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ACTI VI DAD: ENTI DAD ESTATAL - ADM NI STRATI VA
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DESCRI PCI ON AMPARCS SUVA ASEGURADA LIM TE POR EVENTO
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Medi ante el presente anexo y de acuerdo a solicitud del Asegurado, se procede con |la {)rérroga i ni ci ando desde
las 00.00 horas del 01 de Agosto de 2021 hasta |l as 24:00 horas del 30 de agosto de 2021.

1. Objeto del Seguro o o ) ) ) _

Contratar la cobertura de seguro de responsabilidad civil servidores publicos, de conformdad con |o previsto
en el Articulo 52 de la Ley 1815 de 2016 y Decreto 2170 del 27 DI C 2016, las cual es autorizan |la constitucion
de la poliza bajo los siguientes termnos: “..... contratar un seguro de responsabilidad civil para servidores
publicos, nediante el cual se anpare |a responsabilidad de |os msnps por actos o hechos no dol osos ocurridos
en el ejercicio de sus funciones, y |os gastos de defensa en materia disciplinaria, penal, y fiscal que deban
realizar; estos Ultinps gastos |os podran pagar |as entidades, sienpre y cuando exista decision definitiva que

exonere

Anpar ar

conb consecuencia de decisiones de gestion incorrectas, pero no dolosas, adoptadas y/o ejecutadas o
i nej ecut adas, por |os Servidores Publicos y/o funcionarios con regi menes de responsabilidad simlares a |os de
| os servidores publicos, cuyos cargos se relacionan en el presente Pliego de Condi ci ones.

Asum r

los limtes establ ecidos en este docurrentody | os procesos previstos en la disposicién antes descrita,y en los
que se discuta |a responsabilidad correspondi

La poliza que se ofrezca puede tener cual gI{ui er nonbre conercial, pero es indispensable que su clausul ado se
adecue a la naturaleza juridica del DISTRI

caracteristica, la propuesta de esta po6liza no sera admtida.

de toda responsabilidad y no sea condenada | a contraparte a | as costas del proceso.”
los perjuicios o detrimentos patrinoniales causados al DI STRITO DE SANTI AGO DE CALI y/o al Estado,

| os gastos de defensa (honorarios profesionales de abogados defensores y cauciones judiciales) segln
ente a | os cargos asegurados.

O de Santiago de Cali comp entidad estatal. De no contenplar esta
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LA MORA EN EL PAGO DE LA PRIMA DE LA POLIZA O DE LOS CERTIFICADOS O ANEXOS QUE SE EXPIDAN CON FUNDAMENTO EN ELLA PRODUCIRA LA TERMINACION AUTOMATICA DEL CONTRATO Y DARA DERECHO\A
ASEGURADORA SOLIDARIA DE COLOMBIA 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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Defensor del Consumidor Financiero: Manuel Guillermo Rueda Serrano * Direccién: Carrera 13 A # 28-38 Oficina 221, Bogota * Teléfono: (601) 7919180
Fax: (601) 7919180 * Celular: 312 342 6229 * Correo electrénico: defensoriasolidaria@gmail.com
Para mayor informacién lo invitamos a consultar el folleto en el siguiente link de nuestra pagina web:
https://aseguradorasolidaria.com.co/servicios/defensoria-del-consumidor-financiero.aspx
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TEXTO ITEM 1

2. Infornaci 6n General

Se aconpafia a estas condiciones el fornulario de solicitud de seguro de Responsabilidad Civil para Servidores PuUblicos, donde se
rel aci onan | os cargos a asegurar.

Cargos Asegurados: 109 Ver fornulario de Solicitud.

3. Mdal i dad de Cobertura

"Cains nmade

Fecha de Retroactividad: Enero 01 de 2012. "

Para todos | os efectos se entenderda que hay reclanaci 6n con la notificaci6n del auto de inputaci6én, de cargo (disciplinario), apertura
de proceso (fiscal) o de la accién (repeticion o Ilamamiento, civil o administrativa), citacién a rendir indagatoria, entrevista, o a
primera audiencia (penal), o tenga conocimento de una noticia crimnal.

4. Jurisdiccion
Col onbia y aplica |egislacién Col onbi ana

5. Limte territorial
Col onbia y aplica |egislacién Col onbi ana

6. Tonmador
DI STRI TO DE SANTI AGO DE CALI

7. Linmite asegurado
$8. 650. 000. 000 toda y cada reclanp y en el agregado vigencia

8. Coberturas basicas

* Perjuicios o detrimentos patrinoniales, Anpara |os perjuicios o detrimentos patrinonial es causados al DI STRITO DE SANTI AGO DE CALI
y/ o al Estado, conp consecuencia de decisiones de gestiones incorrectas pero no dol osas, adoptadas y/o ejecutadas o inejecutadas por
| os Servidores Publicos y/o funcionaros con regimenes de responsabilidad sinmilares a |os de |os servidores publicos, cuyos cargos sean
rel aci onados por |a Entidad.

* Gastos de defensa. Sublinmite combinado con perjuicios o detrinentos patrinoniales hasta  $3.000.000.000 por reclam y en el agregado
vigencia y sublinite por persona hasta los lintes mis abaj o indicados.

Medi ante esta cobertura se anparan |os gastos y costos judiciales por honorarios profesionales en que incurran |os funcionarios de |os
cargos asegurados para defenderse en cual quier proceso civil, admnistrativo o penal en su contra, o en cual quier tipo de investigacioén
adel antada por organisnps oficiales, incluidas la Procuraduria, la Contraloria y la Fiscalia, por presunta responsabilidad civil 6
fiscal generada comp consecuencia de actos incorrectos conetidos por los funcionarios asegurados en ejercicio de |as funciones propias
del cargo asegurado, hasta los |inites asegurados estipul ados en | as condiciones de |a pdliza para este anparo.

9. Condici ones para Gastos de defensa

9.1. Procesos de investigaciones prelimninares. segin tipo de proceso:

Definicion para procesos fiscales. Ley 610 de 2000. La investigacion prelinminar para este tipo de procesos es |la fase de instruccioén
conprendida entre la iniciacién de una investigacién de oficio, por solicitud de las entidades vigiladas, o por denuncias o quejas
present adas por cual qui er persona u organi zaci 6n ci udadana, hasta antes de abrirse fornmal nente el proceso (Articulo 39)

Definicion para procesos disciplinarios. Ley 734 de 2002 (Cédigo Unico Disciplinario) La investigaci6n prelimnar para este tipo de
procesos es la fase de instruccién iniciada en caso de duda sobre la procedencia de la investigacién disciplinaria, cuyo objeto es
verificar la ocurrencia de |a conducta, determinar si es constitutiva de falta disciplinaria o si se ha actuado al anparo de una causal
de exclusién de | a responsabilidad. (Articulo 150)

Def i nici 6n para procesos penales en el sistema inquisitivo (Ley 600 de 2000). Toda |a etapa de investigacion previa (art. 322 y s.s.
CPP) adel antada por |a Fiscalfa de acuerdo con el procedimento establ ecido hasta antes del auto de fornulacién de inputacién (art. 331
y s.s. CPP)

Def i ni ci 6n para procesos penales en el sistema acusatorio (Ley 906 de 2004). Toda |a etapa de instrucci 6n adel antada por |la Fiscalia de
acuerdo con el procediniento establecido para el sistena penal acusatorio hasta antes del auto de fornulaci6n de inputacion (art. 286 y
s.s. CPP)

Definicién para procesos ante otros organisnos Toda |la etapa de investigacién prelimnar adelantada contra un servidor publico y/o
funcionario con responsabilidades sinilares, adelantada por un organisnmo oficial, antes de que exista decisién de vinculacién
definitiva a un proceso.

Definici 6n para procesos civiles. De acuerdo con la Ley 678 de 2001. Todas |as actuaciones tendientes a definir la procedencia de la
acci 6n de repeticion o |lamanmiento en garantia con fines de repeticio6n, iniciada por el conté de conciliaciones de la respectiva
entidad en arreglo a lo establecido por el articulo 4 de la Ley 678 de 2001, reglanentaria del articulo 90 de la C. N

9.2 Etapas desde vincul aci 6n procesal hasta fallo que haga transito a cosa juzgada.

Se incluyen todas |as etapas relativas a cada proceso desde |a vincul aci 6n del procesado (fiscal, disciplinario, penal, civil o ante
otro organisno oficial), hasta que se produzca un fallo/ condena (sentencia, resolucién o auto) definitivo y con transito a cosa
juzgada (1. y 22. instancia)

CLI ENTE
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9.3. Qros costos procesales, incluyendo cauciones judiciales y agencias en derecho. Se anparan otros costos procesales segin |a
definicioéon juridica, incluidas cauciones judiciales (pago de prima) y agencias en derecho, diferentes a honorarios profesionales de
abogados, en que deban incurrir |os Asegurados dentro de | os respectivos procesos.

10. Sublinite para Gastos de defensa
* De 1 A 6 Funcionarios en cargos asegurados involucrados en un evento $1.600.000 investigaci 6n prelimninar por persona evento

* Etapa de investigacion, juicioy proceso civil $16.000.000 por persona evento

NOTA: Si la pérdida reclanada esta entre $0 y $80 nillones, |os gastos de defensa no podran ser superiores al 30% del linmite por
persona evento.

*

Mas de 7 funcionarios en cargos asegurados invol ucrados en un evento
* $8.000. 000 investigaci 6n prelimnar por evento
* Etapa de investigacion, etapa de juicio y proceso civil $90 nillones por evento

*

La cobertura se distribuye proporcional mente entre el nunero de funcionarios investigados y asegurados.

NOTA: Si la pérdida reclanada esta entre $0 y $80 nillones, |os gastos de defensa no podran ser superiores al 30% del linmite por
persona vigenci a

PROCESCS PENALES
* Bajo |l ey 600 de 2000

o Linmte maxinmo $32 millones por todo el proceso

o

Citaci6n a versio6n |libre $1.600.000 persona / vigencia

o

I ndagat ori a $6.400. 000 persona / vigencia

o

Cierre $8 nillones persona / vigencia

o

Et apa de juzganiento $8 nillones persona / vigencia

o

Fallo $8 millones persona / vigencia

* Bajo Ley 906 de 2004

o Linmte maxinmo $32 nillones por todo el proceso.

o

Citacién a 1 audi encia $1.600.000 persona / vigencia

o

Audi enci a de formul aci 6n de inputaci 6n $6.500. 000 persona / vigencia

o Audiencia preparatoria $8 nillones persona / vigencia

o Juicio oral $12 nillones persona / vigencia

Cauci ones judicial es hasta $50. 000. 000 por evento y $100.000. 000 por vigencia.

Gastos de defensa originados en accién de repeticion o |lamamiento en garantia con fines de repeticién iniciados por el asegurado,
contra |los servidores plblicos anparados.

En total Alcalde, Secretarios y Directores Linite $25.000.000 por persona y $45.000.000 evento y $150.000. 000 por vigencia.

Para otros cargos |imite $15.000.000 por persona, $40.000.000 evento y $150.000.000 por vigencia."

11. dausul as y condiciones particul ares basicas obligatorias

Apl i caci 6n de condiciones particul ares Queda espresanente acordado y conveni do, que |a Conpafiia acepta |as condiciones técnicas basicas
obligatorias establecidas en este anexo, en los térninos sefial ados en e msno, por lo tanto, en caso de existir discrepancia ente |os
of reci mi entos contenidos en |la propuesta técnica basica, frente a los textos de los ejenplares de las pélizas, certificados, anexos o
cual qui er otro docunento; preval ecerda |a informaci 6n y condiciones técnicas basicas obligatorias establ eci das.

Acept aci 6n de gastos judiciales y/o costos de defensa, dentro de los diez (10) dias habiles siguientes a su denostraci6n.

CLI ENTE
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Medi ante esta condici 6n, queda expresamente acordado que |a aseguradora se pronunciard sobre la cobertura o no de |as reclanaciones y
sobre la cotizaci 6n de honorarios del abogado, gastos judiciales y/o costos de defensa, en |a brevedad posible y maxino dentro de |os
diez (10) dias habiles siguientes al recibo de | a documentaci 6n que acredite | os nmisnps. En caso contrario se entenderan aceptados |os
honorarios de abogado, de conformidad con |a(s) cotizacio6n(es) presentada(s) por la Entidad asegurada, |os funcionarios que esta
designe o | os asegurados.

De todas formas queda expresamente convenido y aceptado, que |as condiciones rel acionadas con el término para |la ""Aceptaci 6n de gastos
judiciales y/o costos de defensa"", aplica a partir del recibo de |a docunentaci 6n que acredite |l os nmisnps, ya sea por |a Aseguradora
o el ajustador."

Anticipo de Gastos de Defensa, con sublinite del 50%

Medi ante | a presente clausul a queda expresanente convenido y aceptado, que en caso de siniestro |a Aseguradora anticipara pago del 50%
del valor de los gastos de defensa, con base en la propuesta (cotizacioén(es) presentada(s) a |a Conpafiia aseguradora) por |a Entidad
tonadora, |os funcionarios designados por esta o |os asegurados y aprobada de acuerdo con |o establecido en Ia clausula de Aceptaci6n
de gastos judiciales y/o costos de defensa. En procesos penales, |la presente cobertura operard por reenbol so una vez se deternine que
el funcionario en el cargo asegurado no obr¢6 dol osanmente."

"La Conpafii a aseguradora igual mente se conpronete al pago del anticipo, dentro de los cinco (5) dias habiles siguientes a |a conclusioén
del término previsto en la cléausula de Aceptaci 6n de gastos judiciales y/o costos de defensa. En caso que el anticipo que |a conpafia
adel ante por concepto de estos gastos |legare a exceder el valor indemizable a que tenga derecho el asegurado, y/o conbp consecuenci a
del fallo definitivo de la autoridad conpetente, el asegurado no tenga derecho a indemizaci6n alguna, éste se conpronete a devol ver
dentro de los treinta (30) dias siguientes el exceso pagado y/o el valor del anticipo, segun sea el caso.

La aseguradora se encargara de gestionr directamente ante el asegurado el recobro a que haya |lugar, exonerando de toda responsabilidad
y tranmte al DI STRITO de Santiago de Cali.

Asi mismpo, |a aseguradora se reserva el derecho de subrogaci én, por ya sea porque exista decision definitiva que exonere de toda
responsabi |l idad y/ o sea condenada |a contraparte a |las costas del proceso u otro propio derivado del derecho indicado"

" Anparo automético para funcionarios pasados, presentes y futuros

Queda expresanente acordado que bajo |a presente péliza se anparan |os funcionarios que desenpefian | os cargos asegurados, sefial ados en
el formulario de solicitud y los que en el futuro Ilegaren a ocupar |os cargos amparados, |os cuales se cubren en forna automética, sin
que se requiera aviso de tal nodificacion; asi nmisnp se anparan |os funcionarios que hayan ocupado |os cargos durante el periodo de
retroactividad aplicable a esta poliza. "

Amparo a la responsabilidad de los funcionarios asegurados que se transmita por muerte, incapacidad, inhabilitacién o insolvencia,
conyugues y herederos.

Anpl i aci 6n avi so de siniestro noventa (90) dias.

"Aplicaci 6n de disposiciones del Cédigo de Comercio
Las reglas aplicables a |os seguros en general y los principios, nornmaes y reglas aplicables a | os seguros de dafios y Responsabilidad
Civil seréan aplicables, salvo disposicioén en contrario, al seguro objeto de esta contrataci6n. "

"Anmparo de cul pa grave.

No obstante | o establecido en |as condiciones particulares y generales de la pdliza y sus anexos, queda establ ecido y convenido que el
Seguro se extiende a anparar |os perjuicios patrinoniales de |os terceros por |a cul pa grave del asegurado”

Cobertura automatica para nuevos cargos. Hasta por 60 dias desde su creacién, ternmino en el que debera ser reportados a |a aseguradora
di cha creaci 6n, |a presente condici6n genera cobro de prina adicional.

"Cobertura Para Reclamacién de Caréacter Laboral. Evento/Vigencia : $200.000.000. Para Detrinento Patrimonial y Honorarios
Prof esi onal es. Extensi 6n de cobertura a actos rel aci onados con recl amaci ones o denandas | aboral es, que por razén de un acto incorrecto
real o presunto se presente durante la vigencia de |a péliza contra cual quier trabajador al servicio de la entidad, por o en nonbre de
otro trabajador de la misma Entidad, al tenor de |l o dispuesto por |las normas |egal es vigentes, en especial por la Ley 1010 de 2006. (No
se constituyen reclanmaciones de caracter laboral, las que tengan por objeto el reconocimiento de salarios, prestaciones,
i ndemmi zaci ones y demas retribuci ones o conpensaci ones de caracter econénico enandas de un contrato de trabajo ).

Cl dusula de Cobertura de procesos iniciados en vigencia de la péliza por decisiones de gestidén adoptadas durante el periodo de
retroactividad contratado, que hayan sido debatidas en procesos previos al inicio de la vigencia contratada. constituyendo un solo
siniestro la reclamacién o serie de reclamaciones debidas a un nmisnp acto incorrecto o serie relacionada de actos incorrectos, con
i ndependenci a del nunero de reclanmantes, investigaciones fornuladas o de funcionarios asegurados intervenientes y responsables. Bajo
esta cl ausul a queda expresamente conveni do que se cubren |los gastos de defensa y demads amparos procedentes, cuando ellos se causen en
procesos iniciados y notificados por prinmera vez en vigencia de la péliza, sienpre que estos se hubiesen originado en decisiones de
gesti6n adoptadas en el periodo de retroactividad contratado y aunque tales decisiones hayan sido debatidas en otros procesos
adel ant ados por otras autoridades con anterioridad a |a vigencia.

Cubrim ento de organi snbs adscritos o vinculados al DI STRITO de Santiago de Cali. La cobertura de |la presente pdliza se extiende a |os
funcionarios de las entidades adscritas o vinculadas a la entidad tomadora que se hayan incluido comb tales en el fornulario de
solicitud que dio base a | a expedicioén de |a pdliza.

La cobertura se extendera a los funcionarios de las entidades que en el futuro |leguen a ser adscritas o vinculadas supeditada al
previo acuerdo y pago de |la prina correspondiente."

Desi gnaci 6n de cargos

CLI ENTE
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TURI STI CO, EMPRESARI AL Y DE SERVI CI OS
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TEXTO ITEM 1

En adicién a los términos y condiciones contenidas en la péliza y sus anexos, |la Aseguradora acepta el titulo, nonbre, denoni nacién,
nonmencl atura con que el Asegurado identifica o describe |os cargos asegurados, asi conp todo cambio que haga en |a denoni naci én del
cargo, manteniendo |la cobertura. aclarando que |a aseguradora mantendra |a cobertura sienpre y cuando |a nueva denoninaci 6n del cargo
realice las msmas funciones del cargo reportado.

Desi gnaci 6n de aj ust adores

La Conpafiia acepta que en caso de designacién de ajustador, la nmisma deberd efectuarse de comin acuerdo entre la aseguradora y el
asegurado, de conformdad con |as siguientes condiciones:

La Aseguradora presentard para cada reclanp una terna de ajustadores y el asegurado elegird de la misma, el ajustador que considere
conveni ente."

Di visibilidad de excl usiones
En caso de recl anaci 6n presentada contra varios asegurados, que frente a uno o mas de ellos se pruebe alguna de |as exclusiones de |la
péliza, ésta no se presunird aplicable a | os denmés asegurados.

Di visibilidad de fornulario.
La cobertura de un asegurado no quedara sin efecto al egando que otro asegurado ha onitido o nmentido sobre la infornaci6n solicitada en
el fornulario de solicitud del seguro.

Errores y oni siones

Bajo | a presente clausul a queda expresanente conveni do y aceptado que ningin hecho con el conocimiento de al gin asegurado serd i nputado
a otro asegurado para efectos de determinar |a cobertura bajo la pdliza, es decir; la reticencia o inexactitud de un asegurado en |a
decl araci 6n del estado del riesgo, no se hard extensiva a | os demas asegurados de |la péliza."

Periodo adicional de notificacién, con térmno de 12 nmeses, con cobro adicional maximp del 150% de la prima ofrecida para este
proceso.

Bajo esta clausula, queda expresanente acordado que |a cobertura del seguro se extiende por la vigencia inicialnmente contratada, bajo
las misnmas condiciones pactadas dentro del presente proceso de contrataci 6n, para amparar |as reclanaciones que se fornulen con
posterioridad al vencimento de la vigencia de la pdliza, exclusivamente respecto de actos incorrectos y eventos cubiertos bajo la
msma y ocurridos durante la referida vigencia. Esta condici6n opera en el caso de que la péliza sea cancelada o no renovada y/o
prorrogada por |a aseguradora e igualnmente en caso de cancelacién o no continuidad por decisién de la Entidad tonadora y debera
solicitarse a la aseguradora 30 dias antes del vencinmento de la péliza. "

Li bre escogenci a de abogado para | a defensa

Medi ante esta condici 6n, queda expresanente acordado que |a seleccidn de |os profesionales encargados de |a defensa corresponderda a la
Entidad tonadora, |os funcionarios que ésta designe o | os asegurados, quienes para su aprobaci 6n presentaran a |a conpafiia | a propuesta
correspondi ente.

La conpafiia podré, previa solicitud y de comin acuerdo con la Entidad tomadora, podra asunmir l|a defensa de cualquier litigio o
procedinmiento |l egal a nonbre del asegurado, a través de abogados el egi dos por éste.

El Profesional que atendera el caso serd elegido en cénmite realizado entre el Distrito de Santiago de Cali y |a Aseguradora. Cada parte
podr & proponer el profesional calificado y de confianza."

Modi fi caci 6n del al cance de |a cobertura

En el evento en que, segln la infornmaci 6n suninistrada en el proposal, el DI STRITO de Santiago de Cali canbie o nodifique su natural eza
juridica, se obliga a informarlo a |a Aseguradora a més tardar dentro de los 10 dias habiles siguientes a la fecha de publicaci 6n del
decreto o norma respectiva. La aseguradora se conpronete a mantener |a cobertura en |os térnminos otorgados por un plazo méxi o de un
nmes contado a partir del aviso. Durante dicho periodo |as partes determinaran |a conveniencia de mantener |a cobertura en |os nisnps
términos o acordaran su nodificaci 6n en caso de que ello resulte posible. Cualquier decisioén que se adopte deber& constar por escrito
en certificado que hara parte integral de la péliza."

Modi fi caci 6n de condiciones. Queda expresanmente acordado y convenido que bajo esta cléausula, los canbios o nodificaciones a |as
condiciones de la presente pdéliza, seran acordados nutuanente entre la conpafiia y el asegurado. El certificado, docunento o
conuni caci ones que se expidan para formalizarlos debe ser firnmado, en sefial de aceptaci 6n, por un representante |egal del asegurado o
funci onari o autorizado, preval eci endo sobre |as condiciones de esta péliza.

Modi fi caci ones a favor del asegurado. Si durante la vigencia de |a péliza se presentan nodificaciones a |as condiciones de |a pdliza
que representen un beneficio a favor del asegurado, sin que inpliquen un aunento a la prima original mente pactada, tal es nodificaci ones
se consideran automéaticamente incorporadas a |a pdliza.

Resol uci 6n de conflictos o controversias. Los conflictos que surjan durante |la ejecucién del objeto contractual, se solucionaréan
preferiblemente nediante |os mecanisnos de arreglo directo, amigable conposicién, transaccién y conciliacioén, conp |o establece el
articulo 68 de la ley 80 de 1993.

"Revocaci 6n unilateral, con térmno de quince (15) dias.

La aseguradora podrda revocar unilateralmente este seguro, nediante noticia escrita a |la Entidad Tomadora, expresada con una antel aci 6n
no inferior a quince (15) dias.

No obstante, queda expresanente acordado y convenido que bajo esta clausula, la pdliza podra ser revocada unilateral mente por el
Asegurado en cual quier nmonento de |a vigencia del seguro, nmediante noticia escrita enviada a | a Aseguradora."”
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TEXTO ITEM 1

Anpliaci 6n del plazo para aviso de no renovacién o proérroga(s) de la péliza. En el caso de que |a aseguradora decida no otorgar
renovaci 6n o prorroga(s) del contrato de seguro, queda entendido, convenido y aceptado que |a Aseguradora debera dar aviso de ello al
asegurado con no nenos de quince (15) dias de antelacién a |la fecha de vencinmiento de la péliza.

Cl ausul a de no recl amaci ones directas

Bajo ninguna circunstancias |a aseguradora podrd aceptar reclanaciones directas, realizadas por cualquier funcionario y/o ex
funcionarios y/o sus representantes |egal es, este procedimento, debe ser canalizado directamente a traves de |a oficina de seguros del
DI STRI TO de Santiago de Cali. La conpafiia indicar& el procediniento que se debe realizar a traves del DI STRI TO

Coni té Tecnico para designaci 6n de |os profesional es que atenderan |os reclanos

La conpafiia de seguros y El DI STRITO de Santiago de Cali, acordaran |a designaci6n de un conmité técnico para |la asigancién de |os
prof esionales que representaran a |os asegurados cuando se presenten algun tipo de reclanmacién, para efectos de control de la
siniestralidad de esta péliza. En dicho conité participara minino tres (3) mienbros, dos por parte del DISTRITO de Cali y uno por parte
de | a aseguradora, en todo caso estos profesionales deberan estar registrados previanente ante |a oficina de contrataci én del DI STRITO
de Santiago de Cali.

Informe de Sinestralidad : LA aseguradora se oliga a suministrar el inforne de la siniestralidad |los prinmeros 5 dias de cada nes, que
contenga la siguiente informacién : Fecha de ocurrencia del siniestro, anparo afectado Vigencia desde - hasta, descripcioén, valor
recl amado, val or indemizado, valor reserva, fehca de pago y estado.

12. Excl usi ones:

Queda expresanente convenido y aceptado que |a oferta de |a aseguradora para el presente seguro, contenpla UGnica y exclusivamante |as
excl usi ones, abajo estipul adas.De conformdad con lo anterior, |as exclusiones abajo sefial adas corresponden a | as unicas aplicables en
la oferta del presente seguro y la péliza que se expida; quedando expresamente sefialado y acordado que |a conpafiia acepta que |as
excl usi ones contenidas o indicadas en el ejenplar de |as condiciones generales de la péliza u otro docunento que se enita en aplicacién
a la misma se entenderan conp no escritas.

a. Exclusioén de mala fe o dolo.
Se excluyen |as reclamaci ones derivadas de |a condicién de cual quier acto crinminal o mala conducta intencional incluido cualquier acto
dol oso conetidos por |os funcionarios.

b. Exclusi én de pagos y gratificaciones.

Se excl uyen recl amaci ones tendientes a obtener el pago o devol uci 6n de ni nguna suma, renuneraci 6n o dadi va otorgada, pagada o entregada
por los funcionarios asegurados a terceros, cuando dicho pago sea consi derado indebido, inprocedente o ilegal, asi conp cual quier tipo
de ventajas, beneficios o retribuciones otorgadas a favor de |os funcionarios asegurados con cargo de la Entidad Tomadora que sea
contrario a |las disposiciones |legales que rigen |la actividad de |a Entidad Tonadora.

c. Exclusio6n de dafios materiales / |esiones personal es.

No se anpara ninguna reclanaci 6n de responsabilidad por dafios material es causados por |os funcionarios asegurados a propiedades de
terceros ni por |esiones personales y/o nuerte causada a terceros sin inportar si la misma ha sido o no causada por |os funcionarios
asegur ados; cuyos riesgos son propi os de aseguram ento baj o seguro de responsabilidad civil extracontractual.

d. Exclusién de pérdidas provenientes directa o indirectamente de |avado de dinero.

Se excluye cual qui er responsabilidad |egal derivada directa o indirectanente de 6 conp resultado de 6 en conexi 6n con cual quier acto
0 actos (o supuesto acto o actos) de Lavado de Dinero o cual quier acto o actos (o supuesto acto o actos) |los cuales forman parte de y/o
constituyen un delito o delitos bajo cual quier |egislacién de |avado de dinero (o cual quier disposicién y/o normas o regul aci ones
est abl eci das por cual qui er Cuerpo Regul ador o Autoridad).

Lavado de Dinero significa:

(i) El encubrimento, o disfraz, o conversioén, o transferencia, o traslado de la Propiedad Delictiva, (inclusive encubriendo o
di sfrazando su natural eza, fuente, ubicacién, disposicién, noviniento o propiedad o cual quier derecho rel aci onado con ella); o

(ii) El tomar parte en o favorecer en cualquier forma relacionada con un arreglo que es conocido o sospechoso para facilitar (por
cual qui er medio) |a adquisicion, retencién, uso o control de |a Propiedad Delictiva por o en nonbre de otra persona; o

(iii) La adquisicioén, uso o posesion de |a Propiedad Delictiva; o

(iv) Cualquier acto que constituya una tentativa, conspiracio6n o incitacién para coneter cualquier acto o actos nencionados en |os
nuneral es anteriores (i), (ii) 6 (iii); o

(v) Cualquier acto que constituya ayudar, incitar, asesorar o facilitar la comisién de cualquier acto o actos nencionados en |os
nuneral es anteriores (i), (ii) 6 (iii).”

e. Exclusién de Responsabilidad Civil Profesional

Sin perjuicio de cual quier dispisicién en contrario dentro de este seguro, el Asegurador no sera responsable de pagar ninguna pérdida
que tenga su causa, en un reclanp de tercero alegando una falla en la prestacién de un servicio de caracter profesional, de nmanera
i ndependi ente a sus funciones de gestién o administraci én. es decir, esta exclusioénno aplica para recl anaci ones donde se al eguen que el
acto incorrecto es una falta o falla en |a supervicién del funcionario.

f. Exclusién de pérdidas o dafios por depreciaci6n, pérdida de inversiones, resultado de fluctuaciones en |os mercados financieros,
otorgami ento de créditos y recuperaci 6n de cartera.
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1 Basada en, surgida de, directa o indirectanente resultante de, o conp consecuencia de, o de cual quier manera relacionada con,
cual qui er negocio, tanto real conp supuesto, y de cual quier natural eza, cuyo objetivo sea el de afectar el precio de, o negociar, |las
acciones y/o obligaciones de cualquier conpafiia, o de cualquier producto alinmenticio, o materia prima, o nercaderia o divisa o
cual qui er instrumento negociable, a nenos que dicho negocio se hubiera |l evado a cabo de acuerdo con las |eyes, reglas y regl amentos
aplicables al m sno;

2 Basada en, surgida de, directa o indirectamente resultante de, conp consecuencia de, o de cual qui er manera rel aci onada con, cual qui er
al egato de que cual quier Asegurado que se hubiese beneficiado inoportunamente negociando valores bursatiles conp consecuencia de
informaci 6n de |a que no dispusieran otros vendedores y conpradores de dichos val ores;

3 Fornul ada por, o por cuenta de, cualquier cliente de la Entidad Tomadora o de |os Asegurados conp consecuencia de la inversioén en,
gesti6n de, o consejos relaci onados con, cual quier patrinonio, fundacién, fideconi so o propiedad;

4 (d) Surgida Unica y exclusivanente de la depreciacién o pérdida sufrida por cualquier inversioén cuando dicha depreciacién o
pérdida sea el resultado de cualquier fluctuacio6n de cualquier nercado financiero, de valores, nercaderias o cual esquiera otros
nercados cuando tal fluctuaci6n esté fuera del control o influencia de | os Asegurados.

5 (e) Surgida Unica y exclusivamente del hecho de que los valores o nercaderias o inversiones no produzcan |os resultados
representados o esperados.

g. Exclusién de nultas o sanciones penales o adnministrativas inpuestas a la Entidad tonadora o a los funcionarios asegurados,
contribuciones politicas y donaciones.

"Queda acordado y convenido que esta cobertura no se extiende para anparar ninguna reclanmaci 6n proveniente de o que contribuya de
al guna menera al reconocinento por parte de |os funcionarios asegurados de donaci ones o contribuciones politicas o de cual quier otra
natural eza que no sean contenpl adas por la Ley o los estatutos de |a Entidad.

Ni por la parte de cualquier pérdida que sea una nulta o sancién, excepto que sea |la indemmizacién de un perjuicio causado a un
tercero-"

h. Exclusién de aval es o garantias personal es otorgadas por |os funcionarios asegurados

Sujeto a |los demas términos y condiciones de esta péliza, queda acordado y convenido que esta cobertura no se extiende para anparar
ni nguna recl amaci 6n efectuada en contra de los funcionarios asegurados conp consecuencia de avales o garantias ofrecidas a titulo
personal y que no correspondan a |as actuaci ones propi as de su cargo.

i. Exclusioén de dafios o perdidas no rel aci onadas con el desenpefio de sus funciones

No se anpara |os dafios o perdidas ocasionadas por incurrir el funcionario asegurado en faltas, errores u omisiones no directanente
rel aci onadas con el desenpefio de |as funciones propias de su cargo, bien sea que las mismas constituyan o no faltas disciplinarias.
Adi ci onal nente se excluyen las reclamaciones generadas por o resultantes del incunplimento de cual quier obligacién de caréacter
contractual adquirida por los funcionarios asegurados, distintas de las inherentes a las responsabilidades de adninistracion,
adquiridas en su caracter de servidor publico.

j. Exclusio6n relativa a pensiones
Se excluye las reclamaciones relativas a pensiones, participaci6n en beneficios o programas de beneficios, establecidos en todo o en
parte a favor de |os servidores Publicos asegurados de |a Entidad, asi cono | o rel aci onado con prestaci ones soci al es.

k. EXCLUSI ON ATAQUES Cl BERNETI COS

Medi ante el presente Endoso a las Condiciones Cenerales de |la presente Poliza, el Asegurador agrega |a siguiente exclusioén, en |os
si gui entes térninos:

EL ASEGURADOR NO SERA RESPONSABLE DE PAGAR DANOS NI COSTOS ORI G NADOS EN UNA RECLAMACI ON, CUANDO DI CHOS DANCS Y COSTOS SEAN:

ORI G NADAS EN, BASADAS EN, O ATRI BU BLES DI RECTA O | NDI RECTAMENTE A CUALQUI ER RECLAMACI ON POR CUALQUI ER ATAQUE Cl BERNETI CO CON
CUALQUI ER PROPGSI TO, | NCLUYENDO, PERO NO LI M TADO A, CRIMEN, ESPI ONAJE CORPORATI VO, EXTORSI ON, TERRORI SMO, GUERRA, POLiTICA, RELIG ON,
| DEOLOG A O CON LA | NTENCI ON DE | NCULCAR M EDO O CACS RESULTANTE.

Los demas términos, condiciones, lintes de responsabilidad y exclusiones de la péliza no nodificados por este endoso permanecen
i gual es.
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