SUPERINTENDENCIA FINANCIERA
DE COLOMBIA
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BEGUROS

. ESTHDO RRA
NIT. 630.000 5786

POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO ENTIDAD ESTATAL
DECRETO 1082 DE 2015

CIUDAD DE EXPEDICION: SUCURSAL: €OoD. suC: no. poLIZA: ANENO:
) PEREIRA PEREIRA 55 55-46-101035214 0
FECHA EXPEDICION: VIGENCIA DESDE: ALAS: VIGENCIA HASTA: ALAS:
Dia: MES: AfiQ: DlA: MES: ARO: HORAS: ia: MES: ANO: HORAS: TIPO MOVIMIENTO:
20 04 2026 20 04 2026 00:00 16 06 2027 23:59 EMISION ORIGINAL

DATOS DEL TOMADOR / GARANTIZADO

NOMBRE O RAZON SOCIAL: VILLA GONZALEZ CARLOS EDILSON JIDENTIFICACION: €., 19,762,019
}Wwon: CRA9 864 {c1UpAD: " BELEN UMBRIA - RISARALDA [TELEroNO: 35279520
DATOS DEL ASEGURADO / BENEFICIARIO
ASEGURADO/BENEFICIARIO:  ENPRESA SOCIAL DEL ESTADO HOSPITAL SAN JOSE JIoENTIFICACION: _ NIT. :891,408,918-1
DIRECCION: — CARRERA 13 N 4 135 [c1UPAD: " BELEN UMBRIA - RISARALDA [reigrono: 3512604
ADICIONAL:
OBJETO DEL SEGURO

CON SUJECION A LAS CONDICIONES GENERALES DE LA POLIZA QUE SE ANEXAN ECU010B, QUE FORMAN PARTE INTEGRANTE DE LA MISMA Y QUE EL ASEGURADO Y EL TOMADOR
DECLARAN HABER RECIBIDQ Y HASTA EL LIMITE DE VALOR ASEGURADO SENALADO EN CADA AMPARO, SEGURQS DEL ESTADO S.A., GARANTIZA:

LAS ACTIVIDADES DEL PLAN DE INTERVENCIONES COLECTIVAS (PIC) DEPARTAMENTAL, EN EL MARCO DEL CONTRATO INTERADMINISTRATIVO NO. NO. 3568 DEL 07 DE NOVIEMBRE DE
2025, SUSCRITO ENTRE LA E.S.E. HOSPITAL SAN JOSE DE BELEN DE UMBRIA Y EL DEPARTAMENTO DE RISARALDA.

EL CUMPLIMIENTG DE LAS OBLIGACIONES DERIVADAS DEL CONTRATO NO. 044-2026 DE SUMINISTRO DE BIENES CUYO QBJETO ES: SUMINISTRO DE REFRIGERIOS PARA EL DESARROLLO DE

AMPAROS

RIESAO: SUMINISTRO DE BIENES
AMPAROS: VIGENCIA DESDE: VIGENCIA HASTA: SUMA ASEG/ACTUAL:
CUMPLIMIENTO DEL CONTRATO 20/04/2026 16/06/2027 $ 2,400,000.00
CALIDAD DEL SERVICIO 20/04/2026 16/06/2027 $ 2,400,000.00
ACLARACIONES:

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

$ 40,000.00] $ 8,000.00 $9,120.00) $57,120.00} $ 4,800,000.00 CONTADO
INTERMEDIARIO . L DISTRIBUCION COASEGURO

NOMBRE: CLAVE: % PART: NOMBRE COMPANIA: % PART: VALOR ASEGURADO:
CARLOS ALBERTO OSPINA MORENO 210354 100,00

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

PARA EFECTO DE NOTIFICACIONES LA DIRECCION DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. ES CARRERA 7 NO 19-28 PISO 12 - TELEFONO: 5124482 - PEREIRA

55-46-101035214
FIRMA AUTORIZADA: Jose Luis Ojeda Acevedo - Vicepresidente de Fianzas

FIRMA TOMADOR

SEOEaaEa

USTED PUEDE CONSULTAR ESTAR POLIZA EN WWW.SEGLROSDELESTADO.COM Oficina Principal: Autopista Norte # 103 - 60, Piso § Brgota D.C. Piso 5.Teléfona: 601-2186927, 601-6019330

NO EFECTUAR RETENCION EN LA FUENTE POR NINGUN CONCEPTO * RESPONSABLE IVA
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ERINTENDENCIA FINANCIERA
DE COLOMBIA
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CONSTANCIA DE NO REVOCATORIA NI CANCELACION POR FALTA
DE PAGO DE LA PRIMA
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Hacemos constar, que la pdliza No. 55-46-101035214, anexo 0, no expirard por falta de pago de
la prima, ni por revocatoria unilateral del tomador de la pdliza o de la aseguradora. SAG

Lo anterior de conformidad con lo establecido en el decreto 1082 de 2015, el cual regula las
garantias ante entidades estatales.

Dado en PEREIRA, a los 20 dias del mes de Abril de 2026

FIRMA AUTORIZADA: Jose Luls Ofeda Aceveda - Vicepresidente de Fianzas

Oficina Principal: Autopista Norte # 103 - 60, Piso 5 Bogoté D.C. Teléfono: 601-2186977, 601-6019330
ASISTENCIA CELULAR #388 - FUERA DE BOGOTA 018000123010
www segurosdelestado.com
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ENDENCIA FINANCIERA

DE COLOMBIA
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Transaccion exitosa

Destino de pago
SEGUROS DEL ESTADO S.A.

Motivo
RAPIFIANZAS

Fecha y hora de la transaccion
Abril 20 de 2026 - 03:15 pm

Valor Impuestos

$57.120 $0

Costo de la transaccion
SO IVA incluido

Referencia 1 Referencia 2
1739636133 . NIT

Referencia 3 Direccion IP
8600095786 200.10.30.227
Codigo Unico CUS Numero de factura
240224542 1739636133

Namero de aprobacion
40224542

Banco Davivienda S.A.



