FONTUR

COLOMBIA B

2
FIDUCOLDEX

a1y o omasmin B 6, A.

Bogota D.C., Enero 12 de 2016

Sefor:

JUAN CARLOS ROA ROJAS

Carrera 16 No. 76-55 Oficina 502 Bogotda D.C.
Teléfono 3114800994

Ref. Contrato FNT-280 de 2015
Asunto: Aprobacién de Garantia,

Respetados sefiores

Nos permitimos comunicarle, que a la fecha hemos impartide aprobacién a la péliza de cumplimiento
No. 21-45-101182781 expedida por la Aseguradora Seguros del Estado S.A., recibidos en nuestras

instalaciones, las cuales cubren los riesgos c:ba|o descritos en virtud del contrcto No. FNT-280 de
2015, suscrito con ustedes, asf;

AMPAROS VIGENCIA VALOR
ASEGURADO
Cumplimiento del contrato 07012016/07-12:2016 $8.412.320,00
Pago de Salarios, Prestaciones Sociales e|07-01-2016/07-08-2019 $4.206.160,00
indemnizaciones
Calidad del Servicio 07.01-2016/07-082017 $8.412.320,00

Nota: Las vigencios de la presente pdliza, deberdn ser ajustadas de acuerdo con la fecha del acta
de inicia.

Cordialmente,

A RA SANTOS VILLANUEVA
Diffetora Juridica
FONTUR

Prayects: Cristébol Armande Maya Quintera.

Rﬁ;ﬁ Alba Rocia Parra Vera

i Calle 28 N° 13a -24 Edificio Museo del Parque Piso 6°
Pbx: {1)327 5500 ; Bogota D.C. — Colombia

weww. fontur.com.co

Fax:

114327 55 00
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N{Con sujecidn a lagp condiciones genaraleg de la pdliza

B |DEL CONTRAT(- No, FNT 280-2015 DE GICIEMBRE 24 DE 2015 CUYOQ OB

. AMPAROS
RIESGO: INTERVENTORIA
AMPAROB VIGENCIA DESDE VIGENCIA RASTA SUMA ASEG/ACTUAL
g lcUMPLIMIENTO 27/01/2016 07/12/2016 $8,412,320.00 rf/
u [SALARIOS Y PRESTACIONES SOCIALES 07/01/2016 07/08/2019 $4,206,160.00 o
[CALIDAD DEL SERVICIO 07/01/2016 07/08/2017 $8,412,320.00
OBSERVACIONES
Walor Prima Neta Gastlos Exneﬁcién VA Total a Papar Vator Asepurado Total | Fecha Limite de Papo
§ *ee204,148.00 § «+++m7,000.00 §16,1583.00 § rasenarqq7,332.00 § ete21,030,800.00 ) 07 7T 01 [ 2018
: INTERMEDA M) DS TREBUCION COMIETURD
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BEQUROS
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. POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO PARTICULAR
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NIT. 860.008 5758 PARTICULAR
Ciudad de Expedicién Sucursal Ciod. Suoursal HoPoliza Anexo
BOSOTA, D.C. ANTIGUO COUNTRY 21 21-45-101182781 0
Fecha Expedicidn Vigencia Desde Alas | Vigencia Hasta Alas Tipo de Movimiznto
Dia , Mes Afo Dia Mes Afg- Horas Dia Meas Af Horas
07 I o1 | 2015 | o7 | 01 | 2016 0o:o0 | 0% o8 | 2019 00:00 | EMISION ORIGINAL
— DATOS OEL TOMADORT GARANTIZADO

Nombre o Razan Soclal ROA ROJAS, JUAN CARLOS lldenﬁﬁcacién :79.488.048
Direccidn :CL 76 NRO. 18 - 55 OF 504 | Ciudad : BOGOTA, D.C., DISTRITO CAPITAL ITelérong . 3021811

DAYOS DEL ASEGURADO | BENEFICIARIO

Asegurado / Beneficiario :FIDUCOLDEX VOCERA DEL PATRIMONIO AUTONOMO FONDO NACIONAL DEL TURISMO FONTUR Weniificacidn - 900.649.119-0

Hcmmd: BOGOTA, D.C., DISTRITO CAPITAL Telifono - 3275500

GRIETODEL SEGURO

asegurado y el tomador declaran haber recibide y hasta el lfmite de valor agegurado seflalado en cada amparc, Seguros del Estado S.A., garantiza:

EL PAGQO DE LOS PERJUICIOS DERIVADOS DEL INCUMPLIMIENTC DE LAS OBLIGACIONES A CARGO DEL GARANTIZADO, ORIGINADOS EN VIRTUD DE LA EJECHCION
JETQO E3 REALIZAR LA INTERVENTORIA TECHICA, ADMINISTRATIVA, OPERATIVA,
AMBIENTAL ¥ FINANCIERA A LA IMPLEMENTACION DEL DISERO, FARRICACION DEL DISERO, FABRICACION, SUMINISTRO B INSTALACION DE LA SENALIZACION
TURISTICA PEATONAL Y CONEXION VEHICULAR DEEL CENTRO HISTORICO, EL CASTILLQ SAN FELIPE DE BARAJAS, MANGA, LR POPA, WORTE Y BOCAGRANDE,
LOCALIZADAS EN EL DISTRITO TURISTICO, HISTORICO Y CULTURAL DE CARTAGENA DB INDIAS

que A8 anexan E-CU-002A REDIS FEBRERG 2013, gue foyman parte inkegrante de 1a misma y que el

FROGRAMADORA DE FIANZAS Y SEGURQS L 4652 100.00

)

QUEDA EXPRESAMENTE CONVENIDO QUE LAS OBLIGACIONES DE SEGUROS DEL ESTADO S.4A. SE REFIERE UNICAMENTE AL OBJETO Y OBSERVACIONES DE LA(S)
{GARANTIA(S) QUE SE ESPECIFICAN EN ESTE CUADRO.

EL VALOR DE LA PRIMA DEBERA PAGARSE DENTRO DE LA FECHA LIMITE DE PAGO. LA MORA EN EL PAGO DE LA PRIMA O DE LOS CERTIFICADOS O ANEXOS QUE SE
EXPIDAN CON FUNDAMENTO EN ELLA, PRODUGIRA LA TERMINACION AUTOMATICA DEL CONTRATO Y DARA DERECHO A SEGUROS DEL ESTADO S.A. PARA EXIGIR EL
PAGO DE LA PRIMA DEVENGADA Y DE LOS GASTOS CAUSADOS CON OCASION DE LA EXPEDICION DEL CONTRATO.

\Para afectos de notificaciones Iz direccién de Segures del Estade S.A. es Caile 83 No 19-10 - Telefono: 6-917963 - BOGOTA, D.C.
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(415) 7705958021157 {8020} 11005215036254 (3500 000000117332 (96)20170106

2145901182784 .
FIRMA AUTORIZADA: Manugl Sarmlento - Geretita de Flanzas

REFERENCIA
PAGO:
1100511503625-4]

Ustod puada consultar axta poliza en www.segurosdelsstado.com Oficina Principal: Cra. 11 Mo. 90-20 Bogota D.C. Telefono; 2185977 DLFO04652A
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W | Ciudad de Expedicién Sucarsal Cod. Supersal Ho P oliza Anexo
BOGOTA, D.C. ANTIGUO COUNTRY 21 21-45-101182781 1
Fecha Expedicidn Vigencia Desde Alas ' Vigencia Hasta Afxs Tipo de Movimiento

Dis . Mes Afio Dia Mes Afio Horas Dia  Mes Afia Horas

07 | 01 I 2018 07 | 01 | 2016 o0:00 | 07 I a8 | 2015 00:00 | ANEXO NO CAUSA PRIMA

e : e N

Nombre o Razon Soctal ROA ROJAS, JUAN CARLOS ]Id&nﬁﬁc&ci&n-: 79.488.048
Dirsecidn :CL 76 NRO. 16 - 55 OF 504 l Cigdad : BOGOTA, D.C., DISTRITG CAPITAL ITeﬁI’ono: 302181

Sgauros - . POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO PARTICULAR
X ENTRDO 8.A.
NIT. 850.005.578-6 PARTICULAR

DATOS DEL ASEGURADO | BENEFICIARIO

Aseguradol Beneficiario :FIDUCOLDEX VOCERA DEL PATRIMONIO AUTONOMOC FONDO NACIONAL DEL TURISMO FONTUR Identificacidn - 900.649.119-9

Direcaidn :CL 28 NRO. 13 A - 24 EDIF MUSEQ DEL PARQUE P 7 ' Ciudad : BOGOTA, D.C., DISTRITO CAPITAL Telifono - 3275500

OBJETO.0EL SEGURO,

§ ‘Para efoctos de notificaciones la direccion de Seguros del Estado §.A. es Calte 83 No 19-1¢ - Telefano: 6-817563 - BOGOTA, D.C.

Con sujecidn a las condicicnes generales de la pcliza que se anexan E-CU-002A REDIS FEBRERO 2013, que forman parte integrante de la misma y que eif -
asegurade y ¢l tomador declaran haber recibido y hasta el limite de valor asegurade sefialade en cada amparo, Seguros del Estado S.A., garantiza:

EL PAGO DE [0S PERJUICIOS DERIVADOS DEL INCUMPLIMIENTO DE LAS OBLIGACIONES A CARGO DEL GARANTIZADD, ORIGINADOS EN VIRTUD DE LA EJECUCION
DEL CONTRATCO No. FNT 280-20i5 DE DICIEMBRE 24 DE 2015 CUYC OBJETQ ES REALIZAR LA INTERVENTORIA TECNICA, RDMINISTRATIVA, OPERATIVA,
AMBIENTAL Y FINANCIERA A LA IMPLEMENTACION DEL DISENC, FABRICACION DEL DISENQ, FABRICACION, SUMINISTRO E INSTALACION DE LA SENALIZACION
TURISTICA PEATONAL Y CONEXION VEEICULAR DEL CENTRC EISTCORICG, EL CASTILLO SAN FELIPE DE BARAJAS, MANGA, LA PCFA, NORTE Y BOCAGRANDE,
LOCALIZADAS EN EL DISTRITC TURISTICO, HISTORICQ Y CULTURAEL DE CARTAGENA DE INDIAS

_AMPARQS
RIESGO: INTERVENTORIA
IAMPAROS VIGENCIA DESDE VIGENCIA HASTA SUMA ASEG/ACTUAL SUMA ASEG/ANTERICR
(CUMPLIMIENTO 07/01/2016 0'7/12/2016 £8,412,320.00 £8,412,320.00
kSALARIOS Y PRESTACIONES SOCIALES 0'71'01/2015 07/08/2[}19 §4,206,160.00 $4,206,160.00
ICALIDAD DEL SERVICIOQ 07/01/2016 p7/08/2017 $8,412,320.00 $9,412,320.00

OBSERVACIONES

POR MEDIQ DEL PRESENTE CERITIFICADO SE ACLARA Y PRECISA EL OBJETO RE LA POLIZA UNICA ARRIBA CITADA SIENDO:

EL PAGO DE LOS PERJUICIOS DERIVADCS DEL INCUMPFLIMIENTO DE LAS CBLIGACIONES A CARGO DEL  CGARANTIZADO, ORIGINADOS EN VIRTUD DE LA EJECUCION
DEL CONTRATC No. FNT 280-20i5 CE DICIEMBRE 24 DE 2015 CUYC OBJETQ ES REALIZAR LA INTERVENTORIA TECNICA, ADMINISTRATIVA, CPERATIVA,
AMBIENTAL ¥ FINAWCIERA A LA IMPLEMENTACION DEL DISERO, FABRICACION, SUMINISTRO E INSTALACION DE LA SERALIZACION TURISTICA FEATONAL Y
CONEXION VEHICULAR DEL CENTRO HISTORICO, EL CASTILLO SAN FELIPE DE BARAJAS, MANGA, LA POPA, NORTE Y BOCAGRANDE, LOCALIZADAS EN EL DISTRITC
TURISTICO, HISTORICC Y CULTURAL DE CARTAGENA DE INDIAS

TODOS LOS DEMAS TERMINOS ¥ CONDICIONES CONTINUAN VIGENTES Y SIN MODIFICAR

¥alor Prima Heta Gastos Expedicion IVA Total a Pagar Vator Asegurado Total | Fecha Limite de Pago
$ *lﬁktwnﬂ\lolou $ ﬁkiﬁﬁ*i.nﬂno.oo $ ulnlwnl‘lru.uo $ '***".'*‘*.*‘..*0.00 s til—itﬂ21 ,030'80000 I ,
INTERMEDUARIO DRTAEUCICN COASEQURD
NOMERE CLAVE W 0E FART. NOAMRE COLPAIA S ) 85 PART T VALORASZCURADO
PROGRAMADORA DE FPIANZAS ¥ SEGUROS L 4662 100.00

QUEDA EXPRESAMENTE CONVENIDO QUE LAS OBLIGACIONES DE SEGUROS DEL ESTADO 5.A. SE REFIERE UNICAMENTE Al. OBJETO Y OBSERVACIONES DE LA(S)
GARANTIA(S} QUE SE ESPECIFICAN EN ESTE CUADRO.

FL VALOR DE LA PRIMA DEBERA PAGARSE DENTRO DE LA FECHA LIMITE DE PAGO. LA MORA EN EL PAGO DE LA PRIMA O DE {08 CERTIFICADOS 0 ANEXOS QUE SE
EXPIDAN CON FUNDAMENTO EN ELLA, PRODUCIRA LA TERMINACION AUTOMATICA DEL CONTRATO Y DARA DERECHO A SEGUROS DEL ESTADO S.A. PARA EXIGIR EL
PAGO DE LA FRIMA DEVENGADA Y DE LOS GASTOS CAUSADOS CON OCASION DE LA EXPEDICION DEL CONTRATO.

21 -45*101182

FIRMA AUTORIZADA: Manuel Sarmfento - Gerertte de Flanun

DLFO04652A
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' SEGUROS
MDEL
ESTADO S.A,

CERTIFICACION

Por medio del presente certificado hacemos constar que la pdliza
de Cumplimiento Particular No. 21-45-101182781 del cliente
ROA ROJAS JUAN CARLOS Nit.79.488.048 se encuentra
paga por valor de $117.332 Ciento Diecisiete mil Trescientos
Treintay Dos  Pesos M/Cte.

En fe de lo anterior se expide en Bogotd D.C. a los 07 dias del
mes de Enero de 2016.




