
PersonaL contratista 
LG INGENIERIA Y CONSTRUCCIONES 

Proyecto: CONTRATO No. COIP- 040- 2026 "CONTRATO DE OBRA PARA LA ADECUACIÓN DE LA VÍA DE ACCESO Y 
ZONAS DE PARQUEO EN LAS INSTALACIONES DE LA PLAZA DE MERCADO ETAPA 1 DE MUNICIPIO DE MARINILLA" 

Nombreyapettldo Ceduta Cargo Empresa 	- 
Jose Leoncio Gómez Hernandez 70902827 Director de obra LG 
Laura Camita Gómez Gómez 1007346720 Residente de obra LO 
ALVAREZ JARAMILLO DUVAN ALEXANDER 98628260 OPERADOR DE EQUIPOS NIVEL 1 INGESPACIOS 
BERRIO BERRIO LEONARDO ANTONIO 70472102 ENCARGADO DE OBRA NIVEL 1 INGESPACIOS 
POSADA ORTIZ ROBINSON ALBERTO 1036632697 CONDUCTOR INGESPACIOS 
QUIJANO BLANDON FORNIEL 18389498 OPERADOR DE EQUIPOS NIVEL 1 INGESPACIOS 
QUIJANO CARDONA DIEGO FERNANDO 1097392147 RASTRILLERO DE PAVIMENTO NIVEL 1 INGESPACIOS 
RAMIREZ GIRALDO ALVARO GERMAN 71002421 AYUDANTE ENTENDIDO INGESPACIOS 
RIVERO MONTILLA LARRY RAMON 6367049 OPERADOR DE EQUIPOS NIVEL 1 INGESPACIOS 
ROJAS ALZATE JHOAN SANTIAGO 1017274296 AYUDANTE DE OBRA INGESPACIOS 
ALZATE ZAPATA JESÚS RAMIRO 70580193 AYUDANTE DE OBRA INGESPACIOS 
BARRERA TIRADO WILSON ANTONIO 70855251 ENCARGADO DE OBRA NIVEL 1 INGESPACIOS 
CASTRO PEREIRA JULIO CESAR 78302704 AYUDANTE ENTENDIDO INGESPACIOS 
CORDOBA RENTERIA YEDSON ARID 1027998512 AYUDANTE ENTENDIDO INGESPACIOS 
LUJAN HENAO ANDRES 71388046 AYUDANTE DE OBRA INGESPACIOS 
MARIN NIETO HERNAN DARlO 1128437524 CONDUCTOR INGESPACIOS 
MORILLO MORILLO YOHAN RAMON 6598775 LIGADOR INGESPACIOS 
OBREGON RIOS TARSILO 11830862 AYUDANTE DE OBRA INGESPACIOS 
PASTRANA PAYAREZ CAMILO ANDRES 1066568823 RASTRILLERO DE PAVIMENTO NIVEL 1 INGESPACIOS 
SEPULVEDA CARDENAS MIGUEL EDUARDO 11166188 RASTRILLERO DE PAVIMENTO NIVEL 1 INGESPACIOS 
TRUJILLOELKIN MAURICIO 1022124347 AYUDANTE DE OBRA INGESPACIOS 



ItEPUBLIA DE COLOMEJA-
1DENTIFICAVIQN PERSONAL .; 

CEDUqDADAN 

° 1.128.431524 
MARIN NIETO 
AP.iJ 

HERNAN DARlO 

7:
NARAO 

	

IJL 	:4 
lMIENTO 

 

hit',1 
?Jri.1i 	

¿ 	 t ';• Y II/l 	•it ç 
. II P't 	%I p .(..I. 	U 	 .• 	' 

/ 

/ 



Página 1 del 

REPÚBLICA DE COLOMBIA 
4j- MINISTERIO DE TRANSPORTE 

MINISTERIO DE AMBIENTE Y 
1• 

DESARROLLO SOSTENIBLE 

Uhead y Orden 

RUNT 

CERTIFICADO DE REVISIÓN TÉCNICO MECÁNICA Y DE EMISIONES CONTAMINANTES 
No. 183206336 

DATOS CENTRO DIAGNÓSTICO 

Entidad que expide el certificado: C.D.A LIVIANOS Y PESADOS GIRAR DOTA 

No. de Certificado de 
NIT: 	 901296464 	 Acreditación: 	 22-CDA-070 

Fecha de expedición: 2025/08/13 	 Fecha de vencimiento: 2026/08/13 

DATOS VEHÍCULO 

PLACA: 	JYN 106 

MARCA: HINO 

SERVICIO: Público 

CILINDRAJE: 4009 

NRO. CHASIS: 9F3MCP3H5M3105204 

LÍNEA: XZU710L-QKFMP3 

COLOR: BLANCO 

CLASE: 	CAMION 

MODELO: 	2021 

COMBUSTIBLE: DIESEL 

NRO. MOTOR: N04CUV38005 

VIN: 	 9F3MCP3H5M3105204 

NOMBRE PROPIETARIO: 	BANCO DE OCCIDENTE 

FIRMA DEL RESPONSABLE 

CAMILO SIERRA OROZCO 

Concesión RUNT 2.0 SAS 1 Nit.901581627-8 1 Colombia / Línea de atención nacional 01 8000 930060 1 www.runt.gov.co  
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REPÚBLiCA DE COLOMBIA 
INISTERI0 DE TRANSPORTE 

UCEÑCA DE TRÁNSITONo. 	10023540403 
Pt.AC.4 	 MOOLO 
JYN.10$ HNO 	 XZU710.-4:IKFMP3 2021 
DIJIWCC COLOR 
4.009 	BLANCO 	 PúBLico 
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IMI$DrD 	1StIflLIDIA 
IIfl, POLIZADEAUTOMOVJLES .VI9I7JM COLECTIVA PESADOSSEMIPEsAooS f 	INICIACION 

L 	COPLA 
Poflza Grupo 5024124900130 BANCO DE OCCIDENTE Ref. de Pago: 	31949796408 

INFORMACION GENERAL ) RAMO! PRODUCTO 
103/ 161 

POUZA CERTIFICADO 	FACTURA 	OPERACION - 	OFICINA MAPFRE 
- 

DIRECCION OF. MAPFRE 5024125061617 0 FINANCIERO AveI4daCarra70No99-72 
TOMADOR BANCO DE OCCIDENTE SA MT! C.C. 8903002794 
DIRECCION KR132645 . 	CIUDAD 6000TAD.C. TELEFONO 7428403 - 

* ASEGURADO BANCO DE OCCIDENTE SA NIT ! C.C. 8903002794 FEc. NACIMIENTO DIRECCION KR132645 . 	'CIUDAD 6000TAD.C. TELEFONO 7428403 
ASEGURADO NIT/C.C. 

GENERO 
D1RECCION - CIUDAD TELEFONO 
BENEFICIARlO BANCO DE OCCIDENTE SA MT/C.C. 8903002194 
DIRECCION XR 13 26 45 CIUDAD BOGOTA D.C. TELEFONO 7428403 
BENEFICIARIO MT/C.C. 
DIRECCION CIUDAD TELEFONO - 

HOMBRE DEL CONDUCTOR 	INGESPACIOS CONSTRUCTORES SAS No. IDEN'flFICACION 	9012655012 - 	- 	EDAD: 	- 	- 

PAR'flCIPACIONDE INTERMEDIARIOS 
NOMBRE DEI. PRODUCTOR CLASE CLAVE - 	TELEFONO Y. PAR11CIPACION 

DELIMA MARSH SA CORREDORES DE SEGUROS CORREDOR 132 6083170 14.14 

- INFORMACION DE LAPOLIZA 
FECHA DE EXPEDICION 	 VIGENCIA POUZA 	 -- 	 VIGENCIA CERTIFICADO 

DIA 	MES 	 AÑO 	 HORA 	OlA MES - AÑO 	No. DIAS 	 HORA 	DIA 	MES 	AÑO - No. CIAS 

II 	 12 	 2025 	
INICIACION 	00 - : 00 	02 	12 	2025 	

365 	
-INICIACION 	00 	00 	02 1 12 1 2025 

TERMINACION 	24 	00 	ti 1 13 	3030 	 0 	 01 

INFORMACION DEL VEHICULO ASEGURADO 
CODIGO FASECOLDA : 03704043 PLACA: 	JYN106 - 	ACCESORIOS 
MARCA : HINO MOTOR: 	9F3MCP3H5M3105204 REFERENCIA VALOR  
LINEA : DUTRO 	TEAM(300J(148 CHASIS. 	N04CUV38005 NOM4PARADO TIPO : OTROS UTILITARIOS HASTA 3.5 TN COLOR: 	GENERICO 
MODELO : 	2 

OISP. SEGURIDAD Y LOCALIZACION CIUDAD DE CIRCULACION 	: MEDEU.IN 	PAIS: COLOMBIA - 	- 
USO : COMERCIAL CAZADOR: 	NOAPIJCA 
SERVICIO : PUBLICO URBANO OTROS: 	NOAPUCA 
VALOR ASEGURADO : 	155.100.000 
VALOR ANUEVO : 	111.100.000 

COBERTURAS 	 VALOR ASEGURADO AMPARO DEDUCIBLE 
1.COBERTURAALASEGURADO 	 . 
1.1 RESPONSABIUDAD CM. EXTRACONTRACIUAL 

RESPONSABILIDAD CML EXTRACONTRACTUALI.UC 	 4.000.000.000,00 10% VlsI (SWdLV) 
2. COBERTURAS AL VEHICULO 	 . 	. 

PERDIDA DE COSTE MAYOR POR DANOS O TERRORISMO 	 155.100.000.00 NOAPLICA 
PERDIDA POR HURTO DEL VEHICULO 	 155.100.000,00 NOAPUCA 
PERDIDA PARCIAL POR DANOS Y TERRORISMO 	 155.100.000,00 19% MIs 3 ISMMLVI 
PERDIDA PARCIAL POR HURTO 	 155.100.000,00 . 1916 MIs2 (5MML 
TERREMOTO.TEMBLOR Y ERUPCION VOLCAIECA 	 155.100.00000 NOAPUCA 

2. COBERTURAS ADICIONALES 	 - 
ASISTENCIA JIJRIDICA EN PROCESO PENAL Y CML - SIAMPARA NOAPUCA 
PROTECCION PATRIMONIAL 	 . , SI AMPARA NOAPUCA 
ASISTENCIA MAPFRE 	 . SIAMPARA NOAPUCA 
ACCIDENTES PERSONALES OCUPANTES Hasta $50,000.000 	PESO COLOMBIANO SI AMPARA NOAPUCA 
ACCIDENTES PERSONALESAL CONDUCTOR Hasta $50.000.000 	PESO Si AMPARA NOAPUCA 

COLOMBIANO 
ASISTENCIA ,JURIDICA EN PROCESO CIVIL SI AMPARA NOAPUCA 
AUXIliO PARAUZACION VEHICULO Hasta 6 SMDLV por 15 dtas 	- SI AMPARA NOAPUCA 
CLAU3JLA1APXA$ 	 . 	 - 	 . 	 1 

,. 	0 Ol0aoI01 a.oça. ea.. 
( 	 vAI.oaEs es ,e.o COLOSIMANO  

05ANEAH CCIJORE5 GENERAISO Y IW1TVLARC3 	 - 	- - 

70151. P~ INTS GAITOS DE OXPEGICIÓN SOAMII.I.s P..o,CaVas. mpo.o%. p 

L 	6.715.063 0 671 5.063 1.275.862 7.990.925 
LAS PARTES ACUERDAN QUE EL TOMADOR 	PAGARA LA PRIMA DE LA PRES NTE POLIZk 	A 	MAS TARDAR DENTRO 
DEL MES SIGUIENTE CONTADO A PARTIR DE LA INICIACION DE LA VIGENCIA DE LA MISMA. LA  MORA EN EL FAGO DE LA 
PRIMA, PRODUCIRA LA TERMINACION AUTOMATICA DE LA POUZA Y DARA DERECHO A MAPFRE SEGUROS . 
GENERALES DE COLOMBIA SA, A EXIGIR EL PAGO DE LA PRIMA Y DE LOS GASTOS CAUSADOS POR LA EXPEDIC1ON ' 
DEL CONTRATO Y SUS CERTIFICADOS YANEXOS.  

	

.51NNcGE.aoINAsVlcscoNaswssNTE,. R.tGGEXOO 	N8t551X aoeas NETBED04 L,Ct OSTE 000150100 EOt EAU,MFAcfl51A0000Wo00I0000000l.Nlt.5 LN00000 1lD 
*o,00Adess00seesaeOIs, reASudAn 0066 de orfo 2100 2013 

MAPFRE SEGUROs NERALESOECOLOMRIA 	- 	-- 	 TOMÁDOR  
TE-095-A/03 	 1.*I 5D1075100 	00yI0...e..dW.,.00Xfa.b0o*._ 

N0 P0É01.10 	 96A$54l5fQ NMIO w~ 5100050. 
EstImado clIent., pem conocer los CondIcIonados 861 pfi~co~v M*M~krk~ soS,. 0093005 prodocIos y 090vIcIos pu6*C ...bwee.e.atapftmcom.co. 
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MAPFRE COLOMBIA 	 POUZADEAUTOMOVILES 
CIACION 	1 COLECTIVA PESADOS-SEMIPESADOS 	 INI
COPIA 	 j 

PoIlza Grupo 5024124900130 BANCO DE OCCIDENTE 	 Reí. de Pago: 31949796408 

UAa9flEt rBeJePAI 

RAMO I PRODUCTO POUZA CERTIFICADO FACTURA 	OPERACION OFICINA MAPFRE DIRECCION OF. MAPFRE 
103/ 161 5024125051617 0 FINAI4CIERO Avenida Caçrera 70 No 99-72 

TOMADOR BANCO DE OCCIDENTE SA NIT / C.C. 	8903002794 
DIRECCION KR 13 26 45 CIUDAD BOGOTA OC. 	 TELEIFONO 	7428403 

ASEGURADO BANCO DE OCCIDENTE SA NITIC.C. 	8903002794 	 FEC. NACIMIENTO 
DIRECCION KR 13 2645 CIUDAD BOGOTA D.C. 	 TELEIEONO 	7428403 	 GENERO 
ASEGURADO 14171 C.C. 
DIRECCION CIUDAD TELEPONO 

BENEFICIARIO BANCO DE OCCIDENTE SA 1417l ('.C. 	8503002794 
DIRECCION KR 13 2645 CIUDAD BOGOTA D.C. IBLEPONO 	7428403 

BENEFICIARIO MT ¡ CC. 
DIRECCION CIUDAD TELELEONO 

NOMBRE DEL CONDUCTOR INOESPACIOS CONSTRUCTORES SAS No. IDEN11FICACION 	9012658072 	 EDAD: Z 
NOMBREOELPROOUCTOR CLASE CLAVE TELEFONO %PART1CIPACION 

DELIMA MARSI-1 SA CORREDORES DE SEGUROS CORREDOR 142 6083170 14.14 

INFORMACION DE LAPOUZA 
FECHA DE EXPEDICION 

OlA 	 MES 	 AÑO 

11 	 12 	 2025 

VIGENCIA POUZA VIGENCIA CERTIFICADO 

INICIACION 

TERMINACION 

HORA O4A MES AÑO No. OlAS 

365 
INICIACION 

TERMINACION 

HORA DIA MES AÑO No. OlAS 

365 
00 	00 02 12 2025 00 	00 02 12 2025 

24 	00 01 12 2026 24 	00 1 	01 12 1 	2026 

ACCIDENTES PERSONALES AL CONDUCTOR 
Mediante este amparo se cubre la muerte o invalidez total y permanente que sufra el conductor en el vehlculo asegurado, ocurrida como consecuencia 
única y exclusiva de un accidente de tránsito, es decir un acontecimiento Súbito, accidental, e independiente de su voluntad. 
DefinicioneS: 
- Muerte Accidental: Si como consecuencia de un accidente de tránsito en el vehiculo asegurado, el conductor fallece dentro de los ciento ochenta 

(180) dlas siguientes a la ocurrencia del mismo, la Compañla pagará a los Beneficiarios de Ley indicados en el articulo 1142 del Codigo Civil, la suma 
asegurada para este Amparo indicada en la carátula de la poliza. 
- Invalidez Total y Permanente: Si como consecuencia de un accidente de tránsito en el vehlculo asegurado, el conductor sufre una lesion o lesiones 

que le causen una invalidez total y permanente, diagnosticada dentro de los 180 dlas siguientes a la ocurrencia del mismo, la Compañia pagará el 
valor indicado en la carátula de la poliza. 
Para efectos de este seguro se entenderá por invalidez total y permanente, las lesiones orgánicas o altEraciones funcionales incurables que de por vida 

impidan al asegurado desempeñar cualquier ocupecion o empleo remunerado. 
Edades de Ingreso y Permanencia para conductor. 	La edad minima de ingreso a esta cobertura es dieciocho años ((18), la máxima de sesenta y 

cinco años (65) y  la permanencia hasta los (70) setenta años. 
Si el conductor no cumple las edades mlnimas de ingreso o de permanencia, la presente cobertura no producirá efecto alguno. 
Exclusiones: 
- Muerte del conductor cuando sea menor de 18 años o mayor de 70 años. 
- El Homicidio, salvo el ocurrido en accidente de tránsito. 
- Suicidio voluntario o involuntario. 
- Cuando siendo conductor, se encuentre en forma voluntaria bajo la influencia de bebidas embriagantes o de alucinogenos. 
- Enfermedad mental y fisiologica preexistente que impida la conduccion de vehiculos. 
- En ejercicio de funciones de tipo militar. policivo, seguridad o vigilancia pública o privada. 
- El fallecimiento ocurrido después de los ciento ochenta (180) días siguientes a la ocurrencia del accidente. 
Precisiones y Deducciones: 
- Las coberturas operan en exceso de lo reconocido legalmente por el Seguro obligatorio de Daños Corporales causados a las personas en accidentes 

de 
tránsito. 
- La suma que la Compañia hubiera pagado a un asegurado o beneficiario por el Amparo de Invalidez total y permanente, excluirá de la indemnizacion 

que pueda corresponder a ese conductor por el amparo de Muerte Accidental o viceversa. 
Suma Asegurada: 
El valor asegurado para el conductor será el indicado en la carátula de la poliza. 
Para que la presente cobertura sea efectiva debe estar expresamente consignadaen la caratula de la poliza. 

VEHICULOS DE USO ESPECIAL YIO CARROCERIAS 
las Carrocerlas Especiales ingresan como accesorios, teniendo en cuenta lo siguiente: Para vehículos especiales tales como pero no limitados a 
compactadores, mezcladoras, recolectores, carrotanque, cualquier tipo de grúas, unimog, planchones. remolques, semirremolques, Remolcadores de 
Cuellos de cisne, con combinaciones de remolques, Mixer, el seguro cubre tanto el chasis corno su carrocería especial, unidad WIRELINE, 
MEZCLADOR 

Equipo especial de carrocerías: equipos de riego, plataforma, equipos de succion. hormigoneras, ganchos de grúa y sistema hidráulico, montacargas, 
EQUIPO ROADPAK. 
En caso de daño, la poliza cubrirá el costo de montaje y desmontaje de los equipos instalados en este tipo de vehlculo, incluir daños en pintura o en 

logo institucional. 
Para todo tipo de accesorios aplica el deducible del amparo afectado que se describe en la presente poliza. 

RcosuEncotops. sC*lØS '3051006 CONÍOIOUYEÑTES. RESOLU*0CNve900 0*0(5000.0530000700010*100001701 riO ESTE 000070100 0001v610000000cTIfloMcotFC05I000cOn EL 011 1*05010 5,040 
SAot050r0044osea seos*n re1*oIodST 5098 de 1005021 de 2013 

MAPFRE SEGUROS 	ERALES DE COLOMBIA 	 TOMADOR 
'TE.095-ABR/03 	 ,o,v,os,s*o,* 	 ,.,.. ...... ...........-- 

	

NO 	NO (,EÇOA000, 	 Ssno. ss&ojoimovo cuioN, USLSE 050*1*7*. 

EstImado cIIenlo, para conocen los condIcIonados del producto contratado y una amplIa Infoemadán sve a~ productos y servIcIos pande consultar la pftglna web www.maptre.com.co. 



POUZ DE AUTOMOViLES  (J 	APFRE 1 COLOMBIA 	 COLECTIVA PESADOS-SEMIPESADOS 	 INICIACION 
COPIA ] 

PoDas Grupo 5024124900130 BANCO DE OCCIDENTE 	 Ref. de Pagó: 31949196408 

INFORMACION  GENE— 
RAMO l PRODUCTO POUZA CERTIFICADO FACTURA OPERACION OFICINA MAPFRE DIREccION OF. MAPFRE 103/ 161 5024125061617 0 FINANCIERO AoonldaCarrernl0No9g-72 

TOMADOR BANCO DE OCCIDENTE SA - pot , C.C. 8903002794 
DIRECCION KR 13 26 45 CIUDAD BOGOTAD.C. 	TELEFONO 7428403 
ASEGURADO BANCO DE OCCIDENTE SA NIT/ C.C. 8903002794 FEC. NACIMIENTO DIRECCION KR132645 CIUDAD BOGOTAO.C. TELEFONO 7428403, 
ASEGURADO NITI C.C. 

GENERO 

DIRECCION CIUDAD TELEFONO 
BENEFICIARIO BANCO DE OCCIDENTE SA NITI C.C. 8903002794 
DIRECCION KR132645 CIUDAD B000TAD.C. 	TELEFONO 7428403 
BENEFICIARIO NIT (C.C. 
D1RECCION CIUDAD TELEFONO - 

%OIABRE  INGESPACIOS CONSTRUCTORES SAS 
¡ No. IDENTIFICACION 	9012658072 	¡ 	EDAD: 

PR'flCIPACION DE INTERMEDIARIOS 
NOMBRE DEI. PRODUCTOR 	 CLASE 	 CLAVE 	TELEFONO 	% PAR1ICIPACION 

DEIJMA MARSH SA CORREDORES DE SEGUROS 	 CORREDOR 	 132 	 6083170 	 14.14 

( 	 - 	 •UtaCtsAiflátfl, fl 	* fl#SI 

PLAN DE PAGO POR PERIODO 

AÑO MES VALOR FACTURA ANTERIOR VALOR DEL MOVIMIENTO VALOR ACTUAL 
2025 DICIEMBRE O 665.911 , 665.911 
2026 ENERO 0 665.911 665.911 
2026 FEBRERO 0 665.911 665.911 
2026 MARZO O 665.911 665.911 
2026 ABRIL 0 665.911 665.911 
2026 MAYO 0 665.911 665'911 
2026 JUNIO 0 665.911 665.911 
2026 JULIO 0 665.911. 665.811 
2026 AGOSTO 0 665.911 665.911 
2026 SEPTIEMBRE 0 665.911 665.911 
2026 OCTUBRE O 665.91 .665.911 
2026 NOVIEMBRE 0 665.904 665.904 

TOTAL PRIMA 	 - 	 7.990.925 

ososCreofr.00$ORMEEucm(mJfl55.Rr35ttoa3NaooO5 o 	3o3os5flR01oocco'A £ -DuctucHTOEOe.et UMOMCTtsorO CO,vo 4soocoorLMr.sreETo OO 

ku
O5rbuAiur,IdossogØn F.10IUddo$086 do PMO 21 do 2013 

MAPFRE SEGUR 	DE CO&OIA 	 TOMADOR 
E-OSSABR!03 	 n .ry.wnex 	tnrecw....tto,,,.ew,eon&-a.,sfDc, 	 vn*nIna w**rnJ ta*, 

-o. 	 UY.5.QMsO4Q 00.50 LESO. v~ 
EOIITSOdO cII.ntu. pare conocer lo, condIcIonados cw- 	1Ly ~a ulçIa krlo,macMn Sobre nuestros productos y servIcios Puecil 	www.mapFrs.com.co. 

FECHA DE E2IPEDICION 

DIA 	MES 	AÑO 

11 	 12 	2025 

- 	 - VIGENCIA POOIZA - 	- - VIGENCIA CERTIFICADO 

INICIACION 

TERMINACION 

HORA OIR MES AÑO No. OlAS 

365 
' 

INICIACION 

TERMINACION 

HORA 1 DIA MES AÑO No. DIAS 
00 	: 	00 02 12 2025 00 	00 02 12 2025 
24 	: 	00 01 12 2026 24 	00 01 12 2026 



FONDO DE EMPLEADOS AGRENORTE Y PROCOPAL 
FONAGREPAL 
900298426-8 
+57 +57 
AUTOPISTA NORTE KILOMETRO 25 
GIRARDcYFA 

SERENTIA SEGUROS LTDA. 
CALLE 7 SUR # 42-70 OF: 2105 EDF. 

FORUM 
TEL: 4487200 - CEL: 31 58321 136 

Medeilin - Colombia 
NIT: 890924161-2 

Serentia 

	

Fecha emisión: 2025-07-22 
	

Fecha impresión: 2025-07-22 
Aseguradora: SEGUROS COMERCIALES BOLJVAR SA, NIT: 860002180-7 

Riesgo: JYN 106 	 Remisión de cobro No: 38196 

Póllza/ Ramo 

	

	 Vigencia Prima neta Gastos 	Vr IVA Total prima Pagado Anexo 

1010116527501 / 	30/07/2025 Soat 	 885,000,00 	0,00 	0,00 	885,000,00 	0,00 Anexo: 1010116527501-1 	29/07/2026 

Tomador: FONDO DE EMPLEADOS AGRENOFifE Y PROCOPAL FONAGREPAL - 900298426-8 	Asegurado: BANCO DE OCCIDENTE S.A. - 
8903002794 	Beneficiario: BANCO DE OCCIDENTE SA. - 8903002794 

Observaciones: individual 
RENOVACIÓN SEGURO SOAT PLACA JYN1O6 VIGENCIA 30 DEJULIO DE 2025 AL 29 DEJULIO DEL 2026. 

Ejecutivo : SERENTIA SEGUROS LIMITADA AGENCiA DE 	TOTAL 	885,000,00 	0,00 	0,00 	885,000,00 	0,00 SEGUROS 

Pais efectos tr,hutarios esta operución se celebra ron la aseguradora, la cual es gran 	 Acuerdo de pago hasta : 24/07/2025 
coritribuyentst, responsable de IVA y la prima no está sujeta a retención R25091115 

Lay 43190 art 82 - La mora en el pago de la prima, produce la cancelación 	 SERENTIA SEGUROS LTDA. 
astomagca de la póliza y dra derecho al asegurador a exigir el pago de la prima 	 Finna devengada y los gastos causados. 

FONDO DE EMPLEADOS AGRENORTE Y PROCOPAL 
FONAGREPAL 
900298426-8 
+57 +57 
AUTOPISTA NORTE KILOMETRO 25 
GIRARDOIA 

SERENTIA SEGUROS LTDA. 
CALLE 7 SUR # 42-70 OF: 2105 EDE 

FORI/M 
TEL: 4487200- CFI: 3158321136 

Medellin - Colombia 
NIT: 890924161-2 

Serent,0 

	

Fecha emisión: 2025-07-22 
	

Fecha impresión: 2025-07-22 
Aseguradora: SEGUROS COMERCIALES BOLI VAR S.A. NIT: 860002 180-7 

Riesgo: JYNIO6 	 Remisión de cobro No: 38196 

Póliza / 

	

Ramo 	 Vigencia Prima neta Gastos 	Vr IVA Total prima Pagado Anexo 

10101165275011 	30/07/2025 

	

Soat 	 885,000,00 	0,00 	0,00 	885,000,00 	0,00 Anexo: 1010116527501-1 	29/07/2026 

Tomador: FONDO DE EMPLEADOS AGRENORTE Y PROCOPAL FONAGREPAL - 900298426-8 Asegurado: BANCO DE OCCIDENTE S.A. - 
8903002794 	Beneficiario: BANCO DE OCCIDENTE S.A. - 8903002794 

Observa clones: individual 
RENOVACIÓN SEGURO SOAT PLACA 1YN106 VIGENCIA 30 DE JULIO DE 2025 AL 29 DEJUL1O DEL 2026, 

Ejecutivo SERENTIA SEGUROS LIMITADA AGENCIA DE 	TOTAL 	885,000,00 	0,00 	0,00 	885,000,00 	0,00 SEGIJ ROS 



N.C*PGUZ*. 	 PUCANS 	 QAISD$ s$,dCiD 515.4500 

1010116521501 	JYN106 	CAMION PÚBUCO 

yuCA MiNo 
uto 	XZU710L-QKFMP3  

SI.. MOTOS 	 NLCSU50ÓU.. 5154* 

N04CUV3BQO5 	 9F3MCP3K5M3105204 

I$*uiOO$v I0n$nlon.Iv.a0oa flhjJOND51I.TØ$ÉabOa 

BANCO DE OCCIDENTE 3116066070 
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310 	$590j00.60 	S301,900.00 $2,400.00 
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7 ±2. 
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4009 	 .2021 
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5.515 	 C10*C1500 1151. 
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NT 	 890300279 	GIRARDOTA 
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1010116527501 MEDEWN-ANTIOQIJIA 
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PAaMActuncosywosPtTaLArnos 2  VALO 

70168TRIBUT
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c,iwc*,*cos,oswn 180 	MÍNIMOS 
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D.MUERTIYGSW51RAAIOS 750 	
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4ccnaoz lenaO4. 	ct.ta* 
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P15 las Mu SI. IailtzSI 13$, UO. 51$, 54$, 130. leS. TU. 151.751.7)1.715.110,110,110. 
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Pard aferos tributarias esta operarios se celebra con la aseguradora, la cual es gran 
coninbuvaiile, responsable de iVA ¼' la poeta no esti sujeta a retención R,2509/85 

Iisy 45/90 art 82 	La niara en el pago de la prima, produce la cancelación 
,iiltonióijca de la póliza S.  (tare derecho al asequrador e en iqir ci pago de la prima 
devengada i' los gastos (:eusados. 

Acuerdo de pago hasta : 24/07/2025 

SERENTIA SEGUROS LTDA. 
Finsa 



12 

DEL 

Limite 
Darlos a Terceros 10% -3 SMLMV $ 2,040.000,000 

Deducible 

Pérdida Total 10% Valor comercial 
Darlos al Carz o 

Pérdida Parcial 10% -3 SMLMV Valor deL daño 
Pérdida Total 10% Valor comercial 
Pérdida Parcial 10% -3 SMLMV Valor del daño Murto al Carso 

Gastos de Transporte $0 $ 60,000/DIA (PT) 
Accidentes Accidentes al Conductor $0 $ 50,000,000 
Asistencia Asistencia $0 Asistencia Pesados 

Conoce Los beneficios de tu plan 

,J,  '1:1. 

Número de la póliza principal Valor sin IVA Desde 	 f Hasta 
900001070331 $ 7,116,125 07-FEB-2026 	 1 07-FEB.-2027 
Número de la póliza riesgo Valor IVA Fecha de tanta Fecha de expedición 
800002103701 $ 1,352,064 27 de Enero de 2026 27 de enero 2026 
Oficina de radicación 
BANCOLOMBIA DEUDORES SUFI Valor total con VA 
Forma de pago $ 8,468,189  

Primo mensual Cuotas mensuales 
5705.682 12 

Recuerde que el amparo de dalles o terceros cubre la asistencia luridica en proceso penal y civiL 

Este seguro se termlnará 	 En los casos en que haya pagado al seguro por adelantado S1JRA le devolverá el 
a)Por mora en al pego del seguro, 	 valor correspondiente el tiempo en el que su carro no estará cubierto. En los casos 

J 	biCuando lo solicite por escrito a SUR& 	 en que no. deberá pegar toe dios que tiNo cobertura. 

NOTAS SMLDV - Salarros Mintmos Legales Diarios Vigentes. NOTA SMLMV • Salarios Minimos Legales Mensuales Vigentes 

El valor del IVA esta suieto a las condiciones generales y particulares de su seguro. xxi como los cambios que haya cuando se modifique la legislación tributada coloMbiana. 

De acuerdo a su forma de pago, recibirá su recibo de cobro. 
'Esta póliza al tener carácter de yo{untarta, con unes condicione, y exclusiones particulares. no reempiaza las pólizas obligatorias definidas en el Decreto 1070 de mayo26 de 201& el cual recopilo ios 
decretos que sobre esta materia se hayra, expedido con anterioridad y que iegt.menta el servicio público de servicio terrestre automotor? 
Cemo esto seguro cuenta con la figuro de Beneficiarlo Oneroso. por la existencia de ura operación de leasing o crildito, se renovará anualmente hasta cuando se cancele la operación de leasing 

o crádito o hasta que se genere la última facturación de estos, que incluye el cobro del seguro. en eSta facha se acabo la cobertura pera el vehicuio asegurado y debe contratar otro seguro para proteger 
su vehiculo. Usted tiene la poslbldad de dar conlinuldad a este seguro, contratando une póliza lndMduel con SURA por medio del programa de autos que ofrece la entidad financiera' 

'L'a í.J-1 'ILAS CONDICIONES GENERALES[4iilR L 

Fecha a partir de la cual se utiliza 	 j Tpo y numero de entIdad 

25-JUL.-2025 	 - 	J 13-18 

Tipo de documento 	 Ramo el cual pertenece 	 1 Identificación de la proforma 

F-13-18-0040-283 

NiJ(.1 .) ASESOR PRINCIPAL  

Código 	 Nombro del asesor principal 

49161 	1 WILLISTOWERS WATSON COLOMBIA CORREDORES DE SEGUROS SA 



Haga clic y descubra 
por qué asegurarse de viVir. es  para usted, 

Of;cina 	 Compañía 

2491 	 1 SEGUROS GENERALES SURAMERICANA S.A. 

4/9 
Firma Autorizada 

CLIENTE 



Nít 

N° Póliza 800002103701 
	

Pótiza Nueva 

Dirección 	 relófono 	Correo etectrónico 
CR 648 # 49 A 30, MEDELUN, ANTiOQUíA 	 = 	 6047300949 	soiicitudes@willstowerswatson.com  

Nombre Nit. Número de contacto 
INGESPACIOS CONSTRUCTORES SAS 9012658072 3137474423 

Número de operación Nombre Nit 

13700165 BANCOLOMBIA SA 8909039388 

- 	 Placa Modelo Marca-tlpocarecterist1cas Clase 
LKK730 2023 CHEVROLÉT NRR[3] tFLI - 700P REWARD (1 -  MT 3000CCTD 4 CAM ION MEDIANO 

- 	 Servicio Código comercial (Fasecolda 	Motor Chasis o serie Ciudad de ciruieciórt 

PúBLICO 
cr 01604107 192817 9G0NLR772P8500788 MEDELUN 

Valor de referende Valor totI asegurado 	 - 

1 Ah ACIÓ non S ih.4600000 
Btndado 	 Rerpolque - 
NO 	 NO 

Li valor comercial el momento de un evento será el que aparece registrado en la guía de valores Fasecolda para (a fecha del mencionado evento, según el 
código que corresponda e Identifique el vehículo asegurado, de acuerdo a sus características técnicas. Este valor al momento de indemnizar será 
comparado con los valores comerciales de( mercado para garantizar que se encuentre ajustado a la realidad y no superará en ningún caso el valor de¡ 
vehículo registrado en la caratu(a de la póliza, igualmente, este valor es independiente de los accesorios que se encuentren asegurados y relacionados en 
la póliza. 'Recuerda que es tu deber informar a SURA cualquier variación en el valor comercial de tu carro, la cual deberá ser aceptada por SURA. 

S.umi 0.n,,u1,, %iimskana SA MT CÇOÑ0I.4079. Sorno, Crnnd.i cnoeluy.w. Po t,nu no .i.so, .iind4n io&s tVA tal etmit de seguro, no .lt*n sui.t*l b ,io,ndo en ti (o.nr, (D,o.ro r.gtimsersdo 2509/85 Avt 171 
Aenos,Soetiddn OOg%lde 2010. Ro,onutis da Impualto sobo, Iji itrcgn nIreg.rozs de a~ £n*tud del reinval 28 dii i#b,lo 830 dei Sst*tuto Tr8rutMa el p eadocurn,nto M incu.ntrs exento dgl 

de 
Pao,alaoo,dicsi.adiecw*to otigda,od dabas 	po escrIto. Li cornpeItl. M.disc,.43A 1 -SOplioó. 	 - 



PLACA MCY. 

LKK730 CHEVRÓLET 
LII l0/1C4 (.e ÇOOI 

2.999 BLANCO 
Ci r.SI I)Ç VIIICUI O 11PO CAROCEIIA 

CAMIONETA ESTACAS 

1L1M(ÇIC) 	MOICR 
i925i7 

'1uWRO Q S.RI 
9GOW1-R772PB500?B  

1 UIJLO)UUV 

líNEA 

NHR 	 2023 
ERÇO 

PÚBLICO 
COMBtJSflt 	 C4PAC?O1) 	S.i 

DIESEL 	1220 
REr. 	Viti 

N 	9GDN1-RI72P B500788 

RLG I4UMIR0 Ol 	ASIS 

N 9G0NLR772P8500788 

REPÚBLICA DE COLOMB1A 
MINISTERIO DE TRANSPORTE 

LICENCIA DE TRÁNSfTO No. 

IIIlI.II 1 4ItI(j' AMI 1 	Y l4ÇJ.lIHIl 	 IIVN TCl.:fO8 

INGESPACIOS CONSTRUCTORES 5 AS• 	 NIT 901265807 

81. 	8. 	IC'ÇI t1r 

i1C 	Ol 

032022001 2041 
f. $3P)4) 

81 NOAi 	N)rF1:4 II 
••**,. 	104 

wE rliç:HA NPOí'T 	1JE81 
1 16(09/2022 4 

PRENDA . BANCOLOMBIA S.A. 

CHA M- 8CJLÁ 	EXP liC TIC) 	IEC9A V1CIUICNTO 

23/01/2023 	23/0112023 
	St.. ta 	 •,, 

Of....'.SWC) DC 	IPTIIO 

STRIA TTOYTTE MCPAL SABANETA 

1 

1 Tflflfl4R7Ç.1R 



FONDO DE EMPLEADOS AGREÑORTE Y PRdCOPAL SEMNTIA ' 	 SEGUROS LTDA. 
FONAGREPAL 	 CALLE7SUR#42-700F: 2105 EDI 
900298426-8 	 FORUM 

	*Serentia 3116066070 	 -TEL:4487200-CEL:3158321136  
AUTOPISTA NORrE KILOMETRO 25 
GIRARDOTA 	 . Medellin - Colombia 

NIT:890924j61-2 

Fecha emisión: 2026-01-14 	Fecha Impresión: 2026-01-14 
Aseguradora: SEGUROS GENERALES SURAMERICANA S.A. MT: 890903407-9 
Cuenta Bancaila: 
Riesgo: LKK730 	 - 	 Remisión de cobm No: 46449 

Ramo 	
Anexo 	 Vigencia 	Prima neta 	Gastos 	Vr IVA 	'Ibtal prima 	Pagado 

SOAT 427748001 	 /Í22 :; 665,500.00 	000 	0,00 - 665,50000 	0,00 

lbmadon FONDO DE EMPLEADOS AGRENOR'[E Y PROCO1'Aj, FONAGREPAL - 900298426-8 	Asegurado: INGESPACIOS CONSTRUCTORES SAS - 9012658072 	øene6 
claslo: INGESPACIOS CONSTRUCTORES SAS - 9012658072 

Observaciones: Individual 
RENOVACIÓN SEGURO SOAT PLACA LKK730 VIGENCIA 17 DE ENERO DE 2026 AL 16 DE ENERO DEL 2027. 

Ejecutivo: SERENTIA SEGUROS LIMITADA AGENCIA DE SEGUROS 	TOTAL 	665500,00 	0,00 	0,00 	665,500,00 	0,00 

Para efectos tribubsnos esta operación se celebra con la aseguradora, la cual es gran 	 Acuerdo de pago hasta : 16/01(2026 
contribuyente, responsable de IVA y la prima no está sujeta a retención 112609/85 	 - 

Lay 45/90 art 82 - La mora en el pago de la prima, produce la cancelación 	 SERENTIA SEGUROS LTDA. 
automática de la póliza y dará derecho al asegurador a exigir el pago de la prima i Finna devengada y los gastos causados. 

FONDO DE EMPLEADOS AGRENORTE Y PROCOPAL 	SERENTIA SEGUROS LTDA. 
FONAGREPAL 	 CALLE 7 SUR # 42-70 OF: 2105 EDF. 

1 r 900298426-8 	 . 	 FORUM t ía 3116066070 	 , 	TEL: 4487200 - CEL: 3158321136 
AUTOPISTA NORTE KILOMETRO 25 
GIRARDOTA 	 Medellin - Colombia 

* 	 NIT:890924161-2 

Fecha emisión: 2026-01-14 Fecha impresión: 2026-01-14 
Aseguradóra: SEGUROS GENERALES SURAMERICANA SA MT: 890903407-9 
Cuenta Bancaria: 
Riesgo: LKK730 Remisión de cobro No: 46449 

Ramo 	 Anexo 	 Vigencia 	Prima neta 	Gastos Vr IVA 	lbtal prima 	Pagado 

SOAT 	 77 1710112026 3 	- 	 027 	665.500.00 	- 	0,00 - 	01.00 	665.500.00 	0,00 

lbmador FONDO DE EMPLEADOS AGRENORTE Y PROCOPAL FONAGREPAL- 900298426-8 	Asegurado' INGESPACIOS CONSIBUCIDRES SAS - 9012658072 	BasteO 
ciad o: INGESPACIOS CONSTRUCIDRES SAS - 9012658072 

Observaciones: Individual 
RENOVACION SEGURO SOAT PLACA 110(730 VIGENCIA 17 DE ENERO DE 2026 AL 16 DE ENERO DEL 2027. 

Ejecutivo SERENTIA SEGUROS LIMITADA AGENCIA DE SEGUROS 	TOTAl. 	665.600,00 	0.00 0,00 	665,500,00 	0,00 

Para efectos Izibutarios esta operación se celebra con la aseguradora, la cual es gran 	 Acuerdo de pago hasta : 16/01/2026 	- 
contribuyente, responsable de IVA y la prima no está sujeta a retención 112509/85  

Ley 45/90 art 82 - La mora en el pago de la prima, produce la cancelación 	 SERENTIA SEGUROS LTDA. 
automática de la póliza y dará derecho el asegurador a exigir el pago de la prima FIZISIa devengada y los gastos causados. 



sura 
890.903.407 - 9 

FECI'IADE EXPEDICIÓN 	VIGreCIA 
Att 1 DM 	DESDE 	uso 1  'srs  1  alA 	IU,STA 	srio 	sr, 1 oir 

2026 01 14 W=5005  202601 17 	202701 16 
DOs, 	 DEL 

No.OPOUZA. 	 mACANa. - 	cLASODEVOHICUr.O 	: 	svco 	 OUNORA3DVATIOS 	MOLO 

42774800 	LKK730 	CAMIONETA 	PUBLICO INTERMUNICIPAL 2999 	2023 

ICHEVROLET 	 OCrlA 

6 Vialiculo, NHR 	 . 	 ESTACAS 

M. MOTOfi No,Cflaatsó No. tORIE No. Vta CAPACI000TON. 

192817 9GDNLR772 PB500788 9GDNLR772PB500788 1.22 
APOWOOSVIIOMBRES DEITOMAOOA TT1.dFONO DEL TOMADOS TtPODE DOCUMEMTO No.0E DOCUMENTO CIUDAD RESIOINCSATOMADQR 

OELTOM*.00P DOLTOMADOR 

INGESPACIOS CONSTRUCTORES SAS 3116066070 MT 9012658072 MEDELLIN 

COCIGO DE ASEGURADORA CÓD. $UCURSALRXPRDIDORA CEAVOPR000CSOI1 No. FORMULARIO CDDCXPEDICIOM 

AT1318 4033 5767 MEDELLIN 

TARPA 	MEMAROAT CoNTRISUCIÓNFOSTGA TASARLnfT 	. HASTA 

910 $ 436300 $ 226,800 $ 2,400 RS TRc 

TOTAT.A PAGAR 
e.GArrOSDETRAW,poRn ( Vi) 

81 Y MOVIUZACIÓN DE VICTiMAS 

INCAPACIDAD uiiom HASTA 	
SALARIOS 4 ,99 C. 

180 	MkIIMOS 
LEGALES 

D.MUER'TZYGASTOSPUNERARIOS 750 	DIARIOS 
ROMAAUTOIUZADA VIGENTES 

Señor usuario tenga en cuenta las siguIentes recomendaciones: 

Recuerde portar siempre su SOAT, las autoridades de tránsito la pueden solicitar en 
cualquier momento. 	 - 
Recuerde validar que su póliza esté registrada en el RUNT 
Esté atento al momento en que deba renovar su póliza. No tener SOAT vigente acarrea 
multas, la Inmovilización del vehiculo yen caso de accidente de tránsito el recobro por 
todos los costos de la atención de las victimas del accidente. 
Adquiera su SOAT en lugares autorizados. 

En caso de accidente detnánslto: 

SI alguien resulta herido, debe ser atendido por el prestador de servicios de salud mdv cercano al 
lugar del accidente siempre que tenga la capacidad para brindar tu atención requerIda por las 
victimas, 
Ningún prestador de servicios de salud del p315 puede negarne a atender victimas de accidentes de 
trámite lurticalo 195 Decreto ley 663 de 19931. En caro contrario, denuncie ante la Supealntesden-
cia Nacional de Salud. 
Para tos gastos mArcos, el cobro ante la aseguradora o la AGItES solo lo puede realizar la Institución 
prestadora de servicios de salud. 
Para prnrser,tar la reclamación ante la compafila aseguradora nose requiere acudir a terreros, 

Modificación unilateral de la vigencia por duplicidad de amparos 
La Aseguradora podrá modificar, vlgerrla de la póliza de forma unilateral y enclusivarnente en beneficio 
del consumidor, en aquellos casos que se corrdeoee la esislencla de duplicidad de amparos y pago de 
primas respecto del mismo vehictilo. ICircular E.rterna 021 de 2017-Superintendencia Financiera) 

Datos personales 
Autorizo a la compañia para que trate mlv datos personales, induro tos de salud que son sensibles, con la 
ñnaildad de vinculanne como tomador del contrato de seguro. Incluyendo todas las acciones requeridas 
para el cumplimiento del mismo, ,,sl como para las demás fmnalidades Incluidas en la poiltica de tratamiento 
de datos personales, disponible es la pigioa web de la aseguradora, donde se encuentran las canales para 
ejercer mis derechos u actualizar, rectificar, conocer y suprimir mis datos, 

liapesde cobeytur gastar mAreos 
'Para las slgulentestarlfas: tao, ita, 120,140,150.711,712.721,122.731.732,810,910,920. 
Decreto 2644 de 2022. 
Para la, demás tarifas no cItadas en III. 
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REPÚBLICA DE COLOMBIA 
MINISTERIO DE TRANSPORTE 
MINISTERIO DE AMBIENTE Y 
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Libertad y Orden 

 

RUNT 

CERTIFICADO DE REVISIÓN TÉCNICO MECÁNICA Y DE EMISIONES CONTAMINANTES 
No. 187099227 	 j 

DATOSCENTRODIAGNÓSTICO )-------- 	- - 	- 	- 
Entidad que expide el certificado: C.D.A LIVIANOS Y PESADOS GIRARDOTA 

No. de Certificado de NIT: 	 901296464 Acreditación: 	22-CDA-070 

Fecha de expedición: 2026/01/21 Fecha de vencimiento: 2027/01/21 
....................... 

IDATOSVEHÍC(JLO ------------------ 
PLACA: 	LKK730 CLASE: 	CAMIONETA 

MARCA: 	CHEVROLET MODELO: 	2023 

SERVICIO: 	Público COMBUSTIBLE: DIESEL 

CILINDRAJE: 	2999 NRO. MOTOR: 	1921317 

NRO. CHASIS: 	9GDNLR772P8500788 	VIN: 	9GDN111772PB500738 

LÍNEA: 	NHR 

COLOR: 	BLÁNCO 

NOMBRE PROPIETARIO: 	INGESPACIOS CONSTRUCTORES S.A.S. 

FIRMA DEL RESPONSABLE 

CAMILO SIERRA OROZCO 

Concesión RUNT 2.0 SAS 1 Nit.901581627-8 1 Colombia 1 Linea de atención nacional 018000 930060/ www.runt.gov.co  


