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et POLIZA No: 380 - 47 - 994000089224 ANEXO: 0
38036348652
| AGENCI, EXPEDDOMA. KENNEDY COU. AGENCIA 380 RAMD 47
[ RN M A MES  AND
PG BE MOVMIENTO.  EXPED [CION TIPO DE IMPRESION.  RETMPRESION 23 07 lzoml 23 07 2018
FECHA DE EXPETIDION FEOHA DE WPREDION
— — DATOS DEL AFIANZADO
(RMIDES LINARES MONTTEY ENTIFICACION  CF 96.360.855
| RECGION  VEREDA MIRAVALLE CUoAD: FLORENCIA, CAQUETA TELEFONO 1212162309
ASEGURADD.  AGEMCIA PARA LA RETKCORPORACION Y LA NORMALIZACION ARN ICENTIFICACION iy 900.477.169-8
| FEMEFCIARG. AGENCIA PARA LA REINCORPORACION ¥ LA NORMALIZACION ARN TORNTIMCACHION: sy 900.477,169-8
S = - _ ANPARGE =
| GIRC DE NEGOCIO: CONTRATC
| DESCRIPCION AMPARDS VIGENC1A DESDE VIGENCIA HASTA SUMA ASEGURADA
| CONTRATO
CUMPLIMIENTO 23/07/2018 02/05/7201¢9 2,186, 72
| BENEFICIARIOS
NIT 900477169 - AGENCIA PARA LA REINCORPORACION ¥ LA NORMALIZACION ABN

POLIZA DE CUMPLIMIBNTO DE CONTRATO:
|
C4*QEJETC DE LA GABANTLA®T®

EL OBJETO DE LA PRESENTE POLIZA ES GARANTIZAR BL PAGO DE LO3 PERJUICIOS DERIVALOS UEL IHCUMPLIMIENTS K
OBLIGACIONES A CARGO DEL CONTRATISTA DERIVADAS PEL CONTRATO ARN No. 1520 ¢, CELEBRAD ENTRE LAS AR
RELACIONARC CON Promover la implementacién del Proceso de reincoYporacion medisnte ol desaziollo Tion
nivel comunitaric con ls poblacion de excombatientes da las FARC y poblacién en ios espacios ds
| Conseis Territorial designado, de acuerds con 165 lineamiencos establecides por el
Reincorporacieén (CNR) y 103 Consejos Territoriales de Reincorporacidn (CTR), en consordancia
y acciones de implemenitacion definida por 1a Agencia para l1a Reincorporacién Yy Normalizacior

¥ | "'CLAUSULA DE RESTABLECIMIENTO DEL VALOR ASEGURADO: EL RESTABLECIMIENTS DEL VALOR ASEGURADC POR OCURRENCIA OF
3‘ SINIESTRO®*¢*
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3 VALOR ASEGURADO TOTAL VALOR #FUMA GASTOS EXPEDICION VR TOTAL A PAGAR
!3 $h44%2,186,720.00 § thwkarRuee20, 345 §ehean3 000,00 § WHRRAWANE 576 (§ seseccscensiy, 521
E |
f WRART SRR v TR
Pl JESUS ALFREDC FRANCO TURRES 5639 100,00
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lidaria pensando en su tranquilidad, 1o invita a consultar la autenticidad de su pol : do 2 12 paging
poliza de cum,
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OREGCION NOTIFICACION ASEGURADORA. Gaflo 100 No. GAA45 Ples 8 y 12 Bogolh —=
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Yerli Yesenia Gomez Polania

De: serviciopse@achcolombia.com.co
Enviado el: lunes, 23 de julio de 2018 8:50 a. m.

Para: Yerli Yesenia Gomez Polania

Asunto: Confirmacién Transaccion CUS 354757017

DATOS DEL PAGO

Si requiere mas informacion acerca de la
transaccion, por favor contactarse al niumero
telefonico:6464330 ext. 1881

TRANSACCION PSE - PSE PAGOS

FORMA DE PAGO

No. Pago: 38036346520
Medio de Pago: Pagos ACH PSE
Fecha del Pago: 23/07/2018

Ticket ID: 38036346520
Transaccion/CUS: 354757017

Tipo de usuario: Persona

Estado — Transaccion Aprobada
Transaccion:

Concepto: POLIZAS

Ciclo Transaccion: 2

Banco: BANCOLOMBIA

Cod. de servicio: 1001

Total: 34921.12

Total Iva: 0



