Asequradora Solidaria

 de Colombia - i°¢:::‘.?:“::‘::¢m:a G”
eq’ .08 Mejores Lugares .08 s Lugares
NIT:1860.524:654:6 POLIZA DE GARANTIA UNICA DE CUMPLIMIENTO EN FAVOR DE Place | paraTrabjor ? Bidce
ENTIDADES ESTATALES - DECRETO 1082 DE 2015 Work. IEETE) PP Work. [T 20w
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NUMERO ELECTRONICO
PARA PAGOS p .
POLIZA No: 465-47-994000002215 ANEXO: 1
4650124383
AGENCIA EXPEDIDORA: SEAS ASEGURANDOTE BUCARAMANGA CENTRO COD. AGENCIA: 465 RAMO: 47
DIA MES AR ME: ANO
TIPO DE MOVIMIENTO:  PRORROGA TPo DE IMPRESION: | MPRESI ON ‘ 25 ‘ 11 ‘ 2020 ‘ ‘ 25‘ 11 ‘ 2020‘
FECHA DE EXPEDICION FECHA DE IMPRESION
DATOS DEL AFIANZADO
NOMBRE:: FUNDACI ON M NCAROCCA IDENTIFICACION:  NIT 900.074.247-4
DIRECCION: CL 105 22 123 A 2 PI clupab:  BUCARAVANGA, SANTANDER TELEFONO: 3178624262
DATOS DEL ASEGURADO Y BENEFICIARIO
ASEGURADO:  MUNI Cl PI O DE BUCARANMANGA IDENTIFICACION:  NIT 890. 201. 222-0
BENEFICIARIO:  MUNI Cl PI O DE BUCARAMANGA IDENTIFICACION: it 890. 201. 222- 0
AMPAROS

G RO DE NEGOCI O CONVENI O DE ASOCI ACI ON
DESCEk?SI ON  AMPARCS VI GENCI A DESDE VI GENCI A HASTA SUMA ASEGURADA

CUMPLI M ENTO 16/ 10/ 2020 08/ 05/ 2021 12,081, 000. 00

PAGO DE SALARI OS, PRESTACI ONES SOCI ALES E | ND 16/ 10/ 2020 08/ 01/ 2024 6, 040, 500. 00
BENEFI Cl ARl CS
NI T 890201222 - MJUNI Cl Pl O DE BUCARAMANGA

POLI ZA DE CUMPLI M ENTO DE CONVENI O DE ASCCI ACI ON:
**OBJETO DE LA GARANT| A***

EL OBJETO DE LA PRESENTE POLIZA ES GARANTI ZAR EL PAGO DE LOS PERJUI Cl OS DERI VADOS DEL | NCUMPLI M ENTO DE LAS
OBLI GACI ONES A CARGO DEL CONTRATI STA DERI VADAS DE CONVENI O DE ASOCI ACION NO. 180, DE FECHA 16 DE OCTUBRE DE
2020 CELEBRADO ENTRE LAS PARTES, RELACI ONADO CON AUNAR ESFUERZCS PARA BRI NDAR ATENCI ON | NTEGRAL A LA POBLACI ON
HABI TANTE DE CALLE A TRAVES DE ACCI ONES DE ASI STENCI A | NTRAMURAL Y EXTRAMURAL PROMOVI ENDO EL RESPETO POR LA
VI DA, LA SALUD Y DI GNI DAD HUMANA DE LOS HABI TANTES DE CALLE EN EL MUNI Cl Pl O DE BUCARAMANGA.

NOTA: POR MEDI O DEL PRESENTE ANEXO SE MODI FI CAN LAS VI GENCI AS DE LOS AMPARCS DE ACUERDO A ACTA DE SUSPENSI ON
NO. IlNUDEI\Il_ VZI%ERETESG:TUBRE DE 2020 Y ACTA DE REINNICIO NO 1 DEL 09 DE NOVI EMBRE DE 2020. LAS DEVAS CONDI Cl ONES

VALOR ASEGURADO TOTAL: VALOR PRIMA: GASTOS EXPEDICION: IVA: TOTAL A PAGAR:

$ ****18’ 121’500 00 $ ****************0 $*********O 00 $ ************O $ ****************O
NOMBRE INTERMEDIARIO CLAVE %PART NOMBRE COMPARIA COASEGURO CEDIDO %PART VALOR ASEGURADO

AML SEGURCS & SERVI Cl OGS LTDA 8298 100. 00

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

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

Aseguradbrasbolidgria pensando en su tranquilidad, lo invita a consultar la autenticidad de su pdliza ingresando a la pagina
www.solidaria.com.co servicios en linea, opcion consulte su péliza de cumplimiento.

FIRMQM(SEGURAD DR (415)7701861000019(8020)000000000007000465012438
DIRECCION NOTIFICAGION ASEGURADJRA: Calle 100 No. 9A-45 Piso 8 y 12 Bogoté

CADE25780E0CF97D5E




