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DE COLOMBIA

VIGILADO

seqguros & "
@ mundial

tu compaiiia siempre

~

COMPANIA MUNDIAL DE SEGUROS S.A,
_ DIRECCION GENERAL CALLE 33 N. 68 - 24 PISOS 1,2 Y 3 - BOGOTA
TELEFONO: 2855600 FAX 2851220 - WWW.SEGUROSMUNDIAL.COM.CO

POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO

NIT 860.037.013-6 Codigo de Seguridad: ~ Fk680A1WAYrhTGhNW8KiVA== ENTIDADES ESTATALES DECRETO 1682
SOMOS GRANDES CONTRIBUYENTES
VA REGIMEN COMUN - AUTORETENEDORES VERSION CLAUSULADO 86-84-2021-1317-P-@5-PPSUS2R000000059-DROT
No. POLIZA [NB-1%242119 |NQANEXO[9 \ No. CERTIFICADO | 71493984 Iuo.masco )
TIPO DE DOCUMENTO ] FECHA DE EXPEDICION 1 17/01/2023 'SUC. EXPEDIDORA| BOGOTA
[ VIGENCIA DESDE VIGENCIA HASTA pias | VIGENCIA DEL CERTIFICADO DESDE | VIGENCIA DEL CERTIFICADO HASTA
|
00:80 Horas Del \ 38/12/2022 24:80 Horas Del I 30/83/2026 N/A ‘ N/A N/A N/A )
———
TOMADOR FUNDACION MANANTIAL DE VIDA No. DOC. IDENTIDAD | 986.206.508-1 \l
DIRECCION CRA 3 NRO 7 - 60 TELEFONO 3232908339
ASEGURADO DEPARTAMENTO DE CORDOBA No. DOC. IDENTIDAD | 808.183.935-6
DIRECCION CLL 27 NO. 3-28 PALACIO NAIN PISO 2 TELEFONO 7926292
BENEFICIARIO DEPARTAMENTO DE CORDOBA No. DOC. IDENTIDAD | 800.103.935-6
DIRECCION CLL 27 NO. 3-28 PALACIO NAIN PISO 2 TELEFONO 7926292 J
( OBJETO DE CONTRATO
GARANTIZAR EL PAGO DE LOS PERJUICIOS DERIVADOS DEL INCUMPLIMIENTO DE LAS OBLIGACIONES CONTENIDAS EN EL CONTRATO No.. SS-SAM-858-2022.
, CUYO OBJETO ES
PRESTACION DE SERVICIOS PARA DESARROLLAR EN ARTICULACION CON LAS DLS, EAPB, E IPS PUBLICAS Y PRIVADAS Y LAS ORGANIZACIONES DE BASE
COMUNITARIA DEL DEPARTAMENTO DE CORDOBA, ACCIONES COMPLEMENTARIAS PARA EL FORTALECIMIENTO DE LA PROMOCION DE LA SALUD MENTAL,
PREVENCION DE LA CONDUCTA SUICIDA Y VIOLENCIA DE GENERO
X
NOMBRE DEL AMPARO VIGENCIA DESDE VIGENCIA HASTA SUMA ASEGURADAS VALOR PRIMAS )
CUMPLIMIENTO @0:00 Horas Del 30/12/2022 24:00 Horas Del 3@/89/2023 38.775.711,60 72.771,90
PAGO ANTICIPADO 00:00 Horas Del 30/12/2022 24:00 Horas Del 30/89/2023 155.102.846,40 291.083,00
PRESTACIONES SOCIALES 00:00 Horas Del 3@/12/2022 24:80 Horas Del 3@/83/2826 19.387.855,88 157.493,00
CALIDAD DEL SERVICIO @0:80 Horas Del 3@/12/2022 24:80 Horas Del 3@/89/2823 38.775.711,63 72.771,99
TOTAL ASEGURADO $ 252.042.125,48
INTERMEDIARIOS TIPO % PARTICIPACION PRIMA BRUTA $ 594.118, 09
GARSOL ASESORES DE SEGUROS LTDA AGENCIAS 100,00
DESCUENTOS $
8
p EXTRA PRIMA
DISTRIBUCION COASEGURO ]
COMPANIA TIPO COASEGURO POLIZA LIDER CERTIF. LIDER % PARTICIPACION PRIMA NETA $ 594.118,00
GASTOS EXP. $ 5.000,00
. =
IVA $ 113.832,00
CONVENIO DE PAGO ‘ DIRECTO EFECTIVO, Fecha de Pago: 13/01/2023 j TOTAL A PAGAR * 712.9-0,00

CONDICIONES GENERALES DE LA POLIZA

]

ES DE OBLIGATORIO CUMPLIMIENTO DILIGENCIAR EL FORMULARIO DE CONOCIMIENTO DEL CLIENTE, SUMINISTRAR INFORMACION VERAZ Y VERIFICABLE Y REALIZAR ACTUALIZACION DE
DATOS POR LO MENOS ANUALMENTE (CIRCULAR EXTERNA 026 DE 2008 SUPERFINANCIERA).

EL TOMADOR Y/O ASEGURADO SEGUN CORRESPONDA, SE COMPROMETE A PAGAR LA PRIMA DENTRO DE LOS 30 DIAS CONTADOS A PARTIR DEL INICIO DE VIGENCIA DE LA POLIZA.

DE ACUERDO CON EL ARTICULO 1068 DEL CODIGO DE COMERCIO, MODIFICADO POR EL ARTICULO 82 DE LA LEY 45 DE 1990, LA MORA EN EL PAGO DE LA PRIMA DE LA PRESENTE POLIZA
O DE LOS CERTIFICADOS O ANEXOS QUE SE EXPIDAN CON FUNDAMENTO EN ELLA PRODUCIRA LA TERMINACION AUTOMATICA DEL CONTRATO Y DARA DERECHO A LA COMPANIA
DE SEGUROS PARA EXIGIR EL PAGO DE LA PRIMA DEVENGADA Y DE LOS GASTOS CAUSADOS POR LA EXPEDICION DE LA POLIZA.
EN MI CALIDAD COMO TOMADOR DE LA POLIZA INDICADA EN ESTA CARATULA, MANIFIESTO EXPRESAMENTE QUE HE TENIDO A M DISPOSICION LAS CONDICIONES GENERALES DE LA POLIZA
MANIFIESTO ADEMAS, QUE DURANTE EL PROCESO DE NEGOCIACION, ANTICIPADAMENTE ME HAN SIDO EXPLICADAS POR LA COMPANIA Y/O POR EL INTERMEDIARIOS DE SEGUROS AQUI
INDICADO, SOBRE LAS EXCLUSIONES Y ALCANCES Y CONTENIDOS DE LA COBERTURA, ASI COMO LAS GARANTIAS, EN VIRTUD DE TAL ENTENDIMIENTO, LAS ACEPTO Y DECIDO TOMARLA
POLIZA DE SEGUROS CONTENIDA EN ESTE DOCUMENTO.

¥

Y

\_ Firma Autorizada - Compaiia Mundial Seguro S.A.

AT

TOMADOR

O

Cumplimos los suefios de nuestro planeta reciclando reponsablemente.
Protege el medio ambiente evitando la impresion de este documento.

Lineas de Atencidn al Cliente:

* Nacional: 01 8000 111 935
* Bogota: 327 4712 - 327 4713

gl

HOJA No.

AFILIADOS A LA CAMARA COLOMBIANA DE LA INFRAESTRUCTURA Y PASA - APF




VIGILADO

SROUDS o .o
@ mundlal COMPANIA MUNDIAL DE SEGUROS S.A.

tu compaiiia siempre

NIT 860.037.0136 Hilndas
SOMOS GRANDES CONTRIBUYENTES =, CAMARA COLOMBIANA P A SA@IA PF
VA REGIMEN COMUN - AUTORETENEDORES DE LA INFRAESTRUCTURA Mgeicin Panarericans de Flnaas
anamerican Surety Association

LA COMPANIA MUNDIAL DE SEGUROS S.A

CERTIFICA:

Que la garantia de Cumplimiento contenida en la pdliza NB-100242119 y endoso, © cuyo afianzado es:
FUNDACION MANANTIAL DE VIDA Asegurado o Beneficiario: DEPARTAMENTO DE CORDOBA / DEPARTAMENTO DE CORDOBA
, expedida por la Compafniia en 17/01/2023, no expirara por falta de pago de la prima de la pdéliza o de
los certificados o anexos que se expidan con fundamento en ella o por revocacién unilateral por parte

del Tomador o de la Compania.

BOGOTA a los 17 dias del mes ENERO del aho 2023.

2

Firma Autorizada - Compaiiia Mundial de Seguros S.A.

‘ 5 gz %  Cumplimos los suefios de nuestro planeta recidando responsablemente.
\sussd  Protege el Medio Ambiente evitando la impresién de este documento.

AFILIADOS A LA CAMARA COLOMBIANA DE LA INFRAESTRUCTURA ¥ PASA - APF




SUPERINTENDENCIA FINANGIERA
BE COLOMBIA

VIGILADO

IVA REGIMEN COMUN - AUTORETENEDQRES

:
@ mundial’ | "

. ) COMPARIA MUNDIAL DE SEGUROS S.A.

m un Ia Digitally signed by COMPANIA DIRECCION GENERAL CALLE 33 N. 6B - 24 PISOS 1,2 Y 3 - BOGOTA

= : MUNDIAL DE SEGUROS S A TELEFONO: 2 FAX 2851220 - ) Ri
. Semiire 3t S o0 S &% 00 LEFONO: 2855600 FAX 2851220 - WWW.SEGUROSMUNDIAL.COM.CO

ANEXO DE MODIFICACION DE POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO

NIT 860.037.013-6 Cédigo de Seguridad: BgRE07PSMOQEy1pAABMATA== ENTIDADES ESTATALES DECRETO 1082

SOMOS GRANDES CONTRIBUYENTES .
VERSION CLAUSULADO ©6-84-2021-1317-P-85-PPSUS2RO00006059-DBET

~

"No. pOLIZA ;NB-159242119 No. ANExo§ 1 No. CERTIFICADO | 71509143 No. RIESGO |
TIPO DE DOCUMENTO ] FECHA DE EXPEDICION ]25/91/2923 SUC. EXPEDIDORA  BOGOTA
VIGENCIA DESDE VIGENCIA HASTA Dias | VIGENCIA DEL CERTIFICADO DESDE [ VIGENCIA DEL CERTIFICADO HASTA
L ©0:0@ Horas Del— | 38/12/2@22 ‘24:89 Horas Del [_23/94/2926 . - N/A [ N/A N/A N/A ]
" TOMADOR | FUNDACION MANANTIAL DE VIDA | No.DOC. IDENTIDAD | 900.206.500-1 G
DIRECCION CRA 3 NRO 7 - 60 TELEFONO 3232908339
ASEGURADO | DEPARTAMENTO DE CORDOBA No. DOC, IDENTIDAD | 800.103.935-6
DIRECCION | CLL 27 NO. 3-28 PALACIO NAIN PISO 2 TELEFONO | 7926292 |
BENEFICIARIO | DEPARTAMENTO DE CORDOBA | No.DOC.IDENTIDAD | 869.103.935-6
\_ DIRECCION | CLL 27 NO. 3-28 PALACIO NAIN PISO 2 , TELEFONO 7926292
|/ OBJETO DE CONTRATO

F

POR MEDIO DEL PRESENTE ANEXO Y SEGUN REQUERIMIENTO DE LA ENTIDAD CONTRATANTE DE FECHA 23/061/2623 SE AJUSTAN LAS VIGENCIAS DE LA
POLIZA, TAL Y COMO SE INDICA EN LA SECCION DE AMPAROS.

LOS DEMAS TERMINOS Y CONDICIONES SIN MODIFICAR CONTINUAN VIGENTES.
GARANTIZAR EL PAGO DE LOS PERJUICIOS DERIVADOS DEL INCUMPLIMIENTO DE LAS OBLIGACIONES CONTENIDAS EN EL CONTRATO No.. S5-SAM-0858-2022.
» CUYO OBJETO ES

PRESTACION DE SERVICIOS PARA DESARROLLAR EN ARTICULACION CON LAS DLS, EAPB, E IPS PUBLICAS Y PRIVADAS Y LAS ORGANIZACIONES DE BASE
COMUNITARIA DEL DEPARTAMENTO DE CORDOBA, ACCIONES COMPLEMENTARIAS PARA EL FORTALECIMIENTO DE LA PROMOCION DE LA SALUD MENTAL,
PREVENCION DE LA CONDUCTA SUICIDA Y VIOLENCIA DE GENERO

[ NOMBRE DEL AMPARO VIGENCIA DESDE VIGENCIA HASTA SUMA ASEGURADAS VALOR PRIMAS
CUMPLIMIENTO @8:80 Horas Del 23/01/2823 24:0@ Horas Del 23/18/2823 38.775.711,60 6.108,50
PAGO ANTICIPADO @06:8@ Horas Del 23/81/2023 24:00 Horas Del 23/18/2023 155.102.846,48 24.434,01
PRESTACIONES SOCIALES 90:80 Horas Del 23/01/2023 24:80 Horas Del 23/84/2026 19.387.855,88 3.187,04
CALIDAD DEL SERVICIO 90:00 Horas Del 23/01/2023 24:00 Horas Del 23/18/2023 38.775.711,60 6.108,50

§ TOTAL ASEGURADO $ 252.842.125,40

( INTERMEDIARIOS TIPO | % PARTICIPACION N [ esiniamruTa $ 39.838,05

| GARSOL ASESORES DE SEGUROS LTDA AGENCIAS 100,00

i DESCUENTOS $

L )

- EXTRA PRIMA

( DISTRIBUCION COASEGURO \ -

COMPARIA TIPO COASEGURO POLIZA LIDER CERTIF.LIDER % PARTICIPACION| PRIMA NETA $ 39.838,05
1 .
! GASTOS EXP. 3 0,00

- ¥,

IVA $ 7.569,23

G ‘\I

| CONVENIO DE PAGO  DIRECTO EFECTIVO, Fecha de Pago: 25/@1/2023 || TOTALAPAGAR $ G705 28

L | J

CONDICIONES GENERALES DE LA POLIZA

ES DE OBLIGATORIO CUMPLIMIENTO DILIGENCIAR EL FORMULARIO DE CONOCIMIENTO DEL CLIENTE, SUMINISTRAR INFORMACION VERAZ Y VERIFICABLE Y REALIZAR ACTUALIZACION DE
DATOS POR LO MENOS ANUALMENTE (CIRCULAR EXTERNA 026 DE 2008 SUPERFINANCIERA).

EL TOMADOR Y/O ASEGURADO SEGUN CORRESPONDA, SE COMPROMETE A PAGAR LA PRIMA DENTRO DE LOS 30 DIAS CONTADOS A PARTIR DEL INICIO DE VIGENCIA DE LA POLIZA.

DE ACUERDO CON EL ARTICULO 1068 DEL CODIGO DE COMERCIO, MODIFICADO POR EL ARTICULO 82 DE LA LEY 45 DE 1990, LA MORA EN EL PAGO DE LA PRIMA DE LA PRESENTE POLIZA
O DE LOS CERTIFICADOS O ANEXOS QUE SE EXPIDAN CON FUNDAMENTO EN ELLA PRODUCIRA LA TERMINACION AUTOMATICA DEL CONTRATO Y DARA DERECHO A LA COMPANIA
DE SEGUROS PARA EXIGIR EL PAGO DE LA PRIMA DEVENGADA Y DE LOS GASTOS CAUSADOS POR LA EXPEDICION DE LA POLIZA.

EN MI CALIDAD COMO TOMADOR DE LA POLIZA INDICADA EN ESTA CARATULA, MANIFIESTO EXPRESAMENTE QUE HE TENIDO A M DISPOSICION LAS CONDICIONES GENERALES DE LA POLIZA
MANIFIESTO ADEMAS, QUE DURANTE EL PROCESO DE NEGOCIACION, ANTICIPADAMENTE ME HAN SIDO EXPLICADAS POR LA COMPANIA Y/O POR EL INTERMEDIARIOS DE SEGUROS AQUI
INDICADO, SOBRE LAS EXCLUSIONES Y ALCANCES Y CONTENIDOS DE LA COBERTURA, ASI COMO LAS GARANTIAS, EN VIRTUD DE TAL ENTENDIMIENTO, LAS ACEPTO Y DECIDO TOMARLA
POLIZA DE SEGUROS CONTENIDA EN ESTE DOCUMENTO.

=

\
.

@ Cumplimos los suefios de nuestro planeta reciclando reponsablemente.,

Lineas de Atencion al Cliente:

P y &5 * Nacional: 018000 111 935

) ) B ) » Bogotd: 327 4712 -327 4713
Firma Autorizada - Compaiia Mundial Seguro S.A. Sy TOMADOR 3

Protege el medio ambiente evitando la impresion de este documento.
HOJA No.

X e R N

AFILIADOS A LA CAMARA COLOMBIANA DE LA INFRAESTRUCTURA Y PASA - APF




VIGILADO

seguros . o
@ mund|al COMPANIA MUNDIAL DE SEGUROS S.A.

tu compaiiia siempre -
NIT 860.037.0136 Afiliados

SOMOS GRANDES CONTRIBUYENTES ; g{dl&‘m coomaians PASASRIAPF

IVA REGIMEN COMUN - AUTORETENEDORES INFRAESTRUCTURA

Asoclacion Panamericana de Flanzas
Panamierican Surety Association

LA COMPANIA MUNDIAL DE SEGUROS S.A

CERTIFICA:

Que la garantia de Cumplimiento contenida en la pdliza NB-18@242119 y endoso, 1 cuyo afianzado es:
FUNDACION MANANTIAL DE VIDA Asegurado o Beneficiario: DEPARTAMENTO DE CORDOBA / DEPARTAMENTO DE CORDOBA
, expedida por la Companiia en 25/01/2023, no expirara por falta de pago de la prima de la pdliza o de
los certificados o anexos que se expidan con fundamento en ella o por revocacién unilateral por parte

del Tomador o de la Compania.

BOGOTA a los 25 dias del mes ENERO del afo 2023.

2

Firma Autorizada - Compaiiia Mundial de Seguros S.A.

AFILIADCS A LA CAMARA COLOMBIANA DE LA INFRAESTRUCTURA ¥ PASA - APF

‘ @; Cumplimos los suefios de nuestro planeta recidando responsablemente.
ezl  Protege el Medio Ambiente evitando la impresién de este documento.
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DE COLOMBIA

VIGILADO

@

Seguros

mundial’

tu compaiiia siempre

NIT 860.037.013-6

SOMOS GRANDES CONTRIBUYENTES
IVA REGIMEN COMUN - AUTORETENEDORES

Digitally signed by COMPANIA
MUNDIAL DE SEGUROS S A
Date: 2023.01.30 14:38:14 -05:00

Cédigo de Seguridad:  A8JgE/9uVDnF504+L0PzeQ==

-\|

COMPANIA MUNDIAL DE SEGUROS S.A.
DIRECCION GENERAL CALLE 33 N. 6B - 24 PISOS 1,2 Y 3 - BOGOTA
TELEFONO: 2855600 FAX 2851220 - WWW.SEGUROSMUNDIAL.COM.CO

ANEXO DE MODIFICACION DE POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO

ENTIDADES ESTATALES DECRETO 1882

VERSION CLAUSULADO ©6-84-2821-1317-P-85

DeeT

No. POLIZA [NB-169242119 ‘Nq ANEXO[ 2 | No. CERTIFICADO | 71517353 No. RIESGO
TIPO DE DOCUMENTO l FECHA DE EXPEDICION |3a/a1/2323 SUC. EXPEDIDORA  BOGOTA
\ VIGENCIA DESDE VIGENCIA HASTA pias | VIGENCIA DEL CERTIFICADO DESDE | VIGENCIA DEL CERTIFICADO HASTA
©6:00 Horas Del | 30/12/2622 | 24:66 Horas Del | 30/04/2026 N/A N/A N/A N/A
( TOMADOR FUNDACION MANANTIAL DE VIDA No. DOC. IDENTIDAD  900.206.500-1 i
DIRECCION CRA 3 NRO 7 - 6@ TELEFONO 3232908339
ASEGURADO | DEPARTAMENTO DE CORDOBA No. DOC. IDENTIDAD  800.183.935-6
DIRECCION CLL 27 NO. 3-28 PALACIO NAIN PISO 2 TELEFONO 7926292
BENEFICIARIO DEPARTAMENTO DE CORDOBA No. DOC. IDENTIDAD  8060.1€3.935-6
DIRECCION CLL 27 NO. 3-28 PALACIO NAIN PISO 2 TELEFONO 7926292 )
( OBJETO DE CONTRATO

GARANTIZAR EL

PAGO DE

» CUYO OBJETO ES

POR MEDIO DEL PRESENTE ANEXO SE PRORROGA LA VIGENCIA DE LA PRESENTE POLIZA.
LOS DEMAS TERMINOS Y CONDICIONES CONTINUAN VIGENTES SIN MODIFICAR.
LOS PERJUICIOS DERIVADOS DEL INCUMPLIMIENTO DE LAS OBLIGACIONES CONTENIDAS EN EL CONTRATO No.. SS-SAM-050-2022.

PRESTACION DE SERVICIOS PARA DESARROLLAR EN ARTICULACION CON LAS DLS, EAPB, E IPS PUBLICAS Y PRIVADAS Y LAS ORGANIZACIONES DE BASE
COMUNITARIA DEL DEPARTAMENTO DE CORDOBA, ACCIONES COMPLEMENTARIAS PARA EL FORTALECIMIENTO DE LA PROMOCION DE LA SALUD MENTAL,
PREVENCION DE LA CONDUCTA SUICIDA Y VIOLENCIA DE GENERO

.
NOMBRE DEL AMPARO VIGENCIA DESDE VIGENCIA HASTA SUMA ASEGURADA$ VALOR PRIMAS
CUMPLIMIENTO 06:00 Horas Del 3@/81/2823 24:8@ Horas Del 306/10/2023 38.775.711,60 1.859,11
PAGO ANTICIPADO ©0:20 Horas Del 30/91/2023 24:00 Horas Del 38/1@/2023 155.102.846,40 7.436,44
PRESTACIONES SOCIALES ©0:00 Horas Del 3@/81/2023 24:00 Horas Del 30/04/2026 19.387.855,80 929,55
CALIDAD DEL SERVICIO ©0:00 Horas Del 3@/81/2023 24:00 Horas Del 3@/1@/2023 38.775.711,60 1.859,11
TOTAL ASEGURADO $ 252.042.125,40
INTERMEDIARIOS TIPO % PARTICIPACION PRIMA BRUTA s 12.084,21
GARSOL ASESORES DE SEGUROS LTDA AGENCIAS 100,00
DESCUENTOS $
L8
- .| EXTRAPRIMA
DISTRIBUCION COASEGURO
COMPARIA TIPO COASEGURO | POLIZALIDER | CERTIE.LIDER (% PARTICIPACION | PRIMA NETA $ 12.084,21
GASTOS EXP. $ 0,00
. ’
IVA $ 2.296,00
| ) $ 14.380,21
CONVENIO DE PAGO | DIRECTO EFECTIVO, Fecha de Pago: 38/81/2023 TOTAL A PAGAR

CONDICIONES GENERALES DE LA POLIZA

EL TOMADOR Y/O ASEGURADO SEGUN CORRESPONDA, SE COMPROMETE A PAGAR LA PRIMA DENTRO DE LOS 30 DIAS CONTADOS A PARTIR DEL INICIO DE VIGENCIA DE LA POLIZA.
DE ACUERDO CON EL ARTICULO 1068 DEL CODIGO DE COMERCIO, MODIFICADO POR EL ARTICULO 82 DE LA LEY 45 DE 1990, LA MORA EN EL PAGO DE LA PRIMA DE LA PRESENTE POLIZA
0 DE LOS CERTIFICADOS O ANEXOS QUE SE EXPIDAN CON FUNDAMENTO EN ELLA PRODUCIRA LA TERMINACION AUTOMATICA DEL CONTRATO Y DARA DERECHO A LA COMPARIA
DE SEGUROS PARA EXIGIR EL PAGO DE LA PRIMA DEVENGADA Y DE LOS GASTOS CAUSADOS POR LA EXPEDICION DE LA POLIZA.
EN MI CALIDAD COMO TOMADOR DE LA POLIZA INDICADA EN ESTA CARATULA, MANIFIESTO EXPRESAMENTE QUE HE TENIDO A MI DlSPO_S_ICION LAS CONDICIONES GENERALES DE LA POLIZQ
MANIFIESTO ADEMAS, QUE DURANTE EL PROCESO DE NEGOCIACION, ANTICIPADAMENTE ME HAN SIDO EXPLICADAS POR LA COMPANIA Y/O POR EL INTERMEDIARIOS DE SEGUROS AQUI
INDICADO, SOBRE LAS EXCLUSIONES Y ALCANCES Y CONTENIDOS DE LA COBERTURA, ASI COMO LAS GARANTIAS, EN VIRTUD DE TAL ENTENDIMIENTO, LAS ACEPTO Y DECIDO TOMARLA
POLIZA DE SEGUROS CONTENIDA EN ESTE DOCUMENTO.

ES DE OBLIGATORIO CUMPLIMIENTO DILIGENCIAR EL FORMULARIO DE CONOCIMIENTO DEL CLIENTE, SUMINISTRAR INFORMACION VERAZ Y VERIFICABLE Y REALIZAR ACTUALIZACION DE
DATOS POR LO MENOS ANUALMENTE (CIRCULAR EXTERNA 026 DE 2008 SUPERFINANCIERA).

s

O

Cumplimos los suefios de nuestro planeta reciclando reponsablemente.
Protege el medio ambiente evitando la impresion de este documento.

\
,2 Lineas de Atencion al Cliente:
g é * Nacional: 01 8000 111 935
) . . . = * Bogotd: 327 4712 -327 4713
Xa Firma Autorizada - Compafia Mundial Seguro S.A. TOMADOR g,

HOJA No.

AFILIADOS A LA CAMARA COLOMBIANA DE LA INFRAESTRUCTURA Y PASA - APF




VIGILADO

SROUDS o .o
@ mundlal COMPANIA MUNDIAL DE SEGUROS S.A.

tu compaiiia siempre

NIT 860.037.0136 Hilndas
SOMOS GRANDES CONTRIBUYENTES =, CAMARA COLOMBIANA P A SA@IA PF
VA REGIMEN COMUN - AUTORETENEDORES DE LA INFRAESTRUCTURA Mgeicin Panarericans de Flnaas
anamerican Surety Association

LA COMPANIA MUNDIAL DE SEGUROS S.A

CERTIFICA:

Que la garantia de Cumplimiento contenida en la pdliza NB-100242119 y endoso, 2 cuyo afianzado es:
FUNDACION MANANTIAL DE VIDA Asegurado o Beneficiario: DEPARTAMENTO DE CORDOBA / DEPARTAMENTO DE CORDOBA
, expedida por la Compafiia en 38/01/2023, no expirara por falta de pago de la prima de la pdéliza o de
los certificados o anexos que se expidan con fundamento en ella o por revocacién unilateral por parte

del Tomador o de la Compania.

BOGOTA a los 3@ dias del mes ENERO del aho 2023.

2

Firma Autorizada - Compaiiia Mundial de Seguros S.A.

‘ 5 gz %  Cumplimos los suefios de nuestro planeta recidando responsablemente.
\sussd  Protege el Medio Ambiente evitando la impresién de este documento.

AFILIADOS A LA CAMARA COLOMBIANA DE LA INFRAESTRUCTURA ¥ PASA - APF
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DE COLOMBIA

VIGILADO

@

seguros

mundial’

tu compaiiia siempre

~

COMPANIA MUNDIAL DE SEGUROS S.A,
_ DIRECCION GENERAL CALLE 33 N. 68 - 24 PISOS 1,2 Y 3 - BOGOTA
TELEFONO: 2855600 FAX 2851220 - WWW.SEGUROSMUNDIAL.COM.CO

POLIZA DE SEGURO DE RESPONSABILIDAD CIVIL

NIT 860.037.013-6 Cédigo de Seguridad: ~ Dr3C1KQLURVK]jDAzPBly7Q== EXTRACONTRACTUAL
SOMOS GRANDES CONTRIBUYENTES
IVA REGIMEN COMUN - AUTORETENEDORES VERSION CLAUSULADO 30-03-2021-1317-P-06-PPSUS8RE00000027-D0GT
No. POLIZA [NB-1%057237 |No.ANExo[ e \ No. CERTIFICADO | 71494075 Iuo. RIESGO )
TIPO DE DOCUMENTO ] I FECHA DE EXPEDICION 117/91/2323 'SUC. EXPEDIDORA| BOGOTA
[ VIGENCIA DESDE VIGENCIA HASTA pias | VIGENCIA DEL CERTIFICADO DESDE | VIGENCIA DEL CERTIFICADO HASTA
|
©0:008 Horas Del \ 30/12/2022 | 24:00 Horas Del I 30/03/2023 N/A ‘ N/A N/A N/A )
———
TOMADOR FUNDACION MANANTIAL DE VIDA No. DOC. IDENTIDAD | 908.206.560-1 \l
DIRECCION CRA 3 NRO 7 - 60 TELEFONO 3232908339
ASEGURADO FUNDACION MANANTIAL DE VIDA No. DOC. IDENTIDAD | 908.206.508-1
DIRECCION CRA 3 NRO 7 - 60 TELEFONO 3232908339
BENEFICIARIO | TERCEROS AFECTADOS No. DOC. IDENTIDAD
DIRECCION | . TELEFONO )
( OBJETO DE CONTRATO
AMPARA LA RESPONSABILIDAD CIVIL EXTRACONTRACTUAL DERIVADA DEL CONTRATO NO. SS-SAM-@50-2022. CUYO OBJETO ES: PRESTACION DE SERVICIOS
PARA DESARROLLAR EN ARTICULACION CON LAS DLS, EAPB, E IPS PUBLICAS Y PRIVADAS Y LAS ORGANIZACIONES DE BASE COMUNITARIA DEL
DEPARTAMENTO DE CORDOBA, ACCIONES COMPLEMENTARIAS PARA EL FORTALECIMIENTO DE LA PROMOCION DE LA SALUD MENTAL, PREVENCION DE LA
CONDUCTA SUICIDA Y VIOLENCIA DE GENERO
ACLARAMOS BENEFICIARIOS A TERCEROS AFECTADOS Y BENEFICIARIO/ASEGURADO A DEPARTAMENTO DE CORDOBA 8801039356
DEDUCIBLES:
AMPARO DEDUCIBLES
X
NOMBRE DEL AMPARO LIMITE POR EVENTO LIMITE POR VIGENCIA SUMA ASEGURADAS VALOR PRIMAS )
AMPARO BASICO - PREDIOS, LABORES Y OPERACIONES 116,000,000.00 232,000,000.00 232.000.000,00 143.014,00
PATRONAL 69,600,000.00 69,600,000.00 69.600.0600,00 9,00
CONTRATISTAS Y SUBCONTRATISTAS 69,600,000.00 69,600,000.00 69.600.000,00 8,00
VEHICULOS PROPIOS Y NO PROPIOS 69,600,000.00 69,600,000.00 69.600.000,00 9,00
TOTAL ASEGURADO $ 232.000.000,00
INTERMEDIARIOS TIPO % PARTICIPACION PRIMA BRUTA $ 143.014,00
GARSOL ASESORES DE SEGUROS LTDA AGENCIAS 100,00
DESCUENTOS $
8
p EXTRA PRIMA
DISTRIBUCION COASEGURO ]
COMPANIA TIPO COASEGURO POLIZA LIDER CERTIF. LIDER % PARTICIPACION PRIMA NETA $ 143.014,00
GASTOS EXP. $ 5.000,00
. =
IVA $ 28.123,00
CONVENIO DE PAGO ‘ DIRECTO EFECTIVO, Fecha de Pago: 17/@1/2023 j TOTAL A PAGAR * 176:137,00

CONDICIONES GENERALES DE LA POLIZA

]

ES DE OBLIGATORIO CUMPLIMIENTO DILIGENCIAR EL FORMULARIO DE CONOCIMIENTO DEL CLIENTE, SUMINISTRAR INFORMACION VERAZ Y VERIFICABLE Y REALIZAR ACTUALIZACION DE
DATOS POR LO MENOS ANUALMENTE (CIRCULAR EXTERNA 026 DE 2008 SUPERFINANCIERA).

EL TOMADOR Y/O ASEGURADO SEGUN CORRESPONDA, SE COMPROMETE A PAGAR LA PRIMA DENTRO DE LOS 30 DIAS CONTADOS A PARTIR DEL INICIO DE VIGENCIA DE LA POLIZA.

DE ACUERDO CON EL ARTICULO 1068 DEL CODIGO DE COMERCIO, MODIFICADO POR EL ARTICULO 82 DE LA LEY 45 DE 1990, LA MORA EN EL PAGO DE LA PRIMA DE LA PRESENTE POLIZA
O DE LOS CERTIFICADOS O ANEXOS QUE SE EXPIDAN CON FUNDAMENTO EN ELLA PRODUCIRA LA TERMINACION AUTOMATICA DEL CONTRATO Y DARA DERECHO A LA COMPANIA
DE SEGUROS PARA EXIGIR EL PAGO DE LA PRIMA DEVENGADA Y DE LOS GASTOS CAUSADOS POR LA EXPEDICION DE LA POLIZA.
EN MI CALIDAD COMO TOMADOR DE LA POLIZA INDICADA EN ESTA CARATULA, MANIFIESTO EXPRESAMENTE QUE HE TENIDO A M DISPOSICION LAS CONDICIONES GENERALES DE LA POLIZA
MANIFIESTO ADEMAS, QUE DURANTE EL PROCESO DE NEGOCIACION, ANTICIPADAMENTE ME HAN SIDO EXPLICADAS POR LA COMPANIA Y/O POR EL INTERMEDIARIOS DE SEGUROS AQUI
INDICADO, SOBRE LAS EXCLUSIONES Y ALCANCES Y CONTENIDOS DE LA COBERTURA, ASI COMO LAS GARANTIAS, EN VIRTUD DE TAL ENTENDIMIENTO, LAS ACEPTO Y DECIDO TOMARLA
POLIZA DE SEGUROS CONTENIDA EN ESTE DOCUMENTO.

¥

O

Y

\_ Firma Autorizada - Compaiia Mundial Seguro S.A.

Cumplimos los suefios de nuestro planeta reciclando reponsablemente.
Protege el medio ambiente evitando la impresion de este documento.

AN

TOMADOR

Lineas de Atencidn al Cliente:

* Nacional: 01 8000 111 935
* Bogota: 327 4712 - 327 4713

gl

HOJA No.

AFILIADOS A LA CAMARA COLOMBIANA DE LA INFRAESTRUCTURA Y PASA - APF




DE COLOMBIA,

VIGILADO

seguros . ®
@ mundial
tu compaiiia siempre

NIT 860.037.013-6
SOMQOS GRANDES CONTRIBUYENTES
VA REGIMEN COMUN - AUTORETENEDORES

COMPARNIA MUNDIAL DE SEGUROS S.A.
DIRECCION GENERAL CALLE 33 N. 6B- 24 PISOS 1,2 Y 3 - BOGOTA
TELEFONOQ: 2855600 FAX 2851220 - WWW.SEGUROSMUNDIAL.COM.CO

POLIZA DE SEGURO DE RESPONSABILIDAD CIVIL
EXTRACONTRACTUAL
VERSION CLAUSULADO 30-03-2021-1317-P-06-PPSUS8RO00000027-DOOL

i
No.Pf)LlZAl NB-180057237 |No. ANEXOl [}

| Na. CERTIFICADO |71494975

|Nu. RIESGO

v

TIPC DE DOCUMENTO

| FECHA DE EXPEDICIGN | 17/e1/2023

| SUC. EXPEDIDORA

BOGOTA

Protege el Medio Ambiente evitando la impresién de este documento.

VIGENCIA DESDE VIGENCIA HASTA DiAS VIGENCIA DEL CERTIFICADO DESDE VIGENCIA DEL CERTIFICADO HASTA

|@0:00 Horas Del [ 38/12/2022 |24:00 Horas Del | 38/03/2023 N/A | N/A N/A N/A i
( CONDICIONES PARTICULARES I

AMPARO BASICO - PREDIOS, LABORES Y OPERACIONES  10.6@ % SOBRE EL VALOR DE LA PERDIDA - Minimo: 2.8@ SMMLV

PATRONAL 10.00 % SOBRE EL VALOR DE LA PERDIDA - Minimo: 2.88 SMMLV

CONTRATISTAS Y SUBCONTRATISTAS 10.00 % SOBRE EL VALOR DE LA PERDIDA - Minimo: 2.88 SMMLV

VEHICULOS PROPIOS Y NO PROPIOS 10.00 % SOBRE EL VALOR DE LA PERDIDA - Minimo: 2.8 SMMLV
\ J

Cumplimos los suefios de nuestro planeta reddando responsablemente. .
0.

AFILIADOS A LA CAMARA COLOMBIANA DE LA INFRAESTRUCTURA Y PASA - APF




-

SUPERINTENDENCIA FINANGIERA
BE COLOMBIA

VIGILADO

COMPANIA MUNDIAL DE SEGUROS S.A,
_ DIRECCION GENERAL CALLE 33 N, 6B -24 PISOS 1,2 Y 3 - BOGOTA
TELEFONO: 2855600 FAX 2851220 - WWW.SEGUROSMUNDIAL.COM.CO

@ seguros _g . r
mundlal Digitally signed by COMPANIA

s MUNDIAL DE SEGUROS S A
tu compaiia siempre Date: 2023.01.25 09:43:00 -05:00

ANEXO DE MODIFICACION DE POLIZA DE SEGURO DE

NIT 860.037.013-6 Cbdigo de Seguridad:  Lk@dFNyNPMwh84edNRQ/BA== RESPONSABILIDAD CIVIL EXTRACONTRACTUAL
SOMOS GRANDES CONTRIBUYENTES
IVA REGIMEN COMUN - AUTORETENEDORES VERSIGN CLAUSULADO 3@-83-2021-1317-P-86-PPSUSSRE00060027-DROT
A
"No. pOLIZA ;NBJBB@S?B? No. ANExo§ 1 No. CERTIFICADO | 71509155 No. RIESGO |
TIPO DE DOCUMENTO ] FECHA DE EXPEDICION ] 25/01/2023 SUC. EXPEDIDORA| BOGOTA
VIGENCIA DESDE VIGENCIA HASTA | _pias | VIGENCIA DEL CERTIFICADO DESDE VIGENCIA DEL CERTIFICADO HASTA
0@:8@ Horas Del ‘ 38/12/2@22 24:8@ Horas Del [ 23/84/2023 N/A [ N/A N/A N/A
" TOMADOR | FUNDACION MANANTIAL DE VIDA | No.DOC. IDENTIDAD | 900.206.500-1
DIRECCION CRA 3 NRO 7 - 6@ TELEFONO 3232908339
ASEGURADO | FUNDACION MANANTIAL DE VIDA No. DOC. IDENTIDAD | 900.206.500-1
DIRECCION | CRA 3 NRO 7 - 60 TELEFONO | 3232008339
BENEFICIARIO | TERCEROS AFECTADOS . No. DOC. IDENTIDAD |
\_ DIRECCION | . TELEFONO
|/ OBJETO DE CONTRATO

POR MEDIO DEL PRESENTE ANEXO Y SEGUN REQUERIMIENTO DE LA ENTIDAD CONTRATANTE DE FECHA 23/©1/2623, SE AJUSTAN LAS VIGENCIAS DE LAS
GARANTIAS.

LOS DEMAS TERMINOS Y CONDICIONES SIN MODIFICAR CONTINUAN VIGENTES.

AMPARA LA RESPONSABILIDAD CIVIL EXTRACONTRACTUAL DERIVADA DEL CONTRATO NO. SS-SAM-@58-2022. CUYO OBJETO ES: PRESTACION DE SERVICIOS
PARA DESARROLLAR EN ARTICULACION CON LAS DLS, EAPB, E IPS PUBLICAS Y PRIVADAS Y LAS ORGANIZACIONES DE BASE COMUNITARIA DEL
DEPARTAMENTO DE CORDOBA, ACCIONES COMPLEMENTARIAS PARA EL FORTALECIMIENTO DE LA PROMOCION DE LA SALUD MENTAL, PREVENCION DE LA
CONDUCTA SUICIDA Y VIOLENCIA DE GENERO

ACLARAMOS BENEFICIARIOS A TERCEROS AFECTADOS Y BENEFICIARIO/ASEGURADO A DEPARTAMENTO DE CORDOBA 8801@39356

[ NOMBRE DEL AMPARO LIMITE POR EVENTO | LIMITE POR VIGENCIA SUMA ASEGURADAS VALOR PRIMAS
AMPARO BASICO - PREDIOS, LABORES Y OPERACIONES 116,000,000.00 232,000,000.00 232.000.000,00 38.136,99
PATRONAL 69,600,000.08 69,600,0600.00 69.600.000,00 9,00
CONTRATISTAS Y SUBCONTRATISTAS 69,600,000.00 69,600,000.08 69.600.000, 080 9,00
VEHICULOS PROPIOS Y NO PROPIOS 69,600, 000.00 69,600,000.088 69.600.800,00 9,00

§ TOTAL ASEGURADO $ 232.000.000,00

( INTERMEDIARIOS TIPO | % PARTICIPACION N [ esiniamruTa $ 38.136,99

| GARSOL ASESORES DE SEGUROS LTDA AGENCIAS 100,00

i DESCUENTOS $

L )

- EXTRA PRIMA

( DISTRIBUCION COASEGURO \ -

COMPARIA TIPO COASEGURO POLIZA LIDER CERTIF.LIDER % PARTICIPACION| PRIMA NETA $ 38.136,99
1 .
! GASTOS EXP. 3 0,00

- ¥,

IVA $ 7.246,03

G ‘\I

| CONVENIO DE PAGO DIRECTO EFECTIVO, Fecha de Pago: 25/@1/2023 || TOTALAPAGAR 433383,08

L | J

CONDICIONES GENERALES DE LA POLIZA

ES DE OBLIGATORIO CUMPLIMIENTO DILIGENCIAR EL FORMULARIO DE CONOCIMIENTO DEL CLIENTE, SUMINISTRAR INFORMACION VERAZ Y VERIFICABLE Y REALIZAR ACTUALIZACION DE
DATOS POR LO MENOS ANUALMENTE (CIRCULAR EXTERNA 026 DE 2008 SUPERFINANCIERA).

EL TOMADOR Y/O ASEGURADO SEGUN CORRESPONDA, SE COMPROMETE A PAGAR LA PRIMA DENTRO DE LOS 30 DIAS CONTADOS A PARTIR DEL INICIO DE VIGENCIA DE LA POLIZA.

DE ACUERDO CON EL ARTICULO 1068 DEL CODIGO DE COMERCIO, MODIFICADO POR EL ARTICULO 82 DE LA LEY 45 DE 1990, LA MORA EN EL PAGO DE LA PRIMA DE LA PRESENTE POLIZA
O DE LOS CERTIFICADOS O ANEXOS QUE SE EXPIDAN CON FUNDAMENTO EN ELLA PRODUCIRA LA TERMINACION AUTOMATICA DEL CONTRATO Y DARA DERECHO A LA COMPANIA
DE SEGUROS PARA EXIGIR EL PAGO DE LA PRIMA DEVENGADA Y DE LOS GASTOS CAUSADOS POR LA EXPEDICION DE LA POLIZA.

EN MI CALIDAD COMO TOMADOR DE LA POLIZA INDICADA EN ESTA CARATULA, MANIFIESTO EXPRESAMENTE QUE HE TENIDO A M DISPOSICION LAS CONDICIONES GENERALES DE LA POLIZA
MANIFIESTO ADEMAS, QUE DURANTE EL PROCESO DE NEGOCIACION, ANTICIPADAMENTE ME HAN SIDO EXPLICADAS POR LA COMPANIA Y/O POR EL INTERMEDIARIOS DE SEGUROS AQUI
INDICADO, SOBRE LAS EXCLUSIONES Y ALCANCES Y CONTENIDOS DE LA COBERTURA, ASI COMO LAS GARANTIAS, EN VIRTUD DE TAL ENTENDIMIENTO, LAS ACEPTO Y DECIDO TOMARLA
POLIZA DE SEGUROS CONTENIDA EN ESTE DOCUMENTO.

i % i N N

Lineas de Atencion al Cliente:

* Nacional: 01 8000 111 935
» Bogotd: 327 4712 -327 4713

2 AT

hs: Firma Autorizada - Compaiia Mundial Seguro S.A. Sy TOMADOR N

©

Cumplimos los suefios de nuestro planeta reciclando reponsablemente.,
Protege el medio ambiente evitando la impresion de este documento.
HOJA No.

AFILIADOS A LA CAMARA COLOMBIANA DE LA INFRAESTRUCTURA Y PASA - APF




'SUPERINTENDENCIA FINANCEERA.
DE COLOMBIA.

VIGILADO

seguros = N
g . ] ® COMPANIA MUNDIAL DE SEGUROS S.A.
mundia DIRECCION GENERAL CALLE 33 N. 6B 24 PISOS 1,2 Y 3 - BOGOTA
TELEFONO: 2855600 FAX 2851220 - WWW.SEGUROSMUNDIAL.COM.CO
tu compaiiia siempre ANEXO DE MODIFICACION DE POLIZA DE SEGURO DE
NIT 860.037.0136 RESPONSABILIDAD CIVIL EXTRACONTRACTUAL
SOMQS GRANDES CONTRIBUYENTES
PPt B et Rl £ VERSION CLAUSULADO 3@-83-2021-1317-P-86-PPSUSS8ROG00E027-DOOT "
(NG.P(')LIZ.Al NB-180857237 |NO.ANEXO| 1 | No. CERTIFICADO | 71589155 |Nu.RIESGO i
TIPO DE DOCUMENTO [ | FECHA DE EXPEDICION I 25/01/2023 |suc.mmmm BOGOTA
VIGENCIA DESDE VIGENCIA HASTA DiAS VIGENCIA DEL CERTIFICADO DESDE VIGENCIA DEL CERTIFICADO HASTA
|@0:00 Horas Del I 30/12/2022 |24:00 Horas Del | 23/@4/2023 N/A | N/A N/A N/A
( CONDICIONES PARTICULARES h
DEDUCIBLES
AMPARO DEDUCIBLES

AMPARO BASICO - PREDIOS, LABORES Y OPERACIONES 16.80 % SOBRE EL VALOR DE LA PERDIDA - Minimo: 2.8 SMMLV

PATRONAL 16.80 % SOBRE EL VALOR DE LA PERDIDA - Minimo: 2.86 SMMLV
CONTRATISTAS Y SUBCONTRATISTAS 10.80 % SOBRE EL VALOR DE LA PERDIDA - Minimo: 2.8 SMMLV
VEHICULOS PROPIOS Y NO PROPIOS 10.0@ % SOBRE EL VALOR DE LA PERDIDA - Minimo: 2.8@ SMMLV

Cumplimos los suefios de nuestro planeta reddando responsablemente.
Protege el Medio Ambient= evitando la impresién de este documento. HOJA No.

AFILIADOS A LA CAMARA COLOMBIANA DE LA INFRAESTRUCTURA ¥ PASA - APF




7

DE COLOMBIA

VIGILADO

r ‘\I

Seguros o .o
m u nd I a COMPANIA MUNDIAL DE SEGUROS S.A.
Digitally signed by COMPANIA DIRECCION GENERAL CALLE 33 N. 6B - 24 PISOS 1,2 Y 3 - BOGOTA

B MUNDIAL DE SEGUROS S A TELEFONO: 2855600 FAX 2851220 - WWW.SEGUROSMUNDIAL.COM.CO
tu compania siempre Date: 2023.01.30 14:38:46 -05:00
ANEXO DE MODIFICACION DE POLIZA DE SEGURO DE
NIT 860.037.013-6 Codigo de Seguridad:  AtVpflBiuh394mR7Rs5vOw== RESPONSABILIDAD CIVIL EXTRACONTRACTUAL
SOMOS GRANDES CONTRIBUYENTES
VA REGIMEN COMUN - AUTORETENEDORES VERSION CLAUSULADO 30-83-2021-1317-P-06-PPSUSBROG0000027-DBGT
N
No. POLIZA INB-169057237 ‘NQANEXO[Z | No. CERTIFICADO | 71517354 No. RIESGO
TIPO DE DOCUMENTO l FECHA DE EXPEDICION |3a/a1/2323 SUC. EXPEDIDORA BOGOTA
\ VIGENCIA DESDE VIGENCIA HASTA pias | VIGENCIA DEL CERTIFICADO DESDE | VIGENCIA DEL CERTIFICADO HASTA |
©0:00@ Horas Del 30/12/2022 | 24:80 Horas Del 30/04/2023 N/A N/A N/A N/A )
( TOMADOR FUNDACION MANANTIAL DE VIDA No. DOC. IDENTIDAD 900.206.500-1 ‘\\
DIRECCION CRA 3 NRO 7 - 60 TELEFONO 3232908339
ASEGURADO FUNDACION MANANTIAL DE VIDA No. DOC. IDENTIDAD  900.2086.500-1
1
DIRECCION CRA 3 NRO 7 - 6@ TELEFONO 3232908339
BENEFICIARIO TERCEROS AFECTADOS No. DOC. IDENTIDAD
DIRECCION ; _ TELEFONO J
-~
| OBJETO DE CONTRATO
POR MEDIO DEL PRESENTE ANEXO SE PRORROGA LA VIGENCIA DE LA PRESENTE POLIZA.
LOS DEMAS TERMINOS Y CONDICIONES CONTINUAN VIGENTES SIN MODIFICAR.
AMPARA LA RESPONSABILIDAD CIVIL EXTRACONTRACTUAL DERIVADA DEL CONTRATO NO. SS-SAM-©50-2022. CUYO OBJETO ES: PRESTACION DE SERVICIOS
PARA DESARROLLAR EN ARTICULACION CON LAS DLS, EAPB, E 1IPS PUBLICAS Y PRIVADAS Y LAS ORGANIZACIONES DE BASE COMUNITARIA DEL
DEPARTAMENTO DE CORDOBA, ACCIONES COMPLEMENTARIAS PARA EL FORTALECIMIENTO DE LA PROMOCION DE LA SALUD MENTAL, PREVENCION DE LA
CONDUCTA SUICIDA Y VIOLENCIA DE GENERO
ACLARAMOS BENEFICIARIOS A TERCEROS AFECTADOS Y BENEFICIARIO/ASEGURADO A DEPARTAMENTO DE CORDOBA 8601039356
X
NOMBRE DEL AMPARO LIMITE POR EVENTO LIMITE POR VIGENCIA SUMA ASEGURADAS VALOR PRIMAS g
AMPARO BASICO - PREDIOS, LABORES Y OPERACIONES 116,000,000.00 232,000,000.00 232.000.000,00 11.123,29
PATRONAL 69,600,000.060 69,600,000.00 69.608.%0,30 a,aa
CONTRATISTAS Y SUBCONTRATISTAS 69,600,000.00 69,600,000.00 69.608.%9,90 B,BQ
VEHICULOS PROPIOS Y NO PROPIOS 69,600,000.00 69,600,000.00 69.608.%9,90 B,BQ
TOTAL ASEGURADO $ 232.000.000,00
INTERMEDIARIOS TIPO % PARTICIPACION PRIMA BRUTA $ 11.123,29
GARSOL ASESORES DE SEGUROS LTDA AGENCIAS 100,00
DESCUENTOS $
\
r ~ EXTRA PRIMA
DISTRIBUCION COASEGURO
COMPARNIA TIPO COASEGURO | POLIZALIDER | CERTIF.LIDER % PARTICIPACION PRIMA NETA $ 11.123,29
GASTOS EXP. $ 0,00
- = 4
IVA $ 2.113,43
[
CONVENIO DE PAGO | DIRECTO EFECTIVO, Fecha de Pago: 38/01/2023 } TOTAL A PAGAR ¥ 19523092
CONDICIONES GENERALES DE LA POLIZA W

ES DE OBLIGATORIO CUMPLIMIENTO DILIGENCIAR EL FORMULARIO DE CONOCIMIENTO DEL CLIENTE, SUMINISTRAR INFORMACION VERAZ Y VERIFICABLE Y REALIZAR ACTUALIZACION DE
DATOS POR LO MENOS ANUALMENTE (CIRCULAR EXTERNA 026 DE 2008 SUPERFINANCIERA).

EL TOMADOR Y/O ASEGURADO SEGUN CORRESPONDA, SE COMPROMETE A PAGAR LA PRIMA DENTRO DE LOS 30 DIAS CONTADOS A PARTIR DEL INICIO DE VIGENCIA DE LA POLIZA.

DE ACUERDO CON EL ARTICULO 1068 DEL CODIGO DE COMERCIO, MODIFICADO POR EL ARTICULO 82 DE LA LEY 45 DE 1990, LA MORA EN EL PAGO DE LA PRIMA DE LA PRESENTE POLIZA
0 DE LOS CERTIFICADOS O ANEXOS QUE SE EXPIDAN CON FUNDAMENTO EN ELLA PRODUCIRA LA TERMINACION AUTOMATICA DEL CONTRATO Y DARA DERECHO A LA COMPARIA
DE SEGUROS PARA EXIGIR EL PAGO DE LA PRIMA DEVENGADA Y DE LOS GASTOS CAUSADOS POR LA EXPEDICION DE LA POLIZA.

EN MI CALIDAD COMO TOMADOR DE LA POLIZA INDICADA EN ESTA CARATULA, MANIFIESTO EXPRESAMENTE QUE HE TENIDO A MI DlSPO_S_ICION LAS CONDICIONES GENERALES DE LA POLIZQ
MANIFIESTO ADEMAS, QUE DURANTE EL PROCESO DE NEGOCIACION, ANTICIPADAMENTE ME HAN SIDO EXPLICADAS POR LA COMPANIA Y/O POR EL INTERMEDIARIOS DE SEGUROS AQUI
INDICADO, SOBRE LAS EXCLUSIONES Y ALCANCES Y CONTENIDOS DE LA COBERTURA, ASI COMO LAS GARANTIAS, EN VIRTUD DE TAL ENTENDIMIENTO, LAS ACEPTO Y DECIDO TOMARLA
POLIZA DE SEGUROS CONTENIDA EN ESTE DOCUMENTO.

i ™
,2 Lineas de Atencion al Cliente:
: » Nacional: 01 8000 111935
Lo . & : Nacions
otd: 327 4712 -327 4713
\_ Firma Autorizada - Compafia Mundial Seguro S.A. TOMADOR P 4

Cumplimos los suefios de nuestro planeta reciclando reponsablemente.
Protege el medio ambiente evitando la impresion de este documento.

HOJA No.

AFILIADOS A LA CAMARA COLOMBIANA DE LA INFRAESTRUCTURA Y PASA - APF




DE COLOMBIA,

VIGILADO

seguros — N
g °_N® COMPARNIA MUNDIAL DE SEGUROS S.A.
m Undaia DIRECCION GENERAL CALLE 33 N. 6B - 24 PISOS 1,2 Y 3 - BOGOTA
TELEFONO: 2855600 FAX 2851220 - WWW.SEGUROSMUNDIAL.COM.CO
tu compaiiia siempre ANEXO DE MODIFICACION DE POLIZA DE SEGURO DE
NIT 860.037.013-6 RESPONSABILIDAD CIVIL EXTRACONTRACTUAL
SOMQOS GRANDES CONTRIBUYENTES
(VA REGIMEN COMUN - AUTORETENEDORES VERSION CLAUSULADO 30-£3-2021-1317-P-06-PPSUS8ROG0000027-DOOI y
(No.P(')LIZ.Al NB-1800857237 |N0.ANEXO| 2 | No. CERTIFICADO | 71517354 |Nu. RIESGO! )
TIPO DE DOCUMENTO | FECHA DE EXPEDICION | 308/01/2023 |SUC.EXPEDIDmA BOGOTA

VIGENCIA DESDE VIGENCIA HASTA DIAS VIGENCIA DEL CERTIFICADO DESDE VIGENCIA DEL CERTIFICADO HASTA
|@0:00 Horas Del [ 38/12/2022 |24:08 Horas Del | 38/64/2023 N/A N/A N/A N/A
' ™
CONDICIONES PARTICULARES
DEDUCIBLES:
AMPARO DEDUCIBLES

AMPARO BASICO - PREDIOS, LABORES Y OPERACIONES

PATRONAL

CONTRATISTAS Y SUBCONTRATISTAS

VEHICULOS PROPIOS Y NO PROPIOS

10.60 % SOBRE EL VALOR DE LA PERDIDA - Minimo: 2.8 SMMLV

16.60 % SOBRE EL VALOR DE LA PERDIDA - Minimo: 2.6 SMMLV

16.60 % SOBRE EL VALOR DE LA PERDIDA - Minimo: 2.6 SMMLV

10.00 % SOBRE EL VALOR DE LA PERDIDA - Minimo: 2.8@ SMMLV

Cumplimos los suefios de nuestro planeta reddando responsablemente.
Protege el Medio Ambiente evitando la impresién de este documento.

HOJA No.

AFILIADOS A LA CAMARA COLOMBIANA DE LA INFRAESTRUCTURA Y PASA - APF




@ Seguros d ® l RECIBO ELECTRONICO No. 223173007
Mundia

NIT: 860.037.013-6 CIUDAD Y FECHA: BOGOTA D.C. 2023/01/17 17:39:40
VALOR TOTAL: 712.950,00
RECIBO DE: FUNDACION MANANTIAL DE VIDA
NUMERO DE IDENTIFICACION: NIT 900206500
POR CONCEPTO DE: PAGO ELECTRONICO DE PRIMAS
FORMA DE PAGO:

Medio De Pago No. De Documento No. De Autorizacion Entidad Valor
PS.E. 20231000053819 1869205662 BANCOLOMBIA 712,950.00
OBSERVACIONES: Ramo: CUMPLIMIENTO Pdliza(s): 100242119 Certificado(s): 71493984,

FIRMA AUTORIZADA

Vi

CAJA COMPANIA MUNDIAL DE SEGUROS
DIRECCION IP: 10.158.85.27 CORREO:

TES-08N-05/2019




@ Segurosd. l RECIBO ELECTRONICO No. 1230910419
mundia

NIT: 860.037.013-6 CIUDAD Y FECHA: BOGOTA D.C. 2023/01/17 17:46:47
VALOR TOTAL: 176.137,00
RECIBO DE: FUNDACION MANANTIAL DE VIDA
NUMERO DE IDENTIFICACION: NIT 900206500
POR CONCEPTO DE: PAGO ELECTRONICO DE PRIMAS
FORMA DE PAGO:

Medio De Pago No. De Documento No. De Autorizacion Entidad Valor
PS.E. 20232400053849 1869218405 BANCOLOMBIA 176,137.00
OBSERVACIONES: Ramo: RESPONSABILIDAD CIVIL EXTRACONTRACTUAL Pdliza(s): 100057237 Certificado(s):
71494075;

FIRMA AUTORIZADA

Vi

CAJA COMPANIA MUNDIAL DE SEGUROS
DIRECCION IP: 10.158.85.27 CORREO:

TES-08N-05/2019




@ Seguros d ® l RECIBO ELECTRONICO No. 861266436
Mundia

NIT: 860.037.013-6 CIUDAD Y FECHA: BOGOTA D.C. 2023/01/30 15:11:07
VALOR TOTAL: 120.407,23
RECIBO DE: FUNDACION MANANTIAL DE VIDA
NUMERO DE IDENTIFICACION: NIT 900206500
POR CONCEPTO DE: PAGO ELECTRONICO DE PRIMAS
FORMA DE PAGO:

Medio De Pago No. De Documento No. De Autorizacion Entidad Valor
PS.E. 20239900098094 1888938846 BANCOLOMBIA 45,383.02
PS.E. 20239900098094 1888938846 BANCOLOMBIA 13,236.72
PS.E. 20239900098094 1888938846 BANCOLOMBIA 47,407.28
PS.E. 20239900098094 1888938846 BANCOLOMBIA 14,380.21
OBSERVACIONES: Ramo: CUMPLIMIENTO Pdliza(s): 100242119-100242119 Certificado(s): 71509143-71517353;

Ramo: RESPONSABILIDAD CIVIL EXTRACONTRACTUAL Pdliza(s): 100057237-100057237
Certificado(s): 71509155-71517354

FIRMA AUTORIZADA

Ve

CAJA COMPANIA MUNDIAL DE SEGUROS
DIRECCION IP: 10.158.85.27 CORREO:

TES-08N-05/2019
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SECREIARIA DE HACIENDA g ===
RECIBO OFICIAL DE PAGO
Usuario : PCHICA

.ontribuyente: FUNDACION MANANTIAL DE VIDA No. Recibo Pago

dentificacion:| N 900206500 Fecha Emision]  03-01-2023 Fecha Vence: | 31-01-2023 202300000033

mpuesto: 34 ESTAMPILLA PRODEPORTE Base Gravable 387,757,116

lipo: CONTRATO INumero: S5S8-SAM-050-2022 l Fecha Expedicion: 2022-12-30

xpedido Por:|SALUD ] Lugar Expedicion:] CORDOBA Monteria

soncepto __|Descripcion Concepto Tarifa SubTotal
539 CNTRATOS O CONVENIOS QUE SUSCRIBA EL DEPARTAMENTO 2.5/100 $9,693,930
999 INTERESES MORATORIOS 274,000 $274,000

¥ $9,067,930

Totdl & Pagar:| -

ENTIDADES RECAUDADORAS!
Banco de Occidente.

TAGA PRODE

NN A

(415)0000000022281(8020)202300000033(3900 )00000009967930(96)20230131

CONTRIBUYENTE




SECRE I ARIA DE HACIENDA
RECIBO OFICIAL DE PAGO
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Usuario : PCHICA

;ontribuyente: FUNDACION MANANTIAL DE VIDA No. Recibo Pago

dentificacion:| N 900206500 Fecha EmisjonJ 03-01-2023 Fecha Vence: | 31-01-2023 202300000032

mpuesto: 19 ESTAMPILLA PROCULTURA Base Gravable 387,757,116

lipo: CONTRATO [Numero: S5-SAM- 050-2022 | Fecha Expedicion: 2022-12-30

ixpedido Por:|SALUD | Luaar Expedicion;] CORDOBA Monteria

soncepto |Descripcion Concepto Tarifa SubTotal
999 INTERESES MORATORIOS 55,000 $55,000
C84 CONTRATOS, PRORROGAS Y LAS ADICIONES A LOS MISMOS QUE SE SUSCRIBAN EN EL DEPARTAMEN 5100 $1,938,786

$1,993,786

0

(415)77099989271 55(8020)202300000032(3900)00000001 993786(96)20230131

ENTIDADES RECAUDADORAS:
Banco de 0cc1ﬂa;u5

@ Gobemacion de ;

CONTRIBUYENTE



i SECREIARIA DE HACIENDA Wy ==
RECIBO OFICIAL DE PAGO
Usuario : PCHICA
;ontribuyente: FUNDACION MANANTIAL DE VIDA No. Recibo Pago
dentificacion:| N 900206500 Fecha Emision]  03-01-2023 Fecha Vence: | 31-01-2023 202300000031
mpuesto: 18 ESTAMPILLA PROUNIVERSIDAD Base Gravable 387,757,116
lipo: CONTRATO [Numero: S5-8AM-050-2022 | Fecha Expedicion: 2022-12-30
ixpedido Por:|SALUD | Lugar Expedicion:] CORDOBA Monteria
oncepto Descripcion Concepto Tarifa SubTotal
999 INTERESES MORATORIOS 219,000 $219,000
Cs1 CONTRATOS O CONVENIOS QUE SUSCRIBA EL DEPARTAMENTO 2/100 $7,755,140
TotalaPagar'|. .- $7,974,140

HMERT

(415)7709998065741(8020)202300000031(3900)00000007974140(96)20230131

ENTIDADES RECAUDADORAS:
Banco de Occidpty. 5 4

CONTRIBUYENTE
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SECRE I ARIA DE HACIENDA
RECIBO OFICIAL DE PAGO
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Arexa l wea o puekic

Usuario : PCHICA
-ontribuyente: FUNDACION MANANTIAL DE VIDA No. Recibo Pago
dentificacion:| N 900206500 Fecha Emision{ 03-01-2023 Fecha Vence: I 31-01-2023 202300000029
mpuesto: 15 ESTAMPILLA PRODESARROLLO DEPARTAMENTAL Base Gravable 387,757,116
lpo: CONTRATO [Numero: $S-SAM-050-2022 | Fecha Expedicion: 2022-12-30
xpedido Por:[SALUD ILuqar Expedicion:l CORDOBA Monteria
-oncepto _|Descripcion Concepto Tarifa SubTotal
999 INTERESES MORATORIOS 219,000 $219,000
D85 LOS CONTRATOS, SUS PRORROGAS O ADICIONES, QUE CELEBREN EL DEPARTAMENTO DE CORDOBA 2/100 $7,755,140
$7.974,140

VL RN

(415)7709998690530(8020)202300000029(3900)00000007974140(96)20230131

ENTIDADES RECAUDADORAS:
Banco de Occidgp
|

CONTRIBUYENTE
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&y SECRE I ARIA UE HACIENDA gy mxee
RECIBO OFICIAL DE PAGO

Usuario : PCHICA
sontribuyente: FUNDACION MANANTIAL DE VIDA No. Recibo Pago
dentificacion:| N 900206500 Fecha Emisioni 03-01-2023 Fecha Vence: { 31-01-2023 202300000030
mpuesto: 17 ESTAMPILLA PROANCIANATO Base Gravable 387,757,116
lipo: CONTRATO INumero SS-SAM-050-2022 I Fecha Expedicion: 2022-12-30
2xpedido Por:|SALUD |Luqar Emeq:cw}‘kORDGBA Monteria
>oncepto Descripcion Concepto S T \ /H{ Tarifa SubTotal

999 [INTERESES MORATORIOS (< il 329,000 $329,000
c82 CONTRATOS SUSCRITOS POR EL DEPARTAMENTO " ; 3/100 $11,632,700
o%oq"%
l 2 /“} 2 __giniah)
Pl OF Cb ~() Total a Pagar: $11,961,700
W QX N ENTIDADES RECAUDADORAS:

o Banco de Occidente.

Ll Ll M

(415) 7709998544833(8020}202300000030(3900 00000011961700(96)20230131

CONTRIBUYENTE



BANCO TE OCCIDENTE 04038 42

RECAUTO CODIGO EARRAS RERERKTTLY CUSTODTAR
08:39:07 2023/01/17  Normal gy2
709798344833 11,961,700.00 B

SATSYT2 11,961,700.00 EF

ERE-EY
Reforencial $P02300000030
Referencial :
"COFTA"  FITAOCCIDENTE 421580 DPTOCOREF ]
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