Ahora Aseguradora Solidaria de Colombia confirma la informacién de los clientes a través del Call Center, por favor tenga en cuenta que sera contactado para realizar el procedimiento

SUPERINTENDENCIA FINANCIERA
DE COLOMBIA

VIGILADO

Asequradora Solidaria

s Dosimonuara efor Emprcsa £0mo5 a Novena Mcjor Emprosa
“Trabajar cn Golomel para Troojar on Améica Lath

To

NIT: 860.524.654-6 POLIZA DE GARANTIA UNICA DE CUMPLIMIENTO EN FAVOR DE el . PTTra—
ENTIDADES ESTATALES - DECRETO 1082 DE 2015 oncnigsspgmens
- PATRICLSUSP09V4

H at | Los Mejores L Great | LosMejoresLs
» deColonbi
Work,

NUMERO ELECTRONICO
PARA PAGOS

4603324049

POLIZA No: 460- 47- 994000091617 ANEXO: 3

AGENCIA EXPEDIDORA: CUCUTA QJI NTA VELEZ cop. AGENCIA: 460 RAMO: 47
DIA MES ANO DIA MES  ARO
TIPO DE MovIMIENTO:  PRORROGA TIPO DE IMPRESION: | MPRESI ON ‘ 03 ‘ 12 ‘ 2025 ‘ ‘ 03‘ 12‘ 2025‘
FECHA DE EXPEDICION FECHA DE IMPRESION
DATOS DEL AFIANZADO
NOMBRE:: TODOLI NEAS S. A S IDENTIFICACION:  NIT 900. 027.827-6
DIRECCION: CALLE 11 #2 E - 75 LC 51 cuoad: CUCUTA, NORTE DE SANTANDER TELEFONO: 6075713454
DATOS DEL ASEGURADO Y BENEFICIARIO
ASEGURADO:  CORP AUTONOVA REG ONAL DE LA F CORPONOR IDENTIFICACION:  NIT 890. 505. 253-4
BENEFICIARIO: CORP AUTONOMA REGI ONAL DE LA F CORPONCR IDENTIFICACION: i 890. 505. 253- 4
AMPAROS
G RO DE NEGOCI O: CONTRATO DE SUM NI STROS
DESCIéIA $8I ON  AMPARCS VI GENCI A DESDE VI CENCI A HASTA SUVA ASEGURADA
CUVPLI M ENTO 06/ 10/ 2025 30/ 06/ 2026 9, 054, 575. 40
PAGO DE SALARI OS, PRESTACI ONES SOCI ALES E | ND 06/ 10/ 2025 31/ 12/ 2028 9, 054, 575. 40
CALI DAD DEL SERVI Cl O 06/ 10/ 2025 30/ 06/ 2026 9, 054, 575. 40
CALI DAD DEL BI EN 06/ 10/ 2025 30/ 06/ 2026 9, 054, 575. 40

POLI ZA DE CUMPLI M ENTO DE CONTRATO DE SUM NI STRCS:

BENEFI Cl ARI OS

NI T 890505253 - CORP AUTONOVA REG ONAL DE LA F CORPONOR

POLI ZA DE CUMPLI M ENTO DE CONTRATO DE SUM NI STROS

OBJETO DE LA GARANTI A

EL OBJETO DE LA PRESENTE POLI ZA ES GARANTI ZAR EL PAGO DE LOS PERJUI Cl OS DERI VADOS DEL | NCUWMPLI M ENTO DE LAS
OBLI GACl ONES A CARGO DEL CONTRATI STA DERI VADAS DEL CONTRATO DE SUM NI STRO No. SASI NV646- 2025, CELEBRADO ENTRE
LAS PARTES , RELACIONADO CON : SUM N STRO E | NSTALACION DE AIRES ACONDI Cl ONADOS QUE SE REQUIEREN EN LAS
DI FERENTES SEDES DE LA CORPORCI ON AUTONOMA REGI ONAL DE LA FRONTERA NORORI ENTAL CORPCNOR

SE REALI ZA EL PRESENTE ANEXO DE PRORROGA, DE ACUERDO A LA SCOLICITUD DE ADICION Y PRORROGA DE FECHA 01 DE
DI Cl EMBRE DE 2025 AL CONTRATO No. SASI NV646- 2025.

VALOR ASEGURADO TOTAL: VALOR PRIMA: GASTOS EXPEDICION: IVA: TOTAL A PAGAR:
$ ****36, 2]_87 301. 60 $ ************4’ 961 $*****5 000. 00 $ kkxkkkk*x] 803 $ Kkxkkkkkkxx1] 854
NOMBRE INTERME’_DIARIO CLAVE %PART NOMBRE COMPARNIA COASEGURO CEDIDO %PART VALOR ASEGURADO
LU S EDUARDO RUBI O Y COWPANI A LTDA A 2741 100. 00

DECLARACION Y AUTORIZACION: DECLARO CONOCER Y ESTAR INFORMADO QUE LOS CANALES QUE A CONTINUACION SE RELACIONAN, CUYOS DATOS VERACES Y FIDEDIGNOS HE SUMINISTRADO VOLUNTARIAMENTE EN EL PRESENTE DOCUMENTO, PUEDEN SER
UTILIZADOS POR LA ASEGURADORA PARA REALIZAR GESTIONES DE COBRANZA, ASi COMO PARA EL ENVIO DE MENSAJES PUBLICITARIOS A TRAVES DE MENSAJES CORTOS DE TEXTO (SMS), MENSAJERIA POR APLICACIONES WEB, CORREOS ELECTRONICOS Y
LLAMADAS TELEFONICAS DE CARACTER COMERCIAL O PUBLICITARIO, TODO DENTRO DEL MARCO LEGAL APLICABLE. DE ESTA MANERA, AUTORIZO EXPRESAMENTE PARA SER CONTACTADO POR LA ASEGURADORA Y/O SUS GESTORES COMERCIALES, DE COBRANZA
E INTERMEDIARIOS, PARA LOS FINES MENCIONADOS EN LA PRESENTE DECLARACION, MEDIANTE LOS CANALES DE: PRESENCIAL, LLAMADAS, CORREO ELECTRONICO Y EN ALGUNOS CASOS MENSAJES DE TEXTO Y WHATSAPP POR MEDIO DE GESTION AUTOMATICA.
EN CASO QUE DESEE CAMBIAR EL CANAL DE CONTACTO O TENER UN CANAL EXCLUSIVO PARA LA GESTION DE COBRANZA, POR FAVOR INFORMAR AL CORREO ELECTRONICO: GESTIONDECARTERA@SOLIDARIA.COM.CO, PARA FINES COMERCIALES POR FAVOR
INFORMAR AL CORREO  GESTIONCOMERCIAL@SOLIDARIA.COM.CO Y  PARA MODIFICAR O  ACTUALIZAR SUS DATOS DE CONTACTO POR FAVOR  INGRESAR A https://www.solidaria.com.co/wa_

MEDIANTE LA SOLICITUD Y CONTRATACION DEL CONTRATO DE SEGURO, USTED EN CALIDAD DE TITULAR(ES) DE LA INFORMACION; DE MANERA LIBRE, EXPRESA, VOLUNTARIA E INFORMADA, AUTORIZA A ASEGURADORA SOLIDARIA DE COLOMBIA ENTIDAD
COOPERATIVA O A LA PERSONA NATURAL O JURIDICA A QUIEN ESTE ENCARGUE, A RECOLECTAR ALMACENAR, UTILIZAR, CIRCULAR, SUPRIMIR Y EN GENERAL, A REALIZAR CUALQUIER OTRO TRATAMIENTO A LOS DATOS PERSONALES POR USTED SUMINISTRADOS,
PARA TODOS AQUELLOS ASPECTOS INHERENTES A LAS ACTIVIDADES COMERCIALES Y PROMOCIONALES, Y CUALQUIER OTRO RELACIONADO CON EL DESARROLLO DEL OBJETO SOCIAL PRINCIPAL DEL REFERIDA SOCIEDAD, LO QUE IMPLICA EL USO DE LOS DATOS
EN ACTIVIDADES DE MERCADEO, PROMOCION Y DE SER EL CASO, CUANDO LA ACTIVIDAD COMERCIAL LO REQUIERA, LA TRANSFERENCIA Y TRANSMISION DE LOS MISMOS A UN TERCERO (INCLUYENDO TERCEROS PAISES), BAJO LOS PARAMETROS DE LA LEY 1581 DE
2.012, DECRETO 1074 DE 2015 Y DEMAS NORMATIVIDAD VIGENTE QUE REGULE LA MATERIA. EN TODO CASO, ASEGURADORA SOLIDARIA GARANTIZA LAS CONDICIONES DE SEGURIDAD, PRIVACIDAD Y DEMAS PRINCIPIOS QUE IMPLIQUEN EL TRATAMIENTO DE DATOS
PERSONALES ACORDE CON LA LEGISLACION APLICABLE. ESTA AUTORIZACION SE MANTENDRA POR EL TIEMPO DE DURACION DEL VINCULO O LA PRESTACION DEL SERVICIO Y POR EL TIEMPO DE DURACION DE LA SOCIEDAD RESPONSABLE, CONFORME LO
ESTABLECIDO EN SUS MANUALES Y POLITICAS. IGUALMENTE DECLARO QUE HE CONOCIDO LA POLITICA DE TRATAMIENTO DE DATOS PERSONALES DISPONIBLE EN_: HTTPS://ASEGURADORASOLIDARIA.COM.CO/ENLACES-DE-INTERES/POLITICA-DE-PRIVACIDAD.ASPX

PARA ACCEDER AL CLAUSULADO DE SU POLIZA DE SEGURO, POR FAVOR INGRESE AL SIGUIENTE LINK http: idaria.com. de-i d aspx Y BUSQUE EL NOMBRE DEL PRODUCTO TAL Y COMO
FIGURA EN EL TITULO DE ESTE DOCUMENTO. TAMBIEN PUEDE VERIFICAR LA VALIDEZ DE ESTA POLIZA DESDE NUESTRA PAGINA WEB https://www.aseguradorasolidaria.com.co, EN EL MENU “SERVICIOS”, OPCION “CONSULTA POLIZA DE CUMPLIMIENTO Y OTROS"

g ||

-

FIFQMA ASEGURADOR (415)7701861000019(8020)000000000007000460332404

DIRECCION NOTIFICACION ASEGURADORA: Calle 100 No. 9A-45 Piso 12 Bogota CLI ENTE ",
CADE207BOCO7FB7ASE Im ﬁ ﬁaEﬁl‘ m

Defensor del Consumidor Financiero — Principal: Juan Sebastian Portilla Portilla - Defensor del Consumidor Financiero — Suplente: José Guillermo Pefia Gonzalez
Direccion: Av 19 # 114 — 09 oficina 502 Bogota — Teléfonos: (601) 213 13 70 — 213 13 22 - Celular: 321 924 04 79 — 323 232 29 34 - Correo electrénico: contacto@pgabogados.com
Horario: Lunes a Viernes de 8:00 a.m. a 12:00 p.m. y 1:00 p.m. a 5:00 p.m Para mayor informacién lo invitamos a consultar el folleto en el siguiente link de nuestra pagina web:

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

GRAN CONTRIBUYENTE RES.2509 DIC/93 - REGIMEN COMUN - ACTIVIDAD ECONOMICA 6601, ENTIDAD COOPERATIVA NO EFECTUAR RETENCION EN LA FUENTE

Compania de Seguros



Ahora Aseguradora Solidaria de Colombia confirma la informacién de los clientes a través del Call Center, por favor tenga en cuenta que sera contactado para realizar el procedimiento

SUPERINTENDENCIA FINANCIERA
DE COLOMBIA

VIGILADO

Asequradora Solidaria

s Dosimonuara efor Emprcsa £0mo5 a Novena Mcjor Emprosa
“Trabajar cn Golomel para Troojar on Améica Lath

To

NIT: 860.524.654-6 POLIZA DE GARANTIA UNICA DE CUMPLIMIENTO EN FAVOR DE el . PTTra—
ENTIDADES ESTATALES - DECRETO 1082 DE 2015 oncnigsspgmens
- PATRICLSUSP09V4

H at | Los Mejores L Great | LosMejoresLs
» deColonbi
Work,

NUMERO ELECTRONICO
PARA PAGOS

4603324049

POLIZA No: 460- 47- 994000091617 ANEXO: 2

AGENCIA EXPEDIDORA: CUCUTA QJI NTA VELEZ cop. AGENCIA: 460 RAMO: 47
DIA MES ANO DIA MES  ARO
TIPo DE MovimiENTO:  MODI FI CACI ON TIPO DE IMPRESION: | MPRESI ON ‘ 03 ‘ 12 ‘ 2025 ‘ ‘ 03‘ 12‘ 2025‘
FECHA DE EXPEDICION FECHA DE IMPRESION
DATOS DEL AFIANZADO
NOMBRE:: TODOLI NEAS S. A S IDENTIFICACION:  NIT 900. 027.827-6
DIRECCION: CALLE 11 #2 E - 75 LC 51 cuoad: CUCUTA, NORTE DE SANTANDER TELEFONO: 6075713454
DATOS DEL ASEGURADO Y BENEFICIARIO
ASEGURADO:  CORP AUTONOVA REG ONAL DE LA F CORPONOR IDENTIFICACION:  NIT 890. 505. 253-4
BENEFICIARIO: CORP AUTONOMA REGI ONAL DE LA F CORPONCR IDENTIFICACION: i 890. 505. 253- 4
AMPAROS
G RO DE NEGOCI O: CONTRATO DE SUM NI STROS
DESCIéIA $8I ON  AMPARCS VI GENCI A DESDE VI CENCI A HASTA SUVA ASEGURADA
CUVPLI M ENTO 06/ 10/ 2025 06/ 06/ 2026 9, 054, 575. 40
PAGO DE SALARI OS, PRESTACI ONES SOCI ALES E | ND 06/ 10/ 2025 06/ 12/ 2028 9, 054, 575. 40
CALI DAD DEL SERVI Cl O 06/ 10/ 2025 06/ 06/ 2026 9, 054, 575. 40
CALI DAD DEL BI EN 06/ 10/ 2025 06/ 06/ 2026 9, 054, 575. 40

POLI ZA DE CUMPLI M ENTO DE CONTRATO DE SUM NI STRCS:

BENEFI Cl ARI OS

NI T 890505253 - CORP AUTONOVA REG ONAL DE LA F CORPONOR

POLI ZA DE CUMPLI M ENTO DE CONTRATO DE SUM NI STROS

OBJETO DE LA GARANTI A

EL OBJETO DE LA PRESENTE POLI ZA ES GARANTI ZAR EL PAGO DE LOS PERJUI Cl OS DERI VADOS DEL | NCUWMPLI M ENTO DE LAS
OBLI GACl ONES A CARGO DEL CONTRATI STA DERI VADAS DEL CONTRATO DE SUM NI STRO No. SASI NV646- 2025, CELEBRADO ENTRE
LAS PARTES , RELACIONADO CON : SUM N STRO E | NSTALACION DE AIRES ACONDI Cl ONADOS QUE SE REQUIEREN EN LAS
DI FERENTES SEDES DE LA CORPORCI ON AUTONOMA REGI ONAL DE LA FRONTERA NORORI ENTAL CORPCNOR

SE REALI ZA EL PRESENTE ANEXO DE MODI FI CACI ON, DE ACUERDO A LA SOLICITUD DE ADICION Y PRORROGA DE FECHA 01 DE
DI CI EMBRE DE 2025 AL CONTRATO No. SASI NV646- 2025

VALOR ASEGURADO TOTAL: VALOR PRIMA: GASTOS EXPEDICION: IVA: TOTAL A PAGAR:
$ *****8, 3467 300. 80 $ ***********21’ 563 $*****8 000. 00 $ Kkxk*Kkk*E G117 $ *kxkkkkkkxx 35 180
NOMBRE INTERME’_DIARIO CLAVE %PART NOMBRE COMPARNIA COASEGURO CEDIDO %PART VALOR ASEGURADO
LU S EDUARDO RUBI O Y COWPANI A LTDA A 2741 100. 00

DECLARACION Y AUTORIZACION: DECLARO CONOCER Y ESTAR INFORMADO QUE LOS CANALES QUE A CONTINUACION SE RELACIONAN, CUYOS DATOS VERACES Y FIDEDIGNOS HE SUMINISTRADO VOLUNTARIAMENTE EN EL PRESENTE DOCUMENTO, PUEDEN SER
UTILIZADOS POR LA ASEGURADORA PARA REALIZAR GESTIONES DE COBRANZA, ASi COMO PARA EL ENVIO DE MENSAJES PUBLICITARIOS A TRAVES DE MENSAJES CORTOS DE TEXTO (SMS), MENSAJERIA POR APLICACIONES WEB, CORREOS ELECTRONICOS Y
LLAMADAS TELEFONICAS DE CARACTER COMERCIAL O PUBLICITARIO, TODO DENTRO DEL MARCO LEGAL APLICABLE. DE ESTA MANERA, AUTORIZO EXPRESAMENTE PARA SER CONTACTADO POR LA ASEGURADORA Y/O SUS GESTORES COMERCIALES, DE COBRANZA
E INTERMEDIARIOS, PARA LOS FINES MENCIONADOS EN LA PRESENTE DECLARACION, MEDIANTE LOS CANALES DE: PRESENCIAL, LLAMADAS, CORREO ELECTRONICO Y EN ALGUNOS CASOS MENSAJES DE TEXTO Y WHATSAPP POR MEDIO DE GESTION AUTOMATICA.
EN CASO QUE DESEE CAMBIAR EL CANAL DE CONTACTO O TENER UN CANAL EXCLUSIVO PARA LA GESTION DE COBRANZA, POR FAVOR INFORMAR AL CORREO ELECTRONICO: GESTIONDECARTERA@SOLIDARIA.COM.CO, PARA FINES COMERCIALES POR FAVOR
INFORMAR AL CORREO  GESTIONCOMERCIAL@SOLIDARIA.COM.CO Y  PARA MODIFICAR O  ACTUALIZAR SUS DATOS DE CONTACTO POR FAVOR  INGRESAR A https://www.solidaria.com.co/wa_

MEDIANTE LA SOLICITUD Y CONTRATACION DEL CONTRATO DE SEGURO, USTED EN CALIDAD DE TITULAR(ES) DE LA INFORMACION; DE MANERA LIBRE, EXPRESA, VOLUNTARIA E INFORMADA, AUTORIZA A ASEGURADORA SOLIDARIA DE COLOMBIA ENTIDAD
COOPERATIVA O A LA PERSONA NATURAL O JURIDICA A QUIEN ESTE ENCARGUE, A RECOLECTAR ALMACENAR, UTILIZAR, CIRCULAR, SUPRIMIR Y EN GENERAL, A REALIZAR CUALQUIER OTRO TRATAMIENTO A LOS DATOS PERSONALES POR USTED SUMINISTRADOS,
PARA TODOS AQUELLOS ASPECTOS INHERENTES A LAS ACTIVIDADES COMERCIALES Y PROMOCIONALES, Y CUALQUIER OTRO RELACIONADO CON EL DESARROLLO DEL OBJETO SOCIAL PRINCIPAL DEL REFERIDA SOCIEDAD, LO QUE IMPLICA EL USO DE LOS DATOS
EN ACTIVIDADES DE MERCADEO, PROMOCION Y DE SER EL CASO, CUANDO LA ACTIVIDAD COMERCIAL LO REQUIERA, LA TRANSFERENCIA Y TRANSMISION DE LOS MISMOS A UN TERCERO (INCLUYENDO TERCEROS PAISES), BAJO LOS PARAMETROS DE LA LEY 1581 DE
2.012, DECRETO 1074 DE 2015 Y DEMAS NORMATIVIDAD VIGENTE QUE REGULE LA MATERIA. EN TODO CASO, ASEGURADORA SOLIDARIA GARANTIZA LAS CONDICIONES DE SEGURIDAD, PRIVACIDAD Y DEMAS PRINCIPIOS QUE IMPLIQUEN EL TRATAMIENTO DE DATOS
PERSONALES ACORDE CON LA LEGISLACION APLICABLE. ESTA AUTORIZACION SE MANTENDRA POR EL TIEMPO DE DURACION DEL VINCULO O LA PRESTACION DEL SERVICIO Y POR EL TIEMPO DE DURACION DE LA SOCIEDAD RESPONSABLE, CONFORME LO
ESTABLECIDO EN SUS MANUALES Y POLITICAS. IGUALMENTE DECLARO QUE HE CONOCIDO LA POLITICA DE TRATAMIENTO DE DATOS PERSONALES DISPONIBLE EN_: HTTPS://ASEGURADORASOLIDARIA.COM.CO/ENLACES-DE-INTERES/POLITICA-DE-PRIVACIDAD.ASPX

PARA ACCEDER AL CLAUSULADO DE SU POLIZA DE SEGURO, POR FAVOR INGRESE AL SIGUIENTE LINK http: idaria.com. de-i d aspx Y BUSQUE EL NOMBRE DEL PRODUCTO TAL Y COMO
FIGURA EN EL TITULO DE ESTE DOCUMENTO. TAMBIEN PUEDE VERIFICAR LA VALIDEZ DE ESTA POLIZA DESDE NUESTRA PAGINA WEB https:/Mmww.aseguradorasolidaria.com.co, EN EL MENU “S : MIENTO Y OTROS".
FIRMA ASEGURADOR (415)7701861000019(8020)000000000007000460332404 FIRMA TOMADOR
DIRECCION NOTIFICACION ASEGURADORA: Calle 100 No. 9A-45 Piso 12 Bogota LI ENTE ",
CADE207BOC07FB7D56 . ﬂaEﬁI‘ m

Defensor del Consumidor Financiero — Principal: Juan Sebastian Portilla Portilla - Defensor del Consumidor Financiero — Suplente: José Guillermo Pefia Gonzalez
Direccion: Av 19 # 114 — 09 oficina 502 Bogota — Teléfonos: (601) 213 13 70 — 213 13 22 - Celular: 321 924 04 79 — 323 232 29 34 - Correo electrénico: contacto@pgabogados.com
Horario: Lunes a Viernes de 8:00 a.m. a 12:00 p.m. y 1:00 p.m. a 5:00 p.m Para mayor informacién lo invitamos a consultar el folleto en el siguiente link de nuestra pagina web:

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

GRAN CONTRIBUYENTE RES.2509 DIC/93 - REGIMEN COMUN - ACTIVIDAD ECONOMICA 6601, ENTIDAD COOPERATIVA NO EFECTUAR RETENCION EN LA FUENTE

Compania de Seguros



Asequradora Solidaria

de (olombia
ASEGURADORA SOLIDARIA DE COLOMBIA ENTIDAD COOPERATIVA NIT: 860524654-6 Factura Electronica De Venta 460F194216
Direccién CALLE 24 #20A - 27, Yopal, Colombia Referencia 4603324049
Teléfono 6075748909 Plan 4603324049
Correo Electrénico laotero3@hotmail.com Recaudo 4603324049
www.aseguradorasolidaria.com.co Pagina 1 de 1
e 0
INFORMACION DEL CLIENTE
Nombre NIT Teléfono Contacto
TODOLINEAS S.A.S 900027827 3176450991 TODOLINEAS S.A.S
Direccion Ciudad Correo Electrénico
CALLE 11 #2E-75LC 51 CUCUTA, Colombia todolineas.sas@gmail.com
DATOS DE LA FACTURA b
Fecha Factura Fecha Vencimiento Fecha Validacion DIAN Forma De Pago Medio De Pago Plazo
03.12.2025 16:03:00 03.12.2025 03.12.2025 16:10:22-05:00 Contado Pago y depésito pre acordado (PPD) 03.12.2025
Fecha Inicio Periodo De Facturacion Fecha Final Periodo De Facturacién
03.12.2025 16:10:16 31.12.2025 00:00:00
DETALLE DE LA FACTURA )
DESCUENTOS/CARGOS IMPUESTO VALOR
# CODIGO DESCRIPCION CANTIDAD | U/M UNITARIO
% VALOR % VALOR TOTAL
1 84131514 Prima-POLIZA DE GARANTIA UNICA DE CUMPLIMIENTO EN FAVOR DE 1 NAR 4.961,4 IVA 19,00 942,67 4.961,4
ENTIDADES ESTATALES - DECRETO 1082 DE 2015-PATRICLSUSP09V4
2 82121507 Gastos de Emision 1 NAR 5.000,00 IVA 19,00 950,00 5.000,00
Tipo de operacion: Estandar-10
Total Linea Detalles: 2
OBSERVACIONES DE LA FACTURA
USUARIO: LOTERO. SUBTOTAL 9.961.4
AGENCIA:CUCUTA QUINTA VELEZ - Cll 11 No. 2E-10, Edificio C.C. y Deportivo Quinta Vélez, Local 2-03 A - Colombia - Norte IVA 19,00% 1.892,67
de Santander - CUCUTA - CORREQO: laotero3@hotmail.com - TELEFONO: 6075748909 TOTAL OPERACION COP 11.854,00
SON: ONCE MIL OCHOCIENTOS CINCUENTA Y CUATRO PESOS TOTAL A PAGAR CLIENTE 11.854,00
POLIZA NRO.: 460-47-994000091617-3

LA MORA EN EL 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 A
ASEGURADORA SOLIDARIA DE COLOMBIA ENTIDAD COOPERATIVA, PARA EXIGIR EL PAGO DE LA PRIMA DEVENGADA Y DE LOS GASTOS CAUSADOS CON OCASION DE LA EXPEDICION DEL CONTRATO.LINEA DE SERVICIO
AL CLIENTE: Linea Solidaria 018000 512021 gratis desde cualquier parte del pais, #789 gratis desde celulares Claro, Tigo y Movistar
Defensor del Consumidor Financiero: Manuel Guillermo Rueda Serrano * Direccién: Carrera 13 A # 28-38 Oficina 221, Bogota * Teléfono: (601) 7919180 Fax: (601) 7919180 * Celular: 312 342 6229 * Correo electronico:
defensoriasolidaria@gmail.com Para mayor informacién lo invitamos a consultar el folleto en el siguiente link de nuestra pagina web:https://aseguradorasolidaria.com.co/servicios/defensoria-del-consumidor-financiero.aspx

Facturacion Electronica, segun resolucion de la DIAN No 18764090502943 con vigencia del 2025-03-14 al 2026-09-14 . Numeracion habilitada del 460F 163215 al 460F500000
GRAN CONTRIBUYENTE RES. 2509 DE DICIEMBRE 03 DE 1993. AUTORETENEDOR POR RENDIMIENTOS FINANCIEROS. RESPONSABLE DE IMPUESTO A LAS VENTAS — REGIMEN COMUN. ACTIVIDAD INDUSTRIA Y COMERCIO
CODIGO ClIU 6511. REGIMEN TRIBUTARIO ESPECIAL ARTICULO 19-4 ESTATUTO TRIBUTARIO. ENTIDAD VIGILADA POR LA SUPERINTENDENCIA FINANCIERA DE COLOMBIA. Autorizacién de Numeracién de Facturacién No
18764090502943 valido desde 14/03/2025 hasta 14/09/2026 Rango desde 460F 163215 Hasta 460F500000
CUFE: 5fb3b46e8c7e7b01c8bd30a755e9b840958831a53aab383cc9e113401c6ab2c49624acffeb205be4e8d87 12e7c646a3e
Proveedor Tecnoldgico: Carvajal Tecnologia y Servicios S.A.S BIC - Nombre del SW: CEN-Financiero - Nit: 890.321.151-0
Representacion Grafica De Factura Electronica De Venta
Firma Digital:
gGPx00UZk27vFuOqBNILL2VKNDPmXj10hJ6/Jd9VFFGWHftYYoPbfllo5t1 ChVkudZK5YWPSM+p/nygWi07+MwPgwmDibY69Sh2LNTs794xvPOTZ/5pLZ276F ScUbqYtKhmBn+0o1FHOxp8LJHNVITopy81QpSG6YRUFOMIi6+Fkmc1jcmIFKoff/ 1mG5
1t1764upatOF/trJGZI3hn7r4G8+d+GpWcbCgoAWe1zoty T9JvHsDc1eKzuN2QVy/biPr5F75b8usvb0yhsz7auzK1KKWqsFpMqUpS7PkfONUqJffoCRgBxOBrmMau/Q60c97gzDGIUoTpchABtU3AUOPIQ==

ASEGURADORA SOLIDARIA DE COLOMBIA ENTIDAD COOPERATIVA NIT
860524654-6

Direccion CALLE 24 #20A - 27, YOPAL, Colombia

FACTURA ELECTRONICA DE VENTA 460F194216

Referencia 4603324049

TOTAL A PAGAR CLIENTE COP 11.854,00

(415)7701861000019(8020)000000000007000460332404

TODOLINEAS S.A.S

Id 900027827 Direccion: CALLE 11 #2 E - 75 LC 51 Teléfono: 3176450991 Correo Electrénico: todolineas.sas@gmail.com

Cédigo de Banco Cheque No. Valor $ Cantidad de Cheques TOTAL CHEQUE $
Cadigo de Banco Cheque No. Valor $ EFECTIVO $
Codigo de Banco Cheque No. Valor $ VALOR PAGADO $

DATOS GENERALES

AGENCIA EXPEDIDORA: CUCUTA QUINTA VELEZ TOMADOR: TODOLINEAS S.A.S NIT: 900.027.827-6

CODIGO DE AGENCIA: 460 ASEGURADO: CORP AUTONOMA REGIONAL DE LA F CORPONOR NIT:
TIPO DE MOVIMIENTO: PRORROGA BENEFICIARIO: CORP AUTONOMA REGIONAL DE LA F CORPONOR NIT:
NUMERO DE POLIZA 460-47-994000091617-3 FECHA DE EXPEDICION: 03/12/2025

VIGENCIA DESDE: 06/12/2028 VIGENCIA HASTA: 31/12/2028

DATOS DEL RIESGO:

GIRO DEL NEGOCIO: CONTRATO DE SUMINISTROS CLAUSULADO: PATRICLSUSP09V4




Asequradora Solidaria

de (olombia
ASEGURADORA SOLIDARIA DE COLOMBIA ENTIDAD COOPERATIVA NIT: 860524654-6 Factura Electrénica De Venta 460F194215
Direccion CALLE 24 #20A - 27, Yopal, Colombia Referencia 4603324049
Teléfono 6075748909 Plan 4603324049

Correo Electrénico laotero3@hotmail.com

" lidari Recaudo 4603324049
www.aseguradorasolidaria.com.co Pagina 1 de 1
e 0
INFORMACION DEL CLIENTE
Nombre NIT Teléfono Contacto
TODOLINEAS S.A.S 900027827 3176450991 TODOLINEAS S.A.S
Direccion Ciudad Correo Electrénico
CALLE 11 #2E-75LC 51 CUCUTA, Colombia todolineas.sas@gmail.com
DATOS DE LA FACTURA b
Fecha Factura Fecha Vencimiento Fecha Validacion DIAN Forma De Pago Medio De Pago Plazo
03.12.2025 15:48:00 03.12.2025 03.12.2025 16:04:23-05:00 Contado Pago y depésito pre acordado (PPD) 03.12.2025
Fecha Inicio Periodo De Facturacion Fecha Final Periodo De Facturacién
03.12.2025 16:04:22 31.12.2025 00:00:00
DETALLE DE LA FACTURA )
DESCUENTOS/CARGOS IMPUESTO VALOR
# CODIGO DESCRIPCION CANTIDAD | U/M UNITARIO
% VALOR % VALOR TOTAL
1 84131514 Prima-POLIZA DE GARANTIA UNICA DE CUMPLIMIENTO EN FAVOR DE 1 NAR 21.563,19 IVA 19,00 4.097,01 21.563,19
ENTIDADES ESTATALES - DECRETO 1082 DE 2015-PATRICLSUSP09V4
2 82121507 Gastos de Emision 1 NAR 8.000,00 IVA 19,00 1.520,00 8.000,00
Tipo de operacion: Estandar-10
Total Linea Detalles: 2
OBSERVACIONES DE LA FACTURA
USUARIO: LOTERO. SUBTOTAL 29.563,19
AGENCIA:CUCUTA QUINTA VELEZ - Cll 11 No. 2E-10, Edificio C.C. y Deportivo Quinta Vélez, Local 2-03 A - Colombia - Norte IVA 19,00% 5.617,01
de Santander - CUCUTA - CORREQO: laotero3@hotmail.com - TELEFONO: 6075748909 TOTAL OPERACION COP 35.180,00
SON: TREINTA'Y CINCO MIL CIENTO OCHENTA PESOS TOTAL A PAGAR CLIENTE 35.180,00
POLIZA NRO.: 460-47-994000091617-2

LA MORA EN EL 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 A
ASEGURADORA SOLIDARIA DE COLOMBIA ENTIDAD COOPERATIVA, PARA EXIGIR EL PAGO DE LA PRIMA DEVENGADA Y DE LOS GASTOS CAUSADOS CON OCASION DE LA EXPEDICION DEL CONTRATO.LINEA DE SERVICIO
AL CLIENTE: Linea Solidaria 018000 512021 gratis desde cualquier parte del pais, #789 gratis desde celulares Claro, Tigo y Movistar
Defensor del Consumidor Financiero: Manuel Guillermo Rueda Serrano * Direccién: Carrera 13 A # 28-38 Oficina 221, Bogota * Teléfono: (601) 7919180 Fax: (601) 7919180 * Celular: 312 342 6229 * Correo electronico:
defensoriasolidaria@gmail.com Para mayor informacién lo invitamos a consultar el folleto en el siguiente link de nuestra pagina web:https://aseguradorasolidaria.com.co/servicios/defensoria-del-consumidor-financiero.aspx

Facturacion Electronica, segun resolucion de la DIAN No 18764090502943 con vigencia del 2025-03-14 al 2026-09-14 . Numeracion habilitada del 460F 163215 al 460F500000
GRAN CONTRIBUYENTE RES. 2509 DE DICIEMBRE 03 DE 1993. AUTORETENEDOR POR RENDIMIENTOS FINANCIEROS. RESPONSABLE DE IMPUESTO A LAS VENTAS — REGIMEN COMUN. ACTIVIDAD INDUSTRIA Y COMERCIO
CODIGO ClIU 6511. REGIMEN TRIBUTARIO ESPECIAL ARTICULO 19-4 ESTATUTO TRIBUTARIO. ENTIDAD VIGILADA POR LA SUPERINTENDENCIA FINANCIERA DE COLOMBIA. Autorizacién de Numeracién de Facturacién No
18764090502943 valido desde 14/03/2025 hasta 14/09/2026 Rango desde 460F 163215 Hasta 460F500000
CUFE: e1834e0c62a4456c3e2b0cd316319e0bed4d7f2a94b75bef4a2a6886e6b1c42488be47ce074badab8f1e798885b52b9%e
Proveedor Tecnoldgico: Carvajal Tecnologia y Servicios S.A.S BIC - Nombre del SW: CEN-Financiero - Nit: 890.321.151-0
Representacion Grafica De Factura Electronica De Venta
Firma Digital:
eOc1cVja5kYX3yop+sHJjXQw7 1js/bYWBKB/xIt/vPypMFxZa5zt+rFUaNFqGlamIEcgZGWkEneg2L FERalnlxwONaqj9rYjNkj8FrUXOmSMPYcW4JhSWZk3YLPKsO1MbpzHWF0aduNvb4jSASOTP5Z9EI2/N2cL KZGARiIgQoKbCCl9sVc0/9Em1kyo1
WdAFtVYYVfLKrZODE8m6PxHBwegzRmksbNMmfTVxSxzMhKK/f3JaBgbAqpX0QGOhNtDwYjR06se4p6EjC4r/nupPNguYbFLCd4BHF/BPS3Fyen4eNCZZMOjarxvwFbLZ+XmImXQeZkKGvHgG3mHIuXiZugQ==

ASEGURADORA SOLIDARIA DE COLOMBIA ENTIDAD COOPERATIVA NIT
860524654-6

Direccion CALLE 24 #20A - 27, YOPAL, Colombia

FACTURA ELECTRONICA DE VENTA 460F194215

Referencia 4603324049

TOTAL A PAGAR CLIENTE COP 35.180,00

(415)7701861000019(8020)000000000007000460332404

TODOLINEAS S.A.S

Id 900027827 Direccion: CALLE 11 #2 E - 75 LC 51 Teléfono: 3176450991 Correo Electrénico: todolineas.sas@gmail.com

Cédigo de Banco Cheque No. Valor $ Cantidad de Cheques TOTAL CHEQUE $
Cadigo de Banco Cheque No. Valor $ EFECTIVO $
Codigo de Banco Cheque No. Valor $ VALOR PAGADO $

DATOS GENERALES

AGENCIA EXPEDIDORA: CUCUTA QUINTA VELEZ TOMADOR: TODOLINEAS S.A.S NIT: 900.027.827-6

CODIGO DE AGENCIA: 460 ASEGURADO: CORP AUTONOMA REGIONAL DE LA F CORPONOR NIT:
TIPO DE MOVIMIENTO: MODIFICACION BENEFICIARIO: CORP AUTONOMA REGIONAL DE LA F CORPONOR NIT:
NUMERO DE POLIZA 460-47-994000091617-2 FECHA DE EXPEDICION: 03/12/2025

VIGENCIA DESDE: 03/12/2025 VIGENCIA HASTA: 06/12/2028

DATOS DEL RIESGO:

GIRO DEL NEGOCIO: CONTRATO DE SUMINISTROS CLAUSULADO: PATRICLSUSP09V4




Asequradora Solidaria

o de (olombia

NIT: 860.524.654-6

COMPROBANTE DE PAGO ;

NUMERO ELECTRONICO

PARA PAGOS

4603324049

INDIVIDUAL

SENOR USUARIO: ESTE COMPROBANTE ES VALIDO UNICAMENTE CON EL TIMBRE DE LA CAJA DEL BANCO O SUPERMERCADO.
NO ES UN RECIBO OFICIAL DE CAJA.

Agencia Exp: CUCUTA QUINTA VELEZ

AG. RAM. POL.:460 _47 _994000091617

VALOR CARTERA A LA FECHA DE IMPRESION:
$47,034.00

DIA MES ANO

03 | 12 | 2025

FECHA DE IMPRESION

NOMBRE::
‘ TODOLINEAS S.A.S

IDENTIFICACION:  NIT

900.027.827-6

<
FORMA DE PAGO cheQuE [ ] erecvo || VALOR PAGADO

COD. No.

BANCO CHEQUE Y

$

(415)7701861000019(8020)000000000007000460332404

PUNTOS DE PAGO

MEDIOS DE PAGO

* CORRESPONSALES DE RECAUDO
(SOLO PAGO EN EFECTIVO)

MONTO MAXIMO

INTERNET (PSE-TC)

www.solidaria.com.co

Cuenta de Ahorros /
Corriente - TC

BANCOS

Banco de Bogota
Banco de Occidente

Efectivo 6 Cheque

IMPORTANTE

y nimero electrénico

1) GRUPO EXITO Carulla, Surtimax $9.999.999
y Almacenes Exito

2) SUPERGIROS Convenio No. 6792 $5.000.000
y nimero electrénico

3) PUNTO DE PAGO Convenio No. 6792 $4.000.000
y nimero electrénico

4) FULLCARGA Convenio No. 6792 $3.000.000
y nimero electrénico

5) PUNTORED Convenio No. 6792 $ 800.000
y nimero electrénico

6) EFECTY Convenio No. 6792 $ 500.000

7) COOPENESSA

UNICO CONVENIO PARA PA
POLIZAS ESTUDIANTIL

EXCLUSIVO SANTANDER DEL SUR

GOS $ 500.000
ES

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

Ve

-Para pagos por medio de linea telefénica o por Internet (PSE),se requiere del nimero
electrénico para pagos.

SUPERINTENDENCIA FINANCIERA
DE COLOMBIA

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

VIGILADO

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

htp:

LINEA DE SERVICIO AL CLIENTE h

Whatsapp business Cami a través de www.aseguradorasolidaria.com.co Linea Solidaria a través del #789
desde tu mévil Claro, Tigo, Movistar y Avantel 01 8000 512021 gratis desde cualquier lugar del pais

Defensor del Consumidor Financiero — Principal: Juan Sebastian Portilla Portilla
Defensor del Consumidor Financiero — Suplente: José Guillermo Pefia Gonzalez
Direccién: Av 19 # 114 - 09 oficina 502 Bogota — Teléfonos: (601) 213 13 70 — 213 13 22
Celular: 321 924 04 79 — 323 232 29 34 - Correo electrénico: contacto@pgabogados.com
Horario: Lunes a Viernes de 8:00 a.m. a 12:00 p.m. y 1:00 p.m. a 5:00 p.m

Para mayor informacion lo invitamos a consultar el folleto en el siguiente link de nuestra pagina web:

com

&

)25/DEFENSOR-CONSUMIDOR-FINANCIERO-2025F pdf

*LOS CORRESPONSALES DE RECAUDO RECIBEN PAGOS PARCIALES.

Cliente -

~

Compania de Seguros

D T R

COMPROBANTE DE PAGO INDIVIDUAL %

NUMERO ELECTRONICO

PARA PAGOS

4603324049

Asequradora Solidaria

o de (olombia
NIT: 860.524.654-6

NOMBRE:: TODOLINEAS S.A.S

IDENTIFICACION:  NIT

900.027.827-6

03 | 12 | 2025

DIA MES ANO
FECHA DE IMPRESION

CHEQUE I:I
COD. No.
CHEQUE

‘ FORMA DE PAGO
BANCO

EFECTIVO |:| ‘

VALOR PAGADO

$

SUPERINTENDENCIA FINANCIERA
DE COLOMBIA

(415)7701861000019(8020)000000000007000460332404

VIGILADO

DIRECCION NOTIFICACION ASEGURADORA: Calle 100 No. 9A-45 Piso 8 y 12 Bogota

- Banco -

~

Compahia de Seguros



= Bancolombia /70 e /

Sucursal Virtual Negocios 3 Dic 2025 17:47

Padgo PSE NIT: 900027827
g Usuario: KARYM YOLIBETH JACOME RAMIREZ

Pago exitoso
CUS 1979875237

Comercio Referencia 1
Aseguradora Solidaria de Colombia  192.230.104.6

Fecha Referencia 2

3 Dic 2025 17:47 4603324049

Numero de factura Referencia 3
46033240492 NIT - 900027827
Descripcion del pago Valor del Pago
POLIZAS $47.034

Numero de comprobante Costo de la transaccion
46033240492 $0

Producto origen
Corriente - Bancolombia
**k*%k% 5990

SUPERINTENDENCIA FINANCIERA
VIGILADO DE COLOMBIA



