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____DATOS DEL TOMADOR

CANAVERAL INVERSIONES S8.A.S
DIRECCION CALLE 30 # 24 - 38 BARRIO CANAVERAL CoAD BUCARAMANGA, SANTANDER TELEFONO (2001

IDENTIFICACION  NIT 900.364.266-9

DATOS DEL ASEGURADO Y BENEFICIARIO B

DIRECCION CALLE 5 NO. 8-25 CASCO ANTIGUO cioAD FLORIDABLANCA, SANTANDER TELEFONO ¢ 096497583
seneFicurio  TERCEROS AFECTADOS e IDENTIFICACION T 001-8 )
: DATOS DEL RIESGO Y AMPAROS

ASEGURADO: MUNICIPIO DE FLORIDABLANCA NIT : 890205176

ITEM: 1 DEPARTAMENTO: SANTANDER CIUDAD: FLORIDABLANCA

bla confirma la Informacién de los clientes a Iiuvéu del Call Center, por favor tenga en cuenta que sera contactado para realizar el procedimiento

ASEGURADO e
MUNICIPIO DE FLORIDABLANCA DENTIFICACION. N 890.205.176-8

DIRECCION: MUNICIPIO DE FLORIDABLANCA
ACTIVIDAD: COMUNICACION DE ACEPTACION DE LA OFERTA

TIPO EDIFICIO: NO APLICA PARA ESTE RAMO  TIPO DE RIESGO: ESTATAL MANZANA :

DESCRIPCION AMPAROS SUMA ASEGURADA % INVAR SUBLIMITE |

|

CONTRATO $ 350,181, 000.00 j

PREDIOS, LABORES Y OPERACIONES 350,181,000.00 ‘
CONTRATISTAS Y SUBCONTRATISTAS 350,181,000.00
RCE_PATRONAL 350,181,000.00
VEHICULOS PROPIOS Y NO PROPIOS 350,181,000.00

DEDUCIBLES: 10.00 % DEL VALOR DE LA PERDIDA - Mfnimo: 1.00 SMMLV en PREDIOS, LABORES Y

OPERACIONES/CONTRATISTAS Y SUBCONTRATISTAS/RCE PATRONAL/VEHICULOS PROPIOS Y NO PROPIOS

BENEFICIARIOS
NIT 001 - TERCEROS AFECTADOS

MEDIANTE LA PRESENTE POLIZA SE AMPARAN LOS PERJUICIOS PATRIMONIALES QUE CAUSE DIRECTAMENTE EL ASEGURADO CON
MOTIVO DE UNA DETERMINADA RESPONSABILIDAD CIVIL EXTRACONTRACTUAL EN QUE INCURRA DE ACUERDO CON LA LEY
COLOMBIANA EN VIRTUD DE LA EJECUCION DEL CONTRATO DE ACEPTACION DE LA OFERTA No. COl.PCCNTR.9525159 REFERENTE
A SERVICIO DE HOSPEDAJE COMO APOYO LOGISTICO AL PERSONAL ACTIVO DE LA POLICIA NACIONAL (ESTUDIANTES,
AUXILIARES Y PROFESIONALES DE POLICfA), QUE APOYAN LA SEGURIDAD Y CONVIVENCIA CIUDADANA AL MUNICIPIO DE

FLORIDABLANCA, EN SERVICIOS EXTRAORDINARIOS.

NOTA: LA PRESENTE POLIZA DE RESPONSABILIDAD CIVIL EXTRACONTRACTUAL CUBRE ADEMAS DE LA COBERTURA BASICA DE
3| PREDIOS, LABORALES Y OPERACIONALES, LOS SIGUIENTES AMPAROS:
8! 3.1 COBERTURA EXPRESA DE PERJUICIOS POR DANO EMERGENTE Y LUCRO CESANTE.  $ 350.181.000

3.2 COBERTURA EXPRESA DE PERJUICIOS EXTRAPATRIMONIALES. $ 350.181.000
3 -

i VALOR ASCGURADO TOTAL. VALOR PRIMA GASTOS EXPEDICION IVA TOTAL A PAGAR

, § =+350,181,000.00 § emeecevaeeq29, 811 gesesanenen.00 § eeveseeg]l 664 |§ evevevesess]] 475
: — INTERMEDIARIO : COASEGURO CEDIDO
g NOWBRE CLAVE WPART NOMBRE COMPANIA %PART VALOR ASEGURADO 1
4 AML GECUROS & SERVICIOS LTDA 6298 100.00

{ASEGURADONA SOUDARIA DE COLOMBIA ENTIDAD COOPERATIVA, PARA EXIGIR EL PAGO DE LA PRIMA DEVENGADA Y DE LOS GASTOS CAUSADOS CON OCASION DE LA EXPEDICION DEL CONT

Mm wuummu-mmummnu

GRAN CONTRIBUYENTE RES 2509 DIC/93 - REGIMEN COMUN - ACTIVIDAD ECONOMICA 6601, ENTIDAD COOPERATIVA NO EFECTUAR RETENCION EN LA FUENTE

LA MORA [N EL PAGO DE LA PRIMA DE LA POLIZA O DE LOS CERTIFICADOS O ANEXOS QUE 8E EXPIDAN CON FUNDAMENTO EN ELLA PRODUCIRA LA TERMINACION AUTOMATICA DEL CONTRATO Y DARA DERECHO A

mps Y BUSQUE EL NOMBRE DEL PRODUCTO TAL Y COMO FIGURA EN L TITWO
£378 DOCUMENTD  TAMAMN PUEDE VERFICAR LA VALIORZ O ESTA POLUA DESOR uunuu PAGINA WEB ”’ll&—-m*ml‘l- N EL MENU “BERVICIOS™, OPCION “CONSULTA POLIZA DE IMIENTO ¥ OT

SIS FIRMA ASEGURADOR ________ (415)7701861000012(8020)00000000000700046106433 RK AD
DmECClON NPTIFICACION ASEGURADORA: Cafle 100 No 9A43 Piso 12 Bogotd "y ALINDARTEASEG| 0
CADE25790F09F8765C CLIENTE _/ |
Det del C Fi Principal Jusn Sevastdn Portlia Pod%a - Dete del Ci r - Josd Guinerma Pefia Gonzdlez
Direccion As 198 114 « oommu:znqm Te'etanos: (€01) 2131370 - 21313 22 Wﬂlﬁ:‘lmll mmnu Correo contactofd pgabogados com
Horario (unas 8 Viemes ce 800 am a 1200 pm y 1.00 pm 8 800 pm Pars meyor ] ol follsto en el siguiente link da nuestra pagina web:
rlips. 9 '3 com. .a1l0mr-t’.‘n."‘@£"’NSOﬁ CONSUMIDOR F INANCIE RO 2025F pot
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NIT: 860.524.654-6 POLIZA DE GARANTIA UNICA DE cUMPLlMIENTO EN FAVOR DE b e e a
ENTIDADES ESTATALES - DECRETO 1082 DE 2015 Lo
- PATRICLSUSP09V4
NOMERO ELecmémco
POLIZA No: 465-47-994000016838 ANEXO: 0 8
4651064802 )
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| o
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. ___DATOS DEL AFIANZADO -
NOMBRE:  CANAVERAL INVERSIONES S.A.S IDENTIFICACION:  NIT 900.364.266-9 w
|Z
|w
| DRECCON CALLE 30 # 24 - 38 BARRIO CANAVERAL CIUDAD BUCARAMANGA, SANTANDER TELEFONO' 3049151 |§
{ ‘ s
DATOS DEL ASEGURADO Y BENEFICIARIO & 5
ASEGURADO.  MUNICIPIO DE FLORIDABLANCA IDENTIFICACION.  NT 890.205.176-8 15
|1 Q
| Z
| BENEFICWRIO MUNICIPIO DE FLORIDABLANCA IDENTIFICACION. Nt 890.205.176-8 ‘5
e
AMPAROS g
33
GIRO DE NEGOCIO: CONTRATO COMUNICACION DE ACEPTACION DE LA OFERTA i
| DESCRIPCION AMPAROS VIGENCIA DESDE VIGENCIA HASTA SUMA ASEGURADA |2
| CONTRATO i<
CUMPLIMIENTO 21/05/2026 30/04/2027 19,596,000.00 Z
PAGO DE SALARIOS, PRESTACIONES SOCIALES E IND 21/05/2026 31/12/2029 9,798,000.00 3
CALIDAD DEL SERVICIO 21/05/2026 30/04/2027 19,596,000.00 w
Q
| BENEFICIARIOS S
NIT 890205176 - MUNICIPIO DE FLORIDABLANCA 3
POLIZA DE CUMPLIMIENTO DE CONTRATO COMUNICACION DE ACEPTACION DE LA OFERTA %
OBJETO DE LA GARANTIA a
2
EL OBJETO DE LA PRESENTE POLIZA ES GARANTIZAR EL PAGO DE LOS PERJUICIOS DERIVADOS DEL INCUMPLIMIENTO DE LAS Zj
OBLIGACIONES A CARGO DEL CONTRATISTA DERIVADAS DE LA ACEPTACION DE LA OFERTA NO. COl.PCCNTR.9525159 DE FECHA 21 (2
DE MAYO DE 2026 CELEBRADO ENTRE LAS PARTES, RELACIONADO CON EL SERVICIO DE HOSPEDAJE COMO APOYO LOGISTICO AL 2
PERSONAL ACTIVO DE LA POLICIA NACIONAL (ESTUDIANTES, AUXILIARES Y PROFESIONALES DE POLICfA), QUE APOYAN m‘g

SEGURIDAD Y CONVIVENCIA CIUDADANA AL MUNICIPIO DE FLORIDABLANCA, EN SERVICIOS EXTRAORDINARIOS.

COMUN - ACTIVIDAD E

lf

VALOR ASEGURADO TOTAL: VALOR PRIMA: GASTOS EXPEDICION: IVA: TOTAL A PAGAR:
s ""48,990,000.00 s .atott't0t130,927 $""15,000.00 s t"t'i'37,225 s tttttt....233'154

( NOMBRE INTERMEDIARIO CLAVE %PART NOMBRE COMPANIA COASEGURO CEDIDO %PART VALOR ASEGURADO
AML SEGUROS & SERVICIOS LTDA 8298 100.00

22
—
DECLARACION Y AUTORIZACION: DECLARO CONOCER Y ESTAR INFORMADO QUE LOS CANALES QUE A CONTINUACION SE RELACIONAN, CUYOS DATOS VERACES Y FIDEDIGNOS HE SUMINISTRADO mmvmun EN EL PRESENTE DOCUMENTO, PUEDEN !ﬁl
UTIIZADOS POR LA u&wuoou PARA REALIZAR GESTIONES DE COBRANZA, ASI COMO PARA EL ENVIO DE MENSAJES PUBLICITARIOS A TRAVES DE MENSAJES CORTOS DE TEXTO (SMS), MENSAJERIA POR WEB, EL
MMON‘W’M TODO DENTRO DEL MARCO LEGAL APLICABLE. DE ESTA MANERA, AUTORIZO EXPRESAMENTE PARA SER CONTACTADO POR LA 'IO Sus ES, DE
’MAI.D".‘I DECLARACION, LOS CANALES DE: nucucw.u.mwu CORREOQ ELECTRONICO Y EN ALGUNOS CASOS MENSAJES DE TEXTO Y WHATSAPP POR MEDIO DE GESTION AUTOMATICA.
(Iw“ ulesmnumu WVACYOO TENER UN ermuwmu POR F AL CORREO EL JDARIA. COM.CO, PARA FINES COMERCIALES POR FAVOR
INFORMAR CORREO  GESTIONCOMERCIALG SOLDARIA.COM.CO PARA MODIFICAR O  ACTUALIZAR Wl DATOS DE CONTACTO POR FAVOR INGRESAR A:  hitps.//www solidaria com.co/wa_digitaicllentlogin

MEDIANTE LA SOLICITUD Y CONTRATACION DEL CONTRATO DE SEGURO, USTED EN CALIDAD DE TITULAR(ES) DE LA INFORMACION; DE MANERA LIBRE, EXPRESA, VOLUNTARIA E INFORMADA, AUTORIZA A ASEGURADORA SOLIDARIA DE C(lmllk ENTIDAD
CWWAOAMWMWOWAW"'!WAHEWCYMW UTILIZAR, CIRCULAR, BUPRIMIR Y EN GENERAL, A REALIZAR CUALQUIER OTRO TRATAMIENTO A LOS DATOS ES POR USTE
rm TODOS AQUELLOS m OTRO RELACIONADO CON EL DESARROLLO DEL OBJETO SOCIAL PRINCIPAL DEL REFERIDA SOCIEDAD, LO QUE IMPLICA EL USODG LOS DATOS
DE 3 l(.l!LCm ML‘ACYWMWHMI« Y DE LOS IIIUOIAIM".RCEM) (WLWEDOO TERCEROS PAISES), BAJO LOS PARAME TROS DE LA LEY 1581 DE
l 012, DECRETO 1074 DE 2018 ¥ m NORMATIVIOAD VIGENTE QUE REGULE LA MATERIA. EN TODO CASO, “W SOLIDARIA/ LAs Y DEMAS mmcms QUE IMPLIQUEN EL ‘MVMN‘O 0€E UA'O&
PERSONALES ACORDE CON LA LEGISLACION APLICABLE. ESTA AUTORIZACION SE MANTENORA POR EL TIEMPO DE mnon DGI. WCULDO LA PRESTACION DEL IERVICNVPOR EL TIEMPO DE DE LA
ESTABLECIDO EN SUS MANUALES Y POLITICAS. IGUALMENTE DECLARO QUE HE CONOCIDO LA POLITICA DE DE DA! 'S DISPONIBLE EN_: HTTPS:/ASEGURADORASOLIDARIA COM CMMIM*EM‘MM!“NVMM WK

GRAN CONTRIBUYENTE RES.2509 DIC/93 - REGIMEN

Ahora Augundorn Solidaria de Colombla confirma la Informacién de los clientes a través del Call Center, por favor tenga en cuenta que sers contactado para realizar el procedimiento

DEL PRODUCTO TAL Y COMO
A DE CUMPLIMIENTO YDTROS"

PARA ACCEDER AL CLAUSULADO DE SU POUZA DE SEGURO. POR FAVOR INGRESE AL SIGUIENTE LINK haps com deo de aspx Y BUSQUE EL NOME;
FIGURA EN EL TITULO DE ESTE DOCUMENTO  TAMBIEN PUEDE VERIFICAR LA VALIDEZ DE ESTA POUZA DESDE NUESTRA PAGINA WEB hitps /www aseguradorasodaria com co, EN EL MENU “SER

- I RIRRARRR IO
ASEGURADOR

(415)7701861000019(8020)000000000007000465106480

SUPLABTINDENCIA FINANCIERA
Or COLONRIA

VIGILADO

DIRECCION NOTJFICACION ASEGURADORA: Calle 100 No. 9A<45 Piso 12 Bogota

CADE25790F09F8765F CLIENTE
del C = Principal: Juan Sebastian Portila Portilia - Defensor del C: - José Guilk Pefla
Direccién: Av 19 # 114 - mdmso!ﬂogou - Teléfonos: (601) 213 13 70 - 213 13 22 - Celular: 321 8240479 - 3232322934 Correo el @pg: com
Horario: Lunes a Viemes de 8:00 a.m. a 12:00 p.m. ylﬁopm & 5.00 p.m Para mayor inf a tl'olldomtl'Igﬂonhllnld-nuutrlmlmnb
IG MSDEFENSOR-CONSLMIDORF INANCIERO-2025F .pdf
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