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No POLIZA AGP-180006314 No. ANEXO @ No. CERTIFICADO = 552011684 No. RIESGO

TIPO DE DOCUMENTO FECHA DE EXPEDICION _‘T_OSIIZIZGZS SUC. EXPEDIDORA AGENCIA PASTO

L. VIGENCIADESOE | VIGENCIAWASTA | DIAS | VIGEWCIADEL CERTIIC DODESDE | VIGENCIA DEL CERTIFICADO HASTA

{ 28:98 Horas Del 85/12/2025 ' 24:90 Horas Del 2e/12/2028 N/A N/A

| N/A N/A

TOMADOR  H.S.E CONSULTORES 5.5.T S5.A.S

{ ! { | Mo.DOC. IDENTIDAD  991.239.536-1
i — . | Bttt bt et |
DIRECCION - CAL 87 BARRIO LA UNION i TELEFONO | 3212085397

| ASEGURADO  MUNICIPIO VALLE DEL GUAMUEZ | No.DOC.IDENTIDAD  880.102.912-2
P—ﬁ—_—-v—n--*-—-—. - —— - - ’.—v-\"—-—————. -
i DIRECCION - CALLE 7 5-20 PALACIO MUNICIPAL i - 6014287120
P—— e ey — - ———— —_— R R R

BENEFICIARIO MUNICIPIO VALLE DEL GUAMUEZ . No.DOC. IDENTIDAD  860.102.912-2

_ = o

| DIRECCION  CALLE 7 5-28 PALACIO MUNICIPAL i TELEFONO 6814287120
| OBJETO DE CONTRATO

GARANTIZAR EL PAGO DE LOS PERJUICIOS DERIVADOS DEL INCUMPLIMIENTO DE LAS OBLIGACIONES CONTENIDAS EN EL CONTRATO
No.SE-CV-SA-SIP-7@4-2025 , CUYO OBJETO ES

COMPRAVENTA DE MATERIALES DE FERRETERIA PARA EL MEJORAMIENTO DE LA INFRAESTRUCTURA EDUCATIVA DE LA INSTITUCION EDUCATIVA RURAL EL

ROSAL, INSTITUCION EDUCATIVA RURAL EL CAIRO, SEDE EDUCATIVA VILLA HERMOSA, SEDE EDUCATIVA EL OASIS, SEDE EDUCATIVA LOS LLANOS Y SEDE
EDUCATIVA LA ESPERANZA DEL MUNICIPIO VALLE DEL GUAMUEZ, DEPARTAMENTO DEL PUTUMAYO.

CUMPLIMIENTO 90:98 Horas Del 85/12/2025 24:80 Horas Del 20/86/2826 18.155.810, 48 17.638,00
PRESTACIONES SOCIA[:ES 99:00 Horas Del DS!W!OZST_ 24:90 Horas Del 20/12/2028 9.0877.985,20 41.447,00
Uit hocnanlin ! - el Bt ot sl e e | } J
CALIDAD DE LOS ELEMENTOS 29:00 Horas Del @5/12/2825 24:0@ Horas Del 28/06/2826 18.155.818, 40 17.638,00
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| CONVENIO DE PAGO DIRECTO EFECTIVD, Fecha de Pago: 85/12/2025 | TOTAL A PAGAR
f ==y o CONDICIONES GENERALES DE LA POLIZA
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ES DE OBLIGATORIO CUMPLIMIENTO DILICENCIAR EL FORMULARIO DE CONOCIMIENTO DEL CLIENTE, SUMINISTRAR INFORMACION VERAZ ¥ VERIFICABLE Y REALIZAR ACTUALIZACION DE
DATOS POR LO MENOS ANUALMENTE (CIRCULAR EXTERNA 026 DE 2008 SUPERFINANCIERA).

ACUERDO 3 GENCIA DE LA POLIZA
DA, SE COMPROMETE A PAGAR LA PRIMA DENTRO DE LOS 30 DIAS CONTADOS A PARTIR DEL INICIC DE W1

g' :g;:?mnmo 1068 DEL CODIGO DE COMERCIO, MODIFICADO POR EL ARTICULO 82 DE LA LEY 45 DE 1990, LA MORA EN EL PAGO DE LA PRIMA DE LA PRESENTE POLIZA
oummnmmuummmmmmm@m S DEL CONTRATO Y DARA ARG
SEGUROS PARA EXIGIR EL PAGO PRIMA DEVENGADA Y DE LOS GASTOS CAUSADOS POR LA EXPEDICION DERSCHO OMPANIA
DE “roru'%onu :\l P‘am INDICADA EN ESTA CARATULA, MANIFIESTO EXPRESAMENTE QUE HE TENIDO A Mi DISPOSICION LAS CONDICIONES GENERALES DE LA POLIZA
mm“ Ancc QUE DURANTE EL PROCESO DE NEGOCIACION, ANTICIPADAMENTE ME HAN SIDO EXPLICADAS POR LA COMPANIA Y/O POR EL INTERMEDIARIOS DE SEGUROS

10 M::g EXCLUSIONES ¥ ALCANCES ¥ CONTENIDOS DE LA COBERTURA, ASI COMO LAS GARANTIAS, EN VIRTUD DE TAL ENTENDIMIENTO, LAS ACEPTO ¥ DECIDO T M‘Q‘”
POLIZA DE SEGUROS CONTENIDA EN ESTE DOCUMENTO

Lineas de Atencion al Cliente:

&8 - Nacional: 018000 111935
« Bogots: 327 4712 - 327 4713
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