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TEXTOS Y ACLARACIONES ANEXAS :

AMPARAR EL PAGQ DE LOS PERJUICIOS DERIVADOS DEL INCUMPLEIMIENTO DE LAS
QBLIGACIONES CONTENIDAS EN CONTRATO 4145.010.27,1.0044-2025 REFERENTE A ALUNAR
ESFUERZOS PARA LA REALIZACION DE CAMPANAS DE INFORMACION ENFOCADAS A LA
PREVENCICN DE ENFERMEDADES CARDIOQCEREBROVASCULARES Y METABOLICAS EN LOS
ENTORNOS DE VIDA COTIDIANA DE LA POBLACION DEL DISTRITO ESPECIAL DE SANTIAGO DE
CALL, BP26005448,

MODIFICACION AL CONTRATO CONVENIO, DONDE SE ADICIONA VIGENCIA, SE EXPIDE EL DIA
28 DE NOVIEMBRE DE 2025,
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Seguros Generales Suramericana S.A NIT 890.903.407-9,.5omos Grandes Contribuyentes. Por favor no efectuar retencién sobre VA, Las primas de seguros
no estén sujetas a retencion en la fuente {Decreto reglamentario 2509/85 Art 17). Autorretenedores Resolucién 009961 de 2010, Responsable de
impuesto sobre las ventas régimen comun agentes de retencidn, En virtud del numeral 28 del articulo 530 del Estatuto Tributario, el presente documento
se encuentra exento del impueste de timbre.

NFORMACON ADIIONAL.

LA PRESENTE POLIZA SE RIGE POR LAS CONDICIONES GENERALES CONTENIDAS EN LA PROFORMA, F-01-12-084 LAS CUALES
SE ADJUNTAN.

PARA EFECTOS DE CUALQUIER NOTIFICACION, LA DIRECCION DE LA COMPANIAES CR 63 49 A 31 P 1 ED CAMACOL

MEDELLIN SEGUROS GENERALES SURAMERICANA S.A, NIT 890.903.407-9 RESPONSABLE DEL IMPUESTO SOBRE LAS VENTAS
REGIMEN COMUN.
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Firma tomador

“Firfna sutcrizada

SEGUROS GENERALES SURAMERICANA S.A.

IMPORTANTE: ESTE DOCUMENTO SOLO ES VALIDO COMO RECIBO DE PRIMA, S| ESTA FIRMADO POR UN CAJERC O COBRADOR AUTORIZADO POR LA
SURAMERICANA. S| SE ENTREGA A CAMBIO DE UN CHEQUE. LA PRIMA SOLO SERA ABONADA AL RECIBIR SURAMERICANA SU VALOR.
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MJJ TEXTOS Y ACLARACIONES ANEXAS ¢

POLIZA DE RESPONSABILIDAD CIVIL DERIVADA DE LA POLIZA DE CUMPLIMIENTO
012004355807 NO. DE CONTRATO 4145.010.27.1.0044-2025. LA PRESENTE POLIZA

CUENTA CON UNA COBERTURA DE 284,700,000 PARA CUBRIR LOS PERJUICIOS QUE CAUSE EL
ASEGURADO TANTO EN LA MODALIDAD DE DANO EMERGENTE, COMO EN LA MODALIDAD DE
LUCRC CESANTE; AL IGUAL QUE LA DE PERJUICIOS EXTRAPATRIMONIALES. AMPARAR EL

PAGO DE LOS PERJUICIOS DERIVADOS DEL INCUMPLIMIENTO DE LAS OBLIGACICNES
CONTENIDAS EN CONTRATO 4145.010.27.1.0044-2025 REFERENTE A AUNAR ESFUERZOS PARA
LA REALIZACION DE CAMPANAS DE INFORMACION ENFOCADAS A LA PREVENCION DE
ENFERMEDADES CARDIOCEREBROVASCULARES Y METABOLICAS EN LOS ENTORNOS DE VIDA
COTIDIANA DE LA POBLACION DEL DISTRITO ESPECIAL DE SANTIAGO DE CALI, BP26005448.

ASEGURADO Y/O BENEFICIARIO DISTRITO SANTIAGC DE CALl ¢, SECRETARIA DE SALUD DEL
DISTRITO ESPECIAL DE SANTIAGO DE CALL NIT. 890.399.011-3

VISTLADO o

Seguros Generales Suramericana S.A NIT 890.903.407-9.5cmos Grandes Centribuyentes. Por favor no efeciuar retencién sobre iVA, Las primas de seguros
no estén sujetas a retencién en la fuente (Decreto reglamentario 2809/85 Art 17). Autorretenedores Resolucion 0099461 de 2010. Responsable de
impuesto sobre las ventas régimen comin agentes de retencidn, En virtud del numeral 28 del articulo 530 del Estatuto Tributario, el gpresente documenio
se encuentra exento del impuesto de timbre.




CINFORMACION'ADICIONAL . =7 7 s

DEFINICIONES:SMMLY SALARIC MINIMO MENSUAL LEGAL VIGENTE - SMDLV SALARIO MINIMO DIARIO LEGAL VIGENTE -
SUBLIMITE TODOS LOS VALORES ESTABLECIDOS COMO SUBLIMITES EN CUALQUIERA DE LAS COBERTURAS DE ESTA POLIZA
SE ENTIENDEN, INCLUIDOS DENTRO DE LA SUMA ASEGURADA O LIMITE MAXIMO DE RESPONSABILIDAD ASEGURADO, Y
POR LO TANTO NO ADICIONAN VALOR ASEGURADO.

TERMINACION AUTOMATICA DEL CONTRATO DE SEGURO DE ACUERDO CON EL ARTICULO 1068 DEL CODIGO DE
COMERCIO: LA MORA DEL PAGO DE LA PRIMA DE LA POLIZA O DE LOS CERTIFICADOS O ANEXCS QUE SE EXPIDAN CON
FUNDAMENTO EN ELLA PRODUCIRA LA TERMINACION AUTOMATICA DEL CONTRATO Y DARA DERECHO AL
ASEGURADOR PARA EXIGIR EL PAGO DE LA PRIMA DEVENGADA Y DE LOS GASTOS CAUSADCS CON OCASION DE LA
EXPEDICION DEL CONTRATO PARA EFECTOS DE CUALQUIER NOTIFICACION.

PARA EFECTOS DE CUALQUIER NOTIFICACION, LA DIRECCION DE LA COMPARNIA ES CR 63 49 A 31 P 1 ED CAMACOL
MEDELLIN SEGUROS GENERALES SURAMERICANA S.A. NIT 890.903.407-9 RESPONSABLE DEL IMPUESTO SOBRE LAS VENTAS
REGIMEN COMOUN.

Sdihl

Firma tormader

SEGUROS GENERALES SURAMERICANA S.A.

IMPORTANTE: ESTE DOCUMENTO SCGLO ES VALIDO COMO RECIBQ DE PRIMA, 51 ESTA FIRMADO POR UN CAJERD O COBRADOR AUTORIZADO POR LA
SURAMERICANA. SI SE ENTREGA A CAMBIO DE UN CHEQUE. LA PRIMA SOLQ SERA ABONADA AL RECIBIR SURAMERICANA SU VALOR.
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MODELO INTEGRADO DE PLANEACION Y GESTION

MAJAD1.04.03.P001.FG10
(MIPG)

ALC.;\ b DIE
SANTIAGO DE CAL) .
APROBACION DE GARANTIAS

GESTION JURIDICO ADMINISTRATIVA VERSION 004
GESTION CONTRACTUAL
1. QRGANISMO: ADMINISTRACION CENTRAL DE SANTIAGO DE CALL DISTRITO ESPECIAL - SECRETARIA DE SALUD DEL DISTRITO ESPECIAL DE SANTIAGO DE CAL}
2, CONTRATO N°: 4145.010.26.1.0044-2025 VALOR TOTAL: 183.184.600,00
DIA MES ANO
. A :
3. FECHA DE SUSCRIPCION 10 >3 2025

Aunar esfuerzos para la realizacion da camparias de informacion enfucadas a la prevencion de enfermedades cardiocerebrovasculares ¥
metabdlicas en los entomos de vida cotitiana e la pblaclén det Distrita Especial de Santiago de Cali, BE 25005448,

4. OBJETO DEL CONTRATO;

5. CONTRATISTA: GERENCIAS INTEGRADAS

6. NIT N° 901784915-6

7. POLIZA DE CUMPLIMIENTO N°: 4355807 ANEXO N
8. POLIZA RESPONSABILIDAD CIVIL EXTRACONTRACTUAL N*; 13001034658 ANEXC N

ASEGURADORA: SURA
Ciudad y fechz de expedicién de la poliza: Popayan. 16 de septiembre 2025
9.TIPC DE APROBACION DE POLIZA:

X |Pdliza de Cumplimiento a favor de Entidades Estatales
X |Péliza de Responsabilidad Civil Extracontractual
Certificado de Modificacién de Poliza de Cumplimiento a faver de Entidades Estatales
Certificado de Modificacion de Poliza de Responsabilidad Civil Extracontraciust
VIGENCIA
COBERTURA VALOR — —
TIPC DE AMPARO (% 6 SMMLV) ASEGURADO FECHA INICIAL ] FECHA FINAL _
DIA MES ANOQ DA MES ANC
Cumplimiento del contrala 10% $ 19.318.460,00 11 ] 2025 15 5 2026
Calidad de! Servicio 10% $19.318.460,00] 15 12 2025 15 12 2026
Paga de salarios, prestaciones
sociales leyales e indemnizaciones 8% $15.484.768,00 11 9 2025 18 12 2028
laborales
Responsabilidad Civil
Extracontractual 260 $ 284.700.000,00| 11 9 2025 15 12 2025
Cbservaciones:

Elabard: Mdnica Mage Vasquez, -

Sistema Electrénico para la Contratacion Pablica - SECOP i

Contratista

FIRMADO ELECTRONICAMENTE
GERMAN ESCCBAR MORALES
SECRETARIC DE DESPAGHO
SECRETARIA DE SALUD DEL DISTRITO ESPECIAL DE SANTIAGQ DE CALK

Reviso: Guillermo Andrés Fernandez- Contratista Gestion Cantractual

De acuerde con lo establecido en el contrato No. 4145.010.27.1.0044- 2025, se firma la presente Acta de aprobacion, en Santiage de
Cali, ef diez (10) del mes de diciembre de 2025.

El presente documento se entiende fechado y firmado una vez sea aprobado por las paries en e! proceso elecirdnics a través del

Este decumento es propledad de ta Administracién Centrat del Municipio de Santiaga de Call, Prohibida su alterasién o medificacicn por cualquier medio, sin previa autarizacion del Alcalde.
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