
$ 2.853.008,20

SEGURO DE RESPONSABILIDAD CIVIL EXTRACONTRACTUAL   RESPONSABILIDAD CIVIL EXTRACONTRACTUAL

Número Póliza: 4000426 Anexo: 2 Sucursal: CALI
VIGENCIA SEGURO VIGENCIA ANEXO

Referencia Fecha de Expedición Desde las 24 horas [d-m-a] Hasta las 24 horas [d-m-a] Anexo Nº Desde [d-m-a] Hasta [d-m-a] Certificado de

010012321635-20 18/05/2020 27/06/2019 06/06/2020 2 01/05/2020 06/06/2020 PRORROGA

Intermediario Clave % Participación

GONSEGUROS CORREDORES DE SEGUROS SA 1025 100,00

Coaseguro Cedido % Participación

DATOS DEL TOMADOR / ASEGURADO / BENEFICIARIO
Tomador NIT Dirección Ciudad Teléfono

SOCIEDAD DE ACUEDUCTOS Y ALCANTARILLADOS DEL … 890.399.032-8 CL 56 NORTE NO. 3 N - 19 CALI,VALLE 6026653567

Asegurado NIT

SOCIEDAD DE ACUEDUCTOS Y ALCANTARILLADOS DEL VALLE DEL CAUCA 890.399.032-8

Beneficiario NIT

TERCEROS AFECTADOS 999.999.989-0

PRODUCTO Y PRIMA
C?digo CIIU
3600 - CAPTACION, TRATAMIENTO Y DISTRIBUCI…

VALORES ASEGURADOS POR RAMO T?CNICO

RESP CIVIL EXT.
$ 1.400.000.000,00

TOTAL SUMA ASEGURADA
$ 1.400.000.000,00

FECHA MÁXIMA PAGO PRIMA
02/06/2020

PRIMA NETA
$ 0,00

OTROS CONCEPTOS
$ 0,00

GASTOS DE EXPEDICIÓN
$ 0,00

IVA
$ 0,00

PRIMA TOTAL:
$ 0,00

CONDUCTO DE PAGO
CONTADO - PRORROGA

PRIMA
$ 2.853.008,20

OTROS CONCEPTOS
$ 0,00

GASTOS DE EXPEDICIÓN
$ 0,00

IVA
$ 0,00

PRIMA TOTAL:
$ 2.853.008,20

HDI SEGUROS S.A., sociedad aseguradora constituida bajo las Leyes de la República de Colombia, debidamente autorizada por la Superintendencia Financiera de Colombia para ejercer la actividad aseguradora, cuyo domicilio principal es la ciudad de
Bogotá D.C., y que en adelante se llamará "La Compañía", asegura con sujeción a los términos, exclusiones, estipulaciones y condiciones contenidos en la presente póliza o agregados a ella, contra los riesgos indicados y por los amparos adicionales
contratados. LA MORA EN EL PAGO DE LA PRIMA DE LA PÓLIZA O DE LOS CERTIFICADOS O ANEXOS QUE SE EXPIDAN CON FUNDAMENTO EN ELLA, PRODUCIRÁ LA TERMINACIÓN
AUTOMÁTICA DEL CONTRATO Y DARÁ DERECHO A LA COMPAÑÍA PARA EXIGIR EL PAGO DE LA PRIMA DEVENGADA Y DE LOS GASTOS CAUSADOS CON OCASIÓN DE LA EXPEDICIÓN DEL
CONTRATO.

CÓDIGO BANCO No. DEL CHEQUE VALOR CHEQUE VALOR EFECTIVO TOTAL

NIT 860.004.875-6
Calle 72 No 10 - 07

Bogotá D.C. - Colombia
Teléfonos (601) 3468888

RECUERDE: PARA PAGAR EN BANCOS Y PUNTOS DE RECAUDO DEBE PRESENTAR ESTE
DOCUMENTO COMPLETO. GIRAR EL CHEQUE A NOMBRE DE LA COMPAÑÍA Y PAGAR EL VALOR

EXACTO DE ESTE DOCUMENTO.

Entidad Bancaria / HDI SEGUROS S.A.
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Intermediario Clave % Participación

GONSEGUROS CORREDORES DE SEGUROS SA 1025 100,00

Coaseguro Cedido % Participación

DATOS DEL TOMADOR / ASEGURADO / BENEFICIARIO
Tomador NIT Dirección Ciudad Teléfono

SOCIEDAD DE ACUEDUCTOS Y ALCANTARILLADOS DEL … 890.399.032-8 CL 56 NORTE NO. 3 N - 19 CALI,VALLE 6026653567

Asegurado

SOCIEDAD DE ACUEDUCTOS Y ALCANTARILLADOS DEL VALLE DEL CAUCA

Beneficiario

VARIOS SEGÚN RELACIÓN

INFORMACIÓN DEL RIESGO
Riesgo: 1 Ciudad: CALI Departamento: VALLE

Dirección: AV 5N 23AN 414549 VERSALLES

Beneficiarios Tipo Doc. Nro. Doc.

TERCEROS AFECTADOS NIT 999.999.989-0

Objeto > Ramo > Amparo Valor asegurable Valor asegurado SubLímite Indice Variable

OBJETO GENERAL $ 1.400.000.000,00 % Valor

RESP CIVIL EXT. $ 1.400.000.000,00

RCE - (PLO Y ADIC.) $ 1.400.000.000,00

PATRONAL $ 700.000.000,00

GASTOS MEDICOS $ 140.000.000,00

CONTRATISTAS Y SUBCONTRATISTAS $ 1.400.000.000,00

PARQUEADEROS $ 420.000.000,00

VEHICULOS PROPIOS $ 420.000.000,00

VEHICULOS NO PROPIOS $ 420.000.000,00

PRODUCTOS $ 1.400.000.000,00

AJUSTE A PRIMA MINIMA SI

HDI SEGUROS S.A., sociedad aseguradora constituida bajo las Leyes de la República de Colombia, debidamente autorizada por la Superintendencia Financiera de Colombia para ejercer la
actividad aseguradora, cuyo domicilio principal es la ciudad de Bogotá D.C., y que en adelante se llamará "La Compañía", asegura con sujeción a los términos, exclusiones, estipulaciones y
condiciones contenidos en la presente póliza o agregados a ella, contra los riesgos indicados y por los amparos adicionales contratados. LA MORA EN EL PAGO DE LA PRIMA DE
LA PÓLIZA O DE LOS CERTIFICADOS O ANEXOS QUE SE EXPIDAN CON FUNDAMENTO EN ELLA, PRODUCIRÁ LA TERMINACIÓN AUTOMÁTICA
DEL CONTRATO Y DARÁ DERECHO A LA COMPAÑÍA PARA EXIGIR EL PAGO DE LA PRIMA DEVENGADA Y DE LOS GASTOS CAUSADOS CON
OCASIÓN DE LA EXPEDICIÓN DEL CONTRATO.

Lineas de Atención: Bogotá: 601 307 83 20 

Nacional: 018000 129 728

Desde un móvil: #204 

WhatsApp: 316 834 93 39 www.hdi.com.co
    



SEGURO DE RESPONSABILIDAD CIVIL EXTRACONTRACTUAL
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Tomador: SOCIEDAD DE ACUEDUCTOS Y ALCANTARILLADOS DEL VALLE DEL CAUCA Número de identificación: 890.399.032-8

Número Póliza: 4000426 Anexo: 2 Sucursal: CALI Certificado de: PRORROGA

TEXTO DE LA PÓLIZA

AXA COLPATRIA SEGUROS S.A., PRORROGA LA PRESENTE POLIZA DESDE: 1 DE MAYO 2020 A LAS 00:00 HORAS
HASTA: 6 DE JUNIO 2020 A LAS 00:00 HORAS.
PAGO INMEDIATO DE LAS PRIMAS POR PARTE DEL ASEGURADO DEBE SER (DIRECTAMENTE) A AXA COLPATRIA
CLÁUSULA  DE  COASEGURO  CEDIDO
EL PRESENTE AMPARO LO OTORGA AXA COLPATRIA SEGUROS S.A., Y LO SUSCRIBEN TAMBIÉN LAS COMPAÑÍAS
ASEGURADAS MAS ADELANTE RELACIONADAS, PERO LAS OBLIGACIONES DE LAS COMPAÑÍAS PARA CON EL ASEGURADO
NO SON SOLIDARIAS. EL RIESGO Y LA PRIMA CORRESPONDIENTE, SE DISTRIBUYEN ENTRE LAS CITADAS COMPAÑÍAS
ASEGURADORAS DE LA SIGUIENTE FORMA:
                                                       *** DISTRIBUCIÓN COASEGUROS ***
             COMPAÑÍA                  %        FIRMA
AXA COLPATRIA SEGUROS S.A. (LÍDER)    40%       ´´´´´´´´´´´´´´´´´´´´´´´´´´´´´´´´´´´
HDI SEGUROS S.A.                      20%       ´´´´´´´´´´´´´´´´´´´´´´´´´´´´´´´´´´´
SBS SEGUROS COLOMBIA S.A.             10%       ´´´´´´´´´´´´´´´´´´´´´´´´´´´´´´´´´´´
ALLIANZ SEGUROS S.A.                  30%       ´´´´´´´´´´´´´´´´´´´´´´´´´´´´´´´´´´´
                TOTALES              100%
LA ADMINISTRACIÓN Y ATENCIÓN DE LA PÓLIZA CORRESPONDE A AXA COLPATRIA SEGUROS S.A., LA CUAL
RECIBIRÁ DEL ASEGURADO LA PRIMA TOTAL PARA DISTRIBUIRLA ENTRE LAS COMPAÑÍAS COASEGURADORAS EN LAS
PROPORCIONES INDICADAS ANTERIORMENTE.
EN LOS SINIESTROS AXA COLPATRIA SEGUROS S.A., PAGARA ÚNICAMENTE LA PARTICIPACIÓN PORCENTUAL
SEÑALADA ANTERIORMENTE Y ADEMÁS UNA VEZ RECIBIDA LA PARTICIPACIÓN CORRESPONDIENTE DE LAS OTRAS
COMPAÑÍAS, LE ENTREGARA AL ASEGURADO, SIN QUE EN NINGÚN MOMENTO SE HAGA RESPONSABLE POR UN
PORCENTAJE MAYOR AL DE SU PARTICIPACIÓN.




