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TIPO DEMOVIMIENTO VIGENCIADELANEXO‘ 30 ‘ 11 ‘2021 ‘ 23:59 ‘ ‘ 31 ‘ 07 ‘ 2022 ‘23: 59 ‘ 243‘

VIGENCIA DESDE ALAS VIGENCIA HASTA ALAS
DATOS DEL TOMADOR
NOMBRE:: MUNI Gl Pl O DE MEDELLI N IDENTIFICACION:  NIT 890. 905. 211-1
DIRECCION:  CALLE 44 NO 52 - 165 PISO 7 CF 708 ciubap: MEDELLI N, ANTI OQUI A TELEFONO: =1 4444144
DATOS DEL ASEGURADO Y BENEFICIARIO
ASEGURADO: MUNI Cl Pl O DE MEDELLI| N IDENTIFICACION:  NIT 890. 905. 211-1
pireccioN: - CENTRO ADM NI STRATI VO LA ALPUJARRA CIUDAD: TELEFONO: 6044444144
senericiario:. MUNICI PI O DE MEDELLIN IDENTIFICACION: w1 890. 905. 211- 1
DATOS DEL RIESGO Y AMPAROS
ITEM 1 ACTI VI DAD: ENTI DAD CFI Cl AL
AFlI ANZADO : MJUNI CI PI O DE MEDELLI N
AMPARCS SUVA ASEGURADA SUBLI M TE
DELI TOS CONTRA LA ADM NI STRACI ON PUBLI CA 600, 000, 000. 00
FALLOS CON RESPONSABI LI DAD FI SCAL 600, 000, 000. 00
RENDI CI ON DE CUENTAS 600, 000, 000. 00
RECONSTRUCCI ON DE CUENTAS 600, 000, 000. 00
BENEFI Cl ARI OS
NI T 890905211 - MJINICIPIO DE MEDELLIN
VALOR ASEGURADO TOTAL: VALOR PRIMA: GASTOS EXPEDICION: IVA: TOTAL A PAGAR:
$ ***600, 000, 000. 00 $ *x*x*x%19,972, 603 $rHxx**EE*X(). 00 $ ****3,794, 795 $ rrx*xxx23 767, 397
INTERMEDIARIO COASEGURO CEDIDO

NOMBRE CLAVE %PART NOMBRE COMPARIA %PART VALOR ASEGURADO

CORRECOL CORREDORES COLOMVBI ANCS DE S 491 100. 00 COLPATRI A 30. 00
MAPFRE 30. 00
7

LA MORA EN EL PAGO DE LA PR DE/ A POLIZA O DE LOS CERTIFICADOS O ANEXOS QUE SE EXPIDAN CON FUNDAMENTO EN ELLA PRODUCIRA LA TERMINACION AUTOMATICA DEL CONTRATO Y DARA DERECHO

ASEGURADORA SOLIDARIA DE OMB{A ENTIDAD COOPERATIVA, PARA EXIGIR EL PAGO DE LA PRIMA DEVENGADA Y DE LOS GASTOS CAUSADOS CON OCASION DE LA EXPEDICION DEL CONTRATO.
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POLIZA SEGURO MANEJO SECTOR OFICIAL

DATOS DE LA POLIZA
[AGENcIA expepibora: SEAS DI RECTA LI Cl TACI ONES- MUNI C MEDELLI Neob.acencia 848 Ramo: 64 nopoLiza: 994000000074 Anexo: O ]
DATOS DEL TOMADOR
NOMBRE: MUNI CI PI O DE MEDELLI N IDENTIFICACION:  NIT 890. 905. 211-1

ASEGURADO:  \UNI Cl Pl O DE MEDELLI N IDENTIFICACION:  NiIT 890. 905. 211-1

senericiarRio: MUNI CI Pl O DE MEDELLI N IDENTIFICACION: NIT 890. 905. 211-1

TEXTO DE LA POLIZA

SEGURO DE MANEJO GLOBAL PARA ENTI DADES ESTATALES
Sel ecci 6n abrevi ada nenor cuantia 9014332 Adquirir poélizas de seguros.

TOVADOR: MUNI CI PI O DE NEDELLE N Y SUS ENTI DADES DESCENTRALI ZADAS
ASEGURADC, MUNI'Cl PI O DE MEDELLI N Y SUS ENTI DADES DESCENTRALI ZADAS
BENEFI Cl ARI O MUNI CI PI O DE MEDELLI N Y SUS ENTI DADES DESCENTRALI ZADAS

VI GENCI A:

DESDE LAS 00: 00 HORAS DEL 01 DE DI Cl EMBRE DE 2021
HASTA LAS 24: 00 HORAS DEL 31 DE JULI O DE 2022

1. OBJETO DEL SEGURO Manejo - apropiacion indebida de dinero y otros bienes. Amparar al Minicipio de Mdellin y sus entidades
descentral i zadas, contra los riesgos que inpliquen nmenoscabo de sus fondos y bienes, causados por |os enpleados en ejercicio de sus
cargos o sus reenplazos, por actos que se tipifiquen como delitos contra |a Administraci6n publica o fallos con responsabilidad fiscal,
de acuerdo con la resolucién 014249 del 15 de mayo de 1992, aprobada por la contraloria general de la repiblica y demds nornas
concor dant es.

2. CONDI Cl ONES OBLI GATORI AS:
2.1. Todas l|as clausulas que otorgan coberturas de gastos adicional es operan sin aplicaci én de deducibles para todas |as coberturas y
cl dusul as que contenplen sublinmites se entenderda que el |inite sefial ado corresponde a un periodo de un afio.

2.2. Si la vigencia contratada es superior a un afio, este sublinmite se renueva autométicanente en el misnmo nonto para el siguiente afio
o para |a vigencia restante cuando esta sea menor a |a anualidad.

2.3. La presente péliza tanbi én se extiende a anparar la funcioén de tesoreria o pagaduria de |os fondos de servicios educativos de |os
est abl eci m entos educativos de confornmidad con |o previsto en el decreto 4791 de 2008.

2.4. La presente péliza se conplenenta con el seguro de infidelidad y riesgos financieros, en cuanto al anparo de infidelidad de
Enpl eados. Por tal razén, en caso de producirse un siniestro que |legare a estar amparado por anbas pdlizas, se afectard el presente
seguro de manej o hasta concurrencia del valor asegurado y el exceso de |la pérdida bajo el seguro de Infidelidad y R esgos Financi eros,
sin que |a aseguradora pueda invocar |a coexistencia de seguros.

2.5. Mddalidad : Ccurrencia

2.6. Con el hecho de presentar propuesta para el presente Seguro de nanejo global, |a aseguradora declara que conoce y acepta esta
si tuaci 6n.

3. CARGOS ASEGURADOS: Municipio de Medellin: Planta de cargos
4. VALORES ASEGURADCS: Munici pio de Medel |l in: $600. 000. 000
5. AMPARCS OBLI GATORI Cs:

5.1. Los riesgos que inpliquen nenoscabo de | os fondos y bienes del estado, causados por sus servidores publicos por actos u oni siones
que se tipifiquen como delitos contra |a administraci6n publica o fallos con responsabilidad fiscal.

5.2. El anparo se extiende a reconocer el valor de la rendicién y reconstrucci én de cuentas que se debe |levar a cabo en |os casos de
abandono del cargo o fallecimento del enpleado.

5.3. El costo de la rendicién y reconstrucci 6n de cuentas |levadas a cabo por funcionarios de |a contraloria general de |la republica en
| os casos de abandono del cargo o fallecimiento del responsable de |la rendicién de cuentas, sienpre y cuando el asegurado manifieste |a
inposi bilidad de rendir dichas cuentas.

6. CLAUSULAS OBLI GATORI AS:

6.1. Anmparo automatico de cargos que por error u onisioén no se hayan informado al inicio del seguro.

6.2. Queda entendido, convenido y aceptado que, no obstante, |o que en contrario se diga en |as condiciones generales de la péliza, el
presente anexo se extiende a cubrir autométicanente todo cargo que por error u omisién no se haya infornado al inicio del seguro por el
asegur ado

7. AVMPARO AUTOMATI CO DE NUEVOS CARGCS:

7.1. Queda entendido, convenido y aceptado que, no obstante, |o que en contrario se diga en |as condiciones generales de la péliza, el
presente anexo se extiende a cubrir autonméticanmente todo nuevo cargo creado por el asegurado sin que ello requiera de aviso y sin que
se genere cobro de prima adicional.

CLI ENTE



POLIZA SEGURO MANEJO SECTOR OFICIAL

DATOS DE LA POLIZA

[AGENC'A expepiborA: SEAS DI RECTA LI Cl TACI ONES- MUNI C MEDEL LI Neop. Aencia: 848 Ramo: 64 No PoLIZA: 994000000074  AnExo: O ]
DATOS DEL TOMADOR

NOMBRE: MUNI CI PI O DE MEDELLIN IDENTIFICACION:  NIT 890. 905. 211-1

ASEGURADO:  \UNI Cl Pl O DE MEDELLI N IDENTIFICACION:  NiIT 890. 905. 211-1

IDENTIFICACION:  NIT 890. 905. 211-1
Benericiario: - MUNI Cl PI O DE MEDELLI N

TEXTO DE LA POLIZA

8. AWPLI ACI ON DEL PLAZO PARA AVI SO DE SI NI ESTRO

8.1. Por nedio de la presente clausula y no obstante | o estipulado en |as condiciones generales de |a péliza, el asegurado podr& dar
aviso de la ocurrencia del siniestro en un térmno maxino de 90 dias, siguientes a la fecha en que haya conocido o debido conocer |a
ocurrenci a del m sno.

9. ANTI Cl PO DE | NDEMNI ZACI ON 60%

9.1. Queda entendido, convenido y aceptado que en caso de presentarse un siniestro anparado bajo la presente péliza y denpstrada su
ocurrencia y cuantia, |a conpafiia conviene en anticipar el 60% del valor estimado de |a pérdida mientras el asegurado cunple con la
obligaci 6n legal para tal fin.

9.2. El asegurado deber& hacer el requerimento nediante conunicaci6n escrita dirigida a |a conpafiia.

10. ARBI TRAMENTO O CLAUSULA COMPROM SCRI A:

10.1. El asegurado y l|a conpafila convienen en soneter a un tribunal de arbitramento las diferencias que surjan con notivo de la
aplicaci 6n de las clausul as y condiciones de esta péliza y a no intentar demanda o acci 6n al guna de otra natural eza.

10.2. El tribunal tendrd conp sede |la ciudad de suscripcién del contrato y fallard en derecho. Los arbitros seran nonbrados sigui endo
el procedimento que para tal fin la ley, en el decreto 2279 de 1989 o en la norma que | o reenpl ace, haya esti pul ado.

10. 3. En cual quier caso y nonento, a el ecci6n del asegurado, |a presente cl&usula quedard sin efecto y no podra ser excepcionada por |a
asegur ador a.

11. CLAUSULA DE LI M TACI ON DE LA AGRAVACI ON DEL RIESGO Y LI M TACI ON DE LOS EFECTOS DE LAS GARANTI AS:

11.1. No obstante, |o dispuesto en |las condiciones generales de |a pdéliza, se establece que, en el caso de siniestro, |la aseguradora
s6l o podré invocar |la agravacién del riesgo o el incunplimento de garantias cuando exista relaci 6n de causalidad entre |a agravaci 6n
y/o el incunplimento de una garantia y |os hechos causantes del siniestro.

12. CLAUSULA DE PROTECCI ON BANCARI A:

12.1. Se cubre la pérdida en la cual el asegurado o cual quier banco conprendido dentro de |la prueba de la pérdida, y en el cual el
Asegurado tenga cuenta corriente o de ahorros, conpb sus respectivos intereses aparezcan, puede sustentar conp debida.

12.2. Falsificacién o adulteracién de o en cual quier cheque o giro, letra de canbio, pagaré, carta de crédito o cual quier documento
simlar de crédito, girado, ordenado o dirigido para pagar deterninada suma de dinero, hecho o girado por o para el asegurado, o por o
para una persona que obre en su nonmbre o representaci 6n, incluyendo:

12.2.1.1.1.1. Cual quier cheque o giro hecho o girado en nonbre del asegurado, pagadero a una persona ficticia y endosado o pagado a
nonbre de dicha persona.

12.2.1.1.1.2. Cual quier cheque o giro hecho o girado en transacci 6n por el asegurado o por su representante a favor de un tercero y
entregado al representante de este; que resultare endosado o cobrado por persona distinta de aquel a quien se giré.

12.2.1.1.1.3. Cual quier cheque o giro con destino al pago de salarios que, habiendo sido girado u ordenado por el asegurado, resultare
endosado o cobrado por un tercero obrando supuestanente a nonbre del girador, o de aquél a quien se debia hacer el pago.

12.3. Habr& cobertura para cualquiera de |os endosos descritos anteriormente, sienpre que pueda ser calificado conmo falsificacion o
adul teraci 6n de confornmidad con las |leyes pertinentes de la republica de Col onbia. Los facsinmles de firnas estanpadas por nedio de
maqui nas seran consi derados conmp firmas aut6grafas.

13. COBERTURA PARA DESCENTRALI ZADOS EN | GUALDAD DE CONDI Cl ONES:

13.1. Queda entendido, convenido y aceptado que aquellas entidades descentralizadas, adscritas y/o vinculadas al Minicipio de Medellin,
que deseen incorporarse al prograna de seguros del Minicipio de Medellin, durante el transcurso de l|a vigencia 2020-2021, seréan
aseguradas bajo |as siguientes condiciones:

13.1.1.1. Se expediran pdlizas nuevas e independientes de |as del Municipio de Medellin.

13.1.1.2. Las vigencias de dichas pélizas iniciaran en la fecha en que la entidad descentralizada |o decida y tendran cono fecha de
ternminaci 6n que tenga el programa de seguros del Minicipio de Medellin.

13.1.1.3. Las condiciones técnicas, anparos, clausulas y deducibles, de estas nuevas pdlizas seran, como ninino, |las misnmas que tengan
las polizas del Municipio de Medellin. Adicional nente se podran incluir condiciones diferentes, cuando estas sean necesarias, dadas |as
caracteristicas particulares de |la entidad asegurada.

13.1.1.4. Los limtes y sublimtes asegurados de dichas pélizas no podran ser desnejorados frente a las pdlizas que |las entidades
descentralizadas traen contratadas y deberan corresponder a los riesgos de |la entidad asegurada.

CLI ENTE



POLIZA SEGURO MANEJO SECTOR OFICIAL

DATOS DE LA POLIZA
[AGENCIA expepiborA: SEAS DI RECTA LI Cl TACI ONES- MUNI C MEDELL| Ncop. AGeENcIA: 848  RAMO: 64 No POLIZA: 994000000074 Anexo: O ]

DATOS DEL TOMADOR

NOMBRE: MUNI Cl Pl O DE MEDELLI N IDENTIFICACION: ~ NIT 890. 905. 211-1
ASEGURADO:  \UNI Cl Pl O DE MEDELLI N IDENTIFICACION:  NiIT 890. 905. 211-1

senericere: MUNL Gl PO DE MEDELLI N IDENTIFICACION:  NIT 890. 905. 211-1

TEXTO DE LA POLIZA

13.1.1.5. En cuanto a las tasas, de dichas poélizas, éstas nunca podran exceder las tasas de las respectivas poélizas que tenga
contratadas el Municipio de Medellin. En | os casos en que |a entidad descentralizada tenga tasas inferiores a las que trae el Minicipio
de Medel I in, |a aseguradora se conpronete en otorgar, cono mininmo, la misma tasa que trae |a entidad.

14. CONCURRENCI A DE AMPARCS, CLAUSULAS Y/ O CONDI Cl ONES:

14.1. Queda entendido, convenido y aceptado, que, si dos o mas anparos, clausulas o condiciones otorgan cobertura a un misno evento, se
indemmi zard4 con aquella que ofrezca nayor proteccién para los intereses del asegurado. De igual nanera preval eceran |os anparos,
cl dusul as o condici ones que otorguen cobertura, sobre aquellos que |las excluyan. En todo caso y ante cual qui er discrepancia sobre cudl
es el anparo, clausula o condicién aplicable a un caso determinado, se aplicard aquella que deternine el asegurado de acuerdo con su
conveni enci a.

15. CONCCI M ENTO DEL RI ESGO

15.1. La conpafiia declara el conocimiento de los riesgos asegurados y por lo tanto deja constancia del conocimiento de |os hechos,
circunstancias y en general |as condiciones de los misnps, sin perjuicio de |la obligacién que tiene a su cargo el asegurado de avisar
cual qui er nodificacién o alteracién en el estado del riesgo atendiendo a los criterios establecidos en los articulos 1058 y 1061 del
c6di go del comercio.

15.2. La conpafilfa se reserva el derecho de realizar visitas para inspeccionar |los riesgos asegurados cuantas veces |o juzgue
pertinente.

16. COSTAS EN JUI Cl OS Y HONORARI OS PROFESI ONALES:

16.1. Por medio de la presente cléausula |a conpafiia indemizard al asegurado las <costas de los procesos judiciales y los
honorarios de abogados, sienpre y cuando sean justificados, razonables, causados y cancelados por el asegurado en |la defensa de
cual quier procedinmento legal o pleito en el cual sea demandado por el asegurado y con el que se pretenda denpstrar su responsabilidad
por cual qui er recl amaci 6n o dafio que pueda constituirse en una pérdida denpstrada en que | a conpafiia no esta obligada a i ndemmizar ni a
reconocer |as costas y honorarios de abogados.

16.2. Sin enbargo, si dicha reclamaci 6n es mayor que el nonto del deducible, el asegurador asumird el pago de |las costas y honorarios
en igual proporcién en que haya asumi do |a pérdida.

16.3. El asegurador podrd, en caso de asi determinarlo y de comin acuerdo con el asegurado asumir |a defensa en cualquier litigio o
procedimento | egal a nonbre del asegurado, a través de abogados el egi dos por el asegurador.

17. DEFINI Cl ON DE FUNCI ONARI O :

17.1. La expresion de FUNCIONARIO conprende a representante |egal, delegados o encargados, servidores publicos, contratistas,
trabaj adores oficiales, cuya vinculacion puede ser nediante pero no limtado a «contrato de trabajo, contrato conercial y/o de
servicios, contrato de aprendizaje, orden de trabajo o nediante nonbranmiento por decreto o resoluci6n. |gual nente quedan anparados |os
trabaj adores ocasionales, tenporales o transitorios, y a quienes sin serlo realicen practicas o investigaciones en sus dependenci as,
cono estudiantes o visitantes especiales, con la previa y expresa autorizaci én del asegurado.

17.2. Asi nmisnp todas aquellas personas naturales y contratistas independientes que presten sus servicios en el estableciniento del
asegurado, bajo cualquier titulo o contrato, y demas que requiera |a entidad para su nornmal funcionaniento.

18. DESI GNACI ON DE AJUSTADORES: Queda entendi do, convenido y aceptado que en el evento de un siniestro que afecte la péliza y si la
conpafi a deci de hacer nonbraniento de ajustadores, el asegurado se reservard el derecho de aceptar o solicitar el canmbio de |os nisnps
en caso de que no fueren de su entera satisfaccién, sin que para ello se requiera notivaci 6n al guna.

19. EMPLEADOCS TEMPORALES: No obstante, | o que se diga en contrario en las condiciones generales de la péliza, por |la presente clausula
se cubren las pérdidas que sufra el asegurado conmp consecuencia de cualquiera de los delitos que sean conetidos por enpleados
tenporal es, Estudiantes, Practicantes y Qutsourcing mientras se encuentren ejerciendo sus funciones al servicio del asegurado.

20. ERRORES, OM SIONES E | NEXACTI TUDES NO | NTENCI ONALES: Queda entendido, convenido y aceptado que, si el tomador incurriese en
errores, omisiones e inexactitudes inculpables a él y al asegurado, el contrato no serd nulo ni habrd lugar a la aplicacién del inciso
tercero del articulo 1058 del cé6digo de conercio sobre reducci én porcentual de |a prestaci 6n asegurada. En este caso, se liquidara la
prima adecuada al verdadero estado del Riesgo.

21. GASTOS ADI Cl ONALES: No obstante, |o que se diga en contrario en |as condiciones generales y particulares de la péliza, |a conpafia
se obliga a Indemizar |os gastos adicionales (que no tengan caracter de pernanentes), debidanente conprobados en que necesaria y
razonabl emente incurra el asegurado, conp consecuencia directa del siniestro, hasta el 100% de | os gastos denpstrados.

21.2. Gastos adicionales por reconstrucci6n de archivos: No obstante, lo que se diga en contrario en las condiciones generales y
particulares de la pdliza, la conpafiia se obliga a indemizar |os gastos y costos en que necesaria y razonablenmente incurra el
asegurado para obtener, reenplazar o restaurar la Infornaci 6n de archivos, docunentos y grabaci ones pérdidas o dafios a consecuencia de
cual qui era de | os eventos anparados por |a péliza, hasta el 100% de | os gastos denpstrados.

CLI ENTE



POLIZA SEGURO MANEJO SECTOR OFICIAL

DATOS DE LA POLIZA

[AGENCIA expepiborA: SEAS DI RECTA LI Cl TACI ONES- MUNI C MEDELL| Ncop. AGeENcIA: 848  RAMO: 64 No POLIZA: 994000000074 Anexo: O ]

DATOS DEL TOMADOR

NOMBRE: MUNI Cl Pl O DE MEDELLI N IDENTIFICACION: ~ NIT 890. 905. 211-1
ASEGURADO:  \UNI Cl Pl O DE MEDELLI N IDENTIFICACION:  NiIT 890. 905. 211-1

IDENTIFICACION:  NIT 890. 905. 211-1
Benericiario: - MUNI Cl PI O DE MEDELLI N

TEXTO DE LA POLIZA

21.3. Gastos para denostrar el siniestro y su cuantia: No obstante, lo que se diga en contrario en l|las condiciones generales y
particulares de la pdliza, |a conpafila se obliga a indemizar |os gastos en que necesaria y razonabl enente incurra el asegurado con el
fin de denpbstrar la ocurrencia del siniestro y la cuantia de la pérdida de |os bienes que sean afectados por uno de |os eventos
anparados bajo |a presente péliza hasta el 100% de | os gastos denostrados.

21.4. Castos adicional es para pago de auditores, revisores, contadores y abogados:

21.4.1.1. No obstante, lo que se diga en contrario en las condiciones generales y particulares de la péliza, la conpafiia se obliga a
indemmi zar | os honorarios en que necesaria y razonablenente incurra el asegurado, por concepto de auditores, revisores, contadores y
abogados para obtener y certificar:

21.4.1.1.1.1. Los detalles extraidos de los libros de contabilidad y del negocio misnmo del asegurado, y

21.4.1.1.1.2. Cualesquiera otras infornaciones, docunentos y testinonios que sean pedidos por l|a conpafiia al asegurado seglin |o
est abl eci do en | as condiciones generales y particulares de |a péliza.

21.4.1.1.1.3. La conpafiia reconocera hasta el 100% de | os gastos denpstrados por el asegurado.

22. MODI FI CACI ON A CARGOS:

22.1. Queda entendido, convenido y aceptado que, si durante la vigencia de la presente pdliza se presenta canbio de denomi naci ones a
cargos, se consideran autométicanente incorporados a |a péliza.

22.2. Dichas reformas deberan ser notificadas a | a conpafiia de seguros dentro de |os 180 dias siguientes a su innovaci 6n, con el fin de
hacer | os ajustes que se requieran.

23. MODI FI CACI ONES A FAVOR DEL ASEGURADO: Si durante la vigencia de la péliza se presentan nodificaciones a |las condiciones de |a
péliza que representen un beneficio a favor del asegurado, sin que inpliquen un aumento a la prinma originalnente pactada, tales
nodi fi caci ones se consideran autométi camente incorporadas a |la pdliza.

24. PAGO DE LA | NDEMNI ZACI ON:

24.1. La indemizaci 6n sera pagadera en dinero, o nediante |a reposicién de |a cosa asegurada, a opci 6n del Asegurado. Cuando |a opci én
escogi da por el asegurado sea el pago en dinero, el giro de este se efectuard al asegurado y/o a los contratistas y/o a |os proveedores
de bienes o servicios que designe el asegurado.

24.2. Si la opcién escogida es |la reposicion, reparaci6n o reconstruccién de la cosa asegurada, |a aseguradora efectuard todos |os
tranites o negocios necesarios para realizar |la indemizacién a través de |a reposicién, reparaci6n o reconstrucci 6n escogi da por el
asegur ado.

24.3. Pago del siniestro sin descontar del valor a indemizar |as prestaciones sociales del funcionario: Queda entendido, convenido y
aceptado, que |la aseguradora indemizard |as pérdidas objeto de cobertura, sin descontar del valor a indemizar |as prestaciones
soci al es del funcionario. En consecuencia, |a aseguradora ejercera el derecho de subrogaci 6n sobre el funcionario.

24.4. Pago del siniestro sin necesidad de fallo fiscal o penal: Queda entendido, convenido y aceptado que, |a aseguradora indemizara
las pérdidas objeto de | a respectiva cobertura sin requerir fallo fiscal o penal.

25. PERDI DAS A TRAVES DE SI STEMAS COMPUTARI ZADOS: De acuerdo con |as condiciones generales y particulares de |la péliza se anparan |as
pérdi das y/ o dafios que se originen o sean ocasionados a través de sistenas conputarizados.

26. PERDI DAS OCASI ONADAS POR EMPLEADOS DE CONTRATI STAS Y SUBCONTRATI STAS

26.1. No obstante, lo que se diga en contrario en |las condiciones generales de |la pdéliza, por la presente cléausula se cubren |as
pérdidas que sufra el asegurado conp consecuencia de cualquiera de los delitos que sean conetidos por enpleados de contratistas y
subcontratistas mentras se encuentren ejerciendo sus funciones al servicio del asegurado.

26.2. Pérdidas ocasionadas por enpleados de firma especializada incluyendo contratistas independientes y personas con contrato de
prestaci 6n de servicios: No obstante, |o que se diga en contrario en |as condiciones generales de la péliza, por la presente cléausula
se cubren | as pérdidas que sufra el asegurado conmp consecuencia de cual quiera de |os delitos que sean conetidos por enpleados de firna
especi al i zada, incluyendo contratistas independientes y personas con contrato de prestacion de servicios, nientras se encuentren
ej erciendo sus funciones al servicio del asegurado.

26.3. EMPLEADOS TEMPORALES: No obstante, lo que se diga en contrario en las condiciones generales de la péliza, por la presente
cl dusul a se cubren | as pérdidas que sufra el asegurado conp consecuencia de cual quiera de |los delitos que sean conetidos por enpl eados
tenporal es, Estudiantes, Practicantes y Qutsourcing mientras se encuentren ejerciendo sus funciones al servicio del asegurado.
27. PERDI DAS POR PERSONAL NO | DENTI FI CADO Cuando respecto de cual qui er pérdida, el asegurado no pudiera determ nar especificanente al
funcionario ( servidor publico , Contratista y trabjador oficial) o |os enpl eados responsabl es, |a conpafiia reconocera |a i ndemi zaci 6n
correspondi ente sienpre y cuando | as pruebas presentadas pernitan tener |a certeza de que |as pérdidas fueron causadas por uno o varios
funcionarios de la entidad asegurada, a cualquier titulo (autor intelectual, Material o cénplice).

28 LOS FALTANTES DE | NVENTARI O ESTARAN AMPARADOS EN LOS M SMOS TERM NOS ESTABLECI DOS ANTERI ORVENTE.
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TEXTO DE LA POLIZA

29. RESTABLECI M ENTO AUTOMATI CO DEL VALOR ASEGURADO POR PAGO DE SI NI ESTRO

29.1. Se entenderd restabl eci do autométicanente el valor asegurado, desde el nonento del siniestro en que se afecte la presente pdliza,
en el inporte de |a indemizaci 6n pagada o reconocida por |a conpafii a.

29.2. Dicho restablecimento se efectuard hasta una (1) vez dentro de la vigencia de la pdliza (indicar con o sin cobro de prima
adi cional, pues de lo contrario se entenderda que se otorga sin cobro de prinma adicional).

30. REVOCACI ON DE LA POLI ZA Y/ O NO RENOVACI ON Y/ O NO PRORROGA:

30.1. El presente contrato de seguro podrd ser revocado unilateralnente por el asegurado en cual quier nonento de su ejecucién. La
Conpafiia por su parte podra revocarlo dando aviso por escrito a la direcci6n del asegurado con nininp 120 dias de anticipacién, y en
nmenor tienmpo en el evento contenplado en el articulo 22 de la ley 35 de 1993.

30.2. En caso de revocaci 6n por parte de |a aseguradora, esta devolverd al asegurado la parte de la prima no devengada, es decir, la
que corresponde al |apso conprendido entre la fecha que comienza a surtir efecto la revocacién y la del vencimiento del seguro.
30.3. En caso de que sea revocado por el asegurado, el inporte de la prima devengada y el de la devolucién, se calculara tomando en
cuenta la tarifa de seguros a corto plazo.

30.4. De la nmisna nmanera, |a conpafiia se obliga a avisar su decisién de no renovar o prorrogar este contrato de seguros con nininmo 150
dias de anticipaci6n, nmediante comunicaci 6n escrita dirigida al asegurado.

31. CLAUSULAS ADI Cl ONALES:

31.1. Concurrencia de deducibles en coexistencia de coberturas: Queda entendido, convenido y aceptado que en el evento de presentarse
un siniestro anparado por este seguro y por el seguro de infidelidad y riesgos financieros, se liquidard e indemizara |la pérdida
apl i cando Uni camente el menor deduci bl e de | os dos seguros contratados.

32. CLAUSULAS DE GARANTI A:

32.1. Céausula de aplicacién de condiciones particulares. Queda expresanente acordado y convenido, que el proponente acepta |as
condi ci ones basicas técnicas establecidas en este anexo en los térnminos sefialados en el misnpo; por lo tanto, en caso de existir
discrepancia entre los ofrecimentos contenidos en |as COND Cl ONES BASI CAS TECNI CAS OBLI GATORIAS frente a |la propuesta, |os textos de
los ejenplares de |las pélizas, certificados, anexos o cual quier otro docunento; prevalecerd |la informacién y condiciones enunci adas en
| as CONDI Cl ONES BASI CAS TECNI CAS OBLI GATORI AS est abl eci das.

32.2. Cobertura para descentralizados en igual dad de condici ones

32.2.1.1. Queda entendido, convenido y aceptado que aquellas entidades descentralizadas, adscritas y/o vinculadas al Municipio de
Medel | in que deseen incorporarse al programa de seguros del Minicipio de Medellin, durante el transcurso de la vigencia 2020- 2021,
seran aseguradas bajo | as siguientes condiciones:

32.2.1.1.1.1. Se expediran pdlizas nuevas e independi entes de |as del Mnicipio de Medellin.

32.2.1.1.1.2. Las vigencias de dichas pélizas iniciardn en la fecha en que | a entidad descentralizada | o decida y tendran cono fecha de
terminaci 6n que tenga el programa de seguros del Muinicipio de Medellin

32.2.1.1.1.3. Las condiciones técnicas, anparos, clausulas y deducibles, de estas nuevas pélizas serdn, conp nminino, |as nismas que
tengan |as pélizas del Minicipio de Medellin. Adicional mente se podran incluir condiciones diferentes, cuando estas sean necesarias,
dadas |as caracteristicas particulares de |a entidad asegurada.

32.2.1.1.1.4. Los linites y sublinmites asegurados de dichas pélizas no podran ser desnejorados frente a las pélizas que |las entidades
descentralizadas traen contratadas y deberan corresponder a los riesgos de |la entidad asegurada.

32.2.1.1.1.5. En cuanto a las tasas de dichas pélizas, éstas nunca podran exceder las tasas de |las respectivas poélizas que tenga
contratadas el Municipio de Medellin. En | os casos en que |a entidad descentralizada tenga tasas inferiores a las que trae el Minicipio
de Medel I in, |a aseguradora se conpronete en otorgar, cono mininmo, la misma tasa que trae |a entidad.

33. Queda expresanmente acorda y convenido, que si en |as CONDI Cl ONES BASI CAS TECNI CAS OBLI GATORI AS hay | ugar a interpretacion diferente
por las partes del contrato de seguro, se aplicara |a condicién nas favorable al asegurado.

Las CONDI Cl ONES BASI CAS TECNI CAS OBLI GATORIAS de los contratos seran interpretadas de |a manera mas favorable al asegurado. En caso
de duda, preval eceran |las clausul as nmas favorabl es al asegurado sobre aquellas que no | o sean.

34. DEDUCI BLES: SIN DEDUCI BLE.

EXCLUSI ON - ENFERVEDAD TRANSM S| BLE

Esta Po6liza no aplica a: Enfermedad Transmnisible Lesién Personal o Dafio Material surgido de una transmision real o presunta de una
enfernmedad transmi sible, incluyendo, pero sin linmtarse al Nuevo Coronavirus en cual quier fornma de cual quier origen.

Esta exclusién aplica aun si |os reclanps contra cual qui er asegurado al egan negligencia u otra conducta indebida en:

CLI ENTE
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TEXTO DE LA POLIZA

a. La supervision, contrataci 6n, enpleo, entrenamiento o nonitoreo de otros que puedan estar infectados y propagar una enfernmedad
transm si bl e;

b. Las pruebas para una enfernedad transnisible;

c. Falla en prevenir |la propagaci 6n de |a enfernedad; o

d. Falla en el reporte de la enfermedad a | as autori dades;

e. La aplicacion de cualquier ley u orden la cual el asegurado estaba |egal mente obligado a cunplir antes o en cual quier nonento de |a
propagaci 6n real de |a Enfernmedad Transnisible.

Esta P6liza excluye tanmbi én cual qui er responsabilidad, gasto de cual quier tipo, dafios, demandas, reclanos o pérdidas,

(i) surgidos directa o indirectanente de cualquier tenor o amenaza (ya sea real o percibida) del Nuevo Coronavirus (Covid-19) o
cual qui er variaci 6n nmutante del msno

(ii) directa o indirectamente causados por, resultantes de o en conexi én con cual qui er accién tonada para controlar, prevenir, suprimr
o de alguna nmanera relacionada a cualquier brote del Nuevo Coronavirus (Covid-19) o cualquier variacién nutante del misno
(iii) causados directa o indirectamente por la inposicién de cuarentena o restriccién en el novinmento de gente o aninmales, por
cual quier ente o agencia nacional o internacional en relacién con un brote del Nuevo Coronavirus (Covid- 19) o cual quier variacioén
nut ante del nisno.

(iv) causados directa o indirectamente por un aviso o advertencia de viaje enitida por un ente o agencia nacional o internacional de
cual quier tipo en relacién con un brote del Nuevo Coronavirus (Covid-19) o una variacio6n nutante del misnp y respecto a (ii) y (iv)
cual quier tenor o anmenaza del misnp (ya sea real o percibida).

Para | os propésitos de esta exclusi6n Enfernedad Transnisible significa: Una enfernedad que se propaga de una persona a otra ya sea por
transmsion directa o indirecta de una bacteria o virus entre el portador y la persona infectada, o a través de un vector, tal conp
com da contam nada por el portador y consumido por |a persona infectada.
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