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SegUi‘OS ® ® " ) z ' COMPARIA MUNDIAL DE SEGUROS S.A. |
mund | a EAEKI%&T%?S?G%%%@ASN.&A DIRECCION GENERAL CALLE 33 N 6B- 24 PISOS 1.2 Y 3 - BOGOTA |
e TELEFONG: 2855600 FAX 2851220 - WWW. MUNDIAL.COM.CO
Date: 2025.11.25 11:34:35 -05:00 2 - i
| ANEXO DE MODIFICACION DE POLIZA DE SEGURO DE CUNPLIMIENTO
NIT 860.037.013-6 Codigo de Seguridad:  g7JwahdCPoMuVBh2n/@9rA== ENTIDADES ESTATALES DECRETO 1882
SOMOS GRANDES CONTRIBUYENTES
IVA REGIMEN COMUON - AUTORETENEDORES VERSIGN CLAUSULADO 30-85-2025 -1317-P-05 pear
| No. POLIZA CV-100@51884 iuc..ame:m! 2 | No.CERTIFICADO | 24169221 Mo, RIESGO
- . R— - - 4 - {
| TIPO DE DOCUMENTO | FECHA DE EXPEDICION izs;nfzaz; }suc. EXPEDIDORA  AG.VILLAVICENCIO -
frower AT EREA RS ghopre . B B, TN T S 1
! ©0:88 Horas Del = 27/06/2025 1 24:80 Horas Del l 15/12/2028 N/A | N/A N/A | N/A

TOMADOR EMFUNDACION PARA EL PROGRESO DE LA ORINOQUIA MNo.DOC. IDENTIDAD | 822.002.132-5 )
| DIRECCION  CARRERA 22 NO. 19-73/89 BARRIO DORA LUZ TELEFONO 3107877357 |
| ASEGURADO | INSTITUTO COLOMBIANO DE BIENESTAR FAMILIR | NoDOCIDENTIDAD |895.999.235-2 ,
b DIRECCION CARRERA 22 N?. 16-73/89 BARRIO DORA Lz e N o TELEFONO 4377638 S
| BENEFICIARIO  INSTITUTO COLOMBIANO DE SIENESTAR FAMILIAR Mo. DOC. IDENTIDAD | 899.999.239-2 |
| DWECOON | CARREMA 22 Me. 107389 eamIOOOM Wz TEUFoNo (47763
( R  OBJETO DE CONTRATO T )

CON EL PRESENTE ANEXO SE MODIFICA EL VALOR DEL CONTRATO HACIENDO UNA ADICION DE $ 56.427.960 Y SE PRORROGA LA FECHA DE TERMINACION DEL ;
CONTRATO POR 15 DIAS, QUEDANDO COMO FECHA FINAL EL 15/12/2625. SEGUN COMO LO ESTABLECE LA PAGINA DEL SECOP EL 25/11 [2825. |

| |
| LOS DEMAS TERMINOS Y CONDICIONES NO MODIFICABLES CONTINUAN VIGENTES |

| GARANTIZAR EL PAGO DE LOS PERJUICIOS DERIVADOS DEL INCUMPLIMIENTO DE LAS OBLIGACIONES CONTENIDAS EN EL CONTRATO No.5@0832820825 » CUYO
OBJETO ES

| BRINDAR ATENCION A NINAS, NINOS Y ADOLESCENTES DE 7 A 17 ANOS 11 MESES QUE TIENEN UN PROCESO ADMINISTRATIVO DE RESTABLECIMIENTO DE
DERECHOS, EN LA MODALIDAD INTERNADO / CASA DE ACOGIMIENTO PARD, DE ACUERDO CON LOS DOCUMENTOS TECNICOS VIGENTES EXPEDIDOS PCR EL ICBF.

-; NOMBRE DEL AMPARO | vIeEncta pespe VIGENCIA HASTA _ SUMA ASEGURADAS VALORPRIMAS |
CUMPLIMIENTO ll ©2:80 Horas Del 25/11/2625| 24:60 Horas Del 16/06/2026 124.541.380,00 28.879,80 |
| PRESTACIONES SOCIALES ©0:8@ Horas Del 25/11/2625 24:68 Horas Del 15/12/20828 124.541.380,00 76.489,@8

:&L;m DEL SERVICIO . 00:88 Horas Del 25/11/2825 24:80 Horas Del 16/86/2026 124.541.380,08 — 28.379::01_

e e e N
| |
1 |

e 373.624.146,00 )
( ST RS PRIMA BRUTA s 128.247,00 |
SEGUROS FENIX LTDA ‘
e —— EXTRA PRIMA R— |
[ #oLza Lota PRIMA NETA s mawe
S —— GASTOS EXP. $ 8,08 |
~ PR

EFECTIVO, Fecha de Pago: 30/11/2028 TOTAL A PAGAR $ 152,514,060 i

i oo == R R L= k;_]

ES DE OBLICATORIO 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 ¥/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 DELOS 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 POLLZA INDICADA EN ESTA CARATULA, MANIFIESTO EXPRESAMENTE QUE HE TENIDO A Mi DISPOSICION LAS CONDICIONES GENERALES DE LA POLIZA |
| MANIFIESTO ADEMAS, QUE DURANTE EL PROCESO DE NEGOCIACION, ANTICIPADAMENTE ME HAN SIDO EXPLICADAS POR LA COMPARIA Y/O POR EL INTERMEDIARIOS DE SEGUROS AQUI

| INDICADO, SOBRE LAS EXCLUSIONES Y ALCANCES Y CONTEMIDOS DE LA COBERTURA, AS| COMO LAS GARANTIAS, EN VIRTUD DE TAL ENTENDIMIENTO, LAS ACEPTO Y DECIDO TOMARLA

| POLIZA DE SEGUROS CONTENIDA EN ESTE DOCUMENTO. p
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| @ Lineas de Atencidn al Cliente: .
| & + Nacional: 018000 111935
= « Bogots: 327 4712 - 327 4713

Firma Autorizada - Compadlia Mundial De Seguros S.A.

‘ . ANGELA MUNAR - VICEPRESIDENTE DE PRODUCTO * TOMADOR
e ——————
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.g;! Cumplimos (os suefos de nuestro planeta reciclando reponsablemente. /

L i biente evitando la Impresion de este documento.
Protege el medio am i 3 impres: e

APUADON A LA CAMARA COCOSERIRNA [F LA INFRAFSTRUCTUSA v PASA - A0F
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SEgUros @ ® COMPANIA MUNDIAL DE SEGUROS S.A.
mundaia DIRECCION GENERAL CALLE 33 N. 68- 24 PISOS 1, 2 Y 3 - BOGOTA
TELEFONQ: 2855600 FAX 2851220 - WWW.SEGUROSMUNDIAL .COM.CO
tu compaiiia siempre ANEXO DE MODIFICACION DE POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO

NIT 860.037.013-6 ENTIDADES ESTATALES DECRETO 1682

SOMOS GRANDES CONTRIBUYENTES AR }
I e’ S S ot bl VERSION CLAUSULADO 38-85-2025 -1317-P-85-PPSUS2REEO000059-DE6T

e
rNa. Ff)I.IZAI Cv-1a8051884 INa.ANExo’ 2 | No. CERTIFICADO [ 24169221 qu, RIESGO
TIPO DE DOCUMENTO [ FECHA DE EXPEDICIGN ‘ 25/11/2025 |sucsmnom AG.VILLAVICENCIO
VIGENCIA DESDE VIGENCIA HASTA DIAS VIGENCIA DEL CERTIFICADO DESDE VIGENCIA DEL CERTIFICADO HASTA
20:80 Horas Del , 27/06/2025 |24:08 Horas Del | 15/12/2028 N/A | N/A N/A N/A
( CONDICIONES PARTICULARES

"Con la emisién de la péliza se entiende que se autoriza a Seguros Mundial para que realice gesti6n de cobranza en caso de que
aplique, a través de los siguientes canales: correo electrénico, llamada, SMS y WhatsApp. No obstante, en cualquier momento podra
solicitar la exclusién de alguno estos canales por medio de:

Pagina web: www.segurosmundial.com.co

Correo electrénico: mundial@segurosmundial.com.co

Lineas de atencidén: Bogota (+601) 3274712 - (+6@1) 3274713 Nacional ©186€©111935"

Cumplimos los suefios de nuestro planeta reddando responsablemente. o
Protege el Medio Ambientz evitando la impresién de este documents. 0JA No.

AFILIADCS ALA CAMARA COLOMBIANA DE LAINFRAESTRUCTURA ¥ PASA - APF
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LA COMPANIA MUNDIAL DE SEGUROS S.A

CERTIFICA:

Asoclacion Pangmericany de Flanzis
Panamerican Surety Assachation

Que la garantia de Cumplimiento contenida en la p6liza CV-180051884 y endoso, 2 cuyo afianzado es:
FUNDACION PARA EL PROGRESO DE LA ORINOQUIA Asegurado o Beneficiario: INSTITUTO COLOMBIANO DE BIENESTAR
FAMILIAR / INSTITUTO COLOMBIANO DE BIENESTAR FAMILIAR , expedida por la Compafia en 25/11/2025, no
expirara por falta de pago de la prima de la péliza o de los certificados o anexos que se expidan con
fundamento en ella o por revocacién unilateral por parte del Tomador o de la Compafiia.

AG.VILLAVICENCIO a los 25 dias del mes NOVIEMBRE del afio 2025.

Firma Autorizada
; Compaiiia mundial de Seguros S.A.
8
LINEAS DE ATENCION AL CLIENTE
Bogoté: Nacional: Sitio Web: | e) Cumplimes con los suehios de nuestro plntr:;r:’ I @SegurosMugdial
(+601) 32747 12/13 | 018000111935 | www.sequrosmundizl.com.co St nmamiateeie . | OO0
T




