
OBJETO DEL SEGURO

FIRMA TOMADOR

AMPAROS

ACLARACIONES

DISTRIBUCION COASEGUROINTERMEDIARIO

 NOMBRE    CLAVE    % DE PART.   NOMBRE COMPAÑÍA    % PART.    VALOR ASEGURADO

DATOS DEL TOMADOR / GARANTIZADO

DATOS DEL ASEGURADO / BENEFICIARIO

CIUDAD DE EXPEDICIÓN SUCURSAL COD.SUC NO.PÓLIZA ANEXO

TIPO MOVIMIENTO
A LAS

HORAS
 VIGENCIA HASTA

DÍA    MES    AÑO
A LAS

HORAS
 VIGENCIA DESDE

DÍA    MES    AÑO
FECHA EXPEDICIÓN

DÍA    MES    AÑO

NOMBRE O RAZON
SOCIAL

DIRECCIÓN: CIUDAD:

IDENTIFICACIÓN

TELÉFONO:

ASEGURADO /
BENEFICIARIO:

CIUDAD:DIRECCIÓN:

IDENTIFICACIÓN

TELÉFONO

ADICIONAL:

VALOR PRIMA NETA GASTOS EXPEDICIÓN IVA TOTAL A PAGAR VALOR ASEGURADO TOTAL PLAN DE PAGO

OFICINA PRINCIPAL: AUTOPISTA NORTE # 103 - 60, PISO 5 TELEFONO: 601-2186977, 601-6019330

FIRMA AUTORIZADA: Jose Luis Ojeda - Vicepresidente de Fianzas

USTED PUEDE CONSULTAR ESTA PÓLIZA EN WWW.SEGUROSDELESTADO.COM  1DLF153958B

POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO ENTIDAD ESTATAL

DECRETO 1082 DE 2015

AGENCIA MONTERIA 53MONTERIA

18 02 2026 18 02 2026 00:00 18 01 2027 23:59 EMISION ORIGINAL

RUAMED S.A.S NIT: 901.705.242-0

CL 15 B NRO. 13  - 84 SINCELEJO, SUCRE 3214456330

CENTRO DE SALUD DE SAMPUES SUCRE EMPRESA SOCIAL DEL ESTADO

CLL 21 NO 24-37 SAMPUES, SUCRE

NIT: 900.208.532-6

3205699099

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 ACOMPAÑAMIENTO AL RIESGO ASUMIDO DURANTE LA VIGENCIA DE LA PRESENTE
PÓLIZA, POR LO TANTO EL ASEGURADOR COMO EL TOMADOR, PRESTARAN SU COLABORACIÓN

$ *******44,672,080.00$ *****163,512.00 $ *******8,000.00 $ ******32,587.00 $ ***********204,099.00 CONTADO

53-44-101043704

53-44-101043704



SEGUROS DEL ESTADO S.A.
NIT. 860009578-6

RECIBO DE CAJA N° 66970465

Expedido en Sucursal Código 
Sucursal Fecha de Pago Clave Intermediario

BOGOTA, D.C. OFICINA 
PRINCIPAL 1 19/02/2026 153958 DURAN SEGUROS 

LTDA.

Tomador: RUAMED S.A.S

NIT/CC

901705242

Suma de: DOSCIENTOS CUATRO MIL NOVENTA Y NUEVE 
PESOS M/CTE.******

Pagador: JUAN CAMILO ARRIETA

NIT/CC

1102827078

Por concepto de: APLICACION PORTAL DE RECAUDOS #332462953

Suc-Ramo-Póliza-
Endoso-Cuota Prima Gasto IVA Runt Valor

53-AGENCIA 
MONTERIA-44-CU. 
ENTIDAD.EST.-
101043704-0-1

$163.512,06 $8.000,00 $32.587,29 $0,00 $204.099,35

Otros conceptos de pago Valor

CUENTA PUENTE INTERSUCURSALES $204.099,00

APROVECHAMIENTOS $-0,35

Forma de pago

Ahorro: $0,00

Corriente: $0,00

Tarjeta: $0,00

Otro: $0,00

Transacción:   17989163 Total: $204.099,00

Cajero: PAGUESTADO


