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! Este documento es la carátula 
de tu seguro y contiene la :

mación del compromi 
que SURA adquiere contigo.
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INFORMACIÓN DEL TOMADOR
Númoio do Idontlftcaciín 
1026265624

Tipo do Identificación 
CEDULA

Nombre y apellidos o razón social 
PAOLA ANDREA MUNOZ GARCIA

TelófonoCiudadDirección
3229035037BOGOTA D.C.CR 46 # 20 A - 75 APTO 503 CANTON MILITAR CALDAS

INFORMACIÓN DEL GARANTIZADO
Número daTipo doNombre y apellidos o razón Ciudad TeléfonoDirecciónIdentificaciónidentificaciónsocial 322903503BOGOTACR 46 tt 20 A 75 APTO 503 CANTON MILITARPAOLA ANDREA MUNOZ 1026265624CEDULA 7D.C.CALDASGARCIA

INFORMACIÓN DEL BENEFICIARIO Y/O ASEGURADO ___________
Número de IdentificaciónTipo de identificaciónNombre y apellidos o razón social
9014401881NITEJERCITO NACIONAL DIRECCION DE SANIDAD DEL EJERCITO

INFORMACIÓN BASICA DE IA PÓUZA
nóC.iá d«Numero Oe Ciudad expediciónOficina expediciónOperacióndocumento BUCARAMANGA2629 2026-01-27POLIZA NUEVA17151432

Referencia de MonedaProductoNúmero de riesgos PESOpago SEGURO DE CUMPLIMIENTO A FAVOR DE ENTIDADES ESTATALESForma de pago vigentes 0121715143 COLOMBIANOCONTADO (GARANTIA ÚNICA)

Prima
$37.815

Total valor asegurado
$2.345.000.00
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ir VIO£NClAS MOVIMIENTO Y PÓLIZA

Vigoncin movimirnlo hnMn 
OltNt-2027

vlg«ntia p4'</rt hallaViqonda pAlt/a fi«»<doViopddfl movimtoolo dp<cJ<* Número tie d'n<!
Ol-ENE 202701 FLB202601 itP 2026 334

Prodv.t. ío
NDX

I Oficina
I 2629

I Usuario 
I 1002669

Remo
012

INTERMEDIARIO

Prima
37.815

% participación 
100%

Nombres y apellidos o rarón social 
DIANAMARIA GOMEZ ACEVEDO

Categoría
INDEPENDIENTES

Código
12380

Compañía
SEGUROS GENERALES SURAMERICANA SA

_________
Documento compañía líderNúmero póliza líderTipo coaseguro 

DIRECTO

ESSB3
CONDICIONES GENERALES APLICABLES __________' ~ : t v. v;.:55»

IdentHicación interna de la 
proforma

Canal de 
comercialización

Fecha a partir de la cual 
se utiliza

Ramo al cual 
pertenece

Tipo y número de la 
entidad

Tipo de 
documento

Nombre

CLAUSULAD
F-01-12-084 DOOI2017-01-01 13-18 05P

O
•birvr A «« r\ N-01-012-0112017-06-25 13-18 5NT-PTÉCNICA

TEXTOS Y ACLARACIONES ANEXAS :

NRO. DE CONTRATO CONTRATO DE PRESTACIÓN DE SERVICIOS135-DISAN-EJC-2.
3t GARANTIZA CUMPLIMIENTO DE CONTRATO REFERENTE A
LA PRESTACION DE SERVICIOS PROFESIONALES
COMO PSICOLOGO EN LA DIRECCION DE SANIDAD
EJERCITO ¿ SECCIÓN ASESORIA.

LA ENTIDAD ASEGURADORA RENUNCIA AL BENEFICIO DE EXCUSIÓN; REPOSICIÓN DE LA 
GARANTIA SI SE AFECTA POR SINIESTROS; CONSTITUCION DENTRO DE LOS CINCO (5) DlAS 
SIGUIENTES A LA SUSCRIPCIÓN; LA ENTIDAD PODRA TERMINAR UNILATERAL*/. ENTE SI NO SE 
OTORGA EN LOS TERMINOS.

Seguros Generales Suramericana SA NIT 890.903.407-9.Somos Grandes Contribuyentes. Por favor no efectuar retención sobre IVA Las primas de seguros 
no están sujetas a retención en la fuente (Decreto reglamentario 2509/85 Art 17). Autorretenedores Resolución 009961 de 2010. Responsable de 

> impuesto sobre las ventas régimen común agentes de retención. En virtud del numeral 28 del artículo 530 del Estatuto Tributario, el presente documento 
se encuentra exento del impuesto de timbre.

-1

LA PRESENTE PÓLIZA SE RIGE POR LAS CONDICIONES GENERALES CONTENIDAS EN LA PROFORMA. F-01-12-084 LAS CUALES 
SE ADJUNTAN.

PARA EFECTOS DE CUALQUIER NOTIFICACIÓN. LA DIRECCIÓN DE LA COMPAÑIA ES CR 63 49 A 31 P 1 ED CAMACOL 
MEDELLIN SEGUROS GENERALES SURAMERICANA S.A. NIT 890.903.407-9 RESPONSABLE DEL IMPUESTO SOBRE LAS VENTAS
OÓrMMCM /-V-jMl'lM
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firma euronrada

SEGUROS GENERALES SURAMERICANA S A

IMPORTANTE ESTE DOCUMENTO SOLO ES VALIDO COMO RECIBO DE PRIMA. SI ESTA FIRMADO POR UN CAJERO O COBRADOR AUTORIZADO POR LA 
SURAMERICANA SI SE ENTREGA A CAMBIO DE UN CHEQUE. LA PRIMA SOLO SERA ABONADA AL RECIBIR SURAMERICANA SU VALOR
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