SEGURO DE CUMPLIMIENTO A FAVOR DE ENTIDADES ESTATALES
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Ciudad y Fecha de Expedicion Péliza Documento
CUCUTA, 02 DE ENEROQ DE 2024 3815818-7 15489673
Intermediario Cédigo Oficina Referenciade Pago
PAOLA GERARDI RIVERA BAYONA 55149 086 01215489673
TOMADOR
NIT Razén Social y/o Nombres y Apellidos
9007173086 CONSTRUCTORA GRUPQ EMPRESARIAL ANDINO S.A.S
Direccion Ciudad Teléfono
AV4 AT N-76 VALLEDUPAR
GARANTIZADO
NIT Nombres y Apellidos
9007173086 CONSTRUCTORA GRUPO EMPRESARIAL ANDINO S.A.S
BENEFICIARIO Y/0 AS‘EGURADO
NIT Nombres 'y Apellidos
9014453873 ASOCIACION SUPRADEPARTAMENTAL DE MUNICIPIOS PARAEL PROGRESO. ASOSUPRO
COBERTURAS DE LA POLIZA
COBERTURA FECHA INICIAL - |FECHA VENCIMIENTO |VALORASEGURADO | PRIMA
CALIDAD DEL SERVICIO : 09-AG0-2024 09-JUL-2025 17.249.347.00 1" 631.373,00
—CUMPLIMIENTO DEL CONTRATO 09-ENE-2024 09-DIC-2024 17.249.347,00 ' 474.948,00
he”
AGO DE SALARIOS,PRESTACIONES SOCIALES E INDEMNIZACIONES LABORALES 09-ENE-=2024 09-AGO-2027 4.312.337,007 463.606,00
VIGENCIA DEL SEGUROD \[/JIGEN CIA DEL MOVIMIENTO VLR, PRIMA SIN JVA VLR IMPUESTOS {IVA TOTAL APAGAR
Desde Hasta ias | Desde Hasta
09-ENE-2024] 09-AG0~2027 1308 | 09-ENE-2024] 09-AGO-2027 $1.569.927 $298.286 o $1.868.213
VALOR A PAGAR EN LETRAS
UN MILLON OCHOCIENTOS SESENTA Y OCHO MiIL DOSCIENTOS TRECE PESOS M/L
Documento de s : k ValorAsegurado Mowrmento Primé Anual -2 . . |Total Valor Asegurado
POLIZA NUEVA $38.811.031 $1.336.824 g $38.811.031;00

SOMOS GRANDES CONTRIBUYENTES. FAVOR NO EFECTUAR RETENCION SOBRE EL IVA

LAS PRIMAS DE SEGUROS NO ESTAN SUJETAS A RETENCION EN LA FUENTE DECRETO REGLAMENTARIO 2509/85 ART.17. AUTORRETENEDORES RESOLUCION N° 009961

102 ='NEGOCIOS CORPORATIVOS

RAMO PRODUCTO OFICINA | USUARIO OPERACION - | MONEDA COASEGURO NUMERO POLIZA LIDER DOCUMENTO COMPANIALIDER
012 NDX 086 55640 01 PESO COLOMBIANO DIRECTO
=/
FIRMAAUTORIZADA
FIRMA TOMADOR
_PARTICIPACION DE INTERMEDIARIOS
"DIGO__|NOMBRE DEL PRODUCTOR COMPARITA CATEGORIA %PARTICIPACION! PRIMA
o149 PAOLA GERARDIRIVERA'BAYONA SEGUROS GENERALES SURAMERICANAS.A, NATURAL 100,00 1.569.527
DESCRIPCION Fechaa partir de la cual se utiliza Tipoy nimero de la entidad Tipode documento Ramoal cual accede Identificacion Interna de la proforma
CODIGO CLAUSULADO 01/01/2017 13-18 P 05 F-01-12-084
CODIGO NOTA TECNICA - - 25/06/2017 13-18 NT-P 5 N-01-012-011

0 coLovalA

VIGILAD O SVPEMINTENDENCIA FiNANCIERA

TEXTOS Y ACLARACIONES ANEXAS

SE GARANTIZA EL.CUMPLIMIENTO DEL CONTRATO
OBJETO: EL OBJETO DEL CONTRATO (INTERVENTORIA TECNICA, ADMINISTRATIVA,

FINANCIERA, LEGAL

Y AMBIENTAL AL MEJORAMI/ENTO DE VIVIENDA URBANA EN EL MUNICIPIO DE SAN-JOSE

DE CUCUTA, NORTE DE SANTANDER;..

e e

PARA EFECTOS DE. CUALQUIER NOTIFICACION LA
DIRECCION DE LA COMPANIA ES:: .

CL 10 #3 - 42 OF 701 :

CucuTA -

SEGUROS GENERALES SURAMERICANA S.A.

DOCUMENTO PROTEGIDO ELECTRONICAMENTE BAJO EL.

CODIGO: 1661372808

-~ CHFENTF -

SEGUROS GENERALES SURAMERICANA SA.

890.903.407-9

RESPONSABLE DE IMPUESTOS SOBRE LAS VENTAS REGIMEN COMUN

www.suramericana.com
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Nit. 890.903.407-9

SEGUROS GENERALES SURAMERICANA S.A

HACE CONSTAR

Que la garantia de Cumplimiento a favor de ENTIDADES ESTATALES en la péliza 3815818-7
expedida por la Compania cuyo Tomador y/o Afianzado es: CONSTRUCTORA GRUPO
EMPRESARIAL ANDINO S.AS y Asegurado y/o Beneficiario es ASOCIACION
SUPRADEPARTAMENTAL DE MUNICIPIOS PARAEL PROGRESO. ASOSUPRO vy su documento
15489673 expedida el dia 02 de Enero de 2024 se encuentra debidamente cancelados sus valores,
discriminados asi:

Prima $ $1,569,927
Impuestos $ $298,286
Total $ $1,868,213

Para constancia se firma en CUCUTA a los 02 dias del mes de Enero de 2024.

Firma Autorizada
SEGUROS GENERALES SURAMERICANAS.A
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Nit. 890.903.407-9

SEGUROS GENERALES SURAMERICANA S.A

HACE CONSTAR

Que la garantia de Cumplimiento a favor de ENTIDADES ESTATALES en la péliza 3815818-7
expedida por la Compania cuyo Tomador y/o Afianzado es: CONSTRUCTORA GRUPO
EMPRESARIAL ANDINO S.AS Asegurado y/o Beneficiario es: ASOCIACION
SUPRADEPARTAMENTAL DE MUNICIPIOS PARAEL PROGRESO ASOSUPRO vy su documento
15489673 expedida el dia 02 de Enero de 2024 no expirara por falta de pago de la prima o de los
certificados anexos que se expidan con fundamento en ella o por la revocacién unilateral por
parte del tomador o de la compahia

Para constancia se firma en CUCUTA a los 02 dias del mes de Enero de 2024,

Firma Autorizada
SEGUROS GENERALES SURAMERICANA S.A
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Cucuta, 10 de enero de 2024

Senor
Constructora Grupo Empresarial Andino S.A.S
Av 4 A7 N-76

Valledupar - Cesar
086 55149

Asunto: Entrega documentos Responsabilidad Civil
Ramo 013 Péliza 0945167

Cordial saludo:

Para Suramericana es muy importante que usted se encuentre en todo momento
enterado de los movimientos que se realizan en sus pélizas y que reciba
informacidén sobre todos los productos que tiene contratados con nosotros.

En esta ocasién hacemos entrega de los documentos en los que se relacionan las
operaciones realizadas en su péliza de seguro.

Si tiene alguna inquietud o desea recibir més informacién sobre los productos y
servicios de Suramericana, no dude en comunicarse con su asesor , o si lo desea
llame a nuestra linea de atencién al cliente, SulLinea, en Bogota, Cali y Medellin en
el 437 8888 o sin ningln costo para el resto del pais al 01 800 051 8888, o marcando
desde su celular #888.

Atentamente,

Seguros SURA.

OFICINA PRINCIPAL: Carrera 64B No.49A =30 apartade 780, Medellin — Colombia, Tel.: (574) 260 2100, Fax: (574) 260 3194
E.-mail: contactenos@suramericana.com.co — SULINEA: 01.800 051 8888
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Nit. 890.903.407-9

SEGUROS GENERALES SURAMERICANA S.A

HACE CONSTAR

Que la garantia de Responsabilidad Civil nimero 945167-7 expedida por la Compafia cuyo
tomador y asegurado es: CONSTRUCTORA GRUPO EMPRESARIAL ANDINGO S.A.S vy beneficiario
terceros afectados y su documento 13943214 expedida el dia 02 de Enero de 2024 se encuentra
debidamente cancelados sus valores, discriminados asi:

Prima $ $455,178
Impuestos $ $86,484
Total $ $541,662

Para constancia se firma en CUCUTA a los 02 dias del mes de Enero de 2024.

~T7

Firma Autorizada
SEGUROS GENERALES SURAMERICANA S.A




SUPERINTEN DENCIA FINAMCIERA
DE coLoMBIA

VIGILADS

SEGURO DE RESPONSABILIDAD CIVIL DERIVADO DE CUMPLIMIENTO
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CIUDAD Y FECHA DE EXPEDICION POLIZANUMERO REFERENCIA DE PAGO
CUCUTA, 02 DE ENERO DE 2024 0945167-7 01313943214
INTERMEDIARIO CODIGO | OFICINA |DOCUMENTO NUMERO
PAOLA GERARDI RIVERA BAYONA 55149 086 13943214
TOMADOR NIT
CONSTRUCTORA GRUPO EMPRESARIAL ANDINO S.A.S 9007173086
ASEGURADO NIT
CONSTRUCTORA GRUPO EMPRESARIAL ANDINO S.A.S 9007173086
BENEFICIARIO
TERCEROS AFECTADOS
DIRECCION DE COBRO CIUDAD TELEFONO
AV 4 A 7 N-76 VALLEDUPAR
DIRECCION DEL PREDIO ASEGURADO CIUDAD DEPARTAMENTO DESCRIPCION DEL SECTOR
AV 4 A% 7N 76 VALLEDUPAR CESAR SECTOR :SERVICIOS
ACTIVIDAD ASPRIER,
EMPRESAS DEDICADAS A ACTIVIDADES DE CONSTRUCCION g - 18
DESCRIPCION DEL PREDIO ASEGURADO RIESGO No
1
COBERTURAS DE LA POLIZA
% INDICE
COBERTURA VLR. “ASEGURADO VLR.. MOVIMIENTO | yaRIABLE | PBRIMA I.V.A PRIMA -+ IVA
"™~ '+ BASICO RESPONSABILIDAD CIVIL 260.000.000,00 260.000:000,00 0 455:178 86.484 541.662
VIGENCIA DEL MOVIMIENTO NUMERO DIAS
DESDE HASTA PRIMA IVA TOTAL APAGAR
09-ENE-2024 | 09-AGO-2024 213 $455.178 $86.484 $541.662
VALOR A PAGAR EN LETRAS
QUINIENTOS CUARENTA Y UN MIL SEISCIENTOS SESENTA Y DOS PESOS M/L
VIGENCIA DEL seatig%\ NUMERO DE RIESGOS VIGENTES | VALOR ASEGURADO VALOR INDICE VARIABLE TOTAL VALOR ASEGURADQ
DESDE
09-ENE-2024 09-AG0O-2024 1 $260..000.000,00 $0,00 $260.000.000,00
DOCUMENTO DE:

POLIZA NUEVA

SOMOS :GRANDES CONTRIBUYENTES. FAVOR NO “EFECTUAR RETENCION SOBRE EL .IVA
LAS PRIMAS DE SEGUROS NO ESTAN SUJETAS A RETENCION EN LA FUENTE DECRETO REGLAMENTARIO 2509/85 ART: 17

TERMINACION AUTOMATICA DEL CONTRATO DEL SEGURO: "LA MORA-DEL PAGO 'DE LA PRIMA DE LA POLIZA" O DE LOS CERTIFICADOS ‘O ANEXOS QUE SE
EXPIDAN CON FUNDAMENTO EN ELLA PRODUCIRA LA TERMINACION AUTOMATICA :DEL-CONTRATO 'Y -DARA :DERECHO AL :ASEGURADOR PARA EXIGIR EL PAGO DE
LA PRIMA DEVENGADA 'Y DE LOS GASTOS CAUSADOS CON OCASISN DE LA EXPEDICION 'DEL CONTRATO".

EL PRESENTE CONTRATO SE RIGE POR LAS CONDICIONES ‘GENERALES 'CONTENIDAS ‘EN LA FORMA :-01-13-040 , ' LAS CUALES SE ADJUNTAN

EL TOMADOR, ASEGURADO, BENEFICIARIO O AFIANZADO, SE OBLIGAN A ACTUALIZAR ANUALMENTE . O AL MOMENTO ‘DE LA ‘RENOVACION DE LA POLIZA, LA
INFORMACION CONTENIDA EN “EL FORMULARIO DE . VINCULACION DE -CLIENTES .Y SUS ANEXOS 'Y ‘A ENTREGAR INFORMACION ‘VERAZ .Y VERIFICABLE:: A :SU
VEZ, LA COMPANIA TIENE LA FACULTAD DE CANCELAR EL  CONTRATO, .DE -CONFORMIDAD ‘CON:LO ' AUTORIZADOCPOR -EL REGIMEN LEGAL PROPIO :DE ‘CADA
CONTRATO, EN CASO DE -DESATENCION A ESTOS DEBERES.

102 - NEGOCIOS CORPORATIVOS ’YM:E E§
RAMO PAZOSDUCTO OFICINA -] USUARIO | OPERACION | MONEDA o v ADTom ZAmA ey e e |
013 086 . jsse40 |01 PESO COLOMBIANO  |\ipGRTANTE: ESTE DOCUMENTO SGLO ES VALIDO'COMO RECIBO’ DE PRIMA, SI ‘ESTA FIRMADO POR ‘UN
pp— NOMERO POLIZA LIDER | DOCUMENTO COMPANIALIDER _.CAJERQ 0 COBRADOR AUTORIZADG POR LA SURAMERICANA. SI SE ENTREGA A CAMBIO DE UN CHEQUE. LA
DIRECTO PRIMA SOLO SERA ABONADA AL RECIBIR ‘SURAMERICANA SUVALOR.
PARTICIPACION DE ASESORES ,
CODIGH NOMBRE DEL ASESCR COMPANEA CATEGORTA $PARTICIPACION PRIMA
55149 PAOLA GERARDI RIVERA BAYONA SEGUROS GENERALES SURAMERICANA | NATURAL 10000 ] 455.178
CHA A DARTIR DE LA CUAL SE UTIILZBO ¥ NUMERO DE LA ENTIDABTIPO DE DOCUMENTORAMO AL CUAL PERTENEC?DENTIFICACION INTERNA DE LA PROFORMA
01 ~ 06 - 2009 13-18 P 6 F~01-13-040

TEXTOS Y ACLARACIONES ANEXAS
POLIZA DE RESPONSABILIDAD CIVIL DERIVADA DE LA POLIZA DE CUMPLIMIENTO

PARA EFECTOS DE CUALQUIER NOTIFICACION

LA D1RECC16N DE LA COMPANIA ES: SEGUROS 'GENERALES SURAMERICANA S:A:
CL 10 # 3 - 42 OF 701 NIT 890.903.407-9

c:U(:UT}.\Yr RESPONSABLE DE ‘IMPUESTOS ‘SOBRE LAS VENTAS REGIMEN COMGN
Seguros Generales Suramericana S.A. - CUENTE o WWW.suramericana.com
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VIGILADO
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SEGURO DE RESPONSABILIDAD CIVIL DERIVADO DE CUMPLIMIENTO
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CIUDAD Y FECHA DE EXPEDICION POLIZA'NUMERO REFERENCIA DE'PAGO
CUCUTA, 02 DE ENERO DE 2024 0945167-7 01313943214
INTERMEDIARIO CODIGO | OFICINA  |DOCUMENTQ NUMERO
PACLA GERARDI RIVERA BAYONA 55149 086 13943214
TOMADOR NIT
CONSTRUCTORA GRUPO EMPRESARIAL ANDINO §.A.S 9007173086
ASEGURADO NIT
CONSTRUCTORA GRUPO EMPRESARIAL ANDINO S.A.S 9007173086
BENEFICIARIO
TERCEROS AFECTADOS
DIRECCIGN DE COBRO CIUDAD TELEFONO
AV 4 A 7 N-76 VALLEDUBAR
TEXTOS Y ACLARACIONES ANEXAS
012003815818. NO. DE CONTRATO .
ASEGURADOS Y/O BENEFICIARIOS: ASOCIACION SUPRADEPARTAMENTAL DE MUNICIPIOS PARAEL
PROGRESO
(ASOSUPRO; IDENTIFICADA CON EL NIT $01.445.387-3 Y EL MUNICIPIO DE SAN JOSE DE
cGCUTA,
NORTE DE SANTANDER.
PARA EFECTOS DE CUALQUIER NOTIFICACION
LA DIRECCLON DE LA COMPANIA ES: SEGUROS GENERALES SURAMERICANA §.A.
CL 10 # 3 - 42 OF 701 NIT 8390.903.407-9
CUCUTA RESPONSABLE DE IMPUESTOS SOBRE LAS VENTAS REGIMEN coMiN

Seguros Generales Suramericana S.A. - CLIENTE = www.suramericana.com Pagina 2
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VIGILADOQ SUPERINTENDENCIA FINANCIERA

SEGURO DE RESPONSABILIDAD CIVIL DERIVADO DE CUMPLIMIENTO

—
Certificado individual suramericana =
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CIUDAD Y FECHA DE EXPEDICION POLIZA NUMERO
CUCUTA, 02 DE ENEROQ DE 2024 0945167-7/
INTERMEDIARIO c6DI60 OFICINA DOCUMENTO NUMERO
PACLA GERARDI RIVERA BAYONA 55149 086 13943214
TOMADOR Y ASEGURADG NIT
CONSTRUCTORA GRUPQ EMPRESARIAL ANDING S.AS 9007173086
BENEFICIARIO
TERCEROS AFECTADOS
DIRECCIGN DE COBRG CIUDAD TELEFONO
AV4LATN-76 VALLEDUPAR
DIRECCION DEL PREDIC ASEGURADO CIUDAD DEPARTAMENTO DESCRIPCION DEL SECTOR
AVLAH#HTNTS VALLEDUPAR CESAR SECTOR SERVICIOS
TODIET ™
ACTIVIDAD . ACTIVIDAD
EMPRESAS DEDICADAS A ACTIVIDADES DE CONSTRUCCION -
DESCRIPCION DEL PREDIC ASEGURADO RIESGO No
1
COBERTURAS DE LA POLIZA
COBERTURA VLR. ASEGURADO |- VLR. MOVIMIENTO G’zk”&é‘i% PRIMA LV.A PRIMA+IVA
BASICO RESPONSABILIDAD CIVIL 260.000.600,00 240.000.006,00 0 455.178 86.484 541.662
DELISENCIA DEL MOVIMIENTO. | NUMERO Dias PRIMA DEL RIESGO IVA DEL RIESGO TOTAL DEL-RIESGO
09-ENE-2024 09-AGO-2024 213 $455.178 $86.484 $541.662
VALGR DEL RIESGO EN LETRAS
QUINIENTOS CUARENTA Y UN MIL SEISCIENTOS SESENTA Y DOS PESOS M/L
5 a’éGENC'A DEL seeum A NUMERG DE RIESGOS VIGENTES VALOR ASEGURADO VALOR INDICE VARIABLE TOTAL VALOR ASEGURADO
09-ENE-2024 09-AG0O-2024 $260.000.000,00 $0,00 $260.000.000,00
DOCUMENTG DE:
POLIZA NUEVA

DEDUCIBLES

BASICO RESPONSABILIDAD CIVIL: 15% de la pérdida, minimo 60 SMDLV.

O i

PARA EFECTOS DE CUALQUIER NOTIFICACION LA
DIRECCION DE LA COMPANIA ES:
CL10#3-420F 701

CUCUTA

Seguros Generales Suramericana S.A

FIRMA AUTCRIZADA

T
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~ CLIENTE -

FIRMA /SEGURADO |

SEGUROS GENERALES SURAMERICANA S.A.
NIT 890.903.407-9 :
RESPONSABLE DE IMPUESTOS SOBRE LAS VENTAS REGIMEN COMUN

www.suramericana.com
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