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Aseguradora Solidaria
de Colombia
NIT: 860.524.654-6

COMPROBANTE DE PAGO

INDIVIDUAL

NUMERO ELECTRONICO
PARA PAGOS

4752660474

SEÑOR USUARIO: ESTE COMPROBANTE ES VÁLIDO ÚNICAMENTE CON EL TIMBRE DE LA CAJA DEL BANCO O SUPERMERCADO.
NO ES UN RECIBO OFICIAL DE CAJA.

Agencia Exp: SEAS CUCUTA PROMOVEMOS SEGUROS LTDA.

AG. RAM. POL.: 475 74994000012679

VALOR CARTERA A LA FECHA DE IMPRESIÓN:

$ 225,005.00

DIA

05

MES

09

AÑO

2025

FECHA DE IMPRESIÓN

NOMBRE: IDENTIFICACIÓN CC 1090.408.456
IBARRA MELGAREJO GIRLEN CINDERELLY

FORMA DE PAGO CHEQUE EFECTIVO VALOR PAGADO

COD.
BANCO

No.
CHEQUE $

(415)7701861000019(8020)000000000007000475266047

PUNTOS DE PAGO MEDIOS DE PAGO * CORRESPONSALES DE RECAUD0

(SOLO PAGO EN EFECTIVO) MONTO MÁXIMO

1) GRUPO ÉXITO
INTERNET (PSE-TC) www.solidaria.com.co Cuenta de Ahorros /

Corriente -TC

Carulla. Surtimax

y Almacenes Éxito
$9.999.999

2) SUPERGIROS Convenio No. 6792
y número electrónico

$5.000.000

3) PUNTO DE PAGO Convenio No. 6792 $4.000.000
BANCOS Banco de Bogotá

Banco de Occidente
Efectivo ó Cheque y número electrónico

4) FULLCARGA Convenio No. 6792 $3.000.000
y número electrónico

5) PUNTORED Convenio No. 6792
y número electrónico

$ 800.000

6) EFECTY enio No. 6792
y número electrónico

$ 500.000

IMPORTANTE

-Este comprobante es indispensable para pagos en bancos y corresponsales de recaudo.

7) COOPENESSA ÚNICO CONVENIO PARA PAGOS
PÓLIZAS ESTUDIANTILES

EXCLUSIVO SANTANDER DEL SUR

$ 500.000

-Para pagos porpor medio de línea telefónica o por Internet (PSE),se requiere del número
electrónico para pagos.

-Para el pago de su póliza, tenga en cuenta las recomendaciones de seguridad de los canales
dispuestos que pueden ser consultados en la página:

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

LÍNEA DE SERVICIO AL CLIENTE

ni a través de corasolidana
etu móvil Claro, Tigo, Movistar y Avantel 01 8000 512021 gratis desde cualquier lugar del pa

Defensor del Consumidor Financiero-Principal: astián Portilla Portilla
Defensor del Consumidor Financiero -Suplente: José Guillermo Peña González

-09 oficin

Para mayor información lo invitamos a consultar el folleto er web:

htips:/aseguradorasolidaria.com.co -2025F.pdf

* LOS CORRESPONSALES DE RECAUDO RECIBEN PAGOS PARCIALES.

- Cliente -

COMPROBANTE DE PAGO INDIVIDUAL-

NUMERO ELECTRONICO
PARA PAGOS

4752660474

Aseguradora Solidaria
de Colombia

NOMBRE: IDENTIFICACIÓN: CC 1090.408.456
IBARRA MELGAREJO GIRLEN CINDERELLY

DIA

05

MES

09

AÑO

2025

FECHA DE IMPRESIÓN

FORMA DE PAGO

COD.COD.

CHEQUE☐ EFECTIVO

No.
CHEOUE

VALOR PAGADO

$

(415)7701861000019(8020)000000000007000475266047

DIRECCIÓN NOTIFICACIÓN ASEGURADORA: Calle 100 No. 9A-45 Piso 8 y 12 Bogotá

Banco

NIT: 860.524.654-6
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Aseguradora Solidania
de Colombia
NIT: 860.524.654-6

NÚMERO ELECTRÓNICO
PARA PAGOS

4752660474

AGENCIA EXPEDIDORA: SEAS

Soros a DettnosEpe Soos Navena ej mas

LoR MLo M Great

POLIZA SEGURO DE RESP. CIVIL EXTRACONTRACTUAL

PÓLIZA No: 475 -74 - 994000012679 ANEXO:0

CUCUTA PROMOVEMOS SEGUROS LTDA COD. AGE: 475
DIA MES AÑO

05 09 2025 VIGENCIA DE LA PÓLIZA
DIA MES

04 09

AÑO

2025

HORAS

23:59

RAMO: 74

DIA MES

31 12

PAP:

AÑO

2025

HORAS

23:59
DIA

118 05

MES

09

AÑO

2025
FECHA DE EXPEDICIÓN

MODALIDAD FACTURACIÓN: ANUAL

VIGENCIA DESDE A LAS VIGENCIA HASTA A LAS DIAS FECHA DE IMPRESIÓN

TIPO DE IMPRESIÓN: REIMPRESION

TIPO DE MOVIMIENTO EXPEDICION
DIA MES

VIGENCIA DEL ANEXО 09

VIGENCIA DESDE

DATOS DEL TOMADOR

04

AÑO

2025

HORAS

23:59

DIA MES AÑO HORAS DIAS

31

A LAS

12

VIGENCIA HASTA

2025 23:59 118

A LAS

NOMBRE!
GIRLEN CINDERELLY IBARRA MELGAREJO

DIRECCIÓN: CL 1 0 E 54 BRR QUINTA BOSCH

IDENTIFICACIÓN: CC 1090.408.456

CIUDAD: CÚCUTA, NORTE DE SANTANDER TELÉFONO
3186082519

DATOS DEL ASEGURADO Y BENEFICIARIO

ASEGURADO:
LA NACION UNIDAD ADMINISTRATIVA ESPECIAL DIRECCION DE IMPUESTOS Y ABUANRA NACIONALE800.197.268-4

DIRECCIÓN: AV 7 # 19N-21 CIUDAD: CÚCUTA, NORTE DE SANTANDER TELÉFONO
ONO: 6075917963

BENEFICIARIO: TERCEROS AFECTADOS IDENTIFICACIÓN: NIT 001-8

DATOS DEL RIESGO Y AMPAROS

ASEGURADO: LA NACION UNIDAD ADMINISTRATIVA ESPECIAL NIT 800197268

ITEM: DEPARTAMENTO: NORTE DE SANTANDER CIUDAD: CÚCUTА

DIRECCION: VIA URBANA No.

ACTIVIDAD: CONTRATO DE PRESTACION DE SERVICIOS

TIPO EDIFICIO: NO APLICA PARA ESTE RAMO TIPO DE RIESGO: SERVICIOS

DESCRIPCION AMPAROS

CONTRATO

PREDIOS, LABORES Y OPERACIONES
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MANZANA: AV.-0

SUMA ASEGURADA INVAR SUBLIMITE

$ 284,700,000.00
284,700,000.00

G
R
A
N 
C
O
N
T
R
I
B
U
Y
E
N
T
E RES.25

0
9 DIC

/
9
3
- RE

G
I
M
E
N CO

M
U
N
 - A

C
T
I
V
I
D
A
D EC

O
N
O
M
I
C
A 6601

, E
N
T
I
D
A
D CO

O
P
E
R
A
T
I
V
A NO  E

F
E
C
T
U
A
R RET

E
N
C
I
O
N EN 

L
A

 FU
E
N
T
E

DEDUCIBLES: 10.00 % DEL VALOR DE LA PERDIDA- Mínimo: 1.00 SMMLV en PREDIOS, LABORES Y OPERACIONES

BENEFICIARIOS

NIT 001 - TERCEROS AFECTADOS

MEDIANTE LLA PRESENTE PÓLIZA, SE AMPARAN LOS PERJUICIOS PATRIMONIALES OUE CAUSE DIRECTAMENTE EL ASEGURADO CO

MOTIVO DE UNA DETERMINADA RESPONSABILIDAD CIVIL EXTRACONTRACTUAL EN QUE INCURRA, DE ACUERDO CON LA LEY
COLOMBIANA, EN VIRTUD DE LA EJECUCION DEL CONTRATO DE PRESTACION DE SERVICIOS N.89-013-2025 REFERENTE A
SERVICIO DE APOYO LOGÍSTICO, INFRAESTRUCTURA. ORGANIZACIÓN Y DESARROLLO DE ACTIVIDADES ESTABLECIDAS EN E

PROGRAMA DE BIENESTAR 2025 DE LA UAE-DIAN, PARA LA DIRECCIÓN SECCIONAL DE IMPUESTOS DE CÚCUTA, DIRECCI

SECCIONAL DE ADUANAS DE CÚCUTA Y DIRECCIÓN SECCIONAL DELEGADA DE IMPUESTOS Y ADUANAS DE PAMPLONA.

ASEGURADO/BENEFICIARIO: UNIDAD ADMINISTRATIVA ESPECIAL DIRECCIÓN DE IMPUESTOS Y ADUANAS
NACIONALES -UAE DIAN NIT 800.197.268-4.

S

VALOR ASEGURADO TOTAL

***284,700,000.00

VALOR PRIMA:

$ **********184,080

GASTOS EXPEDICION:

$*****5,000.00 $

IVA

*******35,925 $

INTERMEDIARIO COASEGURO CEDIDO

NOMBRE CLAVE

ANGELA EUGENIA QUINTERO GOMEZ 10754

%PART

100.00

NOMBRE COMPAÑIA %PART

TOTAL A PAGAR:

**********225,005

VALOR ASEGURADO

LA MORA EN EL PAGO DE LA PRIMA DE LA PÓLIZA O DE LOS CERTIFICADOS O ANEXOS QUE SE EXPIDAN CON FUNDAMENTO EN ELLA PRODUCIRÁ LA TERMINACIÓN AUTOMÁTICA DEL CONTRATO Y DARA DERECHO A
ASEGURADORA SOLIDARIA DE COLOMBIA ENTIDAD COOPERATIVA, PARA EXIGIR EL PAGO DE LA PRIMA DEVENGADA Y DE LOS GASTOS CAUSADOS CON OCASIÓN EXPEDICIÓN DEL CONTRATO.

ODE

DOCUMENTO. TAMBIEN PUEDE VERIFICAR LA VALIDEZ DE ESTA PÓLIZA DESDE NUESTRA PÁGINA WEB https:/www.aseguradorasolidaria.com.co

FIRMA ASEGURADOR (415)7701861000019(8020)000000000007000475266047

DIRECCIÓN NÓTIFICACIÓN ASEGURADORA: Calle 100 No. 9A-45 Piso 12 Bogotá

CADF257A0909FC7A58 CLIENTE

Defensor del Consumidor Financiero - Principal: Juan Sebastián Portilla Portilla - Defensor del Consumidor Financiero - Suplente: José Guillermo Peña González

Dirección: Av 19 # 114-09 oficina 502 Bogotá - Teléfonos: (601)(601) 213213 1313 70-21370-213 1313 2222-- Celular:Celular: 321321 924924 04 79-323323 232232 2929 3434 -- CorreoCorreo electrónico:electrónico: contacto@pgabogados.com
Horario: Lunes aViernes de 8:00 a.m. a 12:00 p.m. y 1:00 p.m. a 5:00 p.m Para mayor información lo invitamos a consultar el folleto en el siguiente link de nuestra página web

https://asequradorasolidaria.com.co/resources/site1/General/2025/DEFENSOR-CONSUMIDOR-FINANCIERO-2025F.pdf

Citane Dor fFIRMA TOMADOR
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