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LA CORPORACION PARA EL DESARROLLO SOCIAL Y CULTURAL DEL VALLE DEL CAUCA —
CORPOVALLE

HACE CONSTAR QUE:

Que el CONSEJO COMUNITARIO DE LA COMUNIDAD NEGRA DE GUADUALITO RIO
DAGUA, identificado con el NIT 835000650-7, suscribié CONTRATO DE PRESTACION
DE SERVICIOS, No.060-2026 cuyo objeto consiste en: “DESARROLLAR ACTIVIDADES
PROPIAS DE CONCERTACION TERRITORIAL, ORGANIZACION COMUNITARIA Y
FORTALECIMIENTO DE PRACTICAS PRODUCTIVAS TRADICIONALES PARA LA
SIEMBRA DE PLATANO Y PAPACHINA, EN BENEFICIO DIRECTO DE LA COMUNIDAD
DE LOS  CONSEIOS COMUNITARIOS DE LAS  COMUNIDADES NEGRAS, EN
EJERCICIO DE SUS FUNCIONES COMUNITARIAS Y DE GOBIERNO PROPIO”, por un
valor total de SETENTA MILLONES TREINTA Y SEIS MIL SEISCIENTOS CUARENTA Y
UN PESOS M/CTE. ({$70.036.641), con fecha de suscripcién del veintinueve (29) de
enero de 2026; y con fecha de terminacion hasta el treinta (30) de octubre de 2027,

Que la Compaiiia Seguros del Estado S.A ha constituido a favor del CONSEJO
COMUNITARIO DE LA COMUNIDAD NEGRA DE GUADUALITO RIO DAGUA, POLIZA
DE SEGURC CUMPLIMIENTO ENTIDAD ESTATAL No. 45-44-101173521 Anexo 0, con
fecha de expedicion 09/02/2026, asi como la POLIZA DE SEGURO DE
RESPONSABILIDAD CIVIL EXTRACONTRACTUAL DERIVADA DE CUMPLIMIENTO
No. 430-74-994000028657 Anexo 0, expedida en la misma fecha, las cuales incluyen los
siguientes amparos:

Cumplimiento 10% 29/01/2026 30/04/2028 $7.003.664.10
Pago de Salarios,
Prestaciones
Sociales Leg:‘:)ies e 5% 29/01/2026 30/10/2030 $3.651.832,05
indemnizaciones
Lahorales
Calidad del Servicio 10% 29/01/2026 30/04/2028 $7.003.664.10
Devolucidn del pago 100% 29/01/2026 28/02/2028 $29.214.656,40
anticipado
Responsabilidad 200
Civil Extracontractual SMMLV 29/01/2026 80/10/2027 $350.181.000
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Edificio Corficedornidana Linea Anticorrupcidn: 01-800-0912667
Cali, Valke del Cauca, Info@corpovalle.co



- Codigo: FO-GI12.;
erstém 1
J08/2021 "

Que la Direccién de Proyectos de CORPOVALLE, después de revisar la documentacion
adjunta, la ha encontrado conforme a los requerimientos establecidos en la CLAUSULA
VIGESIMA NOVENA- GARANTIAS Y MECANISMOS DE COBERTURA DEL RIESGO
del Contrato de Prestacién de Servicios, No.060 - 2026,

Por lo anteriormente expuesto, se aprueba POLIZA DE SEGURO CUMPLIMIENTO
ENTIDAD ESTATAL No. 45-44-101173521 Anexc 0, con fecha de expedicién 09/02/2026,
asi cemo la POLIZA DE SEGURO DE RESPONSABILIDAD CIVIL
EXTRACONTRACTUAL DERIVADA DE CUMPLIMIENTO No. 430-74-994000028657
Anexo 0, expedida en la misma fecha.

Dado en Santiago de Cali, a los seis (06) dias del marzo del afio dos mil veintiséis (2026).

MARIA FERNANDA BOTERC PORRAS
Directora de Proyectos — Supervisora
CORPOVALLE

Reviso: Emma Patricia Pefia —Directora Juridica CORPOVALLE(g

Calle 10 # 4 - 47, piso 23 TEL: (+57) {602) 881 8G72 corpovalle.co
Edificio Corficolombiana Linea Anticorragcion: 01-80G-0912667
Cali, Valle del Cauca, info@corpovalle.co






SEQUROS POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO ENTIDAD ESTATAL

DEL
MO0 KA.
maY DECRETO 1082 DE 2015
NIT.B60,009.578-8 ]
OFOLUZA ANEXQ
CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL [k N
cALl CALI 45 45-44.101173521 0
‘ N VIGENCIA DESDE ALAS “VIGENCIA HASTA | A LAS
{flicHAnEn)épsEmc,&%o ola MES ANO | HORAS | DIA MES  ANO | HORAS TIPO MOVIMIENTO
8 o5 | 02 | 202 2 | o | 2026 00:00 0 | 10 ' 2030 2::59 | EMISION ORIGINAL
: HATOS DEL TOMADOR { GARANTIZADO [
FICACION NiT: 835.000.650-7 B
NOMBREORAZON  GONSEJO COMUNITARIO DE GUADALITO RIC DAGUA I'DENT' G
DIRECCIGN: CORREGIMIENTG GUADUALITO RIO DAGUA [ruoan: BUENAVENTURA, VALLE [reLErano: 3t4s133275| g

HATOS DEL ASEGURADO | BENEFICIARIO
| heiad) SEGURADO | CORPORACION PARA EL DESARROLLO SOCIAL Y CULTURAL DEL VALLE . CORPOVALLE IIDENTIFICACION NIT: 800.182.564-0
FEIUDAG.  CALI, VALLE [ELEFONG 6200000

IRECCION: KR 6 NRQ.9 - 10P.8
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.. SHTERMEDMA A CEHTRIBLXCSON COA S EOURD
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POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO ENTIDAD ESTATAL

NIT, 860,000 578-8 DECRETO 1082 DE 2015
CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL Coo.8UC NO.POLIZA ANEXQ
CALI CALS 45 45-44.101173521 o
FECHA EXPEDICION VIGENGIA DESDE ALAS VIGENCIA HASTA ALAS
plA MBS ANO DlA  MES  ANO HORAS DA MES  ANO HORAS TiPO MOVIMIENTO
os J o2 | 2028 | 25 | ot | 203 | oooo | 30 | 1o | 20 | 2159 |emision oriciNaL

DATOS OEL TOMADOR { GARANTZADO

CONSEJO COMUNITARIO DE GUADALITG RIO DAGUA IIDENT!FICAC!ON NIT; 825,000.650-7

[clupap:  BUENAVENTURA, vaLLE [TeLEFONO: 3146133279

Y] DATOS DES ASEGURADG ! BENEFICIARIO
HENEFICIARIO: CORPORACION PARA EL. DESARROLLO SOCIAL ¥ CULTURAL DEL VALLE - CORPOVALLE [lDEM}'!FICAC(ON NET: 800,182.654-0

#ADICIONAL:

OBJETO DEL SEGURC

\’,‘S}xﬂ CON SUJECION A LAS CONDICIONRS GENERALES DE LA POLIZA QUE SE ANEXAH ECU0L03, QUE FORMAN PARTE INTEGRANTE DE LA MISMA Y QUE EL ASEQURADC ¥ EL
“ TOMADGR DECLARAN HABER RECIDIDO ¥ HASTA EL LIMITE DE VALOR ASEGURADO SERALADG EN CADA ANPARG, SEGUROS DEL ESTADO S.A., CARANTIZA:

B SE COARRNTIZA EL1 PAGD 'DE s ’PBRJUICXOS CAUSADOS A TERCEROS CON QCASICH DEL INCTMBLIMIENTO DEL CONTRATO DE PRESTACIN DE SEAVICIOS Wo, 040 -202§ CUYO
UBJETG  ES: DESARROLLAR ACTIVIDADES PROPIAS DE ZONCERTACION TERATTURTAL. ORGANIZACICH COMUMITARIA 7 FORTALECIMIENTO DE PRACTICAS PRODMCTIVAS
TRADICIOMALES PARR LA SIEMARA DE PLATANS ¥ PAPACHINA, EX BENEFICTO RIRSCTO DE LA COMUNIDAD DE LOS COMSEJOS CCMUIITARICS DE LAS COMUMIDADES WRGRAR, BN

AMPAROS
W RIESGQ: PRESTACION DE SERVICIOS
AMBAROS VIGENITA ZEGDE  VIGEMCIA HASTA BEHMA ASECGH ACTUAL
DEVOLUCICHN DEL PAGO ANTICIPADD 29/01/2028 28/01/202348 $29,214,6556,40
" CUMPLIMIENTO DEL CONTRATO 19/01/1015 Jo/a4/2a248 $7,3483,864,10
r:b? PAGO DE SALARIOS, PRESTACIONES SOCIALES LEGALES E INDEMNIZACIGHES 15/01/2026 10/10/3034 $3.65% 832,05
LAHORALES
CALIDAD DEL $SERVICIO 19/01/1626 30/04/2028 §7,303,664.10
ACUARACICHES
A wﬁu A IOTAL A PAGAR YALOR ASEGURADG TOTAL PLANCEPAGO |
§100*1199,964.0 § “UtU8,000.00 § *w+=30,511.00 § iitereied7 465.00 § ‘*enn47 473,816.65 CONTADO
INTERMEDIARK) DR TRIBUCION COATERURGD
e OAVE % DE PARY, NOMERE COMPASIA W, AR, VALDR ASECLRADO

HYPERSEGUROS LTDA . AGENCIA DE SEGU 8343 100,00

QUEDA EXPRESAMENTE CONVENIDO QUE LAS OBLIGACIONES DE SEGUROS DEL ESTADO §.A, SE REFIERE UNICAMENTE AL OBJETO ¥ OBSERVACIONES DE LA[S)
 GARANTIA({S) QUE SE ESPECIFICAN EN ESTE CUARRO,

NOTA: SEGUROS DE ESTADO S.A SE RESERVA EL DERECHO DE REVISAR Y HACER AGOMPANAMIENTO AL RIESGO ASUMIDO DURANTE LA VIGENGIA DE LA PRESENTE
FALIZA, POR LO TANTO Ei. ASEGURADOR COMO EL TOMADOR, PRESTARAN SU COLABORACION
FARA EFECTOS DE NOTIFICACIONES LA DIRECCION DE SEGURDS DEL ESTADD 5.4, ES CALLE TN NO. TN-15/1N=-45 - TELEFONO: 6672954 - CALI

SUPERNTEDENCIA FMANCERA
PE b

VIGILADG

Qinda =V Id de Fianzas THRA TOMADON.

OFICINA PRINCIPAL: AUTOPISTA NORTE # 163 - 60, PISO § TELEFGNG: 801-2188477, 6014018218

DLFO0ST4IA

IRECCKIN: KR 6 NROC,9 - {0P.9 CIUDAD:  CALIL VALLE [TELEFONO 8200000 | e




POLIZA DE SEGURO DE RESPONSABILIDAD CIVIL. EXTRACONTRACTUAL DERIVADA DE
CUMPLIMIENTO

RCE CONTRATOS

Ny 660,009 5786
CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL - COoD.sUC NO.POLIZA ANEXO

. GCAL) . CALI i A 45 45-40-101106298 A ¢
FECHA EXPEDICION VIGENCIA DESDE CALAS. | VIGENCIA HASTA ALAS ’ 7
bfa = MES ~ ANO ocla MES  ANO HORAS | DlA ~ MES_ ANO | HORAS TIPQO MOVIMIENTG
0s | 02 | 2026 | 20 o1 | 2096 | oo | 30 | 10 | 2027 | 23:5 |EMISIONORIGINAL
] DATCSDEE TOMADOR f GARANTIZARG

CONSEJC COMUNITARIO DE GUADALITO RIO DAGUA IDENTIFICAGION NIT: 835.000.650-7

[CIUDAD:  BUENAVENTURA, VALLE ITELEFONO: 3146133278 B

DATOS DEL ASEGURADG [ BENEFICIARID
SEGURADO: CORPORACION PARA EL DESARROLLO SOCIAL Y CULTURAL DEL VALLE - CORPOVALLE IIDENTIF[CA(EION NIT: 800.182.654.0
DIRECGION: KR 6 NRO.9 - 10P.9 L {CIUDAD:  CALI, VALLE _ [TELEFONO 6200000

L ENEFICIARID: 800182554 - CORPORAGION PARA EL DESARROLLO SOGIALY
PENEFIVIARID: GULTURAL DEL VALLE - CORPOVALLE

QBJETO-DEL SEGURO- N :
N con sUOECION A LAS CONDICIONES GQFNERALES DE LA POLIZA QUE 8% AHEXAN 15-05-2020 - 1)39-P-06-00000-E-RCE-002A-DOOT / 31-03-33
~1329-P-06-00000-E-RCE-001P-D00T, QUE FORMAN PARTE INTEGRANTE DE LA MISMA Y QUE EL ASEGURADO ¥ BL TOMADOR DECLARAN HABER RECIBIDO Y HASTA EL LEMITE
DE VALOR ASEGURADO SEFALADO EN CADA AMPARG, S2GUROS DEL ESTADO 8.A., GARANTIZA:

SE GARANTIZA EL DPAGCO DE LOS PERJUICIOS CAUSADOS A TERCEROS EN DESARRROLLO DEL CONTRATO DE PRESTACIN BE SERVICIOS Mo, 068 -2036 CUYC OBJETO ES:
DESARROLLAR ACTIVIDADES DROPIAS DE CONCERTACION TERRITORIAL, ORGANIZACION COMUNITARIA' ¥ FORTALECIMIENTO DE' PRACTICAS PRODUCTIVAS TRADICIONALES PARA LA
SIEMBRA DE PLATANG ¥ PAPACHINA, .EN BENBFICIO DIRECTO DE LA COMUNIDAD DE LOS CONSEJOS COMUNITARIOS DE LAS COMUNIDADES NEGRAS, EN. EJERCICIO DE SUS

4 FUNCIONES COMUNITARIAS Y OE GOBIBRNG PRCPIO
Bl BENEFICIARTIO: LOS TERCEROS QUE RESULTAREN AFECTADOS

AMPAROS:

RIESGC: PRESTACION DE SERVICIOS

AMPAROS DHEDUCIRLE - VIGENCIA VIGENCIA SUMA ASEG

. ) DESDE HASTA ACTUAL
PREDI0S LABORES Y OPERACIONES 10.00 % DEL VALOR DE LA _ 25/01/2026 30/10/2027 4350,181,000.00
PERDIDA - Minimo: 1,00 8SMMLV
CONTRATISTAS Y SUBCONTRATISTAS 10.00 % DEL VALOR DE LA 29/01/2026  30/10/2027 $350,181,000,00
T ’ PERDIDA - Minimoi 1.06 SMMEV o
VEHICULOZ PROPIOS ¥ NO PROPIOS 16,00 % DEL VALOR DE LA 28/01/2026 30/10/2027 $350,181,000.00

PERDIDA - Minimo: 1.00 SMMLV

~ACLARACIONES

A TOTAL A PAGAR VALOR A&EGHRADDIQIAL.__,ELAN_DEEAQQ_;
§ *205001.00 |- G 84764300 | % “*‘“350 181 000 Q0 - - CONTADO

" EE £ART.

AOLBSE SoAPAGY % PART, YALLR ASSQURADO

o HYPERSEGUROS LTDA . AGENCIA DE SEGU 8343 - 100.00

LA MORA EN EL PAGQ DE LA PRIMA O DE LOS CERTIFICADOS O A&EXOS QUE SE EXPIDAN CON FUNDAMENTO EN ELLA, PRODUCIRA LA TERM[NACION AUTOMATICA DEL
CONTRATO Y DARA DEREGHO A SEGURGS DEL ESTADO S.A, PARA EXIGIR EL PAGO DE LA PRIMA DEVENGADA Y DE LOS GASTOS CAUSADOS GON OCASION DE LA

EXPEDICION DEL CONTRATO.
QUEDA EXPRESAMENTE CONVENIDO QUE LAS OBLIGACIONES DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. SE REFIERE UNIGAMENTE AL OBJETO Y OBSER\IACIONES DE LA(S) ~

¥ GARANTIA(S) QUE SE ESPECIFICAN EN ESTE GUADRO.

NOTA: SEGUROS DE ESTADO S.A SE RESERVA EL DERECHO DE REVISAR Y HACER ACOMPANAMIENTO AL RIESGO ASUM]DO DURANTE LA VIGENCEA DE LA PRESENTE
POLIZA; POR LO TANTO EL ASEGURADGR COMO EL TOMADOR; PRESTARAN sU COLABORACION:

PARA EFECTOS DE NOTIFICACIONES LA DIRECCION DE SEGUROS DEL ESTADO S A, ES CALLETN NO. 1N-15/1N-45 - TELEFONO 5672954 - CALI

DE wig




g ) FERMA AUTORIZADA - Joes Lalls O]eda Vlcapmsldome Ta Flanaas

TASEGURADO: CORPORACICN PARA EL DESARROLLO SOCIAL Y CULTURAL DEL VALLE - CORPGVALLE [[JENTIFICAC!ON NIT: 800.182.554-0

%-? OIRECCIONT KR8 NRO, T~ 10FP5 .:iuuuAu: TALT, VALLE

UPERINTERDENCHA FRORNCERA I
DE COLEMEW

VIGILADO-S

POLIZA DE SEGURO DE RESPONSABILIDAD GIVIL EXTRACONTRACTUAL DERIVADA DE
‘CUMPLIMIENTO

RCE CONTRATOS

BUCURSAL R j CODSUC NOFOLIZA ANEXO '
CALI o 45 45-40-101106208 G '
T VIGENCIADESOE | ALAS [ VIGENCTA'HASTA | ALCAS |- .
pla  MES  ARQ HORAS pla -MES ARG HORAS : TIPO MOVIMIENTO
29 I 01 I 2026 00:00 a0 l 10 ! 2027 23:50 | EMISION ORIGINAL
: . : — BATOS DEL. TOMADOR/ GARANTIZADO. 5
[NUWBRE U RAZON
SOCIAL . CONSEJO COMUNITARIO DE GUADALITO RIG DAGUA- - IDENTIFICACION  NIT: 835.000.650-7
DIRECGION: CORREGIMIENTG GUADUALITO RIG DAGUA i CIUDAD:  BUENAVENTURA, VALLE [TELEFONG: 3746133275

= ' DATOS DEE ASEGURADO | BENEFICIARIO

BO0 2884 = CORPOURARCION PARK BEC Lll:ar\r\l‘\\JLLU SUGTRE T LU TORAL

BENEFICIARID: pE| yaLLE . CORPOVALLE

AMPAROS . DEDUCIBLE . VIGENCIA VIGENCIA SUHMA ASEG

PESDE HASTA ACTUAL

RESPONSABILIDAD CIVIL PATRONAL 140,00 % DEL VALOR DE LA 29/01/2038 30/10/2027 $350,141,000.00
PERDIDA - Minimg: 1,00 SMMLV

GASTOS MEPXCOY . 10.00 % DEL VALOR DE LA 29/01/2026  30/16/2027 $350,181,000,00

.. PERDIDA ~ Minimo: 1.00 SMMLV L

BIENES BAJO CUIDADQ TENENCIA Y CONTROL 10.0¢ % DEL VALOR DE LA 28/08/2026 30/10/2027 $350,181,000,00
PERDIDA - Minimo: 1,00 SMMLY

DARO EMERGENTE ¥ LUCRO CESANTE 16.60 % DEL VALOR DE LA 29/01/2026 30/10/2027 $350, 181, 000.00
PERDIDA - Minimo: 1.00 SMMLV

PERJUICTOS EXTRAPATRIMONIALES - 10.60 % DEL VALOR DE LA 29/01/2026 30/10/2027 $350,181, 000,00
EERDIDA ~ Minimo: 1.00 SMMLY . i

LA MORA EN EL PAGO DE LA PRIMA G DE LOS CERTIFICADOS O ANEXOS QUE SE EXPIDAN CON FUNDAMENTO EN ELLA PRODUCGIRA LA TERMINAGION AUTOMATICA DEL CONTRATO Y
DARA DEREGHO A SEGUROS DEL ESTADO S.A. PARA EXIGIR EL PAGO DE LA PRIMA DEVENGADA Y DE LOS GASTOS CAUSADOS GON OCASION DE LA EXPEDIGION DEL CONTRATO.
QgEg;ségﬁi%Agggg?ggﬂngigo QUE LAS OBLIGACIONES BE SEGUROS REL ESTADO S.A, SE REFIERE UNICAMENTE AL OBJETQ Y OBSERVACIONES DE LA(S) GARANTIA{S} QUE
5

NOTA: SEGUROS DE ESTADO S.A SE RESERVA EL DERECHO DE REVISAR Y HACER ACOMPANAMIENTO AL RIESGO ASUMIDO DURANTE LAVIGENCIADE LA PRESENTE POLIZA, POR LO
TANTO EL ASEGURADOR COMO EL TOMADOR, PRESTARAN SU COLABORACION

PARA EFECTOS DE NOTIFICACIONES LA DIRECCION DE SEGUROS DEL ESTADO $.A, ES CALLE 7N NO, 1N-15/1N-45 - TELEFONO: 6672954 - CALI

454010140 szes




POLIZA DE SEGURO DE RESPONSABILIDAD CIVIL EXTRACONTRACTUAL DERIVADA DE

BEQGUROS GUMPLIMIENTO

DEL.
ESTRDO £.8.

AIT. S 7 | - RGECONTRATOS | |
CIUDAD DE EXPEDICION T SUCURSAL - COD.5UC — NO.POLIZA ANEXO
cALL _ _ cALl . 45 45-40-101106208 0
§ FECHA EXPEDICION VIGENCIA DESDE ALAS | VIGENCIA HASTA | ALAS '
Dia  MES . AfO plA . MES.  ARO HORAS DIA . MES . ANO HORAS TIPQ MOVIMIENTO
09 | 02 | 2026 ° | 20 | o1 | 2028 00:00 ] a0 7| 2027 | 2359 | EMISION ORIGINAL

DATOS DEL TOMA!IOR l GARAHTEZADD
CONSEJO COMUNITARIO DE GUADAL!TO RIQ DAGUA
[RECCION: CORREGIMIENTO GUADUALITO RIO DAGUA ICIUDAD: BUENAVENTURA, VALLE ITELEFONO: 3146133275 ‘

' IIDENTIFICACIC_)N_ NIT: 835.000.650-7) ‘[

— DATGS DELASEGURADG FBENEFICIARIO :
SEGURADC: CORPORAClON PARA EL DESARROLLO SOGIAL ¥ CULTURAL DEL VALLE - CORPOVALLE llDENTEFlCAC]GN NiT: 800.182.554-0

IRECCION: KR 6 NRO:9 - 10P.9 ) . e “JCIUDAD: . CALI, VALLE I J|TELEFONO. . -6200000 | -

tras pAGING:

www.sagurasdelestado.com
o www.segurosdevidadelestado.com

W o la opcion BPOR v
@l Thpees gher ¢ ohmtm!
Acceso a la informacién

&ma *’37159 -

VALOR PRIMA NETA GASTOS EXPEDICION - : VA R TOTAL A PAGAR VALOR ASEGURADQ TOTAL " PLANDE P_.g@c'_so
§ ***1,632,641.00 $ #*+20,000.00 $ **+++295,001.00 § seetmien | 847 643,00 $ "*"*350 161,000.00 CONTADO
EAVE % L PART. * pOWEFIE ECHIPARIA 5 PART. . NALDR ASECH ARG

HYPERSEGUROS LTDA -+ AGENCIA DE SEGU é343 i 100;00

A MORA EN EL PAGO DE LA PRIMA O DE LOS CERTIFICADOS O ANEXOS QUE SE EXPIDAN CON FUNDAMENTO EN ELLA, PRODUCIRA LA TERMINACION AUTOMATICA DEL CONTRATQ Y
DARA DEREGHO A SEGUROS DEL ESTADO S.A. PARA EXIGIR EL PAGO DE LA PRIMA DEVENGADA Y DE LOS GASTOS CAUSADOS CON OCASION DE LA EXPEDICION DEL CONTRATO,
UEDA EXPRESAMENTE CONVENIDO QUE LAS OBLIGAGIONES DE SEGUROS DEL ESTADO 8.A. SE REFIERE UNICAMENTE AL OBJETO Y OHSERVACI S DE LA(S} GARANTIA(S} ClU SE

SPECIFICAN EN ESTE CUADRO.

JNOTA: SEGUROS DE ESTADO S.A SE RESERVA EL DERECHO DE REVISAR \fA HI%?IER ACOMPAHAMIENTO AL RIESGO ASUMIDO DURANTE LA VIGENG!A DE LA PRESENTE POLIZA, POR Lo

w STANTO EL ASEGURADOR COMQ EL TOMADOR, PRESTARAN SU COLABORAG
ARA EFECTOS DE NOTIEIC: INES LA {ON DE SEGUROS DEL ESTADG S.A, ES CALLE 7N NO. TN-15/1N-45 - TELEFONO: 66?‘2954 CALI

y REFERENCIA
MALCR: PAGO: .
) . 1101164171462-7

{415) 7709998021167 (8020} 11011641714627 (3500} 000002847643 {96) 20260238

BRANCO

EFECTIVO
CHEQUE

“COPIA PARA PAGO EN BANCOS NO NEGOCIAB







5/3/26, 22:29

Consulta de Pélizas

LEEEL
]
&

Consulta de pélizas

Consulta de Poliza Consulta de SOAT

o

Datos de la poliza

Estado:
Vigente

Numero de pdliza:
45-40-101106298
Nimero de anexo:

0

Fecha de expedicion:

Junes, 9 de febrero de 2026

Ramo:

RESPONSABILIDAD CIVIL EXTRACONTRACTUAL DERIVADA DE CUMPL

Asegurado:

CORPORACION PARA EL DESARROLLO SOCIAL Y CULTURAL DEL VALLE -
CORPOVALLE '

Tomador:

CONSEJG COMUNITARIO DE GUADALITO RIO DAGUA

Inicio de vigencia:

jueves, 29 de enero de 2026
Fin vigencia:

sabado, 30 de octubre de 2027

Valor total asegurado:
$ 350.181.000,00

Consultar de nuevo

Para mayor informacidn v validacion final de su consuita puede:

Contactos para Verificacion de Pdlizas - Seguros del Estado SA y Seguros

de Vida del Estado SA

Péliza Automéviles:

* Correo electrénico:

verificacion.polizas.automoviles@segurosdelestado.com

hitps:/consultapoliza.segurosdelestado.com/ConsultaPoliza/Home/ConsultarPoliza
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5/3/26, 22:29

Consulta de Pélizas

Poliza Responsabilidad Civil de los Vehiculos de Servicio Piiblico de

Pasajeros:

* Correo electrénico:
verificacion.polizas.automoviles@segurosdelestado.com

Pdliza de Seguros Generales:
* Correo electrénico:
verificacion.polizas.todorissgogonstruccion@segurosdelestado.com

Péliza de Cumplimiento - RCE derivado de contratos:

¢ Teléfono: 310 327 9980

* Correo electrénico:
verificacion.polizas.cumplimiento@segurosdelestado.com

Poliza de SOAT:
* Teléfono: (601) 4324102 (a nivel nacional)
* Correo electrénico: gperacionsoat@segurosdelestado.com

Péliza de Vida:
* Correo electronico: verificacion.polizas.vida@segurosdelestado,.com

Dirigirse a la Gerencia en cualquiera de nuestras oficinas a nivel nacional.

Nota: Estos canales estan destinados exclusivamente para la verificacién
de politicas,
Para presentar un PQRS, por favor ingrese al siguiente enlace: PQRS.

Copyright © 2023, Todos los derechos
reservados por Seguros del Estado

hitps./fconsultapoliza.segurosdelestado.com/ConsultaPoliza/Home/ConsuitarPoliza
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513126, 22:28 Consulta de Pdlizas

Consulta de pdlizas

Consulta de Péliza Consulta de SOAT

Datos de la poliza

Estado:
Vigente

Nitmero de péliza:
45-44-101173521
Ndmero de anexo:

0

Fecha de expedicion:
lunes, 9 de febrero de 2026
Ramo:

CUMPLIMIENTO ENTIDAD ESTATAL

Asegurado:
CORPORACION PARA EL DESARROLLO SOCIAL Y CULTURAL DEL VALLE -

CORPOVALLE
Tomador:
CONSEJO COMUNITARIO DE GUADALITO RIO DAGUA

Inicio de vigencia:

jueves, 29 de enero de 2026

Fin vigencia:

miércoles, 30 de octubre de 2030
Valor total asegurado:

$ 47.473.816,65

Constiltar de nusvo

Para mayor informacion y validacion final de su consulta puede:

Contactos para Verificacién de Pélizas - Seguros del Estado SA y Seguros
de Vida del Estado SA

Péliza Automoviles:
¢ Correo electrénico:
verificacion.paljzas.automoviles@segurosdelestado.com

https:#consuitapoliza.segurosdelestado.com/ConsultaPoliza/Home/ConsultarPoliza 112



5/3/28, 22:28

Consulta de Pdlizas
Péliza Responsabilidad Civil de los Vehiculos de Servicio Piblico de

Pasajeros:
* Correo electrdnico:

verificacion polizas.gutomoviles@segurosdelestado.com

Péliza de Seguros Generales:
¢ Correo electrénico:
verificacion.polizas.todoriesgoconstruccion@segurosdelestado.com

Péliza de Cumplimiento - RCE derivado de contratos:

¢ Teléfono: 310 327 9980

* Correo electronico:
verificacion.polizas.cumplimiento@segurasdelestado.com

Poliza de SOAT:
* Teléfono: (601) 4324102 (a nivel nacional)
¢ Correo electrénico: gperacionsoat@segurosdelestado.com

Poliza de Vida:
* Correo electrénico: verificacion.polizas.vida@sequrosdelestado.com

de politicas.
Para presentar un PQRS, por favor ingrese al siguiente enlace: PQRS.

Dirigirse a la Gerencia en cualguiera de nuestras oficinas a nivel nacional.

Nota: Estos canales estan destinados exclusivamente para la verificacidn

Copyright © 2023. Todos los derechos
reservados por Seguros del Estado

hitpsi//consultapoliza.segurosdelestado.com/ConsultaPaliza/Home/ConsuitarPoliza

v4.0.0
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