VIGILADO

Ahora Aseguradora Solidaria de Colombia confirma la informacién de los clientes a través del Call Center, por favor tenga en cuenta que serd contactado para realizar el procedimiento

SUPERINTENDENCIA FINANCIERA
DE COLOMBIA
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NIT: 860.524.654-6

POLIZA SEGURO DE VIDA EN GRUPO prm——
NUMERO ELECTRONICO
e : 665- 15- 994000000002  ANEXO: 97
POLIZA No: - - :
6650000109
AGENCIA EXPEDIDORA: NEGOC|I OS CORPORATI VOS FI NANDI NA COD. AGENCIA: 665 RAMO: 15
DIA MES ARO DIA MES ARO HORAS DIA  MES ARO HORAS DIA MES ARO
| 30| 9| 2020] | 31| 8 | 2020 23:59| | 31 8 | 2021/23:59 | 365] 4| 7| 2023
FECHA DE EXPEDICION VIGENCIA DESDE ALAS VIGENCIA HASTA ALAS DIAS FECHA DE IMPRESION
TIPO DE MOVIMIENTO: RENOVACI ON SI N COBRO DE PRI MA - VENC TIPO DE IMPRESION: REI MPRESI ON
DATOS DEL TOMADOR
NOMBRE:: BANCO FI NANDI NA SA BI C IDENTIFICACION:  NIT 860051894- 6
DIRECCION:  CALI ciwoap: CALI, VALLE TELEFONO:
6016751984
DATOS DEL ASEGURADO Y BENEFICIARIO
ASEGURADO:  DEUDORES DOBLE VI DA - NUEVAS IDENTIFICACION:
DIRECCION: CIUDAD: TELEFONO:
senericiario: LOS DESI GNADOS Y/ O LOS DE LEY IDENTIFICACION:

DATOS DEL RIESGO Y AMPAROS

CATEGORI A:  DOBLE VI DA NUEVAS
AMPARCS S.A. M N MA S. A MAXI MA

AMPARO BAS| CO DE MUERTE 1.00 300000000. 00
| NCAPACI DAD TOTAL Y PERMANENTE 1.00 300000000. 00
ENFERMVEDADES GRAVES 1.00 180000000. 00
| NDEMNI ZACI ON ADI CIONAL  POR M 1.00 300000000. 00
AUXI LI O FUNERARI O 1.00 30000000. 00

TEXTOS POLI ZA

SLI P DE CONDI Cl ONES TECNI CAS Y ECONOM CAS

VI DA GRUPO VOLUNTARI O - DOBLE VI DA 99400000002

VI GENCI A: 01 DE SEPTI EMBRE DE 2019 AL 31 DE AGOSTO DE 2021

TOVADCOR
BANCO FI NANDI NA

GRUPO ASEGURADO

TODOS LOS DEUDORES Y/ O CODEUDORES Y/ O LOCATARI OGS Y/ O AVALI STAS Y/ O TARJETAHABI ENTES AMPARADOS QUE TENGAN A LA
FECHA DE LA ADJUDI CACION, Q PUDI ERAN LLEGAR A TENER OBLI GACl ONES DE CREDI TO CON BANCO FI NANDI NA, EN LAS
DI FERENTES MODALI DADES DE CREDI TOS Y/ O CANALES DE COVERCI ALI ZACI ON, EN DONDE REQUI ERA PROTEGER A LOS DEUDORES
EINB'I?_A(ﬁZAPR(DUC 0OS DE CREDITOS O LEASING DE VEH CULO, MAQUI NARIA Y EQUI PO, LIBRE INVERSION O DESTINACION Y

BENEFI Cl ARI O
PERSONA DESI GNADA EN LA POLI ZA POR EL ASEGURADO O CONTRATANTE COMO Tl TULAR DE LOS DERECHOS | NDEMNI ZATORI OS5 QUE
SE ESTABLECEN EN ESTE DOCUMENTO. SU DESI GNACI ON PUEDE SER EXPRESA O TACI TA Y DE LI BRE NOVBRAM ENTO.

PARA LA PRESENTE POLIZA LOS BENEFICIARIOS SERAN LOS DESIGNADOS POR EL ASEGURADO EN LA DECLARACI ON DE
ASEGURABI LI DAD O EN SU DEFECTO LOS DE LEY.

VI GENCI A
DESDE EL 01 DE SEPTIEMBRE DE 2019 A_LAS 00: 00 HORAS, HASTA EL 31 DE AGOSTO DE 2020 A LAS 23:59 HORAS. LA

VIGENCIA DE LA POLIZA SERA POR EL TERMNO DE UN (1) ANO, RENOVABLE AUTOVATI CAVENTE POR OTRO PERI ODO | GUAL
HASTA POR DOS (2).

COBERTURA
TEXTOS CONTI NUAN (Ver Textos Poliza).....
VALOR ASEGURADO TOTAL: VALOR PRIMA: GASTOS EXPEDICION: IVA: TOTAL A PAGAR:
******************o_ 00 ***************0. OO ************0.00 ***************O_ 00
INTERMEDIARIO COASEGURO CEDIDO
NOMBRE CLAVE %PART NOMBRE COMPARNIA %PART VALOR ASEGURADO
PROVOTEC S. A 2440 100
PROVOTEC S. A 2440 100

LA MORA EN EL 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 A
ASEGURADORA SOLIDARIA DE COLOMBIA ENTIDAD COOPERATIVA, PARA EXIGIR EL PAGO DE LA PRIMA DEVENGADA Y DE LOS GASTOS CAUSADOS CON OCASION DE LA EXPEDICION DEL CONTRATO.

— .
FIRMA ASEGURADOR (415)(8020)000000000007000665000010(3900)00000000000000(96)00000000 FIRMA TOMADOR
DIRECCION/NOTIFICACION ASEGURADORA: Calle 100 No. 9A-45 Piso 12 Bogota CLI ENTE LURI ANO O ' I
C8DE25780F0EFE7B5F e it
Defensor del Consumidor Financiero: Manuel Guillermo Rueda Serrano * Direccion: Carrera 13 # 29-21 Oficina 221, Bogota * Teléfono: (601) 458 7174

Fax: (601) 458 7174 * Celular: 312 342 6229 * Correo electrénico: defensoriasolidaria@gmail.com
Para mayor informacidn lo invitamos a consultar el folleto en el siguiente link de nuestra pagina web:
https://aseguradorasolidaria.com.co/servicios/defensoria-del-consumidor-financiero.aspx

GRAN CONTRIBUYENTE RES.2509 DIC/93 - REGIMEN COMUN - ACTIVIDAD ECONOMICA 6601, ENTIDAD COOPERATIVA NO EFECTUAR RETENCION EN LA FUENTE



