POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO ENTIDAD ESTATAL

e e DECRETO 1082 DE 2015
CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL COD.SUC NO.POLIZA ANEXO
BOGOTA, D.C. ANTIGUO COUNTRY 21 21-44-101377606 10
FECHA EXPEDICIQN VIGENCIA DESDE ALAS ~ VIGENCIA HASTA A LAS
= DIA MES ANO DIA MES ANO HORAS DIA MES ANO HORAS TIPO MOVIMIENTO
27 | 08 | 2025 11 | 07 | 2022 00:00 08 | 01 | 2029 23:59 ANEXO CAUSA PRIMA
CATOS DEL TOMADOR [ GARANTIZFADC

ggg/l&IEE O RAZON CONSORCIO ESTADIO EL SOL IDENTIFICACION NIT: 901.565.367-0
EDIRECCION: CR 14 NRO. 20 - 14 OF308B |CIUDAD: TUNJA, BOYACA |TELEFONO: 3155243784

DATOS DEL ASEGURADD ! BENEFICIARIO
MUNICIPIO DE SOGAMOSO | IDENTIFICACION NIT: 891.855.130-1

i \SEGURADO /
BENEFICIARIO:

IRECCION: CARRERA 11 NO. 15-10 CIUDAD: SOGAMOSO, BOYACA TELEFONO 7702040

ADICIONAL:

DOBJETO DEL SEGURD

# CON SUJECION A LAS CONDICIONES GENERALES DE LA POLIZA QUE SE ANEXAN ECU010B, QUE FORMAN PARTE INTEGRANTE DE LA MISMA Y QUE EL ASEGURADO Y EL
TOMADOR DECLARAN HABER RECIBIDO Y HASTA EL LIMITE DE VALOR ASEGURADO SENALADO EN CADA AMPARO, SEGUROS DEL ESTADO S.A., GARANTIZA:

GARANTIZAR EL CUMPLIMIENTO DEL CINTRATO No 20220400 CUYO OBJETO ES: CONSTRUCCION PRIMERA ETAPA DEL ESTADIO DEL SOL Y SU ESPACIO PUBLICO EN EL MUNICIPIO
i DE SOGAMOSO DEPARTAMENTO DE BOYACA.

AMFPAROS
RIESGO: CONSTRUCCION DE OBRAS CIVILES
o AMPAROS VIGENCIA DESDE VIGENCIA HASTA SUMA ASEG/ACTUAL SUMA ASEG/ANTERIOR

4| CUMPLIMIENTO DEL CONTRATO 11/07/2022 31/08/2026 $5,825,178,979.40 $4,325,953,963.70
PAGO DE SALARIOS, PRESTACIONES SOCIALES LEGALES E INDEMNIZACIONES 11/07/2022 31/08/2028 $5,825,178,979.40 $4,325,953,963.70

4 LABORALES
ESTABILIDAD Y CALIDAD DE LA OBRA SI AMPARA 5 ANOS, 0 MESES Y 1 DIAS * $11,650,357,958.80 $8,651,907,927.40
BUEN MANEJO Y CORRECTA INVERSION DEL ANTICIPO 11/07/2022 28/02/2026 $12,977,861,891.10 $12,977,861,891.10

ACLARACIONES

* ESTE AMPARO INICIA VIGENCIA UNA VEZ SE HA FINALIZADO LA EJECUCION DEL CONTRATO Y/O CON LA FIRMA DEL ACTA DE ENTREGA A SATISFACCION DEL MISMO
MEDIANTE EL PRESENTE ANEXO AJUSTA EL VALOR ASEGURADO DE LOS AMPAROS DE LA POLIZA, SEGUN OTROSI No.4 ADICION No.2, POR EL CUAL SE ADICIONA EL VALOR DEL
FREdMISMO EN CATORCE MIL NOVECIENTOS NOVENTA Y DOS MILLONES DOSCIENTOS CINCUENTA MIL CIENTO CINCUENTA Y SIETE PESOS M/CTE ($14.992.250.157,00)

M PARA UN TOTAL CINCUENTA Y OCHO MIL DOSCIENTOS CINCUENTA Y UN MILLONES SETECIENTOS OCHENTA Y NUEVE MIL SETECIENTOS NOVENTA Y CUATRO PESOS M/CTE
m ($58.251.789.794,00) . LOS DEMAS TERMINOS, CONDICIONES Y ESPECIFICACIONES CONTINUAN SIN MODIFICAR

| GASTOS EXPEDICION IVA TOTAL A PAGAR VALOR ASEGURADOTOTAL |  PILANDEPAGO |

$ **74,059,176.00 § ****++8,000.00 $ **14,072,763.00 § *rwrr88,139,939.00 $ ***36,278,577,808.70 CONTADO
INTERMEDUARID DR TRIBUCICH COAEEGURD
MOLBRE CLAVE i DE FART. MOMERE COMPARA 5 PR, WALDR ASEGURADD
BROKER SEGUROS Y FIANZAS LTDA CONSU 215307 100.00 NACIONAL DE SEGUROS S A COMPANIA DE SEGU 50.00 18,139,288,904.35

. QUEDA EXPRESAMENTE CONVENIDO QUE LAS OBLIGACIONES DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. SE REFIERE UNICAMENTE AL OBJETO Y OBSERVACIONES DE LA(S)
=1 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 CALLE 83 NO 19-10 - TELEFONO: 6-917963 - BOGOTA, D.C.
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POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO ENTIDAD ESTATAL

NIT. 860,008 5T8-6 DECRETO 1082 DE 2015

CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL COoD.sUC NO.POLIZA ANEXO
BOGOTA, D.C. ANTIGUO COUNTRY 21 21-44-101377606 10
FECHA EXPEDICION VIGENCIA DESDE ALAS "~ VIGENCIA HASTA ALAS
= DIA MES  ANO DIA  MES ANO |HORAS | DIA . MES ANO | HORAS TIPO MOVIMIENTO
& o7 | 08 | 2025 1 | 07 | 2022 00:00 08 | 01 | 2029 23:59 | ANEXO CAUSA PRIMA

DATCS DEL TOMADOR | GARANTIZADD

NOMBRE O RAZON
SOCIAL

DIRECCION: CR 14 NRO. 20 - 14 OF308B |C|UDAD: TUNJA, BOYACA |TELEFONO: 3155243786

CONSORCIO ESTADIO EL SOL |IDENTIFICACION NIT: 901.565.367-0

DATOS DEL ASEGURADD F BENEFICIARID

e =\ SEGURADO / - _
=B ENEFICIARIO: MUNICIPIO DE SOGAMOSO IDENTIFICACION NIT: 891.855.130-1
S5 |RECCION: CARRERA 11 NO. 15-10 CIUDAD: SOGAMOSO, BOYACA TELEFONO 7702040

ADICIONAL:

Recuerda que puedes actualizar CONOCE LOS MEDIOS DE PAGO
tus datos de contacio c« J"'f:..‘rr'i‘“
a la Ley 2300, a trav
nuestras paginas:

www.segurosdelestado.com
o www.segurosdevidadelestado.com

T s::mf |
Ve a la opcitn POR v selecciona @ INTER éqtc | MOVIIRED

el tipo de solicitud:
Acceso a la informacién GaiGaal - ) ‘ £} Coopidrogas

_PAGOS CON CONVENIO *No aplica para transferencias _

= Soquros del Estado Bnm:nde = Seguros del Extado
Bancolombia™ cuenta Convenio 47189 e Eggat (- Cuenta Convenic DUB4S5445

==m| VALOR PRIMA NETA GASTOS EXPEDICION IVA TOTAL A PAGAR VALOR ASEGURADO TOTAL PLAN DE PAGO
$ **74,059,176.00 § *+++++8,000.00 $ **14,072,763.00 § *rrrx88,139,939.00 $ ***36,278,577,808.70 CONTADO
INTERMETNARKD i TRIBUCION GORBEGURD
MOMERE CLAVE % DE PART. MOMERE COMPAF A B PART. WALIDR: ARECARADD
BROKER SEGUROS Y FIANZAS LTDA CONSU 215307 100.00 NACIONAL DE SEGUROS S A COMPANIA DE SEGU 50.00  18,139,288,904.35

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
= "=F 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 POLIZA, POR LO
ANTO EL ASEGURADOR COMO EL TOMADOR, PRESTARAN SU COLABORACION
PARA EFECTOS DE NOTIFICACIONES LA DIRECCION DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. ES CALLE 83 NO 19-10 - TELEFONO: 6-917963 - BOGOTA, D.C.

FORMA DE PAGO

REFERENCIA
BANCO CHEQUE Meo. VALCOR PAGO:
1100513981373-1

(415) 7709998021167 (8020)11005139813731(3900) 000088139939 (96)20260812

D coLoWE
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VIGILADO

HEGU (o] SEGURO (o3 (o] S
S POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO ENTIDAD ESTATAL
MIT. 850.008.576-5 DECRETO 1082 DE 2015

[CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL CODSUC NO.POLIZA ANEXO
BOGOTA, D.C. ANTIGUO COUNTRY 21 21-44-101377606 10
~FECHA EXPEDICION —VIGENCIA DESDE ATAS —VIGENCIA HASTA ATAS

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

27 | 08 | 2025 1 | 07 | 2022 00:00 | 08 01 2029 | 2359 | ANEXO CAUSA PRIMA

DATOS DEL TOMADOR 7 GARANTIZADOD

it i CONSORCIO ESTADIO EL SOL IDENTIFICACION NIT: 901.565.367-0

DIRECCION: CR 14 NRO. 20 - 14 OF308B CIUDAD: TUNJA, BOYACA |TELEFON0: 3155243786
DATOS DEL ASEGURADO | BENEFICIARIO

IASEGURADO/
BENEFICIARIO:

IDIRECTION: CARRERA TTNO. 15-10 |CIUDAD: SOGAMOSO, BOYACA | TELEFONO: 7702040

DENTIFICACION  NIT: 891.855.130-1

MUNICIPIO DE SOGAMOSO

ADICIONAL:

CLAUSULA DISTRIBUCION DE COASEGURO CEDIDO
EL PRESENTE AMPARO LO OTORGA SEGUROS DEL ESTADO S.A. Y LO SUSCRIBEN LAS COMPANIAS CITADAS MAS ADELANTE, PERO LAS OBLIGACIONES DE LAS COMPANIAS
PARA CON EL ASEGURADO NO SON SOLIDARIAS.

COMPANIA % PART. VLR. ASEGURADO PRIMA FIRMA
SEGUROS DEL ESTADO S.A. 50.00 2,998,450,031.40 37,029,588.15 "d
NACIONAL DE SEGUROS S A COMPANIA DE SEGUROS GENERA 50.00 2,998,450,031.40 37,029,588.15
TOTAL 100.00 5,996,900,062.80 74,059,176.30

MONEDA DE LAS ANTERIORES SUMAS: PESOS

LA ADMINISTRACION Y ATENCION DE LA POLIZA CORRESPONDE A SEGUROS DEL ESTADO S.A., LA CUAL RECIBIRA DEL ASEGURADO LA PRIMA TOTAL PARA
DISTRIBUIRLA ENTRE LAS COMPANIAS COASEGURADORAS EN LAS PROPORCIONES INDICADAS ANTERIORMENTE.

EN LOS SINIESTROS, SEGUROS DEL ESTADO S.A., PAGARA UNICAMENTE LA PARTICIPACION PORCENTUAL SENALADA ANTERIORMENTE Y ADEMAS, UNA VEZ RECIBIDA LA
PARTICIPACION CORRESPONDIENTE DE LAS OTRAS COMPANIAS, LA ENTREGARA AL ASEGURADO, SIN QUE EN NINGUN MOMENTO SE HAGA RESPONSABLE POR UN
PORCENTAJE MAYOR AL DE SU PARTICIPACION.

CLIENTE

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 CALLE 83 NO 19-10 - TELEFONO: 6-917963 - BOGOTA, D.C.
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FIRMA AUTORIZADA: Jose Luis Ojeda - Vicepresidente de Fianzas “eirmd ToMapoR [
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TEMDENC lh FIMANCER A
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VIGILADQ SFEN

EEEU (o] SEGURO (o3 (o] S
S POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO ENTIDAD ESTATAL
MIT. 850.008.576-5 DECRETO 1082 DE 2015

[CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL CODSUC NO.POLIZA ANEXO
BOGOTA, D.C. ANTIGUO COUNTRY 21 21-44-101377606 10
~FECHA EXPEDICION —VIGENCIA DESDE ATAS —VIGENCIA HASTA ATAS

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

27 | 08 | 2025 1 | 07 | 2022 00:00 | 08 01 2029 | 2359 | ANEXO CAUSA PRIMA

DATOS DEL TOMADOR 7 GARANTIZADOD

it i CONSORCIO ESTADIO EL SOL IDENTIFICACION NIT: 901.565.367-0

DIRECCION: CR 14 NRO. 20 - 14 OF308B CIUDAD: TUNJA, BOYACA |TELEFON0: 3155243786
DATOS DEL ASEGURADO | BENEFICIARIO

IASEGURADO/
BENEFICIARIO:

IDIRECTION: CARRERA TTNO. 15-10 |CIUDAD: SOGAMOSO, BOYACA | TELEFONO: 7702040

DENTIFICACION  NIT: 891.855.130-1

MUNICIPIO DE SOGAMOSO

ADICIONAL:

TEXTO ACLARATORIO

PARTICIPANTES CONSORCIO - UNION TEMPORAL :

NOMBRE IDENTIFICACION PARTICIPACION
MONROY MEJIA JUAN CARLOS 7165993 41.00
CONSTRUCCIONES MAJA S.A.S. EN REORGANIZACION 800112612-0 1.00
CASTRO SPADAFFORA FERNANDO JOSE 16630800 58.00

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 CALLE 83 NO 19-10 - TELEFONO: 6-917963 - BOGOTA, D.C.

2k

21-44-101877606 (.@_Zém]%

FIRMA AUTORIZADA: Jose Luis Ojeda - Vicepresidente de Fianzas “REMa foMapdr [
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SEGUROS

DEL

ESTRDO 8 A
NIT. 860.009.578-6

CONSTANCIA DE NO REVOCATORIA NI CANCELACION
POR FALTA DE PAGO DE LA PRIMA

Hacemos constar, que la podliza N° 101377606, anexo
10, no expirara por falta de pago de la prima, ni por
revocatoria unilateral del tomador de la pdliza o de la aseguradora.

Lo anterior de conformidad con lo establecido en el decreto 1082 de 2015
el cual regula las garantias ante entidades estatales

Dado en BOGOTA, D.C. a los 27 dias del mes de AGOSTO de 2025

=3

21-44-101377606
FIRMA AUTORIZADA: Jose Luis Ojeda - Vicepresidente de Fianzas
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M 'Eﬂum POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO ENTIDAD ESTATAL
ESTRDO S.A.
#9 ey S DECRETO 1082 DE 2015
CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL COD.SUC NO.POLIZA ANEXO
BOGOTA, D.C. ANTIGUO COUNTRY 21 21-44-101377606 11
FECHA EXPEDICION VIGENCIA DESDE ALAS ~VIGENCIA HASTA ALAS
= DIA  MES ANO | DA  MES ANO | HORAS | DIA MES ANO | HORAS TIPO MOVIMIENTO
# 27 | 08 | 2025 1 | o7 | 202 00:00 26 | o2 | 2020 23:59 | ANEXO DE PRORROGA
DATOS DEL TOMADOR | GARANTIZADD
NOMBRE O RAZON CONSOREIAEETADIO EL SOL IDENTIFICACION NIT: 901.565.367-0
EDIRECCION: CR 14 NRO. 20 - 14 OF3088 |CIUDAD: TUNJA, BOYACA |TELEFONO: 3155243786

DATOS DEL ASEGURADD ! BENEFICIARIO
MUNICIPIO DE SOGAMOSO | IDENTIFICACION NIT: 891.855.130-1

i \SEGURADO /
BENEFICIARIO:

IRECCION: CARRERA 11 NO. 15-10 CIUDAD: SOGAMOSO, BOYACA TELEFONO 7702040

ADICIONAL:

DOBJETO DEL SEGURD

# CON SUJECION A LAS CONDICIONES GENERALES DE LA POLIZA QUE SE ANEXAN ECU010B, QUE FORMAN PARTE INTEGRANTE DE LA MISMA Y QUE EL ASEGURADO Y EL
TOMADOR DECLARAN HABER RECIBIDO Y HASTA EL LIMITE DE VALOR ASEGURADO SENALADO EN CADA AMPARO, SEGUROS DEL ESTADO S.A., GARANTIZA:

GARANTIZAR EL CUMPLIMIENTO DEL CINTRATO No 20220400 CUYO OBJETO ES: CONSTRUCCION PRIMERA ETAPA DEL ESTADIO DEL SOL Y SU ESPACIO PUBLICO EN EL MUNICIPIO
i DE SOGAMOSO DEPARTAMENTO DE BOYACA.

AMFPAROS
RIESGO: CONSTRUCCION DE OBRAS CIVILES
o AMPAROS VIGENCIA DESDE VIGENCIA HASTA SUMA ASEG/ACTUAL SUMA ASEG/ANTERIOR

4| CUMPLIMIENTO DEL CONTRATO 11/07/2022 26/02/2027 $5,825,178,979.40 $5,825,178,979.40
PAGO DE SALARIOS, PRESTACIONES SOCIALES LEGALES E INDEMNIZACIONES 11/07/2022 26/02/2029 $5,825,178,979.40 $5,825,178,979.40

4 LABORALES
ESTABILIDAD Y CALIDAD DE LA OBRA SI AMPARA 5 ANOS, 0 MESES Y 1 DIAS * $11,650,357,958.80 $11,650,357,958.80
BUEN MANEJO Y CORRECTA INVERSION DEL ANTICIPO 11/07/2022 26/08/2026 $12,977,861,891.10 $12,977,861,891.10

ACLARACIONES

* ESTE AMPARO INICIA VIGENCIA UNA VEZ SE HA FINALIZADO LA EJECUCION DEL CONTRATO Y/O CON LA FIRMA DEL ACTA DE ENTREGA A SATISFACCION DEL MISMO
MEDIANTE EL PRESENTE ANEXO SE PRORROGA LA VIGENCIA DE LOS AMPAROS DE LA POLIZA, SEGUN OTROSI No.4 ADICION No.2, EN EL CUAL SE AMPLIA LA DURACION DEL
EMEYCONTRATO EN CIENTO OCHENTA (180) DIAS , ES DECIR HASTA EL VEINTISEIS (26) DE FEBRERO DE DOS MIL VIENTISEIS (2026). LOS DEMAS TERMINOS, CONDICIONES Y
S ESPECIFICACIONES CONTINUAN SIN MODIFICAR

| GASTOS EXPEDICION IVA TOTAL A PAGAR VALOR ASEGURADOTOTAL |  PILANDEPAGO |

$ **42,272,821.00 § ****++8,000.00 $ ***8,033,356.00 § *H+eer50,314,177.00 $ ***36,278,577,808.70 CONTADO
INTERMEDUARID DR TRIBUCICH COAEEGURD
MOLBRE CLAVE i DE FART. MOMERE COMPARA 5 PR, WALDR ASEGURADD
BROKER SEGUROS Y FIANZAS LTDA CONSU 215307 100.00 NACIONAL DE SEGUROS S A COMPANIA DE SEGU 50.00 18,139,288,904.35

. QUEDA EXPRESAMENTE CONVENIDO QUE LAS OBLIGACIONES DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. SE REFIERE UNICAMENTE AL OBJETO Y OBSERVACIONES DE LA(S)
=1 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

D coLOWEM

VIGILADO SUPERINTEMDENC lh FIMANCER A fr
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OFICINA PRINCIPAL: AUTOPISTA NORTE # 103 - 60, PISO 5 TELEFONO: 601 2186 77, 601-6019330 YASMIDLOPEZ

21-44-101877606
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POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO ENTIDAD ESTATAL

NIT. 860,008 5T8-6 DECRETO 1082 DE 2015

CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL COoD.sUC NO.POLIZA ANEXO
BOGOTA, D.C. ANTIGUO COUNTRY 21 21-44-101377606 11
FECHA EXPEDICION VIGENCIA DESDE ALAS "~ VIGENCIA HASTA ALAS
= DIA MES  ANO DIA  MES ANO |HORAS | DIA . MES ANO | HORAS TIPO MOVIMIENTO
& o7 | 08 | 2025 1 | 07 | 2022 00:00 26 | 02 | 2029 23:59 | ANEXO DE PRORROGA

DATCS DEL TOMADOR | GARANTIZADD

NOMBRE O RAZON
SOCIAL

DIRECCION: CR 14 NRO. 20 - 14 OF308B |C|UDAD: TUNJA, BOYACA |TELEFONO: 3155243786

CONSORCIO ESTADIO EL SOL |IDENTIFICACION NIT: 901.565.367-0

DATOS DEL ASEGURADD F BENEFICIARID

e =\ SEGURADO / - _
=B ENEFICIARIO: MUNICIPIO DE SOGAMOSO IDENTIFICACION NIT: 891.855.130-1
S5 |RECCION: CARRERA 11 NO. 15-10 CIUDAD: SOGAMOSO, BOYACA TELEFONO 7702040

ADICIONAL:

Recuerda que puedes actualizar CONOCE LOS MEDIOS DE PAGO
tus datos de contacio c« J"'f:..‘rr'i‘“
a la Ley 2300, a trav
nuestras paginas:

www.segurosdelestado.com
o www.segurosdevidadelestado.com

T s::mf |
Ve a la opcitn POR v selecciona @ INTER éqtc | MOVIIRED

el tipo de solicitud:
Acceso a la informacién GaiGaal - ) ‘ £} Coopidrogas

_PAGOS CON CONVENIO *No aplica para transferencias _

= Soquros del Estado Bnm:nde = Seguros del Extado
Bancolombia™ cuenta Convenio 47189 e Eggat (- Cuenta Convenic DUB4S5445

==m| VALOR PRIMA NETA GASTOS EXPEDICION IVA TOTAL A PAGAR VALOR ASEGURADO TOTAL PLAN DE PAGO
$ **42,272,821.00 § *+++++8,000.00 $ ***8,033,356.00 § *rerrr50,314,177.00 $ ***36,278,577,808.70 CONTADO
INTERMETNARKD i TRIBUCION GORBEGURD
MOMERE CLAVE % DE PART. MOMERE COMPAF A B PART. WALIDR: ARECARADD
BROKER SEGUROS Y FIANZAS LTDA CONSU 215307 100.00 NACIONAL DE SEGUROS S A COMPANIA DE SEGU 50.00  18,139,288,904.35

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
= "=F 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 POLIZA, POR LO
ANTO EL ASEGURADOR COMO EL TOMADOR, PRESTARAN SU COLABORACION
PARA EFECTOS DE NOTIFICACIONES LA DIRECCION DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. ES CALLE 83 NO 19-10 - TELEFONO: 6-917963 - BOGOTA, D.C.

FORMA DE PAGO

REFERENCIA
BANCO CHEQUE Meo. VALCOR PAGO:
1100513981400-0

(415) 7709998021167 (8020)11005139814000(3900) 000050314177 (96)20230711

D coLoWE

SUPERINTENDENC A Fhli.mﬁ

EFECTIVO
CHEQUE
TOTAL §
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COPIA PARA PAGO EN BANCOS NO NEGOCIABLE




SUPERINTENDENG 1A FIMANCER A
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VIGILADO

35““ POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO ENTIDAD ESTATAL
BTROO 8.5,
MIT. 850.008.576-5 DECRETO 1082 DE 2015
[CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL CODSUC NO.POLIZA ANEXO
BOGOTA, D.C. ANTIGUO COUNTRY 21 21-44-101377606 11
~FECHA EXPEDICION —VIGENCIA DESDE ATAS —VIGENCIA HASTA ATAS
DIA MES ANO | DIA MES ANO | HORAS | DIA MES ANO | HORAS TIPO MOVIMIENTO
27 | 08 | 2025 1 | 07 | 2022 00:00 | 26 02 2029 | 2359 | ANEXO DE PRORROGA
DATOS DEL TOMADOR 7 GARANTIZADOD
it i CONSORCIO ESTADIO EL SOL IDENTIFICACION NIT: 901.565.367-0

DIRECCION: CR 14 NRO. 20 - 14 OF308B CIUDAD: TUNJA, BOYACA |TELEFON0: 3155243786
DATOS DEL ASEGURADO | BENEFICIARIO

IASEGURADO/
BENEFICIARIO:

IDIRECTION: CARRERA TTNO. 15-10 |CIUDAD: SOGAMOSO, BOYACA | TELEFONO: 7702040

DENTIFICACION  NIT: 891.855.130-1

MUNICIPIO DE SOGAMOSO

ADICIONAL:

CLAUSULA DISTRIBUCION DE COASEGURO CEDIDO
EL PRESENTE AMPARO LO OTORGA SEGUROS DEL ESTADO S.A. Y LO SUSCRIBEN LAS COMPANIAS CITADAS MAS ADELANTE, PERO LAS OBLIGACIONES DE LAS COMPANIAS
PARA CON EL ASEGURADO NO SON SOLIDARIAS.

COMPANIA % PART. VLR. ASEGURADO PRIMA FIRMA
SEGUROS DEL ESTADO S.A. 50.00 12,314,109,924.95 21,136,410.60 'A
NACIONAL DE SEGUROS S A COMPANIA DE SEGUROS GENERA 50.00 12,314,109,924.95 21,136,410.60
TOTAL 100.00 24,628,219,849.90 42,272,821.20

MONEDA DE LAS ANTERIORES SUMAS: PESOS

LA ADMINISTRACION Y ATENCION DE LA POLIZA CORRESPONDE A SEGUROS DEL ESTADO S.A., LA CUAL RECIBIRA DEL ASEGURADO LA PRIMA TOTAL PARA
DISTRIBUIRLA ENTRE LAS COMPANIAS COASEGURADORAS EN LAS PROPORCIONES INDICADAS ANTERIORMENTE.

EN LOS SINIESTROS, SEGUROS DEL ESTADO S.A., PAGARA UNICAMENTE LA PARTICIPACION PORCENTUAL SENALADA ANTERIORMENTE Y ADEMAS, UNA VEZ RECIBIDA LA
PARTICIPACION CORRESPONDIENTE DE LAS OTRAS COMPANIAS, LA ENTREGARA AL ASEGURADO, SIN QUE EN NINGUN MOMENTO SE HAGA RESPONSABLE POR UN
PORCENTAJE MAYOR AL DE SU PARTICIPACION.

CLIENTE

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 CALLE 83 NO 19-10 - TELEFONO: 6-917963 - BOGOTA, D.C.
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S POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO ENTIDAD ESTATAL
MIT. 850.008.576-5 DECRETO 1082 DE 2015

[CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL CODSUC NO.POLIZA ANEXO
BOGOTA, D.C. ANTIGUO COUNTRY 21 21-44-101377606 11
~FECHA EXPEDICION —VIGENCIA DESDE ATAS —VIGENCIA HASTA ATAS

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

27 | 08 | 2025 1 | 07 | 2022 00:00 | 26 02 2029 | 2359 | ANEXO DE PRORROGA

DATOS DEL TOMADOR 7 GARANTIZADOD

it i CONSORCIO ESTADIO EL SOL IDENTIFICACION NIT: 901.565.367-0

DIRECCION: CR 14 NRO. 20 - 14 OF308B CIUDAD: TUNJA, BOYACA |TELEFON0: 3155243786
DATOS DEL ASEGURADO | BENEFICIARIO

IASEGURADO/
BENEFICIARIO:

IDIRECTION: CARRERA TTNO. 15-10 |CIUDAD: SOGAMOSO, BOYACA | TELEFONO: 7702040

DENTIFICACION  NIT: 891.855.130-1

MUNICIPIO DE SOGAMOSO

ADICIONAL:

TEXTO ACLARATORIO

PARTICIPANTES CONSORCIO - UNION TEMPORAL :

NOMBRE IDENTIFICACION PARTICIPACION
MONROY MEJIA JUAN CARLOS 7165993 41.00
CONSTRUCCIONES MAJA S.A.S. EN REORGANIZACION 800112612-0 1.00
CASTRO SPADAFFORA FERNANDO JOSE 16630800 58.00

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 CALLE 83 NO 19-10 - TELEFONO: 6-917963 - BOGOTA, D.C.
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SEGUROS

DEL

ESTRDO 8 A
NIT. 860.009.578-6

CONSTANCIA DE NO REVOCATORIA NI CANCELACION
POR FALTA DE PAGO DE LA PRIMA

Hacemos constar, que la podliza N° 101377606, anexo
11, no expirara por falta de pago de la prima, ni por
revocatoria unilateral del tomador de la pdliza o de la aseguradora.

Lo anterior de conformidad con lo establecido en el decreto 1082 de 2015
el cual regula las garantias ante entidades estatales

Dado en BOGOTA, D.C. a los 27 dias del mes de AGOSTO de 2025
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FIRMA AUTORIZADA: Jose Luis Ojeda - Vicepresidente de Fianzas
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