APROBACION DE POLIZA i

VERSION 03 FECHA 20/08/2021 B )
Al(al‘d\l’:r\"mlrlpal
de Floridablanca

BI F Aamca Inmekiliaio de
Floridablanca

ACTA APROBACION DE POLIZAS DEL CONTRATO: PROCESO DE CONTRATACION: BIF-
SAMC-001-25 - IDENTIFICACION DEL CONTRATO EN SECOP II: CO1.PCCNTR.8204394 -
NUMERO INTERNO DEL CONTRATO: 068-2025-SAMC.

cODIGO Piginalde 1

A los VEINTIDOS (22) DIAS DEL MES DE AGOSTO DE 2025, se procede a revisar y aprobar la
POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO No.4335541 y la POLIZA DE SEGURO DE
RESPONSABILIDAD CIVIL EXTRACONTRACTUAL No0.013001030118, expedida(s) por la
compaiiia aseguradora SURA a favor del BANCO INMOBILIARIO DE FLORIDABLANCA - BIF,
en virtud del contrato arriba identificado:

Pdliza No. 4335541 Fecha de expedicidn de la péliza 19/08/2025.
Pdéliza No. 013001030118 Fecha de expedicion de la pdliza 19/08/2025.

Para la LEGALIZACION del contrato.

Proceso de verificacion:

POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO No.4335541

AMPAROS VIGENCIA DESDE | VIGENCIA HASTA | SUMA ASEGURADA
CALIDAD DE LOS BIENES Y
EQUIPOS SUMINISTRADOS 15/08/2025 15/04/2026 $9.456.311,00
CALIDAD DEL SERVICIO 15/08/2025 15/04/2026 $9.456.311,00
CUMPLIMIENTO DEL
CONTRATO 15/08/2025 15/04/2026 $9.456.311,00
PAGO DE SALARIOS,
PRESTACIONES SOCIALES
LEGALES E 15/08/2025 15/12/2028 $4.728.156,00
INDEMNIZACIONES
LABORALES

POLIZA DE SEGURO DE RESPONSABILIDAD CIVIL EXTRACONTRACTUAL
No.013001030118

AMPAROS VIGENCIA DESDE | VIGENCIA HASTA | SUMA ASEGURADA
BASICO RESCPI\C/)ITSABILIDAD 15/08/2025 15/12/2025 $284.700.000,00

Se aprueban las pdlizas citadas en la referencia por reunir los requisitos de vigencia y
cuantia exigidos por el Banco Inmobiliario de Floridablanca - BIF, de acuerdo a la clausula
DECIMA PRIMERA del Contrato de la referencia.

Atentamente,

LEONARDO DUENES GOMEZ
Director General

Proyecté: Ludwing Oswaldo Osorio Gomez - Abogado Contratista @&&
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Namero Péliza: 013001030118

SEGURO DE RESPONSABILIDAD CIVIL

Hola, J&M SOLUCIONES SEGURAS
SAS

Este documento es la caratula de tu
seguro y contiene la informacion
del compromiso que SURA
adquiere contigo.

INFORMACION DEL TOMADOR/CONTRATANTE

Nombre y apellidos o razén social Tipo de identificacion Nuamero de identificacion
J&M SOLUCIONES SEGURAS SAS NIT 9005037603

Direccién Ciudad Teléfono

CL 73 32 32 - LA FLORESTA BARRANCABERMEJA 6000000000

INFORMACION DEL ASEGURADO

Nombre y apellidos o razén social Tipo de identificacion Namero de identificacion

J&M SOLUCIONES SEGURAS SAS NIT 9005037603

INFORMACION DEL BENEFICIARIO

Nombre y apellidos o razén social ‘ Tipo de identificacion ‘ Nudmero de identificacion

TERCEROS AFECTADOS

INFORMACION BASICA DE LA POLIZA

Oficina y ciudad

LM Operacién expedicién Fecha expedicion Moneda
documento PESO

POLIZA NUEVA 2630 - 2025-08-19
14155607 BUCARAMANGA COLOMBIANO

Forma de pago

ANUAL

indice variable

0%

Referencia de pago

01314155607 SEGURO DE RESPONSABILIDAD CIVIL DERIVADO DE

CUMPLIMIENTO

vigentes

1

Numero de riesgos ‘ ‘ Producto ‘

%DDE INFORMACION DEL RIESGO ASEGURADO
L[]

Direccion Ciudad Departamento ‘ Descripcion sector
CL73 #3232 BARRANCABERMEJA SANTANDER SECTOR ESTATAL
Actividad Cédigo actividad | Descripcion riesgo | Riesgo ndmero
ALCALDIAS 4 1
COBERTURAS
Nombre Valor asegurado Valor movimiento Indice variable Prima Valor IVA Valor total a pagar
BASICO RESPONSABILIDAD CIVIL $284.700.000,00 $284.700.000 0% $237.900 $45.201 $283.101
DEDUCIBLES Y VALORES ASEGURADOS POR COBERTURA
Cobertura Valor asegurado Deducible ’ .
BASICO RESPONSABILIDAD CIVIL $284.700.000,00 15% DE LA PERDIDA, MINIMO 60 SMDLV
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VALORES A PAGAR

Valor prima sin IVA ‘ Valor IVA ‘ Total a pagar
$237.900 $45.201 $283.101
Valor asegurado | Valor indice variable | Total valor asegurado
$284.700.000 0% $284.700.000

VALOR A PAGAR EN LETRAS : DOSCIENTOS OCHENTA Y TRES MIL CIENTO UN PESOS M/L

VIGENCIAS MOVIMIENTO Y POLIZA

Vigencia movimiento desde Vigencia movimiento hasta Numero de dias Vigencia podliza desde Vigencia péliza hasta
15-AG0O-2025 15-DIC-2025 122 15-AG0-2025 15-DIC-2025

Ramo Producto Oficina Usuario

013 AG5 2630 CUMO002

INTERMEDIARIO

Nombres y apellidos o razén social Codigo | Compaiiia Categoria % participacion Prima

EDWIN YOAN BUENO ROA 34107 SEGUROS GENERALES SURAMERICANA S.A. NATURAL 100% 237.900
COASEGURO

Tipo coaseguro ‘ NGmero péliza lider ‘ Documento compaiiia lider

DIRECTO

CONDICIONES GENERALES APLICABLES

Nornbre Fecha a partir de la cual Tipo y nimero de la Tipo de Ramo al cual Identificacion interna de la Canalde
se utiliza entidad documento pertenece proforma comercializaciéon
CLAUSULADO | 2009-06-01 13-18 P 6 F-01-13-040

TEXTOS Y ACLARACIONES ANEXAS :

POLIZA DE RESPONSABILIDAD CIVIL DERIVADA DE LA POLIZA DE CUMPLIMIENTO
012004335541. NO. DE CONTRATO CO1.PCCNTR. CO1.PCCNTR.8204394.

LA PRESENTE POLIZA CUENTA CON UNA COBERTURA DE 284,700,000 PARA CUBRIR LOS
PERJUICIOS QUE CAUSE EL ASEGURADO TANTO EN LA MODALIDAD DE DANO EMERGENTE, COMO
EN LA MODALIDAD DE LUCRO CESANTE; AL IGUAL QUE LA DE PERJUICIOS
EXTRAPATRIMONIALES.

GARANTIZAR EL CUMPLIMENTO, CALIDAD DE LOS BIENES Y EQUIPOS
SUMINISTRADOS,CALIDAD DEL SERVICIOY PAGO DE SALARIOS,PRESTACIONES SOCIALES E
INDEMNIZACIONES LABORALES DEL CONTRATO CO1.PCCNTR. CO1.PCCNTR.8204394.CUYO
OBJETO ES:'; CONTRATAR LOS SERVICIOS PROFESIONALES Y LOGISTICOS PARA EL
DESARROLLO Y EJECUCION DE LAS ACTIVIDADES ESTABLECIDAS EN EL PLAN DE BIENESTAR
SOCIAL E INCENTIVOS, DIRIGIDAS A LOS FUNCIONARIOS DEL BANCO INMOBILIARIO DE
FLORIDABLANCA Y SUS FAMILIAS PARA LA VIGENCIA 2025'

VALOR DEL CONTRATO:$47.281.556*********

Seguros Generales Suramericana S.A NIT 890.903.407-9.Somos Grandes Contribuyentes. Por favor no efectuar retencion sobre IVA. Las primas de seguros
no estan sujetas a retencion en la fuente (Decreto reglamentario 2509/85 Art 17). Autorretenedores Resolucion 009961 de 2010. Responsable de impuesto
sobre las ventas régimen comun agentes de retencion. En virtud del numeral 28 del articulo 530 del Estatuto Tributario, el presente documento se encuentra
exento del impuesto de timbre.

INFORMACION ADICIONAL

DEFINICIONES:SMMLV SALARIO MINIMO MENSUAL LEGAL VIGENTE - SMDLV SALARIO MINIMO DIARIO LEGAL
VIGENTE - SUBLIMITE TODOS LOS VALORES ESTABLECIDOS COMO SUBLIMITES EN CUALQUIERA DE LAS
COBERTURAS DE ESTA POLIZA SE ENTIENDEN, INCLUIDOS DENTRO DE LA SUMA ASEGURADA O LIMITE MAXIMO
DE RESPONSABILIDAD ASEGURADO, Y POR LO TANTO NO ADICIONAN VALOR ASEGURADO.
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INFORMACION ADICIONAL

TERMINACION AUTOMATICA DEL CONTRATO DE SEGURO DE ACUERDO CON EL ARTICULO 1068 DEL CODIGO DE
COMERCIO: LA MORA DEL PAGO DE LA PRIMA DE LA POLIZA O DE LOS CERTIFICADOS O ANEXOS QUE SE
EXPIDAN CON FUNDAMENTO EN ELLA PRODUCIRA LA TERMINACION AUTOMATICA DEL CONTRATO Y DARA
DERECHO AL ASEGURADOR PARA EXIGIR EL PAGO DE LA PRIMA DEVENGADA Y DE LOS GASTOS CAUSADOS
CON OCASION DE LA EXPEDICION DEL CONTRATO PARA EFECTOS DE CUALQUIER NOTIFICACION.

PARA EFECTOS DE CUALQUIER NOTIFICACION, LA DIRECCION DE LA COMPANIAES CR6349A31P 1ED

CAMACOL MEDELLIN SEGUROS GENERALES SURAMERICANA S.A. NIT 890.903.407-9 RESPONSABLE DEL
IMPUESTO SOBRE LAS VENTAS REGIMEN COMUN.

T(£ (i“”:"’;[?“:’ len ME’I | A 6

Firma tomador

Firma autorizada

SEGUROS GENERALES SURAMERICANA S A.

IMPORTANTE: ESTE DOCUMENTO SOLO ES VALIDO COMO RECIBO DE PRIMA, S| ESTA FIRMADO POR UN CAJERO O COBRADOR AUTORIZADO
POR LA SURAMERICANA. SI SE ENTREGA A CAMBIO DE UN CHEQUE. LA PRIMA SOLO SERA ABONADA AL RECIBIR SURAMERICANA SU VALOR.
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Namero Péliza: 4335541

SEGURO DE CUMPLIMIENTO

Hola, J&M SOLUCIONES SEGURAS
SAS

Este documento es la caratula de tu
seguro y contiene la informacion
del compromiso que SURA
adquiere contigo.

INFORMACION DEL TOMADOR

Nombre y apellidos o razén social Tipo de identificacion Nuamero de identificacion
J&M SOLUCIONES SEGURAS SAS NIT 9005037603

Direccién Ciudad Teléfono

CL 73 32 32 - LA FLORESTA BARRANCABERMEJA 6000000000

INFORMACION DEL GARANTIZADO

Nombre y apellidos o razén social Tipo de Namero de Direccion Ciudad Teléfono

identificacion identificacion
J&M SOLUCIONES SEGURAS CL733232-LA
SAS NIT 9005037603 FLORESTA

BARRANCABERMEJA | 6000000000
INFORMACION DEL BENEFICIARIO Y/O ASEGURADO

Nombre y apellidos o razén social Tipo de identificacion Namero de identificacion

BANCO INMOBILIARIO DE FLORIDABLANCA NIT 9000158719

INFORMACION BASICA DE LA POLIZA

Numero de .. - . . Fecha de
T Operacién Oficina ‘ Ciudad expedicion B
16724932 POLIZA NUEVA 2630 BUCARAMANGA 2025-08-19
Forma de pago Numero de riesgos Referencia de Producto Moneda
CONTADpOg vigentes pago SEGURO ’DE’CUMPLIMIENTO A FAVOR DE ENTIDADES ESTATALES PESO

1 01216724932 | (GARANTIA UNICA) COLOMBIANO
COBERTURAS
Nombre Fecha inicial \F/Z:w:iamiento Z:;:Lrado Prima
CALIDAD DE LOS BIENES Y EQUIPOS SUMINISTRADOS 15-AG0O-2025 | 15-ABR-2026 $9.456.311,00 | $15.739
CALIDAD DEL SERVICIO | 15-AG0-2025 | 15-ABR-2026 | $9.456.311,00 | $15.739
CUMPLIMIENTO DEL CONTRATO | 15-AG0O-2025 | 15-ABR-2026 | $9.456.311,00 | $15.739
PAGO DE SALARIOS,PRESTACIONES SOCIALES E INDEMNIZACIONES | 15-AGO-2025 | 15-DIC-2028 | $4.728.156,00 | $39.444

LABORALES

VALORES A PAGAR
Valor prima sin IVA Valor IVA Total a pagar Valor asegurado Total valor asegurado
$86.661 $16.466 $103.127 $33.097.089,00 $33.097.089,00

VALOR A PAGAR EN LETRAS : CIENTO TRES MIL CIENTO VEINTI SIETE PESOS M/L
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VIGENCIAS MOVIMIENTO Y POLIZA

Vigencia movimiento desde Vigencia movimiento hasta Numero de dias Vigencia podliza desde Vigencia péliza hasta
15-AG0O-2025 15-DIC-2028 1218 15-AG0-2025 15-DIC-2028
Ramo Producto Oficina Usuario
012 NDX 2630 CUMO001

INTERMEDIARIO

Nombres y apellidos o razén social Cédigo Compafiia Categoria % participacion Prima

EDWIN YOAN BUENO ROA 34107 SEGUROS GENERALES SURAMERICANA S.A. NATURAL 100% 86.661
COASEGURO

Tipo coaseguro ‘ Ntmero péliza lider ‘ Documento compaiiia lider

DIRECTO

CONDICIONES GENERALES APLICABLES

Fecha a partir de la cual Tipo y nimero de la Tipo de Ramo al cual Identificacién interna de la Canalde
Nombre L . Ty
se utiliza entidad documento pertenece proforma comercializaciéon
CLAUSULADO 2017-01-01 13-18 P 05 F-01-12-084 D00l
NOTA
TECNICA | 2017-06-25 | 13-18 | NT-P | 5 | N-01-012-011 |

TEXTOS Y ACLARACIONES ANEXAS :

GARANTIZAR EL CUMPLIMENTO, CALIDAD DE LOS BIENES Y EQUIPOS
SUMINISTRADOS,CALIDAD DEL SERVICIOY PAGO DE SALARIOS,PRESTACIONES SOCIALES E
INDEMNIZACIONES LABORALES DEL CONTRATO CO1.PCCNTR. CO1.PCCNTR.8204394.CUYO
OBJETO ES:'; CONTRATAR LOS SERVICIOS PROFESIONALES Y LOGISTICOS PARA EL
DESARROLLO Y EJECUCION DE LAS ACTIVIDADES ESTABLECIDAS EN EL PLAN DE BIENESTAR
SOCIAL E INCENTIVOS, DIRIGIDAS A LOS FUNCIONARIOS DEL BANCO INMOBILIARIO DE
FLORIDABLANCA Y SUS FAMILIAS PARA LA VIGENCIA 2025'

VALOR DEL CONTRATO:$47.281.556*********

Seguros Generales Suramericana S.A NIT 890.903.407-9.Somos Grandes Contribuyentes. Por favor no efectuar retenciéon sobre IVA. Las primas de seguros
no estan sujetas a retencion en la fuente (Decreto reglamentario 2509/85 Art 17). Autorretenedores Resolucion 009961 de 2010. Responsable de impuesto
sobre las ventas régimen comun agentes de retencion. En virtud del numeral 28 del articulo 530 del Estatuto Tributario, el presente documento se encuentra
exento del impuesto de timbre.

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 COMPANIAES CR6349 A31P 1ED
CAMACOL MEDELLIN SEGUROS GENERALES SURAMERICANA S.A. NIT 890.903.407-9 RESPONSABLE DEL
IMPUESTO SOBRE LAS VENTAS REGIMEN COMUN.

i~

Toq ol Metin ©

Firma tomador
Firma autorizada

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

Que la garantia de SEGURO DE RESPONSABILIDAD CIVIL DERIVADO DE CUMPLIMIENTO en la péliza 013001030118 expedida por la Compafiia cuyo
Tomador y/o Afianzado es: J&M SOLUCIONES SEGURAS SAS y Asegurado y/o Beneficiario es terceros afectados y su documento 14155607 expedida el
dia 19 de Agosto de 2025 se encuentra debidamente cancelados sus valores, discriminados asi:

Concepto Valor
Prima ‘ $237.900
Impuestos | $45.201

Total: $283.101

Para constancia se firma en BUCARAMANGA a los 19 dias del mes de Agosto  de 2025.

wo(y

Firma Autorizada
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SEGUROS GENERALES SURAMERICANA S.A
HACE CONSTAR

Que la garantia de SEGURO DE CUMPLIMIENTO A FAVOR DE ENTIDADES ESTATALES (GARANTIA UNICA) en la péliza 4335541 expedida por la
Compafiia cuyo Tomador y/o Afianzado es: J&M SOLUCIONES SEGURAS SAS y Asegurado y/o Beneficiario es BANCO INMOBILIARIO DE
FLORIDABLANCA y su documento 16724932 expedida el dia 19 de Agosto de 2025 se encuentra debidamente cancelados sus valores, discriminados asi:

Concepto Valor
Prima | $86.661
Impuestos | $16.466

Total: $103.127

La presente poliza no expirara por falta de pago de la prima o de los certificados anexos que se expidan con fundamento en ella o por la revocacion unilateral
por parte del tomador o de la compafiia

Para constancia se firma en BUCARAMANGA a los 19 dias del mes de Agosto  de 2025.

wo(y

Firma Autorizada
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Namero Péliza: 013001030118

SEGURO DE RESPONSABILIDAD CIVIL

Hola, J&M SOLUCIONES SEGURAS
SAS

Este documento es la caratula de tu
seguro y contiene la informacion
del compromiso que SURA
adquiere contigo.

INFORMACION DEL TOMADOR/CONTRATANTE

Nombre y apellidos o razén social Tipo de identificacion Nuamero de identificacion
J&M SOLUCIONES SEGURAS SAS NIT 9005037603

Direccién Ciudad Teléfono

CL 73 32 32 - LA FLORESTA BARRANCABERMEJA 6000000000

INFORMACION DEL ASEGURADO

Nombre y apellidos o razén social Tipo de identificacion Namero de identificacion

J&M SOLUCIONES SEGURAS SAS NIT 9005037603

INFORMACION DEL BENEFICIARIO

Nombre y apellidos o razén social ‘ Tipo de identificacion ‘ Nudmero de identificacion

TERCEROS AFECTADOS

INFORMACION BASICA DE LA POLIZA

Oficina y ciudad

LM Operacién expedicién Fecha expedicion Moneda

documento PESO
MODIFICACION 2630 - 2025-09-06

14162839 BUCARAMANGA COLOMBIANO

Forma de pago

ANUAL

indice variable

0%

Referencia de pago

01314162839 SEGURO DE RESPONSABILIDAD CIVIL DERIVADO DE

CUMPLIMIENTO

vigentes

1

Numero de riesgos ‘ ‘ Producto ‘

%DDE INFORMACION DEL RIESGO ASEGURADO
L[]

Direccion Ciudad Departamento ‘ Descripcion sector
CL73 #3232 BARRANCABERMEJA SANTANDER SECTOR ESTATAL
Actividad Cédigo actividad | Descripcion riesgo | Riesgo ndmero
ALCALDIAS 4 1
COBERTURAS
Nombre Valor asegurado Valor movimiento Indice variable Prima Valor IVA ‘ Valor total a pagar
BASICO RESPONSABILIDAD CIVIL $284.700.000,00 $0 0% $0 $0 $0
DEDUCIBLES Y VALORES ASEGURADOS POR COBERTURA
Cobertura Valor asegurado Deducible ’ .
BASICO RESPONSABILIDAD CIVIL $284.700.000,00 15% DE LA PERDIDA, MINIMO 60 SMDLV
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VALORES A PAGAR

Valor prima sin IVA ‘ Valor IVA ‘ Total a pagar

$0 $0 $0
Valor asegurado | Valor indice variable | Total valor asegurado
$284.700.000 0% $284.700.000

VALOR A PAGAR EN LETRAS : CERO PESOS M/L

VIGENCIAS MOVIMIENTO Y POLIZA

Vigencia movimiento desde Vigencia movimiento hasta Numero de dias Vigencia podliza desde Vigencia péliza hasta
20-AG0O-2025 20-DIC-2025 122 20-AGO-2025 20-DIC-2025

Ramo Producto Oficina Usuario

013 AG5 2630 CUMO002

INTERMEDIARIO
Nombres y apellidos o razén social Codigo Compaiiia Categoria % participaciéon Prima
EDWIN YOAN BUENO ROA 34107 SEGUROS GENERALES SURAMERICANA S.A. NATURAL 100% 0
COASEGURO
Tipo coaseguro ‘ NGmero péliza lider ‘ Documento compaiiia lider
DIRECTO

CONDICIONES GENERALES APLICABLES

Nornbre Fecha a partir de la cual Tipo y nimero de la Tipo de Ramo al cual Identificacion interna de la Canalde
se utiliza entidad documento pertenece proforma comercializaciéon
CLAUSULADO | 2009-06-01 13-18 P 6 F-01-13-040

TEXTOS Y ACLARACIONES ANEXAS :

POLIZA DE RESPONSABILIDAD CIVIL DERIVADA DE LA POLIZA DE CUMPLIMIENTO
012004335541. NO. DE CONTRATO CO1.PCCNTR. CO1.PCCNTR.8204394.

LA PRESENTE POLIZA CUENTA CON UNA COBERTURA DE 284,700,000 PARA CUBRIR LOS
PERJUICIOS QUE CAUSE EL ASEGURADO TANTO EN LA MODALIDAD DE DANO EMERGENTE, COMO
EN LA MODALIDAD DE LUCRO CESANTE; AL IGUAL QUE LA DE PERJUICIOS
EXTRAPATRIMONIALES.

GARANTIZAR EL CUMPLIMENTO, CALIDAD DE LOS BIENES Y EQUIPOS
SUMINISTRADOS,CALIDAD DEL SERVICIOY PAGO DE SALARIOS,PRESTACIONES SOCIALES E
INDEMNIZACIONES LABORALES DEL CONTRATO CO1.PCCNTR. CO1.PCCNTR.8204394.CUYO
OBJETO ES:'; CONTRATAR LOS SERVICIOS PROFESIONALES Y LOGISTICOS PARA EL
DESARROLLO Y EJECUCION DE LAS ACTIVIDADES ESTABLECIDAS EN EL PLAN DE BIENESTAR
SOCIAL E INCENTIVOS, DIRIGIDAS A LOS FUNCIONARIOS DEL BANCO INMOBILIARIO DE
FLORIDABLANCA Y SUS FAMILIAS PARA LA VIGENCIA 2025'

VALOR DEL CONTRATO:$47.281.556*********

Seguros Generales Suramericana S.A NIT 890.903.407-9.Somos Grandes Contribuyentes. Por favor no efectuar retencion sobre IVA. Las primas de seguros
no estan sujetas a retencion en la fuente (Decreto reglamentario 2509/85 Art 17). Autorretenedores Resolucion 009961 de 2010. Responsable de impuesto
sobre las ventas régimen comun agentes de retencion. En virtud del numeral 28 del articulo 530 del Estatuto Tributario, el presente documento se encuentra
exento del impuesto de timbre.

INFORMACION ADICIONAL

DEFINICIONES:SMMLV SALARIO MINIMO MENSUAL LEGAL VIGENTE - SMDLV SALARIO MINIMO DIARIO LEGAL
VIGENTE - SUBLIMITE TODOS LOS VALORES ESTABLECIDOS COMO SUBLIMITES EN CUALQUIERA DE LAS
COBERTURAS DE ESTA POLIZA SE ENTIENDEN, INCLUIDOS DENTRO DE LA SUMA ASEGURADA O LIMITE MAXIMO
DE RESPONSABILIDAD ASEGURADO, Y POR LO TANTO NO ADICIONAN VALOR ASEGURADO.
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INFORMACION ADICIONAL

TERMINACION AUTOMATICA DEL CONTRATO DE SEGURO DE ACUERDO CON EL ARTICULO 1068 DEL CODIGO DE
COMERCIO: LA MORA DEL PAGO DE LA PRIMA DE LA POLIZA O DE LOS CERTIFICADOS O ANEXOS QUE SE
EXPIDAN CON FUNDAMENTO EN ELLA PRODUCIRA LA TERMINACION AUTOMATICA DEL CONTRATO Y
DARA DERECHO AL ASEGURADOR PARA EXIGIR EL PAGO DE LA PRIMA DEVENGADA Y DE LOS GASTOS
CAUSADOS CON OCASION DE LA EXPEDICION DEL CONTRATO PARA EFECTOS DE CUALQUIER NOTIFICACION.
PARA EFECTOS DE CUALQUIER NOTIFICACION, LA DIRECCION DE LA COMPANIAES CR6349A31P 1ED

CAMACOL MEDELLIN SEGUROS GENERALES SURAMERICANA S.A. NIT 890.903.407-9 RESPONSABLE DEL
IMPUESTO SOBRE LAS VENTAS REGIMEN COMUN.

"

o - Q",v:; e le &
‘(£ o0 ME’“O\ 6

Firma tomador

Firma autorizada

SEGUROS GENERALES SURAMERICANA S A.

IMPORTANTE: ESTE DOCUMENTO SOLO ES VALIDO COMO RECIBO DE PRIMA, S| ESTA FIRMADO POR UN CAJERO O COBRADOR AUTORIZADO
POR LA SURAMERICANA. SI SE ENTREGA A CAMBIO DE UN CHEQUE. LA PRIMA SOLO SERA ABONADA AL RECIBIR SURAMERICANA SU VALOR.
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Namero Péliza: 4335541

SEGURO DE CUMPLIMIENTO

Hola, J&M SOLUCIONES SEGURAS
SAS

Este documento es la caratula de tu
seguro y contiene la informacion
del compromiso que SURA
adquiere contigo.

INFORMACION DEL TOMADOR

Nombre y apellidos o razén social Tipo de identificacion Nuamero de identificacion
J&M SOLUCIONES SEGURAS SAS NIT 9005037603

Direccién Ciudad Teléfono

CL 73 32 32 - LA FLORESTA BARRANCABERMEJA 6000000000

INFORMACION DEL GARANTIZADO

Nombre y apellidos o razén social Tipo de " ‘l\lumfero d?, Direccion Ciudad Teléfono
identificacion identificacion

J&M SOLUCIONES SEGURAS CL733232-LA

SAS NIT 9005037603 FLORESTA BARRANCABERMEJA | 6000000000

INFORMACION DEL BENEFICIARIO Y/O ASEGURADO

Nombre y apellidos o razén social Tipo de identificacion Namero de identificacion

BANCO INMOBILIARIO DE FLORIDABLANCA NIT 9000158719

INFORMACION BASICA DE LA POLIZA

Numero de .. - . . Fecha de
documento MODIFICACION 2630 ‘ BUGARAMANGA expedicion
16760698 2025-09-06
Forma d Numero de riesgos Referencia de Producto Moneda
COONe:r :D”Sg" vigentes pago SEGURO DE CUMPLIMIENTO A FAVOR DE ENTIDADES ESTATALES | PESO

1 01216760698 | (GARANTIA UNICA) COLOMBIANO
COBERTURAS
Nombre ‘ Fecha inicial ‘ Fecha vencimiento ‘ Valor asegurado ‘ Prima
CALIDAD DE LOS BIENES Y EQUIPOS SUMINISTRADOS 20-AGO-2025 | 20-ABR-2026 $9.456.311,00 | $0
CALIDAD DEL SERVICIO | 20AGO-2025 | 20-ABR2026 | $9.456.311,00 | $0
CUMPLIMIENTO DEL CONTRATO | 20-AG0O-2025 | 20-ABR-2026 | $9.456.311,00 | $0
PAGO DE SALARIOS,PRESTACIONES SOCIALES E INDEMNIZACIONES LABORALES | 20-AG0O-2025 | 20-DIC-2028 | $4.728.156,00 | $0

VALORES A PAGAR

Valor prima sin IVA Valor IVA Total a pagar Valor asegurado Total valor asegurado

$0 $0 $0 $0,00 $33.097.089,00

VALOR A PAGAR EN LETRAS : CERO PESOS M/L

Pagina 1 de 3



VIGENCIAS MOVIMIENTO Y POLIZA

Vigencia movimiento desde Vigencia movimiento hasta Numero de dias Vigencia podliza desde Vigencia péliza hasta
20-AG0O-2025 20-DIC-2028 1218 20-AG0O-2025 20-DIC-2028

Ramo Producto Oficina Usuario

012 NDX 2630 CUMO001

INTERMEDIARIO
Nombres y apellidos o razén social Cédigo Compaiiia Categoria % participacion Prima
EDWIN YOAN BUENO ROA 34107 SEGUROS GENERALES SURAMERICANA S.A. NATURAL 100% 0
COASEGURO
Tipo coaseguro ‘ NGmero péliza lider ‘ Documento compaiiia lider
DIRECTO

CONDICIONES GENERALES APLICABLES

Fecha a partir de la cual Tipo y nimero de la Tipo de Ramo al cual Identificacién interna de la Canalde
Nombre I . Ty
se utiliza entidad documento pertenece proforma comercializaciéon
CLAUSULADO 2017-01-01 13-18 P 05 F-01-12-084 D00l
NOTA
TECNICA | 2017-06-25 | 13-18 | NT-P | 5 | N-01-012-011 |

TEXTOS Y ACLARACIONES ANEXAS :

GARANTIZAR EL CUMPLIMENTO, CALIDAD DE LOS BIENES Y EQUIPOS
SUMINISTRADOS,CALIDAD DEL SERVICIOY PAGO DE SALARIOS,PRESTACIONES SOCIALES E
INDEMNIZACIONES LABORALES DEL CONTRATO CO1.PCCNTR. CO1.PCCNTR.8204394.CUYO
OBJETO ES:'; CONTRATAR LOS SERVICIOS PROFESIONALES Y LOGISTICOS PARA EL
DESARROLLO Y EJECUCION DE LAS ACTIVIDADES ESTABLECIDAS EN EL PLAN DE BIENESTAR
SOCIAL E INCENTIVOS, DIRIGIDAS A LOS FUNCIONARIOS DEL BANCO INMOBILIARIO DE
FLORIDABLANCA Y SUS FAMILIAS PARA LA VIGENCIA 2025'

VALOR DEL CONTRATO:$47.281.556*********

Seguros Generales Suramericana S.A NIT 890.903.407-9.Somos Grandes Contribuyentes. Por favor no efectuar retenciéon sobre IVA. Las primas de seguros
no estan sujetas a retencion en la fuente (Decreto reglamentario 2509/85 Art 17). Autorretenedores Resolucion 009961 de 2010. Responsable de impuesto
sobre las ventas régimen comun agentes de retencion. En virtud del numeral 28 del articulo 530 del Estatuto Tributario, el presente documento se encuentra
exento del impuesto de timbre.

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 COMPANIAES CR6349A31P 1ED
CAMACOL MEDELLIN SEGUROS GENERALES SURAMERICANA S.A. NIT 890.903.407-9 RESPONSABLE DEL
IMPUESTO SOBRE LAS VENTAS REGIMEN COMUN.

wo(y “,,L . Melin ©

Firma tomador
Firma autorizada

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

=

SEGUROS GENERALES SURAMERICANA S.A
HACE CONSTAR

Que la garantia de SEGURO DE CUMPLIMIENTO A FAVOR DE ENTIDADES ESTATALES (GARANTIA UNICA) en la péliza 4335541 expedida por la
Compafiia cuyo Tomador y/o Afianzado es: J&M SOLUCIONES SEGURAS SAS y Asegurado y/o Beneficiario es BANCO INMOBILIARIO DE
FLORIDABLANCA y su documento 16724932 expedida el dia 19 de Agosto de 2025 se encuentra debidamente cancelados sus valores, discriminados asi:

Concepto Valor
Prima | $86.661
Impuestos | $16.466

Total: $103.127

La presente poliza no expirara por falta de pago de la prima o de los certificados anexos que se expidan con fundamento en ella o por la revocacion unilateral
por parte del tomador o de la compafiia

Para constancia se firma en BUCARAMANGA a los 19 dias del mes de Agosto  de 2025.

wo(y

Firma Autorizada
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suras

=

SEGUROS GENERALES SURAMERICANA S.A
HACE CONSTAR

Que la garantia de SEGURO DE RESPONSABILIDAD CIVIL DERIVADO DE CUMPLIMIENTO en la péliza 013001030118 expedida por la Compafiia cuyo
Tomador y/o Afianzado es: J&M SOLUCIONES SEGURAS SAS y Asegurado y/o Beneficiario es terceros afectados y su documento 14155607 expedida el
dia 19 de Agosto de 2025 se encuentra debidamente cancelados sus valores, discriminados asi:

Concepto Valor
Prima ‘ $237.900
Impuestos | $45.201

Total: $283.101

Para constancia se firma en BUCARAMANGA a los 19 dias del mes de Agosto  de 2025.

wo(y

Firma Autorizada
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Comprobante de pago

SEGUROS GENERALES SURA SA

890.903.407-9

sura =

Referencia de pago 550161812325

Informacion del cliente

Nombre Identificacién
J&M SOLUCIONES SEGURAS SAS 9005037603
Estado de
Descripcion Recaudo Estado Pagado
Fecha de pago 2025-08-20 Forma de pago PSE
Banco PSE Descripcion IP
Resumen del pago
#Recibo #Poliza/Producto Descripcion Valor
SEGURO DE
550161812325 012004335541 CUMPLIMIENTO $ 103,127
TOTAL $ 103,127

@ Si tienes alguna inquietud podrés contactarnos en los siguientes teléfonos, para Medellin, Cali y Bogota, 4378888,

En el resto del pais 018000 051 8888



Comprobante de pago

SEGUROS GENERALES SURA SA

890.903.407-9

sura =

Referencia de pago 550161811781

Informacion del cliente

Nombre Identificacién
J&M SOLUCIONES SEGURAS SAS 9005037603
Estado de
Descripcion Recaudo Estado Pagado
Fecha de pago 2025-08-20 Forma de pago PSE
Banco PSE Descripcion IP
Resumen del pago
#Recibo #Poliza/Producto Descripcion Valor
SEGURO DE
550161811781 013001030118 RESPONSABILIDAD $ 283,101
TOTAL $ 283,101

@ Si tienes alguna inquietud podrés contactarnos en los siguientes teléfonos, para Medellin, Cali y Bogota, 4378888,

En el resto del pais 018000 051 8888



