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GARANTIZAR EL PAEO DE LOS PERJUICIOS DERIVADOS DEL INCUMPLIMIENTO DE LAS OBLIGACIONES CONTENIDAS EN EL CONTRATO No.CA 218 DE 2026 ,
CUYO OBIETO ES

- CONTRATAR LA ADQUISICION DE ELEMENTOS DE SEGURIDAD Y SALUD EN EL TRABAJO (SST), PARA LAS DIFERENTES DEPENDENCIAS DEL INSTITUTO DE
TRANSITO Y TRANSPORTE DE PITALITO.

“Con la emision de la péliza se entiende que se autoriza a Seguros Mundial para que realice gestion de cobranza en caso de que
aplique, a través de los siguientes canales: correo electrénice, llamada, SMS y WhatsApp. No obstante, en cualquier momento podra
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€S DE OBLIGATORIO CUMPUMEENTO DILIGENCAR EL FORMULARICO ¥ CONDUMIENTO DEL CLENTE, SUMINISTRAR INFORMACION VERAZ ¥ VERIFICARLE ¥ REAUZAR ACTUALIZACION DE
DATOS POR LO MENOS ANUALMENTE ({ORCULAR EXTERNA 026 DF 2008 SUPERFINANCIERA)

EL TOMADOR /O ASEGURADO SECUN CORRESPONDA, SE COMPROME TE A PAGAR LA PRIMA DENTRO DE LOS 30 DIAS CONTADOS A PARTIR DEL BNICIO DE VICENCIA DE LA POLIZA.

DE ACUERDT CON EL ARTICULO 1068 DEL CODICO DE COMERCID, MO ICADO POR EL ARTICULO 82 DE LA LEY 45 DE 199, LA MORA EN EL PAGO DE LA PRIMA DE LA PRESENTE POLIZA

QO DE LOS CERTIFICADQS O ANEXOS QUE SE EXPIDAN CON FUNDAMENTO EN ELLA PRODUCIRA LA TERMINACION AUTOMATICA DEL CONTRATO ¥ DARA DERECHO A LA COMPANIA
DE SEGUROS PARA EXIGIR EL PACO DE LA PRIMA DEVENGADA ¥ [ LOS GASTOS CAUSADOS POR LA EXPEDICION DE LA POLIZA.

EN M CALIDAD COMO TOMADOR DE LA POUZA INDICADA EN ESTA CARAT ULA, MANIFIESTO EXPRESAMENTE QUE HE TENIDO A MIDISPOSIOION LAS CONIRCIONES CENERALES DE LA FOUZA
MANIFIESTO ADERAS, QUE DURANTE €L PROCESD DE NEGOGACKON, ANTICIPADAMENTE ME HAN SIDO EXPLICADAS POR LA COMPANEA Y/O POR EL INTERMEDIARIOS DE SEGURDS AQUI |
INDSCADO, SOBRE LAS EXQUUSIONES ¥ ALCANCES ¥ CONTENIDOS DE LA COBERTURA, AST COMO LAS GARANTIAS, EN VIRTUD DE TAL ENTENDIMIENTO, LAS ACERTO ¥ DECDO TOMARLA |
POLIZA DE SEGURDS CONTENIDA EN ESTE DOCUMENTO ;
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i NG B! | a * Nacional: 01 8000 111 935
Firma Autorizada - Compadia Mundial De Sequros S.A. | f « Bogota: 327 4712 - 327 4713
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& COMPANIA MUNDIAL DE SEGUROS S.A.
mu a DIRECTION CENERAL CALLE 33 N. 6B- 24 PISOS 1, 2 Y 3 - BOCOTA
TEETONO: 2835600 TAX 2851220 - WWW.SEGUROSMUNDIAL.COM.CO
tu compaiiia siempre POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO
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( CONDICIONES PARTICULARES 1)
solicitar la exclusion de alguno estos canales por medic de:
Pagina web: www.segurosmundial.com.co
Correa electrdénico: mundial@segurosmundial.com.co
Lineas de atencion: Bogota (+601) 3274712 - (+6@1) 3274713 Nacional ©18600111935"
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Cumplimes los suefios de nuestro planeta reddando

responsablemante.
Protege ol Medio Arnbiente evitando b impresién de este docurnentn.
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Seguros

mundial

Mundial de Seguros S.A.
860.037.013-6
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Recibo de Pago

/

Referencia de Pago No.

Fecha de Facturacion 11/08/2026

POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO
ENTIDADES ESTATALES DECRETO 1082

Fecha Limite de Pago

Prima

pPéliza No. CHU-100086271 IVA

Periodo Facturado

11/08/2026 26/06/2027 VALOR TOTAL A PAGAR $

EFECTIVO [ $

- CLIENTE-
533166210 \
10/09/2026
30.000,00
5.700,00
t 35.700,00

Datos del Cliente

Nombre / Razén Social MEDINA PASCUAS, LUIS No Cuenta No

CALLE 10 NRO 3-04

12116768

Intermediario IDENNIS AMANDA ACOSTA

Cheque Valor Cheque

_ ESPACIO PARA EL TIMBRE
K VALIDO COMO RECIBO DE PAGO )
- BANCO -
Referencia de Pago No. 533166210
Fecha de Facturacion 11/08/2026 Fecha Limite de Pago 10/09/2026

POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO . 30.000.00

ENTIDADES ESTATALES DECRETO 1082 Prima (i Sl
Péliza No. CHU-100086271 IVA 5.700,00
Periodo Facturado 11/08/2026 26/06/2027 VALOR TOTAL A PAGAR $ ] 35.700,00
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SUPERINTERDENCIA FINANCIERA
DE LOLO

VIGILADO

EFECTIVO | $

)

Datos del Cliente

MEDINA PASCUAS, LUIS

Nombre / Razén Social
CALLE 10 NRO 3-04

No Cuenta
12116768

N

No Cheque

Valor Cheque

H
0 Pc' 6 N 1 (415)7709998434219(3020)00000533166210(3900)000000035700(96)2026091 0
Bancos it i
Corresponsales i |
OPCION 2 -

(315)770999803993 3(§020)03 1 S94(R020)22990533 1662 10(3900) 00000003 5700(96)20260910
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