FUNDACION EMPRENDE FUTURO CARTAGENA .‘
’ NIT 900950286 W

BIENESTAR
DAY FAMILIAR
ACTA
Municipio: EI Pefion Bolivar Fecha: 23/04/2025 Hora: 02:00 — 04:00 PM

28 al 30/ 04/ 2025
Socializacion de pdliza de seguros a las familias

Equipo Interdisciplinario

FUNDACION EMPRENDE FUTURO

Bolivar - Mompox

Educacion Inicial Campesina EIC

Centro de desarrollo Infantil CDI

OBJETIVO GENERAL: Sensibilizar y socializar a las familias beneficiarias de la Fundacion
Emprende Futuro, que los usuarios estan protegidos por una péliza contra accidentes y en otros
casos para la vigencia 2025.

OBJETIVOS ESPECIFICOS:

Dar claridad sobre los hechos que ampara la podliza y el uso que puedan darle cuando sea
necesario y oportuno.

N
- >

Para este proceso se cuenta con la siguiente agenda.

1 Saludo de Bienvenida y oracion

2 Acuerdos para el desarrollo de la tematica

3. Obijetivo de la socializacion - SN

4 Metodologia: Participativa, formativa y comunicativa 5. ReconOC|m|ento de saberes s
6. Dinamica: - :

7. Desarrollo de los temas

8. Ronda de dudas y preguntas

9. Conclusiones
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asistencia, se da gracias a Dios por medio de la oracion por las bendiciones recibidas, con la
participacion de las agentes educativas de cada una de las UCA.

2. Para esta socializacién se agradece la escucha activa y participacion debido a la tematica
a desarrollar.

3. El objetivo de la socializacién es tener claridad sobre la pdliza de seguros a la cual estan
vinculados los beneficiarios del servicio EIC y CDI bajo la aseguradora SOLIDARIA de Colombia.

4. La metodologia implementada para esta jornada es participativa, con el fin que todos tengan
claridad sensibilizando a las familias usuarias de las distintas unidades comunitarias de atencion
en el servicio EIC y centro de desarrollo infantil CDI en el Pefién, Bolivar.

6. Se realiza una dinamica que consiste en alcanzar una estrella, dicha dinamica consiste en
agarrar una estrella que contiene preguntas como las siguientes:

¢ Qué es poliza se seguro?

¢, Qué cubre?

¢, Como se debe activar la pdliza?
¢, Quién activa la péliza?

Luego de la dinamica se procede a iniciar con el desarrollo de la temética.

Para el mes de Marzo se reunieron en las instalaciones de cada UCA y CDI las agentes educativas
y familias beneficiarias donde el equipo interdisciplinario socializé la poliza de seguro donde se

encuentran afiliados los nifios, nifias y mujer gestante que pertenecen al servicio EIC y CDI.

Siguiendo con el orden de ideas se pasa a dar lectura de la poliza, para conocimiento por parte| -
del talento humano, y tengan claridad que ampara esta péliza. Y puedan darle uso cuando sea

necesario y oportuno.

¢ Qué es la poliza de seguros? - Do N

La pdliza de seguros es un contrato que se hace entre un cliente, llamado tomador del seguro en
este caso seria la Fundacién emprende futuro y una compaiifa de seguros, en donde la compafiia
se compromete a pagar un monto de dinero convenido de antemano, en la péliza de seguros. Su
pago se hace a los beneficiarios del asegurado cuando éste muera, o al asegurado cuando este
sufra lesiones corporales o pérdida funcional de una o varias partes del cuerpo.

Tel 313 6722047 - 317 4804993 | fundaemprendei@omailcom | Alpes, sector El Trkanfo, wansvera| 70C No 31 5230



FUNDACION EMPRENDE FUTURO CARTAGENA ; o0

-, / NIT 900950286 Q“

FUNDACION ?Eﬁff.‘ﬁﬁ

EMPRENDE FUTURO

¢, Qué cubre la péliza de seguro?

. Muerte accidental.

. Muerte por causa natural

. Incapacidad total o permanente

. Rehabilitacion integral por invalidez

. Gastos por atencion médica, quirdrgica y hospitalaria
Enfermedades amparadas

. Gastos de traslado

. Auxilio funerario por muerte accidental
Auxilio funerario por muerte causa natural

e i (o Bl N O BN o B e N © B )]

Para los items de gasto de traslado se debe tener en cuenta que el amparo garantice el traslado
al centro asistencial por cualquier medio de transporte que se requiera de acuerdo con las
condiciones territoriales.

Es responsabilidad de la EAS verificar en el momento de la adquisicion de la poliza de seguro
contra accidentes que la seguradora cubra como minimo los amparos descritos y que aplique tanto
para la poblacion atendida, como para la zona en la que se encuentra ubicada la UDS.

Teniendo en cuenta lo anterior es importante que el talento humano de la EAS, asi como las
familias beneficiarias deben conocer el procedimiento para la activacion de la pdliza de seguros
contra accidentes y los amparos otorgados por la misma. Los beneficiarios de la FUNDACION
EMPRENDE FUTURO se encuentran vinculadas en la compafiia aseguradora con una vigencia
hasta finalizar el contrato siendo este un seguro integral de accidentes personales que se adapta
a las necesidades de cobertura y precio de cada institucion, cubriendo a los beneficiarios, contra
las consecuencias de un accidente.

BENEFICIOS DE LAS ASEGURADORAS PARA LAS UNIDADES DE SERVICIO

< Cubrimiento mundial los 365 dias del afo, las 24 horas del dia o solo en los encuentros
educativos, a eleccion de la entidad de acuerdo con sus necesidades y presupuestos.

% Los valores asegurados para Gastos Médicos se.restablecen automaticamente en la
cuantia de la suma asegurada con el fin de atender otros reclamos por nuevos accidentes
dentro de la misma vigencia sin cobro de prima adicional. :

Coberturas ampliadas para los beneficiarios por eventos no acudentales

Los beneficiarios cuentan con la proteccion independiente derPIan Obllgatorlo de Salud (POS)
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Definicion de accidente: Se entiende por accidente todo suceso externo, violento, subito,
imprevisto y repentino, que produzca pérdida, lesidbn organica interna o externa, alteracion
funcional médicamente comprobada, la invalidez o incapacidad total y permanente, o, muerte, que
no hayan sido provocadas deliberadamente o por culpa grave del asegurado, el tomador o los
beneficiarios de la poliza y que no constituya uno de los hechos previstos como exclusion.

AMPARO BASICO

Muerte Accidental: La aseguradora, pagara al beneficiario o beneficiarios en caso de
fallecimiento del asegurado la suma contratada como valor asegurado. Siempre que la muerte se
haya producido con ocasion de un accidente y dentro de los trescientos sesenta y cinco (365) dias
comunes siguientes a la ocurrencia del mismo. El presente amparo es excluyente con el amparo
de muerte por cualquier causa.

AMPAROS ADICIONALES

Enfermedades Amparadas: Se entendera por accidente, el evento por el cual se llegare a
diagnosticar por primera vez durante la vigencia de la péliza alguna de las siguientes
enfermedades, siempre y cuando le sobrevengan al Asegurado después de treinta (30) dias
calendario de haber sido aceptado por la aseguradora dentro del grupo asegurado a través del
contrato de seguro. Alcance del amparo: una extensién de cobertura mas no implica suma
asegurada adicional:

a. Céncer: Se entiende por cancer la presencia de un tumor maligno caracterizado por el
crecimiento y dispersion incontrolable de células malignas y la invasion del tejido. Esto incluye
linfomas, y la enfermedad de Hodkin (linfogranuloma), en cambio, no incluye, cancer in situ no |-
invasivo, ni todos los tumores de la piel, salvo que se trate de melanomas malignos.

b. Poliomielitis: Enfermedad infectocontagiosa aguda causada por un polio virus que inflama
y dafa las células del sistema nervioso encargadas del control muscular..La lesién de la medula
espinal, se caracteriza clinicamente por atrofia y paralisis irreversible de los musculos afectados,
generando contraccion y deformidad permanente. -

C. Leucemia: Se entiende como enfermedad tumoral aguda o crénica caracte‘fizada por la
reproduccion incontrolada de células sanguineas inmaduras (blastos) en la medula O0sea y que
proliferan y acumulan en la sangre, ganglios linfaticos del bazo. -

d. Tétano: Se entiende por tétanos la infeccion aguda produc:lda por una bacteria (clostrldlum
tetani) que genera una toxina que irrita el sistema nervioso.

e. Escarlatina: Enfermedad infectocontagiosa aguda producida  por bacterias
estreptococicas que colonizan la garganta. Se caracteriza tlplcamente por fiebre alta, escalofrlos
dolor de :
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garganta, vomitos, malestar general y erupcion puntiforme de la piel en forma de salpullido, que
aparece inicialmente en el cuello y en el térax y luego se generaliza por todo el cuerpo.

f. Sida: (sindrome de inmunodeficiencia adquirida), se entiende como la enfermedad
infecciosa producida por el virus de inmunodeficiencia humana (VIH), que prolifera en forma
continua causando destruccion de los linfocitos de defensa (CD4), esta supresion de la inmunidad
favorece la aparicion de infecciones y neoplasias caracteristicas de SIDA. La enfermedad
amparada por esta péliza corresponde a la fase final.

g. Afeccion Renal Crénica: Etapa final de enfermedad renal que se manifiesta por una falla
cronica e irreversible de la funcién de ambos rifiones, como resultado de lo cual se hace necesario
realizar regularmente didlisis renal (hemodialisis o didlisis peritoneal) o requirid de un trasplante
renal. El diagndstico debe ser confirmado por especialista.

h. Infarto del Miocardio: Muerte de una parte del masculo cardiaco como resultado de un
flujo sanguineo insuficiente hacia el area comprometida. El diagndéstico debe ser confirmado por
especialista y evidenciado por todos los siguientes criterios: una historia de dolor toracico tipico,
nuevos cambios caracteristicos de infarto en el ECG elevacion de las enzimas especificas de
infarto, Troponinas u otros marcadores bioquimicos.

I Accidente Cerebro Vascular: Cualquier incidente cerebro-vascular que produce secuelas
neuroloégicas permanentes y que incluye infarto de tejido cerebral, hemorragia y embolizacion
originada en una fuente extra craneal. El diagnéstico debe ser confirmado por un especialista y
evidenciado por sintomas clinicos tipicos como asi también hallazgos tipicos en la TAC
(tomografia axial computarizada) de cerebro y RNM (resonancia nuclear magnética) de cerebro.

Muerte por Hecho No Accidental: En caso de fallecimiento del asegurado por cualquier causa
distinta a un hecho accidental, la aseguradora pagara el valor asegurado contratado. por este
amparo, con excepcion de la muerte ocasionada por enfermedades diagnosticadas con :
anterioridad al inicio de la cobertura de la péliza. Asi mismo, este amparo no aplicara cuando se
haya afectado el amparo de muerte accidental. Para su reconocimiento se requiere que el presente
amparo haya sido contratado y aparezca en la caratula de la poliza. '

Invalidez Accidental y/o Desmembracion: La aseguradora pagara al beneficiario la suma
contratada por Invalidez Accidental, cuando a consecuencia de un accidente, se' produzca la
pérdida de capacidad laboral igual o superior al 50%, calificada por la aseguradora utilizando como
referencia el Manual Unico de Calificacion definido por el gobierno nacional y la Ley 100 de 1993
y sus Decretos Reglamentarios, en lo que Corresponde a Deficiencias. En todos los casos ‘se
ampara la invalidez accidental, cuando la estructuracion de la invalidez y el evento que da origen
a la misma, se produzcan dentro de la vigencia de la poliza. "

Gastos Médicos Derivados de Accidentes Amparados: Si como consecuencia de un accidente

el Asegurado, dentro de los trescientos sesenta y cinco (365) dias comunes siguientes a la fecha |
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del mismo, se viera precisado a recibir atencion médica, someterse a intervencion quirdrgica,
hospitalizarse o recibir cualquier clase de asistencia médica necesaria para el restablecimiento de
su salud, la aseguradora, reembolsara el valor de dichas asistencias hasta el monto sefialado para
este amparo , indicado en la caratula de la pdliza, con sujecion a las siguientes condiciones:

v" Que el accidente hubiere ocurrido dentro de la vigencia de la péliza.

v' El médico o cirujano que lo atienda debe estar legalmente autorizado para el ejercicio de su
profesion.

v' Los gastos de hospitalizacién seran los que se ocasionen dentro de una clinica u hospital,
debidamente autorizados para prestar tales servicios.

v' Los medicamentos recetados por el médico tratante deben ser de aplicacion absoluta,
exclusiva y necesaria para la curacion de las lesiones sufridas en el accidente.

v La presentacion de las facturas y/o cuentas de cobro originales debidamente canceladas.

v Los valores asegurados para este amparo se restableceran automaticamente en la cuantia
de la suma asegurada con el fin de atender otros reclamos por nuevos accidentes dentro de
la misma vigencia sin cobro de prima adicional.

Para su reconocimiento se requiere que el presente amparo haya sido contratado y aparezca en la
caratula de la péliza.

La cobertura para cada asegurado inicia a partir del dia siguiente de la expedicion de la pdliza y
los asegurados que sean reportados con posterioridad a la fecha de inicio de vigencia tendran
cobertura a partir del dia siguiente de la novedad o aviso a la aseguradora, siempre y cuando
hayan cumplido con los requisitos establecidos y la aseguradora los haya aceptado.

Es importante que el talento humano y las familias conozcan la pdliza de seguros los cuales
proveen protecciéon y respaldo en casos de pérdida en algin evento inesperado, ofreciendo |-
seguridad y proteccion cuando se presenta una pérdida originada por muerte, vejez, accidentes
personales y/o enfermedad.

Por consiguiente, la coordinadora pedagdgica hace la salvedad de los puntos claves para la
activacion de la pdliza, dentro de cuales tenemos:

¢ Quién activa la péliza?

El Beneficiario asegurado o el tomador (que puede ser el mismo estudiaﬁte oun té'rcero) activan
la poliza presentando una solicitud a la aseguradora SOLIDARIA de Colombia ¢, Como se activa
la pdliza? _ - e
La pdliza se activa mediante la presentacion de una solicitud .de seguro }.por parte del beneficiario

asegurado o del tomador, cumpliendo con los requisitos- y procedlmlentos establecidos la
aseguradora SOLIDARIA de Colombia
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¢,Cuéndo se activa la poliza?

La pdliza se activa una vez que la aseguradora SOLIDARIA de Colombia acepta la solicitud y se
cumple con el pago de la prima correspondiente. La fecha de inicio de la cobertura sera establecida
en la caratula de la pdliza.

¢Donde se activa la poliza?

La pdliza se activa en la sede o sucursal de la aseguradora SOLIDARIA de Colombia donde se
presente la solicitud, o en linea a través de los canales digitales y plataformas de la compaiiia.

¢;Donde es atendido el beneficiario?

El beneficiario sera atendido en caso de activarse algun amparo de la pdliza en los centros
meédicos, hospitales o instituciones de salud asociados con la aseguradora SOLIDARIA de
Colombia, siempre que esté dentro de la red autorizada por la aseguradora.

Es importante destacar que la informacion proporcionada se basa en la descripcion de la poliza
integral aseguradora SOLIDARIA de Colombia, y es posible que existan otros detalles y
condiciones especificas que no se han incluido en la descripcidn inicial. De igual forma, se enfatiza
gue la Pdliza a la que tienen derecho todos los usuarios nifios y nifios vinculados a la compaiiia la
aseguradora SOLIDARIA de Colombia; donde se comprometen en hacerle la vida mas sencilla,
mas facil y mas segura a nuestros afiliados

Finalizada la presentacion, se abrié un espacio para aportes, dudas en inquietudes, y el profesional
a cargo de la actividad realiza entrega de un folleto informativo sobre la tematica abordada. Se
agradece la atencién y participacion y se da por finalizada la reunion con el talento humano.

No siendo mas, se da por terminado el encuentro y se establecen los siguientes compromisos.

ACTIVIDAD RESPONSABLE FECHA

v Reportar a la EAS de manera Equipo Interdisciplinario. Durante la vigencia del
oportuna cualquier novedad, | contrato 2025
lesibn o accidentes que it SN
afecte la vida y salud de los
beneficiarios

Familias usuarias.
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