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BENEFICIARIOS
NIT 890506116 -~ MUNICIPIO DE PAMPLONITA

POLIZA DE CUMPLIMIENTO DE CONTRATO DE PRESTACION DE SERVICIOS.:
OBJETO DE LA GARANTIA

EL OBJETO DE LA PRESENTE POLIZA ES GARANTIZAR EL PAGD DE LOS PERJUICIOS DERIVADOS DEL INCUMPLIMIENTO DE LAS
OBLIGACIONES A CARGO DEL CONTRATISTA DERIVADAS DE CONTRATQ DE PRESTA DE SERVICIOS DE SUMINISTROS, N.
ISMC-PNITA- 027-2026 DE FECHA DE 17-07-2026 ELEBRADO _ENTR LAS PARTES, RELACIONADO CON EL_ CONTRATO DE
SUMINISTRO Y APOYO LOGISTICO PARA LA ORGANIZACI N, COORDINACION Y DESARROLLO DE LOS EVENTOS CULTURALES EN EL
MARCO DEL HOMENAJE A LOS CONDUCTORES, MINEROS Y MARINOS DEL MUNICIPIO DE PAMPLONITA, NORTE DE SANTANDER.

NIT: 860.524.654-6 POLIZA DE GARANTIA UNICA DE CUMPLIMIENTO EN FAVOR DE
ENTIDADES ESTATALES - DECRETO 1082 DE 2015
- PATRICLSUSP09V4
N(lMERg REA.E&BI;()NICO
POLIZA No: 460- 47-994000102399  ANEXO: 0
4603589500
° (AGENCIA EXPEDIDORA: CUCUTA QUINTA VELEZ COD.AGENCIA: 460 RAMO: 47
H DA MES ANO DIA MES  ARO
£/ o e vovimiento:  EXPEDICION TiPo pE wPREsION:  TMPRESTON i17 | o7 % 2026§ ’ 17] 07 l 2025%
FECHA DE EXPEDICION FECHA DE IMPRESION
8
.%‘ DATOS DEL AFIANZADO
g NOMBRE:  JHON JAIRO JAIMES MONTES IDENTIFICACION:  CC 1094.552.317
.
@ | DRECCION: VDA HOJA ANCHA KDX 125A cwoap: PAMPLONITA, NORTE DE SANTANDER TELEFONO: 3403912743
S i,
g DATOS DEL ASEGURADO Y BENEFICIARIO
( asecurapo: MUNICIPIO DE PAMPLONITA IDENTIFICACION: it 890.506.116~8
£
§ BENEFICIARIO: MUNICIPIO DE PAMPLONITA IDENTIFICACION: T 890,506.116-8
Q
25 £
] AMPAROS
§ GIRO DE NEGOCIO: CONTRATO DE PRESTACION DE SERVICIOS. .
g ggﬁ%EEESION AMPAROS VIGENCIA DESDE VIGENCIA HASTA SUMA ASEGURADA
S CUMPLIMIENTO 17/0772026 01/12/2026 4,900,000.00
g ALIDAD DEL BIEN 17/07/2026 01/12/2026 900 000.00
g
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6n de los cli

A

VALOR ASEGURADO TOTAL: VALOR PRIMA: GASTOS EXPEDICION: VA TOTAL A PAGAR:
§ ***%%9,800,000.00 § EEIERERERENDG, T49 g*#***11,000.00 § FEIRERALE,982 |G ARInERsakRN43, 73]

ia confirma la infor

NOMBRE INTERMEDIARIO CLAVE %PART NOMBRE COMPANIA COASEGURO GEDIDO %PART VALOR ASEGURADO
MIGUEL JHAN PIERRE CORONEL VARGAS 10278 100.00

ia de C:

[’ (;ECLARAGON Y DECLARO Y ESTAR QUE LOS CANALES QUE A CONTINUACION SE RELACIONAN, CUYOS DATOS HE VOL ENEL PUEDEN SER
UTILIZADOS POR LA ASEGURADORA PARA REALIZAR GESTIONES DE COBRANZA, AS| COMO PARA EL ENVIO DE MENSAJES PUBLICITARIOS A TRAVES DE MENSAJES CORTOS DE TEXTO (SMS), MENSAJERIA POR APLI WEB, EL

LLAMADAS TELEFO! O PUBLICITARIO, TODO DENTRO DEL MARCO LEGAL APLICABLE. DE ESTA MANERA, AUTORIZO EXPRESAMENTE PARA SER CONTACTADO POR LA YIO SUS ES, DE

E INTERMEDIARIOS, PARA Los FINES MENCIONADOS EN LA PRESENTE DECLARACION, MEDIANTE LOS CANALES DE: PRESENCIAL, LLAIIADAS CORRED ELECTRONICO Y EN ALGUNOS CASOS MENSAJES DE TEXTO Y WHATSAPP POR MEDIO DE GESTION AUTOMATICA.
EN CASO QUE DESEE CAMBIAR EL CANAL DE CONTACTO O TENER UN CANAL EXCLUSIVO PARA LA GESTION DE POR FAVOR AL CORREQ ELECTRONICO: GEST!DNDECARTERAGSOUDARIA.COH CO, PARA F!NES COHERCIALES POR FAVOR
INFORMAR AL CORREO  GESTIONCOMERCIAL@SOLIDARIA.COMCO ¥ PARA  MODIFICAR © ACTUALIZAR SUS DATOS DE CONTACTO POR  FAVOR X

MEDIANTE LA SOLICITUD Y CONTRATACION DEL CONTRATO DE SEGURO, USTED EN CALIDAD DE TITULAR(ES) DE LA INFORMACION; DE MANERA LIBRE, EXPRESA, VOLUNTARIA E ORA SOLIDARIA DE COLOMBIA ENTIDAD

COOPERATIVA O A LA PERSONA NATURAL O JURIDICA A QUIEN ESTE ENCARGUE, A RECOLECTAR, ALMACENAR, UTILIZAR, CIRCULAR, SUPRIMIR Y EN GENERAL, A REALIZAR CUALQUIER OTRD TRATAH‘EN\’O A LOS DATOS £S POR USTED

PARA TODOS AGH U 08 C 2 ALAS ES Y PR ES, Y CUALQUIER QTRO RE CON EL LO DEL OBJETO SOCIAL QUE IMPLICA EL USO DE LOS DATOS
Y DE SER EL CASO, CUANDO LA o LA ..lA X DELOS WSHOS AUN TERCERO (INCLUYENDQ TERCEROS PA‘SES) BAJU 1.0S PARAMETROS DE LA LEY 1581 DE

2 Mz DECRETO 1071 DE 2015 Y DEMAS NORMATIVIDAD VIGENTE QUE REGULE LA MATERIA. EN TODO CASO, LAS EIAAS QUE TMPLIQUEN EL T'RATAMIENTO DE DATOS

PERSONALES ACORDE CON LA LEGISLACION APLICABLE. ESTA AUTORIZACION SE MANTENDRA POR EL ﬂEMPO DE WRACI&N DEL V|NCULO Q LA PRESTAGION DEL SERVICIO Y POR EL TIEMPO E, CONFORME LO

ESTABLECIDO EN SUS MANUALES Y POLITICAS. IGUALMENTE DECLAROQ QUE HE CONOCIDO LA POLITICA DATOS P! S DISPONIBLE EN_: HTTPSJIASEGURAMRASOUDARIA COM.¢ COIENLACES»DE INTERES/POLITICA-DE-PRIVACIDAD.ASPX

dora

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

Ahora A

PARA ACCEDER AL CLAUSULADO DE SU POLIZA DE SEGURO, POR FAVOR INGRESE AL SIGUIENTE LINK idaria.com. de-i i o aspx Y BUSQUE EL NOMBRE-BEL PRODUCTO TAL Y COMO|
FIGURA EN EL TITULO DE ESTE DOCUMENTO.  TAMBIEN PUEDE VERIFICAR LA VALIDEZ DE ESTA POLIZA DESDE NUESTRA PAGINA WEB lidaria.com.co, EN EL MENU “SERVICIOS", OPCION “CONSULTA/POLIZA DE CUMPLIMIENTO Y OTROS")
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mlii mANIAN S,
MA ASEGURADOR (415)7701861000019(8020)000000000007000460358950 e '

DIRECCION NOTIF lCACION ASEGURADORA: Calle 100 No. 9A-45 Piso 12 Bogota CLIENTE / s
CADE207B0OAO7FS57B5F / Imm F ﬁll ‘ll
[ 0

Dy del C - Juan ian Partilla Portifia - del G i i José Gui
Direccion: Av19#114-08 ohcma 502 Bogota — Teléfonos (601) 2131370 -213 1322~ Celular 3219240479~ 323 23229 34 Correo @ com
Horario: Lunes a Viemes de 8:00 a.m. a 12:00 p.m. y 1:00 p.m. a 5:00 p.m Para mayor o a el folleto en el siguiente link de nuestra pagina web:

com.

DE COLOMBIA

VIGILADO

Compatia de Seauros



= Bancolombia

Comprobante en linea
Pago PSE

Pago exitoso
CUS 489731075

Comercio
Aseguradora Solidaria de Colombia

Fecha
17 Jul 2026 15:26

NUumero de factura
46035895000

Descripcion del pago
POLIZAS

Numero de comprobante
TR2607171526311dsVV2

Producto origen

Cuenta de ahorros
**xk 8157

Referencia 1
191.156.149.43

Referencia 2
4603589500

Referencia 3
CC - 1094552317

Valor del Pago
$43.731

Costo de la transaccion
$0
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17 Jul 2026 15:26




