'Eﬂum POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO ENTIDAD ESTATAL
E«#’TFI:I!I'J s.A.
NIT. 860.002.578-6

DECRETO 1082 DE 2015

CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL CoD.sucC NO.POLIZA ANEXO
SOGAMOSO AGENCIA SOGAMOSO 51 51-44-101033291 0
FECHA EXPEDICION VIGENCIA DESDE ALAS ~ VIGENCIA HASTA A LAS
= DIA MES ANO DIA MES ANO HORAS DIA MES ANO HORAS TIPO MOVIMIENTO
& 15 05 2026 14 | 05 2026 00:00 14 | 07 2029 23:59 EMISION ORIGINAL

CATOS DEL TOMADOR I GARANTIZFADC
FUNDACION CREZCAMOS COLOMBIA

NOMBRE O RAZON
SOCIAL

IDENTIFICACION NIT: 900.990.061-0

|CIUDAD: BARBOSA, SANTANDER |TELEFONO: 3107820509

DATOS DEL ASEGURADD ! BENEFICIARIOD

s \SEGURADO /
BENEFICIARIO:

IRECCION: CALLE 3 No 3-23

MUNICIPIO DE TOGUI | IDENTIFICACION NIT: 800.062.255-9

CIUDAD: TOGUI, BOYACA TELEFONO 7292116

ADICIONAL:

QOBJETD DEL SEGURD

4 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 CONVENIO CON ENTIDAD SIN ANIMO DE LUCRO No. CONV- ESAL-006-DE-2026, CUYO OBJETO ES:

| AUNAR ESFUERZOS TECNICOS, ADMINISTRATIVOS LOGISTICOS Y FINANCIEROS PARA LA ORGANIZACION Y EJECUCION DE LAS DIFERENTES ACTIVIDADES DEL EVENTO CULTURAL,
DEPORTIVO, RECREATIVO, SOCIAL Y TURISTICO EN EL MARCO DE LAS FERIAS Y FIESTAS TOGI, DANZA DE GRANDES PASIONES PARA LA VIGENCIA 2026.

AMFPAROS

RIESGO: CONVENIOS DE ASOCIACION, COOPERACION O COFINANCIACION

< AMPAROS VIGENCIA DESDE VIGENCIA HASTA SUMA ASEG/ACTUAL

gl COMPLIMIENTO DEL CONTRATO 14/05/2026 14/01/2027 $71,224,634.25
BUEN MANEJO Y CORRECTA INVERSION DEL ANTICIPO 14/05/2026 14/07/2026 $339,164,925.00
gl PAGO DE SALARIOS, PRESTACIONES SOCIALES LEGALES E INDEMNIZACIONES 14/05/2026 14/07/2029 $71,224,634.25
LABORALES
CALIDAD DEL SERVICIO 14/05/2026 14/01/2027 $71,224,634.25

ACLARACIONES

| _GASTOS EXPEDICION IVA TOTAL A PAGAR VALOR ASEGURADOTOTAL | PLANDEPAGO |
$ ***1,512,285.00 §$ ***++*+20,000.00 $ ****+291,134.00 § Hrrernirq 823,419.00 §$ *****552,838,827.75 CONTADO
INTERMEDIARID DHETRIBUCION COABEGURD
MOAERE CLAVE D EAAT. MOMERE COMPARIA 56 FART, WALDR ASEOLRADO
MARTHA VARGAS ASESORES DE SEGUROS L 205058 100.00

. 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
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EEEUHM POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO ENTIDAD ESTATAL
ESTRDO &.A.

DECRETO 1082 DE 2015

NIT. 860.008 578-6
CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL CoD.sUC NO.POLIZA ANEXO
SOGAMOSO AGENCIA SOGAMOSO 51 51-44-101033291 0
FECHA EXPEDICION VIGENCIA DESDE ALAS "~ VIGENCIA HASTA ALAS
= DIA  MES  ANO DIA  MES ANO |HORAS | DIA . MES ANO | HORAS TIPO MOVIMIENTO
& 15 | 05 | 2026 14 | 05 | 2026 00:00 14 | 07 | 2029 23:59 | EMISION ORIGINAL

DATCS DEL TOMADCOR | GARANTIZAD
FUNDACION CREZCAMOS COLOMBIA

NOMBRE O RAZON
SOCIAL

DIRECCION: DG 18 NRO. 15 - 34 |CIUDAD: BARBOSA, SANTANDER |TELEFONO: 3107820509

|IDENTIFICACION NIT: 900.990.061-0

DATOS DEL ASEGURADD F BENEFICIARID

= =ASEGURADO / : _
eBENEFICIARIO: MUNICIPIO DE TOGUI IDENTIFICACION NIT: 800.062.255-9
=80 |RECCION: CALLE 3 No 3- 23 CIUDAD:  TOGUI, BOYACA TELEFONO 7292116

ADICIONAL:

Recucrda que pue ualizar COMNOCE LOS MEDIOS DE PAGOD
tus datos de contacio conforme
a la Ley 2300, a trav {
nuestras paginas:

www.segurosdelestado.com
o www.segurosdevidadelestado.com

Ve ala opcion POQR v
el tipo de solicitud:
Acceso a la informacién

_PAGOS CON CONVENIO *No aplica para transterencias _

Seqgurcs del Extado
Bnnr_r.-d Hng-nta
e o ¢ Cuenta Convenio DDB4BS5445

==n| VALOR PRIMA NETA GASTOS EXPEDICION IVA TOTAL A PAGAR VALOR ASEGURADO TOTAL PLAN DE PAGO
$ ***1,512,285.00 $ ***+**20,000.00 $ *****291,134.00 § rrrraninq,823,419.00 $ *+****552,838,827.75 CONTADO
INTERMEDHARKD DR TRIBUCIOH GOAEEIRD
HNONESE CLAVE % DE PART. MOMNERE COMPAT I 5 PART VALOR, ABEGURADD
MARTHA VARGAS ASESORES DE SEGUROS L 205058 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
= "=iF SPECIFICAN EN ESTE CUADRO.

-
g sNOTA: SEGUROS DE ESTADO S.A SE RESERVA EL DERECHO DE REVISAR Y HACER ACOMPANAMIENTO AL RIESGO ASUMIDO DURANTE LA VIGENCIA DE LA PRESENTE POLIZA, PORLO
HTANTO EL ASEGURADOR COMO EL TOMADOR, PRESTARAN SU COLABORACION

;§ PARA EFECTOS DE NOTIFICACIONES LA DIRECCION DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. ES CARRERA 10 NO. 14-130 L104 - TELEFONO: 7731957 - SOGAMOSO
Eé FORMA DE PAGO
= REFERENCIA
g4y BANCO CHEQUE Ne. VALOR PAGO:
a
g 1 1101560247246-7
E‘:} (415) 7709998021167 (8020)11015602472467 (3900) 000001823419 (96)20270514

o i |EFECTIVO

=

~[d|cHEQUE

0

—[{|ToTAL S

COPIA PARA PAGO EN BANCOS NO NEGOCIABLE




