- EEEum POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO PARTICULAR
ESTRDO S.A.
' NIT. 860.009.578-6 PARTICULAR
CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL CoD.SUC NO.POLIZA ANEXO
CARTAGENA CARTAGENA 75 75-45-101052737 0
FECHA EXPEDICION VIGENCIA DESDE ALAS ~ VIGENCIA HASTA ALAS
DIA  MES ANO | DIA MES  ANO HORAS | DIA MES ANO | HORAS TIPO MOVIMIENTO
2023 19 | 09 | 2023 00:00 31 | 03 | 2024 23:59 | EMISION ORIGINAL
DATOS DEL TOMADOR | GARANTIZADD
ggg"lif'f O RAZON CARTAGENA DE INDIAS CONVENTION AND VISITORS BUREAU- CICAVB IDENTIFICACION NIT: 806.003.819-2
-DIRECCION SEC CIELO MAR ANILLO VIAL HOTEL LAS AMERICAS CR 9 22 263 |CIUDAD: CARTAGENA, BOLIVAR |TELEFONO: 670006
DATOS DEL ASEGURADOC | BENEFICIARIO
SEGURADO / . .
ErER o: CORPORACION TURISMO CARTAGENA DE INDIAS |IDENTIFICAC|ON NIT: 806.010.043.3
IRECCION: CENTRO AV BLAS DE LEZO MUELLE DE LA BODEGUITA P-2 CIUDAD: CARTAGENA, BOLIVAR TELEFONO 6550211
DICIONAL:

OBJETD DEL SEGURD

CON SUJECI ON A LAS CONDI Cl ONES GENERALES DE LA POLI ZA QUE SE ANEXAN E- CU-002A REDI' S FEBRERO 2013, QUE FORMAN PARTE | NTEGRANTE DE LA M SMA Y QUE EL
ASEGURADO Y EL TOVADOR DECLARAN HABER RECI BI DO Y HASTA EL LiM TE DE VALOR ASEGURADO SENALADO EN CADA AMPARO, SEGURCS DEL ESTADO S. A., GARANTI ZA:

GARANTI ZAR EL PAGO DE LOS PERJUICI GS DERIVADOS POR EL | NCUMPLIM ENTO DE LAS OBLI GACI ONES ADQUI RIDAS POR PARTE DEL AFI ANZADO, NMEDI ANTE CONTRATO No.
CTCl - CD- 054- 2023 QUE TI ENE COMO OBJETO CONVENI O DE ASOCI ACI ON ENTRE LA CORPORACI ON TURI SMO CARTAGENA DE | NDI AS Y CARTAGENA DE | NDI AS CONVENTI ON AND
VI SI TORS BUREAU PARA LA PROMOCI ON DEL TURI SMO M CE DE CARTAGENA DE I NDIAS A NI VEL NACI ONAL E | NTERNACI ONAL

NUMERO DE PROCESO, CTCl - CD- 054- 2023

AMFAROS
RIESGO. CONVENI OS DE ASOCI ACI ON, COOPERACI ON O COFI NANCI ACI ON
AVPARCS VI GENCI A DESDE VI GENCI A HASTA SUMA ASEG ACTUAL
gl CUVPLI M ENTO 19/ 09/ 2023 31/ 03/ 2024 $52, 887, 894. 00
SALARI OS5 Y PRESTACI ONES SOCI ALES 19/ 09/ 2023 31/ 03/ 2024 $17, 629, 298. 00
| CALI DAD DEL SERVI CI O 19/ 09/ 2023 31/ 03/ 2024 $35, 258, 596. 00
ACLARACIOMNES
| GASTOS EXPEDICION IVA TOTAI A PAGAR VALOR ASEGURADO TOTAL Pl AN DE PAGO
$ *****553,772.00 $ ***++x20,000.00 $ ****+109,016.00 $ Fxkkakkaik682,789.00 §$ ¥+105,775,788.00 CONTADO
INTERMEDWARID DISTRIBUCICH COAZEBURD
NOMESE CLAVE % DE PART. MOAERE COMPAR LA % PART. VALOR ASEGURADO

AGENCI A COLOCADORA DE SEGURCS AMPAR 184480 100. 00

QUEDA EXPRESAMENTE CONVENIDO QUE LAS OBLIGACIONES DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. SE REFIERE UNICAMENTE AL OBJETO Y OBSERVACIONES DE LA(S)
GARANTIA(S) QUE SE ESPECIFICAN EN ESTE CUADRO.

NOTA: SEGUROS DE ESTADO S.A SE RESERVA EL DERECHO DE REVISAR Y HACER ACOMPANAMIENTO AL RIESGO ASUMIDO DURANTE LA VIGENCIA DE LA PRESENTE
POLIZA, POR LO TANTO EL ASEGURADOR COMO EL TOMADOR, PRESTARAN SU COLABORACION
PARA EFECTOS DE NOTIFICACIONES LA DIRECCION DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. ES CARRERA 8 NO 34-62 PISO 8 - TELEFONO: 6601144 - CARTAGENA

DE COLOMERA

SUPERINTENDENCLE FIMARCERA I

VIGILADO

FIRMA TOMADOR

] USTED PUEDE CONSULTAR ESTA POLIZA EN WWW.SEGUROSDELESTADO.COM OFICINA PRINCIPAL: CALLE 83 NO 19-10 TELEFONO: 601-2186977, 601-6019330 VANESSABENEDETTI




- EEEUM POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO PARTICULAR
. ESTADO S A
NIT. 860.008.578-5 PARTICULAR
CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL COD.SUC NO.POLIZA ANEXO
CARTAGENA CARTAGENA 75 75-45-101052737 0

FECHA EXPEDICION ~VIGENCIA DESDE ALAS ~VIGENCIA HASTA ALAS

DiA  MES  ANO DIA  MES ANO | HORAS | DIA  MES ANO | HORAS TIPO MOVIMIENTO

06 | 10 | 2023 19 | 09 | 2023 00:00 31 | 03 | 2024 23:59 | EMISION ORIGINAL

DATOS DEL TOMADOR | GARANTIFADD
CARTAGENA DE INDIAS CONVENTION AND VISITORS BUREAU- CICAVB

NOMBRE O RAZON
SOCIAL

DIRECCION: SEC CIELO MAR ANILLO VIAL HOTEL LAS AMERICAS CR 9 22 263

|IDENTIFICACION NIT: 806.003.819-2

|CIUDAD: CARTAGENA, BOLIVAR |TELEFONO: 6700060

DATOS DEL ASEGURADD I BENEFICIARID
CORPORACION TURISMO CARTAGENA DE INDIAS

#ASEGURADO /
BENEFICIARIO:

®D|RECCION: CENTRO AV BLAS DE LEZO MUELLE DE LA BODEGUITA P-2

IDENTIFICACION NIT: 806.010.043-3

CIUDAD: CARTAGENA, BOLIVAR TELEFONO 6550211

#IADICIONAL:
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Papos con convenio

*Mo aplica para transferancia:

Bancode Bogotda ( Seguros del Estado 5.A Cuenta Corriente D0B465445

———
Grupo . g
Bancolombia Seguros del Estado 5.A Cuenta Convenio 47189
b -
VALOR PRIMA NETA GASTOS EXPEDICION IVA TOTAL A PAGAR VALOR ASEGURADO TOTAL PLAN DE PAGO
§$ #+553,772.00 $ *#+++20,000.00 $ **++109,016.00 § w682 789.00 § #orx105,775,788.00 CONTADO
INTERNMEDIARID B TRIBUCION COW B EDURID
MNOMERE CLAVE % DE PART. MOMERE COMPAR 4 % PART. WALOR ASEGURMNDD
AGENCI A COLOCADORA DE SEGURCS AMPAR 184480 100. 00

UEDA EXPRESAMENTE CONVENIDO QUE LAS OBLIGACIONES DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. SE REFIERE UNICAMENTE AL OBJETO Y OBSERVACIONES DE LA(S) GARANTIA(S) QUE SE
SPECIFICAN EN ESTE CUADRO.

% OTA: SEGUROS DE ESTADO S.A SE RESERVA EL DERECHO DE REVISAR Y HACER ACOMPANAMIENTO AL RIESGO ASUMIDO DURANTE LA VIGENCIA DE LA PRESENTE F’OLIZA, PORLO
= 'ANTO EL ASEGURADOR COMO EL TOMADOR, PRESTARAN SU COLABORACION

;i ARA EFECTOS DE NOTIFICACIONES LA DIRECCION DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. ES CARRERA 8 NO 34-62 PISO 8 - TELEFONO: 6601144 - CARTAGENA
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