E= securos POLIZA DE SEGURO DE RESPONSABILIDAD CIVIL EXTRACONTRACTUAL DERIVADA DE
s CUMPLIMIENTO
ESTRADO S.A.
a NIT. 860.009.578-6 RCE CONTRATOS
CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL COoD.SUC NO.POLIZA ANEXO
BOGOTA, D.C. INTEGRA 37 37-40-101027765 5
FECHA EXPEDICION VIGENCIA DESDE ALAS ~ VIGENGIA HASTA ALAS
= DA MES ANO | DIA MES ANO HORAS | DIA MES ANO | HORAS TIPO MOVIMIENTO
16 | 02 | 202 16 | 10 | 202 00:00 16 | o2 | 202 23:59 | ANEXO CAUSA PRIMA
DATOS DEL TOMADOR | GARANTIZADD
ggg"lﬁFL‘E O RAZON CONSORCIO POR LA REDUCCION DE LA HABILITABILIDAD EN CALLE 2024 IDENTIFICACION NIT: 901.879.382-1
EDIRECCION: CR 32 C NRO. 10 - 26 SUR |CIUDAD: BOGOTA, D.C., DISTRITO CAPITAL |TELEFONO: 6012023887

DATOS DEL ASEGURADD ! BENEFICIARIOD
ASEGURADO: BOGOTA DISTRITO CAPITAL SECRETARIA DISTRITAL DE INTEGRACION SOCIAL | IDENTIFICACION NIT: 899.999.061-9)

IRECCION: CR 7 NRO. 32 - 12 EDIFICIO SAN MARTIN CIUDAD: BOGOTA, D.C., DISTRITO CAPITAL TELEFONO 3808330

899999061 - BOGOTA DISTRITO CAPITAL SECRETARIA
BENEFICIARIO: 1y STRITAL DE INTEGRACION SOCIAL

OBJETO DEL SEGURD

) CON SUJECION A LAS CONDICIONES GENERALES DE LA POLIZA QUE SE ANEXAN 15-05-2020 = 1329-P-06-00000-E-RCE-002A-D00I / 31-03-22
-1329-P-06-00000-E-RCE-001P-D0O0I, QUE FORMAN PARTE INTEGRANTE DE LA MISMA Y QUE EL ASEGURADO Y EL TOMADOR DECLARAN HABER RECIBIDO Y HASTA EL LIMITE
%4 DE VALOR ASEGURADO SENALADO EN CADA AMPARO, SEGUROS DEL ESTADO S.A., GARANTIZA:

AMPARA LA RESPONSABILIDAD CIVIL EXTRACONTRACTUAL DERIVADA DE LA EJECUCION, SEGUN CONTRATO No.9073-2024, CUYO OBJETO ES BRINDAR PROCESOS DE ATENCION
INTEGRAL ORIENTADOS A LA POBLACION HABITANTE DE CALLE DE 29 ANOS DE EDAD EN ADELANTE, A TRAVES DE UN SERVICIO DE COMUNIDAD DE VIDA DIRIGIDO A LA
SUPERACION DE LAS FORMAS EXTREMAS DE EXCLUSION ASOCIADAS A LAS DINAMICAS DE VIDA EN CALLE. LOTE 2 - (130 CUPOS)

ASEGURADO: SECRETARIA DISTRITAL DE INTEGRACION SOCIAL NIT: 899999061-9 Y CONSORCIO POR LA REDUCCION DE LA HABILITABILIDAD EN CALLE 2024
NIT: 901879382-1

@l BENEFICIARIO: TERCEROS AFECTADOS Y SECRETARIA DISTRITAL DE INTEGRACION SOCIAL NIT: 899999061-9

AMFPAROS
RIESGO: PRESTACION DE SERVICIOS
f AMPAROS DEDUCIBLE VIGENCIA VIGENCIA SUMA ASEG SUMA ASEG
ot DESDE HASTA ACTUAL ANTERIOR
-—al PREDIOS LABORES Y OPERACIONES 10.00 % DEL VALOR DE LA 16/10/2024 16/02/2026 $875,452,500.00 $711,750,000.00
PERDIDA - Minimo: 1.00 SMMLV
CONTRATISTAS Y SUBCONTRATISTAS 10.00 % DEL VALOR DE LA 16/10/2024 16/02/2026 $875,452,500.00 $711,750,000.00
PERDIDA - Minimo: 1.00 SMMLV
RESPONSABILIDAD CIVIL PATRONAL 10.00 % DEL VALOR DE LA 16/10/2024 16/02/2026 $875,452,500.00 $711,750,000.00

PERDIDA - Minimo: 1.00 SMMLV

ACLARACIONES

lPOR MEDIO DEL PRESENTE ANEXO DE MODIFICACION Y SEGUN OTRO SI MODIFICACION NO.4, SE PRORROGA EL PLAZO DE EJECUCION HASTA EL 15 DE JULIO DE 2026 Y SE
ACTUALTIZA EL VALOR ASEGURADO DE CONFORMIDAD CON EL SMMLV ANO 2026, SE MODIFICA LA PRESENTE POLIZA Y SUS RESPECTIVOS AMPAROS.

LOS DEMAS TERMINOS Y CONDICIONES CONTINUAN VIGENTES Y SIN MODIFICACION.

| GASTOS EXPEDICION IVA TOTAL A PAGAR VALOR ASEGURADO TOTAL PLAN DE PAGO

g g 00 $ 950 00 § *rrerreeg 950,00 $ ******875,452,500.00 CONTADO
INTERNMEIWARID DIETRIBLMICH COREEGURD
EAVE & DE FART. MCAIERE COMPANLS, % PART, WALDR ASEGLIRADD
CONFORT SEGUROS LTDA 154030 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
=1 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.

§ 1 QUEDA EXPRESAMENTE CONVENIDO QUE LAS OBLIGACIONES DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. SE REFIERE UNICAMENTE AL OBJETO Y OBSERVACIONES DE LA(S)
L GARANTIA(S) QUE SE ESPECIFICAN EN ESTE CUADRO.

i # NOTA: SEGUROS DE ESTADO S.A SE RESERVA EL DERECHO DE REVISAR Y HACER ACOMPANAMIENTO AL RIESGO ASUMIDO DURANTE LA VIGENCIA DE LA PRESENTE
;g : POLIZA, POR LO TANTO EL ASEGURADOR COMO EL TOMADOR, PRESTARAN SU COLABORACION

E é PARA EFECTOS DE NOTIFICACIONES LA DIRECCION DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. ES CALLE 96 NO. 45A 31 - TELEFONO: 7421444 - BOGOTA, D.C.
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VIGILADO

4 POLIZA DE SEGURO DE RESPONSABILIDAD CIVIL EXTRACONTRACTUAL DERIVADA DE
ESTADO S.A. CUMPLIMIENTO
NET. B60.009.576-6 RCE CONTRATOS
[CTUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL COD.SUC NO.POLIZA ANEXO
BOGOTA, D.C. INTEGRA 37 37-40-101027765 5
["FECHA EXPEDICION — VIGENCIA DESDE ATAS — VIGENCIA HASTA ATLAS
DIA MES ANO DIA MES ANO HORAS DIA MES ANO HORAS TIPO MOVIMIENTO
16 | 02 | 2026 16 | 10 | 2024 00:00 16 02 2026 23:59 ANEXO CAUSA PRIMA
DATOS DEL TOMADOR [ GARANTIZADO
OCIAL CONSORCIO POR LA REDUCCION DE LA HABILITABILIDAD EN CALLE 2024 IDENTIFICACION  NIT: 901.879.382-1
DIRECCION: CR 32 C NRO. 10 - 26 SUR CIUDAD: BOGOTA, D.C., DISTRITO CAPITAL |TEEFONO: 6012023887
DATOS DEL ASEGURADG / BENEFICIARIO
ASEGURADO: BOGOTA DISTRITO CAPITAL SECRETARIA DISTRITAL DE INTEGRACION SOCIAL IDENTIFICACION  NIT: 899.999.061-9

[DIRECTION: TR 7 NRO. 32 - 12 EDIFICIO SAN MARTIN |CIUDAD: BOGOTA, D.C., DISTRITO CAPITAL | TECEFONO: 3808330

BYYYYYUG T - BOUGOUTA DISTRITO CAPITAC SECRETARIA DISTRITAC DE
BENEFICIARIO: |NTEGRAGION SOCIAL

AMPAROS DEDUCIBLE VIGENCIA VIGENCIA SUMA ASEG SUMA ASEG
DESDE HASTA ACTUAL ANTERIOR
VEHICULOS PROPIOS Y NO PROPIOS 10.00 % DEL VALOR DE LA 16/10/2024 16/02/2026 $875,452,500.00 $711,750,000.00

PERDIDA - Minimo: 1.00 SMMLV

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.
gUE[S)A Eé(PF‘!:ESAMEN'éE CgNVENIC[))O QUE LAS OBLIGACIONES DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. SE REFIERE UNICAMENTE AL OBJETO Y OBSERVACIONES DE LA(S) GARANTIA(S) QUE

E 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

PARA EFECTOS DE NOTIFICACIONES LA DIRECCION DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. ES CALLE 96 NO. 45A 31 - TELEFONO: 7421444 - BOGOTA, D.C.

3

37-40-101057765 7;70 ao/@/’)a/b

FIRMA AUTORIZADA: Jose Luis Ojeda - Vicepresi de Fianzas FIRMA TOGMADOR
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SEGUROS POLIZA DE SEGURO DE RESPONSABILIDAD CIVIL EXTRACONTRACTUAL DERIVADA DE
CUMPLIMIENTO

RCE CONTRATOS

DEL
ESTRDO &.A.
NIT. 860.009.578-6

CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL COD.SUC NO.POLIZA ANEXO
BOGOTA, D.C. INTEGRA 37 37-40-101027765 5
FECHA EXPEDICION VIGENCIA DESDE A LAS ~ VIGENCIA HASTA ALAS
DIA_ MES  ARO DIA  MES  AKO HORAS | DIA MES ANO | HORAS TIPO MOVIMIENTO
16 | 02 | 2026 16 | 10 | 2024 00:00 16 | 02 | 2026 23:59 | ANEXO CAUSA PRIMA

DATCOS DEL TOMADOR | GARANTLIZADHD
CONSORCIO POR LA REDUCCION DE LA HABILITABILIDAD EN CALLE 2024

NOMBRE O RAZON
SOCIAL

DIRECCION: CR 32 C NRO. 10 - 26 SUR |CIUDAD: BOGOTA, D.C., DISTRITO CAPITAL |TELEFONO: 6012023887,

|IDENTIFICACION NIT: 901.879.382-1

DATOS DEL ASEGURADD F BENEFICIARID

ASEGURADO: BOGOTA DISTRITO CAPITAL SECRETARIA DISTRITAL DE INTEGRACION SOCIAL IDENTIFICACION NIT: 899.999.061-9
IRECCION: CR 7 NRO. 32 - 12 EDIFICIO SAN MARTIN |CIUDAD: BOGOTA, D.C., DISTRITO CAPITAL TELEFONO 3808330
BENEFICIARIO:

Recuerda que puedoes actualizar CONOCCE LOS MEDIOS DE PAGO
tus datos de contacio conforme
a la Ley 2200, a tr: i
nuestras paginas:

www.segurosdelestado.com

o www.segurosdevidadelestado.com

= a8 la opcion POR slecciona

Supery”™ |
& | T | @ oo
el tipo de solicitud:

Acceso a la informacién GaiGal) - o ) ‘ L} Coopidrogas

= Sgguros del Estado Bnncndeﬂngnta (- . Saguros del Estado

Bancolombia™ cuenta Convenic 4718s | s Cuenta Convenic ODB4G5445
VALOR PRIMA NETA GASTOS EXPEDICION IVA TOTAL A PAGAR VALOR ASEGURADO TOTAL PLAN DE PAGO
gasigaesi100,00 § vesasenesmg 00 Gotkgire+250.00 emsssvsseenns 50,00 . svessvg75 ASEROD 00 CONTADD
INTERNEIARID DR TRIBUCICH COASEDURD
] NOMNERE CLANVE % DE PART. HICMERE CORMPARIA. % PART. WALTR ASECLURADID
CONFORT SEGUROS LTDA 154030 100.00

A 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
i 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

E BESPECIFICAN EN ESTE CUADRO.

i sNOTA: SEGUROS DE ESTADO S.A SE RESERVA EL DERECHO DE REVISAR Y HACER ACOMPANAMIENTO AL RIESGO ASUMIDO DURANTE LA VIGENCIA DE LA PRESENTE P(')LIZA, PORLO
i HTANTO EL ASEGURADOR COMO EL TOMADOR, PRESTARAN SU COLABORACION

;g PARA EFECTOS DE NOTIFICACIONES LA DIRECCION DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. ES CALLE 96 NO. 45A 31 - TELEFONO: 7421444 - BOGOTA, D.C.
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VIGILADO

4 POLIZA DE SEGURO DE RESPONSABILIDAD CIVIL EXTRACONTRACTUAL DERIVADA DE
ESTADO S.A. CUMPLIMIENTO
NET. B60.009.576-6 RCE CONTRATOS
[CTUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL COD.SUC NO.POLIZA ANEXO
BOGOTA, D.C. INTEGRA 37 37-40-101027765 5
["FECHA EXPEDICION — VIGENCIA DESDE ATAS — VIGENCIA HASTA ATLAS
DIA MES ANO DIA MES ANO HORAS DIA MES ANO HORAS TIPO MOVIMIENTO
16 | 02 | 2026 16 | 10 | 2024 00:00 16 02 2026 23:59 ANEXO CAUSA PRIMA
DATOS DEL TOMADOR [ GARANTIZADO
OCIAL CONSORCIO POR LA REDUCCION DE LA HABILITABILIDAD EN CALLE 2024 IDENTIFICACION  NIT: 901.879.382-1
DIRECCION: CR 32 C NRO. 10 - 26 SUR CIUDAD: BOGOTA, D.C., DISTRITO CAPITAL |TEEFONO: 6012023887
DATOS DEL ASEGURADG / BENEFICIARIO
ASEGURADO: BOGOTA DISTRITO CAPITAL SECRETARIA DISTRITAL DE INTEGRACION SOCIAL IDENTIFICACION  NIT: 899.999.061-9

[DIRECTION: TR 7 NRO. 32 - 12 EDIFICIO SAN MARTIN |CIUDAD: BOGOTA, D.C., DISTRITO CAPITAL | TECEFONO: 3808330

BYYYYYUG T - BOUGOUTA DISTRITO CAPITAC SECRETARIA DISTRITAC DE
BENEFICIARIO: |NTEGRAGION SOCIAL

TEXTO ACLARATORIO

PARTICIPANTES CONSORCIO - UNION TEMPORAL :

NOMBRE IDENTIFICACION PARTICIPACION
CORPORACION VIENTOS DEL PORVENIR 830073167-5 50.00
FUNDACION MUNDO MEJOR FMM 900072802-3 50.00

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.
gUE[S)A Eé(PF‘!:ESAMEN'éE CgNVENIC[))O QUE LAS OBLIGACIONES DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. SE REFIERE UNICAMENTE AL OBJETO Y OBSERVACIONES DE LA(S) GARANTIA(S) QUE

E 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

PARA EFECTOS DE NOTIFICACIONES LA DIRECCION DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. ES CALLE 96 NO. 45A 31 - TELEFONO: 7421444 - BOGOTA, D.C.
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FIRMA AUTORIZADA: Jose Luis Ojeda - Vicepresi de Fianzas
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