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ACTA APROBACION DE POLIZA DE CUMPLIMIENTO ‘ Fecha: 24/Feb/2023

La presente acta se expide en cumplimiento de lo establecido en el Decreto 1082 de 2015, y de conformidad al Contrato No. PS.GCT.2.7.25- 1540,
suscrito entre Corporacion para el Desarrollo Sostenible del Area de Manejo Especial la Macarena “CORMACARENA" e INTACMA SAS NIT.
901.131.523-0, Representada legalmente por ERIKA LILIANA FRANCO VARGAS, identificada con cedula de ciudadania No
1.098.675.523 de Bucaramanga. o

En consecuencia, se aprobo, la Péliza de Seguro de Cumpli @to N° 620 47 994000059147 a.faver de Enitidades Estatales, allegada por el
contratista en atencion al acta de terminacién de fecha 16 D|Clembre del 2025, teniendo en cuenta que ésta reline las condiciones establecidas
en el contrato citado.

FECHA DE VIGENCIA

ENTIDAD .
EXPEDICION | CONCEPTO DEL \ , . VALOR

ASES%%AL?ZCI)\RA F%EULQ\ AMPARO % (DD?;SS;\A) Hasta (DD/MMIAA) ASEGURADO
/OU'MPLIMIENTO 0211212025 | 1710412026 7 $4.997 375,50
DEL CONTRATO | 10%

ASEGURADORA

SOLIDARIA DE | 301212025 | SALARIOS Y | 15% 021212025 | 1711212008 * $7.496.063,25

COLOMBIA PRESTACIONES

MUNDIAL (dnexo SOCIALES ‘ )

3) { -[CALDAD _ DEL | 10% 02122025 | 1710412026 - 7. $4.997 375,50
SERVICIO /
CALIDAD Y 0211212025 | 1711212026 / $4.997 375,50
CORRECTO

FUNCIONAMIENTO | 10%
DE LOS BIENES Y

EQUIPOS

SUMINISTRADOS

ESTABILIDAD DE | 10% vigencia se | el amparo de estabilidad y calidad de la obra | §4.997.375,50
LA OBRA iniciara a partir otorgado mediante la presente poliza, inicial

vigencia por cinco(5) afios que seran contados
a partir de ia fecha de suscripcidn del acta de
recibo final de la obra a entera satisfaccion por
. parte de la entidad contratante, la cual debera
de la entidad ¥ | ser reportada opertunamente y por escrito a la
no sera inferior a | compaiia

Cinco (5) afios

del recibo a
satisfaccion  de
la obra por parte

En mi condicion de Jefe de la Oficina de Contratacion de Cormacarena, procedo a su aprobacion.
Nota: la entrega de copia de este documento al contratista por cualquier medio surte los efectos de Ia notificacion de Aprobacién de la presente Péliza,

P

JOANAib
Jefe Oficina de Contratacion

REVISO CARGO FIRMA

Aprobo6: i Hernando Augusto Sanchez Gomez Abogado Oficina Contratacion - CPS L) / i

Autoridad Ambiental sh ol Departamento del Meta - Nit. 822000091-2

Carrera 44C No. 33B-24 barrio Barzal Villavicencio (Meta) - Colombia Corporacién Ipanra el
PBX 673 0420 - 6730417 - 6730418 POR 6730420 Ext. 106 : Desarrolk Sastenible del
Linea Gratuita: 018000117177 : Pagina 1 dees de Manejo

Especial La Macarena

www.comcamm.gw.co-lemmn&gcv.c; ~ (.‘ : n
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ACTA APROBACION DE POLIZA DE RESPONSABILIDAD CIVIL

EXTRACONTRACTUAL Fecha: 24/Feb/2023

La presente acta se expide en cumplimiento de lo establecido en el Decreto 1082 de 2015, y de conformidad al Contrato No.
PS.GCT.2.7.25- 1540, suscrito entre Corporacion para el Desarrollo Sostenible del Area de Manejo Especial la Macarena
‘CORMACARENA" e INTACMA SAS NIT. 901.131.523-0, Representada legalmente por ERIKA LILIANA FRANCO VARGAS,
identificada con cedula de ciudadania No 1.098.675.523 de Bucaramanga.

En consecuencia, se aprobd la Pdliza de responsabilidad civil extracontractual N° 620 74 994000014076 favor de Entidades Estatales
allegada por el contratista en atencién al acta de terminacion de fecha 16 de Diciembre del 2025,, allegada por el contratista, teniendo en cuenta
que ésta retine las condiciones establecidas en el contrato citado.

—

ENTIDAD FECHA DE VIGENCIA
ASEGURADORA | EXPEDICION CO“L?MEPF:ROODEL SMMLV Desde Hasta ASé/ébg:DO
No.POLIZA | DE LA POLIZA (DDMM/AA) | (DDMMIAA)

/

o

ASEGURADORA / Responsabiiidad | (200 | 0211212025 / 1722005 /|
3011212025

SOLIDARIA  DE ciil smimy) $284.700.000
g)OLOMBV\ {anexo Extracontractual

En mi condicién de Jefe de la Oficina de Contratacién de Cormacarena, procedo a su aprobacion.

Nota 1: |a entrega de copia de este documento al contratista por cualquier medio surte fos efectos de la notificacion de Aprobacién de
la presente Péliza.

Jefe Oficina de Contratacion

REVISO CARGO FIRMA ”
Aprobd: Hernando Augusto Sanchez Gomez Abogado Oficina Contratacién - CPS ¢ % .
Reviso: Hi do Augusto Sanchez Gémez Abogado Oficina Contratacién - CPS v/
i Proyecto: Hernando Augusto Sanchez Gémez Abogado Oficina Contratacion - CPS W

Autoridad Amblental sn el Departamento del Meta - Nit. 822000091-2
Carrera 44C No. 338-24 barrio Barzal Villavicencio (Metg) - Coiomboa

PBX 673 0420 - 6730417 - 6730418 PQR 4730420 Ext. 105

Linea Gratuita: 018000117177

WWW.COIMACANeNa.gov,co ~ info@eormmna.gnv co
l *0

Corporacién para el
Desarrollo Sostenib del
Pagina 1 deed de Manejo
Especial La Macarena
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Respuesta

17 Semgotports a i1
DATOS DE LA POLIZA
Namero de Numero de
pbliza: 994000059147 anexo: 3
. Agencia: VILLAVICENCIO Ramo: CUMP. ENT. ESTATALES

Asegurado / CORPORACION PARA EL. DESARROLLO
Bnniﬁciario- SOSTENIBLE DEL AREA DE MANEJO

i : ESPECIAL LA MACARENA CORMACARENA
Tomador /
Garantizado: INTACMA SAS
Detalle amparos asegurados:

Amparo / Cobertura Inicio de Vigencia Fin de Vigencia Valor Asegurado

CALIDAD DEL BIEN
CALIDAD DEL SERVICIO

ESTABILIDAD Y CALIDAD DE LA OBRA
PAGO DE SALARIOS, PRESTACIONES SOCIALES E INDEMNIZACIONES — martes, 2 de diciembre de 2025  domingo, 17 de diciembre de 2028

CUMPLIMIENTO

inarles, 2 de diciembre de 2025 jueves, 17 de diciembre de 2026
martes, 2 de diciembre de 2025 viernas, 17 de abril de 2026

miércoles, 17 de diciembre de 2025 martes, 17 de diciembre de 2030

martes, 2 de diciembre de 2025 viernes, 17 de abril de 2026

$4,997,375.50
$4,997,375.50
$4,997,375.50
$7,496,063.25
$4,997,375.50

Recomendamos utilizar versiones de navegador: Internet Explorer 7 y Netscape 8.1.3 o superiores. Configuracion : 1024 x 768
" Direccion: Calle 100 No. 9A - 45, Pisos 8 y 12. PBX : 6464330
Gerencia de Tecnologia - Copyright Todos los Derechos Resevados

ireww.solidaria.com.co/Patrimoniales/Consulta/frm_resp.aspx
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Solidaria de Colembia confirma la informacién de los clientes a través del Call Center, por favor tenga en cuenta que serd contactado para realizar el procedimiento

Ahora Aseguradora

IS

DE COLOMRIA

VIGILADO

S Asequwnm Yolidana:
, : POLIZA SEGURO DE RESP. CIVIL EXTRACONTRACTUAL

AN

NUMERO ”LECTRONICO ‘
ARA PAGOS
6203184228 POLIZA No: 620 -74 - 994000014076 ANEXO:3
AGENCIA EXPEDIDORA: YILLAVICENCIO COD.AGE: 620 RAMO: 74 PAP:
DIA MES ANO DIA MES ARO HORAS DIA MES ARO HORAS DIA MES
| 30 | 12 | 2025 | VIGENCIADELAPOLZA| 02 | 12 |2025 | 23:59 | [ 17 | 12 | 2025 |23:59 | 15 | | 30] 12| 2025|
FECHA DE EXPEDICION VIGENCIA DESDE ALAS VIGENCIA HASTA ALAS DIAS FECHA DE IMPRESION
MODALIDAD FACTURACION: ANUAL TIPO DE IMPRESION: TMPRESION
DIA MES  ARO HORAS DIA MES  ANO  HORAS DIAS
MODIFICACION
1IPO DEMOVIMIENTO VIGENCIADEL ANEXO| 02 | 12 |2025| 23:59| | 17 | 12 | 2025 [23:59 | 15 |
VIGENCHA DESDE ALAS VIGENCIA HASTA ALAS
DATOS DEL TOMADOR
NOMBRE:  yumacMA SAS IDENTIFICACION:  NIT 901.131.523-0
DIRECCION: : :
CALLE 21 43 B 51 CwoAD: VILLAVICENCIO, META TELEFONO: 3123008759

DATOS DEL ASEGURADO Y BENEFICIARIO

ASEGURADO: 1 -
°>  CORPORACION PARA EL DESARROLLO SOSTENIBLE DEL AREA DE MANEJO ESPECIRE LK SREariia Btmalifefil-2

DIRECCION: CR 44 C 33 B 24 BRR BARZAL cupAD: VILLAVICENCIO, META Tafﬂm°:6086581808
Benericiario: S TERCEROS AFECTADOS IDENTIFICACION: st 3.001.751
B DATOS DEL RIESGO Y AMPAROS
ASEGURADO: CORPORACION PARA EL DESARROLLO SOSTENIBL NIT : 822000091
ITEM: 1 DEPARTAMENTO: META CIUDAD: VILLAVICENCIO
DIRECCION: DONDE SE EJECUTE EIL CONTRATO
ACTIVIDAD: CONTRATO DE EJECUCION DE OBRA
TIPC EDIFICIO: NO APLICA PARA ESTE RAMO TIPO DE RIESGO: COMERCIAL MANZANA:
DESCRIPCION AMPAROS ' SUMA ASEGURADA % INVAR SUBLIMITE
CONTRATO $ 284,700,000.00
PREDIOS, LABORES Y OPERACIONES 284,700,000.00

DEDUCIBLES: 10.00 % DEL VALOR DE LA PERDIDA - Minimo: 1.00 SMMLV en PREDIOS, LABORES Y OPERACIONES

OBJETO DE LA MODIFICACION

DE CONFORMIDAD CON EL ACTA DE TERMINACION DE FECHA 16/12/2025 SE DEJA CONSTANCIA QUE LA ASEGURADORA QUEDA
NOTIFICADA DE LA FINALIZACION DE LAS ACTIVIDADES DEL CONTRATO A SATISFACCION DE LA ENTIDAD CONTRATANTE.
LOS DEMAS TERMINOS Y CONDICIONES CONTINUAN VIGENTES Y SIN MODIFICAR.

BENEFICIARIOS
SI 3001751 - TERCEROS AFECTADOS, S
MEDIANTE LA PRESENTE POLIZA SE AMPARAN LOS PERJUICIOS PATRIMONIALES QUE CAUSE DIRECTAMENTE EIL ASEGURADO CON

MOTIVO DE UNA DETERMINADA RESPONSABILIDAD CIVIL EXTRACONTRACTUAL EN QUE INCURRA DE ACUERDO CON LA LEY
COLOMBIANA EN VIRTUD DEL CONTRATO DE OBRA NO. PS-GCT.2.7.25-1540 DEL 2025, CUYO OBJETO ES: MANTENIMIENTO
PREVENTIVO Y/O CORRECTIVO A LAS ESTACIONES DE LAS CAMARAS BIESPECTRALES DE LOS RIOS GUAYURIBA Y GUATIQUIA.

ASEGURADO ADICIONAL: INTACMA SAS - NIT: 901.131.523-0

BENEFICIARIO ADICIONAL: CORPORACION PARA EL DESARROLLO SOSTENIBLE DEL AREA DE MANEJO ESPECIAL LA MACARENA
CORMACARENA - NIT: 822.000.091-2, SI, PARA EFECTOS DEL SINIESTRO, PUEDE SER CONSIDERADO COMO UN TERCERO. EN
ESTE SENTIDO, SE EXCLUYE CUALQUIER TIPO DE RESPONSABILIDAD CIVIL DE NATURALEZA CONTRACTUAL.

COBERTURAS ADICIONALES QUE SE OTORGAN, ADEMAS DE LAS CONTENIDAS EN LA DESCRIPCION DE AMPAROS:

S/

VALOR ASEGURADO TOTAL: VALOR PRIMA: GASTOS EXPEDICION: IVA: TOTAL A PAGAR:
§ dkkkkkkkkkkik( 00 $ Fhkkkkkkkkkhkkkkki( Grkkkxkxxx0) 00 § KHKEIKEXKKRKR( S KIhhkKAIAREXNEXR(
INTERMEDIARIO COASEGURO CEDIDO
NOMBRE CLAVE %PART NOMBRE COMPARIA %PART VALOR ASEGURADO
D & C SEGUROS Y FINANZAS LTDA 6002 100.00

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
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 CONTRATQ.

(PARA ACCEDER AL CLAUSULADO DE SU POLIZA DE SEGURO, POR FAVOR INGRESE AL LN com d 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 DESOE NUESTRA PAGINA WEB com.co, EN EL MENU “SERVICIOS", OPCION “CONSULTA POLIZA DE CUMPLIMIENTO Y OTROS".
> ) » ’)
RPN
] OR (415)7701861000019(8020)000000600007000620318422 'ﬁﬁ"M TOMA OR
DIRECCION N( ‘ RA: Calle 100 No. 9A-45 Piso 12 Bogota DVERGARAPAT 0
C8DA207BODOFFI7CS59 CLIENTE
Defe del C Fi lera ~ Principal: Juan Sebastian Portilla Portilla - D del C 1! 2l José Guil Pefia Gi
Direcclon: Av 19 # 114 - 09 oficina 502 Bogota - Yeléfonos: (601) 213 13 70~ 213 1322 - Cslulur 321824 04 79 323 23229 34 Correo >@pgab com
Horarlo: Lunes a Viernes de 8:00 am. a 12:00 p m.y 1 00 p.m. a 5:00 p.m Para mayor fo el folleto en el sigulente link de nuestra pagina web:

htto: ia.com.colresol /site1/G: 1/2025/DEFENSOR- CONSUMIDOR FINANCIERO-2026F . odf

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

=
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POLIZA SEGURO DE RESP. CIVIL EXTRACONTRACTUAL

DATOS DE LA POLIZA

EGENCIA EXPEDIDORA: VITLLAVICENCIO COD.AGENCIA: 620  RAMO: 74 No POLIZA: 994000014076 ANEXO: 3

] DATOS DEL TOMADOR vv‘,; .
NOMBRE: INTACMA SAS o oot 1r saa
ASEGURADO:  CORPORACION PARA EL DESARROLLO SOSTENIBLE DEL AREA DE MANEJO IDENTIFICACION: NIT 822 .000.091-2

ESPECIAL LA MACARENA CORMACARENA

IDENTIFICACION: s 3.001.751
BENEFICIARIO: 8 TERCEROS AFECTADOS

TEXTO ITEM 1

COBERTURA SUBLIMITE DEDUCIBLE

GASTOS DE DEFENSA 15% 10% V/R PERDIDA, MIN. 1 SMMLV.
PERJUICIOS EXTRAPATRIMONIALES 100% 10% V/R PERDIDA, MIN. 1 SMMLV.
DANO EMERGENTE Y LUCRO CESANTE 100% 10% V/R PERDIDA, MIN. 1 SMMLV.
CONTRATISTAS Y SUBCONTRATISTAS 100% 10% V/R PERDIDA, MIN. 1 SMMLV.
VEHICULOS PROPIOS Y NO PROPIOS 100% 10% V/R PERDIDA, MIN. 1 SMMLV.
RESPONSABILIDAD CIVIL PATRONAL 100% 10% V/R PERDIDA, MIN. 1 SMMLV.
GASTOS MEDICOS 10% SIN DEDUCIBLE

SISTEMA BASE DE COBERTURA OCURRENCIA

AMPARO DE VEHTCULOS PROPIOS O NO PROPIOS OPERA EN EXCESO DE LA COBERTURA DE RESPONSABILIDAD CIVIL EXTRACONTRACTUAL O CONTRACTUAL DE LA
POLIZA DE AUTOMOVILES CONTRATADA O NO CON LIMITES MINIMOS POR EVENTO DE 100000000 100000000 200000000 EN CASO DE SINIESTRO SE DEBE
DEMOSTRAR LA RELACION QUE EXISTE ENTRE EL VEHICULO SINIESTRADO Y EL CONTRATO AMPARADO BAJO LA POLIZA

AMPARO PATRONAL OPERA EN EXCESO DE LA ARL

LA PRESENTE POLIZA EXCLUYE ADEMAS DE LAS EXCLUSIONES INDICADAS EN LAS CONDICIONES GENERALES DEL SEGURO LAS SIGUIENTES COBERTURAS
TODA RC CONTRACTUAL

RC PROFESIONAL MEDICA

RC PROFESIONAL CLINICAS Y HOSPITALES

RC PRODUCTOS CUALQUIER OTRO TIPO DE RC PROFESIONAL

CLIENTE




LISTADO DE ASEGURADOS

POLIZA SEGURO DE RESP. CIVIL EXTRACONTRACTUAL
DATOS DE LA POLIZA

No. poriza: 994000014076 ANEXO: TIPO DE MOVIMIENTO: O PAGINA: 3
TOMADOR INTACMA SAS IDENTIFICACION: 901.131.523-0
ASEGURADOS
ITEM ASEGURADO C.C. 6 NIT UBICACION DEL PREDIO CIUDAD VALOR ASEGURADO | PRIMA SIN IVA | PRIMA CON IVA
1 CORPORACION PARA [822000091-2 |DONDE SE EJECUTE EL | VILLAVICENCIO 0.00 0 0
EL DESARROL CONTRATO :

PRIMA TOTAL SIN IVA

PRIMA TOTAL CON IVA

0




por favor tenga en cuenta que sera contactado para realizar el procedimiento

Ahora Aseguradora Solidaria de Colombia confirma la informacion de los clientes a través del Call Center,

DE COLOMMA

VIGILADO

- C8DA207BODOFFI7C5A

POLIZA DE GARANTIA UNICA DE CUMPLIMIENTO EN FAVOR DE
ENTIDADES ESTATALES - DECRETO 1082 DE 2015
- PATRICLSUSP09V4

o Nn:egqut

Nl’JMER& EALFI’EA%"I;ISRONICO
POLIZA No: 620-47 - 994000059147 ANEXO: 3

6203184210
s
| AGENCIA EXPEDIDORA: VILLAVICENCIO COD.AGENCIA: 620 RAMO: 47
DIA  MES ANO DIA MES  ARO
TIPO DE MOVIMIENTO: MODIFICACION TIPO DE IMPRESION:  TMPRESION l 30 I 12 1 2025 J [ 3o| 12 ‘ 20251
. FECHA DE EXPEDICION FECHA DE IMPRESION J
y DATOS DEL AFIANZADO
NOMBRE:  INTACMA SAS IDENTIFICACION:  NIT 901.131.523-0
DIRECCION: CALLE 21 43 B 51 ouDAD: VILLAVICENCIO, META TELEFONO: 3153008759 J
DATOS DEL ASEGURADO Y BENEFICIARIO
ASEGURADO:  CORPORACION PARA EL DESARROLLO SOSTENIBLE DEL AREA DE MANEJO IDENTIFICACION:  NIT 822.000.091-2
ESPECIAL LA MACARENA CORMACARENA
BENEFICIARIO: CORPORACION PARA EL DESARROLLO SOSTENIBLE DEL AREA DE MANEJO IDENTIFICACION: T 822,000.091-2
ESPECIAL LA MACARENA CORMACARENA J
AMPAROS

GIRO DE NEGOCIO: CONTRATO DE EJECUCION DE OBRA

DESCRIPCION AMPAROS VIGENCIA DESDE VIGENCIA HASTA SUMA ASEGURADA
CONTRATO
CUMPLIMIENTO 02/12/2025 17/04/2026 4,997,375.50
PAGO DE SALARIOS, PRESTACIONES SOCIALES E IND 02/12/2025 17/12/2028 7,496,063.25
ESTABILIDAD Y CALIDAD DE LA OBRA VER NOTA ACLARATORIA 4,997,375.50
CALIDAD DEL SERVICIO 02/12/2025 17/04/2026 4,997,375.50
CALIDAD DEL BIEN 02/12/2025 17/12/2026 4,997,375.50

POLIZA DE CUMPLIMIENTO DE CONTRATO DE EJECUCION DE OBRA:

OBJETO DE LA MODIFICACION

DE CONFORMIDAD CON EL ACTA DE TERMINACION DE FECHA 16/12/2025 SE DEJA CONSTANCIA QUE LA ASEGURADORA QUEDA
NOTIFICADA DE LA FINALIZACION DE LAS ACTIVIDADES DEL CONTRATO A SATISFACCION DE LA ENTIDAD CONTRATANTE.
LOS DEMAS TERMINOS Y CONDICIONES CONTINUAN VIGENTES Y SIN MODIFICAR.

BENEFICIARIOS
NIT 822000091 - CORPORACION PARA EL DESARROLLO SOSTENIBLE DEL AREA DE MANEJO ESPECIAL LA MACARENA CORMACARENA

POLIZA DE CUMPLIMIENTO DE CONTRATO DE EJECUCION DE OBRA

OBJETO DE LA GARANTIA

EL OBJETO DE LA PRESENTE POLIZA ES GARANTIZAR EL PAGO DE LOS PERJUICIOS DERIVADOS DEL INCUMPLIMIENTO DE LAS
OBLIGACIONES A CARGO DEL CONTRATISTA DERIVADAS DEL CONTRATO DE OBRA NO. PS-GCT.2.7.25-1540 DEL 2025, CUYO
OBJETO ES: MANTENIMIENTO PREVENTIVO Y/O CORRECTIVO A LAS ESTACIONES DE LAS CAMARAS BIESPECTRALES DE LOS rRios

GUAYURIBA Y GUATIQUIA.

- ACTIVIDAD ECONOMICA 6601, ENTIDAD COOPERATIVA NO EFECTUAR RETENCION EN LA FUENTE

VALOR ASEGURADO TOTAL: VALOR PRIMA: GASTOS EXPEDICION: WA TOTAL A PAGAR:
§ Hkrkkkkkkkkkk() 00 § khhhkhkkhhkkhkhkhhk( Srkkhkkxxk0 00 $ KRRFIKKKKIKRKK) |G HAXRIIARKINERNAKR()
s NOMBRE INTERMEDIARIO CLAVE %PART NOMBRE COMPANIA COASEGURO CEDIDO %PART VALOR ASEGURADO
D & C SEGUROS Y FINANZAS LTDA 6002 100.00

DECLARACION Y AUTC ON: DECLARO ¥ ESTAR INFORMADO QUE LOS CANALES QUE A CONTINUACION SE RELACIONAN, CLYOS DATOS Y HE VOLUNT, EN EL O, PUEDEN SER
UTILIZADOS POR LA ASEGURADORA PARA REALIZAR GESTIONES DE COBRANZA, ASI COMO PARA EL ENVIO DE MENSAJES PUBLIGITARIOS A TRAVES DE MENSAJES GORTOS DE TEXTO (5!‘8) IIENSAJERIA POR APLICACIONES WEB, CORREOS ELECTRONICOS Y
LLAMADAS TELEFONICAS DE CARACTER COMERCIAL O PUBLICITARIO, TODO DENTRO DEL MARGO LEGAL APLICABLE. DE ESTA MANERA, PARA SER ORA Y/0 SUS GESTORES COMERCIALES, DE COBRANZA
E INTERMEDIARIOS, PARA LOS FINES MENCIONADOS EN LA PRESENTE DECLARACION, MEDIANTE LOS CANALES DE: PRESENCIAL, LLAMADAS, CORREQ ELECTRONICO Y EN ALGUNOS CAS08 HENSAJES DE TEXTO Y WHATBAPP POR MEDIO DE 0E8‘I‘ION 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 CORREQ  GESTIONCOMERCIAL@SOLIDARIA.COM.CO Y PARA MODIFICAR O ACTUALIZAR 8us DATOS DE CONTACTO POR FAVOR INGRESAR  A: hitps:iiwww.solidaria.com.colwa_dightalclientiogin

MEDIANTE LA SOLICITUD Y CONTRATACION DEL CONTRATO DE SEGURO, USTED EN CALIDAD DE TITULAR(ES) DE LA INFORMACION; DE MANERA LIBRE, EXPREBA, VOLUNTARIA E SOLIDARIA DE COLOMBIA ENTIDAD
COOPERATIVA O A LA PERSONA NATURAL O JURIDICA A QUIEN ESTE A RECOLECTAR,AL , UTILIZAR, CIRCULAR, S8UPRIMIR Y EN GENERAL, A REALIZAR CUALQUIER OTRO TRAT: A LOS DATOS ES POR USTED SUMINISTRADOS,
PARA TODOS AQUELLOS ASPECTOS INHERENTES A LAS ACTIVIDADES COMERCIALES Y PROKOCIONALES Y CUALQUIER OTRO RELAC!ONADO CON EL DESARROLLO DEL OBJETQ SOCIAL PRINCIPAL DEL REFERIDA SOCIEDAD, LO QUE IMPLICA EL USO DE LOS DATOS
EN DE 0, Y DE SER EL CASO, CUANDO LA 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 G ZA LAS CONDICIONES D! 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 TIEHPO DE DURACION DE LA SOC|EDA.D RESPONSABLE CONFORME LO
ESTABLECIDO EN SUS MANUALES Y POLITICAS. IGUALMENTE DECLARO QUE HE CONOCIDO LA POLITICA DE TRATAMIENTO DE DATOS PERSONALES DISPONIBLE EN_; HTTP! IDARIA.COM.CO/ENLACES D ASPX

i i d aspx Y BUSQUE EL NOMBRE DEL PRODUCTO TAL Y GOMO
com.co, EN EL MENU “SERVICIOS®, OPCION *CONSULTA POLIZA DE CUMPLIMIENTO Y OTROS"|

PARA ACCEDER AL CLAUSULADO DE SU POLIZA DE SEGURO, POR FAVOR INGRESE -AL SIGUIENTE LINK i com
FIGURAEN EL TITULO DE ESTE MENTO.  TAMBIEN PUEDE VERIFICAR LA VALIDEZ DE ESTA POLIZA DESDE NUESTRA PAGINA WEB hitps:/i

FIRMA TOMADOR

(415)7701861000019(8020)000000000007000620318421
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Horarlo: Lunes a Viemes de 8: 00 a.m.a12:00 pm. Yy 1 00 p.m. & 5:00 p.m Para mayor lol a el folleto en sl siguiente link de nuestra pﬁglnl web
s com. /site 1/Generali2025/DEFENSOR-CONSUMIDOR-FINANCIERO-2025F .pdf
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POLIZA DE GARANTIA UNICA DE CUMPLIMIENTO EN FAVOR DE

DATOS DE LA POLIZA

\
&ENCIA EXPEDIDORA: VT L,LAVICENCIO COD.AGENCIA: 620  RAMO: 47 No POLIZA: 994000059147 ANEXO: 3 j

DATOS DEL TOMADOR

o \
NOMBRE: INTACMA SAS IDENTIFICACION:  NIT 901.131.523-0 ‘\
ASEGURADO:  CORPORACION PARA EL DESARROLLO SOSTENIBLE DEL AREA DE MANEJO IDENTIFICAGION: T 822.000.091~2 !
ESPECIAL LA MACARENA CORMACARENA : |
IDENTIFICAGION:  NIT 822.000.091-2 ‘
BENEFICIARI: CORPORACION PARA EL DESARROLLO SOSTENIBLE DEL AREA DE MANEJO
ESPECIAL LA MACARENA CORMACARENA
TEXTO ITEM 1
NOTA ACLARATORIA: w

EL. AMPARO DE ESTABILIDAD Y CALIDAD DE LA OBRA OTORGADO MEDIANTE LA PRESENTE POLIZA, INICIA VIGENCIA POR CINCO (5) ANOS QUE SERAN
CONTADOSA PARTIR DE LA FECHA DE SUSCRIPCION DEL ACTA DE RECTBO FINAL DE LA OBRA A ENTERA SATISFACCION POR PARTE DE LA ENTIDAD
CONTRATANTE, LA CUAL DEBERA SER REPORTADA OPORTUNAMENTE Y POR ESCRITO A LA COMPANIA.
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