
AGENCIA  EXPEDIDORA: COD. AGENCIA: RAMO:

 FECHA DE IMPRESIÓN

DIA MES AÑO
TIPO DE MOVIMIENTO: TIPO DE IMPRESIÓN:

DATOS DEL 

NOMBRE:: IDENTIFICACIÓN:

DIRECCIÓN:

ASEGURADO:

DATOS DEL ASEGURADO Y BENEFICIARIO

BENEFICIARIO:

 AMPAROS

VALOR ASEGURADO TOTAL: VALOR PRIMA: GASTOS EXPEDICION:

IDENTIFICACIÓN:

IDENTIFICACIÓN:

IVA: TOTAL A PAGAR:

Aseguradora Solidaria pensando en su tranquilidad, lo invita a consultar la autenticidad de su póliza ingresando a la página 
www.solidaria.com.co servicios en línea, opción consulte su póliza de cumplimiento.

NOMBRE COMPAÑIA COASEGURO CEDIDO                                %PART                                VALOR ASEGURADO

 FIRMA  TOMADORFIRMA ASEGURADOR
DIRECCIÓN NOTIFICACIÓN ASEGURADORA:
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 FECHA DE EXPEDICIÓN

DIA MES AÑO

                                               NOMBRE  INTERMEDIARIO                      CLAVE                        %PART

CIUDAD: TELÉFONO:

Calle 100 No. 9A-45 Piso 8 y 12  Bogotá

PÓLIZA No: ANEXO:- -
NÚMERO ELECTRÓNICO

 PARA PAGOS
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PÓLIZA DE GARANTÍA ÚNICA DE CUMPLIMIENTO EN FAVOR DE
 ENTIDADES ESTATALES - DECRETO 1082 DE 2015

 - PATRICLSUSP09V4

CADF2579080EF4765B

SEAS CUCUTA PROMOVEMOS SEGUROS LTDA.

EXPEDICION

AFIANZADO

ADALBERTO ALARCON OLAYA

CL 4 11 90 CA ARAUCA, ARAUCA 8850516

CC 79.844.309

 DEPARTAMENTO DE ARAUCA NIT 800.102.838-5

 DEPARTAMENTO DE ARAUCA NIT 800.102.838-5

30 11 2020  30  11  2020

(415)7701861000019(8020)000000000007000475171884

CLIENTE

$ ***127,495,529.00

EVA YOSENI MEDINA TORRES              5079          100.00

$ **********297,253 $ *******58,188$*****9,000.00 $ **********364,441

IMPRESION

GIRO DE NEGOCIO: CONTRATO DE CONSULTORIA

DESCRIPCION  AMPAROS                                       VIGENCIA DESDE  VIGENCIA HASTA       SUMA ASEGURADA
CONTRATO
          CUMPLIMIENTO                                        30/11/2020      30/06/2021        29,998,948.00
          ANTICIPO                                            30/11/2020      30/06/2021        44,998,422.00
          PAGO DE SALARIOS, PRESTACIONES SOCIALES E IND       30/11/2020      30/12/2023        22,499,211.00
          CALIDAD DEL SERVICIO                                30/11/2020      30/06/2021        29,998,948.00
BENEFICIARIOS
NIT 800102838  -  DEPARTAMENTO DE ARAUCA

POLIZA DE CUMPLIMIENTO DE CONTRATO DE CONSULTORIA:
|
***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 CONSULTORIA NO. 572 DE 2020, CELEBRADO ENTRE LAS
PARTES, RELACIONADO CON " ESTUDIO PARA LA PUESTA EN FUNCIONAMIENTO DEL PROYETO COMPLEJO FERIAL DEL MUNICIPIO
DE ARAUCA, DEPARTAMENTO DE ARAUCA".
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