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14/4/26, 8:05 Consulta de Pélizas

'| SEGUROS

Datos de la pdliza

Estado:
Vigente

Nidmero de péliza:
62-03-101072710
Numero de anexo:

1

Fecha de expedicion:

lunes, 6 de abril de 2026
Ramo:

RESPONSABILIDAD CIVIL PROFESIONAL

Asegurado:

RODRIGUEZ BUSTOS SONIA LISBETH
Tomador:

RODRIGUEZ BUSTOS SONIA LISBETH

Inicio de vigencia:

jueves, 12 de marzo de 2026
Fin vigencia:

viernes, 12 de marzo de 2027

Valor total asegurado:
$ 100.000.000,00

Consultar de nuevo

Para mayor informacion y validacion final de su consulta puede:

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

Péliza Automaviles:
* Correo electronico:
verificacion.polizas.automoviles@segurosdelestado.com

Péliza Responsabilidad Civil de los Vehiculos de Servicio Publico de

Pasajeros:

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

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

Péliza de Cumplimiento - RCE derivado de contratos:

https://consultapoliza.segurosdelestado.com/ConsultaPoliza/Home/ConsultarPoliza 1/2



14/4/26, 8:05 Consulta de Pélizas
* Teléfono: 310 327 998
* Correo electrénico:
verificacion.polizas.cumplimiento @segurosdelestado.com

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

Péliza de Vida:
* Correo electrénico: 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.
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https://consultapoliza.segurosdelestado.com/ConsultaPoliza/Home/ConsultarPoliza 2/2



