EMPOCABAL E.S.P.E.I.C.E.
- Registro de Ejecucion Presupuestal - (RP )

Empocab

CB"V

S

Nit: 860,002,400
Raz6n Social: LA PREVISORA SA COMPARIA DE SEGUROS

Concepto 6 Descripcion:

RP :
CDP:

240832
240056

Fecha: 21-ago.-2024

COMPRA DE SOAT PARA LA MOTOCICLETA CON PPLACA UXQ39E

Rubro Descripcion Servicio CPC Valor
4 2.4.5.02.08.004 SEGUROS GENERALES A 156.846
| 2.4.5.02.08.004 SEGUROS GENERALES C 151.654
ValorRP $ : 308.500

Elaboro Tecnico Presupuesto

JUAN DAVID CARMONA DIAZ
Director Financiero
Aprobcion RP
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Cddigo
PAE-40-01-R02
ORDEN DE PAGO Fecha: 01/01/2023
r.ulmmca nsgig qgugaavm! Resolucién No. 106 del 28 de enero del 2022 ..
e aice Version 03

FECHA DE SOLICITUD: | 35/08/2024 L1 -08-24

DD/MM/AAAA) R eT
( TECNICO PRESUPUSSTO

PAGO | SI EM POCAL{AL

SOLICITANTE: CARLOS ALBERTO MONTES RAMIREZ

DEPENDENCIA: DIRECCION DE RECURSOS HUMANOS

. COMPRA DE SOAT PARA LA MOTOCICLETA DE PLACAS UXQ39E DE LA EMPRESA

OBJETO/ DETALLE: EMPOCABAL ESP EICE

PROVEEDOR: LA PREVISORA S A COMPANIA DE SEGUROS

NIT/C.C 860.002.400-2
VALOR: $ 308.500
CUENTA BANCARIA:

DISPONIBILIDAD PRESUPUESTAL

NUMERO: 240056 FECHA: 09/01/2024
VALOR CDP: $31.470.338 SALDO: $26.692.681

RUBRO PRESUPUESTAL: 2.4.5.02.08.004 SEGUROS GENERALES A $16.000.000

2.4.5.02.08.004 SEGUROS GENERALES C $15.470.338

IMPUTACION PRESUPUESTAL.:

SOPORTE DE PAGO:
{Cuenta de Cobro / Factura de
venta / Documento de Venta)

Factura electrénica de venta No 15S0 - 1259818

EVIDENCIA: CERTIFICADO SOAT

SOLICITA: AUTORIZA:

CARLOS ALBERTO MONTES RAMIREZ JAVEER VASCO
DIRECTOR DE RECURSOS HUMANOS GERENTE

Revis6: José Abelardo Tabares Villa_

Coordinador Contractual

)




PREVISORA

ROS

SUCURSAL DE EMISION:
PEREIRA

CLIENTE:

EMPRESA DE OBRAS SANITARIAS DE SANTA
ROSA DE CABAL
IDENTIFICACION:

800050603

DIR=CCION:
KR15TO 12 11

CIUDAD:

Santa Rosa de Cabal

TELEFONO:
3606366079

TIPO DE MONEDA:
cop

VALOR DE LA TRM:

TOMADOR:
EMPRESA DE OBRAS SANITARIAS DE SANTA ROSA DE CABAL

IDENTIFICACION TOMADOR:
809250603

FORMA DE PAGO:
Credito

MEDIO DE PAGO:

Efectivo

RESOLUCION FACTURACION ELECTRONICA No.
18764059947048 DEL 15/11/2023 AUTORIZA DEL
No.1000001 A 1500000

VIGENCIA HASTA 15/05/2025

SOMOS GRANDES CONTRIBUYENTES RESOLUCION No.
012220 DEL 26 DE DICIEMBRE DE 2022 -

RESPONSABLES DE IVA - AGENTES RETENEDORES DE IVA -
ACTIVIDAD ECONGMICA 6511 Y 6512 - SOMOS ENTIDAD
DE ECONOMIA MIXTA, EN LA QUE EL ESTADO TIENE
PARTICIPACION SUPERIOR AL 90%, POR LO TANTO
ABSTENERSE DE PRACTICAR RETENCIONES

LAS PRIMAS DE SEGURQS NO SON SUJETAS A RETENCION
EN LA FUENTE, SEGUN DECRETO REGLAMENTARIO No.
2509 DE 1985 ADICIONADO EN EL ARTICULO 1.2.4.9.3.
DEL DECRETO UNICO REGLAMENTARIO EN MATERIA
TRIBUTARIA 1625 DE 2016

FACTURA ELECTRONICA DE VENTA NO: 1550

' 1259818

La Previsora $.A. Compania de Sgguros
Nit: 860.002.400-2

Calle 57 No 9-07 Bogota

Fecha de emision: 2/08/2024

Hora de emision: 17:07:43-05:00

Fecha de vencimiento: 1/09/2024

Fecha de Validacion: 2/08/2024
Hora de Validacion: 18:42:14

oA

K
IFactura e

Proveedor Tecnoldgico Autorizado DIAN Nit: 900:032 159-4

No COD  DESCRIPCION UND  %IVA  CANT VALOR
1 08 Pdliza N° 1508005788242000 P 0 1.00 $201,600.00
2 08 Contribuciones Poliza N P 0 1.00 $ 104,800.00
1508005788242000
3 08 RUNT Péliza N° 1508005788242000 IP 0 1.00 $2,100.00
Total
3
SUBTOTAL g 308,500.00
DESCUENTOS § 0.00
IVA (0%) $ 0.00
IMPUESTO AL CONSUMO (0%)) $ 0.00

DETALLE DE IMPUESTOS

$ 308,500.00

SON: TRESCIENTOS OCHO MIL QUINIENTOS PESOS CON CERO

CENTAVOS M/CTE

Base gravable IVA
$0,00

Base no gravada IVA
$ 308,500.00

Base gravable impoconsumo
$ 0.00

Base no gravada impoconsumo

$ 308,500.00

No de Poliza: 1508005788242000
No de endoso: 00

Ramo: Seguro Obligatorio
Sucursal: PEREIRA

Tipo de negocio: Previsora 100%

OBSERVACIONES:

La presente factu

ra cambiaria de venta s

CUFE: 7feBe114415a9e5d20805802dfc221a07c59c545a58cfee3thSbeb1e9eBb76120e7bBd0ac11a714a3c58c9d8617a1 2c6

ados sus sfectos a (@ letra




PREVISORA

SEGUROS

FECHA DE Expenm VIGENCIA
ATSC N | DESDE ARG | MES HASTA ARO | MES
| Lasoo LAS 23:58
2024-08-02 Homse 2024-08-05 ael® 2025-08-04
| No.DE POLIZA. | PLACA No. CLASE VEHIcULO | SERVICIO CLINDRAJENVATIOS | MODELO
$ | i
1508005788242000 UXQ39E MQOTOS | OFICIAL 144 2019
| PABAJEROS | MARCA KAWASAKI 5 CARROCERIA
‘ ' SIN CARROCERIA
2 | e LKLX1604 | SINCARROC
| No, MOTOR i No. CHASIS 6 No. SERE No. VIN CAPACIDAD TON.
i X150CEWD9996 | 9FLLXRJ11KPJ07040 9FLLXRJ11KPJ07040 - 0.00
f.r-APELuDDS ¥ NOMBRES DEL TOMADOR TELEFONO DEL TOMADOR : TIPO DE DOCUMENTO ‘No. DE DOCUMENTO CUDAD RESIDENCIA TOMADOR
| | DELTONADOR DEL TOMADOR
EMPRESA DE OBRAS SANITARIAS DE SANTA ROS 3660791 L NI 8000506037 SANTA ROSA DE
CODIGO DE ASEGURADORA | COD. SUCURSAL EXPEDIDORA | CLAVE PRODUCTOR No. FORMULARIO CIIDAD EXPEDICION
AT1324 | 15 | 1503 0 PEREIRA
HASTA
| TARIFA | PRIMA SOAT CONTRIBUCISN FOSYGA TASA RUNT ANEAROE POR VICTIUA 26 3 1 3 ' UNIDAD
: i o by | A aAsTo;;Emcos QUIRURGICOS, ; L] . VALOR
i 80 2100 FARMACEUTICOS Y HOBPITALARIOS
1A ~ih 200 s B 701,68" rgyTARID
o ¥ NOVLEACION OF VICTIIAS 8,77 (UVT)
$ 308500 . NCAPACIDAD PERMANENTE A SALARIOS
180 MINIMOS
Y he = D. MUERTE Y GASTOS FUNERARIOS LEGALES
W e = 750
oo taerorcyoz= DIARIOS
FIRMA AUTORIZADA VIGENTES
1Para las sigulentes tarifas: 100, 110, 120, 140, 150, 711, 712, 721, 722, 731, 732, 810, 910, 920.
Decreto 2644 de 2022.
. 2Para las demés tarifas no citadas en (1).
RECUERDE QUE:

+Es obligatorio portar la poliza de SOAT sin importar el medio de enirega escogido anie La Previsora S.A.

«La autoridsd de transito podré requerir la péliza en cualquier momento, usted podrd presentarla en los sigulentes medios: Impresién fisica en papel de seguridad; impresion fisica en papel
comin tamaiio carta con cédigo QR; en formato PDF con cédigo QR, el cual se puede descarger del comeo electrénico y/o el mensaje de texto con el fink de consulta, enviado por La Previsora
S.A

+En caso de tener inquietudes sobre el proceso, margue desde su teléfono mavil al #345, para recibir la asesoria necesana.

Se debe imprimir la pdliza, que se envia a su comeo electronico como paldo a la ion guardada en su teléf mévil, esto con el fin de evitar inconvenientes con la
autoridad de trinsito.
Sefior usuario tenga en cuenta las siguientes recomendaciones: Habeas Data:

*Recuerde portar siempre su SOAT,
memento.

-Recuerde validar que su pdiiza esté registrada en el RUNT.

*Esté atento al momento en que deba renovar su poliza. No tener SOAT vigente acarrea multas
economicas, la detencion del vehiculc y en caso de accidente de transito el cobro por iodos los coslos de
la atencién de las victimas del accidents.

~Adquiera su SOAT en |ugares autorizados.

En caso de accidente de trénsito:

«Si alguien resulta herido, debe ser atendido por el prestador de servicios de salud mas cercano al lugar
del accidente siempre que lenga la capacidad para brindar la atencion requerida por las victimas.

“Ningin prestador de servicios de salud del pais puede negarse a atender victimas de accidenles de
trénsito (articulo 185 Decreto Ley 663de 1993). En caso contrarfo, denuncie ante la Superintendencia
Macional de Salud.

“Para los gastos meédicos, el cobro ante la aseguradora o el Fosyga lo debe realizar la institucidn
prestadora de servicios de salud.

+Para presentar la reclamaci6n ante la compafiia aseguradora no se requiere acudir a terceros,

las autoridades de trdnsito se lo pueden solicitar en cualquier

Clausula de Coexistencia de Polizas:
En concord: con lo disp en la Circular Extema 021de 2017, smmda por la Supenntendencia
Financiera de Colombia, LA PREVISORA S.A. podrd de ik 1y te a favor del
consumidor, modificar la vigenda de la pdliza, cuando al momento de registrar la misma en el RUNT, se
corrobore que existe una poliza vigente. En estos casos, LA PREVISORA SA., modificard la vigencia on
su fecha de inido, teniendo como feferemte la fecha de vencimienio de la pohza que se

Declaro que de forma previa, al momenlo de la emision de esta poliza, he auterizado
a LA PREV{SORA SA CQmpaﬁia de seguros, para que consulte, almacene,
Ia ion  personal suministrada durante el proceso de

emisién da esta poliza, directamente o por medio de terceros o aliados comerciales,

para registrarme en sus bases de dalos, informarme por medios escrilos, correo
slectrénico, llamades telefdnicas, envio de mensajes de textoe ylo ulilizando
aplicaciones de mensajerla instantdnea, lodo lo relacionado con la  emisidn,

modificacién, o anulacion de la(s) pdliza(s) que he adguirido, todo lo relacionade con
este trat para di disticos internos de la compafiia de seguros,
gestionar campaiias de mercadeo y/o comerciales relacionados con la(s) pdiiza(s)
que adquiero, asl como de otros ramos de seguros que maneje LA PREVISORA S.A
enviarme informacién derivada de todas las funciones que directa o indirectamente se
les haya otorgado a las aseguradoras o se les otorguen en el futuro, asi como
novedades, referencias y manejo de la pdliza y demds servidos que surjan del
presente contrato, el cual conozco y declaro aceplar en todas sus partes.

Declaro que se me ha informado que, como Titular de informacién tengo derecho a
conocer, aclualizar y rectificar mis datos personales, solicitar prueba de autorizacion
que he olorgado para su tratamiento, ser informado sobre el uso que se ha dado a los
mismos, presentar quejas ante la SIC por infraccion a la ley, revocar la autorizacién
ylo solicitar la supresién de sus datos en los casos en que sea procedente y acceder
en forma gratuita a los mismos una vez al mes, que podré ejercerlos en la calle 57 #
g07en la ciudad de Bogotd, por medio del teléfono 3487555, y que para més
informacién sobre el lratamiento de mis datos es posible acceder a la Politica de

vigente. Dicha modificacion deberd ser informada por LA PREVISORA S .A. a] tomador del seguro.

T i de i i6n en la pagina de internet www previsora.gov.co




pocabal

CUIDAROD PEL AGUA, QUF NO3 DA ¥iBA
EE-EXCE

Codigo E
PAE-40-01-R03 |
Fecha: 01/01/2023

ORDENES DE COMPRA, OBRA,
SERVICIOS, BIENES O SUMINISTRO

Version 01 ;
i
§
FECHA DE SOLICITUD: ! -
| DDMMWAARA 02/08/2024 |
| SOLICITANTE: CARLOS ALBERTO MONTES RAMIREZ
DEPENDENCIA: DIRECCION DE RECURSOS HUMANOS
i COMPRA DE SOAT PARA LAS MOTOCICLETAS UXQ39E, CHK11G,
OBJETO/ DETALLE: CHIB0G, UXQ38E, CHI44G, CHK24G Y CHI43G de la Empresa.
PROVEEDOR: LA PREVISORA S A COMPANIADE SEGUROS
NIT/C.C 860.002.400-2
SOPORTE DE PAGO:
(Cuenta de Cobro / Factura de FACTURA
venta / Documento de Venta)
VALOR: $2.159.500
ACTIVIDAD ECONOMICA:
(Verificar el RUT o el Certificado 6511
de existencia y representacién
juridica del fercero) i
| CUENTA BANCARIA: i o
DISPONIBILIDAD PRESUPUESTAL
NUMERO: 240056 FECHA: | 09/01/2024
i VALOR CDP: $31.470.338 SALDO: | $24.175.137
"1 2.4.5.02.08.004 SEGUROS GENERALES A $16.000.000
| RUBRO PRESUPUESTAL: | 5 555 05004 SEGUROS GENERALES C $15.470.338
' IMPUTACION
l PRESUPUESTAL.:
EVIDENC%A: COTIZACION
SOLICITA: AUTORIZA:

CARLOS ALBERw Memgs RAMIREZ
nmecwoaﬂe’ RECURSOS HUMANOS

Revisé: José Abelardo Tgbares Viila

Coordinador Contractual




EMPOCABAL E.S.P.E.l.C.E.
Certificado de Disponibilidad Presupuestal

Empocabal

U 35 AL R HCA P Yt

Dependencia: RECURSOS HUMANOS CDPNo: 240056

Solicitante : ~ NANCI ESTELA GUERRA ROJAS " Fecha: 09-ene.-2024
Tipo Gasto: ~ OPERACION Requisicion No : .
Proyecto :

LA OFICINA DE PRESUPUESTO

CERTIFICA
~Que en el presupuesto de la actual vigencia 2024, la empresa destind recursos para el rubro(s), _descritos a continuacion:

Rubro Descripcion CPC Servicio Vir Solicifado
2.4.5.02.08.004 SEGUROS GENERALES A : 16.000.000
2.4.5.02.08.004 SEGUROS GENERALES c 15.470.338

é Valor CDP §: - 31.470.338
Valor en letras:

TREINTA Y UN MILLONES CUATROCIENTOS SETENTA MIL TRESCIENTOS TREINTA Y OCHO PESOS M/CTE

Concepto o Descripcion:

DISPONIBILIDAD PRESUPUESTAL PARA EL PAGO DE SOAT Y TECNOMECANICA DEL PARQUE AUTOMOTOR DE LA EMPRESA EMPOCABAL
ESP - EICE, DURANTE LA VIGENCIA 2024 AUTORIZADA POR EL GERENTE DE EMPOCABAL.

RL L AJQLMDL

SEBASTIAN RUIZ SOTO SEBASTIAN RUIZ SOTO
@Elaborb Tecnico Presupuesto Director Financiero
Aprobacion CDP




