- EEEum POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO PARTICULAR
(] ESTRADO S.A.
&3 NIT. 860.009.578-6 PARTICULAR
CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL CoD.SUC NO.POLIZA ANEXO
PASTO PASTO 41 41-45-101088282 2
FECHA EXPEDICION VIGENCIA DESDE ALAS ~ VIGENCIA HASTA ALAS
DIA  MES ANO | DIA MES  ANO HORAS | DIA MES ANO | HORAS TIPO MOVIMIENTO
27 | 12 | 2024 03 | 10 | 2024 00:00 27 | o7 | 2025 23:59 | ANEXO DE PRORROGA
DATOS DEL TOMADOR | GARANTIFADD
ggg"lBAFEE O RAZON FUNDACION FOTOGRAFAS LATINOAMERICANAS IDENTIFICACION NIT: 901.235.530-1
uDIRECCION: CL1NO2-40 |CIUDAD: POPAYAN, CAUCA |TELEFONO: 3004512296
DATOS DEL ASEGURADOC | BENEFICIARIO
SEGURADO / . .
BENEFICIARIO: FUNDACION ARTERIA | IDENTIFICACION NIT: 900.086.964-9
IRECCION: CALLE 28 13A-24, P1003 BOGOTA CIUDAD: BOGOTA, D.C., DISTRITO CAPITAL  |TELEFONO 3176386108
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:

OBJETO DE LA PQOLI ZA:
il AMPARAR EL PAGO DE LOS PERJU Cl OS DERI VADOS DEL | NCUWMPLI M ENTO DE LAS OBLI GACI ONES A CARGO DEL CONTRATI STA DERI VADAS DE LA EJECUCI ON DE CONTRATO DE
@l PRESTACI ON DE SERVI CI OS NO MC3969-24-2.16 RED DE ENTIDADES SIN ANIMO DE LUCRO CONWOCATORIA JUNTXS - FASE 2 EL CUAL TIENE COMO OBJETO GARANTI ZAR LA
EJECUCI ON DE LA PROPUESTA ENCUENTROS DE CO CREACION Y NARRATIVA VI SUAL, SELECCI ONADA COMO GANADORA A TRAVES DE LA CONVOCATORI A PUBLI CA JUNTXS:
Cl RCULACI ON Y COLABORACI ON EN ARTES PLASTICAS Y VI SUALES - FASE 2 EN EL MARCO DEL CONVENI O DE ASOCI ACI ON NO 3969-2024 SUSCRI TO ENTRE EL M NI STERI O DE
LAS ARTES Y LOS SABERES Y LA FUNDACI ON ARTERI A.

AMFAROS
RI ESGO. PRESTACI ON DE SERVI Cl OS
AVPARCS VI GENCI A DESDE VI GENCI A HASTA SUMA ASEG/ ACTUAL  SUMA ASEG ANTERI OR
CUWPLI M ENTO 03/ 10/ 2024 27/ 07/ 2025 $9, 000, 000. 00 $9, 000, 000. 00

ACLARACIOMNES

g VEDI ANTE EL PRESENTE ANEXO Y SEGUN OTROSI NO. 2 AL CONTRATO MC3969-24-2.16 RED DE ENTI DADES SIN ANI MO DE LUCRO CONVOCATORI A JUNTXS - FASE 2, DE FECHA 14 DE
DI Cl EMBRE DE 2024, SE AMPLI AN LAS VI GENCI AS A LA POLI ZA ARRI BA CI TADA, LCS DEMAS TERM NOS Y CONDI Cl ONES NO SE MODI FI CAN.

ALOR PRIMA NETA | GASTOS EXPEDICION IVA TQTAL A PAGAR VAL OR ASEGURADQ TOTAL Pl AN DE PAGQ
$ ****+++11,638.00 $ *+rrkx4,000.00 $ *irkrx2,971.00 $ Hirkrkrkr+*18,609.00 § *rrx+*9,000,000.00 CONTADO
INTERNEDIARID DB TRIBUCION COAREGURD
NOLERE CLAVE %% DE FART. NOLBRE COMPAR A % PART. VALOR ASEGURADD
AGENCI A DE SEGURCS SI O LTDA 143742 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 CALLE 19 NO. 24 - 52 - TELEFONO: 7226622 - PASTO

DE COLOMERA
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VIGILADO SUPERINTENDENCLE FIMANCERA

| E
41-45-101088282 v v
EIRMA AUTORIZADA: Jose Lujs Ojeda - Vicepresidente de Fianzas FIRMS TOMADOR
USTED PUEDE CONSULTAR ESTA POLIZA EN WWW.SEGUROSDELESTADO.COM OFICINA PRINCIPAL: AUTOPISTA NORTE # 103 - 60, PISO 5 TELEFONO: 601-2186977, 601-6019330 DLF143742C



SUPERINTEMDENCLE FIMANCERA
DE COLOMERA
R S —

VIGILADO

EEEum
POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO PARTICULAR
ESTRDO 5.8,
NIT. 860.009.578-6 PARTICULAR

CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL TOD.SUC NO.POLIZA ANEXO
PASTO PASTO M 41-45-101088282 2

FECHA EXPEDICION —VIGENCIA DESDE ATAS —VIGENCIA AASTA ATAS

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

27 | 12 | 2024 03 | 10 | 2024 00:00 27 07 2025 23:59 | ANEXO DE PRORROGA

DATOS DEL TOMADOR | GARANTIZADD
S o FUNDACION FOTOGRAFAS LATINOAMERICANAS IDENTIFICACION NIT: 901.235.530-1
DIRECCION: CL 1 NO 2 - 40 CIUDAD: _ POPAYAN, CAUCA |TELEFONO: 3004512296
DATOS DEL ASEGURADOD ! BENEFICIARIO

ASEGURADOT - : -
BENEFICIARIO: FUNDACION ARTERIA IDENTIFICACION  NIT: 900.086.964-9

DIRECCION: CALLE 28 13A-24, P1003 BOGOTA |CIUDAD: BOGOTA, D.C., DISTRITO CAPITAL | TECEFONO3176386108

ADICIONAL:

TEXTO ACLARATCRI O

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 19 NO. 24 - 52 - TELEFONO: 7226622 - PASTO
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FIRMA AUTORIZADA: Jose Luis Ojeda - Vicepresidente de Fianzas FIRMA Téﬁﬂ.u{lﬂ.
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