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POLIZA DE SEGURO DE RESPONSABILIDAD CIVIL EXTRACONTRACTUAL DERIVADA DE
CUMPLIMIENTO

NIT. 860.009.578-6 RCECONTRIRES
CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL COD.SUC NO.POLIZA ANEXO
BOGOTA, D.C. INTEGRA 37 37-40-101030067 0
| FECHA EXPEDICION _ VIGENCIA DESDE ALAS _VIGENCIAHASTA | ALAS ]
gDiA MES  ANO | DA MES  ANO | HORAS | DIA ~MES ~ ANO | HORAS TIPO MOVIMIENTO
01 | 12 | 2025 01 |12 | 2025 00:00 | 06 | o4 | 2026 | 23:59 |EMISION ORIGINAL
DATOS DEL TOMADOR ] GARANTIZADO
O " SOCIEDAD TRANSPORTADORA FUSA TAX SAS |'DENT'F'CAC'ON 10367640
B irecoion: TRaNSVERSAL 27 349 [ciubap:  Fusacasuea, cunpinamarca  freLEFono:
DATOS DEL ASEGURADO / BENEFICIARIO
SEGURADO: MUNICIPIO DE FUSAGASUGA IIDENTIFICACION NIT: £90.680.008-4
IRECCION: CL 6 NRO.6 -24 CIUDAD: FUSAGASUGA, CUNDINAMARCA ITELEFONO 8868181
ENEFICIARIO: 890680008 - MUNICIPIO DE FUSAGASUGA
OBJETO DEL SEGURO
S CON SUJECION A LAS CONDICIONES GENERALES DE LA pOLIZA QUE SE  ANEXAN 15-05-2020 o 1325-P-06-00000-E-RCE-002A-D0O0I / 31-03-22

-1329-P-06-00000-E-RCE-001P-D0O0I, QUE FORMAN PARTE INTEGRANTE DE LA MISMA Y QUE EL ASEGURADD ¥ EL TOMADCR DECLARAN HABER RECIBIDO Y HASTA EL LIMITE
PWSDE VALOR ASEGURADC SERNALADO EN CADA AMPARC, SEGUROS DEL ESTADO S.A., GARANTIZA:

TIM"T IM ™

VICIOS No.
ESEPUBLICI

©

AMPAROS

RIESGO: PRESTACTION DE SERVICIQS

a7 PAROS DEDUCIBLE VIGENCIA
DESDE ST
PREDIOS LABORES Y OPERACIONES 10.00 % DEL VALOR DE LA 01/12/2025 06/04/2026 $284,700, '000.00
PERDIDA - Minimo: 1.00 SMMLV

SSDANO EMERGENTE ¥ LUCRC CESANTE 10.00 % DEL VALOR DE LA 01/12/2025 06/04/2026 $2B84,700,000.00
- PERDIDA - Minimo: 1.00 SMMLV
SSAPERJUICIOS EXTRAPATRIMONIALES 10.00 % DEL VALOR DE LA 01/12/2025 06/04/2026 5284,700,000.00

PERDIDA - Minimo: 1.00 SMMLV

ACLARACIONES

| _GASTOS EXPEDICION IVA TOTAL A PAGAR VALOR ASEGURADO TOTAL BLAN DE PAGO
§ =#+*+**3.000.00 § *+=+*+37 916.00 et gr i 23 7M76.00 $ ~++++284,700,000.00 CONTADO
e INTERMEDIARIO D2 TRIBUCION COASEGURD
NOMERE AVE % 0E PART. NOUSRE COUPARIA 5% PART, VALOR ASECURADO
INTERMEDIARIOS ASESORES DE SEGUROS 62920 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
CONTRATQ Y DARA DERECHQ A SEGUROS DEL ESTADO S.A, PARA EXIGIR EL PAGQ 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 5.A. ES CALLE 96 NO. 45A 31 - TELEFONO: 7421444 - BOGOTA, D.C.

DE COLOMBIA

PERINTENDENCLA FINANCERA
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EIRMA AUTORIZADA: lose Luis Oieda i idente de Ei FIRMA TOMADOR
STED PUEDE CONSULTAR ESTA POLIZA EN WWW.SEGUROSDELESTADO.COM OFICINA PRINCIPAL: AUTOPISTA NORTE # 103 - 60, PISO 5 TELEFONOQ: 601-2186977, 601-6019330 DLF062920A
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u POLIZA DE SEGURO DE RESPONSABILIDAD CIVIL EXTRACONTRACTUAL DERIVADA DE
a CUMPLIMIENTO
- NIT. 860.009.578-6 RCE CONTRATOS
E CTUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL COD.SUC NO.POLIZA ANEXO
BOGOTA, D.C. INTEGRA 37 37-40-101030067 0
FECHA EXPEDICION —VIGENCIA DESDE ALAS —VIGENCIA HASTA ALAS
DIiA MES  ANO DIA MES  ARNO HORAS DiA MES  ANO HORAS TIPO MOVIMIENTO
01 | 12 | 2025 01 J 12 I 2025 00:00 08 04 | 2026 23:59 | EMISION ORIGINAL
DATOS DEL TOMADOR /| GARANTIZADO
By - U RASOR SOCIEDAD TRANSPORTADORA FUSA TAX SAS |IDENTIFICACION NIT: 901.367.649-3
E DIRECCION: TRANSVERSAL 27 3-49 IUDAD: FUSAGASUGA, CUNDINAMARCA ITELEFONO:
DATOS DEL ASEGURADQ ! BENEFICIARIO
ASEGURADO: MUNICIPIO DE FUSAGASUGA IDENTIFICACION  NIT: 890.680.008-4
a DIRECCION: CL6 NRO. 6 - 22 ICIUDAD: FUSAGASUGA, CUNDINAMARCA ITELEFONO: aobs 181
un}ENEF|C|AR|O; 890680008 - MUNICIPIO DE FUSAGASUGA
AMPAROS DEDUCIBLE VIGENCIA V1
DESDE H f L
u CONTRATISTAS ¥ SUBCONTRATISTAS 10.00 % DEL VALOR DE LA 01/12/2025 (6/04/2026 $284,700,000.00
PERDIDA = Minimo: 1.00 SMMLV
RESPONSAEILIDAD CIVIL PATRONAL 10.00 % DEL VALOR DE LA 01/12/2025 06/04/2026 $284,700,000.00
PERDIDA - Minimo: 1.00 SMMLV
E VEHICULOS PROPIOS ¥ NO PROPIOS 10.00 % DEL VALOR DE LA 01/12/2025 06/04/2028 $284,700,000.00
PERDIDA - Minimo: 1.00 SMMLV
GASTOS MEDTANS 01/12/2025 06/04/20286 $284,700,000.00

f."/v

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 96 NO. 45A 31 - TELEFONO: 7421444 - BOGOTA, D.C.

PERINTENDENCLA FINANCERA
DE COLOMBIA
D D TOD O D W0 Ry
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37-40-101830067

M viGiLADO ¥

FIRMA AUTORIZADA; Jose Luis Ojeda - Vicepresidente de Fianzas FIRMA TOMADOR
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: POLIZA DE SEGURO DE RESPONSABILIDAD CIVIL EXTRACONTRACTUAL DERIVADA DE

SEQUROS

DEL CUMPLIMIENTO

ESTRDO S.8.

NIT. 860.009.576-6 RCE CONTRATOS
CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL COD.SuUC NO.POLIZA ANEXO
BOGOTA, D.C. INTEGRA 37 37-40-101030067 0
FECHA EXPEDICION ~ VIGENCIA DESDE ALAS  VIGENCIA HASTA A LAS
DIA MES = ANO DiA MES  ANO HORAS DiA MES . ANO HORAS TIPO MOVIMIENTO
01 [ 12 | 2025 01 | 12 | 2025 00:00 06 | 04 | 2026 23:59 | EMISION ORIGINAL
DATOS DEL TOMADOR | GARANTIZADO

8:\::1&?5 0O RAZON SOCIEDAD TRANSPORTADORA FUSA TAX SAS DENTIFICACION NIT: 901.367.649-3
IRECCION: TRANSVERSAL 27 3-49 |:|UDAD: FUSAGASUGA, CUNDINAMARCA ITELEFONO‘

DATOS DEL ASEGURADO / BENEFICIARIO

MUNICIPIO DE FUSAGASUGA DENTIFICACION NIT: 890.680.008-4

EIUDAD: FUSAGASUGA, CUNDINAMARCA [TELEFONO 8868181

Recuerda que puedes actualizar CONOCE LOS MEDIOS DE PACO

tus datos de contacio conforme

www.segurosdeiestado.com
o www.segurosdevidadelestado.com

| Sk | eme | MOVIRED

po de solicitud:

Acceso a la informacion ol ez n ‘ | sURTIMAX | : vapidrogns

i— '~ . .
Segures del Estado Ba Segures del Estado
o : ncode Bagotd .
Bancolombia™ cCuenta Convenio 47189 i) e Cuenta Convenic D0B465S445
7 bl VALOR PRIMA NETA GASTOS EXPEDICION IVA TOTAL A PAGAR VALOR ASEGURADO TOTAL PLAN DE PAGO
¢ $ *****196,560.00 | $ ******+3,000.00 $ ******37,916.00 § HErer 237 ,476.00 $ ******284,700,000.00 CONTADO
INTERMEZARID ASTRBUDDNODRIEIRD
GUAXGE MIDEPPRST NEMEREECEMEPATA % PART. AR A RTRD

JE SEGUROS 62920 100.00

LUEDA EXPRESAMENTE CONVENIDO QUE LAS OBLIGACIONES DE SEGUROQS DEL ESTADO S.A. SE REFIERE UNICAMENTE AL OBJETO Y OBSERVACIONES DE LA(S) GARANTIA(S) QUE SE
-SPECIFICAN 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
WANTO EL ASEGURADOR COMO EL TOMADOR, PRESTARAN SU COLABORACION

PARA EFECTOS DE NOTIFICACIONES LA DIRECCION DE SEGURQS DEL
FORMA DE PAGO

REFERENCIA
BANCO CHEQUE No. VALOR PAGO:
1100760867555-2
)

ESTADO S.A. ES CALLE 96 NO. 45A 31 - TELEFONO: 7421444 - BOGOTA, D.C.

DE COLOMBA

PERINTENDENCIA FINANCERA

Bo (415) 7709998021167 (8020)11007608675552 (3900) 000000237476 (96) 20251231
o |dleFecTiVO

£

- [fl cHEQUE

o

=[llToTaL s

COPIA PARA PAGO EN BANCOS NO NEGOCIABLE 4@
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