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2’ AGENCIA EXPEDIDORA CABECERA COD.AGENCIA 400 RAMO 47 ‘
g ola MES ARO DIA MES ARD
| TIPODE MOVIMIENTC: EXPEDICION TIPO DE IMPRESION:  TMPRESION |13 1 10 | 2025[ 13 10 2025‘
i I | == Pl [l - |
E - = — = = - . — S FECHADEEXPEDICION ~ FECHA DE IMPRESION 4
) B DATOS DEL AFIANZADO )
.3' NOMBRE.  IGNACIO VELOZA TORRES IDENTIFICACION.  CC 1096.953.607 w
H &
i DIRECCION: CL 13 KR 3 14 cuaD MALAGA, SANTANDER TELEFONO: _ __ 2
6616062 <
) = . DATOS DEL ASEGURADO Y BENEFICIARIO B - -
| ASEGURADO:  EMPRESAS PUBLICAS MUNICIPALES DE MALAGA IDENTIFICACION.  nit 890.205.049-0 g
i SENEFICARIC.  EMPRESAS PUBLICAS MUNICIPALES DE MALAGA IDENTIFICACION.  par 890,205.049-0 E
- — s  AweAmos — .
§ GIRC DE NEGOCIO: CONTRATO DE PRESTACION DE SERVICIOS. E
5/ Dsscglr\gczou AMPAROS VIGENCIA DESDE VIGENCIA HASTA SUMA ASEGURADA 12
| CONTRATO <
g CUMPLIMIENTO 13/10/2026 28/02/2027 1,857,776.60 z
PAGO DE SALARIOS, PRESTACIONES SOCIALES E IND 13/10/202¢6 30/10/2029 1,857,776.60 |
2 BENEFICIARIOS
E‘NIT 890205048 - EMPRESAS PUBLICAS MUNICIPALES DE MALAGA ‘
| POLIZA DE CUMPLIMIENTO DE CONTRATO DE PRESTACION DE SERVICIOS.: g
g OBJETO DE LA GARANTIA }g
r |

EL OBJETO DE LA PRESENTE POLIZA ES GARANTIZAR EL PAGO DE LOS PERJUICIOS DERIVADOS DEL INCUMPLIMIENTO DE LAS |-
| OBLIGACIONES A CARGO DEL CONTRATISTA DERIVADAS DE CONTRATO DE PRESTACION DE SERVICIOS NO.026-2026, DE FECHA 13
DE CCTUBRE DE 202R6 CELEBRADO ENTRE LAS PARTES, RELACIONADO CON LIMPIEZA DEL EMBALSE No. 001 DEL MUNICIPIO DE
MALAGA - SANTANDER. b

VALOR ASEGURADO TOTAL VALOR PRIMA

GASTOS EXPEDICION | WA TOTAL A PAGAR

= \
GRAN CONTRIBUYENTE RES 2500 DIC/S3 - REGIMEN COMUN - ACTIVIDAD ECONOMICA 6801
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§ ***e23 715,553.20 ‘ § wrawawxexw233 196 ’ $***%11,000.00 ‘ § #wewesnsg 397 | § FEARRXRENEXED 503
NOMBRE INTERMEDIARIO CLAVE WPART 1 NOMBRE COMPANIA COASEGURO CEDIDO WPART VALOR ASEGURADO -
MERARY FLOREZ MORENO 6349 100,00
{
| BECLARACION Y AUTORIZACION. SECLAND COMOCER Y ESTAR IFORMADO GUE LOS CANALES GUE A CONTINUACION SE RELACIONAN, CUTOR DATOS VERACES Y FIDEOIGNOS HE SUMNISTRADD ARAMENTE EN EL PRESENTE DOCUMENTO, PUEDEN SER
POR LA GESTIONES D COBRANIA, ASI COMO PARA BL ENVIO DF MENSAJSS PUBLICITANIOD A TRAVES DE MENSAJES CORTOS OF TEXTO MENSAJERIA WEB, CORREOS ELECTRONICOS

LLAMADAS TELEFONICAS OF CARACTER O PUBLICITARIO, TOOO DENTRO DEL MARCO LEGAL APLICABLE. DE ESTA MANERA, AUTORIZD EXPRESAMENTE PARA SER CONTACTADO POR LA sus £5.06

£ INTERMEIMARIONS. PARA LOB FINES LOS CANALES commeo ¥ EN ALGUNOS CASOS MENSAJES DE TEXTO Y WHATBAPP POR WEDIO O OESTION AUTOMATICA
X CASO QUE DESEE CAMBIAR EL CANAL DB CONTACTO O TENER LN CANAL EXCLUSIVO PARA LA GESTION DB COBRANZA, POR PAVOR INFORMAR A, CORRED ELECTROMICD. CO, PARA FINES COMENCIALES MO FAVOR
G ORMAR AL CORRED Y PARA o TOS DE CONTACTD R FAVOR
| MEDIANTE LA SOLICITUD Y CONTRATACION OEL CONTNATO O SEGUND, USTED EN CALIDAD OF TITULARIES) DE LA INFORMACION: DE MANERA LISHE. EXPRESA VOLUNTARIA £ A SOLICARIA UE COLOWBIA ENTIDAD
COPERATIVA O A LA PRRESONA NATURAL O AURIICA A GUIEN E8TE ENCARGUR. A RECOLECTAR ALMACENAR, UTILZAR, CIRCULAR, BUPRIMIN Y % GEMNENAL. A REALOAR OTRO TRATAMENTO A LOB DATOS PERGONALES POR USTED.

PARA TOOOS AGUELLOS ASPECTOR ALAS COMERCIALES Y PROMOCIOMALES. Y ) £L DESARROLLO DEL oeL LO QUE IMPLICA EL UBO DF LON DAYOS
EN ACTIVIDADES O MERCADIED, PROMOGION ¥ DE BER £L. CABO, CUANDO LA LO REGUIERA, LA TRANBFERENGIA Y AUN UYENOO TERCEROS PAIBEN), RAJD LOS PARAMETROS DE LA LEY 1881 DE
2012 DECREYD 1074 DE 3015 Y DEMAS NORMA VIGENTE QUi REGULE LA MATERIA. BN TOD0 CASO. ASEGURADORA STLIDARNA GARANTIZA LAS CONDICIONES DR BEGUMIDAD, Y DEMAS PRINCIPIOS QUE IMPLIGUIN 1. TRATAMENTO DE DATDS
PERSOMALES ACORDE COM LA LEGISLACYON 514 MANTENDRA FOR E2. TIEMPO DE DURACION DEL VINGULD O 1A PRESTACION DEL SERVICIO Y POR EL TIEMPO DF 0F LA £ Lo
ESTABLEGIDO BN BUS MANUALES Y POLITICAS. DEGLARD A POLITICA DE DATOS PERSOMALES ESh_ KTTPS. nanA Aces.DE MEAOE. ASIX
PARA ACCEDER AL CLAUSIAADO DE BU POLIZA DF BEGURQ, POR FAVOR INGRESE AL SIGUENTE LiNX s ¥ BUSOUE L NOMBRE DEL PROCUCTD TAL ¥ COMO

FIOURA EN EL TITULD OE ESTE DOCUMENTD. vmwmumwumnmmmvmnmmn—n—mmamnm‘m DACION CONSULTA POLIZA OE CUMPLAIENTO ¥ OTROS"
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