@Y Asequradora Solidaria

> de (olombia ) o
NIT: 860,524.654-6 POLIZA DE GARANTIA UNICA DE CUMPLIMIENTO EN FAVOR DE
ENTIDADES ESTATALES - DECRETO 1082 DE 2015
- PATRICLSUSP09V4

NUMERO ELECTRONICO
PARA PAGQOS

POLIZA No: 560-47-994000199403 ANEXO: 0

5608588702
=
AGENCIA EXPEDIDORA: NEIVA COD. AGENCIA: 560 RAMO: 47
DA MES ARO DIA MES  ARO
TIPO DE MOVIMIENTO:  EXPEDICION TIFO OE IMPRESION:  IMPRESTON |17 | 04 | 2026 | 17 o4 | 2026
FECHA DE EXPEDICION FECHA DE IMPRESION y;
DATOS DEL AFIANZADO
/_
NOMBRE:  ISMAEL ENRIQUE TOVAR PRADA : IDENTIFICACION:  CC 1075.213.415 w
z
DIRECCION: CL 25 E 7 W 24 PI 1 cupAD: NEIVA, HUILA TELEFONO: £088721340 §
=5
DATOS DEL ASEGURADQ Y BENEFICIARIO 5
i ™
ASEGURADO:  MUNICIPIO DE CAMPOALEGRE IDENTIFICACION: T 891.118.119-9 3
Q
z
BENEFICIARIO: MUNICIPIO DE CAMPOALEGRE ENTIFICACION: N7 891.118.119-9 5
o
AMPAROS g
5
GIRO DE NEGOCIO: CONTRATO COMUNICACION DE ACEPTACION DE LA OFERTA b
DESCRIPCION AMPAROS VIGENCIA DESDE VIGENCIA HASTA SUMA ASEGURADA |2
FACTURA DE VENTA <
CUMPLIMIENTO 17/04/2026 20/09/2026 598,500.00 2
CALIDAD DEL BIEN 17/04/2026 20/09/2026 299,250.00 |3
L
BENEFICIARIOS 5
NIT 891118119 - MUNICIPIO DE CAMPOALEGRE 3
a
POLIZA DE CUMPLIMIENTO DE CONTRATO COMUNICACION DE ACEPTACICN DE LA OFERTA g
. =
OBJETO DE LA GARANTIA =

GARANTIZAR LA SERIEDAD DE LA OFERTA PRESENTADA POR EIL PROPONENTE PARA LA ACEPTACION DE LA PROPUESTA DE
SELECCION NO CON-MC-003-2026 - ID DEL CONTRATC EN SECOP No CO1.PCCNTR.9454926 2026 RELACIONADA COM: ENTREGAR
A TITULO DE VENTA LA DOTACION PARA LA SECRETARIA DEL CONCEJO MUNICIPAL DE CAMPOALEGRE HUILA CONTRA EL
INCUMPLIMIENTO IMPUTABLE AL PROPONENTE ESPECIALMENTE LA DE CELEBRAR EL CONTRATC EN LOS TERMINOS DE LA PROPUESTA
Y CONDICIONES DE ADJUDICACION

GRAN CONTRIBUYENTE RES.2509 DIC/93 - REGIMEN COMUN - ACTIVIDAD ECONOMICA 6601

po
VALOR ASEGURADO TOTAL: VALOR PRIMA: GASTOS EXPEDICION: VA TOTAL A PAGAR:
§ *x*xk*xx897,750.00 § wEkwkkxkxx%25 000 §*%x%%11,000.00 § wxkkwkxxg G40 |§ FrEkxkx*A**42 840
l NGMBRE NTERMEDIARIO CLAVE %PART HOMERE COMPANIA COASEGURO CEDIDO %PART VALOR ASEGURADO
| PAULA LORENA DIAZ HERMANN 10030 100.00
ol
DECLARACION ¥ AUTORIZACION: DECLARO CONOCER Y ESTAR INFORMADO QUE LOS CANALES QUE A CONTINUACION SE RELACIONAN, CUYOS DATOS Y HE ADO VOLUNT E EN EL PRESENTE DOCUMENTOQ, PUEDEN SER

UTLIZADGS POR LA ASEGURADCRA PARA REALIZAR GESTIONES DE COBRANZA, ASi COMO PARA EL ENVIO DE MENSAJES PUBUCITARIOS A TRAVES DE MENSAJES CORTOS DE TEXTO (SMS), MENSAJERIA POR APLICACIONES WEB, CORREOS ELECTRONICOS Y
LLAMADAS TELEFONICAS DE CARACTER COMERCIAL O PUBLICITARIO, TODO DENTRO DEL MARCO LEGAL APLICABLE. DE ESTA MANERA, AUTORIZO EXPRESAMENTE PARA SER CONTACTADQ POR LA ASEGURADORA Y/0 SUS GESTORES COMERCIALES, DE

E INTERMEOIARIOS, PARA LOS FINES MENCIONADOS EN LA PRESENTE DECLARACION, MEDIANTE LOS CANALES DE: PRESENCIAL, LLAMADAS, CORREQ ELECTRONICO Y EN ALGUNGS CASOS MENSAJES DE TEXTO Y WHATSAPP POR MECIO DE GESTION AUTOMATICA.
EN CASO QUE DESEE CAMBIAR EL CANAL DE CONTACTO O TENER UN CANAL EXCLUSIVO PARA LA GESTION DE COBRANZA, FOR FAVOR INFORMAR AL CORREQ ELECTRONICO: GESTIONOECARTERA@SOLIDARIA.COM.CO, PARA FINES COMERCIALES POR FAVOR

INFORMAR AL CORREQ GESTIONCOMERCIALESOLIDARIACOM.CO ¥ PARA MODIFICAR O  ACTUALIZAR SUS DATOS DE  CONTAGCTO FOR  FAYOR INGRESAR  A: ¢ valogin
MEDUANTE LA SOLICITUD Y CONTRATACION DEL CONTRATO DE SEGURO, USTED EN CALIDAD OE TITULAR(ES) DE LA INFORMACION; DE MANERA LIERE, EXPRESA, VOLUNTARIA E INF A, AUTORIZA A A SOUDARIA DE COLOMBIA ENTIDAD
COOPERATIVA O A LA PERSONA NATURAL O JURIGICA A QUIEN ESTE ENCARGUE, A RECOLECTAR ALMACENAR, UTILIZAR, CIRCULAR, SUPRIMIR Y EN GENERAL, A REALIZAR CUALQUER QTRO TRA ‘0 A LOS DATOS £S POR USTED SUMINISTRADOS,

PARA TODGS AQUELLOS ASPECTOS INHERENTES A LAS ACTIVIDADES COMERCIALES Y PROMOCIONALES, Y CUALQUIER OTRO RELAGIONADO GON EL DESARROLLO DEL OBJETO SOCIAL PRINCIPAL DEL REFERIOA SOCIEDAD, LO QUE IMPLICA EL USO DE LOS DATOS
EM AGTIVIDADES DE MERCADEQ, PROMOCION ¥ DE SER EL CASO, CUANDO LA AGTIVIDAD COMERCIAL LO REQUIERA, LA TRANSFERENCIA Y TRANSAGSION DE LOS MISMOS A UN TERCERO (INCLUYENDO TERCEROS PAISES), BAJO LOS PARANETROS DE LA LEY 1831 DE
2012, DECRETC 1074 DE 2015 Y DEMAS NORMATIVIDAD VIGENTE QUE REGULE LA MATERIA. EN T00Q CASO, ASEGURADORA SOLIDARIA GARANTIZA LAS CONDICIONES DE SEGURIDAD, PRIVACIDAD Y DEMAS PRINCIPIOS QUE IMPLIQUEN EL TRATAMIENTO DE DATOS
PERSONALES ACORDE CON LA LEGISLACION APLICABLE. ESTA AUTORZACION SE MANTENORA POR EL TIEMPO OE DURACION DEL VINCULO O LA PRESTACION DEL SERVICIO Y POR EL TIEMPO DE DURACION DE LA SQCIEQAD RESPONSABLE, CONFORME LO
[ESTABLECIDO EN SUS MANUALES Y POLITICAS. IGUALMENTE DECLARD QUE HE CONOCIDO LA POLITICA DE TRATARIENTO DE DATOS PERSONALES DISPONIBLE EN_: HTTP: ASOLIDARLA.CO! ACES-OEINTERESPOLITICA-DE-PRIVACIDAD ASPX

Ahora Aseguradora Solldaria de Colombia confirma la informacién do los clientes a través del Call Center, por favor tonga on cuoenta quo sora contactado para realizar ol procedimiento

PARA ACCEDER AL CLAUSULADO DE SU POUIZA DE SEGURO, POR FAVOR INGRESE AL SIGUENTE UNK hrps i* i oM. daintarasbiblictscade-Umsulados sspx ¥ BUSQUE EL NOMBRE DEL PRODUCTO TAL Y COMO|
F:GURA EN EL TITULO DE ESTE DOCUMENTO.  TAMBEN PUEDE VERFICAR LA VALIDEZ DE ESTA POLIZA DESDE NUESTRA PAGTA WEB hfpsiwaw aseguradarasol-dzna com.oo, EN EL MENU *SERVICIOS", OPCIOHN "CONSULTA POLIZA DE CUMPLIVEENTO Y OTROS™|

DI COLOMUIA

2 / | W y
3 | H
& FlﬁMA ASEGURADOR {415)7701861000019(8020)000000000007000660858870 FIRMA TOMADOR
! DIRECCION NOT[FICACION ASEGURADORA: Calle 100 No. 9A-45 Piso 12 Bogota — o
CBDE20700R07FA795F 5 Im Eg%ﬁ&@l‘ m
Def del C: idor Fi - Prin¢ipal: Juan Sebastidn Portita Portilla - Defansor del C Fi igro = José Gudl Pefia Gonzélsz nEE-E

5 P
Direcclén: Av 19 # 114 — 09 oficina 502 Bogotd — Teléfonos: (601) 213 1370 - 213 13 22 - Celular: 321 924 04 79 - 323 232 28 34 - Correo electrdnico: contacto@pgabogados.com
Horario: Lunas a Viemes de 8:00 a.m. a 12:00 p.m. y 1:00 p.m. 2 5.00 p.m Para mayor infermacidn lo invitamos a consultar el folleto en el siguiente link de nuestra pégina web:

hitps: q fidaria.com. cas/sitel 2025/DEFENSOR-CONSUMIDOR-FINANCIERQ-2025F pdf

Compania de Segurcs




SUPERINTLHDENCIA FIHANCICRA
DE COLOMBIA

ILADO

VIG.

x

BUPLAINTENDENCIA FINANCIERA
DE COLOMBIA

VIGILADO

Asequradora Solidaria

« de{olombia
NIT: 860.524,654-6

COMPROBANTE DE PAGO 3

INDIVIDUAL

SENOR USUARIO: ESTE COMPROBANTE ES VALIDO UNICAMENTE CON EL TIMBRE DE LA CAJA DEL BANCO O SUPERMERCADO.
NO ES UN RECIBO OFICIAL DE CAJA.

NUMERO ELECTRONICO
PARA PAGOS

5608588702

Agencia Exp: NEIVA VALOR CARTERA A LA FECHA DE IMPRESION: DIA | MES AR A
$ 42.840.00 17 | 04 | 2026
AG. RAM. POL.: 560 .47 . 994000199403 J - FECHA DE IMPRESION
NOMBRE:: IDENTIFICACION:  ¢C 1075.213.415
L TOVAR PRADA ISMAEL ENRIQUE
FORMA DE PAGO creque [_| EFECTIVO [ | VALOR PAGADO
€OoD. No. $
BANCO - CHEQUE J
(415)7701861000019(8020)000000000007000560858370
e ™ E?
* CORRESPONSALES DE RECAUDO
PUNTOS DE PAGO MEDIOS DE PAGO {(SOLO PAGO EN EFECTIVO) MONTO MAXIMO)
- 1) GRUPO EXITO Garulla, Surtimax $9.999.999
INTERNET (PSE-TC) vaww.solidaria.com.co Cuenta de Aharras / y Almacenes Exito
Corriente - TC
2) SUPERGIROS Convenio No. 6792 $5.000.000
y niimero electrénico
3) PUNTO DE PAGO Convenio No. 6792 $4.000.000
BANCOS Banco de Bogotd Efectivo 6 Cheque y nimero electrénico
Banco de Occidente 4) FULLCARGA Convenio No, 6792 $3.000.000
y numera electrénico
s 5) PUNTORED Canvenio No. 6792 $ 800.000
y numero electrénico
~
6) EFECTY Convenio No, 6792 $ 500.000
y niimero electrénico
IMPORTANTE —
7) COOPENESSA (NICO CONVENIO PARA PAGOS $ 500.000
POLIZAS ESTUDIANTILES
EXCLUSIVO SANTANDER DEL SUR
-Este comprobante es indispensable para pagos en bancos y corresponsales de recaudo. .
(" LINEA DE SERVICIO AL CLIENTE ki
-Para pagos por medio de linea telefénica o por Internet (PSE),se requiere del nimero VWhatsapp businass Cami a travs da wws aseguredorasolidaria.com.co Linea Sofdania 2 mavés del #7569
electrénico para pagos. desde tu méwl Clam, Tiga, Movistar y Avantel 01 8000 512021 grats desde cuzlquier lugar del pa's
Dafansor del Consumidor Financiera — Principal: Juan Sebastan Portilla Portifa
-Para el pago de su péliza, tenga en cuenta las recomendaciones de seguridad ds los canales e L B s
dispuestos que pueden ser consultados en la pagina: Cefular: 321 924 04 79 - 323 23229 34 - Correa ico: contacto@y dos.com
Horarlo: Lunes a \Viemes da 8:00 am. a 12:00 p.m. y 1:00 p.m. a 5:00 p.m
L wvw.aseguradorasolidaria.com.co/servicios-en-linea/mullipago.aspx ’:‘:‘; Ay “"m“?dé"::;;;%;&m o ““;‘;“EF ‘;‘;‘m- ""D"af;':f:;: :if:;:::,:

o
*.OS CORRESPONSALES DE RECAUDO RECIBEN PAGOS PARCIALES.

Cliente

NUMERO ELECTRONICO
PARA PAGOS

COMPROBANTE DE PAGO INDIVIDUAL —)| 5608588702 »dlmia
NOMBRE: TOVAR PRADA ISMAEL ENRIQUE IDENTIFICACION: ¢C  1075.213.415 ‘Tj l ”;: 23";"6

FECHA DE IMPRESION

FORMA DE PAGO

cHEQUE [ |

EFECTIVO [ |

COD.
BANCO

VALOR PAGADO

s

No.
CHEQUE

NI

I

l

(415)7701861000019(8020)000000000007000560858870

DIRECCION NOTIFICACION ASEGURADORA: Calle 100 No. 9A-45 Pisa 8 y 12 Bogota

Banco

=% Asequradora Solidaria

Compania de Seguros

Compahic de Seguros




= Bancolombia

Comprobante en linea 20 Abr 2026 10:38:23
Pago PSE

Pago exitoso
CUS 239300398

Comercio Referencia 1
Aseguradora Solidaria de Colombia  192.230.104.16

Fecha Referencia 2

20 Abr 2026 10:38:23 5608588702

Numero de factura Referencia 3
56085887020 CC -1075213415
Descripcion del pago Valor del Pago
POLIZAS $42.840

NUmero de comprobante Costo de la transaccién
TR1037310398 $0

Producto origen

Ahorros - Bancolombia
kekkk 2560

VIGILADQ SUPESNTEICHON POARCIERA




