANO DIA MES ANO HORAS DIA MES ANO HORAS TIPO MOVIMIENTO
30 | 07 | 2025 29 | 07 | 2025 00:00 29 | 12 | 2025 23:59 EMISION ORIGINAL
DATOS DEL TOMADOR | GARANTIZADC
JJL\OMERE 0 RAZON FUNDACION AMILCAR GUIDO VIDA DIGNA IDENTIFICACION NIT: 900.429.709-0
MDIRECCION: CL 42 F NRO. 90 -63 |CIUDAD: BARRANQUILLA, ATLANTICO |TELEFONO: 3569205

DATOS DEL ASEGURADD | BENEFICIARIO
esil\ SEGURADO: INSTITUTO NACIONAL PENITENCIARIO Y CARCELARIO INPEC |IDENTIFICACION NIT: 800.215.546-5]

#DIRECCION: CL 26 NRO. 27 -48 CIUDAD: BOGOTA, D.C., DISTRITO CAPITAL TELEFONO 2347474

800215546 - INSTITUTO NACIONAL PENITENCIARIO Y
BENEFICIARIO: ¢ ARCELARIO INPEC

OBJETO DEL SEGURO

S CON SUJECION A LAS CONDICIONES GENERALES DE LA POLIZA QUE SE ANEXAN 15-05-2020 = 1329-P-06-00000-E-RCE-002A-D00T / 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
DE VALOR ASEGURADO SENALADO EN CADA AMPARO, SEGUROS DEL ESTADO S.A., GARANTIZA:

EL PAGO DE LOS PERJUICIOS CAUSADOS A TERCEROS EN DESARRROLLO DEL CONTRATO DE PRESTACION DE SERVICIOS No. 171 DE 2025 , CUYO OBJETO ES CONTRATAR LA
¥l FORMACION EN JUSTICIA RESTAURATIVA DIRIGIDA A LAS PERSONAS PRIVADAS DE LA LIBERTAD (PPL) CONDENADOS CLASIFICADOS EN FASE DE TRATAMIENTO PENITENCIARIO DE
MEDIANA, MINIMA SEGURIDAD Y CONFIANZA, ASI COMO LOS FUNCIONARIOS PENITENCIAROS EN LOS ESTABLECIMIENTOS DE RECLUSION.

4 ASEGURADO: FUNDACION AMILCAR GUIDO VIDA DIGNA / INSTITUTO NACIONAL PENITENCIARIO Y CARCELARIO INPEC.
BENEFICIARIOS: TERCEROS AFECTADOS Y/O INSTITUTO NACIONAL PENITENCIARIO Y CARCELARIO INPEC.

AMPARDS
F&Ml RIESGO: PRESTACION DE SERVICIOS
| AMPAROS DEDUCIBLE VIGENCIA VIGENCIA SUMA ASEG
DESDE HASTA ACTUAL
PREDIOS LABORES Y OPERACIONES 10.00 % DEL VALOR DE LA 29/07/2025 29/12/2025 $284,700,000.00
PERDIDA - Minimo: 1.00 SMMLV
4| CONTRATISTAS Y SUBCONTRATISTAS 10.00 % DEL VALOR DE LA 29/07/2025 29/12/2025 $284,700,000.00
- PERDIDA - Minimo: 1.00 SMMLV
“Sd VEHICULOS PROPIOS Y NO PROPIOS 10.00 % DEL VALOR DE LA 29/07/2025 29/12/2025 $284,700,000.00

PERDIDA - Minimo: 1.00 SMMLV

ACLARACIONES
ALOR PRIMA NETA | GASTOS EXPEDICION IVA TOTAL A PAGAR VAL OR ASEGURADQ TOTAI | PL AN DE PAGO
$ *****358,020.00 $ **+*+++3,000.00 $ **++++68,593.00 § FHrraaRrr429,613.00 $ ******284,700,000.00 CONTADO
INTERMEDLARID DIZTRIBUCION COASEGURD
NOMESE CLAVE % DE BART. NOMESE COMPAILA % PART. VALOR ASEGURADD
AGENCIA DE SEGUROS MARDIAL Y CIA. L 153937 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
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 CARRERA 58 NO. 70-136 - TELEFONO: 3681078 - BARRANQUILLA

.E I:I:ILMB!..

=

85-40-101064409 wa i"‘"”"’ AW/’D’ 71—

FIRMA AUTORIZADA: Jose Luis Ojeda - Vicepresi de Fianzas FIRMS TOMADOR
- USTED PUEDE CONSULTAR ESTA POLIZA EN WWW.SEGUROSDELESTADO.COM OFICINA PRINCIPAL: AUTOPISTA NORTE # 103 - 60, PISO 5 TELEFONO: 601-2186977, 601-6019330 DLF153937A

VIGILADO SUPERINTENDENCLA FINARCERA JIF :




= SEGUROS POLIZA DE SEGURO DE RESPONSABILIDAD CIVIL EXTRACONTRACTUAL DERIVADA DE
u ESTRDO S.A. CUMPLIMIENTO
MIT. 860.008.576-6 RCE CONTRATOS
[CTUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL CODSUC NO.POLIZA ANEXO
BARRANQUILLA BARRANQUILLA 85 85-40-101064409 0
] . E ALAS = VIGENCIA HASTA A LAS
DIA MES ANO | DIA MES ANO | HORAS | DIA MES ANO | HORAS TIPO MOVIMIENTO
30 | 07 | 2025 29 | 07 | 2025 00:00 | 29 | 12 | 2025 | 23:59 | EMISION ORIGINAL
DATOS DEL TOMADOR | GARANTIZADO
B L O RAZCH FUNDACION AMILCAR GUIDO VIDA DIGNA IDENTIFICACION NIT: 900.429.709-0
DIRECCION: CL 42 F NRO. 90 - 63 CIUDAD: _ BARRANQUILLA, ATLANTICO |TELE' FONO: 3569205
DATOS DEL ASEGURADOD | BENEFICIARIO
[ASEGURADO: INSTITUTO NACIONAL PENITENCIARIO Y CARCELARIO INPEC IDENTIFICACION _ NIT: 800.215.546-5

IDIRECCION: CL 26 NRO. 27 -48 |CIUDAD: BOGOTA, D.C., DISTRITO CAPITAL |TELEFUNU: 2347474

BENEFICIARIO: 800215546 - INSTITUTO NACIONAL PENITENCIARIO Y CARCELARIO INPEC

AMPAROS DEDUCIBLE VIGENCIA VIGENCIA SUMA ASEG
DESDE HASTA ACTUAL
RESPONSABILIDAD CIVIL PATRONAL 10.00 % DEL VALOR DE LA 29/07/2025 29/12/2025 $284,700,000.00
PERDIDA - Minimo: 1.00 SMMLV
DANO EMERGENTE Y LUCRO CESANTE 10.00 % DEL VALOR DE LA 29/07/2025 29/12/2025 $284,700,000.00
PERDIDA - Minimo: 1.00 SMMLV
PERJUICIOS EXTRAPATRIMONIALES 10.00 % DEL VALOR DE LA 29/07/2025 29/12/2025 $284,700,000.00

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

ﬁ I 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
§ I SE ESPECIFICAN EN ESTE CUADRO.
;i 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
2= I TANTO EL ASEGURADOR COMO EL TOMADOR, PRESTARAN SU COLABORACION
(=1
E EI PARA EFECTOS DE NOTIFICACIONES LA DIRECCION DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. ES CARRERA 58 NO. 70-136 - TELEFONO: 3681078 - BARRANQUILLA
E
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FIRMA AUTORIZADA: Jose Luis Ojeda - Vicepresi de Fianzas FIRMA TOMADOR
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] H Sianz POLIZA DE SEGURO DE RESPONSABILIDAD CIVIL EXTRACONTRACTUAL DERIVADA DE

DEL CUMPLIMIENTO
ESTADO S.A.
NIT. BE0.O0B.ETAE RCE CONTRATOS
CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL CoD.suC NO.POLIZA ANEXO
BARRANQUILLA BARRANQUILLA 85 85-40-101064409 0
FECHA EXPEDICION VIGENCIA DESDE ALAS VIGENCIA HASTA ALAS
DIA_ MES  ANO DIA  MES ANO | HORAS | DIA  MES ANO | HORAS TIPO MOVIMIENTO
30 | o7 | 2025 29 | o7 | 2025 00:00 29 | 12 | 2025 23:50 | EMISION ORIGINAL

DATOS DEL TOMADOR | GARANTIZADD
FUNDACION AMILCAR GUIDO VIDA DIGNA

NOMBRE O RAZON IDENTIFICACION  NIT: 900.429.709-0

SOCIAL
DIRECCION: CL 42 F NRO. 90 - 63 |CIUDAD: BARRANQUILLA, ATLANTICO |TELEFONO: 3569205

DATOS DEL ASEGURADO | BENEFICIARID
ASEGURADO: INSTITUTO NACIONAL PENITENCIARIO Y CARCELARIO INPEC |IDENTIFICACION NIT: 800.215.546-5

#DHIRECCION: CL 26 NRO. 27 -48 CIUDAD: BOGOTA, D.C., DISTRITO CAPITAL TELEFONO 2347474

sRENEFICIARIO:

Recuerda que puedes actualizar CONOCE LOS MEDIOS DE PAGO
tus datos de contaclo co
a la Ley 2:
nusastras pagina

www.segurosdelestado.com

www.segurosdevidadelestado.com

, .S::lcr"&."’_’
Ve a la opcidn F celecciona @ | INTER _m MOVIRED

el tipoe d licitud:

Acceso a la informacion Gt Gy m | [@ | & L' Coopidrogas

PAGOS CON CONVENIO *No aplica para transferencias _

== Saguros del Estado Bo 4 " .  Seaguros del Estado
Bancolombia™ cuenta Convenic 47189 Ry S o (D Ciinh contanis GoB4e544S

g VALOR PRIMA NETA GASTOS EXPEDICION IVA TOTAL A PAGAR VALOR ASEGURADO TOTAL PLAN DE PAGO
. $ *****358,020.00 § ****++++3,000.00 § *+*++*68,593.00 § w4 29,613.00 §$ **+***++284,700,000.00 CONTADO
INTERMEDLARICH DIETRIBUCION CO8 B ESURD
MOMERE CLAVE %% DE PART. MOMERE COMPAIA % PAFT. WALOR ASECARADD
AGENCIA DE SEGUROS MARDIAL Y CIA. L 153937 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
ARA 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.
UEDA 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

g SPECIFICAN EN ESTE CUADRO.
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(f)LIZA, PORLO
'ANTO EL ASEGURADOR COMO EL TOMADOR, PRESTARAN SU COLABORACION

;§ ARA EFECTOS DE NOTIFICACIONES LA DIRECCION DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. ES CARRERA 58 NO. 70-136 - TELEFONO: 3681078 - BARRANQUILLA

Ea FORMA DE PAGO

= E REFERENCIA

= BANCO CHEQUE Mo. VALOR

] 1101361033352-9

R (415) 7709998021167 (8020)11013610333529(3900) 000000429613 (96) 20260729

o

o |i|EFECTIVO

E-

= ICHEQUE

o

=l{|ToTaL 5

COPIA PARA PAGO EN BANCOS NO NEGOCIABLE



30/7/25, 15:21 Seguros del Estado S.A - Sitio Web | Webcheckout PlacetoPay

SEGUROS
DEL
ESTRADO

\l, Resumen de transacciones

©

Transaccion Aprobada

Método de pago
ceee 9322

Total pagado Autorizacion / CUS
$2.066.694,00 559802

Fecha de transaccion Recibo

2025-07-30 332448398
15:21:35

Direccion IP Codigo Respuesta
181.235.29.110 00

contabilidad@fundacionamilcarguido.org

Total pagado S5206005263-T103

$2.066.694,00 co»

Internet

@ Detalle del pago

Referencia
856160

Fecha de solicitud
2025-07-30 15:18:08

© El proceso ha finalizado hace menos de
un minuto

B Obtén ayuda en
edna.hernandez@segurosdelestado.com

byevertec

https://checkout.placetopay.com/spa/state/206005263/b173da79f54e61e68542464ae6241238
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