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= SHORC POLIZA DE SEGURO DE RESPONSABILIDAD CIVIL EXTRACONTRACTUAL DERIVADA DE
DEL CUMPLIMIENTO
ﬂ ESTRDO S.A.
NIT. B60.005.575-6 RCE CONTRATOS
CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL COD.SUC NO.POLIZA ANEXO
BARRANQUILLA BARRANQUILLA 85 85-40-101047878 1
FECHA EXPEDICION VIGENCIA DESDE ALAS VIGENCIA HASTA ALAS
DIA. MES ANO | DiA  MES  ANO HORAS | DIA MES ANO | HORAS TIPO MOVIMIENTO
30 | 12 | 2021 1 | 03 | 2021 00:00 31 12 | 2021 23:50 | ANEXO CAUSA PRIMA
DATOS DE| TOMADOR | GARANTIZADD
oM e~ 0N FUNDACION PARA EL FOMENTO DE LA DEMOCRACIA EL DESARROLLO SOC IDENTIFICACION NIT: 800.205.721-5
HDIRECCION: KR 46 NRO. 74 - 45 | CIUDAD:  BARRANQUILLA, ATLANTICO |TELEFONO: 3008003393
E DATDS DEL ASEGURADO | BENEFICIARID
: INSTITUTO COLOMBIANO DE BIENESTAR FAMILIAR CECILIA DE LA FUENTE DE LLERAS - :
SEGURADO: REGIONAECORDOBA |IDENTIFICACION NIT: 899.999.239-2
IRECCION: CARRERA 9 # 10-26 CIUDAD:  MONTERIA, CORDOBA TELEFONO 7868096

899999239 - INSTITUTO COLOMBIANO DE BIENESTAR FAMILIAR
ENEFICIARIO: SEC)I 1A DE LA FUENTE DE LLERAS - REGIONAL CORDOBA ADICIONAL:

OBJETO DEL SEGURO

S CON SUJECION A LAS CONDICIONES GENERALES DE LA POLIZA QUE SE ANEXAN E-RCE-002A REDIS 04-09 / E-RCE-001A, 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 LA RESPONSABILIDAD CIVIL EXTRACONTRACTUAL DERIVADA DEL CONTRATO DE APORTE NRO 23000952021 REFERENTE A: PRESTAR LOS SERVICIOS DE EDUCACION
8 INICIAL EN EL MARCO DE LA ATENCION INTEGRAL EN CENTROS DE DESARROLLO INFANTIL -CDI- Y DESARROLLO INFANTIL EN MEDIO FAMILIAR -DIMF-, DE CONFORMIDAD CON
LOS MANUALES OPERATIVO S DE LAS MODALIDADES INSTITUCIONAL Y FAMILIAR, EL LINEAMIENTO TECNICO PARA LA ATENCION A LA PRIMERA INFANCIA Y LAS DIRECTRICES
ESTABLECIDAS PRO EL ICBF, EN ARMONIA CON LA POLITICA DE ESTADO PARA EL DESARROLLO INTEGRAL DE LA PRIMERA INFANCIA DE CERO A SIEMPRE.

& //ASEGURADO: EL INSTITUTO COLOMBIANO DE BIENESTAR FAMILIAR REGIONAL CORDOBA Y FUNDACION PARA EL FOMENTO DE LA DEMOCRACIA EL DESARROLLO SOCIAL Y LA
ECOLOGIA
//BENEFICIARIO: TERCEROS AFECTADOS Y EL INSTITUTO COLOMBIANO DE BIENESTAR FAMILIAR REGIONAL CORDOBA.

AMPARODS
RIESGO: PRESTACION DE SERVICIOS
8l AMPAROS DEDUCTBLE VIGENCIA VIGENCIA SUMA ASEG SUMA ASEG
DESDE HASTA ACTUAL ANTERIOR
@] PREDIOS LABORES Y OPERACIONES 10.00 % DEL VALOR DE LA 11/03/2021 31/12/2021 $675,433,744.30 $461,522,101.05

PERDIDA - Minimo: 1.00 SMMLV

ACLARACIONES

_o#l//MEDIANTE EL PRESENTE ANEXO SE AUMENTA EL VALOR ASEGUADO Y SE PRORROGA LA VIGENCIA AL CONTRATO DE APORTE NRO 23000952021 DE ACEURDO A ANEXO DE
MODIFICACION NO.OL.

e/ /L0S DEMAS TERMINOS Y CONDICIONES NO MODIFICADOS PERMANECEN IGUAL.

ALOR PRIMA N | GASTOS FXPEDICION VA TOTAI A PAGAR VAI OR ASEGURADO TOTAL Pl AN DE PAGO
$ ****++*10,000.00 § Fewn0.00 § **+**++*++1,900.00 § Femwam+11,900.00 § *++*675,433,744.30 CONTADO
INTERMEDSAAIT: DHTRIBUCION COASEGRURT
NOMERE CLMVE 4 DE EAAT. WOMERE DOMPANIA 4 FAETT VALDR AESGURADO
SANDRA PATRICIA BARRERA MORALES 143283 100.00

LA MORA EN EL PAGO DE LA PRIMA O DE LOS CERTIFICADOS O 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 PRIMA DEVENGADA Y DE LOS GASTOS CAUSADOS CON OCASION DE LA
EXPEDICION DEL CONTRATO.

E 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 ACOMPANA’MIENTO AL RIESGO ASUMIDO DURANTE LA VIGENCIA DE LA PRESENTE
;é POLIZA, POR LO TANTO EL ASEGURADOR COMO EL TOMADOR, PRESTARAN SU COLABORACION
EE; PARA EFECTOS DE NOTIFICACIONES LA DIRECCION DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. ES CARRERA 58 NO. 70-136 - TELEFONO: 3681078 - BARRANQUILLA
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- 85-40-101047878

= FIRMA AUTORIZADA: Gabriela A, Zarante B. - Secretaria FIRMA T AT

USTED PUEDE CONSULTAR ESTA POLIZA EN WWW.SEGUROSDELESTADO.COM OFICINA PRINCIPAL: CRA. 11 NO. 90-20 BOGOTA D.C. TELEFONO: 2186977 DLF143283B
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u EEE“m POLIZA DE SEGURO DE RESPONSABILIDAD CIVIL EXTRACONTRACTUAL DERIVADA DE
“ ESTRDO S.A. CUMPLIMIENTO
MIT, B60.009.678-6 RCE CONTRATOS
CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL COD.SUC NO.POLIZA ANEXO
BARRANQUILLA BARRANQUILLA 85 85-40-101047878 1
"FECHAEXPEDICION | . E ALAS —VIGENCIA HASTA ALAS
DIA MES ANO DiA MES ANO HORAS DIiA MES ANO HORAS TIPO MOVIMIENTO
30 | 12 | 2021 11 | 03 | 2021 00:00 31 | 12 2021 23:59 | ANEXO CAUSA PRIMA
DATOS DEL TOMADOR | GARANTIZADD
[NOMBRE O RAZON -
SOCIAL FUNDACION PARA EL FOMENTO DE LA DEMOCRACIA EL DESARROLLO SOC IDENTIFICACION  NIT: 800.205.721-5
DIRECCION: KR 46 NRO. 74 - 45 CIUDAD: BARRANQUILLA, ATLANTICO |TELEFON0: 3008003393
DATOS DEL ASEGURADO [ BEMEFICIARID
IASEGURADO: gﬂosggggg COLOMBIANO DE BIENESTAR FAMILIAR CECILIA DE LA FUENTE DE LLERAS - REGIONAL IDENTIFICACION  NIT: 899.999.239-2

IDIRECCION: CARRERA 9 # 10-26 |CIUDAD: MONTERIA, CORDOBA |TELEFO'NU:_/8'6809'6'

B 39 - INSTITUTO COLOMBIANO DE BIENESTAR FAMILTAR CECILIA DE
BENEFICIARIO: | A FUENTE DE LLERAS - REGIONAL CORDOBA

TEXTO ACLARATORIO

LA MORA EN EL PAGO DE LA PRIMA O DE LOS CERTIFICADOS O 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 PRIMA DEVENGADA Y DE LOS GASTOS CAUSADOS CON OCASION DE LA EXPEDICION DEL CONTRATO.
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

TEMDERNTIA FIMARCESA
D COLOMERL

PARA EFECTOS DE NOTIFICACIONES LA DIRECCION DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. ES CARRERA 58 NO. 70-136 - TELEFONO: 3681078 - BARRANQUILLA

85-40-101047878

VIGILADO ®FENK

FIRMA AUTORIZADA: Gabriela A. Zarante B. - Secretaria FIRMA TOMADOR
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