SEGUROS POLIZA DE SEGURO DE RESPONSABILIDAD CIVIL EXTRACONTRACTUAL DERIVADA DE

DEL CUMPLIMIENTO
ESTRDO S.A.
NIT. 860.009.578-6 RCE CONTRATOS
CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL COoD.SUC NO.POLIZA ANEXO
BOGOTA, D.C. CALLE 100 33 33-40-101085220 2
FECHA EXPEDICION VIGENCIA DESDE ALAS ~ VIGENCIA HASTA ALAS
DIA MES ANO | DiA  MES  ANO HORAS | DIA MES ANO | HORAS TIPO MOVIMIENTO
05 | 01 | 2026 06 | 05 | 2025 00:00 15 | 05 | 2026 23:59 | ANEXO DE PRORROGA
DATOS DEL TOMADOR / GARANTIZADO
gg('\:/l&\'EE O RAZON FUNDACION MARTHA CHACON CRECIENDO PARA EL MANANA IDENTIFICACION NIT: 900.317.029-1
DIRECCION: CR80JNRO. 51 - 19 SUR |CIUDAD: BOGOTA, D.C., DISTRITO CAPITAL |TELEFONO: 3134488266
. DATOS DEL ASEGURADO [ BENEFICIARIO
sl SEGURADO: BOGOTA DC SECRETARIA DISTRITAL DE INTEGRACION SOCIAL IIDENTIFICACIC)N NIT: 899.999.061-9
BDIRECCION: CARRERA 7 #32 - 16/CARRERA 7 #32 - 12, EDF SAN MARTIN [clubap:  BOGOTA, D.C., DISTRITO CAPITAL [ TELEFONO 6013808330
2 899999061 - BOGOTA DC SECRETARIA DISTRITAL DE .
BENEFICIARIO: INTEGRACION SOCIAL ADICIONAL: TERCEROS AFECTADOS
OBJETO DEL SEGURO
&4 CON SUJECION A LAS CONDICIONES GENERALES DE LA POLIZA QUE SE ANEXAN 15-05-2020 - 1329-P-06-00000-E-RCE-002A-D00T / 31-03-22

-1329-P-06-00000-E-RCE-001P-DO0I, QUE FORMAN PARTE INTEGRANTE DE LA MISMA Y QUE EL ASEGURADO Y EL TOMADOR DECLARAN HABER RECIBIDO Y HASTA EL LIMITE
%Y DE VALOR ASEGURADO SENALADO EN CADA AMPARO, SEGUROS DEL ESTADO S.A., GARANTIZA:

SE GARANTIZA LA RESPONSABILIDAD CIVIL DEL CONVENIO No.8207-2025 CUYO OBJETO ES: AUNAR RECURSOS TECNICOS, FISICOS, ADMINISTRATIVOS Y FINANCIEROS PARA LA
PRESTACION DE SERVICIOS SOCIALES DE CENTROS INTEGRARTE ATENCION EXTERNA A PERSONAS QUE SE ENCUENTREN EN EDADES ENTRE LOS 18 ANOS Y HASTA LOS 59 ANOS 11
. MESES DE EDAD CON DISCAPACIDAD INTELECTUAL O MULTIPLE ASOCIADA A INTELECTUAL QUE REQUIERAN DE APOYOS INTERMITENTES LIMITADOS EXTENSOS O GENERALIZADOS

QUE HABITEN EN LA CIUDAD DE BOGOTA D.C.

I:.OTE 3, 50 CUPOS PARA PERSONAS CON DISCAPACIDAD INTELECTUAL, O DISCAPACIDAD MULTIPLE ASOCIADA A INTELECTUAL CON APOYOS LIMITADOS O INTERMITENTES
RESIDENTES EN LAS LOCALIDADES DE: RAFAEL URIBE URIBE, SAN CRISTOBAL, SANTA FE Y MARTIRES.

DE CONFORMIDAD CON LAS SUFICIENCIAS ESTABLECIDAS EN EL ARTICULO 2.2.1.2.3.1.17 Y EL ARTICULO 2.2.1.2.3.2.9. DEL DECRETO 1082 DE 2015 PARA CADA

#4 GRUPO.ESTA GARANTIA DEBERA AMPARAR DESDE LA SUSCRIPCION DEL CONVENIO HASTA POR EL PLAZO DE EJECUCION DEL MISMA, LA CUAL DEBEN CONTENER COMO MINIMO LOS
SIGUIENTES AMPAROS:

- COBERTURA EXPRESA DE PERJUICIOS POR DANO EMERGENTE Y LUCRO CESANTE.

AMPAROS
RIESGO: CONVENIOS DE ASOCIACION, COOPERACION O COFINANCIACION
AMPAROS DEDUCIBLE VIGENCIA VIGENCIA SUMA ASEG SUMA ASEG
s DESDE HASTA ACTUAL ANTERIOR
gl PREDIOS LABORES Y OPERACIONES 10.00 % DEL VALOR DE LA 06/05/2025 15/05/2026 $350,181,000.00 $350,181,000.00
PERDIDA - Minimo: 1.00 SMMLV
4 DANO EMERGENTE Y LUCRO CESANTE 10.00 % DEL VALOR DE LA 06/05/2025 15/05/2026 $350,181,000.00 $350,181,000.00
. PERDIDA - Minimo: 1.00 SMMLV
“%4 PERJUICIOS EXTRAPATRIMONIALES 10.00 % DEL VALOR DE LA 06/05/2025 15/05/2026 $350,181,000.00 $350,181,000.00

PERDIDA - Minimo: 1.00 SMMLV

ACLARACIONES

@ POR MEDIO DEL PRESENTE ANEXO SE PRORROGA LA VIGENCIA CON NUEVA FECHA DE TERMINACION EL 15 DE MAYO DEL 2026 Y SE AJUSTA EL VALOR A EL SMMLV 2026 DE
ACUERDO A MODIFICACION NO. 1

#|1.0S DEMAS TERMINOS Y CONDICIONES SIGUEN SIN MODIFICAR

| GASTOS EXPEDICION VA TOTAL A PAGAR VALOR ASEGURADOTOTAL |  PIANDEPAGO |
§ *rree3 000,00 § **+++62,091.00 g *ereener388 889 00 $ ***++350,181,000.00 CONTADO
! INTERMEDIARIO DISTRIBUCION COASEGURD
NOMERE CAVE % DE PART. NOMERE COMPASIA % PART, VALOR ASEQURADO
ADESS AGENCIA DE SEGUROS LTDA 215207 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

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.

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 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 CARRERA 45A NO. 102 A - 34 - TELEFONO: 6108441 - BOGOTA, D.C.

g

VIGILADO SUPERINTENDENCIA FINANCERA |

33-40-101085220
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== SEGUROS POLIZA DE SEGURO DE RESPONSABILIDAD CIVIL EXTRACONTRACTUAL DERIVADA DE ‘
! ESTRDO S.A. CUMPLIMIENTO
B NIT. 860.009.578-6 RCE CONTRATOS
a [CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL TODSUC NO.POLIZA ANEXO
a BOGOTA, D.C. CALLE 100 33 33-40-101085220 2
—FECHA EXPEDICION —VIGENCIA DESDE ATAS —VIGENCIA HASTA ALAS
a DIA MES ANO DIA MES ANO HORAS DIA MES ANO HORAS TIPO MOVIMIENTO
- 05 | 01 | 2026 06 l 05 | 2025 00:00 15 05 2026 23:59 | ANEXO DE PRORROGA
DATOS DEL TOMADOR / GARANTIZADO
Bocar. O Thacs FUNDACION MARTHA CHACON CRECIENDO PARA EL MARANA IDENTIFICACION _NIT: 900.317.029-1
DIRECCION: CR 80 JNRO. 51 - 19 SUR CIUDAD: _ BOGOTA, D.C., DISTRITO CAPITAL |TELEFON0: 3134488266
DATOS DEL ASEGURADQ / BENEFICIARIO
[ASEGURADO: BOGOTA DC SECRETARIA DISTRITAL DE INTEGRACION SOCIAL IDENTIFICACION _ NIT: 899.999.061-9

[DIRECCION: CARRERA 7 #32 - T6lCARRERA 7 #32 - 12, EDF SAN MARTIN ICIUDAD: BOGOTA, D.C., DISTRITO CAPITAL | TELCEFONOBUT3808330]

89999906 - BUGOTA DC SECRETARIA DISTRITAL DE INTEGRACION
BENEFICIARIO: gaaiaL

AMPAROS DEDUCIBLE VIGENCIA VIGENCIA SUMA ASEG SUMA ASEG
DESDE HASTA ACTUAL ANTERIOR
VEHICULOS PROPIOS Y NO PROPIOS 10.00 % DEL VALOR DE LA 06/05/2025 15/05/2026 $350,181,000.00 $350,181,000.00
PERDIDA - Minimo: 1.00 SMMLV
CONTRATISTAS Y SUBCONTRATISTAS 10.00 % DEL VALOR DE LA 06/05/2025 15/05/2026 $350,181,000.00 $350,181,000.00
PERDIDA - Minimo: 1.00 SMMLV
RESPONSABILIDAD CIVIL PATRONAL 10.00 % DEL VALOR DE LA 06/05/2025 15/05/2026 $350,181,000.00 $350,181,000.00

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.
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 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 CARRERA 45A NO. 102 A - 34 - TELEFONO: 6108441 - BOGOTA, D.C.

3

VIGILADO

33-40-101685220

FIRMA AUTORIZADA: Jose Luis Ojeda - Vicepresidente de Fianzas FIRMA TOMADOR
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VIGILADO

SEGUROS POLIZA DE SEGURO DE RESPONSABILIDAD CIVIL EXTRACONTRACTUAL DERIVADA DE
ESTRDO S.A. CUMPLIMIENTO
NIT. 860.009.578-6 RCE CONTRATOS
[CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAC CODSUC NO.POLIZA ANEXO
BOGOTA, D.C. CALLE 100 33 33-40-101085220 2
—FECHA EXPEDICION —VIGENCIA DESDE ATAS —VIGENCIA HASTA ATLAS
DIA MES ANO | DIA MES ANO | HORAS | DIA MES ANO | HORAS TIPO MOVIMIENTO
05 | 01 | 2020 06 I 05 | 2025 00:00 15 05 2026 | 2359 | ANEXO DE PRORROGA
DATOS DEL TOMADOR / GARANTIZADO
Bocar. O Thacs FUNDACION MARTHA CHACON CRECIENDO PARA EL MARANA IDENTIFICACION _NIT: 900.317.029-1
DIRECCION: CR 80 JNRO. 51 - 19 SUR CIUDAD: _ BOGOTA, D.C.. DISTRITO CAPITAL |TELEFON0: 3134488266
DATOS DEL ASEGURADOQ / BENEFICIARIO
[ASEGURADO: BOGOTA DC SECRETARIA DISTRITAL DE INTEGRACION SOCIAL IDENTIFICACION _ NIT: 899.999.061-9

[DIRECCION: CARRERA 7 #32 - T6lCARRERA 7 #32 - 12, EDF SAN MARTIN lCIUDAD: BOGOTA, D.C., DISTRITO CAPITAL | TELCEFONOBUT3808330]

89999906 - BUGOTA DC SECRETARIA DISTRITAL DE INTEGRACION
BENEFICIARIO: gaaiaL

OBJETO DE LA POLIZA

- COBERTURA EXPRESA DE PERJUICIOS EXTRAPATRIMONIALES.

- COBERTURA EXPRESA DE LA RESPONSABILIDAD SURGIDA POR ACTOS DE CONTRATISTAS Y SUBCONTRA-TISTAS, SALVO QUE EL SUBCONTRATISTA TENGA SU PROPIO
SEGURO DE RESPONSABILIDAD EXTRACONTRACTUAL, CON LOS MISMOS AMPAROS AQUI REQUERIDOS.

- COBERTURA EXPRESA DE AMPARO PATRONAL.

- COBERTURA EXPRESA DE VEHICULOS PROPIOS Y NO PROPIOS.

BENEFICIARIOS TERCEROS AFECTADOS

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.
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 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 CARRERA 45A NO. 102 A - 34 - TELEFONO: 6108441 - BOGOTA, D.C.

3

33-40-101685220

FIRMA AUTORIZADA: Jose Luis Ojeda - Vicepresidente de Fianzas / FIRMA TOMADOR
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DEL
ESTRDO S.A.
NIT. 860.009.578-6

CUMPLIMIENTO
RCE CONTRATOS

SEQUROS POLIZA DE SEGURO DE RESPONSABILIDAD CIVIL EXTRACONTRACTUAL DERIVADA DE

SUCURSAL COoD.SUC NO.POLIZA ANEXO
BOGOTA, D.C. CALLE 100 33 33-40-101085220 2
FECHA EXPEDICION VIGENCIA DESDE ALAS ~VIGENCIA HASTA ALAS
DIA MES  ANO DIA  MES ANO | HORAS | DIA  MES ANO | HORAS TIPO MOVIMIENTO
05 | 01 | 2026 06 | 05 ] 2025 00:00 15 | 05 | 2026 23:59 | ANEXO DE PRORROGA

&
£
(&
&
§ CIUDAD DE EXPEDICION

DATOS DEL TOMADOR ! GARANTIZADO

|IDENTIFICACION NIT: 900.317.029-1

=§8g'l‘/3$'5 ORAZON FUNDACION MARTHA CHACON CRECIENDO PARA EL MANANA

DIRECCION: CR 80 J NRO. 51 - 19 SUR

ICIUDAD: BOGOTA, D.C., DISTRITO CAPITAL |TELEFONO: 3134488266

DATOS DEL ASEGURADO / BENEFICIARIO

ASEGURADO: BOGOTA DC SECRETARIA DISTRITAL DE INTEGRACION SOCIAL

IDENTIFICACION NIT: 899.999.061-9

IRECCION: CARRERA 7 #32 - 16/CARRERA 7 #32 - 12, EDF SAN MARTIN ]CIUDAD: BOGOTA, D.C., DISTRITO CAPITAL TELEFONO 6013808330

BENEFICIARIO:

Recuerda que puedes actualizar
tus datos de contacto conforme
a la Ley 2300, a través de

nuestras paginas:

www.segurosdelestado.com
o www.segurosdevidadelestado.com

Ve a la opcion PQR y selecciona
el tipo de solicitud:
Acceso a la informacion

CONOCE LOS MEDIOS DE PAGO

& | ’:ﬁ’r"&”

_PAGOS CON CONVENIO *No aplica para transferencias _

(Gt (022 ‘ SURTIMAX | gCoopidrpgqs

= Segurcs del Estado S ros del Estad
Bancolombia™ Cuenta Caanlo 97189 [ PRoscode Dogata (3 SI2m comvanio G0BSSAS
VALOR PRIMA NETA GASTOS EXPEDICION IVA TOTAL A PAGAR VALOR ASEGURADO TOTAL PLAN DE PAGO
‘ $ *****323,797.00 $ ***++*3 000.00 $ *****+62 091.00 § *rrrerrnir388,889.00 $ ******+350,181,000.00 CONTADO
INTERNEDIARIO DIZTRIBUCION COASEGURO
NONESE CLAVE % DE PART. NOMERE COMPARIA % PART. VALOR ASEGURADO
ADESS AGENCIA DE SEGUROS LTDA 215207 100.00

SPECIFICAN EN ESTE CUADRO.

=STADO S.A. ES CARRERA 45A NO. 102 A - 34 - TELEFONO: 6108441 - BOGOTA, D.C.

(415) 7709998021167 (8020)11006620637126 (3900) 000000388889 (96)20250605

g

< § PARA EFECTOS DE NOTIFICACIONES LA DIRECCION DE SEGUROS DEL
§§ FORMA DE PAGO

E* BANCO CHEQUE No. VALCR
=

% s

o

o |{|EFECTIVO

L. 4

~1d1CHEQUE

(L]

; TOTAL $

: 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
SARA 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

JNOTA: 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
ANTO EL ASEGURADOR COMO EL TOMADOR, PRESTARAN SU COLABORACION

REFERENCIA
PAGO:

1100662063712-6

COPIA PARA PAGO EN BANCOS NO NEGOCIABLE




SUPERINTENDENCIA FINANCERA
DE COLONBIA
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VIGILADO

SEGUROS POLIZA DE SEGURO DE RESPONSABILIDAD CIVIL EXTRACONTRACTUAL DERIVADA DE
ESTRDO S.A. CUMPLIMIENTO
NIT. 860.009.578-6 RCE CONTRATOS
[CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAC CODSUC NO.POLIZA ANEXO
BOGOTA, D.C. CALLE 100 33 33-40-101085220 2
—FECHA EXPEDICION —VIGENCIA DESDE ATAS —VIGENCIA HASTA ATLAS
DIA MES ANO | DIA MES ANO | HORAS | DIA MES ANO | HORAS TIPO MOVIMIENTO
05 | 01 | 2020 06 I 05 | 2025 00:00 15 05 2026 | 2359 | ANEXO DE PRORROGA
DATOS DEL TOMADOR / GARANTIZADO
Bocar. O Thacs FUNDACION MARTHA CHACON CRECIENDO PARA EL MARANA IDENTIFICACION _NIT: 900.317.029-1
DIRECCION: CR 80 JNRO. 51 - 19 SUR CIUDAD: _ BOGOTA, D.C.. DISTRITO CAPITAL |TELEFON0: 3134488266
DATOS DEL ASEGURADOQ / BENEFICIARIO
[ASEGURADO: BOGOTA DC SECRETARIA DISTRITAL DE INTEGRACION SOCIAL IDENTIFICACION _ NIT: 899.999.061-9

[DIRECCION: CARRERA 7 #32 - T6lCARRERA 7 #32 - 12, EDF SAN MARTIN lCIUDAD: BOGOTA, D.C., DISTRITO CAPITAL | TELCEFONOBUT3808330]

89999906 - BUGOTA DC SECRETARIA DISTRITAL DE INTEGRACION
BENEFICIARIO: gaaiaL

TEXTO ACLARATORIO

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.
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 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 CARRERA 45A NO. 102 A - 34 - TELEFONO: 6108441 - BOGOTA, D.C.

3

33-40-101685220

FIRMA AUTORIZADA: Jose Luis Ojeda - Vicepresidente de Fianzas ,@IR!‘A TOMADOR
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