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GARANTIZAR EL PAGD DE LOS PERMICIOS DERIVADOS OEL INCUMPLIMIENTO DE LAS OBLIGACIONES' CONTENIDAS EN EL CONTRATO!! |

| No.253-DIGSA/DMCAL-2025 , CUYD OBETO ES i
H M

| PRESTAR SERVICIOS DE MANERA PERSONAL Y AUTONOMA EN SU CONDICION DE PROFESIONAL EN CIENCIAS DE'LA SALUD ESPECIALISTA EN AUDITORIA EN -

| SALUD, CONFORME A LAS NECESIDADES DEL DISPENSARIO MEDICO DE CALI, SEGUN CONTRATO ELECTRONICO N® 253-DIGSA/DMCAL-2625 i

|NOTA 1: SE AMPARA EL CUMPLIMIENTO DEL CONTRATO EL PAGO DE LAS MULTAS Y DE LA CLAUSULA PENAL PECUNIARIA CONVENIDA Y LA COMPARIA
| RENUNCIA AL BENEFICIO DE EXCUSION.
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|NOTA 2: SE AMPARA EL CUMPLIMIENTO DEL CONTRATO, CON LA SUFICIENCIA QUE SE REQUIERA HASTA LA Liq.umdn DEL MISMO, DE;CNFDW AL
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VIGENCIA DESDE VIGENCIA HASTA ; ASEGURADAS | vAaLORPRIMAS | )
80:00 Horas Del 01/02/2025 24:00 Horas Del 38/84/2026 . 4.345.000, 00 T ] 25,000, 00
00:00 Horas Del 01/02/2025  24:0@ Horas Del 38/04/2026 4.345.080, 00
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. CONVENIO DE PAGO * DIRECTO EFECTIVO, Fecha de Pago: 11/02/2025 w .
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g CONDICIONES GENERALESDELAPOZA T 7T

ES DE OBUGATORIO CUMPUMIENTO DILIGENCIAR EL FORMULARIO DE CONOCIMIENTO DEL CLIENTE, SUMINISTRAR INFORMACION VERAZ Y VERIFICABLE Y REALIZAR ACTUALIZACION l‘
DATOS POR LO MENOS ANUALMENTE (CIRCULAR EXTERNA 026 DE 2008 SUPERFINANCIERA),
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30 DIAS CONTADQS A BARTIR DEL INICIO DE VIGENCIA DE LA P ¢
82 DE LA LEY 45 DE 1990, LA MORA EN EL PAGO DE LA PRIMA DELA PRESENTE POLIZA

RA LA TERMINACION AUTOMATICA DEL CONTRATO Y DARA DERECHO A LA COMPARIA |
DE SEGUROS PARA EXIGIR EL PACO DE LA PRIMA DEVENGADA Y DE LOS GASTOS CAUSADOS POR LA EXPEDICION DE LA POUZA. 1

1 d
EN Ml CALIDAD COMO TOMADOR DE LA POUZA INDICADA EN ESTA CARATULA, MANIFIESTO EXPRESAMENTE QUE HE TENIDO A Mi DISPOSICION LAS CONDICIONES GENERALES DE LA POUZA
MANIFIESTO ADEMAS, QUE DURANTE EL PROCESO DE NEGOCIACION, ANTICIPADAMENTE ME HAN SIDO mmumeummusﬁmmml
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POLIZA DE SECUROS CONTENIDA EN ESTE DOCUMENTO.
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3 Cumplamos los suehos de nuestro planeta recclando reponsablemente. !
> Protege el medio amtuente evitando le imprexion de este documento shtae
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