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Bucaramanga, abril 23 de 2026.
ACTA DE APROBACION DE POLIZA

De conformidad con el Estatuto General de Contratacion Publica, en la fecha se procede a realizar la
aprobacion de la garantia Gnica presentada por SOLUCIONES MUNDQO VERDE S.A.S., con NiT
901044434-0, para amparar el Contrato de Prestacion de Servicios. No. CO1.PCCNTR.9464998 del
20 de abril del 2026, cuyo objeto es: "FUMIGACION Y DESINFECCION PARA EL CONTROL DE
VIRUS Y PLAGAS EN LAS DIFERENTES DEPENDENCIAS DE LA GOBERNACION DE
SANTANDER."

Para tal efecto, se reciben las polizas de garantlas que ampara al Departamento de Santander con
fecha de expedicion 23 de abril de 2026, expedida por SURAMERICANA la cual presenta los
siguientes amparos:

NUMERO DE VIGENCIA
POLIZA CONCEPTO DEL AMPARO | —pe (D5-MM-AA) | HASTA (DD-NM-AA)
CUMPLIMIENTO DEL
4495573 CONTRATO (20%) 20/04/2026 20/06/2027
$4.200.000.00
PAGO DE SALARIOS,
PESTACIONES SOCIALES
4495573 | | SESTACIONES SOCIALES 20/04/2026 20/12/2029
(10%) $2.100.000,00
CALIDAD DEL SERVIGIO (10%)
4495573 52 1650 000,00 20/04/2026 20/06/2027
NUMERO DE VIGENCIA
POLIZA CONCEPTO DEL AMPARO  5ESpE (DD-M-AA) | HASTA (DD-WIN-AA)
RESPONSABILIDAD GIVIL
013001066127 | EXTRACONTRACTUAL (200 20/04/2026 20/12/2026
SMLMV) $350.181.000

Comparados los amparos, valores y vigencias contenidas en la poliza, la misma se ajusta a lo
requerido por la Administracion Departamental a través del Contrato de Prestacién de Servicios. No.

CO1.PCCNTR.9464998 del 20 de abrif del 2026 vy en consecuencia se im

mparte la aprobacion de las

Pélizas de Garantia No. 4495573, y 01300106612 con fecha de expedicién 23 de abril de 2026.

Constancia de verificacién de la garantia en linea: que, una vez dnsultada la pagina de la aseguradora

SURAMERICANA, ia referida pbliza se encuentra vigente.
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royect: Andrés Felipe Piza Layton — Abogado CPS Secretarfa Administrativa
¢ Reviso: Lorena Carrillo Morales Abogada CPS Secretaria Administrativa
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Anexo 1. Consulta de [a actualizacién de ka polizas 4495573, y 01300106812 de Suramericana
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Namero Poliza: 0130010466127

SEGURO DE RESPONSABILIDAD €

Hola, SOLUCIONES MUNDO VERDE
SAS. R o

Este documentc es la caratula de tu
seguro y contiene la i'nforrnacién
det compromiso que SURA '
adquiere contigo. .

INFORMACION DEL TOMADOR/CONTRATANTE

Numero de identificacién

| Tipo de idemtificacion I

Nombre y apeltides o razon social

SOLUCIONES MUNDO VERDE 5.A5. | NIT | Q010444340
Direccién i Ciudad | Teléfono
CALLE22#17-140 i GIRON i 6076159102

| INFORMACION DEL ASEGURADO

Numero de identificacion
Q010444340

Nombre y apellidos 0 razén social Tipo de identificacion
SOLUCKONES MUNDO VERDE S.A.5. i ONIT

" INFORMACION DEL BENEFICIARIO
Nombre y apeliidos o razdn social
TERCEROS AFECTADOS !

Numera de identificacion

Tipo de identificacion

INFORMACION BASICA DE LA POLIZA

Oficina y ciudad | Moneda

MNimero de 3 ;.
| Operacién

! | -
1 L : Fecha expedicién H
documento : i expedicidn PESO
14240273 | POLIZANUEVA | 2450 - BUCARAMANGA ! 2026-04-23 ! COLOMBIANG
Forma de pago Numero de riesgos ! Referencia de pageo 5 Producta } fndice variable
ANUAL i vigentes [ 01314240273 | SEGURO DE RESPONSARILIDAD CIVIL DERIVADO DE i 0%
i1 i i CUMPLIMIENTEO E

. I_NFORMACION__DEL RIESGO ASEGURADO
7 . Ciudad

Direccion } | Departamento Descripcion sector

CL22#317140 i GIRON SANTANDER i SECTOR SERVICIOS
Actividad ! Cadigo actividad | Descripcion riesgo ; Riesgo niimero
ALCALDIAS 74 i ' Pl

COBERTURAS

Nornbre | Valer assgurado ! Valor movimiento 1 indice varlable ! Prirna ! Valor IVA E Vaortotalapagar
BASICO RESPONSABLIDAD CIVIL | $350.181.000,00 ! $360.181.000 1 0% I $468.187 $88.956 | $557.143

DEDUCIBLES Y VALORES ASEGURADOS POR COBERTURA

. Cobertura | Valor asegusado { Deducible
BASICO RESPONSABILIDAD CIVIL ] $350.181.000,00 i 10% DE LA PERDIDA, MINIMO 60 SMDLY
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VALORES A PAGAR -

Valor prima sin IVA i Valor VA Totat a pagar

1
$468.187 3 $88.956 | $557.143
Valor asegurado z Valor indice variable { Totalvator asegurado
$380.181.000 | 0% . ' $350.181.000

VALOR A PAGAR EN LETRAS : QUINIENTOS CINCUENTA 'Y SIETE MIL CIENTO CUARENTAY TRES PESOS M/L

* VIGENCIAS MOVIMIENTO Y POLIZA
1

Vigencia movimiento desde Vigencia movimiento hasta ! NUmero de dias l Vigencia pdliza desde } Vigencia poliza hasta

i 20-DIC-2026 I 244 i 20-ABR-2026 E 20-DIC-2026

I Producto | Usuaric
013 | AGS 2450 | cumooz

Cdig ! Compafiia . | Categoria ] ‘,’participacién | Prima
AVIER MEJIA WANDURRAGA 48336 SEGUROS GENERALES SURAMERICANA S.A, | INDEPENDIENTES | 100% | 468187

GCOASEGURO

Tipo coasegure Mumero péliza lider | Documento cormpadia lider
DIRECTO I

Nombre | Fechaapairdelacual | Tipoynimerodela i Tipe de . | Ramo sl cual Identificacién interna de ia | Canelde
° i se utiliza entidad | documento i pertenece proforma comercializacion
l H t
g“‘US“LAD | 2009-06-01 | 13-18 ie X | F01-13-040
1 1

TEXTOS Y ACLARACIONES ANEXAS ¢

POLIZA DE RESPONSABILIDAD CIVIL DERIVADA DE LA PQUIZA DE CUMPLIMIENTO

012004495573 NO. DE CONTRATO .

LA PRESENTE POLIZA CUENTA CON UNA COBERTURA DE 350,181,000 PARA CUBRIR LOS
PERJUICIOS QUE CAUSE EL ASEGURADQO TANTO EN LA MODALIDAD DE DARNO EMERGENTE, COMO
EN LA MODALIDAD DE LUCRO CESANTE; ALIGUAL QUE LA DE PERJUICIOS

EXTRAPATRIMONIALES,

'SE GARANTIZA EL CUMPLIMIENTG DEL CONTRATC NO. COLPCONTR.G4464998 CON VALOR DEL
CONTRATO $21.000.000, CUYO OBJETO £S: FUMIGACION Y DESINFECTION PARA EL CONTROL
DEVIRUSY PLAGAS EM LAS DIFERENTES DEPENDENCIAS DE LA GOBERNACION DE SANTANDER

fi7 'l,"

ELASEGURADO Y BENEFICIARIO DE ESTA POLIZA ES EL DEPARTAMENTO DE SANTANDER, CON

MIT. 8902012356

IR

'COBERTURA BASICA SEGUN DECRFTC 1082 DE 2018, .
LA POLIZA DE RESPONSABILIDAD CIVIL EXTRACONTRACTUAL CUENTA CON UN AMPARO BASICO.

1 AMPARQ PREDIOS, LABORES Y OPERACIONES,
.2 AMPARD CONTRATISTAS Y SUBCONTRATISTAS SALVC EN EL EVENTO BN QUE EL
SUBCONTRATISTATENGA SU PROPIO SEGURC DE RESPONSABILIDAD CIVIL EXTRACONTRACTUAL.

=

1.3 AMPARD VEHICULOS PROFIOS ¥ NO PROPIOS,

1.4 AMPARC PATRONAL,

1.5 AMPARC GASTOS MEDICOS.

1.6 AMPARO GASTOS DE DEFENSA.

1.7 AMPARC PERJUICIOS EXTRAPATRIMOMIALES.

1.8 AMPARO DANC EMERGENTE ¥ LUCRO CESANTE.

TCDAS LAS COBERTURAS QUE SEINDICAN ESTAN CONTEMPLADAS DENTRO BE LA SUMA
ASEGURADA DEL AMPARO BASICO, CUYO VALOR SERA EL LIMITE MAXIMO DE
RESPONSABILIDAD DE

LA COMPARIA.
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Ssguros Generales Suramericans S.A NIT 890,903 407-9 50mos Grandes Contribuyentes. Por favor no efectuar ratencidn sobre VA, Las primas de seguras
na estan sujetas & retencion en la fuente (Decreto reglamentario 2809/85 Art 17). Autorretensdores Resolucion 009961 de 2010. Responsable de
impuesto sobre las ventas régimen comun agentes de retencidn. nvirtud del numerat 28 del articulo 530 dal Estatuto Tributaric. el presente documente
se encuentra exento delimpuesio de timbre.

" INFORMACION ADICIONAL

DEFINICIONES:SMMLV SALARIO MINIMO MENSUAL LEGAL VIGENTE - SMDLV SALARIO MINIMO DIARIO LEGAL VIGENTE -
SUBLIMITE TODOS LOS VALORES ESTABLECIDOS COMO SUBLIMITES EN CUALQUIERA DE LAS COBERTURAS DE ESTA POLIZA
St ENTIENDEN, INCLUIDOS DENTRO DE LA SUMA ASEGURADA O LIMITE MAXIMO DE RESPONSABILIDAD ASEGURADQ, ¥
POR LO TANTO NO ADICIONAN VALOR ASEGURADO,

TERMINACION AUTOMATICA DEL CONTRATO DE SEGURO DE ACUERDO CON EL ARTICULC 1068 DEL CODIGO DE
COMERCIO: LA MORA DEL PAGO DE LA PRIMA DE LA POLIZA O DE LOS CERTIFICADOS O ANEXOS QUE SE EXPIDAN CON
FUNDAMENTO EN ELLA PRODUCIRA LA TERMINACION AUTOMATICA DEL CONTRATO Y DARA DERECHO AL
ASEGURADOR PARA EXIGIR EL PAGO DE LA PRIMA DEVENGADA Y DE LOS GASTOS CAUSADQOS CON OCASION DE LA
EXPEDICION DEL CONTRATO PARA EFECTOS DE CUALQUIER NOTIFICACION.

PARA EFECTOS DE CUALQUIER NOTIFICACION, LA DIRECCION DE LA COMPARNIA ES CR 63 49 A 31 P 1 ED CAMACOL
MEDELLIN SEGUROS GENERALES SURAMERICANA S.A. NIT 890.903.407-9 RESPONSABLE DEL IMPUESTO SOBRE LAS VENTAS
REGIMEN COMUN,

Firma tomador
Firma autorizada

. . E}” M /./zcmao
SEGURGS GENERALES SURAMERICANA SA.

IMPORTANTE: ESTE BOCUMENTO SOLO ES VALIDO COMO RECIBO DE PRIMA, 1 ESTA FIRMADC PCR UN CAJERG O COBRADOR AUTORIZADO POR LA
SURAMERICANA, SESE ENTREGA A CAMBIO DE UN CHEQUE. LA PRIMA SOLO SERA ABONADA AL RECIBIR SURAMERICANA SU VALOR.
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4/8/26, 10:31 NGRMATRVA CIRCULAR 001 ¥ 002

Soportes de Pdliza

| Hols, SOLUCIONES MUNDO vERDE  §
SAS. : :

Este documento és tacarstula de ty

sEgUI0 ¥ contiene la informacion

dil compromiso qus SURA
‘adgubere contigo.

S—f’ INFORMACION DEL TOMADOR/CONTRATANTE
S Fiendare g ApREO0S O AL 00 L ) ) ) tipa de oeat © Himeis g ide
SOLUCIGNES MUNDO VERDESAS, Ny ; SOI0s4a350

i Tmigfonm
H

i BOTLISTI0R

il

CALLE 229 1% - 250

INFORMACION DEL, ASEGURADO

i Kot P T FATd o) § T g b Bieasior b de ide0nn
SCLUTIONES BMUNCO VIRDE SAS. ot 9010564350
|

INFORMACION DEL BENEFICIARIO

Samiie v ppeidut o rdn sacil E B

TERCTROS AFECTADRGS 4 3

WEORMACIAN BASICA DE LA POLIZA

i ¢ Bgoiz
| Pciny swpesfiosn : at

| 20Z6-06-2F
i Proafutty

{ SEGURG DE RESPONSABLIDAD §ivit DERVADO OF

| cumeumiENTe

i
BUIEVA

I Sziaraeentn

reCAPTCHA

Datos de Péliza

Namero de Péliza

1066127

https-//provalidarpotiza azurewebsites, ney850903407 veriy

12



4/8/286, 10:31

Ramo

Soportes de Pdliza

NCRMATIVA CIRGULAR 001 Y 002

hitps:provalidarpoliza.azurewebsites. nat/8R09034 07 verify

Fecha expedicidn: 23/04/2026
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Mimero Péliza: 4495573

SEGURQ DE CUMPLIMIENTO"

_ Hola, SOLUCIONES- MUNDO VERDE
SAS. I '

Este docurmento es la caratula de tu

" seguro y cantiene la informacion
del compromiso que SURA :
adquiere contiga, -

'?/_\§ ' INFORMACION DEL TOMADOR

Tipo de identificacion | MUmero de identificacién

MNombre vy apellidos o razén social j

SOLUCIONES MUNDO VERDE S.A.S. i NIT | 9010444340
Direccion i Ciudad | Teléfono
CALLE 22 #17 - 140 i GIRON ! 6076159102

'INFORMACION DEL GARANTIZADO

Nombre y apellidos ¢ razén social ; Tipe de identificacion

| Namero de identificacion | Direccion Ciudad | Teléfono

SOLUCIONES MUNDC VERDE S.AS. i NIT i Q0L0444340 | cLaz#17 340 GIRON | 6076159102

Nombre y apellidos o razén social | Tipo de identificacian i Numero de identificacion

DEPARTAMENTO DE SANTANDER 1 NIT + 89020123546

Fecha

?;}Z::Z:li E Operacion Oficina l Ciudad expedicién } expedicion
17944995 | POLIZANUEVA 2450 | BUCARAMANGA | omenias
Forma de pago E N_t’Jmero deriesgos Referencia de | Producio i Moneda
CONTABO vigentes i pago . ! SEGURO DE (;UMPLiMIENTO A FAVOR DE ENTIDADES ESTATALES i PESO

] | 01217244739 | (GARANTIAUNICA) | coLomeiang

COBERTURAS

Fecha inicial Fecha vencimiento Prima

Nombre }E { | Valorasegurade J
CALIDAD DEL SERVICIO | 20-ABR-2026& l 20-JUN-2027 | $2.100.000,00 | $6.863
H i § 1
CUMPLIMIENTC DEL CONTRATO } 20-ABR-2026 i 20-JUN-2027 | 54.200.000,00 i[ $13.725
i ! |
H i I
PAGO DE SALARIOS,PRESTACIONES SOCIALES E INDEMNIZACIONES LABORALES ; 20-ABR-2026 E 20-DIC-2029 $2.100,000,00 [ $21.587

VALORES A PAGAR

Total valor aegurado
$8.400.000,00

‘v‘lor asegurado
$8.400.000,00

Valo pnima sin IVA

Valor IVA I Totala pagar
542175 !

$8.013 | $50.188

VALOR A PAGAR EN LETRAS : CINCUENTA MIL CIENTO OCHENTA'Y OCHQ PESOS M/L

Piginaldes3




VIGENCIAS MOVIMIENTO Y POLIZA

Vigencia movimiento desde

Vigencia pdliza hasta
20-DIC-2029

Niimero de dias Vigencia poliza dese
1340 i 20-ABR-2024

Vigencia mvimiento hasta
t 20-DIC-2029

)
i
i
i

| Producte J Oﬁina i Usuatio
012 I NDX 2450 1 CUMOCO1

INTERMEDIARIO

- F Nombresy apeih‘dos o razan social | Codigo Copaﬁs‘a . - i Cateqoria ) partcipacién
AVIER MEJIA WANDURRAGA i 45336 | SEGUROS GENERALES SURAMERICANA S.A, i INDEPENDIENTES 100% 42,175

' COASEGURO

Tipo coaseguro
DIRECTO

l Nimero poliza lider i Docurmento compafia lider

' CONDICIONES GENERALES APLICABLES

Identificacidn interna de la g Canal de

Tipo de

! Fecha a partir de la cual ] Tipoynl]mrode (a | { Ramo al cual |
Nombre f . ! . ! i ! s
: se utiliza i entidad | documento i pertenece | proforma comercializacidn
gLAUSULAD 2017-01-01 E 13-18 ! P [ 05 ! F-01-12-084 DOoal
NOTA | i | i E {
TECNICA | 2007-06-25 f 1s-18 | NT-P | 6 N-01-012-011 |

TEXTCOS ¥ ACLARACHINES ANEXAS

'SE GARANTEZA EL CUMPLIMIENTO DEL CONTRATO NO. COL1PLONTR. 464998 CON VALOR DEL
CONTRATO SZ1.000.000, CUYS OBJETO ES: FUMIGACION Y DESINFECCION PARA EL CONTROL
DE VIRUS Y PLAGAS EN LAS DIFERENTES DEPENDENCIAS DE LA GOBERNACION DE SANTANDER
it

ELASEGURADO Y BENEFICIARIO DE ESTA PQLIZA ES EL DEPARTAMENTO DE SANTANDER, CON
MIT. 8902012358

Saguros Generalas Suramericana 5.A NIT 890.903.407-2.Somos Grandes Contribuyenias. Por favor no efectuar retencion sobre VA, Las primas de segures
no estan sujetas a retencion en lafuente (Decrete reglamentario 250%9/85 Art 17}, Autorretenedores Resclucidn 009961 de 2010, Responsable de
impuesto sobre las ventas régimen comiin agentes de retencion. En virtud del numeral 28 del articulo 530 del Estatuto Tributario, el presente documento
se encuentra exenio del impuesto de timbre,

- INFORMACION ADICIONAL

LA PRESENTE POLIZA SE RIGE POR LAS CONDICIONES GENERALES CONTENIDAS EN LA PROFORMA. F-01-12-084 LAS CUALES
SE ADJUNTAN.

PARA EFECTOS DE CUALQUIER NOTIFICACION, LA DIRECCION DE LA COMPANIA ES CR 63 49 A 31 P 1 ED CAMACOL
MEDELLIN SEGURCS GENERALES SURAMERICANA S.A. NiT 890.903.407-9 RESPONSABLE DEL IMPUESTO SOBRE LAS VENTAS
REGIMEN COMUN.

Firma tomador
Firena autorizada

y 4 %.. Qoh? Lyeae
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SEGUROCS GENERALES SURAMERICANA S.A.

IMPORTANTE: ESTE DOCUMENTC SOLO ES VALIDO COMQO RECIBO DE PRIMA, S ESTA FIRMADO POR UN CAJERO O COBRADOR AUTORIZADO POR LA
SURAMERICANA, 51 SE ENTREGA A CAMBIO DE UM CHEQUE LA PRIMA SOLO SERA ABONADA AL RECIBIR SURAMERICANA SU VALOR.

Pa'.giﬁaSEe.._?: o




Soportes de Poliza

Hola, SOLUCIONES MIUNDO VERDE
SAL.

Este docornento es ks cardtula de tu- 3
sequro ¥ contieneja informacion

dei Lompromiso que SURA

adgulere contigo. :

" IHFORMACION DEL TOMADOR

v 9

) Tewteamd
| eOTEIS9102

Roriie § SRRt 6 fu2dn ©

SOWCIDNES MURNDO WIFDES AS.

R R N
* BPOOX256

Heomon §ese oo & ok syt di2Atiies

DEPARTAMENTO (H, SAMYARTER

t opera i H
;
i i
H ! SEGUPO DE CL AFANCH DE SESTATALES - PE
| GIZIT2AATIG i (GARANTIA LGCA; i COROMBIAND

Vbl S

I Teeta e g
. ATIUZERY

CUMPUIGENRTO DEL CONTRATO

PAZD DE AL AR FRESTACICNES SOCILES £ INDEANIZACIONES LABORALES

R
;e A

HR-2 1 HEN
D Y

D No soy un robot
FECAPTCHA

Datos de Péliza

Ntimero de Poliza

4495573




Ramo

Soportes de Poliza

fecha expedician: 23/04/2026



Namero Péliza: 4495573

SEGURO DE CUMPLIMIENTO

Hola, SOLUCIONES MUNDO VERDE
S.AS.

Este documento es la caratula de tu
seguro y contiene la informacion
del compromiso que SURA
adquiere contigo.

'2/_\§' INFORMACION DEL TOMADOR

Nombre y apellidos o razén social Tipo de identificacién Numero de identificacion

SOLUCIONES MUNDO VERDE S.A.S. NIT 9010444340
Direccién | Ciudad | Teléfono
CALLE22 #17 - 140 GIRON 6076159102

INFORMACION DEL GARANTIZADO

Nombre y apellidos o razén social ‘ Tipo de identificacién Numero de identificacion Direccion Ciudad ‘ Teléfono
SOLUCIONES MUNDO VERDE S.A.S. NIT 9010444340 CL22#17 140 GIRON 6076159102

INFORMACION DEL BENEFICIARIO Y/O ASEGURADO

Nombre y apellidos o razén social Tipo de identificacion Ndmero de identificacion
DEPARTAMENTO DE SANTANDER NIT 8902012356

INFORMACION BASICA DE LA POLIZA

N Fech
d(l:zr:z::(;rii Operacion ‘ Oficina ‘ Ciudad expediciéon ei;eil:jc?én
17244739 POLIZA NUEVA 2450 BUCARAMANGA 2026-04-23
Forma de pado Numero de riesgos Referencia de Producto Moneda
CONTADCF)) 9 vigentes pago SEGURO DE CUMPLIMIENTO A FAVOR DE ENTIDADES ESTATALES PESO

1 01217244739 (GARANTIA UNICA) COLOMBIANO

COBERTURAS

Nombre ‘ Fecha inicial ‘ Fecha vencimiento Valor asegurado ‘ Prima
CALIDAD DEL SERVICIO 20-ABR-2026 20-JUN-2027 $2.100.000,00 $6.863
CUMPLIMIENTO DEL CONTRATO | 20-ABR-2026 | 20-JUN-2027 | $4.200.000,00 | $13.725
PAGO DE SALARIOS,PRESTACIONES SOCIALES E INDEMNIZACIONES LABORALES | 20-ABR-2026 | 20-DIC-2029 | $2.100.000,00 | $21.587

g [ \ VALORES A PAGAR

Valor prima sin IVA Valor IVA Total a pagar Valor asegurado Total valor asegurado
$42.175 $8.013 $50.188 $8.400.000,00 $8.400.000,00

VALOR A PAGAR EN LETRAS : CINCUENTA MIL CIENTO OCHENTA Y OCHO PESOS M/L

Pagina 1de 3



VIGENCIAS MOVIMIENTO Y POLIZA

Vigencia movimiento desde ‘ Vigencia movimiento hasta ‘ Ndmero de dias ‘ Vigencia péliza desde ‘ Vigencia péliza hasta
20-DIC-2029 1340 20-ABR-2026 20-DIC-2029

Ramo Producto | Oficina Usuario
012 NDX 2450 Cumoo01

C : INTERMEDIARIO
M

Nombres y apellidos o razén social Cédigo Compaiiia Categoria % participacion Prima
OSCAR JAVIER MEJIA WANDURRAGA 45336 SEGUROS GENERALES SURAMERICANA S.A. INDEPENDIENTES 100% 42175
COASEGURO
Tipo coaseguro ‘ Numero péliza lider ‘ Documento compaiiia lider
DIRECTO

CONDICIONES GENERALES APLICABLES

Nombre Fecha a partir de la cual Tipo y nimero de la Tipo de Ramo al cual Identificacion interna de la Canalde
se utiliza entidad documento pertenece proforma comercializacion
gLAUSULAD 2017-01-01 13-18 P 05 F-01-12-084 DOOI
NOTA
TECNICA | 2017-06-25 | 13-18 | NT-P | 5 | N-01-012-011 |

TEXTOS Y ACLARACIONES ANEXAS :

'SE GARANTIZA EL CUMPLIMIENTO DEL CONTRATO NO. CO1.PCCNTR.9464998 CON VALOR DEL
CONTRATO $21.000.000, CUYO OBJETO ES: FUMIGACION Y DESINFECCION PARA EL CONTROL
DE VIRUS Y PLAGAS EN LAS DIFERENTES DEPENDENCIAS DE LA GOBERNACION DE SANTANDER
11117

EL ASEGURADO Y BENEFICIARIO DE ESTA POLIZA ES EL DEPARTAMENTO DE SANTANDER, CON
NIT. 8902012356."

0.903.40

Seguros Generales Suramericana S.A NIT 890.903.407-9.Somos Grandes Contribuyentes. Por favor no efectuar retencion sobre IVA. Las primas de seguros
no estan sujetas a retencion en la fuente (Decreto reglamentario 2509/85 Art 17). Autorretenedores Resolucion 009961 de 2010. Responsable de
impuesto sobre las ventas régimen comun agentes de retencion. En virtud del numeral 28 del articulo 530 del Estatuto Tributario, el presente documento

se encuentra exento del impuesto de timbre.

; INFORMACION ADICIONAL

‘;IV‘ LA PRESENTE POLIZA SE RIGE POR LAS CONDICIONES GENERALES CONTENIDAS EN LA PROFORMA. F-01-12-084 LAS CUALES
- SEADJUNTAN.

PARA EFECTOS DE CUALQUIER NOTIFICACION, LA DIRECCION DE LA COMPANIA ES CR 63 49 A 31 P 1 ED CAMACOL
MEDELLIN SEGUROS GENERALES SURAMERICANA S.A. NIT 890.903.407-9 RESPONSABLE DEL IMPUESTO SOBRE LAS VENTAS
REGIMEN COMUN.

VIGILADO SUPERI

Firma tomador
Firma autorizada

y 47 %ﬁ Qo2 Lrmae
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SEGUROS GENERALES SURAMERICANA S.A.

IMPORTANTE: ESTE DOCUMENTO SOLO ES VALIDO COMO RECIBO DE PRIMA, SI ESTA FIRMADO POR UN CAJERO O COBRADOR AUTORIZADO POR LA
SURAMERICANA. S| SE ENTREGA A CAMBIO DE UN CHEQUE. LA PRIMA SOLO SERA ABONADA AL RECIBIR SURAMERICANA SU VALOR.
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Namero Péliza: 013001066127

SEGURO DE RESPONSABILIDAD CIVIL

Hola, SOLUCIONES MUNDO VERDE
S.AS.

Este documento es la caratula de tu
seguro y contiene la informacion
del compromiso que SURA
adquiere contigo.

'2/—\§' INFORMACION DEL TOMADOR/CONTRATANTE

Nombre y apellidos o razén social Tipo de identificacién Numero de identificacion

SOLUCIONES MUNDO VERDE S.A.S. NIT 9010444340
Direccién | Ciudad | Teléfono
CALLE22 #17 - 140 GIRON 6076159102

INFORMACION DEL ASEGURADO

Nombre y apellidos o razén social ‘ Tipo de identificacion Numero de identificacién
SOLUCIONES MUNDO VERDE S.A.S. NIT 9010444340

INFORMACION DEL BENEFICIARIO

Nombre y apellidos o razén social ‘ Tipo de identificacion ‘ Nudmero de identificacion
TERCEROS AFECTADOS

INFORMACION BASICA DE LA POLIZA

Numero de ., Oficina y ciudad . Moneda

documento Operacion expedicion R EIO PESO

14240273 POLIZA NUEVA 2450 - BUCARAMANGA 2026:04-23 COLOMBIANO
Numero de riesgos Producto

Indice variable
0%

Forma de pago
ANUAL

Referencia de pago

01314240273 SEGURO DE RESPONSABILIDAD CIVIL DERIVADO DE

CUMPLIMIENTO

vigentes
1

qu) INFORMACION DEL RIESGO ASEGURADO

Direccién ‘ Ciudad | Departamento ‘ Descripcién sector

CL22#17 140 GIRON SANTANDER SECTOR SERVICIOS
Actividad | Cédigo actividad | Descripcion riesgo | Riesgo nimero
ALCALDIAS 74 1

COBERTURAS
Nombre Valor asegurado Valor movimiento ‘ Indice variable Prima Valor IVA Valor total a pagar
BASICO RESPONSABILIDAD CIVIL $350.181.000,00 $350.181.000 0% $468.187 $88.956 $557.143

DEDUCIBLES Y VALORES ASEGURADOS POR COBERTURA

Cobertura Valor asegurado ‘ Deducible
BASICO RESPONSABILIDAD CIVIL $350.181.000,00 109% DE LA PERDIDA, MINIMO 60 SMDLV
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g $ ! VALORES A PAGAR
Valor IVA

Valor prima sin IVA

Total a pagar

$468.187 $88.956 $557.143
Valor asegurado | Valor indice variable | Total valor asegurado
$350.181.000 0% $350.181.000

VALOR A PAGAR EN LETRAS : QUINIENTOS CINCUENTA'Y SIETE MIL CIENTO CUARENTA Y TRES PESOS M/L

VIGENCIAS MOVIMIENTO Y POLIZA

Vigencia movimiento desde ‘ Vigencia movimiento hasta ‘ Numero de dias ‘ Vigencia péliza desde ‘ Vigencia péliza hasta
20-DIC-2026 244 20-ABR-2026 20-DIC-2026

Ramo Producto Oficina Usuario
013 AG5 2450 CUMO002

C : INTERMEDIARIO
M

Nombres y apellidos o razén social Cédigo Compaiiia Categoria % participacion Prima
OSCAR JAVIER MEJIA WANDURRAGA 45336 SEGUROS GENERALES SURAMERICANA S.A. INDEPENDIENTES 100% 468.187
COASEGURO

Tipo coaseguro | Numero péliza lider | Documento compaiiia lider
DIRECTO

CONDICIONES GENERALES APLICABLES

Nombre Fecha a partir de la cual Tipo y nimero de la Tipo de Ramo al cual Identificacién interna de la Canalde
se utiliza entidad documento pertenece proforma comercializacion
S‘AUSULAD 2009-06-01 13-18 P 6 F-01-13-040

TEXTOS Y ACLARACIONES ANEXAS :

NIT 890.903.407-9

POLIZA DE RESPONSABILIDAD CIVIL DERIVADA DE LA POLIZA DE CUMPLIMIENTO
012004495573. NO. DE CONTRATO .

< LA PRESENTE POLIZA CUENTA CON UNA COBERTURA DE 350,181,000 PARA CUBRIR LOS

& PERJUICIOS QUE CAUSE EL ASEGURADO TANTO EN LA MODALIDAD DE DANO EMERGENTE, COMO
EN LA MODALIDAD DE LUCRO CESANTE; AL IGUAL QUE LA DE PERJUICIOS

EXTRAPATRIMONIALES.

'SE GARANTIZA EL CUMPLIMIENTO DEL CONTRATO NO. CO1.PCCNTR.9464998 CON VALOR DEL
¢, CONTRATO $21.000.000, CUYO OBJETO ES: FUMIGACION Y DESINFECCION PARA EL CONTROL

< DEVIRUS Y PLAGAS EN LAS DIFERENTES DEPENDENCIAS DE LA GOBERNACION DE SANTANDER

=

EL ASEGURADO Y BENEFICIARIO DE ESTA POLIZA ES EL DEPARTAMENTO DE SANTANDER, CON
NIT. 8902012356."

11

& 'COBERTURA BASICA SEGUN DECRETO 1082 DE 2015.

LA POLIZA DE RESPONSABILIDAD CIVIL EXTRACONTRACTUAL CUENTA CON UN AMPARO BASICO.

S.A.

c

T

LOMB!

1.1 AMPARO PREDIOS, LABORES Y OPERACIONES.
1.2 AMPARO CONTRATISTAS Y SUBCONTRATISTAS SALVO EN EL EVENTO EN QUE EL
SUBCONTRATISTA TENGA SU PROPIO SEGURO DE RESPONSABILIDAD CIVIL EXTRACONTRACTUAL.

1.3 AMPARO VEHICULOS PROPIOS Y NO PROPIOS.

1.4 AMPARO PATRONAL.

1.5 AMPARO GASTOS MEDICOS.

1.6 AMPARO GASTOS DE DEFENSA.

1.7 AMPARO PERJUICIOS EXTRAPATRIMONIALES.

1.8 AMPARO DANO EMERGENTE Y LUCRO CESANTE.

TODAS LAS COBERTURAS QUE SE INDICAN ESTAN CONTEMPLADAS DENTRO DE LA SUMA
ASEGURADA DEL AMPARO BASICO, CUYO VALOR SERA EL LIMITE MAXIMO DE
RESPONSABILIDAD DE

LA COMPANIA.'
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Seguros Generales Suramericana S.A NIT 890.903.407-9.Somos Grandes Contribuyentes. Por favor no efectuar retencién sobre IVA. Las primas de seguros
no estan sujetas a retencion en la fuente (Decreto reglamentario 2509/85 Art 17). Autorretenedores Resoluciéon 009961 de 2010. Responsable de
impuesto sobre las ventas régimen comun agentes de retencion. En virtud del numeral 28 del articulo 530 del Estatuto Tributario, el presente documento
se encuentra exento del impuesto de timbre.

INFORMACION ADICIONAL

DEFINICIONES:SMMLV SALARIO MINIMO MENSUAL LEGAL VIGENTE - SMDLV SALARIO MINIMO DIARIO LEGAL VIGENTE -
SUBLIMITE TODOS LOS VALORES ESTABLECIDOS COMO SUBLIMITES EN CUALQUIERA DE LAS COBERTURAS DE ESTA POLIZA
SE ENTIENDEN, INCLUIDOS DENTRO DE LA SUMA ASEGURADA O LIMITE MAXIMO DE RESPONSABILIDAD ASEGURADO, Y
POR LO TANTO NO ADICIONAN VALOR ASEGURADO.

TERMINACION AUTOMATICA DEL CONTRATO DE SEGURO DE ACUERDO CON EL ARTICULO 1068 DEL CODIGO DE
COMERCIO: LA MORA DEL PAGO DE LA PRIMA DE LA POLIZA O DE LOS CERTIFICADOS O ANEXOS QUE SE EXPIDAN CON
FUNDAMENTO EN ELLA PRODUCIRA LA TERMINACION AUTOMATICA DEL CONTRATO Y DARA DERECHO AL
ASEGURADOR PARA EXIGIR EL PAGO DE LA PRIMA DEVENGADA Y DE LOS GASTOS CAUSADOS CON OCASION DE LA
EXPEDICION DEL CONTRATO PARA EFECTOS DE CUALQUIER NOTIFICACION.

PARA EFECTOS DE CUALQUIER NOTIFICACION, LA DIRECCION DE LA COMPANIA ES CR 63 49 A31 P 1 ED CAMACOL
MEDELLIN SEGUROS GENERALES SURAMERICANA S.A. NIT 890.903.407-9 RESPONSABLE DEL IMPUESTO SOBRE LAS VENTAS
REGIMEN COMUN.

Firma tomador

. % Qloh? Lmne

Firma autorizada

SEGUROS GENERALES SURAMERICANA S.A.

IMPORTANTE: ESTE DOCUMENTO SOLO ES VALIDO COMO RECIBO DE PRIMA, SI ESTA FIRMADO POR UN CAJERO O COBRADOR AUTORIZADO POR LA
SURAMERICANA. SI SE ENTREGA A CAMBIO DE UN CHEQUE. LA PRIMA SOLO SERA ABONADA AL RECIBIR SURAMERICANA SU VALOR.
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