GOBIERNO
AUTONOMO
DESCENTRALIZADO
ADMINISTRACION 2019 - 2023

GOBIERNO AUTONOMO DESCENTRALIZADO MUNICIPAL DE SAN MIGUEL DE IBARRA
CERTIFICADO

PROCESO DE LICITACION:
LICS-GAD-I-001-2021

Por medio del presente certificamos que ASEGURADORA DEL SUR C.A. fue adjudicada en el
proceso de licitacién en referencia para manejar las pdlizas de Seguros en ramos generales y
vida de acuerdo al siguiente detalle:

Vigencia: 28/09/2021 hasta 28/09/2022

RAMO SUMA ASEGURADA PRIMA NETA
INCENDIO $ 21.241.837,09 $ 21.341,85
ROBO $ 1,199,747.81 $  3.119,34
EQUIPO ELECTRONICO $ 3.339.400,14 $ 8.682,44
EQUIPOY MAQUINARIA $ 2.495.720,54 $ 9.982,88
ROTURA DE MAQUINARIA $ 2.208.075,89 $ 5.520,19
RESPONSABILIDAD CIVIL S 200.000,00 $ 1.000,00
CASCO AEREO $ 6.756,96 $ 540,56
DINERO Y VALORES $ 100.000,00 $ 800,00
FIDELIDAD $ 344.364,00 $  2.754,91
VIDA $ 9,340,000.00 $ 77-412,88
VEHICULOS $ 5.114.004,24 $ 72.596,06
PRIMA NETA $ 203.751,11
CONTRIBUCIONES (SCVS-SSC-DE) $ 8.227,03
SUBTOTAL $211.978,14
IVAS 127% $ 15.775,16
PRIMA TOTAL $227.753,30

Siendo el siguiente personal quien participa en el manejo de las pdlizas:

e Oscar Méndez Rhea - Gerente de Sucursal

e  Maria Augusta Guevara — Coordinador comercial - Ejecutivo comercial — Ejecutiva de cuenta

e Angel Enrique Garcia - Coordinador de indemnizaciones - Ejecutivo de indemnizaciones -
Siniestros

Ibarra, 17 de diciembre de 2021

Cordialmente;

Iy, Firmado el ectroni canente por:

¢ EDI SON
% ROBERTO TOBAR
TR REINA

Abg. Roberto Tobar
DIRECTOR ADMINISTRATIVO (e)
Administrador del Contrato

Calle Garcia Moreno 6-31 y Calle Simén Bolivar
www.ibarra.gob.ec f (@) (W)

+ 598 (06) 2641 H09 / 4598 (06) 2950 731

Ibarra -Imbabura - Ecuador



ASEGURADORA DEL SUR C.A. en adelante "la compania" en virtud de la solicitud formulada por el interesado. asegura al

nombrado aqui, en adelante "El Asegurado”,

Iz Superintendencia de Bancos con Resolucion SCVS-4-5-CG-24-189004419-05112020 del 05 de

particulares y especiales, teniendo prelacién las ultimas sobre las primeras.

contra pérdidas y/o dafos, de acuerdo a las condiciones generales aprobadas por
noviembre de 2020

Emitido en: IBARRA Victoria Castelo Chiriboga 657 y Galo Plaza Lasso. Teléfono: (6)2630920
Emision: 11/10/2021 Agente: 01242 Teléfono: (6)2630868
RAMO DOCUMENTO POLIZA NUMERO CERTIFICADO
INCENDIO POLIZA 1109345 0
VIGENCIA DEL DOCUMENTO RENOVACION REFERENCIA
DESDE LAS 12H00 DE HASTA LAS 12HO00 DE PLAZO SUMA ASEGURADA
28/09/2021 28/09/2022 365 USD 21.241.837,09
SOLICITANTE: G.A.D MUNICIPAL DE SAN MIGUEL DE IBARRA TELF: 0062950731 CEL: 0999999999

DIRECCION: GARCIA MORENO 6-31 Y BOLIVAR

RUC/CED: 1060000260001

IBARRA

TELF: 0062950731

ASEGURADO: GAD MUNICIPAL DE SAN MIGUEL DE IBARRA CEL: 0999999999

DIRECCION: GARCIA MORENO 6-31Y BOLIVAR RUC/CED: 1060000260001 IBARRA
RIESGO ASEGURADO: Segun Condiciones particulares
CLAUSULAS QUE INTEGRAN ESTE CONTRATO: Segun Condiciones particulares
Prima Imp.Super.Bancos Derechos Emision S.Social Campesino Otros
21.341.85 746,96 9,00 106,71 0,00
LV.A Compensacién Solidaria Financimiento Total Moneda
2.664,54 0.00 0.00 24.869.06 DOLARES
SON: VEINTICUATRO MIL OCHOCIENTOS SESENTA Y NUEVE DOLARES CON 06/100 Ctvs
FORMA DE PAGO: Aviso/Contado CONTADO: Débito automatico:
CREDITO cuota(s) de c/u vencimiento mensual
DESDE: HASTA:
ESTE FOMULARIO ES UN AVISO DE COBRO
Todo pago debe ser girado tinicamente a nombre de ASEGURADORA DEL SUR C.A. Exija su comprobante de
pago.
En testimonio de lo acordado sg firma este contrato ep?y e sSan Mj RA a 1 DE OCTUBRE DE 2021
» o
AS URADORA 75
U 5%/ /
% / COPIA /
NOTA La e Bancos asigno a la presente caratula el nuners 37655 del 21 de novnembre de 2014
.
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aseguradora del sur

R.U.C.: 0190123626001

MATRIZ: ECUADOR - QUITO

AV. DE LOS NARANJOS N44-463 Y AZUCENAS
ED.ASEGURADORA DEL SUR C. A.

PBX. 593(2) 2997500

FAX. 593(2) 2467983 - 2241452

CONTRIBUYENTE ESPECIAL RESOLUCION N° 2239 DEL 07/05/96
No. de Autorizacién: 2610202101019012362600120090020052696310526963118
Emisién: EMISION NORMAL

Ambiente: PRODUCCION

2610202101019012362600120090020052696310526963118

FACTURA N°. 009-002-005269631

Fecha: IBARRA, OCTUBRE 26/2021

CLIENTE: G.A.D MUNICIPAL DE SAN MIGUEL DE IBARRA R.U.C/C.I.: 1060000260001
DIRECCION: GARCIA MORENO 6-31 Y BOLIVAR TELEFONO: 062950731 - 0999999999
( \ (RP: 13823559 \
CONCEPTO VALORES
RAMO: INCENDIO
PRIMA 21341.85 POLIZA No: 1109345
sScvVs 746.96 CLASE: FACTURACION COLECTIVOS
ANEXO: 0
DERECHOS EMISION 9.00
AGENTE: KAUTELA AGENCIA ASESORA
S. SOCIAL CAMPESINO 106.71 PRODUCTORA DE SEGUROS
CIA. LTDA.
kVALOR ASEGURADO 45589906.67 )
SUBTOTAL IVA 12 % 22204.52
VA 12 % 2664.54 Su valor a pagar es la CANTIDAD de:
VEINTE Y CUATRO MIL OCHOCIENTOS SESENTA
TOTAL 24869.06 Y NUEVE 06/100 US DOLARES.
K ) F.P. VALOR PLAZO TIEMPO
OTROS CON 24869.0 30 dias
UTILIZACION DEL 6

www.aseguradoradelsur.com.ec

SISTEMA FINANCIERO

g
5 del sy

356%\-“' 200"



NO TIENE LOGO

.

Direccién Matriz:

Direccién Sucursal:

GOBIERNO AUTONOMO SAN MIGUEL DE IBARRA

GARCIA MORENO No.6-31

OBLIGADO A LLEVAR CONTABILIDAD

J

4 N\
R.U.C.: 1060000260001

COMPROBANTE DE RETENCION
No.  001-020-000006795

NUMERO DE AUTORIZACION

2710202107106000026000120010200000067951438937213

FECHA'Y HORA DE

AUTORIZACION 28/10/2021 16:23:10

AMBIENTE: PRODUCCION

EMISION: NORMAL

ICLAVE DE ACCESO

2710202107106000026000120010200000067951438937213

- J

Razén Social / Nombres y Apellidos:

ASEGURADORA DEL SUR C. A

Identificacion ~ 0190123626001
Fecha 27/10/2021
Comprobante NGmero Fecha Emision Eje_-rcmo Base Imp0n|b_l(? para Impuesto Porcent‘a}Je Valor Retenido
Fiscal la Retencién Retencién
FACTURA g§)90020052696 26/10/2021 10/2021 2134.18 Impuesto a la Renta 1.75 37.35
FACTURA 2(1)90020052696 26/10/2021 10/2021 2664.54 IVA 100.0 2664.54
Informacién Adicional
\Y
e\l su
ora d
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ASEGURADORA DEL SUR C.A. en adelante "la compafia" en virtud de la solicitud formulada por el interesado, asegura al
nombrado aqui. en adelante "El Asegurado", contra peérdidas y/lo danos, de acuerdo a las condiciones generales aprobadas por
la Superintendencia de Bancos con Resolucion SB-INS-2001-244 de 6 Septiembre del 2001 particulares y especiales teniendo
prelacion las ultimas sobre las primeras

Emitido en: IBARRA Victoria Castelo Chiriboga 657 y Galo Plaza Lasso. Teléfono: (6)2630920
Emision: 11/10/2021 Agente: 01242 Teléfono: (6)2630868
RAMO DOCUMENTO POLIZA NUMERO CERTIFICADO
ROBO POLIZA 1109410 0
VIGENCIA DEL DOCUMENTO RENOVACION REFERENCIA
DESDE LAS 12H00 DE HASTA LAS 12H00 DE PLAZO SUMA ASEGURADA
28/09/2021 28/09/2022 365 USD 1.199.747 81

SOLICITANTE: G A D MUNICIPAL DE SAN MIGUEL DE IBARRA

TELF: 0062950731

CEL: 0999999999

DIRECCION: GARCIA MORENO 6-31Y BOLIVAR RUC/CED: 1060000260001 IBARRA
ASEGURADO: G.A D MUNICIPAL DE SAN MIGUEL DE IBARRA TELF: 0062950731 CEL: 0999999999
DIRECCION: GARCIA MORENO 6-31Y BOLIVAR RUC/CED: 1060000260001 IBARRA

RIESGO ASEGURADO:

Segun Condiciones particulares

CLAUSULAS QUE INTEGRAN ESTE CONTRATO:

Segun Condiciones particulares

Prima Imp.Super.Bancos Derechos Emision S.Social Campesino Otros
3.119,34 109,18 7,00 15,60 0.00
LV.A Compensacion Solidaria Financimiento Total Moneda
390 13 000 0.00 3.641.25 DOLARES

SON: TRES MIL SEISCIENTOS CUARENTA Y UN DOLARES CON 25/100 Ctvs

FORMA DE PAGO: Aviso/Contado CONTADO: Débito automatico:
CREDITO cuota(s) de c/u vencimiento mensual
DESDE: HASTA:

ESTE FOMULARIO ES UN AVISO DE COBRO
Todo pago debe ser girado tinicamente a nombre de ASEGURADORA DEL SUR C.A. Exija su comprobante de

pago.

IBARRA a 1 DE OCTUBRE DE 2021

LA ASEGURADORA

»

i A,

W : ‘
COPIA '

NOTA La S ftendencia de Bancos asigné a la presente caratula el numero 37655 del 21 de noviembre de 2014
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aseguradora del sur

R.U.C.: 0190123626001

MATRIZ: ECUADOR - QUITO
AV. DE LOS NARANJOS N44-463 Y AZUCENAS
ED.ASEGURADORA DEL SUR C. A.

PBX. 593(2) 2997500

FAX. 593(2) 2467983 - 2241452

CONTRIBUYENTE ESPECIAL RESOLUCION N° 2239 DEL 07/05/96
No. de Autorizacién: 2610202101019012362600120090020052696380526963817
Emisién: EMISION NORMAL

Ambiente: PRODUCCION

2610202101019012362600120090020052696380526963817

FACTURA N°. 009-002-005269638

Fecha: IBARRA, OCTUBRE 26/2021

-

~

CLIENTE: G.A.D MUNICIPAL DE SAN MIGUEL DE IBARRA R.U.C/C.I.: 1060000260001
DIRECCION: GARCIA MORENO 6-31 Y BOLIVAR TELEFONO: 062950731 - 0999999999
( \ (RP: 13823280 \
CONCEPTO VALORES
RAMO: ROBO
PRIMA 3119.34 POLIZA No: 1109410
sScvVs 109.18 CLASE: FACTURACION COLECTIVOS
ANEXO: 0
DERECHOS EMISION 7.00
AGENTE: KAUTELA AGENCIA ASESORA
S. SOCIAL CAMPESINO 15.60 PRODUCTORA DE SEGUROS
CIA. LTDA.
\VALOR ASEGURADO 45589906.67 )
SUBTOTAL IVA 12 % 3251.12
VA 12 % 390.13 Su valor a pagar es la CANTIDAD de:
TRES MIL SEISCIENTOS CUARENTA Y UNO
TOTAL 3641.25 25/100 US DOLARES.
K ) F.P. VALOR PLAZO TIEMPO
OTROS CON 3641.25 30 dias
UTILIZACION DEL

www.aseguradoradelsur.com.ec

SISTEMA FINANCIERO

del sul
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NO TIENE LOGO

.

Direccién Matriz:

Direccién Sucursal:

GOBIERNO AUTONOMO SAN MIGUEL DE IBARRA

GARCIA MORENO No.6-31

OBLIGADO A LLEVAR CONTABILIDAD

J

4 N\
R.U.C.: 1060000260001

COMPROBANTE DE RETENCION
No.  001-020-000006791

NUMERO DE AUTORIZACION

2710202107106000026000120010200000067911438937211

FECHA'Y HORA DE

AUTORIZACION 28/10/2021 16:22:33

AMBIENTE: PRODUCCION

EMISION: NORMAL

ICLAVE DE ACCESO

2710202107106000026000120010200000067911438937211

- J

Razén Social / Nombres y Apellidos:

ASEGURADORA DEL SUR C. A

Identificacion ~ 0190123626001
Fecha 27/10/2021
Comprobante NGmero Fecha Emision Eje_-rcmo Base Imp0n|b_l(? para Impuesto Porcent‘a}Je Valor Retenido
Fiscal la Retencién Retencién
FACTURA g(8390020052696 26/10/2021 10/2021 311.93 Impuesto a la Renta 1.75 5.46
FACTURA gggoozooszege 26/10/2021 10/2021 390.13 IVA 100.0 390.13
Informacién Adicional
del sul
dora
e%ul'a
as



ASEGURADORA DEL SUR C.A. en adelante "la compafia" en virtud de la solicitud formulada por el interesado, asegura al
nombrado aqui. en adelante "El Asegurado”, contra pérdidas y/o dafos, de acuerdo a las condiciones generales aprobadas por
Iz Superintendencia de Bancos con Resolucion SBS-INSP-2005-217 de 24 de mayo del 2005, Registro 25545 particulares vy
especiales, teniendo prelacion las ultimas sobre las primeras.

Emitido en: IBARRA Victoria Castelo Chiriboga 657 y Galo Plaza Lasso Teléfono: (6)2630920
Emision: 11/10/2021 Agente: 01242 Teléfono: (6)2630868
RAMO DOCUMENTO POLIZA NUMERO CERTIFICADO
EQUIPO ELECTRONICO POLIZA 1109428 0
VIGENCIA DEL DOCUMENTO RENOVACION REFERENCIA
DESDE LAS 12H00 DE HASTA LAS 12H00 DE PLAZO SUMA ASEGURADA
28/09/2021 28/09/2022 365 USD 3.339.400,14

SOLICITANTE: G.A D MUNICIPAL DE SAN MIGUEL DE IBARRA

DIRECCION: GARCIA MORENO 6-31 Y BOLIVAR

TELF: 0 062950731
RUC/CED: 1060000260001

CEL: 0999999999
IBARRA

ASEGURADO: G A D MUNICIPAL DE SAN MIGUEL DE IBARRA

TELF: 0 062950731

CEL: 0999999999

DIRECCION: GARCIA MORENO 6-31 Y BOLIVAR RUCI/CED: 1060000260001 IBARRA

RIESGO ASEGURADO: Segun Condiciones particulares

CLAUSULAS QUE INTEGRAN ESTE CONTRATO: Segun Condiciones particulares

Prima Imp.Super.Bancos Derechos Emision S.Social Campesino Otros
868244 303,89 9,00 43 41 0,00

.V.A Compensacion Solidaria Financimiento Total Moneda
1.084,65 0.00 0,00 10.123.39 DOLARES

SON: DIEZ MIL CIENTO VEINTITRES DOLARES CON 39/100 Ctvs

FORMA DE PAGO: Aviso/Contado CONTADO: Débito automatico:
CREDITO cuota(s) de c/u vencimiento mensual
DESDE: HASTA:

ESTE FOMULARIO ES UN AVISO DE COBRO
Todo pago debe ser girado tinicamente a nombre de ASEGURADORA DEL SUR C.A. Exija su comprobante de

pago.

IBARRA a 1 DE
LA AS URADOR‘

;/ %“/‘/

3z

NOTA La Supepfitendencia de Bancos asigné a la presente caratula el nimero 37655 del 21 de noviembre de 2014

OCTUBRE DE 2021
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CONTRIBUYENTE ESPECIAL RESOLUCION N° 2239 DEL 07/05/96

aseguradnra dE| sur No. de Autorizacién: 2610202101019012362600120090020052696390526963911
Emisién: EMISION NORMAL
R.U.C.: 0190123626001 Ambiente: PRODUCCION
AV. DE LOS NARANJOS N44-463 Y AZUCENAS
ED.ASEGURADORA DEL SUR C. A.
PBX. 593(2) 2997500 2610202101019012362600120090020052696390526963911

FAX. 593(2) 2467983 - 2241452

FACTURA N°. 009-002-005269639

Fecha: IBARRA, OCTUBRE 26/2021

( )

CLIENTE: G.A.D MUNICIPAL DE SAN MIGUEL DE IBARRA R.U.C/C.I.: 1060000260001
DIRECCION: GARCIA MORENO 6-31 Y BOLIVAR TELEFONO: 062950731 - 0999999999
( \ (RP: 13823315 \
CONCEPTO VALORES
RAMO: EQUIPO ELECTRONICO
PRIMA 8682.44 POLIZA No: 1109428
sScvVs 303.89 CLASE: FACTURACION COLECTIVOS
ANEXO: 0
DERECHOS EMISION 9.00
AGENTE: KAUTELA AGENCIA ASESORA
S. SOCIAL CAMPESINO 43.41 PRODUCTORA DE SEGUROS
CIA. LTDA.
\VALOR ASEGURADO 45589906.67 )

( )

SUBTOTAL IVA 12 % 9038.74
VA 12 % 1084.65 Su valor a pagar es la CANTIDAD de:
DIEZ MIL CIENTO VEINTE Y TRES 39/100 US
TOTAL 10125.59 DOLARES.
k ) F.P. VALOR PLAZO TIEMPO
OTROS CON 10123.3 30 dias
UTILIZACION DEL 9

SISTEMA FINANCIERO

www.aseguradoradelsur.com.ec

o Urad.ora



NO TIENE LOGO

.

Direccién Matriz:

Direccién Sucursal:

GOBIERNO AUTONOMO SAN MIGUEL DE IBARRA

GARCIA MORENO No.6-31

OBLIGADO A LLEVAR CONTABILIDAD

J

4 N\
R.U.C.: 1060000260001

COMPROBANTE DE RETENCION
No.  001-020-000006792

NUMERO DE AUTORIZACION

2710202107106000026000120010200000067921438937217

FECHA'Y HORA DE

AUTORIZACION 28/10/2021 16:22:38

AMBIENTE: PRODUCCION

EMISION: NORMAL

ICLAVE DE ACCESO

2710202107106000026000120010200000067921438937217

- J

Razén Social / Nombres y Apellidos:

ASEGURADORA DEL SUR C. A

Identificacion 0190123626001
Fecha 27/10/2021
. Fecha Emision Ejercicio Base Imponible para Porcentaje .
Comprobante Numero Fiscal la Retencion Impuesto Retencion Valor Retenido
FACTURA gggOOZOOSZG% 26/10/2021 10/2021 868.24 Impuesto a la Renta 1.75 15.19
FACTURA 9990020052696 2611012021 10/2021 1084.65 IVA 100.0 1084.65

Informacién Adicional

el suf
aset’ aed




ASEGURADORA DEL SUR C.A. en adelante "la compafia” en virtud de la solicitud formulada por el interesado, asegura al
nombrado aqui. en adelante "El Asegurado”, contra pérdidas y/o dafios. de acuerdo a las condiciones generales aprobadas por
la Superintendencia de Bancos con Resolucion SB-INS-2001-226 de Septiembre 03 del 2001 particulares y especiales,
teniendo prelacion las ultimas sobre las primeras

Emitido en: IBARRA Victoria Castelo Chiriboga 657 y Galo Plaza Lasso. Teléfono: (6)2630920
Emision: 07/10/2021 Agente: 01242 Teléfono: (6)2630868
RAMO DOCUMENTO POLIZA NUMERO CERTIFICADO
EQUIPO Y MAQUINARIA DE CONTRAT POLIZA 1109338 0
VIGENCIA DEL DOCUMENTO RENOVACION REFERENCIA
DESDE LAS 12H00 DE HASTA LAS 12H00 DE PLAZO SUMA ASEGURADA
28/09/2021 28/09/2022 365 USD 2495 720,54
SOLICITANTE: G.A D MUNICIPAL DE SAN MIGUEL DE IBARRA TELF: 0062950731 CEL: 0999999999
DIRECCION: GARCIA MORENO 8-31'Y BOLIVAR RUC/CED: 1060000260001 IBARRA
ASEGURADO: G A D MUNICIPAL DE SAN MIGUEL DE IBARRA TELF: 0062950731 CEL: 0999999999
DIRECCION: GARCIA MORENO 6-31Y BOLIVAR RUC/CED: 1060000260001 IBARRA
t RIESGO ASEGURADO: Segun Condiciones particulares
GCLAUSULAS QUE INTEGRAN ESTE CONTRATO: Sequn Condiciones particulares
Prima Imp.Super.Bancos Derechos Emision S.Social Campesino Otros
9.982.88 349,40 9,00 49 91 0.00
LV.A Compensacion Solidaria Financimiento Total Moneda
1.246.94 0.00 0.00 11638.13 DOLARES
SON: ONCE MIL SEISCIENTOS TREINTA Y OCHO DOLARES CON 13/100 Ctvs
FORMA DE PAGO: Aviso/Contado CONTADO: Débito automatico:
CREDITO cuota(s) de ¢/u vencimiento mensual
DESDE: HASTA:
ESTE FOMULARIO ES UN AVISO DE COBRO
Todo pago debe ser girado unicamente a nombre de ASEGURADORA DEL SUR C.A. Exija su comprobante de
pago.
En testimonio de lo acordado ge fi este cofittd ;;r; h IBARRA a 7 DE OCTUBRE DE 2021
LA ASEGURADORA
%] ,
7
NOTA La Superintendencia de Bancos asigno a la presente caratula el numero 37655 del 21 de noviembre de 2014
= J




CONTRIBUYENTE ESPECIAL RESOLUCION N° 2239 DEL 07/05/96

aseguradnra dE| sur No. de Autorizacién: 2610202101019012362600120090020052696300526963015
Emisién: EMISION NORMAL
R.U.C.: 0190123626001 Ambiente: PRODUCCION
AV. DE LOS NARANJOS N44-463 Y AZUCENAS
ED.ASEGURADORA DEL SUR C. A.
PBX. 593(2) 2997500 2610202101019012362600120090020052696300526963015

FAX. 593(2) 2467983 - 2241452

FACTURA N°. 009-002-005269630

Fecha: IBARRA, OCTUBRE 26/2021

CLIENTE: G.A.D MUNICIPAL DE SAN MIGUEL DE IBARRA R.U.C/C.l.: 1060000260001
DIRECCION: GARCIA MORENO 6-31 Y BOLIVAR TELEFONO: 062950731 - 0999999999
4 N\ (ke 13818693 N
CONCEPTO VALORES
RAMO: EQUIPO Y MAQUINARIA DE
CONTRAT
PRIMA 9982.88 POLIZA No: 1100338
SCvs 349.40 CLASE: FACTURACION COLECTIVOS
DERECHOS EMISION 9.00 ANEXO: 0
AGENTE: KAUTELA AGENCIA ASESORA
S. SOCIAL CAMPESINO 49.91 PRODUCTORA DE SEGUROS
CIA. LTDA.
\_VALOR ASEGURADO 45589906.67 J
SUBTOTAL IVA 12 % 10391.19
IV.A.12 % 1246.94 Su valor a pagar es la CANTIDAD de:
1163813 ONCE MIL SEISCIENTOS TREINTA Y OCHO 13/100
TOTAL US DOLARES.
FP. VALOR PLAZO TIEMPO
OTROS CON 116381 30 dias
\__ UTILIZACION DEL 3 J

SISTEMA FINANCIERO

www.aseguradoradelsur.com.ec



NO TIENE LOGO

.

Direccién Matriz:

Direccién Sucursal:

GOBIERNO AUTONOMO SAN MIGUEL DE IBARRA

GARCIA MORENO No.6-31

OBLIGADO A LLEVAR CONTABILIDAD

J

4 N\
R.U.C.: 1060000260001

COMPROBANTE DE RETENCION
No.  001-020-000006789

NUMERO DE AUTORIZACION

2710202107106000026000120010200000067891438937210

FECHA'Y HORA DE

AUTORIZACION 28/10/2021 16:22:03

AMBIENTE: PRODUCCION

EMISION: NORMAL

ICLAVE DE ACCESO

2710202107106000026000120010200000067891438937210

- J

Razén Social / Nombres y Apellidos:

ASEGURADORA DEL SUR C. A

Identificacion 0190123626001
Fecha 27/10/2021
Comprobante NGmero Fecha Emision Eje_-rcmo Base Imp0n|b_l(? para Impuesto Porcent‘a}Je Valor Retenido
Fiscal la Retencién Retencion
FACTURA g890020052696 26/10/2021 10/2021 998.29 Impuesto a la Renta 1.75 17.47
FACTURA 2890020052696 26/10/2021 10/2021 1246.94 IVA 100.0 1246.94
Informacién Adicional
\1
el sV
adofa d




ASEGURADORA DEL SUR C.A. en adelante "la compafia" en virtud de la solicitud formulada por el interesado, asegura al
nombrado aqui. en adelante "El Asegurado", contra pérdidas y/o dafios, de acuerdo a las condiciones generales aprobadas por
la Superintendencia de Bancos con Resolucion No. SB-INS-2001-231 de septiembre 3 del 2001, Registro No. 20695

narticilares v esneciales teniendn nrelacidn Ias riltimas sobre 1as nrimeras

Emitido en: IBARRA Victoria Castelo Chiriboga 657 y Galo Plaza Lasso. Teléfono: (6)2630920
Emision: 07/10/2021 Agente: 01242 Teléfono: (6)2630868
RAMO DOCUMENTO POLIZA NUMERO CERTIFICADO
ROTURA DE MAQUINARIA POLIZA 1109346 0
VIGENCIA DEL DOCUMENTO RENOVACION REFERENCIA
DESDE LAS 12H00 DE HASTA LAS 12H00 DE PLAZO SUMA ASEGURADA
28/09/2021 28/09/2022 365 USD 2.208.075.89
SOLICITANTE: G A D MUNICIPAL DE SAN MIGUEL DE IBARRA TELF: 0062950731 CEL: 0999999999
DIRECCION: GARCIA MORENO 6-31 Y BOLIVAR RUC/CED: 1060000260001 IBARRA
ASEGURADO: G A D MUNICIPAL DE SAN MIGUEL DE IBARRA TELF: 0062950731 CEL: 0999999999
DIRECCION: GARCIA MORENO 6-31 Y BOLIVAR RUC/CED: 1060000260001 IBARRA
RIESGO ASEGURADO: Segun Condiciones particulares
CLAUSULAS QUE INTEGRAN ESTE CONTRATO: Segun Condiciones particulares
Prima Imp.Super.Bancos Derechos Emision S.Social Campesino Otros
552019 193,21 9,00 27,60 0.00
LV.A Compensacion Solidaria Financimiento Total Moneda
690,00 0.00 0.00 6.440,00 DOLARES

SON:  SEIS MIL CUATROCIENTOS CUARENTA DOLARES CON 00/100 Ctvs.

FORMA DE PAGO: Aviso/Contado CONTADO: Débito automatico:
CREDITO cuota(s) de c/u vencimiento mensual
DESDE: HASTA:

ESTE FOMULARIO ES UN AVISO DE COBRO
Todo pago debe ser girado tinicamente a nombre de ASEGURADORA DEL SUR C.A. Exija su comprobante de

pago.

7 DE OCTUBRE DE 2021

LA ASEGURADORA
/ tl /
L
(’__/t_//// ’
COPIA

NOTA La Su%tendenua de Bancos asigno a la presente caratula el nimero 37655 del 21 de noviembre de 2014

En testimonio de lo acordado se firma este contrato en: IBARRA a

Ul

adel
radov

ase%"‘



CONTRIBUYENTE ESPECIAL RESOLUCION N° 2239 DEL 07/05/96

aseguradnra del sur No. de Autorizacion: 2610202101019012362600120090020052696320526963210
Emisién: EMISION NORMAL
R.U.C.: 0190123626001 Ambiente: PRODUCCION
AV. DE LOS NARANJOS N44-463 Y AZUCENAS
ED.ASEGURADORA DEL SUR C. A.
PBX. 593(2) 2997500 2610202101019012362600120090020052696320526963210

FAX. 593(2) 2467983 - 2241452

FACTURA N°. 009-002-005269632

Fecha: IBARRA, OCTUBRE 26/2021

CLIENTE: G.A.D MUNICIPAL DE SAN MIGUEL DE IBARRA R.U.C/C.I.: 1060000260001
DIRECCION: GARCIA MORENO 6-31 Y BOLIVAR TELEFONO: 062950731 - 0999999999
( \ (RP: 13818794 \
CONCEPTO VALORES
RAMO: ROTURA DE MAQUINARIA
PRIMA 5520.19 POLIZA No: 1109346
sScvVs 193.21 CLASE: FACTURACION COLECTIVOS
ANEXO: 0
DERECHOS EMISION 9.00
AGENTE: KAUTELA AGENCIA ASESORA
S. SOCIAL CAMPESINO 27.60 PRODUCTORA DE SEGUROS
CIA. LTDA.
kVALOR ASEGURADO 45589906.67 )
SUBTOTAL IVA 12 % 5750.00
VA 12 % 690.00 Su valor a pagar es la CANTIDAD de:
SEIS MIL CUATROCIENTOS CUARENTA 00/100 US
TOTAL 6440.00 DOLARES.
K ) F.P. VALOR PLAZO TIEMPO
OTROS CON 6440.00 30 dias
UTILIZACION DEL

SISTEMA FINANCIERO

www.aseguradoradelsur.com.ec



NO TIENE LOGO

.

Direccién Matriz:

Direccién Sucursal:

GOBIERNO AUTONOMO SAN MIGUEL DE IBARRA

GARCIA MORENO No.6-31

OBLIGADO A LLEVAR CONTABILIDAD

J

4 N\
R.U.C.: 1060000260001

COMPROBANTE DE RETENCION
No.  001-020-000006787

NUMERO DE AUTORIZACION

2710202107106000026000120010200000067871438937211

FECHA'Y HORA DE

AUTORIZACION 28/10/2021 16:21:54

AMBIENTE: PRODUCCION

EMISION: NORMAL

ICLAVE DE ACCESO

2710202107106000026000120010200000067871438937211

- J

Razén Social / Nombres y Apellidos:

ASEGURADORA DEL SUR C. A

Identificacion ~ 0190123626001
Fecha 27/10/2021
Comprobante NGmero Fecha Emision Eje_-rcmo Base Imp0n|b_l(? para Impuesto Porcent‘a}Je Valor Retenido
Fiscal la Retencién Retencién
FACTURA g(2390020052696 26/10/2021 10/2021 552.02 Impuesto a la Renta 1.75 9.66
FACTURA 2(2)90020052696 26/10/2021 10/2021 690.0 IVA 100.0 690.0
Informacién Adicional
\ suf
ora de



ASEGURADORA DEL SUR C.A. en adelante "la compaiia" en virtud de la solicitud formulada por el interesado, asegura al
nombrado aqui, en adelante "El Asegurado”, contra pérdidas y/o dafios, de acuerdo a las condiciones generales aprobadas por
la Superintendencia de Bancos con Resolucion SBS-INS-2001-251 de Septiembre 13 del 2001 particulares y especiales,
teniendo prelacion las Gltimas sobre las primeras.

Victoria Castelo Chiriboga 657 y Galo Plaza Lasso. Teléfono: (6)2630920

Teléfono: (6)2630868

Emitido en: IBARRA

Emision: 11/10/2021 Agente: 01242
RAMO DOCUMENTO POLIZA NUMERO CERTIFICADO
RESPONSABILIDAD CIVIL POLIZA 1109362 0
VIGENCIA DEL DOCUMENTO RENOVACION REFERENCIA
DESDE LAS 12H00 DE HASTA LAS 12H00 DE PLAZO SUMA ASEGURADA
28/09/2021 28/09/2022 365 USD 200.000,00
SOLICITANTE: G.A.D MUNICIPAL DE SAN MIGUEL DE IBARRA TELF: 0062950731 CEL: 0999999999
DIRECCION: GARCIA MORENO 6-31 Y BOLIVAR RUC/CED: 1060000260001 IBARRA
ASEGURADO: G.A.D MUNICIPAL DE SAN MIGUEL DE IBARRA TELF: 0062950731 CEL: 09989999899
DIRECCION: GARCIA MORENO 6-31 Y BOLIVAR RUC/CED: 1060000260001 IBARRA
RIESGO ASEGURADO: Segun Condiciones particulares
CLAUSULAS QUE INTEGRAN ESTE CONTRATO: Segun Condiciones particulares
Prima Imp.Super.Bancos Derechos Emisiéon S.Social Campesino Otros
1.000,00 35,00 3,00 5,00 0,00
LV.A Compensacion Solidaria Financimiento Total Moneda
12516 0.00 0,00 1.168,16 DOLARES
SON: UNMIL CIENTO SESENTA'Y OCHO DOLARES CON 16/100 Ctvs.
FORMA DE PAGO: Aviso/Contado CONTADO: Débito automatico:
CREDITO cuota(s) de c/u vencimiento mensual

DESDE: HASTA:

ESTE FOMULARIO ES UN AVISO DE COBRO
Todo pago debe ser girado Ginicamente a nombre de ASEGURADORA DEL SUR C.A. Exija su comprobante de

pago.

En testimonio de lo acordado se firma’e RA a 11 DE OCTUBRE DE 2021

LA ASEGURADORA




aseguradora del sur

R.U.C.: 0190123626001

MATRIZ: ECUADOR - QUITO

AV. DE LOS NARANJOS N44-463 Y AZUCENAS
ED.ASEGURADORA DEL SUR C. A.

PBX. 593(2) 2997500

FAX. 593(2) 2467983 - 2241452

CONTRIBUYENTE ESPECIAL RESOLUCION N° 2239 DEL 07/05/96
No. de Autorizacién: 2610202101019012362600120090020052696340526963416

Emisién: EMISION NORMAL

Ambiente: PRODUCCION

2610202101019012362600120090020052696340526963416

FACTURA N°. 009-002-005269634

Fecha: IBARRA, OCTUBRE 26/2021

www.aseguradoradelsur.com.ec

CLIENTE: G.A.D MUNICIPAL DE SAN MIGUEL DE IBARRA R.U.C/C.I.: 1060000260001
DIRECCION: GARCIA MORENO 6-31 Y BOLIVAR TELEFONO: 062950731 - 0999999999
( \ (RP: 13823069 \
CONCEPTO VALORES
RAMO: RESPONSABILIDAD CIVIL
PRIMA 1000.00 POLIZA No: 1109362
sScvVs 35.00 CLASE: FACTURACION COLECTIVOS
ANEXO: 0
DERECHOS EMISION 3.00
AGENTE: KAUTELA AGENCIA ASESORA
S. SOCIAL CAMPESINO 5.00 PRODUCTORA DE SEGUROS
CIA. LTDA.
kVALOR ASEGURADO 45589906.67 )
SUBTOTAL IVA 12 % 1043.00
VA 12 % 125.16 Su valor a pagar es la CANTIDAD de:
UNO MIL CIENTO SESENTA Y OCHO 16/100 US
TOTAL 1168.16 DOLARES.
K ) F.P. VALOR PLAZO TIEMPO
OTROS CON 1168.16 30 dias

UTILIZACION DEL
SISTEMA FINANCIERO

del s

ase%u\'a



NO TIENE LOGO

4 N\
R.U.C.: 1060000260001

COMPROBANTE DE RETENCION
No.  001-020-000006790

NUMERO DE AUTORIZACION
2710202107106000026000120010200000067901438937216

FECHA'Y HORA DE

AUTORIZACION 28/10/2021 16:22:07

.

Direccién Matriz:

Direccién Sucursal:

GARCIA MORENO No.6-31

OBLIGADO A LLEVAR CONTABILIDAD

GOBIERNO AUTONOMO SAN MIGUEL DE IBARRA

AMBIENTE: PRODUCCION

EMISION: NORMAL

ICLAVE DE ACCESO

2710202107106000026000120010200000067901438937216

AN J

Razén Social / Nombres y Apellidos:

ASEGURADORA DEL SUR C. A

Identificacion ~ 0190123626001
Fecha 27/10/2021
Comprobante NGmero Fecha Emision Eje_-rcmo Base Imp0n|b_l(? para Impuesto Porcent‘a}Je Valor Retenido
Fiscal la Retencién Retencién
FACTURA g290020052696 26/10/2021 10/2021 100.0 Impuesto a la Renta 1.75 1.75
FACTURA 2290020052696 26/10/2021 10/2021 125.16 IVA 100.0 125.16
Informacién Adicional
del su¥
dore
e%u\"d
a5




ASEGURADORA DEL SUR C.A. en adelante "la compafia” en virtud de la solicitud formulada por el interesado, asegura al
nombrado aqui, en adelante "El Asegurado”, contra pérdidas y/o dafos, de acuerdo a las condiciones generales aprobadas
por la Superintendencia de Bancos con Resolucion SBS-INS.2003-233de 11de agosto del 2003, Registro No 22872
particulares y especiales, teniendo prelacion las ultimas sobre las primeras.

Emitido en:  IBARRA Victoria Castelo Chiriboga 657 y Galo Plaza Lasso. Teléfono: (6)2630920
Emision: 11/10/2021 Agente: 01242 Teléfono: (6)2630868
RAMO DOCUMENTO POLIZA NUMERO CERTIFICADO
DINERO Y VALORES POLIZA 1109383 0
VIGENCIA DEL DOCUMENTO RENOVACION REFERENCIA
DESDE LAS 12H00 DE HASTA LAS 12H00 DE PLAZO SUMA ASEGURADA
28/09/2021 28/09/2022 365 USD 100.000.00
SOLICITANTE: G A D MUNICIPAL DE SAN MIGUEL DE IBARRA TELF: 0062950731 CEL: 0999999999
DIRECCION: GARCIA MORENO 6-31Y BOLIVAR RUC/CED: 1060000260001 IBARRA
ASEGURADO: G A D MUNICIPAL DE SAN MIGUEL DE IBARRA TELF: 0062950731 CEL: 0998999999
DIRECCION: GARCIA MORENO 6-31 Y BOLIVAR RUC/CED: 1060000260001 IBARRA
RIESGO ASEGURADO: Segun Condiciones particulares
CLAUSULAS QUE INTEGRAN ESTE CONTRATO: Segun Condiciones particulares
Prima Imp.Super.Bancos Derechos Emision S.Social Campesino Otros
800.00 28,00 3,00 4,00 0.00
ILV.A Compensacion Solidaria Financimiento Total Moneda
100,20 0.00 0.00 935.20 DOLARES

SON: NOVECIENTOS TREINTA Y CINCO DOLARES CON 20/100 Ctvs.

FORMA DE PAGO: Aviso/Contado CONTADO: Débito automatico:
CREDITO cuota(s) de c/u vencimiento mensual
DESDE: HASTA:

ESTE FOMULARIO ES UN AVISO DE COBRO
Todo pago debe ser girado (inicamente a nombre de ASEGURADORA DEL SUR C.A. Exija su comprobante de

pago.

En testimonio de lo acordado se firma gste a 1 DE OCTUBRE DE 2021

LA ASEG ADOR7

NOTA La Superm dencia de Bancos asigno a la presente caratula el nimero 37655 del 21 de noviembre de 2014

ul
adel
radof
ase%"‘



aseguradora del sur

R.U.C.: 0190123626001

MATRIZ: ECUADOR - QUITO

AV. DE LOS NARANJOS N44-463 Y AZUCENAS
ED.ASEGURADORA DEL SUR C. A.

PBX. 593(2) 2997500

FAX. 593(2) 2467983 - 2241452

CONTRIBUYENTE ESPECIAL RESOLUCION N° 2239 DEL 07/05/96
No. de Autorizacién: 2610202101019012362600120090020052696360526963611

Emisién: EMISION NORMAL

Ambiente: PRODUCCION

2610202101019012362600120090020052696360526963611

FACTURA N°. 009-002-005269636

Fecha: IBARRA, OCTUBRE 26/2021

-

CLIENTE: G.A.D MUNICIPAL DE SAN MIGUEL DE IBARRA

DIRECCION: GARCIA MORENO 6-31 Y BOLIVAR

.

~

R.U.C/C.I.: 1060000260001
TELEFONO: 062950731 - 0999999999

J

( \ (RP: 13823142 \
CONCEPTO VALORES
RAMO: DINERO Y VALORES
PRIMA 800.00 POLIZA No: 1109383
sScvVs 28.00 CLASE: EMISION/ALTAS
ANEXO: 0
DERECHOS EMISION 3.00
AGENTE: KAUTELA AGENCIA ASESORA
S. SOCIAL CAMPESINO 4.00 PRODUCTORA DE SEGUROS
CIA. LTDA.
\VALOR ASEGURADO 45589906.67 )
SUBTOTAL IVA 12 % 835.00
VA 12 % 100.20 Su valor a pagar es la CANTIDAD de:
NOVECIENTOS TREINTA Y CINCO 20/100 US
TOTAL 955.20 DOLARES.
K ) F.P. VALOR PLAZO TIEMPO
OTROS CON 935.20 30 dias

www.aseguradoradelsur.com.ec

UTILIZACION DEL
SISTEMA FINANCIERO

ael sut

ase%u\’ a



NO TIENE LOGO

-

R.U.C.: 1060000260001

No. 001-020-000006796

NUMERO DE AUTORIZACION

FECHA'Y HORA DE
AUTORIZACION

Direccién Matriz:

Direccién Sucursal:

.

GOBIERNO AUTONOMO SAN MIGUEL DE IBARRA

GARCIA MORENO No.6-31

OBLIGADO A LLEVAR CONTABILIDAD

AMBIENTE: PRODUCCION

EMISION: NORMAL

ICLAVE DE ACCESO

AN

28/10/2021 16:23:16

COMPROBANTE DE RETENCION

2710202107106000026000120010200000067961438937219

2710202107106000026000120010200000067961438937219

J

Razén Social / Nombres y Apellidos:

ASEGURADORA DEL SUR C. A

Identificacion ~ 0190123626001
Fecha 27/10/2021
Comprobante NGmero Fecha Emision Eje_-rcmo Base Imp0n|b_l(? para Impuesto Porcent‘a}Je Valor Retenido
Fiscal la Retencién Retencién
FACTURA g290020052696 26/10/2021 10/2021 80.0 Impuesto a la Renta 1.75 1.4
FACTURA 2290020052696 26/10/2021 10/2021 100.2 IVA 100.0 100.2
Informacién Adicional
ael s\l
dora
e%ufa
a5




ASEGURADORA DEL SUR C.A. en adelante "la compafia" en virtud de la solicitud formulada por el interesado, asegura al
nombrado aqui, en adelante "El Asegurado', contra pérdidas y/o dafios, de acuerdo a las condiciones generales aprobadas por

la Superintendencia de Compafdias, Valores y Seguros, con numero de registro
No SCVS-6-7-0-0-56 v condicionado general el registro No. SCVS-6-7-0-CG-17 del 3 de enero del 2018
Emitido en: IBARRA Victoria Castelo Chiriboga 657 y Galo Plaza Lasso. Teléfono: (6)2630920
Emision: 12/10/2021 Agente: 01242 Teléfono: (6)2630868
RAMO DOCUMENTO POLIZA NUMERO CERTIFICADO
VEHICULOS POLIZA 1109586 0
VIGENCIA DEL DOCUMENTO RENOVACION REFERENCIA
DESDE LAS 12H00 DE HASTA LAS 12H00 DE PLAZO SUMA ASEGURADA
28/09/2021 28/09/2022 365 USD 5114 004 24
SOLICITANTE: G A D MUNICIPAL DE SAN MIGUEL DE IBARRA TELF: 0062950731 Cel: 0999999999
DIRECCION: GARCIA MORENO 6-31 Y BOLIVAR RUC/CED: 1060000260001 IBARRA
ASEGURADO: G.A D MUNICIPAL DE SAN MIGUEL DE IBARRA TELF: 0 062950731 Cel: 0999999999
DIRECCION: GARCIA MORENO 6-31 Y BOLIVAR RUC/CED: 1060000260001 IBARRA
RIESGO ASEGURADO: Segun Condiciones particulares
CLAUSULAS QUE INTEGRAN ESTE CONTRATO: Segun Condiciones particulares
Prima Imp.Super.Bancos Derechos Emision S.Social Campesino Otros
72.596.06 2.540,86 9,00 362,98 0,00
ILV.A Compensacion Solidaria Financimiento Total Moneda
506107 000 0.00 84.569,97 DOLARES

SON: OCHENTA Y CUATRO MIL QUINIENTOS SESENTA Y NUEVE DOLARES CON 97/100 Ctvs.

FORMA DE PAGO: Aviso/Contado CONTADO: Débito automatico:
CREDITO cuota(s) de c/u vencimiento mensual
DESDE: HASTA:

ESTE FOMULARIO ES UN AVISO DE COBRO
Todo pago debe ser girado tinicamente a nombre de ASEGURADORA DEL SUR C.A. Exija su comprobante de

pago.

RRA a 12 DE OCTUBRE DE 2021

En testimonio de lo acordadp se firm

LA ASEGURADORA
227
‘/\/Q/

COPIA

NOTA La/{oermtendencua de Bancos asigno a la presente caratula el nimero 37655 del 21 de noviembre de 2014



CONTRIBUYENTE ESPECIAL RESOLUCION N° 2239 DEL 07/05/96

aseguradnra dE| sur No. de Autorizacién: 2610202101019012362600120090020052696350526963519
Emisién: EMISION NORMAL
R.U.C.: 0190123626001 Ambiente: PRODUCCION
AV. DE LOS NARANJOS N44-463 Y AZUCENAS
ED.ASEGURADORA DEL SUR C. A.
PBX. 593(2) 2997500 2610202101019012362600120090020052696350526963519

FAX. 593(2) 2467983 - 2241452

FACTURA N°. 009-002-005269635

Fecha: IBARRA, OCTUBRE 26/2021

CLIENTE: G.A.D MUNICIPAL DE SAN MIGUEL DE IBARRA R.U.C/C.I.: 1060000260001
DIRECCION: GARCIA MORENO 6-31 Y BOLIVAR TELEFONO: 062950731 - 0999999999
( \ (RP: 13842780 \
CONCEPTO VALORES
RAMO: VEHICULOS
PRIMA 72596.06 POLIZA No: 1109586
sScvVs 2540.86 CLASE: FACTURACION COLECTIVOS
ANEXO: 0
DERECHOS EMISION 9.00
AGENTE: KAUTELA AGENCIA ASESORA
S. SOCIAL CAMPESINO 362.98 PRODUCTORA DE SEGUROS
CIA. LTDA.
kVALOR ASEGURADO 45589906.67 )
SUBTOTAL IVA 12 % 75508.90
VA 12 % 9061.07 Su valor a pagar es la CANTIDAD de:
OCHENTA Y CUATRO MIL QUINIENTOS SESENTA
TOTAL 84569.97 Y NUEVE 97/100 US DOLARES.
K ) F.P. VALOR PLAZO TIEMPO
OTROS CON 84569.9 30 dias
UTILIZACION DEL 7

SISTEMA FINANCIERO

www.aseguradoradelsur.com.ec



NO TIENE LOGO

.

Direccién Matriz:

Direccién Sucursal:

GOBIERNO AUTONOMO SAN MIGUEL DE IBARRA

GARCIA MORENO No.6-31

OBLIGADO A LLEVAR CONTABILIDAD

J

4 N\
R.U.C.: 1060000260001

COMPROBANTE DE RETENCION
No.  001-020-000006793

NUMERO DE AUTORIZACION

2710202107106000026000120010200000067931438937212

FECHA'Y HORA DE

AUTORIZACION 28/10/2021 16:22:44

AMBIENTE: PRODUCCION

EMISION: NORMAL

ICLAVE DE ACCESO

2710202107106000026000120010200000067931438937212

- J

Razén Social / Nombres y Apellidos:

ASEGURADORA DEL SUR C. A

Identificacion ~ 0190123626001
Fecha 27/10/2021
Comprobante NGmero Fecha Emision Eje_-rcmo Base Imp0n|b_l(? para Impuesto Porcent‘a}Je Valor Retenido
Fiscal la Retencién Retencién
FACTURA g(5390020052696 26/10/2021 10/2021 7259.61 Impuesto a la Renta 1.75 127.04
FACTURA gggoozooszege 26/10/2021 10/2021 9061.06 IVA 100.0 9061.06
Informacién Adicional
\1
el su
dor@ d

ase%ufa




ASEGURADORA DEL SUR C - A en adelante la Compaiiia en virtud de |a solicitud formulada por el interesado, asegura al nombrado aqui. ¢
adelante "El Asegurado", contra pérdidas y/o dafos, de acuerdo a las condiciones generales aprobadas por la SUPERINTENDENCIA DE
COMPANIAS VALORES Y SEGUROS, con resolucion No. 50320 con oficio No. SCVS-INS-DNCTSR-2018-00061709-0 de 03 de agosto de

2018
Emitido en: IBARRA Victoria Castelo Chiriboga 657 y Galo Plaza Lasso Teléfono: (6)2630920
Emision: 11/10/2021 Agente: 01242 Teléfono: (6)2630868
RAMO DOCUMENTO POLIZA NUMERO CERTIFICADO
VIDA COLECTIVO POLIZA 1109355 0
VIGENCIA DEL DOCUMENTO RENOVACION REFERENCIA
DESDE LAS 12H00 DE HASTA LAS 12H00 DE PLAZO SUMA ASEGURADA
28/09/2021 28/09/2022 365 USD 9 340.000,00
SOLICITANTE: G.A D MUNICIPAL DE SAN MIGUEL DE IBARRA TELF: 0062950731 CEL: 0999999999
DIRECCION: GARCIA MORENO 6-31 Y BOLIVAR RUC/CED: 1060000260001 IBARRA
ASEGURADO: TELF: CEL:
DIRECCION: RUC/CED:
RIESGO ASEGURADO: Segun Condiciones particulares
CLAUSULAS QUE INTEGRAN ESTE CONTRATO: Segun Condiciones particulares
Prima Imp.Super.Bancos Derechos Emisién S.Social Campesino Otros
77 412,88 2.709,45 9,00 387.06 0.00
ILV.A Compensacion Solidaria Total Moneda
0,00 0,00 80.518.39 DOLARES
SON: OCHENTA MIL QUINIENTOS DIECIOCHO DOLARES CON 39/100 Ctvs.
FORMA DE PAGO: Aviso/Contado CONTADO: Débito automatico:
CREDITO cuota(s) de c/u vencimiento mensual
DESDE: HASTA:
ESTE FOMULARIO ES UN AVISO DE COBRO
Todo pago debe ser girado tinicamente a nombre de ASEGURADORA DEL SUR C.A. Exija su comprobante de
pago.
En testimonio de lo acordad » ‘;TWARRA a 1 DE OCTUBRE DE 2021
: >y
2\ LA ASEGURADORA
‘ ..;]/
\_,..
// // / COPIA

NOTA La Suger e Bancos asigno a la presente caratula el nimero 37655 del 21 de noviembre de 2014




aseguradora del sur

R.U.C.: 0190123626001

MATRIZ: ECUADOR - QUITO

AV. DE LOS NARANJOS N44-463 Y AZUCENAS
ED.ASEGURADORA DEL SUR C. A.

PBX. 593(2) 2997500

FAX. 593(2) 2467983 - 2241452

CONTRIBUYENTE ESPECIAL RESOLUCION N° 2239 DEL 07/05/96
No. de Autorizacién: 2610202101019012362600120090020052696330526963313
Emisién: EMISION NORMAL

Ambiente: PRODUCCION

2610202101019012362600120090020052696330526963313

FACTURA N°. 009-002-005269633

Fecha: IBARRA, OCTUBRE 26/2021

CLIENTE: G.A.D MUNICIPAL DE SAN MIGUEL DE IBARRA R.U.C/C.I.: 1060000260001
DIRECCION: GARCIA MORENO 6-31 Y BOLIVAR TELEFONO: 062950731 - 0999999999
( \ (RP: 13823064 \
CONCEPTO VALORES
RAMO: VIDA COLECTIVO
PRIMA 77412.88 POLIZA No: 1109355
sScvVs 2709.45 CLASE: FACTURACION COLECTIVOS
ANEXO: 0
DERECHOS EMISION 9.00
AGENTE: KAUTELA AGENCIA ASESORA
S. SOCIAL CAMPESINO 387.06 PRODUCTORA DE SEGUROS
CIA. LTDA.
kVALOR ASEGURADO 45589906.67 )
SUBTOTAL IVA 0 % 80518.39
VA 0% 0 Su valor a pagar es la CANTIDAD de:
OCHENTA MIL QUINIENTOS DIECIOCHO 39/100
TOTAL 80518.39 US DOLARES.
K ) F.P. VALOR PLAZO TIEMPO
OTROS CON 80518.3 30 dias
UTILIZACION DEL 9

www.aseguradoradelsur.com.ec

SISTEMA FINANCIERO
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NO TIENE LOGO

.

GOBIERNO AUTONOMO SAN MIGUEL DE IBARRA

Direccién Matriz: GARCIA MORENO No.6-31

Direccién Sucursal:

OBLIGADO A LLEVAR CONTABILIDAD

4 N\
R.U.C.: 1060000260001

COMPROBANTE DE RETENCION
No.  001-020-000006797

NUMERO DE AUTORIZACION

2710202107106000026000120010200000067971438937214

FECHA'Y HORA DE

AUTORIZACION 28/10/2021 16:23:35

AMBIENTE: PRODUCCION

EMISION: NORMAL

ICLAVE DE ACCESO

2710202107106000026000120010200000067971438937214

- J

Razén Social / Nombres y Apellidos:

ASEGURADORA DEL SUR C. A

Identificacion ~ 0190123626001
Fecha 27/10/2021
Comprobante NGmero Fecha Emision Eje_-rcicio Base Imponib_le para Impuesto Porcent‘aje Valor Retenido
Fiscal la Retencién Retencién
FACTURA g290020052696 26/10/2021 10/2021 7741.28 Impuesto a la Renta 1.75 135.47
Informacién Adicional
9
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ASEGURADORA DEL SUR C.A. en adelante "la compafia” en virtud de la solicitud formulada por el interesado, asegura al
nombrado aqui. en adelante "El Asegurado”, contra pérdidas y/o danos, de acuerdo a las condiciones generales aprobadas por
a Supernintendencia de Bancos con Resolucidon particulares y especiales, teniendo prelacién las ultimas sobre las primeras

Emitido en: IBARRA Victoria Castelo Chiriboga 657 y Galo Plaza Lasso. Teléfono: (6)2630920
Emision: 11/10/2021 Agente: 01242 Teléfono: (6)2630868
RAMO DOCUMENTO POLIZA NUMERO CERTIFICADO
FIDELIDAD POLIZA 1109384 0
VIGENCIA DEL DOCUMENTO RENOVACION REFERENCIA
DESDE LAS 12H00 DE HASTA LAS 12H00 DE PLAZO SUMA ASEGURADA
28/09/2021 28/09/2022 365 USD 344.364.00
SOLICITANTE: G A D MUNICIPAL DE SAN MIGUEL DE IBARRA TELF: 0 062950731 CEL: 0999999999
DIRECCION: GARCIA MORENO 6-31Y BOLIVAR RUC/CED: 1060000260001 IBARRA
ASEGURADO: G A D MUNICIPAL DE SAN MIGUEL DE IBARRA TELF: 0062950731 CEL: 0999999999
DIRECCION: GARCIA MORENO 6-31Y BOLIVAR RUC/CED: 1060000260001 IBARRA
RIESGO ASEGURADO: Segun Condiciones particulares
CLAUSULAS QUE INTEGRAN ESTE CONTRATO: Segun Condiciones particulares
Prima Imp.Super.Bancos Derechos Emision S.Social Campesino Otros
2.754.91 96,42 7,00 1377 0,00
L.LV.A Compensacion Solidaria Financimiento Total Moneda
344,65 0,00 0.00 3.216,75 DOLARES

SON: TRES MIL DOSCIENTOS DIECISEIS DOLARES CON 75/100 Ctvs

FORMA DE PAGO: Aviso/Contado CONTADO: Débito automatico:
CREDITO cuota(s) de c/u vencimiento mensual
DESDE: HASTA:

ESTE FOMULARIO ES UN AVISO DE COBRO
Todo pago debe ser girado unicamente a nombre de ASEGURADORA DEL SUR C.A. Exija su comprobante de

pago.

firma este contrato en: IBARRA a 1 DE OCTUBRE DE 2021

> 4 J{éafz/;é
=0/ om [ 77

NOTA La Sup€rintendencia de Bancos asigné a la presente caratula el numero 37655 del 21 de noviembre de 2014

En testimonio de lo acordado

4

Ul
adel
radov
ase‘é“




aseguradora del sur

R.U.C.: 0190123626001

MATRIZ: ECUADOR - QUITO

AV. DE LOS NARANJOS N44-463 Y AZUCENAS
ED.ASEGURADORA DEL SUR C. A.

PBX. 593(2) 2997500

FAX. 593(2) 2467983 - 2241452

CONTRIBUYENTE ESPECIAL RESOLUCION N° 2239 DEL 07/05/96
No. de Autorizacién: 2610202101019012362600120090020052696370526963714

Emisién: EMISION NORMAL

Ambiente: PRODUCCION

2610202101019012362600120090020052696370526963714

FACTURA N°. 009-002-005269637

Fecha: IBARRA, OCTUBRE 26/2021

www.aseguradoradelsur.com.ec

CLIENTE: G.A.D MUNICIPAL DE SAN MIGUEL DE IBARRA R.U.C/C.I.: 1060000260001
DIRECCION: GARCIA MORENO 6-31 Y BOLIVAR TELEFONO: 062950731 - 0999999999
( \ (RP: 13823326 \
CONCEPTO VALORES
RAMO: FIDELIDAD
PRIMA 2754.91 POLIZA No: 1109384
sScvVs 96.42 CLASE: FACTURACION COLECTIVOS
ANEXO: 0
DERECHOS EMISION 7.00
AGENTE: KAUTELA AGENCIA ASESORA
S. SOCIAL CAMPESINO 13.77 PRODUCTORA DE SEGUROS
CIA. LTDA.
kVALOR ASEGURADO 45589906.67 )
SUBTOTAL IVA 12 % 2872.10
VA 12 % 344.65 Su valor a pagar es la CANTIDAD de:
TRES MIL DOSCIENTOS DIECISEIS 75/100 US
TOTAL 3216.75 DOLARES.
K ) F.P. VALOR PLAZO TIEMPO
OTROS CON 3216.75 30 dias

UTILIZACION DEL
SISTEMA FINANCIERO
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NO TIENE LOGO

.

Direccién Matriz:

Direccién Sucursal:

GOBIERNO AUTONOMO SAN MIGUEL DE IBARRA

GARCIA MORENO No.6-31

OBLIGADO A LLEVAR CONTABILIDAD

J

4 N\
R.U.C.: 1060000260001

COMPROBANTE DE RETENCION
No.  001-020-000006788

NUMERO DE AUTORIZACION

2710202107106000026000120010200000067881438937215

FECHA'Y HORA DE

AUTORIZACION 28/10/2021 16:21:58

AMBIENTE: PRODUCCION

EMISION: NORMAL

ICLAVE DE ACCESO

2710202107106000026000120010200000067881438937215

- J

Razén Social / Nombres y Apellidos:

ASEGURADORA DEL SUR C. A

Identificacion 0190123626001
Fecha 27/10/2021
. Fecha Emision Ejercicio Base Imponible para Porcentaje .
Comprobante Numero Fiscal la Retencion Impuesto Retencion Valor Retenido
FACTURA g(7)90020052696 26/10/2021 10/2021 275.49 Impuesto a la Renta 1.75 4.82
FACTURA 9990020052696 2611012021 10/2021 344.65 IVA 100.0 344.65

Informacién Adicional

ase%u"ado

el suf



ASEGURADORA DEL SUR C.A. en adelante "la compafia" en virtud de la solicitud formulada por el interesado. asegura al
nombrado aqui. en adelante "El Asegurado”, contra pérdidas y/o dafos, de acuerdo a las condiciones generales aprobadas por
la- Superintendencia de Bancos con Resolucion SBS-INS-2002-153 de 4 de abril de 2002 particulares y especiales teniendo

prelacion las ultimas sobre las primeras.

Emitido en: IBARRA Victoria Castelo Chiriboga 657 y Galo Plaza Lasso. Teléfono: (6)2630920
Emision: 11/10/2021 Agente: 01242 Teléfono: (6)2630868
RAMO DOCUMENTO POLIZA NUMERO CERTIFICADO
CASCO AEREO POLIZA 1109378 0
VIGENCIA DEL DOCUMENTO RENOVACION REFERENCIA
DESDE LAS 12H00 DE HASTA LAS 12H00 DE PLAZO SUMA ASEGURADA
28/09/2021 28/09/2022 365 USD 6.756.96
SOLICITANTE: G A D MUNICIPAL DE SAN MIGUEL DE IBARRA TELF: 0 062950731 CEL: 0999999999

DIRECCION:

GARCIA MORENO 6-31 Y BOLIVAR

RUC/CED: 1060000260001

IBARRA

ASEGURADO: G A D MUNICIPAL DE SAN MIGUEL DE IBARRA

TELF: 0 062950731

CEL: 0999999999

DIRECCION: GARCIA MORENO 6-31 Y BOLIVAR RUC/CED: 1060000260001 IBARRA

RIESGO ASEGURADO: Segun Condiciones particulares

CLAUSULAS QUE INTEGRAN ESTE CONTRATO: Segun Condiciones particulares

Prima Imp.Super.Bancos Derechos Emision S.Social Campesino Otros
540,56 18,92 3.00 2,70 0.00

LLV.A Compensacion Solidaria Financimiento Total Moneda
67.82 0,00 0.00 633,00 DOLARES

SON: SEISCIENTOS TREINTA Y TRES DOLARES CON 00/100 Ctvs.

FORMA DE PAGO: Aviso/Contado CONTADO: Débito automatico:
CREDITO cuota(s) de c/u vencimiento mensual
DESDE: HASTA:

ESTE FOMULARIO ES UN AVISO DE COBRO
Todo pago debe ser girado tinicamente a nombre de ASEGURADORA DEL SUR C.A. Exija su comprobante de
pago.

a 1 DE OCTUBRE DE 2021

LA ASEGURADORA (

NOTA L%mtendencva de Bancos asigno a la presente caratula el numero 37655 del 21 de noviembre de 2014

\ sul
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aseguradora del sur

R.U.C.: 0190123626001

MATRIZ: ECUADOR - QUITO

AV. DE LOS NARANJOS N44-463 Y AZUCENAS
ED.ASEGURADORA DEL SUR C. A.

PBX. 593(2) 2997500

FAX. 593(2) 2467983 - 2241452

CONTRIBUYENTE ESPECIAL RESOLUCION N° 2239 DEL 07/05/96
No. de Autorizacién: 2610202101019012362600120090020052696400526964016
Emisién: EMISION NORMAL

Ambiente: PRODUCCION

2610202101019012362600120090020052696400526964016

FACTURA N°. 009-002-005269640

Fecha: IBARRA, OCTUBRE 26/2021

-

~

CLIENTE: G.A.D MUNICIPAL DE SAN MIGUEL DE IBARRA R.U.C/C.I.: 1060000260001
DIRECCION: GARCIA MORENO 6-31 Y BOLIVAR TELEFONO: 062950731 - 0999999999
( \ (RP: 13823136 \
CONCEPTO VALORES
RAMO: CASCO AEREO
PRIMA 540.56 POLIZA No: 1109378
sScvVs 18.92 CLASE: EMISION/ALTAS
ANEXO: 0
DERECHOS EMISION 3.00
AGENTE: KAUTELA AGENCIA ASESORA
S. SOCIAL CAMPESINO 2.70 PRODUCTORA DE SEGUROS
CIA. LTDA.
\VALOR ASEGURADO 45589906.67 )
SUBTOTAL IVA 12 % 565.18
VA 12 % 67.82 Su valor a pagar es la CANTIDAD de:
SEISCIENTOS TREINTA Y TRES 00/100 US
TOTAL 033.00 DOLARES.
K ) F.P. VALOR PLAZO TIEMPO
OTROS CON 633.00 30 dias
UTILIZACION DEL

www.aseguradoradelsur.com.ec

SISTEMA FINANCIERO




NO TIENE LOGO

4 N\
R.U.C.: 1060000260001

COMPROBANTE DE RETENCION
No.  001-020-000006794

NUMERO DE AUTORIZACION
2710202107106000026000120010200000067941438937218

FECHA'Y HORA DE

AUTORIZACION 28/10/2021 16:23:30

.

Direccién Matriz:

Direccién Sucursal:

GARCIA MORENO No.6-31

OBLIGADO A LLEVAR CONTABILIDAD

GOBIERNO AUTONOMO SAN MIGUEL DE IBARRA

AMBIENTE: PRODUCCION

EMISION: NORMAL

ICLAVE DE ACCESO

2710202107106000026000120010200000067941438937218

AN J

Razén Social / Nombres y Apellidos:

ASEGURADORA DEL SUR C. A

Identificacion ~ 0190123626001
Fecha 27/10/2021
Comprobante NGmero Fecha Emision Eje_-rcmo Base Imp0n|b_l(? para Impuesto Porcent‘a}Je Valor Retenido
Fiscal la Retencién Retencién
FACTURA 2890020052696 26/10/2021 10/2021 54.06 Impuesto a la Renta 1.75 0.95
FACTURA 2890020052696 26/10/2021 10/2021 67.82 IVA 100.0 67.82
Informacién Adicional
\$
el su
ora d
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Corporacion Eléctrica del Ecuador
CELEC EP

Cuenca, 15 de diciembre de 2021

CERTIFICACION

Certifico que Aseguradora del Sur C.A fue adjudicada en el proceso de Licitaciéon: LISEG-
CELCCO0-023-21, denominado: “MAT: CONTRATACION DEL PROGRAMA DE SEGUROS PARA LOS
BIENES E INSTALACIONES DE LAS CENTRALES HIDRELECTRICAS Y EOLICA DE LA CORPORACION
ELECTRICA DEL ECUADOR CELEC EP”, por un valor de $27°108.480,56 sin IVA y un plazo de
365 dias, a partir del 01 de agosto de 2021 hasta el 01 de agosto de 2022, segln detalle
adjunto.

PRIMA TOTAL

RAMO VALOR ASEGURABLE SINIVA US$

TODO RIESGO
INCENDIO
TODO RIESGO
ROTURA DE 1.488.714.014,59 4.326.426,73
MAQUINARIA
LUCRO CESANTE
POR INCENDIO Y
ROTURA DE
MAQUINARIA
ROBO Y/O ASALTO 500.000,00 1.565,00
RESPONSABILIDAD
CVIL

8.420.642.475,30 21.027.629,64

236.466.359,03 1.180.993,71

10.000.000,00 571.865,48

PRIMA NETA TOTAL: 27.108.480,56

Atentamente;

Firmado
— = digitalmente por
LEONARDO
CELEC eP e\ VASQUEZ

GOYES
Mgs. Leonardo Vasquez Goyes

JEFE DE SEGUROS CORPORATIVO (E)
CORPORACION ELECTRICA DEL ECUADOR

CELEC EP
(+593 2) — 2231722 ext. 22792

4V
AN .
-» Gobierno | Juntos

del Encuentro | lo logramos



_ aseguradora del sur
ASEGURADORA DEL SUR C.A. en adelante "la compafiia" en vitud de la solicifud formulada por el interesade, asegura al
nambrado aqui, en adelante "El Asegurado”, contra pérdidas y/o dafios, de acuardo a las condiciones generales aprobadas por
la Superintendencia de Bancos con Resolucién SCVS-4-5-CG-24-189004419-05112020 del 05 de noviembre de 2020

- particulares y especiales, tenisndo prelacidn las dltlmas sobre las primeras.

Emitido en: CUENCA Federico Proafio 365 y Honorato de Loyola. Teldfono: (7)2819721
Emisién; 17/08/2021 Agente: 1080 Teldfono: {7)2819964
RAMO DOCUMENTO POLIZA NOMERO CERTIFICADO
INCENDIO ' POLIZA 1104173 4]
VIGENCIA DEL DOCUMENTO RENOVACION REFERENCIA
DESDE LAS 12H00 DE HASTALAS 12H00 DE PLAZO SUMA ASEGURADA
01/08/2021 01/08/2022 365 USD 8.420.642.475,30
SOLICITANTE: CORPORACION ELECTRICA DEL ECUADOR CELECEP TELF: 0073700100 CEL; 0993399999
DIRECCION: PANAMERICANA NORTE KM 7 CAMINO A LLACAQ RUCICED: 1768152800001 CUENCA
ASEGURADD: CORPORACION ELECTRICA DEL ECUADOR CELEC EP TELF: 0073700100 CEL: 0999999999
DIRECCION: PANAMERICANA NORTE KM 7 CAMINO A LLACAO RUC/CED: 1768152800001. CUENCA
RIESGO ASEGURADO: Segiin Condiciones particulares
CLAUSULAS QUE INTEGRAN ESTE CONTRATO: Segun Condiciones particulares
Prima Imp.Super.Bancos Derechos Emisidn §.8oclal Campesino Otros
20.218.866,0( 707.660,31 9,04 101.094,33 0,04
LV.A Compensacién Solidaria Financimiento Total Moneda
2.523,315,54 0.0( 0,04 23.550.945,2( DOLARES
SON:
FORMA DE PAGO: i CONTADO: Débito automitico:
CREDITO cuota{s) de cfu vencimiento mensual
DESDE: . HASTA:
_ ) ESTE FOMULARIO ES UN AVISO DE COBRO
Todo pago debe ser girado Unlcamente a nombre de ASEGURADORA DEL SUR C.A. Exlfa su comprobante de
pago.
En testimenico de lo acordado se firma este contrato an: CUENCA a 17 DE AGOSTO DE 2021

LA ASEGURADORA

lnfk' .
A
'7/ COPIA

NOTA: La Superintendencia de Bancos asigno a la presente caratula ef namere 37655 del 21 de noviembre de 2014
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aseguradora del sur
ASEGURADORA DEL SUR C.A. en adelante "la compaiiia” en virtud de la soliciiud formulada por el interesado, asegura al
nombrado aqui, en adelante "El Aseguredo®, contra pérdidas yfo dafios, de acuerde a las condicicnes generales aprobadas por
la Superintendencia de Bancos con Resolucion SBS-INS-2002-140 del 16 de abril del 2002, Registro No. 21512. particulares y

- especiales, teniendo prelacion las Gltimas sobre las primeras.

Emiftido en: CUENCA Federice Proafio 365 y Honorato de Loyola., Teléfono: (T}2819721
Emisi6n: 17/08/2021 Agente: 1080 Teiéfono: {7)2819964
RAMO DOCUMENTO POLIZA NUMERO CERTIFICADO
ROTURA DE MAQUINARIA POLIZA 1105171 0
VIGENCIA DEL DOCUMENTO RENQVACION REFERENCIA
DESDE LAS 12H00 DE HASTA LAS 12H00 DE PLAZQ SUMA ASEGURADA
01/08/2021 01/08{2022 365 USD 236.466.359.03

SOLICITANTE: CORPORACION ELECTRICA DEL ECUADOR CELEC EP TELF: 0073700100 CEL: 0995959599
DIRECCION: PANAMERICANA NORTE KM 7 CAMINO A ELACAO RUC/CED: 1768152800001 - CUENCA
ASEGURADO: CORPORACIONELECTRICA DEL ECUADOR CELEC EP TELF: 0073700100 CEL: 0899859899
DIRECCION: PANAMERICANA NORTE KM 7 CAMINO A LLACAQ RUCICED: 1768152800001 CUENCA
RIESGO ASEGURADO: Sequn Condiciones particulares

CLAUSULAS QUE INTEGRAN ESTE CONTRATO: Seglin Condiciones parﬁa.ilares

Prima lmp.Super.Eancus Derechos Emisién 8.Social Campesino Otros

1.135.562,23 39.744.69 9,00 . 56778 0,04
VA ) Compensaclén Solidaria Financimiento Total Moneda
141.719,24 0,08 D,O(I 1.322.712,95 DOLARES

SON:

FORMA DE PAGO: CONTADO: " : Débito automatico:

CREDITO cuota(s) de ciu vancimisnto mensual

DESDE: . HASTA:

_ ) ESTE FOMULARIO ES UN AVISO DE COBRO
Todo page debe ser girado Gnicamente a nombre de ASEGURADORA DEL SUR C.A. Exija su comprobante de

pageo.

En tastimonio de lo acogdado se firma este contrato sn: CUENCA a 17 DE AGOSTO DE 2021

l.A ASEGURADORA

‘E.‘J OLUEB

7 FirERADA COPIA

NOTA: La Superintendencia de Bancos asignd a la presente caratula el niimero 37655 del 21 de noviembre de 2014



aseguradora del sur

ASEGURADORA DEL SUR C.A. en adelante "la compaiia® en vilud de la soliciiud formulada por el interesado, asegura al
nombrado aqui, en adelante "El Asegurado”, contra pérdidas y/o dafios, de acuerdo a las condiciones generales aprobadas por
la Superintendencia de Bancos con Resolucién SBS-INS-2001-251 de Septiembre 13 del 2001 particulares v aspeciales,
teniendo prelacidn las Glttmas sobre las primeras. .

Emitiein en: CUENCA Federico Proafic 365 y Honorafo de Loyola. Teféfono: (7)2819721
Emisian: 17/08/2021 Agente: 1080 Teléfono; (7)2819964
RAMO DOCUMENTO POLIZA NOMERO CERTIFICADO
RESFONSABILIDAD CIVIL FOLIZA 1104606 i
VIGENCIA DEL DOCUMENTOQ RENQVACION REFERENGIA
DESDE LAS 12HOO DE HASTA LAS 12HD0 DE PLAZO SUMA ASEGURADA
01/08/2021 01/08/2022 365 USD 10.000.000,00
SOLICITANTE: CORPORACION ELECTRICA DEL ECUADOR CELEC EP TELF: 0073700100 CEL: 0999992099
DIRECCION: PANAMERICANA NORTE KM 7 CAMIND A LLACAQ RUC/CED: 1768152800001 CUENCA
ASEGURADO: CORPCORACION ELECTRICA DEL ECUADOR CELEC EP TELF: 00737007100 CEL; 0999399990
DIRECCION: PANAMERICANA NORTE KM 7 CAMINQ A LLACAQ RUCICED: 1768152800001 CUENCA
RIESGO ASEGURADO: Sequn Condicionas particulares
CLAUSULAS QUE INTEGRAN ESTE CONTRATO: Segun Condiciones particulares
Prima Imp.Super.Bancos Derechos Emisién 8.Social Campesino Otros
549.862,00 19.245,17 9,00 2.749,31 0,00
LV.A Compensacion Solidaria Financimiento Total Moneda
68.623,B6 0.0 0,04 640.489,34 DOLARES
SON:
FORMA DE PAGO: CONTADO: Débito automatico:
CREDITO cuota(s) de c/u vencimisnto mensual
DESDE: HASTA:
ESTE FOMULARIO ES UN AVISO DE COBRO
Todo pago debe ser girado Onicamente a nomixe de ASEGURADORA DEL SUR C.A. Exija su comprobante de
pago.
£n testimonio cordado se firma este contrato en: CUENCA a 17 DE AGOSTO bE 2021
LA ASEGURADGRA
- {0 Flrosdn slaccrarlcacancs por:
1% MARTA GABRTELA
SAAVEDRA AVILES
COPIA
NOTA: La Suberintendencia de Bancos asignd a la presente cargiula sl n 7655 del 21 de noviem 014 -
y dova del sur
N AR
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aseguradora del sur

ASEGURADORA DEL SUR C.A. en adelante "la compafia® en vitud de la solicitud formulada por el interesado, asegura al
nombrade aqui, en adelante "El Asegurado", confra pérdidas y/o dafios, de acuerdo a las condiciones generales aprobadas por
fa Superintendencia de Bancos con Resolucion No. SB-INS-2001-231 de septiembre 3 del 2001, Registro Mo, 20695
particulares y especiales, teniendo prelacisn las Ultimas sobre las primeras.

Emitido en: CUENCA Federico Proafio 365 y Honorato de Loyola. Teléfono: {7)2819721
Emision; 17/08/2021 Agente: 1080 Teléfona: {7)2810964
RAMO DOCUMENTO POLIZA NUMERO GERTIFICADO
ROTURA DE MAQUINARIA POLIZA 1104214 0
VIGENCIA DEL DOCUMENTO RENOVACION REFERENCIA
DESDE LAS 12H00 DE HASTA LAS 12H00 DE FLAZC SUMA ASEGURADA
01/0812021 01/08/2022 365 USD 1.488.714.014,59
SOLICITANTE: CORPORACION ELECTRICA DEL ECUADOR CELEC EP TELF: 0073700100 CEL: 0999939999
DIRECCION: PANAMERICANA NORTE KM 7 CAMING A LLACAG RUC/CED: 1768152800001 CUENCA
ASEGURADO: CORPORACION ELECTRICA DEL ECUADOR CELEC EP TELF: 0073700100 CEL: 0959999899
DIRECCION: PANAMERICANA NORTE KM 7 CAMINO A LLACAC RUCICED: 1768152800001 CUENCA
RIESGO ASEGURADO: Segun Condiciones particulares
CLAUSULAS QUE INTEGRAN ESTE CONTRATO: Seglin Condiciones particulares
Prima Imp.Super.Bancos Derechax Emisidn 5.5oclal Campesino Otros
4.160.017,08 145.600,60 9,00 20.800,04 0,00
ILV.A Compensacidn Solidaria Financimlento Total Moneda
519.171,21% 0,04 0,04 4.845.59?.941 DOLARES
SON:

FORMA DE PAGO: CONTADO: Débito automdtico:
CREDITO cuota(s) de c/u vencimiento mensual
DESDE: HASTA:

ESTE FOMULARIO ES UN AVISO DE COBRO
Todo pago debe ser girado Gnicamente a nombre de ASEGURADORA DEL SUR C.A. Exija su comprobante de

pago.

En tegtimonio de o acordado se firma este contrato en: CUENCA a 17 DE AGOSTO DE 2021
ASEG LA ASEGURADORA
: e ————
[P —— 0 S
‘r -
CIRVASED EVOLVER COPIA

LETA LePIA FITRADA
NOTA: La Superintendancia de Bancos asigno a la presente carétufa el nimero 37655 del 21 de noviembre de 2014 \“\




aseguradora del sur

R.U.C.: 0190123626001

MATRIZ: ECUADOR - QUITO

AV. DE LOS NARANJOS N44-463 Y AZUCENAS
ED.ASEGURADORA DEL SUR C. A.

PBX. 593(2) 2997500

FAX. 593(2) 2467983 - 2241452

CONTRIBUYENTE ESPECIAL RESOLUCION N° 2239 DEL 07/05/96
No. de Autorizacién: 0102202201019012362600120050020060238650602386513
Emisién: EMISION NORMAL

Ambiente: PRODUCCION

0102202201019012362600120050020060238650602386513

FACTURA N°. 005-002-006023865

Fecha: CUENCA, FEBRERO 1/2022

www.aseguradoradelsur.com.ec

CLIENTE: CORPORACION ELECTRICA DEL ECUADOR CELEC EP R.U.C/C.l.: 1768152800001
DIRECCION: PANAMERICANA NORTE KM 7.5 SN TELEFONO: 073700100 - 0999999999
4 N (ke 13499120 N
CONCEPTO VALORES
RAMO: ROBO
PRIMA 750.00 POLIZA No: 1104604
scvs 26.25 CLASE: FACTURACION COLECTIVOS
ANEXO: 0
DERECHOS EMISION 2.50
AGENTE: ASEGURADORA DEL SUR C.
S. SOCIAL CAMPESINO 3.75 A
VALOR ASEGURADO 500000.00
SUBTOTAL IVA 12 % 782.50 Su valor a pagar es la CANTIDAD de:
LV.A. 12 % 93.90 OCHOCIENTOS SETENTA Y SEIS 40/100 US
DOLARES.
TOTAL 5/76.40
\_ Y, F.P. VALOR PLAZO TIEMPO
OTROS CON 876.40 30 dias
UTILIZACION DEL

k SISTEMA FINANCIERO




aseguradora del sur

R.U.C.: 0190123626001

MATRIZ: ECUADOR - QUITO

AV. DE LOS NARANJOS N44-463 Y AZUCENAS
ED.ASEGURADORA DEL SUR C. A.

PBX. 593(2) 2997500

FAX. 593(2) 2467983 - 2241452

CONTRIBUYENTE ESPECIAL RESOLUCION N° 2239 DEL 07/05/96
No. de Autorizacién: 0102202201019012362600120050020060238660602386616
Emisién: EMISION NORMAL

Ambiente: PRODUCCION

0102202201019012362600120050020060238660602386616

FACTURA N°. 005-002-006023866

Fecha: CUENCA, FEBRERO 1/2022

www.aseguradoradelsur.com.ec

CLIENTE: CORPORACION ELECTRICA DEL ECUADOR CELEC EP R.U.C/C.I.: 1768152800001
DIRECCION: PANAMERICANA NORTE KM 7.5 SN TELEFONO: 073700100 - 0999999999
( \ ( RP: 13644592 \
CONCEPTO VALORES
RAMO: RESPONSABILIDAD CIVIL
PRIMA 274931.00 POLIZA No: 1104606
scVs 962258 CLASE: FACTURACION COLECTIVOS
ANEXO: 0
DERECHOS EMISION 4.50
AGENTE: ASEGURADORA DEL SUR C.
S. SOCIAL CAMPESINO 1374.65 A
VALOR ASEGURADO 10000000.00
SUBTOTAL IVA 12 % 285932.73 Su valor a pagar es la CANTIDAD de:
LV.A-12% 34311.93 TRECIENTOS VEINTE MIL DOSCIENTOS
CUARENTA Y CUATRO 66/100 US DOLARES.
TOTAL 320244.66
K ) F.P. VALOR PLAZO TIEMPO
OTROS CON 320244. 30 dias
UTILIZACION DEL 66

k SISTEMA FINANCIERO




CONTRIBUYENTE ESPECIAL RESOLUCION N° 2239 DEL 07/05/96

aseguradnra dE| sur No. de Autorizacién: 0102202201019012362600120050020060238690602386914
Emisién: EMISION NORMAL
R.U.C.: 0190123626001 Ambiente: PRODUCCION
AV. DE LOS NARANJOS N44-463 Y AZUCENAS
ED.ASEGURADORA DEL SUR C. A.
PBX. 593(2) 2997500 0102202201019012362600120050020060238690602386914

FAX. 593(2) 2467983 - 2241452

FACTURA N°. 005-002-006023869

Fecha: CUENCA, FEBRERO 1/2022

CLIENTE: CORPORACION ELECTRICA DEL ECUADOR CELEC EP R.U.C/C.l.: 1768152800001
DIRECCION: PANAMERICANA NORTE KM 7.5 SN TELEFONO: 073700100 - 0999999999
4 N\ (ke 13644641 N
CONCEPTO VALORES
RAMO: LUCRO CESANTE POR
INCENDIO
PRIMA 567781.11 POLIZA No: 1105171
SCvs 19872.34 CLASE: FACTURACION COLECTIVOS
DERECHOS EMISION 4.50 ANEXO: 0
S. SOCIAL CAMPESINO 2838.91 AGENTE: ASEGURADORA DEL SUR C.
A
| VALOR ASEGURADO 236466359.03 )
SUBTOTAL IVA 12 % 590496.86
VA 12 % 70859.62 Su valor a pagar es la CANTIDAD de:
SEISCIENTOS SESENTA Y UNO MIL TRECIENTOS
TOTAL 661356.48 CINCUENTA Y SEIS 48/100 US DOLARES.
N J FP. VALOR PLAZO TIEMPO
OTROS CON 661356. 30 dias
UTILIZACION DEL 48

SISTEMA FINANCIERO

www.aseguradoradelsur.com.ec



CONTRIBUYENTE ESPECIAL RESOLUCION N° 2239 DEL 07/05/96

ESEguradﬂra dE| suUr No. de Autorizacién: 0102202201019012362600120050020060238710602387113
Emision: EMISION NORMAL
R.U.C.: 0190123626001 Ambiente: PRODUCCION
MATRIZ: ECUADOR - QUITO
ED.ASEGURADORA DEL SUR C. A.
PBX. 593(2) 2997500 0102202201019012362600120050020060238710602387113

FAX. 593(2) 2467983 - 2241452

FACTURA N°. 005-002-006023871

Fecha: CUENCA, FEBRERO 1/2022

CLIENTE: CORPORACION ELECTRICA DEL ECUADOR CELEC EP R.U.C/C.I.: 1768152800001
DIRECCION: PANAMERICANA NORTE KM 7.5 SN TELEFONO: 073700100 - 0999999999
( \ ( RP: 13644577 \
CONCEPTO VALORES

RAMO: ROTURA DE MAQUINARIA

PRIMA 2080008.52 POLIZA No: 1104214

scVs 79800.30 CLASE: FACTURACION COLECTIVOS
ANEXO: 0

DERECHOS EMISION 4.50
AGENTE: ASEGURADORA DEL SUR C.

S. SOCIAL CAMPESINO 10400.04 A
VALOR ASEGURADO 1488714014.59

0,
SUBTOTAL IVA 12 % 2163213.36 Su valor a pagar es la CANTIDAD de:
0,

LV.A-12% 259585.60 DOS MILLON CUATROCIENTOS VEINTE Y DOS
MIL SETECIENTOS NOVENTA Y OCHO 96/100 US

TOTAL 2422°798.96 DOLARES.

K ) F.P. VALOR PLAZO TIEMPO
OTROS CON 2422798 30 dias
UTILIZACION DEL .96

SISTEMA FINANCIERO

www.aseguradoradelsur.com.ec



CONTRIBUYENTE ESPECIAL RESOLUCION N° 2239 DEL 07/05/96

ESEguradﬂra dE| suUr No. de Autorizacién: 0102202201019012362600120050020060238720602387216
Emision: EMISION NORMAL
R.U.C.: 0190123626001 Ambiente: PRODUCCION
MATRIZ: ECUADOR - QUITO
ED.ASEGURADORA DEL SUR C. A.
PBX. 593(2) 2997500 0102202201019012362600120050020060238720602387216

FAX. 593(2) 2467983 - 2241452

FACTURA N°. 005-002-006023872

Fecha: CUENCA, FEBRERO 1/2022

CLIENTE: CORPORACION ELECTRICA DEL ECUADOR CELEC EP R.U.C/C.I.: 1768152800001
DIRECCION: PANAMERICANA NORTE KM 7.5 SN TELEFONO: 073700100 - 0999999999
4 N (ke 13644637 )
CONCEPTO VALORES
RAMO: INCENDIO
PRIMA 10109433.00 POLIZA No: 1104173
scVs 353830.16 CLASE: FACTURACION COLECTIVOS
ANEXO: 0
DERECHOS EMISION 4.50
AGENTE: ASEGURADORA DEL SUR C.
S. SOCIAL CAMPESINO 50547.17 A.
VALOR ASEGURADO 8420642475.30
0,
SUBTOTAL IVA 12 % 10513814.83 Su valor a pagar es la CANTIDAD de:
0,
LV.A-12% 1261657.78 ONCE MILLONES SETECIENTOS SETENTA'Y
CINCO MIL CUATROCIENTOS SETENTA Y DOS
TOTAL 11775472.01 61/100 US DOLARES.
N J F.P. VALOR PLAZO TIEMPO
OTROS CON 1177547 30 dias
UTILIZACION DEL 2.61

SISTEMA FINANCIERO

www.aseguradoradelsur.com.ec



NO TIENE LOGO

Corporacion Eléctrica del Ecuador CELEC EP

Corporacion Eléctrica del Ecuador CELEC EP

Direccién Matriz: Panamericana Norte Km. 7 Sector Capulispamba

CELEC MATRIZ-CAPULISPAMBA CUENCA-
CONTABILIDAD

Direccién Sucursal:

Contribuyente Especial Nro 0727
OBLIGADO A LLEVAR CONTABILIDAD S|

. N
RU.C.. 1768152800001

COMPROBANTE DE RETENCION
No.  001-052-000004680

NUMERO DE AUTORIZACION

0702202207176815280000120010520000046800000468013

FECHA'Y HORA DE

AUTORIZACION 07/02/2022 15:38:36

AMBIENTE: PRODUCCION

EMISION: NORMAL

ICLAVE DE ACCESO

0702202207176815280000120010520000046800000468013

- J

Razén Social / Nombres y Apellidos:
Identificacion 0190123626001

ASEGURADORA DEL SUR C. A.

Fecha 07/02/2022

Comprobante Numero Fecha Emision E{f{g;lio Bas?alggtoe r:]i(t:)ilgnpara Impuesto I;oertce?]r;tigj: Valor Retenido
FACTURA 3950020000238 01/02/2022 02/2022 93.9 IVA 100.0 93.9
FACTURA 2250020060238 01/02/2022 02/2022 707.51 Impuesto a la Renta 0.0 0
FACTURA 2250020060238 01/02/2022 02/2022 74.99 Impuesto a la Renta 1.75 1.31

Informacién Adicional

Informacién Adicional

COMPANY: 01
INVOICE_ID: 3958622.0
CERTIFICADO PROPIETARIO: EVINTIMILLA
DIRECCION: DE LOS NARANJOS N44-463 Y AZUCENAS
TELEFONO: 022997500

EMAIL: sotalinj@asegsur.com.ec




NO TIENE LOGO

Corporacion Eléctrica del Ecuador CELEC EP

Corporacion Eléctrica del Ecuador CELEC EP

Direccién Matriz:

Direccién Sucursal:
CONTABILIDAD

Contribuyente Especial Nro
OBLIGADO A LLEVAR CONTABILIDAD

Panamericana Norte Km. 7 Sector Capulispamba

CELEC MATRIZ-CAPULISPAMBA CUENCA-

0727

Sl

. N
RU.C.. 1768152800001

COMPROBANTE DE RETENCION
No.  001-052-000004682

NUMERO DE AUTORIZACION

0702202207176815280000120010520000046820000468219

FECHA'Y HORA DE

AUTORIZACION 07/02/2022 15:38:50

AMBIENTE: PRODUCCION

EMISION: NORMAL

ICLAVE DE ACCESO

0702202207176815280000120010520000046820000468219

- J

Razén Social / Nombres y Apellidos:

ASEGURADORA DEL SUR C. A.

Identificacion 0190123626001
Fecha 07/02/2022
Comprobante NGmero Fecha Emision Eje_I’CICIO Base Imponlb_l(? para Impuesto Porcent_alje Valor Retenido
Fiscal la Retencion Retencion
FACTURA 2250020060238 01/02/2022 02/2022 258439.62 Impuesto a la Renta 00 0
FACTURA 2250020060238 01/02/2022 02/2022 27493.11 Impuesto a la Renta 1.75 481.13
FACTURA 2250020060238 01/02/2022 02/2022 34311.92 IVA 100.0 34311.92
Informacién Adicional
Informacién Adicional

COMPANY: o1

INVOICE_ID: 3958624.0

CERTIFICADO PROPIETARIO: EVINTIMILLA

DIRECCION: DE LOS NARANJOS N44-463 Y AZUCENAS

TELEFONO: 022997500

EMAIL: sotalinj@asegsur.com.ec




NO TIENE LOGO

-

R.U.C.. 1768152800001

COMPROBANTE DE RETENCION
No.  001-052-000004678

NUMERO DE AUTORIZACION
0702202207176815280000120010520000046780000467814

FECHA'Y HORA DE

AUTORIZACION 07/02/2022 15:38:22

Corporacion Eléctrica del Ecuador CELEC EP

Corporacion Eléctrica del Ecuador CELEC EP

Direccién Matriz:

Direccién Sucursal:

Panamericana Norte Km. 7 Sector Capulispamba

CELEC MATRIZ-CAPULISPAMBA CUENCA-

CONTABILIDAD

Contribuyente Especial Nro
OBLIGADO A LLEVAR CONTABILIDAD

0727

Sl

AMBIENTE: PRODUCCION

EMISION: NORMAL

ICLAVE DE ACCESO

-

0702202207176815280000120010520000046780000467814

Razén Social / Nombres y Apellidos:

ASEGURADORA DEL SUR C. A.

DIRECCION:

TELEFONO:

EMAIL:

DE LOS NARANJOS N44-463 Y AZUCENAS
022997500

sotalinj@asegsur.com.ec

Identificacion 0190123626001
Fecha 07/02/2022
Comprobante NGmero Fecha Emision Eje_I’CICIO Base Imponlb_l(? para Impuesto Porcent_alje Valor Retenido
Fiscal la Retencion Retencion
FACTURA 3(2)50020060238 01/02/2022 02/2022 1010943.29 Impuesto a la Renta 175 17691.51
FACTURA (7)(2)50020060238 01/02/2022 02/2022 9502871.54 Impuesto a la Renta 0.0 0
FACTURA 3250020060238 01/02/2022 02/2022 1261657.77 IVA 100.0 1261657.77
Informacién Adicional
Informacién Adicional

COMPANY: o1

INVOICE_ID: 3958597.0

CERTIFICADO PROPIETARIO: EVINTIMILLA




NO TIENE LOGO

-
R.U.C.:

AUTORIZACION

Corporacion Eléctrica del Ecuador CELEC EP

Corporacion Eléctrica del Ecuador CELEC EP

Direccién Matriz:

Direccién Sucursal:

CONTABILIDAD

Contribuyente Especial Nro
OBLIGADO A LLEVAR CONTABILIDAD

Panamericana Norte Km. 7 Sector Capulispamba

CELEC MATRIZ-CAPULISPAMBA CUENCA-

0727

Sl

AMBIENTE:

EMISION:

FECHA'Y HORA DE

1768152800001

No. 001-052-000004681

NUMERO DE AUTORIZACION

07/02/2022 15:38:45

PRODUCCION

NORMAL

ICLAVE DE ACCESO

0702202207176815280000120010520000046810000468116

COMPROBANTE DE RETENCION

0702202207176815280000120010520000046810000468116

DIRECCION:

TELEFONO:

EMAIL:

DE LOS NARANJOS N44-463 Y AZUCENAS

022997500

sotalinj@asegsur.com.ec

\- J
. 4
Razén Social / Nombres y Apellidos: ASEGURADORA DEL SUR C. A.
Identificacion 0190123626001
Fecha 07/02/2022
Comprobante NGmero Fecha Emision Eje_I’CICIO Base Imponlb_l(? para Impuesto Porcent_alje Valor Retenido
Fiscal la Retencion Retencion
FACTURA 2350020060238 01/02/2022 02/2022 70859.62 IVA 100.0 70859.62
FACTURA 2850020060238 01/02/2022 02/2022 56778.11 Impuesto a la Renta 1.75 993.62
FACTURA 2350020060238 01/02/2022 02/2022 533718.75 Impuesto a la Renta 0.0 0
Informacién Adicional
Informacién Adicional

COMPANY: o1

INVOICE_ID: 3958623.0

CERTIFICADO PROPIETARIO:  EVINTIMILLA




NO TIENE LOGO

Corporacion Eléctrica del Ecuador CELEC EP

Corporacion Eléctrica del Ecuador CELEC EP

Direccién Matriz:

Direccién Sucursal:
CONTABILIDAD

Contribuyente Especial Nro
OBLIGADO A LLEVAR CONTABILIDAD

Panamericana Norte Km. 7 Sector Capulispamba

CELEC MATRIZ-CAPULISPAMBA CUENCA-

0727

Sl

. N
RU.C.. 1768152800001

COMPROBANTE DE RETENCION
No.  001-052-000004679

NUMERO DE AUTORIZACION

0702202207176815280000120010520000046790000467917

FECHA'Y HORA DE

AUTORIZACION 07/02/2022 15:38:22

AMBIENTE: PRODUCCION

EMISION: NORMAL

ICLAVE DE ACCESO

0702202207176815280000120010520000046790000467917

- J

Razén Social / Nombres y Apellidos:

ASEGURADORA DEL SUR C. A.

Identificacion 0190123626001
Fecha 07/02/2022
Comprobante NGmero Fecha Emision Eje_I’CICIO Base Imponlb_l(? para Impuesto Porcent_alje Valor Retenido
Fiscal la Retencion Retencion
FACTURA 3(1)50020060238 01/02/2022 02/2022 1955212.51 Impuesto a la Renta 00
FACTURA (7)250020060238 01/02/2022 02/2022 259585.6 IVA 100.0 259585.6
FACTURA 3250020060238 01/02/2022 02/2022 208000.85 Impuesto a la Renta 1.75 3640.01
Informacién Adicional
Informacién Adicional

COMPANY: o1

INVOICE_ID: 3958599.0

CERTIFICADO PROPIETARIO: EVINTIMILLA

DIRECCION: DE LOS NARANJOS N44-463 Y AZUCENAS

TELEFONO: 022997500

EMAIL: sotalinj@asegsur.com.ec
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GAD PROVIMCIAL

Wl sanm fipifco

DE LOS TSACHILAS

Santo Domingo, 07 de mayo del 2021

CERTIFICADO

A Quien Interese

Por medic de la presente me permito certificar que Aseguradora del Sur fue adjudicada en el
proceso de licitacion del GOBIERNO AUTONOMOQ DESCENTRALIZADO PROVINCIAL DE SANTO
DOMINGO DE LOS TSACHILAS, para manejar las polizas de Seguros Generales del proceso de
licitacién LICS-GADPSDT-01-2019, de acuerdo al siguiente detalle de los ramos contratados:

Objeto de la contratacién: CONTRATACION DE POLIZAS DE SEGUROS PARA LOS BIENES DEL
GADPSDT - ANO 2020
Monto en Prima, antes de IVA: $ 275.397.81

Plazo ejecutado: 2019 -2020

Ejecutivo de Siniestros: Angel Alberto Vicente Alvarado

Teléfonos de contacto: 02 2762 949

Correos electrénicos vigentes de la entidad contratante: jhibarra@hotmail.com

SUMA
RAMO ASEGURADA SUBTOTAL VA TOTAL
INCENDIO 4.259 461,14 10.317.23 1.238.07 11.555,30
ROBO 1.394.537 .63 17.412,83 2.089.54 19.502.37
EQUIPO ELECTRONICO 1.067.061,39 13.201.13 1.584.14 14.785.26
VEHICULOS 3.348.241.50 | 11840282 | 1420834 | 13281116
EQUIPO ¥ MAQUINARIA 6.041.000.00 94.248.60 | 11.309,83 | 105.55843
ROTURA DE MAQUINARIA 1.860.595,08 21.204.21 2.565,30 23.849.51
RESPONSABIL.IDAD CIVIL 50.000.00 521.00 62.52 583.52
TOTAL 276.397.81 | 33.047.74 | 108.44555

Es todo cuanto puedo decir en horor a la verdad., el interesado puede hacer uso del presente
certificado como estime conveniente,

Atentamenta e c,\
- 1. )
i =}
{ e |
“Ighnny Ibarra 4
ADMINISTRADOR DE CONTRATO
Edificio Santo Dorsingo Plazs  Telf.: 02 2762 949 / 02 2760 663 086

{Av. Monsefior Emilic Lorerzo Steble 5/ v Av. Esmeraldas) www.gptsachila.gob.ec




ASEGURADORA DEL SUR C. A. en adelante "la Compafiia“en virtud de la solicitud formulada por sfeeteresado, asegura al
nombrado aqui,en adelante "El Asegurado", contra pérdidas y/o dafos, de acuerdo a las condiciones generatas rapmbadas: por
la Superintendencia de Bancos con Resolucion SBS-INSP-2005-217 de mayo 24 del 2005 particulares y especiales, teniendo
prelacion las ultimas sobre las primeras.

Emitido en: S7T0. DOMINGO  Av. Rio Lelia y Calle Amazonas Teléfonos: 593 (2) 2762006
Emision: 27/12/2019 Agente: TI RP: 1526468
RAMO DOCUMENTO POLIZA NUMERO ANEXO NUMERO
EQUIPO ELECTRONICO POLIZA 450156 0
VIGENCIA DEL DOCUMENTO RENOVACION 0 REFERENCIA
DESDE LAS 12H00 DE HASTA LAS 12H00 DE PLAZO SUMA ASEGURADA
31/12/2019 31/12/2020 366 1,057,061.39
SOLICITANTE: 010112 G.A.D. PROVINCIAL DE SANTO DOMINGO TLF: 2751094 0 Cel: 999999991

DIRECCION:  CALLE MONSENOR EMILIO LORENOZO STEHLE SN AV ESMERALBWE/CED: 1768139620001  STO. DOMINGO

ASEGURADO: 010112 G.A.D. PROVINCIAL DE SANTO DOMINGO TLF: 2751094 0 Cel: 999999991
(MRECCION:  CALLE MONSENOR EMILIO LORENOZO STEHLE SN AV ESMERALBWS/CED: 1768139620001  STO. DOMINGO

RIESGO ASE GURADO: Segln Condiciones Particulares

CLAUSULAS QUE INTEGRAN ESTE CONTRATO: Segun Condiciones Particulares

Prima SCVsS Derechos Emision S.Social Campesgino |. V. A,
12,684.74 443.97 9.00 63.42 1,584.14
TOTAL MONEDA
14,785.27 DOLARES

SON: CATORCE MIL SETECIENTOS OCHENTA Y CINCO DOLARES CON 27/100 Ctvs. .
FECHA MAXIMA DE PAGO CONTADO: 30/01/2020

DRMA DE PAGO: Contado, por el valor 14,785.27 Débito automatico: NINGUNO

ESTE FORMULARIO ES UN AVISO DE COBRO

Todo pago debe ser girado tinicamente a nombre de ASEGURADORA DEL SUR C.A. Exija
su comprobante de pago.

REASEGURO FACULTATVO

Antiguedad: 1 Grupo : 1 INDIVIDUAL
En testimonio de lo acordado se firma este contratoen: STO. DOMINGO a 27 DE Diciembre DE 2019

EL ASEGURADO LA ASEGURADORA
-
I : “"-w:{.- uragora del sur
“Taseguradora del sur A m L,
VOLVER
- ESTA COPIA FIRMADE Aseguradora del Sur C.A. Elab. por
COPIA GABYINT

NOTA: La Superintendencia de Bancos asigno a la presente caratula el niumero 37655 del 21 de noviembre de 2014




g

. ’aseguradora del sur
ASEGURADORA DEL SUR C. A. en adelante "la Compafiia”"en virtud de la solicitud formulada por el interesado, asegura al
nombrado aqui, en adelante "El Asegurado", contra pérdidas y/o dafios, de acuerdo a las condiciones generales aprobadas por
la Superintendencia de Bancos con Resolucion SBS-INS-2001-226 de septiembre 3 del 2001 particulares y especiales, teniendo
prelacion las ultimas sobre las primeras.

Emitido en: S5TO. DOMINGO Av. Rio Leliay Calle Amazonas Teléfonos: 593 (2) 2762006

Emision: 27/12/2018% Agente: TI RP.: 1526469

RAMO DOCUMENTO POLIZA NUMERO ANEXO NUMERO
HQUIPO Y MAQ. CONTRATISTA POLIZA 450142 0
VIGENCIA DEL DOCUMENTO RENOVACION 0 REFERENCIA
DESDE LAS 12H00 DE HASTA LAS 12H00 DE PLAZO SUMA ASEGURADA
31/12/2019 31/12/2020 366 6,041,000.00
SOLICITANTE: 010112 G.A.D. PROVINCIAL DE SANTO DOMINGO TLF: 2751094 0 Cel: 999999991
DIRECCION:

CALLE MONSENOR EMILIO LORENOZO STEHLE SN AV ESMERALBMWS/CED: 1768139620001  STO. DOMINGO

ASEGURADO: 010112 G.A.D. PROVINCIAL DE SANTO DOMINGO TLF: 2751094 0 Cel: 999999991

(™IRECCION:  CALLE MONSENOR EMILIO LORENOZO STEHLE SN AV ESMERALBMS/CED: 1768139620001  STO. DOMINGO
RIESGO ASE GURADO: Segun Condiciones Particulares
CLAUSULAS QUE INTEGRAN ESTE CONTRATO: Segun Condiciones Particulares
Prima SCVs Derechos Emisién S.Social Campesgino |. V. A,
90,614.99 3,171.52 9.00 453.07 11,309.83
TOTAL MONEDA
105,558.41 DOLARES
SON: CIENTO CINCO MIL QUINIENTOS CINCUENTA Y OCHO DOLARES CON 41/100 Ctvs. .
FECHA MAXIMA DE PAGO CONTADO: 26/01/2020
FORMA DE PAGO: CONTADO: 42,223.37 Débito automatico: NINGUNO
F.
-REDITO 63,335.04 Dos Cuotas de 31,667.52 ¢/uvencimiento mensual

DESDE:  29/02/2020 HASTA: 29/03/2020 Cuota Inicial: 1513687

ESTE FORMULARIO ES UN AVISO DE COBRO

Todo pago debe ser girado inicamente a nombre de ASEGURADORA DEL SUR C.A. Exija
su comprobante de pago.

REASEGURO FACULTATVO
Antiguedad: 1 Grupo : 1 INDIVIDUAL
En testimonio de lo acordado se firma este contratoen: STQ. DOMINGO a 27 DE Diciembre DE 2019
EL ASEGURADO “*raseguradora del sur LA ASEGURADORA
SIRVASE DEV‘ORI&yE{A -
FIRM A
ESTA COPIA == A
Aseguradora del Sur C.A. Elab. por
COPIA GABYINT

NOTA: La Superintendencia de Bancos asigné a la presente caratula el nimero 37655 del 21 de noviembre de 2014
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aseguradora del sur

ASEGURADORA DEL SUR C. A. en adelante "la Compaifia"en virtud de la solicitud formulada por el interesado, asegura al

nombrado aqui, en adelante "El Asegurado”, contra pérdidas y/o dafios, de acuerdo a las condiciones generales aprobadas por

la Superintendencia de Bancos con Resolucion SBS-INS-2001-320 de noviembre 19 del 2001
prelacion las ultimas sobre las primeras.

particulares y especiales, teniendo

Emitido en: STO. DOMINGO  Av. Rio Lelia y Calle Amazonas Teléfonos: °92 (2) - 76200¢
Emision: 27/12/2019 Agente: TI R.P: 1526465
RAMO DOCUMENTO POLIZA NUMERO ANEXO NUMERO
INCENDIO POLIZA 450658 0
VIGENCIA DEL DOCUMENTO RENOVACION 0 REFERENCIA
DESDE LAS 12H00 DE HASTA LAS 12H00 DE PLAZO SUMA ASEGURADA
31/12/2019 31/12/2020 366 4,259,461.14
SOLICITANTE: 010112 G.A.D. PROVINCIAL DE SANTO DOMINGO TLF: 2751094 0 Cel: 999999991
DIRECCION:  CALLE MONSENOR EMILIO LORENOZO STEHLE SN AV ESMERALBWE/CED: 1768139620001  STO. DOMINGO
,&\SEGURADOJ 010112 G.A.D. PROVINCIAL DE SANTO DOMINGO TLF: 2751094 0 Cel: 999999991
'RECCION:  CALLE MONSENOR EMILIO LORENOZO STEHLE SN AV ESMERALBWS/CED: 1768139620001  STO. DOMINGO

RIESGO ASE GURADO: Segun Condiciones Particulares

CLAUSULAS QUE INTEGRAN ESTE CONTRATO: Segun Condiciones Particulares

Prima scvs Derechos Emisién S.Social Campesgino |. V. A.
9,911.76 346.91 9.00 49.56 1,238.07
TOTAL MONEDA
11,555.30 DOLARES

SON: ONCE MIL QUINIENTOS CINCUENTA Y CINCO DOLARES CON 30/100 Ctvs. .
FECHA MAXIMA DE PAGO CONTADO: 26/01/2020

RMA DE PAGO: CONTADO: 4,622.12 Débito automatico: NINGUNO
CREDITO 6,933.18 Dos Cuotas de 3,466.59 ¢/u vencimiento mensual
DESDE:  29/02/2020 HASTA: 29/03/2020 Cuota Inicial: 1513687

ESTE FORMULARIO ES UN AVISO DE COBRO

Todo pago debe ser girado (inicamente a nombre de ASEGURADORA DEL SUR C.A. Exija
su comprobante de pago.

Antiguedad: 1 Grupo : 1 INDIVIDUAL
En testimonio de lo acordado se firma este contratoen: STO. DOMINGO a 27 DE Diciembre DE 2019
EL ASEGURADO LA ASEGURADORA
Aseguradora del Sur C.A. Elab. por
GABYINT

COPIA

NOTA: La Supérintendencia de Bancos asignd a la presente caratula el niumero 37655 del 21 de noviembre de 2014




L)
ASE.GURADORA DEL SUR C. A. en adelante "la Compafia"en virtud de la solicitud formulada poﬁi@mesado, asegura al
nombrado aqui, en adelante "El Asegurado”, contra pérdidas y/o dafios, de acuerdo a las condiciones QE"FBQ@@L:%EFSR?E’@%BP’
la Superintendencia de Bancos con Resolucion SBS-INS-2001-244 de septiembre 6 del 2001 particulares y eSpeciales, teniendo
prelacion las ultimas sobre las primeras.

Emitido en: STO. DOMINGO Av. Rio Leliay Calle Amazonas Teléfonos: 593 (2) 2762006
Emision: 27/12/20189 Agente: TI RP: 1526466
RAMO DOCUMENTO POLIZA NUMERO ANEXO NUMERO
ROBO Y/O ASALTO POLIZA 450286 0
VIGENCIA DEL DOCUMENTO RENOVACION 0 REFERENCIA
DESDE LAS 12H00 DE HASTA LAS 12H00 DE PLAZO SUMA ASEGURADA
31/12/2019 31/12/2020 366 1,394,537.63
SOLICITANTE: 010112 G.A.D. PROVINCIAL DE SANTO DOMINGO TLF: 2751094 0 Cel: 999999991
DIRECCION: CALLE MONSENOR EMILIO LORENOZO STEHLE SN AV ESMERALBWE/CED: 1768139620001  STO. DOMINGO
ASEGURADO: 010112 G.A.D. PROVINCIAL DE SANTO DOMINGO TLF: 2751094 0 Cel: 999999991
JIRECCION:  CALLE MONSENOR EMILIO LORENOZO STEHLE SN AV ESMERALBWS/CED: 1768139620001  STO. DOMINGO
RIESGO ASE GURADO: Segun Condiciones Particulares
CLAUSULAS QUE INTEGRAN ESTE CONTRATO: Segun Condiciones Particulares
Prima SCVS Derechos Emisién S.Social Campesgino |. V. A.
16,734.45 585.71 9.00 83.67 2,089.54
TOTAL MONEDA
19,502.37 DOLARES

SON: DIECINUEVE MIL QUINIENTOS DOS DOLARES CON 37/100 Ctvs. .
FECHA MAXIMA DE PAGO CONTADO: 26/01/2020

;-‘ORMA DE PAGO: CONTADO: 9,461.69 Deébito automatico: NINGUNO
CREDITO 10,040.68 Dos Cuotas de 5,020.34 ¢/u vencimiento mensual
DESDE:  29/02/2020 HASTA: 29/03/2020 Cuota Inicial: 1513687

ESTE FORMULARIO ES UN AVISO DE COBRO

Todo pago debe ser girado Gnicamente a nombre de ASEGURADORA DEL SUR C.A. Exija
su comprobante de pago.

REASEGURO FACULTATVO
Antiguedad: 1 Grupo : 1 INDIVIDUAL
En testimonio de lo acordado se firma este contratoen: STO. DOMINGO a 27 DE Diciembre DE 2019
i
EL ASEGURADO laseguradora del sur LA ASE?URADORA
/ = > o _
SIRVASE DEVOLVER ) fmwf&ﬁ ra del sur
; f?\ ESTA COPIA FIRMADA —==
kis._‘)"’/ Aseguradora del Sur C.A. Elab. por
GABYINT

COPIA

NOTA: La Superintendencia de Bancos asignoé a la presente caratula el numero 37655 del 21 de noviembre de 2014




ASEGURADORA DEL SUR C. A. en adelante "la Compafiia"en virtud de la solicitud formulada pm‘i{n«eresado, asegura al
nomirado aqui,en adelante "El Asegurado”, contra pérdidas y/o dafios, de acuerdo a las condiciones genfrﬁlg(sum@,l%aggpsgpr
la Superintendencia de Bancos con Resolucién SBS-INS-2001-251 de septiembre 23 del 2001 particulares y especiales, teniendo
prelacion las ultimas sobre las primeras.

Emitido en: STO. DOMINGO  Av. Rio Leliay Calle Amazonas Teléfonos: 593 (2) 2762006
Emision: 27/12/2019 Agente: TI RP: 1526472
RAMO DOCUMENTO POLIZANUMERO | ANEXO NUMERO
RESPONSABILIDAD CIVIL POLIZA 450368 0
VIGENCIA DEL DOCUMENTO RENOVACION 0 REFERENCIA
DESDE LAS 12H00 DE HASTA LAS 12H00 DE PLAZO SUMA ASEGURADA
31/12/2019 31/12/2020 366 50,000.00

SOLICITANTE: 010112 G.A.D. PROVINCIAL DE SANTO DOMINGO TLF: 2751094 0 Cel: 999999991

DIRECCION: CALLE MONSENOR EMILIO LORENOZO STEHLE SN AV ESMERALBWS/CED: 1768139620001  STO. DOMINGO

ASEGURADO: (010112 G.A.D. PROVINCIAL DE SANTO DOMINGO TLF: 2751094 0 Cel: 999999991
“MRECCION:  CALLE MONSENOR EMILIO LORENOZO STEHLE SN AV ESMERALBKWS/CED: 1768139620001  STO. DOMINGO

RIESGO ASE GURADO: Segin Condiciones Particulares

CLAUSULAS QUE INTEGRAN ESTE CONTRATO: Segun Condiciones Particulares

Prima scvs Derechos Emisién S.Social Campesino I. V. A.
500.00 17.50 1.00 2.50 62.52
TOTAL MONEDA
583.52 DOLARES

SON: QUINIENTOS OCHENTA Y TRES DOLARES CON 52/100 Ctvs. .
FECHA MAXIMA DE PAGO CONTADO: 26/01/2020

ORMA DE PAGO: CONTADO: 233.40 Débito automatico: NINGUNO
I
~REDITO 350.12 Dos Cuotas de 175.06 ¢/u vencimiento mensual

DESDE:  29/02/2020 HASTA: 29/03/2020 Cuota Inicial: 1513687

ESTE FORMULARIO ES UN AVISO DE COBRO

Todo pago debe ser girado (inicamente a nombre de ASEGURADORA DEL SUR C.A. Exija
su comprobante de pago.

Antiguedad: 1 Grupo : 1 INDIVIDUAL
En testimonio de lo acordado se firma este contratoen: STO. DOMINGO a 27 DE Diciembre =~ DE 2019
ELASEGURADO  isequradors del sus LA ASEGURADORA
SIRVASE DEVOLVER A
: ESTA COPIA FIRMADA =z faseguraora del sur

. A /’

\\_T,/~ Aseguradora del Sur C.A. Elab. por
COPIA GABYINT

NOTA: La Superintendencia de Bancos asignoé a la presente caratula el numero 37655 del 21 de noviembre de 2014




ASEGI/RADORA DEL SUR C. A. en adelante "la Compafiia"en virtud de la solicitud formulada pS™ afweresado, asegura al
nombrado aqui,en adelante "El Asegurado”, contra pérdidas y/o dafios, de acuerdo a las condiciones ger&aatqairanmbﬁdasmor
la Superintendencia de Bancos con Resolucién SBS-INS-2001-231 de septiembre 3 del 2001 particulares y especiales, teniendo
prelacion las Gltimas sobre las primeras.

Emitido en: STO. DOMINGO Av. Rio Leliay Calle Amazonas Teléfonos: 593 (2) 2762006
Emisién: 27/12/2019 Agente: TT RP: 1526470
RAMO DOCUMENTO POLIZANUMERO | ANEXO NUMERO
ROTURA DE MAQUINARIA POLIZA 450119 0
VIGENCIA DEL DOCUMENTO RENOVACION 0 REFERENCIA
DESDE LAS 12H00 DE HASTA LAS 12H00 DE PLAZO SUMA ASEGURADA
31/12/2019 31/12/2020 366 1,860,595.08

SOLICITANTE: 010112 G.A.D. PROVINCIAL DE SANTO DOMINGO TLF: 2751094 0 Cel: 999999991

DIRECCION:  CALLE MONSENOR EMILIO LORENOZO STEHLE SN AV ESMERALBWS/CED: 1768139620001  STO. DOMINGO

IASEGURADO: 010112 G.A.D. PROVINCIAL DE SANTO DOMINGO TLF: 2751094 0 Cel: 999999991
_IRECCION:  CALLE MONSENOR EMILIO LORENOZO STEHLE SN AV ESMERALBWS/CED: 1768139620001  STO. DOMINGO

RIESGO ASE GURADO: Segun Condiciones Particulares

CLAUSULAS QUE INTEGRAN ESTE CONTRATO: Segun Condiciones Particulares

Prima SCvs Derechos Emision 8.Social Campesino |[. V. A.
20,466.55 716.33 9.00 102.33 2,555.31
TOTAL MONEDA
23,849.52 DOLARES

SON: VEINTITRES MIL OCHOCIENTOS CUARENTA Y NUEVE DOLARES CON 52/100 Ctvs. .
FECHA MAXIMA DE PAGO CONTADO: 26/01/2020

RMA DE PAGO: CONTADO: 9,539.80 Débito automatico: NINGUNO
CREDITO 14,309.72 Dos Cuotas de 7,154.86 ¢/u vencimiento mensual
DESDE:  29/02/2020 HASTA: 29/03/2020 Cuota Inicial: 1513687

ESTE FORMULARIO ES UN AVISO DE COBRO

Todo pago debe ser girado unicamente a nombre de ASEGURADORA DEL SUR C.A. Exija
su comprobante de pago.

REASEGURO FACULTATNVO

Antiguedad: 1 Grupo : 1 INDIVIDUAL
En testimonio de lo acordado se firma este contratoen: STO. DOMINGO a 27 DE Diciembre DE 2019
|
EL ASEGURADO “Faseguradora del sur LA ASEGURADORA
SIRVASE DEvOLyER e, r .
o\ ESTA COPIA FIRMADA ___foseaurador= d
33%‘5‘}# )
k/k Aseguradora del Sur C.A. Elab. por
COPIA GABYINT

NOTA: La Superintendencia de Bancos asigné a la presente caratula el numero 37655 del 21 de noviembre de 2014




.

ASEGURADORA DELSURC. A

la Superntendencia de Bancos con Resolucion
prelacién las Ultimas sobre las primeras.

SBS-INS-2002-013 de enero 23 del 2002

en adelante "la Comparia’ en vitud de la solicitud fomulada por el intereg;
nombrado aqui, en adelante "El Asegurado”, contra pérdidas y/o dafos, de acuerdo a las condiciones generales aprmo )

egura al
g@fadora del sur

particulares 'y especiales, teniendo

Emitidoen:  STO. DOMINGO Av. Rio Lelia y Calle Amazonas Teléfonos: 593 (2) 2762006
Emisién: 27/12/2019 Agente: i RP: 1526476
RAMO DOCUMENTO POLIZA NUMERO ANEXO NUMERO
VEHICULOS VH POLIZA 450236 0
VIGENCIA DEL DOCUMENTO RENOVACION 0 REFERENCIA
DESDE LAS 12H00 DE HASTALAS 12H00 DE PLAZO SUMAASEGURADA
31/12/2019 31/12/2020 366 3,348,241.50
SOLICITANTE: 010112 G.A.D. PROVINCIAL DE SANTO DOMINGO TLF: 2751094 0 Cel: 999999991
DIRECCION:  CALLE MONSENOR EMILIO LORENOZO STEHLE SN AV ESMERALDAS RUC/CED: 1768139620001  STO. DOMINGO
“SEGURADO: (10112 G.AD.PROVINCIAL DE SANTO DOMINGO TLF: 2751094 0 Cel: 999999991
DIRECCION: CALLE MONSENOR EMILIO LORENOZO STEHLE SN AV ESMERALDAS RUC/CED: 1768139620001  STO. DOMINGO
RIESGO ASEGURADO: Segun Condiciones Particulares
CLAUSULAS QUE INTEGRAN ESTE CONTRATO: Segun Condiciones Particulares
Prima SCvs Derechos Emision S.Social Campekino LV.A
113,840.21 3,984.41 5.00 569.20 14,208.34
TOTAL MONEDA
132,611.16 DOLARES
SON: CIENTO TREINTAY DOS MIL SEISCIENTOS ONCE DOLARES CON 16/100 Ctvs. .
FECHA MAXIMA DE PAGO CONTADO: 26/01/2020
™
. JRMA DE PAGO: CONTADO: 53,044 .46 Débito automéatico: NNGUNO
CREDITO 79,566.70 Dos Cuotas de 39,783.35 ¢/u vencimiento mensual
DESDE: 29/02/2020 HASTA:  29/03/2020 Cuota Inicial: 1513689

ESTE FORMULARIO ES UN AVISO DE COBRO
su comprobante de pago.

Antiguedad: 1 1 INDIVIDUAL

En testimonio de lo acordado se firna este contrato en:

Grupo :

ELASEGURADO

STO. DOMINGO

Todo pago debe ser girado unicamente a nombre de ASEGURADORA DEL SUR C.A. Exija

COPIA

a 27 DE Didembre DE 2019
LAASEGURADORA
ci == " i‘-{“ 5‘\“
Aseguradora del Sur C.A. Elab. por
NATALIA

NOTA: La Superintendencia de Bancos asigné a la presente caratula el nimero 37655 del 21 de noviembre de 2014
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EMPRESA PUBLICA

~) epam

Empresa Publica Aguas de Manta

Manta, 03 de julio de 2019

CERTIFICACION

AGUAS DE MANTA

Por medio de la presente certificamos que Aseguradora del Sur fue adjudicada para manejar las

polizas de Seguros en Ramos Generales de acuerdo al siguiente detalle:

EMPRESA PUBLICA AGUAS DE MANTA EPAM

Vigencia

Desde

Hasta

PRIMA NETA TOTAL
IMPUESTOS DE LEY/CONTRIBUCIONES

386.647,57
15.465,90

AVIACION 423,28 | 22/03/2019| 22/03/2020
DINERO Y VALORES 3.200,00 | 22/03/2019| 22/03/2020
EQUIPO ELECTRONICO 5.027,52|  22/03/2019| 22/03/2020
EQUIPO Y MAQUINARIA DE CONTRAT 6.871,59| 22/03/2019| 22/03/2020
FIDELIDAD 30.625,85| 22/03/2019| 22/03/2020
INCENDIO 238.296,23 | 22/03/2019| 22/03/2020
RESPONSABILIDAD CIVIL 13.600,00 [ 22/03/2019| 22/03/2020
ROBO 840,00 22/03/2019| 22/03/2020
ROTURA DE MAQUINARIA 51.138,99| 22/03/2019| 22/03/2020
VEHICULOS 36.624,11| 22/03/2019| 22/03/2020

Adicionalmente se confirma que el siguiente personal ha participado en el manejo de las pdlizas de

SCguros:

Oscar Méndez Rhea - Administrador
Fernanda Torres -
Maria Augusta Guevara -

Angel Garcia Hidrovo -

Cordialmente,

!

N

Ing. Cindy Navarrete Loor
Jefe de la Unidad de Activos Fijos- Adm. De Contrato.
GERENCIA DE RECURSOS FISICOS EPAM

E-mail: cindynavarrete@epam.gob.ec
Teléfono:

Suscriptor - Ejecutivo de Cuenta
Coordinador Comercial — Ejecutivo de Cuenta
Coordinador de Indemnizaciones - Ejecutivo de Siniestros

Direccion: Av. 4ta. Calle 7y 8 Manta - Ecuador
Contactos:

Director General: (05)2620 473

Director Comercial: (05) 2610 101

PBX: (05) 2621 300

Director Administrative: (05) 2621 304
Director Técnico: {05) 2622 494

DENUNCIAS: 099 999 9991

Sitio web; www.epam.gob.ec

Correo electronico: epam@epam.gob.ec
Facebook: /AguasdeManta

Twitter: @AguasdeManta

Youtube: EpamEp



aseguradora del sur

-
- - Lot
ASEGURADORA DEL SUR C. A. en adelante “la Compadia”en virud de la solicitud formulada por el inleresade, aseguia al
nombrade aqul. en adelante "El Asegurado”, contra pérdidas yio daiios, de scuerdo a las condiciones generales aprchadas por
In Superintendancia de Bancos con Resolucidn SBS-INS-2002-153 de abril 4 del 2002 patticulares y especiales tanisndo

prafacion lzs lvmas sobre Tas primeras.

Emitido en: MANTA AV. FLAVIO REYES .- 1711 Teldfonas: 593 (5) Z628503
Emision: 23/04/2619 Cc5 P REB: &A86334

T RAWO DOCUMENTO POLIZA NUWMERO | ANEXO NUWMERO ¥
| cAsSCO AEREO . POLIZA- 670001 0 i
[ VIGENCIA DEL DOCUMENTO RENOVACION 0| REFERENGIA i
1’ DESDE LAS 12H00 DE HASTA LAS 12HD0 DE PLAZOD I SUMA ASE GURADJ\_‘
j 22/03/2019 22/03/2020 366 l 5,000.00

| SOLICITANTE; 673900 EMPRESA PUBLICA CANTONAL DE AGUA TLF: 5621300 0 Cel: 999993090 {

} DIRECCION: AVENIDA <« Y CALLE7 ¥ § RUG/CED: 1360064440001 MANTA

TLF: 5621300 0 Cel: 999999?99‘

| ASEGURADO: 573000 EMPRESA PUBLICA CANTONAL DE AGUA
RUCICED: 1360064440001 MANTA

| DIRECCION:  AVENIDA 4 Y CALLE 7Y 8

1

RIESGO ASE GURADO: Segiin Condiciones Particulares ’
i |
!

CLAUSULAS QUE INTEGRAN ESTE CONTRATO:  Segin Condiciones Particulares

i Prima SCvs Derechos Emisidn S.50cial Campesino J
i 4328 14.81 1.00 212 |
’ LV A TOTAL MAONEDA |

52.95 494.16 | DOLARES |

SOM: CUATROCIENTOS NOVENTA Y CUATRO DOLARES CON 16/100 Civs. .
FECHA MAXIMA DE PAGO CONTADO: 01/05/2019 I

FORMA DE PAGO:  CONTADO: CR.E0  Débito automstico: " NINGUNO
| CRERITO 395.35 Ocho Cunta sde 49.42 c/uvencimiento mensual

I DESDE - 01/05/2018 HASTA: 01/01/2020 Cucta INICIAL: 680259

! ) ESTE FORMULARIO ES UN AVISO DE COBRO
Tedo pago debe ser girado Gnicamente a nombre de ASEGURADORA DEL SUR C.A. Exija
su comprobante de pago.

' SEGURO RORMAL

Antiguedad: 1 Grupo : 1 INDIVIDUAL
trato en: MANTA a 24 DE Abril DE 2019 - |

N B, o
EL Asesun}m@" p D LA ASEGURADORA
.-';\' £ix ::\\

En testimanio de lo acordado se firma es

s e 5\ (1 TR | f{]‘ i
‘ *‘\'é!?: ecn K sI-'I! Gl
& gerercia A -~ Ll Flah. por I
A R Asegurad 1SurC.A
>, GENERAL “ORIGINAL ESTERE

= A T g = =
NOTA La Suparntendencia de Bancos asiano.a-i presente cardtula el nimero 37655 del 21 de noviembre de 2014

Fiel Copia del Original

aseguradora del sur



aseguradora del sur

R.U.C.: 0190123626001

MATRIZ: ECUADOR - QUITO
AV DE LOS NARARIDS M44-463 ¥ AZUCENAS
ED.ASEGURADORA DEL SUR C A (MANTA)
PEX. 5O3(2) 2007500

FAX. 533(2) 2467883 - 2241452

CONTRIBUYENTE ESPECIAL RESOLUCION N 2238 DEL 07/05/96
Mo, d Autorizacio 23626001 14
Emisidn: EMISION NORMAL

Amblente: PRODUCCION

1

101 90123626001

FACTURA N°. 010-001-000003901

Fecha: MANTA, Mayo 12019

F N
CLIENTE: EMPRESA PUBLICA CANTONAL DE AGLA R.U.CIC.L: 1360064440001
DIRECCION: AVEMIDA4Y CALLETY 8 TELEFONO: 5621300 - 895999998

" re: B85350 N
CONCEPTO VALORES
RAMO: cA
PRIMA 42328 POLIZA Ho: 670001
scvs 14.81 e L
ANEXO: i
DERECHOS EMISION 1.00
AGENTE: 5 - CIFRABEG 8 A
S SOCIAL CAMPESING 212 B i
\ J
' T
SUBTOTAL 12 % a2 Su valor a pagar es la CANTIDAD de:
CUATROCIENTOS HOVENTA ¥ CUATRO 16100
IV.A 12% 5295 oA
TOTAL Laal
FP. VALOR PLAZO TIEMPO
A J GTROS CON FLTRCIN dias
UTILIZACION DEL
SISTEMA FINANCIERD

www.aseguradoradelsur.com.ec

X,




NO TIENE LOGO

-
RU.C.: 1360064440001

COMPROBANTE DE RETENCION
Mo, DD1-001-DDDOOSEYA

HUMERC DE AUTORIZAGION

01052015071 36006444 0001 2001001 0000056931234567812

FECHA ¥ HORA DE

AUTORIZAGION 08/05/2019 08:36:50

Vg ™

EMPRESA PUBLICA CANTONAL DE AGUA POTABLE,

ALCANTARILLADO, MANEJO PLUVIAL Y DEPURACION DE RESIDUOS 3

LIQUIDOS EF AGUAS DE MANTA VBN E PRODUCCION

EMISION HORMAL
Direcoidn Matnz: Calle: AVEMIDA 4 Humero: SH Inferseccaon: CALLE 7
¥ & Referencia: FRENTE AL BANCO DEL AUSTRO'Y
A LA EMPRESA ELECTRICA, L AVE DE ACCESO
Diraccidn Sucursal:
OBLIGADO A LLEVAR CONTABILIDAD 3l i
0105201907 1360064440001 2001 0010000056931 23456 7812
M AN Iy
Rardn Social / Nombres y Apellidos: ASEGURADORA DELSUR CA.
i jon (190123626001
Fecha 01052019
% Fecha Emision Eerrcicio Base Imponible para Porcentaje £
Comprobante Humero Facal la Relencion Impuesto Retencion Valor Retenido
FACTURA 0100010000039} 110512018 052019 21 Impuesto a la Renta 10 042
FACTURA 0100010000039} 1012018 052019 5295 A 200 10.59
Informacion Adicional
Informacion Adicienal

Direcridn: ED. ASECURADCRADEL SUR C A (MANTA)

Tekfono: 052397500

Emnail sotalinj{@asegsur com sc




aseguradora del sur
ASEGURADORA DEL SUR C. A. enadelante 1a Comparfia”en virtud de la soliciiud fonmulada por el interesado, asegura al
nombrado agui, en adelante "Fl Asegurado”, contra pérdidas y/o dafios, de acuerdo a las condiciones generales aprobadas por
la Superintendencia de Bancos con Resolucion SBS-INSP-2005-217 de rnayo 24 del 2005 particulares y especiales, teniendo
prelacian las Olfimas sobre las primeras.

Emitido en: MANTA AV. FLAVIO REYES MN.- 1711 Teléfonos; 593 (5) 2626503
Ermision: 23/04/2018 Agente; Vi ’ _ RP: 686328
RAMO DOCUMENTO POLIZA NUMERO ANEXO NUMERO
EQUIPO ELECTRONICO i POLIZA 670123 ' 0
VIGENCIA DEL DOCUMENTO RENQVACION 0 REFERENCIA
DESDE LAS 12H0D0 DE HASTA LAS 12H00 DE PLAZO SUMA ASEGURADA
22/03/2019 2240342020 366 502,751.90
SOLICITANTE: 673900 EMPRESA PUBLICA CANTONAL DE AGUA TLF: 5621300 0 Cel: 994959999
DIRECCION:  AVENIDA 4 Y CALLE7 Y & RUC/CED: 1360064440001  MANTA
ASEGURADO: 73900 EMPRESA PUBLICA CANTONAL DE AGUA TLF: 5621300 0 Cel: 999953999
DIRECCION:  AVENIDA 4 Y CALLE7 Y 8 RUC/CED: 1360064440001  MANTA
RIESGO ASEGURADO: Segiin Condiciones Particulares

CLAUSULAS QUE INTEGRAN ESTE CONTRATO: Segiin Condiclones Particulares

Prima SCVs Derechos Emision S.Sacial Campesino
5,027.52 175.96 9.00 25.14
LY. A TOTAL TOMEDA
628.51 5,866.13 | DOLARES

SON: CINCO MIL OCHOCIENTOS SESENTA Y SEIS DOLARES CON 13/100 Ctvs. .
FECHA MAXIMA DE PAGO CONTADO: 01/05/2015

FORMA DE PAGO: CONTADO: 1,173.25 Débito automdtico: NINGUNG
CREDITO 4,692.88 Ocho Cuota sde 586,61 el vencimiento mensual
DESDE: [1/06/2019 HASTA: 01/01/2020 Cucta INICIAL: 680211

ESTE FORMULARIO ES UN AvISO DE COBRO
Todo pago debe ser girado (inicamente a nombre de ASEGURADORA DEL SUR C.A. Exija
su comprobante de pago.

Antiguedac: 1 Grupo : 1 INDIVIDUAL
En testimonio de lo acordado se firma»eﬁte ie conirato en: MANTA a 23 DE Abril DE 2019
EL ASEGURA’BG ° LA ASEGURADORA

£x)
Asegu%‘a ora del Sur C.A. Flab. pot
e OR|GINA|. ESTEFIE

MOTA: La Superintendencia de Bancos asTgné & la presents cardtula el nUmaro 37655 del 21 de noviembre de 2014
Fiel Copia del Original

aseguradora del sur



CONTRIBUYENTE ESPECIAL RESOLUCION N 2239 DEL 07/05/96

aseguradora del sur No. de 7
Emisidn: EMISION NORMAL
R.U.C.: 0190123626001 Aenbiarnge FRONUCCKIN '
MATRIZ: ECUADOR - QUITO
AV. DE LOS NARANJOS N44-453 ¥ AZUCENAS
ED.ASEGURADORA DEL SUR C.A. (MANTA) |

PEX. 503(2) 2097500 101904 23626001
FAX 593(2) 2467983 - 2241452

FACTURA N°. 010-001-000003896

Fecha: MAHTA, Mayo 112019

- N\
CLIENTE: EMPRESA PUBLICA CANTOMNAL DE AGLA R.UCICL: 1360064440001
DIRECCION: AVEMIDA 4 Y CALLE 7Y 8 TELEFONG: 5621300 - 999095993

p J’

4 N ((Re: BOG37S k.

CONCEPTO VALORES
RAMO: EE
PRIMA 5027 52 POLIZA No: B70123
scvs 175.96 tHeE: i
ANEXD: o
DERECHOS EMISION 800
AGENTE: VW - BANCHE Z BUSTOS
S SOCIAL CAMPESING 3514 WILSON SALVADOR
VALOR ASEGURADD 52,7515
S J
e ™
SUBTOTAL 12 % s231.62 Su valor a pagar es la CANTIDAD de:
A il 628,51 GINGO MIL QCHOCIENTOS SESENTA Y SEIS
TOTAL BT
ks 4 kP VALOR  PLAZO TIEMPO
OTROS CON 5866 13 8 dias
UTILIZACION DEL
SISTEMA FINANCIERC

\

www_aseguradoradelsur.com.ec



NO TIENE LOGO

-
RU.C.: 1360064440001

COMPROBANTE DE RETENCION

Mo 001-001-000005688

HUMERC DE AUTORIZAGION

01052015071 36006444 0001 2001001 0000056881234567815

FECHA Y HORA DE o
AUTORIZACION 08/05/2019 08:24:14
g B
EMPRESA PUBLICA CANTONAL DE AGUA POTABLE,
ALCANTARILLADO, MANEJO PLUVIAL Y DEPURACION DE RESIDUOS 3
LIQUIDOS EP AGUAS DE MANTA VBN E PRODUCCION
EMISION HORMAL
Direccidn Maing Calle: AVENIDA 4 Mumero: SM Interseccion: CALLE 7
¥ & Referencia: FRENTE AL BANCO DEL AUSTROY
A LA EMPRESA ELECTRICA. FLAVE DE ACCESO
Diraccidn Sucursal:
OBLIGADO A LLEVAR CONTABILIDAD 3l
0105201907 1360064440001 2001 0010000056861 234567815
- A
Rardn Social / Nombres y Apellidos: ASEGURADORA DELSUR CA.
i jon (190123626001
Fecha 01052019
% Fecha Emision Eerrcicio Base Imponible para Porcentaje £
Comprobante Humero Facal la Relencion Impuesto Retencion Valor Retenido
FACTURA 0100010000038 1012015 052019 502.75 Impuesto a la Renta 10 503
FACTURA 1000100000381 10612018 052019 620,51 A 00 125,70
Informacion Adicional
Informacion Adicienal
Direcsidn: ED. ASEGURADCRADEL SUR C A (MANTA)
Tekfono: 052397500
Emnail sotalinj{@asegsur com sc




ﬂ“E SURADORA DEL SUR C. A. en adelante "la Compania®en virlud de la solicitud formulada por el inlaresado, as
o aqui.en adelante "El Asegurado’, conlra pérdidas ylo dafios, de acuerdo a las condiciones generales apio acl

aseguradora del sur

& Supernlendencia de Bancos con Resolucion  S85-INS-2001-226 de septiembre 3 del 2001 particulares y 2speciales, lemiends
pzlacion fas ditimas schre las primaras,

Emitida en: AV. FLAVIO REYES N.- 1711 Teléfonos: "+ (2
Emisian: 2i/Ga/2013 Agente: Vv R.B: 686329
"RAMO DOCUMENTO POLIZA NUMERO | ANEXO NUMERO
E%Z}HIPC‘- Y MAQ. CONTRATIST, i\ POLIZA 670023 [}
VIGENCIA DEL DOCUMENTO RENOVACION 0 REFERENCIA
OFSDE LAS 12H00 DE HASTA LAS 12H00 DE PLAZO SUMA ASEGURADA
22/03/2019 22/03/2020 ; 366 €87,160.00
SOLICITANTE: 673900 EMPRESA PUBLICA CANTONAL DE AGUA TLF: 5521300 0 Cel: 95999494499/
| DIRECCION:  AVENIDA 4 Y CAILE7 Y 8 RUC/CED: 1360064460001 MAMNTA
ASEGURADO: 573900 EMPRESA PUBLICA CANTONAL DE AGUA TLF: 5621300 0 Cel; 999399592
| DIREGCION:  AVENIDA 4 Y CALLE7 ¥ 8 RUCI/CED: 1360064440001 MANTA I
RIESGO ASEGURADO: Segin Condiciones Particulares r
{ CLAUSULAS QUE INTEGRAN ESTE CONTRATO: Segun Condiciones Particulares
l— Prima scvs Derechos Emision S.Social Campesino L. V. A.
T 6.an 52 240,51 9.00 34.36 858.66
TOTAL MONEDA
. 8,014.12 DOLARES

SON: OCHO MIL CATORCE DOLARES CON 12/100 Ctvs. .
FECHA MAXIMA DE PAGO CONTADO: £1/05/2018

CONTADO:

FORNA DE PAGO: 1,602.84 Débito automatico: NINGUNO
CREDITO 6,411.28 Ocho Cuolas de 801.41 ¢/ vencimiento mensual
DESDE:  01j06j3018  HASTA: 01/0i/2020 Cuota ficfal 680219

ESTE FORMULARIO ES UN AVISO DE COBRO

Todo pago debe ser girado Gnicamente a nombre de ASEGURADORA DEL SUR C.A, Exija
' su comprobante de pago.

1
|
! Antiguedad: 1

Grupo : 1 INDIVIDUAL
£ testimonio de 1o acordado se firma este contratoen:  MANTA a 23 DE Abril DE 2019
‘ ELASEGURADD -7 % il LA ASEGURADORA |
| P A ._\_\. :
‘ e / & e J‘f- -“Lll&‘l(fl_* -
l .‘!r;;s"'ﬂ(o.-a del 5Iu| GL EPiA |-,r\ -I"I . A”g‘fawa del Sur C.A Elab por
: FSTEFIE

'COP/A : :

IEVOLVER FSTE -
ﬂ

e £ S THL WP 3

A ..a S rpeunlendﬂnna de Harws amgno ala pmsanle ceritula el nimera 37655 del 21 de novi

embre de 2014

Fiel Copia del Original

aseguradora del sur



aseguradora del sur

R.U.C.: 0190123626001

MATRIZ: ECUADOR - QUITO

AV DE LOS NARARJDS N44-4683 Y AZUCENAS
EDASEGURADORA DEL SUR C.A. (MANTA)
PEX. 503(2) 2097500

FAX 593(2) 2467983 - 2241452

CONTRIBUYENTE ESPECIAL RESOLUCION N 2238 DEL 07/05/96
No.de
Emisidn: EMISION NORMAL
Amblente: PRODUCCION

19

1019012362600

FACTURA N°. 010-001-000003893

Fecha: MAHTA, Mayo 112019

www_aseguradoradelsur.com.ec

- &
CLIENTE: EMPRESA PUBLICA CANTONAL DE AGLIA RILCICL: 1360064440001
DIRECCION: AVEMIDA4 Y CALLE 7Y & TELEFONO: 5621300 - 099059004

p J’

4 (" re: BEEIT2 k.

CONCEPTO VALORES
RAMO: End
PRIMA 6871.59 POLIZA No: B70023
SCVS 240,51 CLASE: POLL
ANEXD: a
DERECHOS EMISION 800
AGENTE: VW - BANCHE 7 BUSTOS
S SOCIAL CAMPESIND 3436 WILSGH SALVADOR
VAL OR ASEGURADD BAT. 160,00
S J
e ™
SUBTOTAL 12 % 718546 Su valor a pagar es la CANTIDAD de:
A il and5e OCHO MIL CATORCE 12400 US DOLARES
BT
TOTAL FP. VALOR  PLAZD  TIEMPO
L OTROS CON B01412 & dias
UTILIFACION DEL
SISTEMAFINANCIERD
%




NO TIENE LOGO

-
RU.C.: 1360064440001

COMPROBANTE DE RETENCION
Mo, DD1-001-DDDOOSEE5

HUMERC DE AUTORIZAGION

01052015071 36006444 0001 2001001 0000056851234567819

FECHA ¥ HORA DE

AUTORIZAGION 08/05/2019 08:06:02

Vg ™

EMPRESA PUBLICA CANTONAL DE AGUA POTABLE,

ALCANTARILLADO, MANEJO PLUVIAL Y DEPURACION DE RESIDUOS 3

LIQUIDOS EF AGUAS DE MANTA VBN E PRODUCCION

EMISION HORMAL
Direcoidn Matnz: Calle: AVEMIDA 4 Humero: SH Inferseccaon: CALLE 7
¥ & Referencia: FRENTE AL BANCO DEL AUSTRO'Y
A LA EMPRESA ELECTRICA, L AVE DE ACCESO
Diraccidn Sucursal:
OBLIGADO A LLEVAR CONTABILIDAD 3l
0105201907 1360064440001 2001 0010000056851 23456 7819
M AN
Rardn Social / Nombres y Apellidos: ASEGURADORA DELSUR CA.
i jon (190123626001
Fecha 01052019
% Fecha Emision Eerrcicio Base Imponible para Porcentaje £
Comprobante Humero Facal la Relencion Impuesto Retencion Valor Retenido
FACTURA 0100010000028 10512015 052019 80716 Impuesto a la Renta 10 687
FACTURA 1000100000381 1012018 052019 B59.66 A 200 17173
Informacion Adicional
Informacion Adicienal

Direcridn: ED. ASECURADCRADEL SUR C A (MANTA)

Tekfono: 052397500

Ermail sobalinj{@asegsur com 6o




ASEGURADORA DEL |
nombrado squl, en adel
Ia Superinlendencia de
prelacion las Ullimas s

aseguradora del sur
. A. enadelanie "a Compama en viriud de la soliciiud formulada por elinteresado, asegura al

ell'El Asegurado”, contra pérdidas yio dafios, de acuerdo a |as condiciones generales aprobadas por .
con Resolucion SBS-INS-2001-320 de noviembre 18 del 2001 partculares y especiales, teniendo
meras.

Emitido en; MANTA AV. FLAVIO REYES N.- 1711 Teléfonos: 593 (5) 2626503
Emision: 23/04/2019 Agente: Vi ; RP: 686326
RAMO DOCURENTO POLIZA MUMERQO ANEXO NUMERO
INCENDIO "~ POLIZA 670566 . 0
VIGENCIA DEL DOCUMENTO RENOVACION 0 REFERENCI&
DESDE LAS 12H00 DE HASTA LAS 12H00 DE PLAZO SUMA ASEGURADA
22/03/2019 22/03/2020 366 99,290,095.84
SOLICITANTE: 673500 EMPRESA PUBLICA CANTONAL DE AGUA TLF: 5621300 0 Cel: 999599939
DIRECCION:  AVEMIDA 4 Y CALE7 Y B RUC/CED: 1386054440001  MANTA
ASEGURADO: 673900 EMPRESA PUBLICA CANTONAL DE AGUA TLF: 5621300 0 Cel: 999599993
DIRECCI@N: AVENIDA A Y CALE7 Y B RUC/CED: 1360064440001  MANTA
RIESGO ASEGURADO: Segin Condiciones Particulares

CLAUSULAS QUE INTEGRAM ESTE CONTRATO: Segun Condiciones Particulares

Prima SCvs Derechos Emision S.Social Campesino
238,296.23 8,340.37 9.00 1,191.48
1LV A, TOTAL MONEDA
25,740.45 277,577.53 | DOLARES

SOM: DOSCIENTOS SETENTA Y SIETE MIL QUINIENTOS SETENTA Y SIETE DOLARES CON 53/100 Ctvs
FECHA MAXIN A DE PAGO CONTADQ: 01/05/20189

FORMA DE PAGO: CONTADO: 55,515.53 Débito automético: MINGUND
CREDITO 222,062.00 Ccho Cuota sde 27,757.75 ¢/u vencimiento mensual
DESDE: (1/06/2019 HASTA: (1/01/2020 Cuota  INICIAL: 68267

ESTE FORMULARIO ES UN AVISO DE COBRO
Todo pago debe ser girado Gnicamente a nombre de ASEGURADORA DEL SUR C.A. Exija
su comprobante de pago.

BEGSURD NURMATL

Antiguedad: | Grupo : 1 INDIVIDUAL

En lestimonio de lo acordado se firma este ¢

MANTA a 23 DE Abril DE 2019
LA ASEGURADORA

\ GE("ERCIA Z o Elab. par
P i
Eiviz “’“0}31 INAL ESTEFIE

MOTA; La Supennlandencia de Bancos amgno *a'lu presents cardlula el nimero 37665 del 21 de noviembre de 2014

Fiel Copia del Original

Fiel Copia del Original
aseguradora de

aseguradora del sur



CONTRIBUYENTE ESPECIAL RESOLUCION N 2239 DEL 07/05/96

aseguradora del sur No. de 1
Emisidn: EMISION NORMAL
R.U.C.: 0190123626001 Aakiac FRONUCTEN '
MATRIZ: ECUADOR - QUITO
AV. DE LOS NARANJOS N44-453 ¥ AZUCENAS
ED.ASEGURADORA DEL SUR C.A. (MANTA) |

PEX. 503(2) 2097500 101904 23626001 ]
FAX 593(2) 2467983 - 2241452

FACTURA N°. 010-001-000003900

Fecha: MAHTA, Mayo 112019

- N
CLIENTE: EMPRESA PUBLICA CANTOMNAL DE AGLA R.UCICL: 1360064440001
DIRECCION: AVEMIDA 4 Y CALLE 7Y 8 TELEFONG: 5621300 - 999095993

p J’

4 N ((Re: BAG37I k.

CONCEPTO VALORES
RAMO: 3]
PRIMA 23820623 POLIZA No: B70565
scvs 8340 37 tHeE: i
ANEXD: o
DERECHOS EMISION 800
AGENTE: VW - BANCHE Z BUSTOS
S SOCIAL CAMPESING 110148 WILSGN SALVADOR
VALOR ASEGURADD 98.290.096 B4
A S
e ™
SUBTOTAL 12% 247837.08 Sty g el A AT e
A il e e DOSCIENTOS SETENTA ¥ SIETE MIL
QUINIENTOS SETENTA ¥ SIETE 53100 US
TOTAL 27757753 DOLARES.
L & FP. VALOR PLAZO TIEMPO

2TTETT B dias

OTROS CON
UTILIZACION DEL 53
\_SISTEVAFINANGIERC:

www.aseguradoradelsur.com.ec



NO TIENE LOGO

-
RU.C.: 1360064440001

COMPROBANTE DE RETENCION
Mo, DD1-001-DDDOOSES2

HUMERC DE AUTORIZAGION

01052015071 36006444 0001 2001001 0000056921234567817

FECHA ¥ HORA DE

Adtiithaarn 08/05/2019 08:34:25
< B

EMPRESA PUBLICA CANTONAL DE AGUA POTABLE,

ALCANTARILLADO, MANEJO PLUVIAL Y DEPURACION DE RESIDUOS 3

LIQUIDOS EP AGUAS DE MANTA VBN E PRODUCCION

EMISION HORMAL
Direcoidn Matnz: Calle: AVEMIDA 4 Humero: SH Inferseccaon: CALLE 7
¥ & Referencia: FRENTE AL BANCO DEL AUSTROY
A LA EMPRESA ELECTRICA, I LAVE DE ACCESO
Diraccidn Sucursal:
OBLIGADO A LLEVAR CONTABILIDAD 3l .
0105201907 1360064440001 2001 0010000056921 23456 7817
M AN
Rardn Social / Nombres y Apellidos: ASEGURADORA DELSUR CA.
o ion 0190123826001
Fecha 01052019
% Fecha Emision Eerrcicio Base Imponible para Porcentaje £
Comprobante Humero Facal la Relencion Impuesto Retencion Valor Retenido
FACTURA 0100010000039} 1012018 052019 23820.62 Impuesto a la Renta 10 238,30
FACTURA 0100010000039 10512018 052019 29740.45 A 200 504809
Informacion Adicional
Informacion Adicienal

Diirecridn: ED ASECURADCRADEL SUR C A (MANTA)

Tekfono: 052397500

Emnail sotalinj{@asegsur com sc




aseguradora del sur

r’nSE(,URr\[)ORﬁ\ DEL SUR C. A, en adelante “la Compadia®en vinud de la solicilud fonmulada por &l interesado, asegura al
i z sr adelante "El Asegurada”, conlro pérdidas yfo dafos, de do a las condici generales pprobadas por

Ende ancos con Resalucion SBS-INS-2001-251 de septiembre 23 del 2001 paticulares y aspéciales, lanienda
W las glenas sobre les primeras

Emitido en: T AV. FLAVIO REYES N.- 1711 Teléfonos. ~“° ()
Emision 4,202 Agente: Vv RP: 68a351
RAMO DOCUMENTO POLIZANUMERO | ANEXO NUMERO
| RESPONSABILIDAD CIVIL POLIZA 670338 j 0
VIGENCIA DEL DOCUMENTO RENOVACION 0| REFERENCIA
| DESDE LAS 12H00 DE HASTA LAS 12H00 DE PLAZO SUMA A‘)L'.-UP L.'
22/03/2019 22/03/2020 366 800,000. [JO
SOLICITANTE: 673900 EMPRESA PUBLICA CANTONAL DE AGUA TLF: 5621300 0 Cal: 9949999599
| DIRECCION:  AVENIDA4Y CALLE7 Y8 RUCICED:; [ 36005442000  MANTA
|
'i ASEGURADO: £73900 EMPRESA PUBLICA CANTONAL DE AGUA TLF: 5621300 0 Cel: 999999954
|
| DIRECCION:  AVENIDAA4Y CALLE7 Y 8 RUCICED: 136006444000°  MAKTA
RIESGO ASE GURADO: Segun Condiciones Particulares

' CLAUSUILAS QUE INTEGRAN ESTE CONTRATO:

Segun Condiciones Particulares

Prima SCVS Derechos Emision S.Social Campesine 1. V. A,

" 13,600.00 476.00 5.00 68.00 _
| TOTAL . MONEDA |
. 15,851.36 | DOLARES J

SON: OUINCE MIL OCHOCIENTOS CINCUENTA Y UN DOLARES CON 36/100 Ctvs. .
FECHA MAXIMA DE PAGO CONTADQ: 0:/05/2018

"FORMA DE PAGO:  CONTADO:

3,170.29  Débito automatico: NINGUND

CREDITO 12,681.12 Ocha Cuotas de 1,585.14 cfu vencimiento mensual
DESDE:  (1/06/2015  HASTAT 01/01/2020 Cupta Iniclal 580195

su caomprobante de pago.

Antiguadad: 1 Grupo

P
EL ASEGURADO 7~

féSTE FORMULA-RIO ES UN AVISO DE COBRO
Todo pago debe ser girado Ginicamente a nombre de ASEGURADORA DEL SUR C.A. Exija

1 INDIVIDUAL

£1 tes timonio de 1o acordado se firma este contratoen:. MANTA

F;

‘ ‘-{-f. J:‘_l"'._ _:.-!

o o A £
| F:zs:gul'aﬂnr‘d det ;ﬂ&- (GENTINAE ,/
[ SIRVASE BEVOLYER FSTE _- . ““copia

DOCHMENTE FIREE™

a 23 DE Abnl DE 29

LA ASEGURADORA

£
I L

NOTA [ a 5 Jm,:nmlclrfnaa de Bancos asignd a la p

¥
adelSurC A Elab. por
ESTEF 1
elnd 37655 dal 21 de novierr:.i:'e de z7s

F:'e ,(
Copn
Py de/ »
8ingy
asegﬂra

dor

del Sur



CONTRIBUYENTE ESPECIAL RESOLUCION N 2239 DEL 07/05/96

aseguradora del sur No. de
Emisidn: EMISION NORMAL
R.U.C.: 0190123626001 Aenbiarnge FRONUCCKIN '
MATRIZ: ECUADOR - QUITO
AV. DE LOS NARANJOS N44-453 ¥ AZUCENAS
ED.ASEGURADORA DEL SUR C.A. (MANTA) |

PEX. 503(2) 2097500 101904 23626001
FAX 593(2) 2467983 - 2241452

FACTURA N°. 010-001-000003890

Fecha: MAHTA, Mayo 112019

- N
CLIENTE: EMPRESA PUBLICA CANTOMNAL DE AGLA R.UCICL: 1360064440001
DIRECCION: AVEMIDA 4 Y CALLE 7Y 8 TELEFONG: 5621300 - 999095993

p J'

4 N ((Re: BAG30A k.

CONCEPTO VALORES
RAMO: RC
PRIMA 13600.00 POLIZA No: 670338
scvs 47600 tHeE: i
ANEXD: o
DERECHOS EMISION 9.00
AGENTE: VW - BANCHE Z BUSTOS
S SOCIAL CAMPESING 58.00 WILSON SALVADOR
VALOR ASEGURADD 800,000 00
S J
e ™
SUBTOTAL 12% 14153.00 ik AR
A il A3 QUINGE ML OCHOCIENTOS GINCUENTA Y UNO
TOTAL T '
" 3 FP. VALOR  PLAZO TIEMPO
OTROS CON 168513 8 dias
UTILIZACION DEL 3
SISTEMA FINANCIERC

\

www_aseguradoradelsur.com.ec



NO TIENE LOGO

-
RU.C.: 1360064440001

COMPROBANTE DE RETENCION

Mo 001-001-000005682

HUMERC DE AUTORIZAGION

01052015071 36006444 0001 2001001 0000056821234567812

FECHA Y HORA DE ey
AUTORIZAGION 07/05/2019 17:51:51
g ™
EMPRESA PUBLICA CANTONAL DE AGUA POTABLE,
ALCANTARILLADO, MANEJO PLUVIAL Y DEPURACION DE RESIDUOS 3
LIQUIDOS EF AGUAS DE MANTA VBN E PRODUCCION
EMISION HORMAL
Direcoidn Matnz: Calle: AVEMIDA 4 Humero: SH Inferseccaon: CALLE 7
¥ & Referencia: FRENTE AL BANCO DEL AUSTRO'Y
A LA EMPRESA ELECTRICA, L AVE DE ACCESO
Diraccidn Sucursal:
OBLIGADO A LLEVAR CONTABILIDAD 3l
0105201907 1360064440001 2001 0010000056821 23456 7812
M AN
Rardn Social / Nombres y Apellidos: ASEGURADORA DELSUR CA.
i jon (190123626001
Fecha 01052019
% Fecha Emision Eerrcicio Base Imponible para Porcentaje £
Comprobante Humero Facal la Relencion Impuesto Retencion Valor Retenido
FACTURA 0100010000028 1012015 052019 1380 Impuesto a la Renta 10 12.60
FACTURA 1000100000381 10512018 052019 1696.36 A 200 399,67
Informacion Adicional
Informacion Adicienal
Direcridn: ED. ASECURADCRADEL SUR C A (MANTA)
Tekfono: 052397500
Ermail sobalinj{@asegsur com 6o




d aseguradora del sur
ASEGURADORA DEL SUR C. A. enadelante "la Compafiia®en virlud de la solicilud formulada por el interesado, asegura al
sombtade agqui, en adelante “El Asegurado”, contra pérdidas y/o dafios, de acuerdo a Ias condiclones generales aprabadas por
nniendenca de Bancos con F\'esulut'.'rén SES—INS-ZDD‘!-Z« de sepliembre 6 de! 2001  padiculares y especislas, termende

ti las (ltimas sobre las primaras

prakicio

AV. FLAVIO REYES N.- 1711 Teléfonos: 593 (5) 2626503

MANTA

Emifido an:

Emvisian: 23/04/20189 Agente: Vi RP: 686327
TRAMO DOCUMENTO POLIZA NOUMERO | ANEXO NUMERO |
| ROBO Y/O ASALTO POLIZA 670194 . 0 |
[ VIGENCIA DEL DOCUMENTO RENOVACION 0 REFERENCIA |
| 'l.:lf.‘:i.rE LAS 12H00 DE HASTA LAS 12H00 DE PLAZO SUMA ASEGURADA |
| 22/03/2019 22/03/2020 366 105,000.00 |
| 8OLICITANTE: 673900 EMPRESA PUBLICA CANTONAL DE AGUA TLF: 5621300 0 Cel: %9‘?'-.*2'“90]
j DIRECCION: AVENIDA 4 Y CALE7 YR RUC/ICED: 1360064440001 MANTA
| ASEGURADO: 673900 EMPRESA PUBLICA CANTONAL DE AGUA TLF: 5621300 0 Cei: 9‘!9’999"-"!'-’3|
! DIRECCION:  AVENIDA 4Y CALLE 7 Y & RUC/CED: 1360064540001 MANTA

| RIESGO ASEGURADO: Segtn Condiciones Particulares |

e ’

l CLAUSULAS QUE INTEGRAMN ESTE CONTRATO: Segun Condiciones Particulares

| Frima [ Scvs Derechos Emision S.5ocial Campesino i
| 4000 20.40 3.00 4.20 |
[ 1va : TOTAL MONEDA |
105.12 981,79 | DOLARES l
‘ S0 NOVECIENTOS OCHENTA Y UN DOLARES CON 79/100 Ctvs. . l
FECHA MARIMA DE PAGO CONTADD: 01/05/201% i
u i
i FORMA DE PAGC: CONTADO: 196.35 Débito autormnatico: MINGUND |
CREDITQ 78544 Ocho Cuntz sde 98.18 cfuvencimiento mensual I
DESDE: (1/06/2019 HASTA: (1/01/2020 Cuota INICIAL: 680703

ESTE FORMULARIO ES UN AVISO DE COBRO |

Todo pago debe ser girade Unicamente a nombre de ASEGURADORA DEL SUR C.A. Exn;a
su comprobante de pago.
Annguecdad: 1 Grupo ; 1 INDIVIDUAL ‘
Fr testimonio de io acordado se firma gm't:ﬂ?m‘? on: MANTA a 23 DE Abril DE 2019 [
EL ASEGUHAP& /‘ \ w\ LA ASEGURADORA ’
| l
e ‘: i)
. GEIELLTA e. Flab par |
= MIRAL
S G,t ; 'Bﬁlstlw. ESTEFE |
WO (= Supenniendencia de Bancos asigng a'fa prasen!a caratula el numero 37655 dal 21 de naviembre de 2014

Fiel Copia del Original

aseguradora del sur



aseguradora del sur

R.U.C.: 0190123626001

MATRIZ: ECUADOR - QUITO
AV DE LOS NARARIDS M44-463 ¥ AZUCENAS
ED.ASEGURADORA DEL SUR C A (MANTA)
PEX. 5O3(2) 2007500

FAX. 533(2) 2467883 - 2241452

CONTRIBUYENTE ESPECIAL RESOLUCION N 2238 DEL 07/05/96
Mo, d Autorizacio 23626001 11
Emisidn: EMISION NORMAL

Amblente: PRODUCCION

10 3626001 i

FACTURA N°. 010-001-000003897

Fecha: MANTA, Mayo 12019

www.aseguradoradeisur.com.ec

- N
CLIENTE: ENMPRESA PUBLICA CANTONAL DE AGLA RU.CIC.L: 1360064440001
DIRECCION: AVEMIDA 4 Y CALLE7Y 8 TELEFONO: 5621300 - 939999999

" mp: BRESTE '
CONCEPTO VALORES
RAMO: RE
PRIMA 840 00 POLIZA Ho: 670154
SCVS 29.40 CLASE: FOLI
ANEXO: i
DERECHOS EMISIDN 300
AGENTE: VW - SANCHEZ BUSTOS
5 S0CIAL CAMPESING. 420 WILSOMN SALVADOR
VALOR ASEGURADO 05.000.00
£ J
g X
LR FRE STEAD Su valor a pagar es la CANTIDAD de:
IVA 12% To5.1% MOVECIENTOS OCHENTA Y UNO 791100 US
TOTAL LR
L o FP. VALOR FLAZD TIEMPO
OTRDS CON ®ITE B dias
UTILIZAGION DEL
SISTERA FINANCIERG




' ™%
RU.C.. 1360064440001
COMPROBANTE DE RETENCION
Mo, 001-001-000005689
NUMERC DE AUTORIZACION
0105201907 1360064440001 2001001 000005689123456 7810
FECHA Y HORA DE e
AUTORIZAGION 08/05/2019 08:26:20
g ™
EMPRESA PUBLICA CANTONAL DE AGUA POTABLE,
ALCANTARILLADO, MANEJO PLUVIAL Y DEPURACION DE RESIDUOS 3
LIQUIDOS EF AGUAS DE MANTA VBN E PRODUCCION
EMISION HORMAL
Direccion Matnz: Calle: AVENIDA 4 Humeso: S Interseccion: CALLE 7
¥ & Referencia: FRENTE AL BANCO DEL AUSTRO'Y
A LA EMPRESA ELECTRICA, L AVE DE ACCESO
Diraccidn Sucursal:
OBLIGADO A LLEVAR CONTABILIDAD 3l
0105201907 1360064440001 2001 0010000056851 23456 78410
M AN Iy
Rardn Social / Nombres y Apellidos: ASEGURADORA DELSUR CA.
i jon (190123626001
Fecha 01052019
% Fecha Emision Eerrcicio Base Imponible para Porcentaje £
Comprobante Humero Facal la Relencion Impuesto Retencion Valor Retenido
FACTURA 0100010000028 110512015 052019 w4 Impuesto a la Renta 10 084
FACTURA 1000100000381 10612018 052019 105.19 A 200 2104
Informacion Adicional
Informacion Adicienal
Direcridn: ED. ASECURADCRADEL SUR C A (MANTA)
Tekfono: 052397500
Emnail sotalinj{@asegsur com sc




—

o -’ .

£ aseguradora del sur
ASEGURADORA DEL SUR C. A. en adelants “a Compafiia”en virdud de |8 solicitud formulada por el interasatlo, asegura al
rombeado aqui.en adelante “El Asegurade”, contra pérdidas yho dafios, de do a las condici aenerales aprobadas por
a8

penniendencia de Bancos con Resolucion SBS-INS-2001-231 de sepliembre 3 del 2001 particulares y especiales, laniendo
o Ias dltimas sobre las primeras,

Emiticlo en: HANTA AV, FLAVIO REYES M.- 1711 Teléfonos: 593 (5) 2626503
Emision: 24/04/2019 Agente: VN i RE: EH5330
E RAMO [ DOCUMENTO POLIZANUMERQ | ANEXO MUMERO l
ROTURA DE MAQUINARIA | PoLIza 670101 0 i
I VIGENCIA DEL DOCUMENTO RENOVACION 0| REFERENGIA |
| DESDE LAS 12H00 DE ! HASTA LAS 12H00 DE PLAZO SUMA ASEGURADA
i_ - 4 AL S St TR,
1 22/03/2019 | 22/03/2020 366 17,046,42448 |
| SOLICITANTE: 673900EMPRESA PUBLICA CANTONAL DE AGUA TLF: 5521200 0 Cel: 99‘_199999‘:‘_;
' DIRECCION:  AVENIDA 4 Y CALLET v 8 RUCICED: 1360064440001 MANTA |
-JASEGURAUU-‘ 673900 EMPRESA PUBLICA CANTONAL CE AGUA TLF: 5621300 i Cel: 999055504

| 2
DIRECCION:  AVENIDA 4 Y CALLE7 Y8 RUCICED: 1360069440001 MANTA

|

RIESGO ASEGURADO: Segun Condiciones Particulares

|
|
[‘_
i' CLAUSULAS QUE INTEGRAN ESTE CONTRATO: Segun Condiciones Particulares

| Prima scVs Derechos Emisié S.Social Campesi 1
[ 51,138.99 1,789.86 9.00 25565 | 1
[L-oAoA: TOTAL MONEDA |

59,576.76 | DOLARES |

{ 6,383.22

| SON CINCUENTA 'Y NUEVE MIL QUINIENTOS SETENTA Y SEIS DOLARES CON 76/100 Ctvs, .
| FECHA MAXIMA DE PAGO CONTADO: 01/05/2019

FORMA DE PAGO:  CONTADO: 11,91532 Débito autormitico: NINGUNO
crenTo 47,661.44 Ocho Cuota  sde 5,957.68 chivencimiento mensusf

ESTE FORMULARIO ES UN AVISO DE COBRO

[

|

| |

f |

| DESDE: 01/05/2019 HASTA: 01012020 Custa  ICIAL: 680235 |

|!| Todo pago debe ser girado tinicamente 2 nombre de ASEGURADORA DEL SUR C.A. Exija f

su comprobante de pago.

l SEGURO NURMAL I
|
|

|

|

| Antiguedad: 1 Grupo : 1 INDIVIDUAL

i En teslimonio de lo acordade se firma estecantrato en: MANTA a 24 DE Abril DE 2019
LA ASEGURADORA

o It M I
EL Asssuypo' / B
s I }.:\y *
2 o

i ‘4‘5[3 epa k @}iﬂ ! e |
\ GEIE.CIA g " Aseguratiora del Sur C.A, Elsh.par
o GENCRAL  ~GRIGINAL ESTEFIE :

014

40TA 2 Superniendencia de Bancos asigho & 167 presenie cardlula el nimero 37655 del 21 de noviembre ae 2

Fiel Copia del Original

aseguradora del sur



aseguradora del sur

R.U.C.: 0190123626001

MATRIZ: ECUADOR - QUITO

AV DE LOS NARARJDS N44-4683 Y AZUCENAS
EDASEGURADORA DEL SUR C.A. (MANTA)
PEX. 503(2) 2097500

FAX 593(2) 2467983 - 2241452

CONTRIBUYENTE ESPECIAL RESOLUCION N 2239 DEL 07/05/96

No.de

Emisidn: EMISION NORMAL
Amblente: PRODUCCION

1]

1019012362600

FACTURA N°. 010-001-000003895

Fecha: MAHTA, Mayo 112019

-

CLIENTE: ENPRESA PUBLICA CANTONAL DE AGLIA
DIRECCION: AVENIDA4 Y CALLETY 8

RUCIC.L: 136006444000

TELEFONO: 5621300 - 099099999

1

www_aseguradoradelsur.com.ec

p J’
4 (" re: BO6374 g
CONCEPTO VALORES
RAMO: A
PRIMA 51138.99 POLIZA No: B70101
scvs 1780 86 tHeE: i
ANEXD: o
DERECHOS EMISION 800
AGENTE: VW - BANCHE Z BUSTOS
S SOCIAL CAMPESING 255 60 WILSON SALVADOR
VALOR ASEGURADD 17 045424 48
S J
e ™
SUBTOTAL 12 % 53193.54 Su valor a pagar es la CANTIDAD de:
A il Skt GGUENTA Y IEVE ML QUINIENTOS SETENTA
TOTAL LT

\ SISTEMA FINANCIERC

F.P. VALOR  PLAZO  TIEMPO
OTROS GO 58576 7 8 diag
UTILIZACION DEL [




NO TIENE LOGO

-
RU.C.: 1360064440001

COMPROBANTE DE RETENCION
Mo, DD1-001-DD0005687

HUMERC DE AUTORIZAGION

01052018071 360064440001 2001001 000005687 1234567811

FECHA Y HORA DE oy
AUTORIZAGION 08/05/2019 08:21:51
g ™
EMPRESA PUBLICA CANTONAL DE AGUA POTABLE,
ALCANTARILLADO, MANEJO PLUVIAL Y DEPURACION DE RESIDUOS 3
LIQUIDOS EF AGUAS DE MANTA VBN E PRODUCCION
EMISION HORMAL
Direcoidn Matnz: Calle: AVEMIDA 4 Humero: SH Inferseccaon: CALLE 7
¥ & Referencia: FRENTE AL BANCO DEL AUSTRO'Y
A LA EMPRESA ELECTRICA, L AVE DE ACCESO
Diraccidn Sucursal:
OBLIGADO A LLEVAR CONTABILIDAD 3l
0105201907 1360064440001 2001 001000005687123456 7811
M AN Iy
Rardn Social / Nombres y Apellidos: ASEGURADORA DELSUR CA.
i jon (190123626001
Fecha 01052019
% Fecha Emision Eerrcicio Base Imponible para Porcentaje £
Comprobante Humero Facal la Relencion Impuesto Retencion Valor Retenido
FACTURA 0100010000028 1012015 052019 51139 Impuesto a la Renta 10 51,44
FACTURA 1000100000381 1012018 052019 6383.22 A 200 127664
Informacion Adicional
Informacion Adicienal
Direcridn: ED. ASECURADCRADEL SUR C A (MANTA)
Tekfono: 052397500
Emnail sotalinj{@asegsur com sc




aseguradora del sur

ASEGURADORA DEL SUR C. A, enadelante "la Compafila”en vinud de la solicitud formulada por el interesado, asegura al
nombrado aqul, en adelante "El Asegurado”, contra pérdidas ylo dafios, de acuerdo a las condiciones generales aprobadas por

la Superintendencia de Bances con Resolucion SBS-INS-2002-013 de enero 23 del 2002

prelacion las dllimas sobre las primeras.

parficulares y especiales, teniendo

Emitido en: MANTA AV. FLAVIO REYES N.-1711 Teléfonos: 5923 (5) 2626503
Emision: 30/04/2019 Agente: VI RP: 586378
RAMO DOCUMENTO POLIZA NUMERO ANEXO NUMERO
VEHICULOS VH POLIZA 670246 0
VIGENCIA DEL DOCUMENTO RENOVACION 2 REFERENCIA
DESDE LAS 12H00 DE HASTA LAS 12H00 DE PLAZO SUMA ASEGURADA
22/03/2019 22/03/2020 366 562,173.00
SOLICITANTE: 673900 EMPRESA PUBLICA CANTONAL DE AGUA TLF: 5621300 0 Cel: 999999999
DIRECCION:  AVENIDA 4 Y CALLE 7 Y 8 RUC/CED: 1360064440001 MANTA
ASEGURADO: 673900 EMPRESA PUBLICA CANTONAL DE AGUA TLF: 5621300 0 Cel: 999999999
DIRECCION:  AVENIDA 4 Y CALE7 Y8 RUC/CED: 1360064440001 MANTA

RIESGO ASEGURADO:

Segtin Condiciones Particulares

CLAUSULAS QUE INTEGRAN ESTE CONTRATO: Segln Condiciones Particulares

Prima SCVS Derechos Emisién S.Social Campesino
21,362.58 747.69 9.00 106.81
LV, A TOTAL MONEDA
2,667.13 24,893.21 | DOLARES

SON: VEINTICUATRO MIL OCHOCIENTOS NOVENTA Y TRES DOLARES CON 21/100 Ctvs. .
FECHA MAXIMA DE PAGO CONTADO: 08/05/2019

FORMA DE PAGO:
CREDITO

CONTADO:

19,914.56 Ocho
DESDE : (B/06/2019 HASTA: (8/01/2020 Cuota

Antiguedad: 2

Grupo @
En testimonio de lo acordado se firma este contrato en:
EL ASEGURADO

s

4,978.65 Débito automatico:

Cuota sde

1 INDIVIDUAL

INICIAL:

MANTA

680377

NINGUNO
2,489.32 c/u vencimiento mensual

ESTE FORMULARIO ES UN AVISO DE COBRO
Todo pago debe ser girado Gnicamente a nombre d
su comprobante de pago.

a 30 DE Abril

e ASEGURADORA DEL SUR C.A. Exija

DE 2019

ORIGINAL

il

}s@ur C.A

Elab. por
ESTEFIE

NOTA La Superintendencia de Bancos asigné a la presente carafilael fiimero 37655,del 21 de noviembre de 2014

Fiel Copia del O

riginal

aseguradora del sur



CONTRIBUYENTE ESPECIAL RESOLUCION N 2239 DEL 07/05/96

aseguradora del sur No. de
Emisidn: EMISION NORMAL
R.U.C.: 0190123626001 Ambiariac PRODVCCON '
MATRIZ: ECUADOR - QUITD
AV. DE LOS NARANJDS N44-463 ¥ AZUCENAS
EDASEGURADORA DEL SUR CA. (MANTA) |
FEX. 593(2) 2007500 101 30123626001 15

FAX 593(2) 2467983 - 2241452

FACTURA N°. 010-001-000003899

Fecha: MAHTA, Mayo 112019

- N\
CLIENTE: EMPRESA PUBLICA CANTOMNAL DE AGLA R.UCICL: 1360064440001
DIRECCION: AVEMIDA 4 Y CALLE 7Y 8 TELEFONG: 5621300 - 999095993

p J’

4 N ((Re: BAG378 k.

CONCEPTO VALORES
RAMO: WH
PRIMA 21362 58 POLIZA No: B70245
SCVS 747 60 CLASE: POLI
ANEXD: o
DERECHOS EMISION 800
AGENTE: VW - BANCHE Z BUSTOS
S SOCIAL CAMPESING 10681 WILSON SALVADOR
VALOR ASEGURADD 58217300
S J
e ™
SUBTOTAL 12 % 22226.08 Su valor a pagar es la CANTIDAD de:
A il 266749 VEINTE Y GUATRO ML OCHOCIENTOS NOVENTA
TOTAL TARGTIT
ks 4 kP VALOR  PLAZO TIEMPO
OTROS CON 248933 8 dias
UTILIZACION DEL ]
\ SISTEMA FINANCIERC

www_aseguradoradelsur.com.ec



NO TIENE LOGO

-
RU.C.: 1360064440001

COMPROBANTE DE RETENCION
Mo, DD1-001-DDOOOSEH1

HUMERC DE AUTORIZAGION

01052018071 360064440001 2001001 000005691 1234567811

FECHA ¥ HORA DE

AUTORIZAGION 08/05/2019 08:30:42

g ™

EMPRESA PUBLICA CANTONAL DE AGUA POTABLE,

ALCANTARILLADO, MANEJO PLUVIAL Y DEPURACION DE RESIDUOS 3

LIQUIDOS EF AGUAS DE MANTA VBN E PRODUCCION

EMISION HORMAL
Direcoidn Matnz: Calle: AVEMIDA 4 Humero: SH Inferseccaon: CALLE 7
¥ & Referencia: FRENTE AL BANCO DEL AUSTRO'Y
A LA EMPRESA ELECTRICA, L AVE DE ACCESO
Diraccidn Sucursal:
OBLIGADO A LLEVAR CONTABILIDAD 3l .
0105201907 1360064440001 2001 001000005691 123456 7811
M AN Iy
Rardn Social / Nombres y Apellidos: ASEGURADORA DELSUR CA.
i jon (190123626001
Fecha 01052019
% Fecha Emision Eerrcicio Base Imponible para Porcentaje £
Comprobante Humero Facal la Relencion Impuesto Retencion Valor Retenido
FACTURA 0100010000038 1012015 052019 213626 Impuesto a la Renta 10 2138
FACTURA 1000100000381 10612018 052019 2667.13 A 200 53343
Informacion Adicional
Informacion Adicienal

Direcridn: ED. ASECURADCRADEL SUR C A (MANTA)

Tekfono: 052397500

Emnail sotalinj{@asegsur com sc




ASEGURADORA DEL SUR C.A. en adelante "la compaiiia” en vi
nombrado aqui, en adelante "El Asegurado”, contra pérdidas ylo daf
la Superintendencia de Bancos con Resolucion No. SBS-INSP-2006-
particulares y especiales, teniendo prelacion las ultimas E%glﬁﬁ@f‘ﬁ*ﬁe[ sur

olicitud formulada por el interesado, asegura al
, de acuerdo a las condiciones generales aprobadas por
82 de octube 6 del 2006, Registro No. 27686 ,

Emitido en: PORTOVIEJO Av. Manabi y Granda Centeno. Teléfono: (5)2563669
Emisién: 26/05/2021 Agente: 1080 Teléfono: (5)2626503
RAMO DOCUMENTO POLIZA NUMERO CERTIFICADO
MULTIRIESGO POLIZA 1099548 0
VIGENCIA DEL DOCUMENTO RENOVACION REFERENCIA
DESDE LAS 12H00 DE HASTA LAS 12H00 DE PLAZO SUMA ASEGURADA
25/05/2021 25/04/2022 335 USD 188.505.649,98
SOLICITANTE: HOSPITAL DE ESPECIALIDADES PORTOVIEJO TELF: CEL: 0995763881
DIRECCION: ANDRES DE VERA 15 DE ABRIL SN RUC/CED: 1360086920001 PORTOVIEJO
ASEGURADO: HOSPITAL DE ESPECIALIDADES PORTOVIEJO TELF: CEL: 0995763881
DIRECCION: ANDRES DE VERA 15 DE ABRIL SN RUC/CED: 1360086920001 PORTOVIEJO
RIESGO ASEGURADO: Segun Condiciones particulares
CLAUSULAS QUE INTEGRAN ESTE CONTRATO: Segun Condiciones particulares
Prima Imp.Super.Bancos Derechos Emision S.Social Campesino Otros
523.683,32 18.328,92 9,00 261842 0,00
LV.A Compensacion Solidaria Financimiento Total Moneda
65.356,76 0.00 0,00 609.996,42 DOLARES
SON: SEISCIENTOS NUEVE MIL NOVECIENTOS NOVENTA Y SEIS DOLARES CON 42/100 Ctvs.
FORMA DE PAGO: Aviso/Contado CONTADO: Débito automatico:
CREDITO cuota(s) de ¢/u vencimiento mensual
DESDE: HASTA:
ESTE FOMULARIO ES UN AVISO DE COBRO
Todo pago debe ser girado unicamnete a nombre de ASEGURADORA DEL SUR C.A. Exija su comprobante de
pago.
06 ESPE '
£ 3
En testimonio de lo acordado se firl p:s”(; contrato en: , PORTOVIEJO a 26 DE MAYO DE 2021
"5:' { MINISTERIC o e n =
ASEGUR 2 OE SALUDFSEESTrn 4 LA ASEGURADORA
1]
& COPIA

NOTA: La Superintendencia de Bancos asigné a la presente caratula el numero 37655 del 21 de noviembre de 2014

www.aseguradoradelsur.com.ec



ASEGURADORA DEL SUR C.A. en adelante "la compani de la solicitud formulada por el interesado, asegura al
nombrado aqui, en adelante "El Asegurado”, contra pérdidas y/ofdafios, de acuerdo a las condiciones generales aprobadas por
la Superintendencia de Bancos con Resolucion SBS-INS-2001-251 de Septiembre 13 del 2001 particulares y especiales.

teniendo prelacion las ultimas sobre las primeras. aseguradora del sur
Emitido en: PORTOVIEJO Av. Manabi y Granda Centeno. Teléfono: (5)2563669
Emisién: 26/05/2021 Agente: 1080 Teldfonoe: (312025503
RAMO DOCUMENTO POLIZA NUMERO CERTIFICADO
RESPONSARBILIDAD CIVIL POLIZA 1099570 0
VIGENCIA DEL DOCUMENTO RENOVACION REFERENCIA
DESDE LAS 12H00 DE HASTA LAS 12H00 DE PLAZO SUMA ASEGURADA
25/05/2021 25/04/2022 335 USD 1.000.000,00
SOLICITANTE: HOSPITAL DE ESPECIALIDADES PORTOVIEJO TELF: CEL: 0995763881
DIRECCION: ANDRES DE VERA 15 DE ABRIL SN RUC/CED: 1360086920001 PORTOVIEJO
ASEGURADO: HOSPITAL DE ESPECIALIDADES PORTOVIEJO TELF: CEL: 0995763881
DIRECCION: ANDRES DE VERA 15 DE ABRIL SN RUC/CED: 1360086920001 PORTOVIEJO
RIESGO ASEGURADO: Segun Condiciones particulares
CLAUSULAS QUE INTEGRAN ESTE CONTRATO: Segun Condiciones particulares
Prima Imp.Super.Bancos Derechos Emision S.Social Campesino Otros
8.000,00 280,00 9,00 40,00 0.00
LV.A Compensacion Solidaria Financimiento Total Moneda
999,48 0,00 0.00 9.328,48 DOLARES

SON: NUEVE MIL TRESCIENTOS VEINTIOCHO DOLARES CON 48/100 Ctvs.

FORMA DE PAGO: Aviso/Contado CONTADO: Débito automatico:
CREDITO cuota(s) de c/u vencimiento mensual
DESDE: HASTA:

ESTE FOMULARIO ES UN AVISO DE COBRO
Todo pago debe ser girado Ginicamente a nombre de ASEGURADORA DEL SUR C.A. Exija su comprobante de

pago.
ﬂ_sr-’g
Vs c,(;{

' 4 3
En testimonio de lo acordado se firma es}e@rato en:

e ..
A %} @% DE SA LE._EDE‘_U BLICA g;,
ASEGURDPO W= "GERENCIA

TOVIEJO a 26 DE MAYO DE 2021

LA ASEGURADORA

COPIA

NOTA: La Superintendencia de Bancos asigné a la presente caratula el nimero 37655 del 21 de noviembre de 2014

www.aseguradoradelsur.com.ec



ASEGURADORA DEL SUR C.A. en adelante "la compaiiia" e de la solicitud formulada por el interesado, asegura al
nombrado aqui, en adelante "El Asegurado”, contra pérdidas ylof dafos, de acuerdo a las condiciones generales aprobadas por

la Superintendencia de Bancos con Resolucion particulares y especiales, teniendo prelacién las ultimas sobre las primeras.
aseguradora del sur

Emitido en: PORTOVIEJO Av. Manabi y Granda Centeno. Teléfono: (5)2563669
Emision: 26/05/2021 Agente: 1080 Teléfono: (5)2626503
RAMO DOCUMENTO POLIZA NUMERO CERTIFICADO
FIDELIDAD POLIZA 1099554 0
VIGENCIA DEL DOCUMENTO RENOVACION REFERENCIA
DESDE LAS 12H00 DE HASTA LAS 12H00 DE PLAZO SUMA ASEGURADA
25/05/2021 25/04/2022 335 USD 1.644.543,97
SOLICITANTE: HOSPITAL DE ESPECIALIDADES PORTOVIEJO TELF: CEL: 0995763881
DIRECCION: ANDRES DE VERA 15 DE ABRIL SN RUC/CED: 1360086920001 PORTOVIEJO
ASEGURADO: HOSPITAL DE ESPECIALIDADES PORTOVIEJO TELF: CEL: 0995763881
DIRECCION: ANDRES DE VERA 15 DE ABRIL SN RUC/CED: 1360086920001 PORTOVIEJO
RIESGO ASEGURADO: Sequn Condiciones particulares
CLAUSULAS QUE INTEGRAN ESTE CONTRATO: Sequn Condiciones particulares
Prima Imp.Super.Bancos Derechos Emision S.Social Campesino Otros
13.156,35 460,47 9,00 65,78 0.00
LV.A Compensacién Solidaria Financimiento Total Moneda
1.642,99 0,00 0,00 15.334,60 DOLARES

SON: QUINCE MIL TRESCIENTOS TREINTA Y CUATRO DOLARES CON 60/100 Ctvs.

FORMA DE PAGO: Aviso/Contado CONTADO: Débito automatico:
CREDITO cuota(s) de c/u vencimiento mensual
DESDE: HASTA:

ESTE FOMULARIO ES UN AVISO DE COBRO
Todo pago debe ser girado inicamente a nombre de ASEGURADORA DEL SUR C.A. Exija su comprobante de
pago.

En testimonio de lo acordado se firma este ; PORTOVIEJO a 26 DE MAYO DE 2021

— @)
MINST E*.:‘E',bp(_lﬁ'_lm (o)
E Sk w0

DE SALY

LA ASEGURADORA

COPIA

NOTA: La Superintendencia de Bancos asigné a la presente caratula el nimero 37655 del 21 de noviembre de 2014

www.aseguradoradelsur.com.ec



ASEGURADORA DEL SUR C.A. en adelante "la compania" en
nombrado aqui, en adelante "ElI Asegurado”, contra pérdidas y/o [dafos, de acuerdo a las condiciones generales aprobadas por
la Superintendencia de Bancos con Resolucion SBS-INSP-2007-201 de junio 20 del 2007 particulares y especiales, teniendo
prelacion las ultimas sobre las primeras. aseguradora del sur

de la solicitud formulada por el interesado, asegura al

Emitido en: PORTOVIEJO Av. Manabi y Granda Centeno. Teléfono: (5)2563669
Emision: 26/05/2021 Agente: 1080 Teléfono: (5)2626503
RAMO DOCUMENTO POLIZA NUMERO CERTIFICADO
VEHICULOS POLIZA 1099565 0
VIGENCIA DEL DOCUMENTO RENOVACION REFERENCIA
DESDE LAS 12H00 DE HASTA LAS 12H00 DE PLAZO SUMA ASEGURADA
25/05/2021 25/04/2022 335 UsSD 17.510,99
SOLICITANTE: HOSPITAL DE ESPECIALIDADES PORTOVIEJO TELF: Cel: 0995763881
DIRECCION: ANDRES DE VERA 15 DE ABRIL SN RUC/CED: 1360086920001 PORTOVIEJO
ASEGURADO: HOSPITAL DE ESPECIALIDADES PORTOVIEJO TELF: Cel: 0995763881
DIRECCION: ANDRES DE VERA 15 DE ABRIL SN RUC/CED: 1360086920001 PORTOVIEJO
RIESGO ASEGURADO: Segun Condiciones particulares
CLAUSULAS QUE INTEGRAN ESTE CONTRATO: Segun Condiciones particulares
Prima Imp.Super.Bancos Derechos Emision S.Social Campesino Otros
437,77 15,32 1.00 2,19 0,00
LV.A Compensacién Solidaria Total Moneda
54,75 0,00 511,04 DOLARES
SON: QUINIENTOS ONCE DOLARES CON 04/100 Ctvs.
FORMA DE PAGO: Aviso/Contado CONTADO: Débito automatico:
CREDITO cuota(s) de c/u vencimiento mensual
DESDE: HASTA:

ESTE FOMULARIO ES UN AVISO DE COBRO
Todo pago debe ser girado tinicamente a nombre de ASEGURADORA DEL SUR C.A. Exija su comprobante de

pago.
En testimonio de lo acordado se firma este contrato en: PORTOVIEJO a 26 DE MAYO DE 2021
ASEGURA Q"’r ‘Q} LA ASEGURADORA
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NOTA: La Superintendencia de Bancos asigno a la presente caratula el nimero 37655 del 21 de noviembre de 2014
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ASEGURADORA DEL SUR C.A. en adelante "la compafia" en virtud de la solicitud formulada por el interesado, asegura al
nombrado aqui, en adelante "El Asegurado", contra pérdidas y/o dafios, de acuerdo a las condiciones generales aprobadas por
la Superintendencia de Bancos con Registro No. 37968 INSP-DCTS-2015-1007 del 13 de abril 2015

Emitido en: PORTOVIEJO Av. Manabi y Granda Centeno. Teléfono: (5)2563669
Emision: 10/09/2021 Agente: 871 Teléfono: (5)2626503
RAMO DOCUMENTO POLIZA NUMERO CERTIFICADO
ACCIDENTES PERSONALES POLIZA 1107136 0
VIGENCIA DEL DOCUMENTO RENOVACION REFERENCIA
DESDE LAS 12H00 DE HASTA LAS 12H00 DE PLAZO SUMA ASEGURADA
09/07/2021 09/07/2022 365 USD 24.479.200,00
SOLICITANTE: UNIVERSIDAD TECNICA DE MANABI TELF: 0052636923 CEL: 0982419284
DIRECCION: AV URBINAY CHE GUEVARA SN ,Dpto. , Piso0, RUC/CED: 1360002090001 PORTOVIEJO
ASEGURADO: UNIVERSIDAD TECNICA DE MANABI TELF: 0052636923 CEL: 0982419284
DIRECCION: AV URBINAY CHE GUEVARA SN ,Dpto. , Piso0, RUC/CED: 1360002090001 PORTOVIEJO
RIESGO ASEGURADO: Segun Condiciones particulares
CLAUSULAS QUE INTEGRAN ESTE CONTRATO: Segun Condiciones particulares
Prima Imp.Super.Bancos Derechos Emision S.Social Campesino Otros
42.840,00 1.499,40 9,00 214,20 0,00
I.V.A Compensacion Solidaria Financimiento Total Moneda
0,00 0,00 0,00 44.562,60 DOLARES

SON: CUARENTA Y CUATRO MIL QUINIENTOS SESENTA Y DOS DOLARES CON 60/100 Ctvs.

FORMA DE PAGO: Aviso/Contado CONTADO: Débito automatico:
CREDITO cuota(s) de
DESDE: HASTA:

c/u vencimiento mensual

ESTE FOMULARIO ES UN AVISO DE COBRO
Todo pago debe ser girado unicamente a nombre de ASEGURADORA DEL SUR C.A. Exija su comprobante de
pago.

En testimonio de lo acordado se firma este contrato en: PORTOVIEJO a 10 DE SEPTIEMBRE DE 2021

ASEGURADO LA ASEGURADORA

ORIGINAL

NOTA: La Superintendencia de Bancos asigno a la presente caratula el nUmero 37655 del 21 de noviembre de 2014




ASEGURADORA DEL SUR C.A. en adelante "la compafia" en virtud de la solicitud formulada por el interesado, asegura al
nombrado aqui, en adelante "El Asegurado", contra pérdidas y/o dafios, de acuerdo a las condiciones generales aprobadas por

la Superintendencia de Bancos con Registro No. 37968 INSP-DCTS-2015-1007 del 13 de abril 2015

Emitido en: IBARRA Victoria Castelo Chiriboga 657 y Galo Plaza Lasso. Teléfono: (6)2630920
Emisién: 20/12/2021 Agente: 1080 Teléfono: (6)2630868
RAMO DOCUMENTO POLIZA NUMERO CERTIFICADO
ACCIDENTES PERSONALES POLIZA 1115620 0
VIGENCIA DEL DOCUMENTO RENOVACION REFERENCIA
DESDE LAS 12H00 DE HASTA LAS 12H00 DE PLAZO SUMA ASEGURADA
20/12/2021 11/03/2023 446 USD 6.864.000,00
SOLICITANTE: UNIVERSIDAD DE INVESTIGACION DE TECNOLOGIA EXI TELF: 0062999130 CEL: 0999999999

DIRECCION: HACIENDA SAN JOSE'Y ,Dpto. , Piso0, RUC/CED: 1768176820001 IBARRA
ASEGURADO: UNIVERSIDAD DE INVESTIGACION DE TECNOLOGIA EXP TELF: 0 062999130 CEL: 0999999999
DIRECCION: HACIENDA SAN JOSE Y ,Dpto. , Piso0, RUC/CED: 1768176820001 IBARRA
RIESGO ASEGURADO: Segun Condiciones particulares
CLAUSULAS QUE INTEGRAN ESTE CONTRATO: Segun Condiciones particulares
Prima Imp.Super.Bancos Derechos Emision S.Social Campesino Otros

17.611,63 616,41 9,00 88,06 0,00
I.V.A Compensacion Solidaria Financimiento Total Moneda

0,00 0,00 0,00 18.325,10 DOLARES

SON: DIECIOCHO MIL TRESCIENTOS VEINTICINCO DOLARES CON 10/100 Ctvs.

FORMA DE PAGO: Aviso/Contado CONTADO: Débito automatico:
CREDITO cuota(s) de c/u vencimiento mensual
DESDE: HASTA:

ESTE FOMULARIO ES UN AVISO DE COBRO
Todo pago debe ser girado unicamente a nombre de ASEGURADORA DEL SUR C.A. Exija su comprobante de
pago.

En testimonio de lo acordado se firma este contrato en: IBARRA a 20 DE DICIEMBRE DE 2021

ASEGURADO LA ASEGURADORA

ORIGINAL

NOTA: La Superintendencia de Bancos asigno a la presente caratula el nUmero 37655 del 21 de noviembre de 2014
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