POLIZA DE SEGURO DE RESPONSABILIDAD CIVIL
EXTRACONTRACTUAL VEHICULOS DE SERVICIO PUBLICO

PASAJEROS
COLECTIVA PASAJEROS
Expedida en: Sucursal Expedidora Cod. Sucursal Punto de Venta Cod. Punto | Ramo | No.Poliza No. Grupo
MEDELLIN MEDELLIN G5 NINGLIMNG 1] ao 65-30-101000551 [v]
Clase de No. De Fecha Expedicion Vigencia Mo de Dias
Anexo Desde las 24 horas del Hasta las 24 horas del
EMISION ORIGIMAL Dia Mes Afo Dia Mes Ao Dia Mes Afio 5
[v] 05 D2 2025 og oz 20258 o8 oz 202
DATOS DEL TOMADOR
Hombre : INTEGRALTRANS GROUP SAS |Iclerr|:iﬁcaci&n:9ﬂ1.ﬂ2ﬂ.334—1

Direccion : CALLE 38 638 47 | Ciudad : MEDELLIN, ANTIOQULA |TEIéﬂ:|nD: 4488633

DATOS DEL ASEGURADO

Asegurado : ORTEGA VAN, DARIO ‘Il:len‘tiﬁcaciéﬂ 1 1014.218.878

Direccion : CR 80 C MRO. 33 - 11 | Ciudad : MEDELLIN ANTIOZULA |TEIél‘or|D: 6044430633

DATOS DEL BENEFICIARIO

| Beneficiario - TERCEROS AFECTADOS O LOS DE LEY

DETALLE DE COBERTURAS

DESCRIPCION DEL VEHICULO

ITEN: 14 FLACHR: HMSETZ CLAEE: FICK OP MARCH: FOTON EERVICICO: FUBLICO MODELD: Z0325
HAEIS: LNAVIMAEBEUZ02415 MOTOR: RO11EEZ Ko FRAERJEROE: & TRAYECTCO: ESEPECIAL
AMUAROE VALOE AEBECURADC DEDUCIELEE
i MNIHIMO

DANOS A BIENES DE TERCEROS 100 SHMLV 10.0 % 1.0 SMMLV

MUOERTE 0 LESIONES CORPORALES A UMA PERSOHA 100 SHMLV

MUOERTE 0 LESIONES CORPORALES A DO3 O MAS PERSONAS 200 SHMLV

AMPARD DE PROTECCION PATRIMONIAL SI AMPARR

AMPARD DE ASISTENCIA JURIDICA EN FROCE3D CIVIL SI AMPARA

AMPARD DE ASISTENCIA JURIDICA EN FROCESD PENAL SI AMPARR

AMPARD DE PERJUICIOS MORALES SI AMPARK

AMPARD DE LUCRO CESANTE DEL TERCERD AFECTADD SI AMPARR




POLIZA DE SEGURO DE RESPONSABILIDAD CIVIL
EXTRACONTRACTUAL EN EXCESO SERVICIO PUBLICO PASAJEROS

COLECTIVA PASAJEROS
Expedida en: Sucursal Expedidora Cod. Sucursal Punto de Venta Cod. Punto | Ramo | No.Poliza No. Grupo
MEDELLIN MEDELLIN lici] NINGUMND a 3z 65-32-101000302 [v]
Clase de No. De Fecha Expedicion Vigencia Mo de Dias
Documento Anexo Desde las 24 horas del Hasta las 24 horas del
EMISION ORIGIMNAL Dia Mesz Ao Dia WMes Afio Dia Mes Afo 88
¥] o5 D2 2025 oB 0z 2025 o8 oz 2026
DATOS DEL TOMADOR
Mombre : INTEGRALTRANS GROUP S A S | Identificacion - 901.020.834-1
Direccion : CALLE 38 638 47 | Ciudad : MEDELLIN. ANTICGLUIA |Teléfuno: 4439633
i DATOS DEL ASEGURADO

Asegurado 1 ORTEGA VAN, DARID Identificacidn © 1014.216.978
Direccion : CR S0 C NROD. 33 -11 | Ciudad : MEDELLIN ANTIOQUILA, |Telél‘onc»: 60444808633

DATOS DEL BENEFICIARIO

| Beneficiario - TERCERQOS AFECTADOS O LOS DE LEY

DETALLE DE COBERTURAS

DESCRIPCION DEL VEHICOLO

ITEN: 14 PLACA: HMIETZ CLAEE: FICK OF MRRCHR: FOTON EERVICIC: FUOBLIOCO MODELD: Z0D325
HAEIS: LNAVIMAEBEUZ0241% MOTOR: RO116elX Ko PRERJEROE: 5 TRRYECTO: EEPECIAL
AMPRRECE VALOR AEECURADC DEDUCIBLEE
i HNIRIMOD
DANOS A BIEMES DE TERCEROS 60 EMMLV
MUERTE O LESIONES CORPORALES A UMA PERSONA 60 EMMLV
MUERTE O LESIONES CORPORALES A DO2 O MAS PERSONAS 120 SHMMLV
AMPARD DE PROTECCION PATRIMONIAL SI AMPARRA
ASISTENCIA JURIDICA EN PROCESD CIVIL Y PENMAL SI AMPARA
AMPARQ DE PERJUICIOS MORALES SI AMPARA

AMPARC DE LUCRO CESANTE DEL TERCERD AFECTADD SI AMPARA




POLIZA DE SEGURO DE RESPONSABILIDAD CIVIL CONTRACTUAL
PARA VEHICULOS DE SERVICIO PUBLICO PASAJERDS

COLECTIVA PASAJEROS
Expedida en: Sucursal Expedidora Cod. Sucursal Punto de Venta Cod. Punto | Rame | No.Poliza Mo. Grupo
MEDELLIN MEDELLIN 53] NIMGLIMO 1] k=3 | 65-31-101000575 0
Clase de No. De Fecha Expedicion Vigencia Mo de Dias
Documento Anexc Desde las 24 horas del Hasta las 24 horas del
EMISION ORIGIMAL Dia Mes Ao Dia Mes Afio Dia Mes Afio 5
D o5 D2 2025 oB 0z 2025 08 o2 2026
DATOS DEL TOMADOR
Mombre : INTEGRALTRANS GROUP SA S | Identificacicn - 201.020.824-1
Direccion : CALLE 38 638 47 | Ciudad : MEDELLIN, ANTIOQUIA |Teléfuncr: 4489633
i DATOS DEL ASEGURADO

Asegurado : ORTEGA VAN, DARICO Identificacion : 1014.216.978
Direccion : CR 80 C NRO. 33 - 11 | Ciudad : MEDELLIM ANTIOZULA |Telél‘ono: 5044488633

DATOS DEL BENEFICIARIO

| Beneficiario : PASAJEROS OCUPANTES DEL VEHICULO O LOS DE LEY

DETALLE DE COBERTURAS

DESCRIPFCION DEL VEHICULO

ITEN: 14 FLACR: NMIETZ CLAEE: FICK OP MARCAR: FOTON EERVICIO: FUOBLIOCO MOODELD: Z0D325
HAEIS: LNAVIMAEBETZ0241% MOTOR: RO11EEZ ¥o FREAJEROE: & TRAYECTO: ESPECIAL
AMPRREOS VALOE AEECURADC CEDUCIBLEE
i MNIHIMO
MUERTE ACCIDENTAL 100 SMMLV
INCAPACIDAD PEFMANENTE 100 SMMLV
INCAFACIDAD TEMPORAL 100 SMMLV
GASTOS MEDICOS 100 SMMLV
AMPARD DE PROTECCION PATRIMONIAL SI AMPARR
AMPARD DE ASISTENCIA JURIDICA EN FROCE2D CIVIL SI AMPARR
AMPARD DE ASISTENCIA JURIDICA EN FROCEZD PEMAL SI AMPARR
AMPARD DE PERJUICIOS MORALES SI AMPARR
AMPARD DE LUCRO CESANTE DEL PASAJERD AFECTADO SI AMPARR

AMPARD AL CONRDUCTOR SI AMPARR




POLIZA DE SEGURO DE RESPONSABILIDAD CIVIL CONTRACTUAL
EN EXCESO SERVICIO PUBLICO PASAJERODS

COLECTIVA PASAJEROS
Expedida en: Sucursal Expedidora Cod. Sucursal Punto de Venta Cod. Punto | Ramo | No.Poliza No. Grupo
MEDELLIM MEDELLIN lici] MNINGUND a 33 65-33-101000301 [v]
Clace de No. De Fecha Expedicion Vigencia Mo de Dias
Anexo Desde las 24 horas del Hasta las 24 horas del
EMISION ORIGIMAL Dia Mes Afo Dia Mes Ao Dia Mes Afo 05
[v] 0s 02 2025 og oz 20258 o8 oz 2026
DATOS DEL TOMADOR
Hombre : INTEGRALTRAMNS GROUP S A S | Identificacion - 901.020.834-1

Direccion : CALLE 38 638 47

| Ciudad : MEDELLIM, ANTIOGQUILA

| Telfono - 4480833

Asegurado - ORTEGA VAN, DARIO

DATOS DEL ASEGURADO

Identificacion : 1014.218.978

Direccién : CR 80 C NRO. 33 - 11

| Ciudad : MEDELLIN ANTIOQULA

| Teléfono : G044432633

DATOS DEL BENEFICIARIO

| Beneficiario : PASAJEROS OCUPANTES DEL VEHICULD O

LOS DE LEY

DETALLE DE COBERTURAS

DESCRIFCION DEL VEHICULO

ITEM: 14  FLACA: WM& CLASE: FICK UF MARCA: FOTON SERVICIC: FPUBLICO MODELO: 2025
CHAEIS: LNAW MOTOR: RO11662 ¥o PASATEROS: & TRAYECTO: ESPECIAL
AMPARCE VALOR ASECURADC DEDUCTBLEE
% MINIMD
MUERTE ACCIDENTAL 60 SHMLV
INCAPACIDAD PERMANENTE 60 EMMLV
INCAPACIDAD TEMPOHAL 60 EMMLV
GASTOS MEDICOS 60 EMMLV
AMPARD DE PROTECCION PATRIMONIAL SI AMPARA
ASISTENCIA JURIDICA EN PROCESC CIVIL Y PENAL SI AMPARA
AMPARD DE PERJUICIOS MORALES SI AMPARA
AMPARD DE LUCRD CESANTE DEL PASAJERD AFECTADO SI AMPARA




