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SOMOS GRANDES CONTRIBUYENTES
IVA REGIMEN COMUN - AUTORETENEDORES

 —— -
(hia: poEizA | NB-100128146 }N.,, ANEXOJ 5 | No.CERTIFICADO | 70558631 !No. RIESGO |
TIPO DE DOCUMENTQ‘F 7 o ‘ FECHA DE EXPEDICICN ‘ 28/12/2020 } SUC.EXPEDIDORA | BOGOTA
VIGENCIA DESDE VIGENCIA HASTA DiAS | VIGENCIA DEL CERTIFICADG DESDE I VIGENCIA DEL CERTIFICADO HASTA
00:00 Horas del T 15/04/2020 | 24:00 Horas del I 11/02/2024 \ N/A | N/A ] N/A | N/A I
TOMADOR UNION TEMPORAL PROTECCION VIP 2020 No. DOC. IDENTIDAD 901.380.586-1
DIRECCION CARRERA 64 #57-68 — TELEFONC 4674467
ASEGURADG | UNIDAD NACIONAL DE PROTECCION No. DOC. IDENTIDAD 900.475.780-1
DIRECCION CARRERA 63 N 14-97 TELEFONO 4269800
BENEFICIARIO | UNIDAD NACIONAL DE PROTECCION No. DOC. IDENTIDAD 900.475.780-1
| DIRECUION | CARRERA 63N 14-97 - TELEFONO 4269800
OBJETO DE CONTRATO )

POR MEDIC DEL PRESENTE ANEXC Y SEGUN MODIFICACION N°04 SE AUMENTA EL VALOR ASEGURADO DEL CONTRATO Y SE PRORROGA SU VIGENCIA.
LOS DEMAS TERMINOS Y/O CONDICIONES SIN MODIFICAR CONTINUAN VIGENTES.

GARANTIZAR EL PAGO DE LOS PERJUICIOS DERIVADOS DEL INCUMPLIMIENTO DE LAS OBLIGACIONES CONTENIDAS EN EL CONTRATO DE PRESTACION
DE SERVICIOS No.541 DE 2020,CUYO OBJETO ES PRESTACION DE SERVICIOS PARA LA PROVISION E IMPLEMENTACION DE ESCOLTAS QUE REQUIERA
LA UNIDAD NACIONAL DE PROTECCION EN DESARROLLO DEL PROGRAMA DE PROTECCION DE LOS DERECHOS A LA VIDA, LA LIBERTAD, LA
INTEGRIDAD Y LA SEGURIDAD DE LAS PERSONAS. GRUPOS, COMUNIDADES Y CONVENIOS A CARGO DE LA ENTIDAD ZONA 5

UNION TEMPORAL PROTECCION VIP 2020 CONFORMADO POR:

EXPERTOS SEGURIDAD LTDA NIT 800.010,866-6 PARTICIPACION 55%
COBASEC LTDA NIT 891.801.317-1 PARTICIPACION 10
CENTINEL NIT 820.001.482-6 PARTICIPACION 34% SEGURIDAD SURAMERICA
LIMITADA NIT 860.058.002-5 PARTICIPACION 1%
5 J
a NOMBRE DEL AMPARC VIGENCIA DESDE VIGENCIA HASTA SUMA ASEGURADAS VALOR PRIMAS 3
CUMPLIMIENTO 00:00 Horas del 16/12/2020 24:00 Horas del 11/08/2021 11,474,370,277.92 8,929,289.00
PRESTACIONES SOCIALES 00:00 Horas del 16/12/2020 24:00 Horas del 11/02/2024 17,211,555,416.89 38,910,867.00
CALIDAD Y CORRECTO FUNCIONAMIENTO 00:00 Horas del 16/12/2020 24:00 Horas del 11/08/2021 11,474,370,277.92 8,929,289.00
CALIDAD DEL SERVICIO 00:00 Horas del 16/12/2020 24:00 Horas del 11/08/2021 11,474,370,277.92 8,929,289.00
b - TOTAL ASEGURADO 51,634,666,250.65 i
( INTERMEDIARIOS TIPO % PARTICIPACIGN ) Sp— s 65,698,735.00
MILLENIUM BROKER LTDA AGENCIAS 100.00
T‘ o DESCUENTOS
» EXTRA PRIMA
DISTRIBUCION COASEGURC )
COMPARIA TIPO COASEGURC | POLIZALIDER | CERTIF.LIDER (% PARTICIPACION PRIMA NETA S 65,698,735.00
GASTOS EXP. $ 0.00
% —
VA $ 12,482,760.00
(
CONVENIO DE PAGO %DIRECI'O EFECTIVO, Fecha de Pago : 28/12/2020 J TOTAL APAGRR S 78,181,494.00
L A\ J
- ™

CONDICIONES GENERALES DE LA POLIZA

ES DE OBLIGATORIO CUMPLIMIENTO DILIGENCIAR EL FORMULARIO DE CONOCIMIENTO DEL CLIENTE, SUMINISTRAR INFORMACION VERAZ ¥ VERIFICABLE ¥ REALIZAR ACTUALIZACION DE DATOS POR
O MENOS ANUALMENTE (CIRCULAR EXTERNA 025 DE 2008 SUPERFINANCIERA).

PUEDES CONSULTAR TU POLIZA EN WWW.SEGUROSMUNDIAL COM.CO

EL TOMADOR Y/O ASGURADO 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 ARTICULD 1068 DEL CODIGO DE COMERCIQ, 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 POUZA INDICADA EN ESTA CARATULA, MANIFIESTO EXPRESAMENTE QUE HE TENIDO AMI DISPOSICIGN LAS CONDICIONES GENERALES DE LA POLIZA. MANIFIESTO ADEMAS,
QUE DURANTE EL PROCESO DE NEGOCIACION, ANTICIPADAMENTE ME HAN SIDO EXPLICADAS PORLA COMPARIA Y/O POR EL INTERMEDIARIOS DE SEGURQS AQUI INDICADD, SOBRE LAS EXCLUSIONES Y ALCANCES
¥ CONTEN/DOS DE LA COBERTURA, AS| COMO LAS GARNTIAS, EN VIRTUD DE TAL ENTENDIMIENTQ, LAS ACEPTO ¥ DECIDO TOMAR LA POLIZA DE SEGUROS CONTENIDA EN ESTE DOCUMENTO.
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Lineas de Atencion al Cliente:

» Nacional: 01 8000111935

* Bogotd: 327 4712-327 4713

\_ Firma Autorizada - Compaiiia Mundial de Seguros S.A.  / / TOMADOR
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£  Cumplimes los suefios de nuestro planeta redidando responsablemente.
277 Protege el Medic Ambiente evitande la impresion de este documents. HOsANG. 1
0.

AFLIADDS A LA CAMARA COLOMBIAMA DE LA INFRAESTRUCTURA ¥ PASA - APF



