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SEGUROS GENERALES SURAMERICANA S.A
HACE CONSTAR

Que Ia garantia de SEGURQ DE CUMPLIMIENTO A FAVOR DE ENTIDADES ESTATALES (GARANTIA UNICA) en la péliza 4357024 expedida por la
Compaiiia cuyo Tomador y/o Afianzade es: CASTRO E HIJOS LIMITADA y Asegurado y/o Beneficiario es MUNICIPIO DE RIONEGRO - SANTANDER y su
documento 16785855 expedida el dia 17 de Septismbre de 2025 se encuentra debidamentes canceladas sus valores, discriminados asi:

Prma =~

$84.034

Irr_zpﬁestos- y . T Gl S _$.‘¥'5.966 __

. Totali $100.000° ¢ |-

L& presente poliza no expirara por falta de pago de la prima o de los certificados anexos que se expidan con fundamento en efla o por la revocacin unilateral
por parte del tomador o de la compafiia

Para constancia se firma en BUCARAMANGA a los 17 dias del mes de Septiembre de 2025.
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Nimero Poliza: 4357021

Nombre y apeliides o razon social Tipo de identificacién Numero de |dent|f|cacmn i

CASTROE HEJOS LIMITADA NI E l 8040120514
Direccién . . S ‘ Ciudad o T Telefons
DERECCION DESCONOCIDA : - | BUCARAMANGA

g 6455834

: FORMACION DEL GARANT!ZAD

. Nombreyapetl:doso razonsocll -1 Tipo de identificacién :NGem des‘denficaco‘ A irec’c«o » ) -_ i R Teléfono
'CASTROEHIJOS LlMiTADA _ZNIT e o -} 8040120514 R N CON \ : A GA 5453_5'334‘#E

Nombre ¥ apellzdos oTazén socnal

o T'pode dent camon : s o Numero de enuflcacsén
z _'MUNICIPIO DE R!ONEGRO SANTANDER NIT S 89020 6463 ;

MA 4

E: :’:;::Z:ti : ‘Operacién ' l Oficina -Ciudad expedicion e el e i 'Zi;}:;:jm' o
i 16785855 POLIZA NUEVA 2631 BUCARAMANGA 9025:00-17
I £t de pago Ndmero de riesgos . _ | Referenciade ' | Products _Muneda o
CONTADpOg vigentes - | pago ... | SEGURO DE CUMPLIMIENTO A FAVOR DE ENTIDADES ESTATALES ‘PESQ'- REEE
17 ' 01216785855 (GARANTIA UNICA) - COLOMB!ANO !

Nombre Feicha inigiai Fecha vencimignto

CUMPLIMIENTO DEL CONTRATO .- - /i | 16-SEP-2025 .~ 30-JUN-2026 - . 1 $7.600.000,00."
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Valor prima sm IVA

AT ValorIVA -Total ¥ pagar:: vk Malor aseguirado ; Total valorasegurads - Py
$84034 B R PR ___$15 866 i .,$100.G{}G G . _'_$7.SQQ?OQO,_00.__ e $7600 000 00"' : S
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Vigncimvmientoee .| ‘Vigencia mavimiento hasta Numrdedias . Vagenclspohzadesde ; Vigencia poliza hasta
16-8EP-2025 e ] 30-dUN-2026 e | 287 R, 16—SEP-2025 e T 30-JUN-2026




| -Compadia . - R L
‘__ZSEGUROS GENERALES _SU_RA'M

_i_pa codseguro
DIRECTO -

CONDICIONES GENERALES APLICABL]

Tipoynimero delg

‘ Fcapam’rdea cual Tipo T .. cual . ientificecionivterhadela . | ‘Canaldg’ . - AT
S sedtiliza, - ) entidad documento pertengce - ... Jproformar: Jcomerdalizacisn. 1
CLAUSULADO | 2017-0101 . - i13-18 05 F-01-12-084 “Dopr e,
NOTA . - . _ T e
reowon | wrreess s e s ils i |

TEXTOS Y ACLARACICONES ANEXAS ;

SE GARANTIZA EL CUMPLIMIENTO A LA ACEPTACION DE LA OFERTA -275-2025 REFERENTE

A: SUMINISTRC DE COMBUSTIBLE (GASOLINA ACPM Y DIESEL) PARA EL ADECUADO
FUNCIONAMIENTO DE LOS VEHICULOS DEL PARQUE AUTOMOTOR DE PROFIEDAD DEL MUNICIPIO
DE RIONEGRO, SANTANDER,

Seguros Generales Suramericana S.A NIT 820.903.407-9.Somos Grandes Contribuyentes. Por favar no efectuar retencion sobre IVA. Las primas de Seguros
no estén sujetas a retencién en la fuerte {Decreto reglamentario 2509/85 Art 17). Autorretenedores Resolucion 009961 de 2040, Responsable de impuesto
sobre las ventas régimen comun agentes de retencion. En virtud del aumaral 28 del articulo 530 de! Estatute Tributaric, el presente documents se encuentra
exento del impuesto de timbre. .

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 890.803.407-9 RESPONSABLE DEL
IMPUESTO SOBRE LAS VENTAS REGIMEN COMUN. o

SLHSARMERICANA ¢,

L GERRALES

il

pRE

a tomador

- Firmaautorizads -

SEGUROS GENERALES SURAMERICANA S.A.

IMPORTANTE: ESTE DOCUMENTO SOLO ES VALIDO COMO RECIBO DE PRIMA, Si ESTA FIRMADO POR UN CAJERO O COBRACOR AUTCRIZADO
POR LA SURAMERICANA. Si SE ENTREGA A GAMBIO DE UN CHEQUE. LA PRIMA SOLO SERA ABONADA AL RECIBIR SURAMERICANA SU VALOR.
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