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POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO

Sequros % 3

NIT 860.037.013-6 Codigo de Seguridad:  uGSMxsSPnAIBNSmZVcDaQ8g== EN FAVOR DE ENTIDADES PARTICULARES
SOMOS GRANDES CONTRIBUYENTES
IVA REGIMEN COMUN - AUTORETENEDORES VERSION CLAUSULADO ©6-84-2821-1317-P-85-PPSUS2RE08006065-DBET
A
I'd ‘
No. POLIZA %-1%248593 No. ANEXO @ No. CERTIFICADO | 14934973 No. RIESGO |
TIPO DE DOCUMENTO ] FECHA DE EXPEDICION ] 82/12/2024 SUC. EXPEDIDORA MEDELLIN
VIGENCIA DESDE VIGENCIA HASTA pias | VIGENCIA DEL CERTIFICADO DESDE VIGENCIA DEL CERTIFICADO HASTA
80:80 Horas Del 21/11/2024 24:00 Horas Del [ 30/04/2025 N/A N/A N/A N/A
\
[ TOMADOR | GUIDO OLIVARES, GERMAN | No.DOC. IDENTIDAD | 98.598.934 5
DIRECCION CR 95 B 95 H 54 BARRIO LA UNION TELEFONO 2551492
ASEGURADO | POLITECNICO COLOMBIANO JAIME ISAZA CADAVID No, DOC, IDENTIDAD | 890.980.136-6
DIRECCION | BIBLIOTECA CENTRAL MEDELLIN BLOQUE P31 CARRERA 48 NO. 7 1 TELEFONO 5615178
BENEFICIARIO | POLITECNICO COLOMBIANO JAIME ISAZA CADAVID - No, DOC. IDENTIDAD | 890.980.136-6
L DIRECCION BIBLIOTECA CENTRAL MEDELLIN BLOQUE P31 CARRERA 48 NO. 7 1 TELEFONO 5615178
-

OBJETO DE CONTRATO

GARANTIZAR EL PAGO DE LOS PERJUICIOS DERIVADOS DEL INCUMPLIMIENTO DE LAS OBLIGACIONES CONTENIDAS EN EL CONTRATO DE PRESTACION DE
SERVICIOS No.80000311- 2024 , CUYO OBIETO ES

PRESTACION DE SERVICIOS PROFESIONALES COMO EXTENSIONISTA EN EL MARCO DEL CONVENIO INTERADMINISTRATIVO N° 15632024 DE 2024, SUSCRITO
CON LA AGENCIA DE DESARROLLO RURAL-ADR

“"Con la emisién de 1la pdliza se entiende que se autoriza a Seguros Mundial para que realice gestidn de cobranza en caso de que
aplique, a través de los siguientes canales: correo electrdnico, llamada, SMS y WhatsApp. No obstante, en cualquier momento podra
\ J
L NOMBRE DEL AMPARO VIGENCIA DESDE VIGENCIA HASTA SUMA ASEGURADAS VALOR PRIMAS
CUMPLIMIENTO ©0:80 Horas Del 21/11/2824| 24:0@ Horas Del 38/84/2025 900.000,00 10.000,00
CALIDAD DEL SERVICIO @6:00 Horas Del 21/11/2024, 24:0@ Horas Del 38/04/2625 900.000,00 10.000,00
iL‘ TOTAL ASEGURADO $ 1.800.000,00
r 2
( INTERMEDIARIOS TIPO | % PARTICIPACION | [ pRimaBRUTA $ 20.000,00
MAZOSEGUROS LTDA AGENCIAS 100,00 |
i | DESCUENTOS $
\ J
- ~ EXTRA PRIMA
| DISTRIBUCION COASEGURO | F
COMPARIA TIPO COASEGURO POLIZA LIDER CERTIF. LIDER % PARTICIPACION| PRIMA NETA $ 20.000,00
F 1
! GASTOS EXP. $ 5.000,00
| J
IVA $ 4.750,00
£ 3\
CONVENIO DE PAGO | DIRECTO EFECTIVO, Fecha de Pago: 62/12/2024 TOTAL A PAGAR 28E750590
. J

CONDICIONES GENERALES DE LA POLIZA

ES DE OBLIGATORIO CUMPLIMIENTO DILIGENCIAR EL FORMULARIO DE CONOCIMIENTO DEL CLIENTE, SUMINISTRAR INFORMACION VERAZ Y VERIFICABLE Y REALIZAR ACTUALIZACION DE
DATOS POR LO MENOS ANUALMENTE (CIRCULAR EXTERNA 026 DE 2008 SUPERFINANCIERA).

EL TOMADOR Y/O ASEGURADO SEGUN CORRESPONDA, SE COMPROMETE A PAGAR LA PRIMA DENTRO DE LOS 30 DIAS CONTADOS A PARTIR DEL INICIO DE VIGENCIA DE LA POLIZA.

DE ACUERDO CON EL ARTICULO 1068 DEL CODIGO DE COMERCIO, MODIFICADO POR EL ARTICULO 82 DE LA LEY 45 DE 1990, LA MORA EN EL PAGO DE LA PRIMA DE LA PRESENTE POLIZA
O DE LOS CERTIFICADOS O ANEXOS QUE SE EXPIDAN CON FUNDAMENTO EN ELLA PRODUCIRA LA TERMINACION AUTOMATICA DEL CONTRATO Y DARA DERECHO A LA COMPANIA
DE SEGUROS PARA EXIGIR EL PAGO DE LA PRIMA DEVENGADA Y DE LOS GASTOS CAUSADOS POR LA EXPEDICION DE LA POLIZA.

EN MI CALIDAD COMO TOMADOR DE LA POLIZA INDICADA EN ESTA CARATULA, MANIFIESTO EXPRESAMENTE QUE HE TENIDO A M DISPOSICION LAS CONDICIONES GENERALES DE LA POLIZA
MANIFIESTO ADEMAS, QUE DURANTE EL PROCESO DE NEGOCIACION, ANTICIPADAMENTE ME HAN SIDO EXPLICADAS POR LA COMPANIA ¥/O POR EL INTERMEDIARIOS DE SEGUROS AQUI
INDICADO, SOBRE LAS EXCLUSIONES Y ALCANCES Y CONTENIDOS DE LA COBERTURA, ASI COMO LAS GARANTIAS, EN VIRTUD DE TAL ENTENDIMIENTO, LAS ACEPTO Y DECIDO TOMARLA
POLIZA DE SEGUROS CONTENIDA EN ESTE DOCUMENTO.
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k Lineas de Atencion al Cliente:
Firma Autorizad undi#fe Seguros S.A. G (fo c / _ . Nacion_al: 018000 111 935
ANGELA MUNAR - VICEPRESIDENTE DE PRODUCTO i At » Bogota: 327 4712-327 4713
C.C.52.646.070 \as TOMADOR NN Y,

Cumplimos los suefios de nuestro planeta reciclando reponsablemente.
Protege el medio ambiente evitando la impresion de este documento.
HOJA No.

AFILIADOS A LA CAMARA COLOMBIANA DE LA INFRAESTRUCTURA Y PASA - APF




