O CoxOMMA

VIGILADO

Seg uros ™ ® . ) - COMPARIA MUNDIAL DE SEGUROS S.A.
mu nd |al Digitally signed by COMPANIA DIRECCION GENERAL CALLE 33 N. 68 - 24 PISOS 1,2 Y 3 - BOGOTA
MUNDIAL DE SEGUROS S.A. TELEFONO 2855600 FAX 2851220 - WWW.SEGUROSMUNDIAL.COM.CO

IVA REGIMEN COMUN - AUTORETENEDORES

Date: 2026.03.05 08:49:22 -05:00
POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO

NIT860.037.013-6 Cédigo de Seguridad:  wv@GWQ2KPEs4Anf6UT1fh2Q== ENTIDADES ESTATALES DECRETO 1082

SOMOS GRANDES CONTRIBUYENTES .
VERSION CLAUSULADO 30-85-2025 -1317-P-85-PPSUS2R060088659-DBRT

/ T
\mnrbuu E[CRC-IB(f)B321=19 uu.m:xojﬂ No. CERTIFICADO 356070889 No. RIESGO
‘ TIPO DE DOCUMENTO | FECHA DE EXPEDICION [65/03/2826 SUC. EXPEDIDORA CEN REGION CARIBE
[ VIGENCIA DESDE I VIGENCIA HASTA | olas | VIGENCIA DEL CERTIFICADO DESDE | VIGENCIA DEL CERTIFICADO HASTA ]l
©0:00 Horas Del = @4/03/2026 | 24:0@ Horas Del | 12/01/2827 N/A | N/A N/A N/A ]
( TOMADOR | ALVAREZ FUENTES, ANA LUCIA No. DOC. IDENTIDAD 50891527
DIRECCION | CRR 44 NO. 55 - 106 TELEFONO 3215446160 ‘
ASEGURADO MUNICIPIO DE PLANETA RICA No. DOC. IDENTIDAD 8080896765-1
DIRECCION CLL 18 NO. 10-89 SEDE CENTRO - KM 5 VIA CAUCASIA SEDE MALL D TELEFONO 7662274
BENEFICIARIO MUNICIPIO DE PLANETA RICA No. DOC. IDENTIDAD 8@8@%6765-1
_ DIRECCION | CLL 18 NO. 10-09 SEDE CENTRO - KM 5 VIA CAUCASIA SEDE MALL D TELEFONO 7662274 b
( OBJETO DE CONTRATO
GARANTIZAR EL PAGO DE LOS PERJUICIOS DERIVADOS DEL INCUMPLIMIENTO DE LAS OBLIGACIONES CONTENIDAS EN EL CONTRATO DE SERVICIO LOGISTICO
NO. SIP-GOB-082-2026, CUYO OBJETO ES:
SERVICIO LOGISTICO PARA LA REALIZACION DE LAS ELECCIONES DE CONGRESO, PRESIDENCIA Y VICEPRESIDENCIA 2826, EN EL MUNICIPIO DE PLANETA
RICA, CORDOBA.
"Con la emisién de 1la pdliza se entiende que se autoriza a Seguros Mundial para que realice gestidén de cobranza en caso de que
aplique, a través de los siguientes canales: correo electrénico, llamada, SMS y WhatsApp. No obstante, en cualquier momento podra
\
( NOMBRE DEL AMPARO ] VIGENCIA DESDE | VIGENCIA HASTA _l SUMA ASEGURADAS 1 VALOR PRIMAS
CUMPLIMIENTO 00:00 Horas Del 84/83/2026  24:08 Horas Del 12/81/2027 9.547.272,00 22.997,00
PAGO ANTICIPADO | 60:00 Horas Del 04/83/2026, 24:00 Horas Del 12/@1/2027| 47.736.360,00 | 114.986,00
CALIDAD DEL SERVICIO 00:0@ Horas Del @4/03/2026 24:80 Horas Del 12/81/2827 9.547.272,00 22.997,00
CALIDAD Y CORRECTO FUNCIONAMIENTO @8:00 Horas Del 84/@3/2826 24:0@ Horas Del 12/61/2027 9.547.272,00 22.997,00
L TOTAL ASEGURADO ¢ 76.378.176,00
’ T
[~ NTERMEDIARIOS | meo | %PARTICIPACION | | primasrUTA P 183.977,88
AGENCIA DE SEGUROS TE ASEGURAMOS BIEN LTDA AGENCIAS 100,00 -
| | | ] DESCUENTOS $
P EXTRA PRIMA
DISTRIBUCION COASEGURO ) b—
COMPANIA TIPO COASEGURO | POLIZALIDER = CERTIE.LIDER 9% PARTICIPAC PRIMA NETA $ 183.977,00
4 4 ‘ GASTOS EXP. $ 5.000,00
5 A $ 35.906,00
CONVENIO DE PAGO < DIRECTO EFECTIVO, Fecha de Pago: 85/03/2026 TOTAL A PAGAR $ 424..B87,99
p " 1 > | — 7

[

X
@ Cumplimos los suefios de nuestro planeta reciclando reponsablemente.

CONDICIONES GENERALES DE LA POLIZA

ES DE OBLIGATORIO CUMPLIMIENTO DILIGENCIAR EL FORMULARIO DE CONOCIMIENTO DEL CLIENTE, SUMINISTRAR INFORMACION VERAZ Y VERIFICABLE Y REALIZAR ACTUALIZACION DE
DATOS POR LO MENOS ANUALMENTE (CIRCULAR EXTERNA 026 DE 2008 SUPERFINANCIERA).

~

EL TOMADOR Y/O ASEGURADO SEGUN CORRESPONDA, SE COMPROMETE A PAGAR LA PRIMA DENTRO DE LOS 30 DIAS CONTADOS A PARTIR DEL INICIO DE VIGENCIA DE LA POLIZA.

DE ACUERDO CON EL ARTICULO 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
O DE LOS CERTIFICADOS O ANEXOS QUE SE EXPIDAN CON FUNDAMENTO EN ELLA PRODUCIRA LA TERMINACION AUTOMATICA DEL CONTRATO Y DARA DERECHO A LA COMPARIA
DE SEGUROS PARA EXIGIR EL PAGO DE LA PRIMA DEVENGADA Y DE LOS GASTOS CAUSADOS POR LA EXPEDICION DE LA POLIZA.

EN M CALIDAD COMO TOMADOR DE LA POLIZA INDICADA EN ESTA CARATULA, MANIFIESTO EXPRESAMENTE QUE HE TENIDO A MI DISPOSICION LAS CONDICIONES GENERALES DE LA POLIZA
MANIFIESTO ADEMAS, QUE DURANTE EL PROCESO DE NEGOCIACION, ANTICIPADAMENTE ME HAN SIDO EXPLICADAS POR LA COMPARIA Y/O POR EL INTERMEDIARIOS DE SEGUROS AQUI
INDICADO, SOBRE LAS EXCLUSIONES Y ALCANCES Y CONTENIDOS DE LA COBERTURA, ASI COMO LAS GARANT[AS. EN VIRTUD DE TAL ENTENDIMIENTO, LAS ACEPTO Y DECIDO TOMARLA
POLIZA DE SEGUROS CONTENIDA EN ESTE DOCUMENTO.

—\\ 7 - oY i",/ ~
3;‘ = Lineas de Atencion al Cliente:
* Nacional: 01 8000 111 935
Firma Autorizada - Compadia Mundial De Seguros S.A. » Bogota: 327 4712-327 4713
ANGELA MUNAR - VICEPRESIDENTE DE PRODUCTO AN TOMADOR y,

Protege el medio ambiente evitando la impresién de este documento.,

AFILADOS A LA CAMARA COLOMBIANA DE LA INFRAESTRUCTURA Y PASA - APF




DE COLOMBUA

VIGILADO

seguros a &
@ mundial
tu compaiiia siempre

NIT 860.037.013-6
SOMOS GRANDES CONTRIBUYENTES
VA REGIMEN COMUN - AUTORETENEDGRES

COMPARNIA MUNDIAL DE SEGUROS S.A.
DIRECCION GENERAL CALLE 33 N. 6B - 24 PISOS 1,2 Y 3 - BOGOTA
TELEFONO: 2855600 FAX 2851220 - WWW.SEGUROSMUNDIAL.COM.CO

POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO
ENTIDADES ESTATALES DECRETO 1082
VERSION CLAUSULADO 30-05-2025 -1317-P-05-PPSUS2R000000059-DOGI

r
No. POLIZA | CRC-100032140 |Ho. AN EXOl 2]

| No. CERTIFICADO |35%79@89

|No. RIESGO

A

TIPC DE DOCUMENTO

| FECHA DE EXPEDICION |05/63/2B26

| SUC. EXPEDIDORA

CEN REGION CARIBE

Protege el Medio Ambiente evitando la impresién de este documento.

VIGENCIA DESDE VIGENCIA HASTA DiAS VIGENCIA DEL CERTIFICADO DESDE VIGENCIA DEL CERTIFICADO HASTA
| 09:08 Horas Del [ 04/03/2026 |24:0@ Horas Del | 12/01/2027 N/A | N/A N/A N/A
. B
CONDICIONES PARTICULARES
solicitar la exclusién de alguno estos canales por medio de:
Pagina web: www.segurosmundial.com.co
Correo electronico: mundial@segurosmundial.com.co
Lineas de atencién: Bogota (+601) 3274712 - (+601) 3274713 Nacional ©18080111935"
5 7
Cumplimos los suefios de nuestro planeta redclando responsablemente.
HOJANo.

AFILIADOS A LA CAMARA COLOMBIAMA DE LA INFRAESTRUCTURA Y PASA - APF




O CoxOMMA

VIGILADO

Seguros
4 ® - ) -

Digitally signed by COMPANIA

mu n la MUNDIAL DE SEGUROS S.A.
Date: 2026.03.05 08:54:40 -05:00

@

NIT 860.037.013-6

COMPARNIA MUNDIAL DE SEGUROS S.A.
DIRECCION GENERAL CALLE 33 N 68 - 24 PISOS 1,2 Y 3-BOGOTA
TELEFONO 2855600 FAX 2851220 - WWW.SEGUROSMUNDIAL.COM.CO

POLIZA DE SEGURO DE RESPONSABILIDAD CIVIL

Cédigo de Seguridad:  5LQGRLBMzVewr34+2ThkyLQ== EXTRACONTRACTUAL
SOMOS GRANDES CONTRIBUYENTES )
IVA REGIMEN COMUN - AUTORETENEDORES VERSION CLAUSULADO 12-85-2825-1317-P-86-PPSUSSRE00060027 -DBGT
T
No. POLIZA iCRC-190869923 No. Auzon 2] No. CERTIFICADO 356070898 No. RIESGO |
TIPO DE DOCUMENTO FECHA DE EXPEDICION las,faa/zazs SUC.EXPEDIDORA CEN REGION CARIBE
[ VIGENCIA DESDE | VIGENCIA HASTA | plas | VIGENCIA DEL CERTIFICADO DESDE _ VIGENCIA DEL CERTIFICADO HASTA
©0:00 Horas Del = @4/03/2026 | 24:0@ Horas Del | 12/87/2826 N/A | N/A N/A N/A
 TOMADOR | ALVAREZ FUENTES, ANA LUCIA No. DOC. IDENTIDAD 50891527
DIRECCION CRR 44 NO. 55 - 106 TELEFONO 3215446160
ASEGURADO | ALVAREZ No. DOC. IDENTIDAD 50891527
DIRECCION CRR 44 NO. 55 - 106 TELEFONO 3215446168
BENEFICIARIO | TERCEROS AFECTADOS Y MUNICIPIO DE PLANETA RICA No. DOC. IDENTIDAD
_ DIRECCION TELEFONO 1 y,
I
OBJETO DE CONTRATO )

SE AMPARA LA RESPONSABILIDAD CIVIL EXTRACONTRACTUAL POR DANOS A TERCEROS IMPUTABLE AL CONTRATISTA DURANTE LA EJECUCION DEL CONTRATO DE

SERVICIO LOGISTICO NO. SIP-GOB-002-2026, CUYO OBJETO ES:

| ANGELA MUNAR - VICEPRESIDENTE DE PRODUCTO
%

SERVICIO LOGISTICO PARA LA REALIZACION DE LAS ELECCIONES DE CONGRESO, PRESIDENCIA Y VICEPRESIDENCIA 2026, EN EL MUNICIPIO DE PLANETA
RICA, CORDOBA.

SE DEJA CLARO QUE LOS ASEGURADOS DE LA PRESENTE POLIZA SON: ANA LUCIA ALVAREZ FUENTES, C.C: 50.891.527 E.C. AL MARKETING LOGISTICA Y
EVENTOS Y MUNICIPIO DE PLANETA RICA, NIT: 800.096.765-1 Y LOS BENEFICIARIOS SON: TERCEROS AFECTADOS Y MUNICIPIO DE PLANETA RICA, NIT:
800.096.765-1 , - ASEGURADO ADICIONAL: SE TENDRA A (NOMBRE DE LA ENTIDAD CONTRATANTE) COMO ASEGURADO ADICIONAL, SIEMPRE Y CUANDO SE
LIMITE A LAS INDEMNIZACIONES QUE SE VEA OBLIGADO A PAGAR EN FAVOR DE TERCEROS POR LOS DANOS CAUSADOS UNICA Y EXCLUSIVAMENTE POR EL

7

ﬁ

NOMBRE DEL AMPARO LIMITE POR EVENTO LIMITE POR VIGENCIA | SUMA ASEGURADAS VALOR PRIMAS
AMPARO BASICO - PREDIOS, LABORES Y OPERACIONES 350181608.00 358181600.80 350.181. %0,9@ 249, 444.39 |
| = | | ! ]
PATRONAL 350181006.60 350181000.00 350.181.0060,00 0,00
CONTRATISTAS Y SUBCONTRATISTAS 350181000.00 350181000.00 350.181.000,00 9,00
‘ | ! ! ‘
VEHICULOS PROPIOS Y NO PROPIOS 350181000.00 350181000.00 350.181.000,00 8,00
L TOTAL ASEGURADO | § 350.181.000,00 )
( PARTICIPACION )
( INTERMEDIARIOS [ neo | % ] | prima BRUTA $ 249.444,00
AGENCIA DE SEGUROS TE ASEGURAMOS BIEN LTDA AGENCIAS 100,00 remmmm—— !
[ 1 T | | DESCUENTOS $
- EXTRA PRIMA
COMPARIA ( TIPOCOASEGURO | POLIZALIDER = CERTIELIDER % PARTICIPACION = PRIMA NETA $ 249.444,00
| | 1 ‘
] 4 ! || GASTOSEXP. $ 5.000,00
‘ ) ; WA $ 48.344,00
—_— R = e [
CONVENIO DE PAGO  DIRECTO EFECTIVO, Fecha de Pago: ©5/3/2026 TOTAL A PAGAR $ 302.788,00
—— o X

P

\ CONDICIONES GENERALES DE LA POLIZA

ES DE OBLIGATORIO CUMPLIMIENTO DILIGENCIAR EL FORMULARIO DE CONOCIMIENTO DEL CLIENTE, SUMINISTRAR INFORMACION VERAZ Y VERIFICABLE Y REALIZAR ACTUALIZACION DE

DATOS POR LO MENOS ANUALMENTE (CIRCULAR EXTERNA 026 DE 2008 SUPERFINANCIERA).

EL TOMADOR ¥/O ASEGURADO SEGUN CORRESPONDA, SE COMPROMETE A PAGAR LA PRIMA DENTRO DE LOS 30 DIAS CONTADOS A PARTIR DEL INICIO DE VIGENCIA DE LA POLIZA.

DE ACUERDO CON EL ARTICULO 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
O DE LOS CERTIFICADOS O ANEXOS QUE SE EXPIDAN CON FUNDAMENTO EN ELLA PRODUCIRA LA TERMINACION AUTOMATICA DEL CONTRATO Y DARA DERECHO A LA COMPARIA
DE SEGUROS PARA EXIGIR EL PAGO DE LA PRIMA DEVENGADA Y DE LOS GASTOS CAUSADOS POR LA EXPEDICION DE LA POLIZA.

EN M CALIDAD COMO TOMADOR DE LA POLIZA INDICADA EN ESTA CARATULA, MANIFIESTO EXPRESAMENTE QUE HE TENIDO A MI DISPOSICION LAS CONDICIONES GENERALES DE LA POLIZA
MANIFIESTO ADEMAS, QUE DURANTE EL PROCESO DE NEGOCIACION, ANTICIPADAMENTE ME HAN SIDO EXPLICADAS POR LA COMPARIA ¥/O POR EL INTERMEDIARIOS DE SEGUROS AQUI
INDICADO, SOBRE LAS EXCLUSIONES Y ALCANCES Y CONTENIDOS DE LA COBERTURA, ASI COMO LAS GARANTIAS, EN VIRTUD DE TAL ENTENDIMIENTO, LAS ACEPTO Y DECIDO TOMARLA
POLIZA DE SEGUROS CONTENIDA EN ESTE DOCUMENTO.

‘ Lineas de Atencion al Cliente:
| &5 * Nacional: 018000 111 935

Firma Autorizada - Comp - "
TOMADOR J | * Bogota:327 4712 -327 4713

ia Mundial De Seguros S.A,

Cumplimos los suefios de nuestro planeta reciclando reponsablemente.
Protege el medio ambiente evitando la impresién de este documento.,

AFILADOS A LA CAMARA COLOMBIANA DE LA INFRAESTRUCTURA Y PASA - APF




DE COLOMBUA

VIGILADO

seguros = N
g ® ® COMPANIA MUNDIAL DE SEGUROS S.A.
mu n la DIRECCION GENERAL CALLE 33 N. 6B - 24 PISOS 1, 2 Y 3 - BOGOTA
TELEFONO: 2855600 FAX 2851220 - WWW.SEGUROSMUNDIAL.COM.CO
tu companla siempre POLIZA DE SEGURO DE RESPONSABILIDAD CIVIL
NIT 860.037.013-6 EXTRACONTRACTUAL
SOMOS GRANDES CONTRIBUYENTES
VA REGIMEN COMON - AUTORETENEDGRES VERSION CLAUSULADO 12-05-2025-1317-P-06-PPSUS8ROROLOEO27-DOOI )
No. p()uz.'\| CRC-100009923 INo.ANEXol ] | No. CERTIFICADO | 350076090 |Nu. RIESGO! )
TIPO DE DOCUMENTO ’ | FECHA DE EXPEDICION | 85/03/2026 |suc.EXPED|DORA CEN REGION CARIBE
VIGENCIA DESDE VIGENCIA HASTA DiAS VIGENCIA DEL CERTIFICADO DESDE VIGENCIA DEL CERTIFICADO HASTA
| 09:08 Horas Del 1 04/63/2026 |24:00 Horas Del | 12/07/2026 N/A | N/A N/A N/A

-~

CONDICIONES PARTICULARES

CONTRATISTA ANA LUCIA ALVAREZ FUENTES, EN ESTE SENTIDO SE EXCLUYE LA R.C. PROPIA E INDEPENDIENTE DE (NOMBRE DEL CONTRATANTE)
BENEFICIARIO ADICIONAL : ADICIONALMENTE, SE TENDRA A (NOMBRE DEL CONTRATANTE) COMO BENEFICIARIO SI, PARA EFECTOS DEL SINIESTRO, PUEDE
SER CONSIDERADO COMO UN TERCERO. EN ESTE SENTIDO, SE EXCLUYE CUALQUIER TIPO DE RESPONSABILIDAD CIVIL DE NATURALEZA CONTRACTUAL
DEDUCIBLES:

AMPARO DEDUCIBLES

AMPARO BASICO - PREDIOS, LABORES Y OPERACIONES 10.00 % SOBRE EL VALOR DE LA PERDIDA - Minimo: 2.80 SMMLV
PATRONAL 10.00 % SOBRE EL VALOR DE LA PERDIDA - Minimo: 2.80 SMMLV

CONTRATISTAS Y SUBCONTRATISTAS 10.00 % SOBRE EL VALOR DE LA PERDIDA - Minimo: 2.80 SMMLV

VEHICULOS PROPIOS Y NO PROPIOS 10.00@ % SOBRE EL VALOR DE LA PERDIDA - Minimo: 2.0@ SMMLV

"Con la emision de 1la pdliza se entiende que se autoriza a Seguros Mundial para que realice gestidn de cobranza en caso de que
aplique, a través de 1los siguientes canales: correo electrénico, 1llamada, SMS y WhatsApp. No obstante, en cualquier momento podra
solicitar la exclusidén de alguno estos canales por medio de:

Pagina web: www.segurosmundial.com.co

Correo electrénico: mundial@segurosmundial.com.co

Lineas de atencidn: Bogota (+601) 3274712 - (+601) 3274713 Nacional 018000111935"

Cumplimos los suefios de nuestro planeta redclando responsablemente.
Protege el Medio Ambiente evitando la impresién de este documento. HOJA No.

AFILIADOS A LA CAMARA COLOMBIAMA DE LA INFRAESTRUCTURA Y PASA - APF
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TEZEM: X=248

OSER: TOS33C0
CFIC: 0716 PLANETA BICA
NUMERG DE CUEMTA:

ORL CLIENTE:

LEFOSITO A CUENTA

OE AHCERCS

Q0I3-CT1E-21-22C0108170 MH

MUNICIFIZ D2 PLANETA RICA

EN EFECTIVO Y/0 DOCUMENTOS
2BV a

ECRE : 10:40:52

FECHR OPER : 05-03-2§

FECHA VALOR: Q5-03-2¢

MOV, - 002004539 1/ 1

HG. CEEQUE TMFORTE IMPORTE 2N SFECTIVO M
5 477,364 . 00
IMBORTE EN DOCUMINTCS MM
& 0.00
e R R U S | LS s AT 1 SR o L T S L e e i e e S
ZEL CAJERO TOTAL DEL DEFOSITO EN  MN
i 5 477,364, 00
CANT. DE DOCUMENTDS: i} STIMEA 0.0
FIRMA
FAVOR GUARDAR ESTE RECIRD
LB
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Mundial de Sequros 5.A.

-

860.037.013-6
- CLIENTE-
_‘\\I
Referencia de Paga No. 3007005
Fecha de Facturacion 0503/ 2026 Fecha Limite de Pago Oehiib 2026
254,444, 00

FOLIZA DE SEGLREO DE RESPONSABILIDAD CIVIL
EXTRACONTRACTUAL

Péliza Mo CRO-100008423

04032026

Periedo Facturado 1207720268

Datas el Clisnte

Nombre / Razon Sacial ALVAREZ FUENTES, ANA LUCIA

50801527

CRE 44 NO. 55 - 106

| memediro S

aprecinde Cliente:

areanio ctbe sl e e

(R ERTER LN T B LR o b TR LT

stdaiie s an ol o

[ B TR R R H CTF G UR |

MiE RIDEM 25T, o) CLpDE

SRl tame et s e A

B P aira el panae Ui de. ioedn 251

o Gt

sl i a sl el e e

Prima i

Iva

VALOR TOTAL A PAGAR 5

A48, 344,00

| AN TEE OO

EFECTIVO [ $

)

Cheque
Mo Cuenta

e bz e e e paces

b b apilisz e e b el dade

e din PATRIMORGSS ALTSHOMOS CRECORE CAMTAL ADLCLARL

o A Tt L W [ PR (]

Mo Chegque

Valor Cheque

ESPACIOD PARA EL TIMBRE

(I

Referencia de Pago No. ' .

Q5032026

Fecha de Facturacion

POLIZA DE SEGURD DE REZPONSARLIDAT CTVITL
EXTRACONTRACTUAL

CRC-100009925

Poliza Mo,

Periodo Facturade (4032026 1240720206

Datos del Clisnte

Nombre f Razon Social ALVAREZ FUENTES, ANA LUCLA

CHRE 44 NC. 55 - 106

Intermediario AGENCLA DE SEGUROS TE

Corresponsales y 5
OPCION1 . _; = 2 2
Bl EEaY
= :’E mAE
Bancos E ciio
Corresponsales Bodapgt
OPCION 2 Efucs

50891527

WDIIRELEE G BIVE BT FA el e

Fechapiniraa o
Prima i

IvA

VALOR TOTAL A.—FAEAR ]

35000090
04042020
25444200

45.344,00

| 02788 ,00

EFECTIVO [s

_J

Cheque

Banco Mo Cuanta

EF a
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— [5]

R E
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&= = -

58 - z
3 & [ =] e
S b =K =
: . = o B
§ 8 2 £ 5
F - = = L z
i 8z 2 N OH
a x z =
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k . a ]
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B ogeds

T8 EBEE

tih EEEE L

Eh FEE5g X

Mo Cheque

Valor Cheque
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Mundial de Seguros 5.A.

Recibo de Pago

Datos del Clienke

Nombre f Razdn Social
CRRE 44 M0, 35 - 106

ALVAREF FUENTES, ANA LUCIA

Apreciado Cliente:

e o ESPACIO PARA EL TIMBRE
2 " ol b et e e e DRICAMENTE o e « o bl e pecsnbi s fcraniie La fon s ko ciancelpesr

3% [ RTHE | < zpliard g chasuba e L a2 ko e A e le pnla i aba anlod

ki

.5 peal s ad o o it ehod oy e L solar et Jr b wer Lo A FATRISORIGS AFTOMOROE TRETHCCRE CARTS FIDLACRARI

Hizsanegraae-3, shospelda clt clamnz s i e sichan o g Tt B S FET T Y e R B Ao pts wdva, Ba oz ok decla & okl

el S it | CRIETT B R Slde gl gede cimesia NG SEATEPIAN CHEGUNS IF CTHAS PLATAS,

5. P e aee vl prge o bredeode bosdn 50 cgeeiea e -_r-.-|;.'.:_|-....-.--'-WM-.wuu:n.-:.-ul.mdls'_.-m- i i b st PRI gy rensine b vmeiads fane

860.037.013-6
-CLIENTE-
referencia de Pago No. FEO0TOORS
Fecha de Facturacion 0503 /20246 Fecha Limite de Paga 04042026
FOLLIEA DE SEGURD DE CUMPLIMIENTOD P e
FN LD ADES ESTATAL ES DECRETO 1082 _ Prima el LBES77,00
poliza No. CRC-100032 140 35.906,00
Periodo Facturado 04:03/2026 120 k2027 VALOR TOTAL A PAGAR S I 22488300

)

EFECTIVO [ §

Cheque

Banco Ma Cuenta No Chaque Valor Cheque

0891527

VALIDO COMO RECIBO DE PAGO

[(atos del Cliente

Nombre / Razdn Social
CRE 44 MO, 55 - 106

Intermediaria

Corresponsales
OPCION1

Bancos
Corresponsales

OPCION 2

ALVAREZ FUENTES, ANA LUCLA

AGEMCIA DE SEGUROS TR

o FLIE LR T

-BANCO -
)
Referencia de Paga No. 350070089
Fecha de Facturacién 05:03/2026 Fecha Limite de Pago (42026
PFHLIZ.A D SEGURD DE CUMPLIMIENTO - e L§6.977,00
ENTIRADTS ESTATALES DECRETO 1082 Prima finzluy A
Paliza Mo. CRC-100052 140 VA 15,506, 00
Periodo Facturado 04032026 12012027 VALOR TOTAL A PAGAR 5 234 AR3. 00

EFECTIVO [ 5

B

Valor Chegue

Cheque

Banco Mo Cuenta Mo Cheque
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