- SEGUROS POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO ENTIDAD ESTATAL
ESTADO S.A.
reon ERRERRERE DECRETO 1082 DE 2015
CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL coD.suc NO.POLIZA ANEXO
BOGOTA, D.C. CALLE 100 33 33-44-101275233 1
FECHA EXPEDICION VIGENCIA DESDE A LAS VIGENCIA HASTA ALAS
MES ANO DIA MES ANO HORAS DIA MES ANO HORAS TIPO MOVIMIENTO
03 08 | 2026 20 | 04 | 2026 00:00 07 | 02 | 2027 23:59 ANEXO CAUSA PRIMA
DATOS DEL TOMADOR | GARANTIZADO
gggIBiEE O RAZON HERNANDEZ PARRA, NATALIA IDENTIFICACION CC: 24.339.719
DIRECCION CL 74 NRO. 19 - 32 EDIFICIO TORRFE. SAN CLEMENTE AP ICIUDAD: MANIZALES, CALDAS [TELEFONO: 3103890384
DATOS DEL ASEGURADO | BENEFICIARIO
SEGURADO / LA NACION - POLICIA NACIONAL- POLICIA METROFOLITANA DE MANIZALES - UNIDAD ;
ENEFICIARIO: PRESTADORA DE SALUD CALDAS |1DENTIFiCACION NIT: 900.805.219-6)
IRECCION: CARRERA 17 CALLE 67 ESQUINA CIUDAD: MANIZALES, CALDAS TELEFONO 8928025
DICIONAL:

OBJETO DEL SEGURC

CON SUJECION A LAS CONDICIONES GENERALES DE LA POLIZA QUE SE ANEXAN ECUO10B, QUE FORMAN PARTE INTEGRANTE DE LA MISMA Y QUE EL ASEGURADO Y EL
TOMADOR DECLARAN HABER RECIBIDO Y HASTA EL LIMITE DE VALOR ASEGURADC SENALADO EN CADA AMPARO, SEGUROS DEL ESTADO S.A., GARANTIZA:

EL CUMPLIMIENTC DE LAS OBLIGACIONES DEL CONTRATC No. PN-MEMAZ-91-7-20062-26 EL CUAL DERIVA DEL PROCESO PN UPRES MEMAZ CD 063-2026 DE PRESTACION DE
SERVICIOS, SUSCRITOS ENTRE LAS PARTES: AMPARANDO EL CUBRIMIENTO DEL CONTRATC DE MULTAS DE LAS CLAUSULAS PENAL PECUNIARIA CONVENIDAS Y LA CALIDAD DE LOS
SERVICIOS SEGUN EL CONTRATO DE PRESTACION DE SERVICIOS PROFESIONALES Y APOYO A LA GESTICN SUSCRITO ENTRE LAS PARTES, RELACIONADOS CON LA PRESTACION DE
SERVICIOS PROFESIONALES Y DE APOYO A LA GESTION EN PSICOLOGIA PARA SER EJECUTADO EN EL ESTABLECIMIENTO COMPLEMENTARIO DE ATENCION EN SALUD-ESPCO CLINICA
DECAL Y EVENTUALMENTE DONDE SE REQUIERA DENTRO DEL AMBITO DE COMPETENCIA DE LA UNIDAD PRESTADORA DE SALUD CALDAS Y DE ACUERDO CON LO RELACIONADO EN LA
CLAUSULA DE OBLIGACIONES DEL CONTRATISTA, SEGUN CONDICIONES Y ESPECIFICACIONES DESCRITAS EN EL MENCIONADO CONTRATO.

@)l EL CUMPLIMIENTO DEL CONTRATO PAGO DE MULTAS DE LAS CLAUSULAS PENAL PECUNIARIA
LA ENTIDAD ASEGURADORR: SEGUROS DEL ESTADO S.A RENUNCIA AL BENEFICIO DE EXCUSION

AMPAROS
fRIESGO: PRESTACION DE SERVICIOS
AMPAROS VIGENCIA DESDE VIGENCIA HASTA SUMA ASEG/ACTUAL  SUMA ASEG/ANTERIOR
gl CUMPLIMIENTO DEL CONTRATO 20/04/2026 07/02/2027 $4,040,502.40 $2,710,716.80
CALIDAD DEL SERVICIO 20/04/2026 07/02/2027 $10,101,256.00 $6,776,792.00

ACLARACIONES

d°oR MEDIO DEL PRESENTE ANEXO SEGUN MODIFICACION 1 ADICION 1 Y PRORROGA 1 CONTRATO PN-MEMMAZ-91-7-20062-26 EL CUAL DERIVA DEL PROCESO PN UPRES MEMAZ CD

063-2026, SE ADICIONA AL VALOR DEL CONTRATO LA SUMA DE $6.648.928 QUEDANDO COMO VALOR TOTAL DEL CONTRATC LA SUMA DE $20,202.512 QUEDANDO TAL Y COMO SE
IDETALLA EN LA DISTRIBUCION DE LOS AMPAROS.

[POR MEDIO DEL PRESENTE ANEXO SEGUN MODIFICACION 1 ADICION 1 Y PRCRROGA 1 COUNTRATO PN-MEMMAZ-91-7-20062-26 EL CUAL DERIVA DEL PROCESO PN UPRES MEMAZ CD
$063-2026,, SE PRORROGA EL PLAZO DE EJECUCION TN UN (01) MES VEINTIDOS (22) DIAS MAS A PARTIR DEL 06/08/2026 HASTA EL DIR 27/09/2026 , QUEDANDO TAL Y COMO
ISE DETALLA EN LA DISTRIBUCION DE LOS AMPAROS.

LA COMPANIA ASEGURADORA CONOCE Y ACEPTA LA PRESENTE MODIFICACICN
ILOS DEMAS TERMINOS Y CCONDICICNES NO MODIFICADOS CONTINUAN VIGENTES

| GASTOS EXPEDICION IVA JOTALAPAGAR  IVAILOR ASEGURADO TOTAL PLAN DE PAGO

§-aern.136. 00 $ *******4,000.00 § " 406.00 § et 15:633.00 § *****"*14,141,758.40 CONTADO
INTERMEDAARIO DS TRIBUCION COASEGURD
NOMBRE CLAVE % DE PART. NOMBRE COMPARIA 5% PART. VALOR ASEGURADO
SEGUROS Y MULTISERVICIOS ORFY LTDA. 143756 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.

§ NOTA: SEGUROS DE ESTADO S.A SE RESERVA EL DERECHO DE REVISAR Y HACER ACOMPANAMIENTO AL RIESGO ASUMIDO DURANTE LA VIGENCIA DE LA PRESENTE
POLIZA, POR LO TANTO EL ASEGURADOR COMO EL TOMADOR, PRESTARAN SU COLABORACION

PARA EFECTOS DE NOTIFICACIONES LA DIRECCION DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. ES CARRERA 45A NO. 102 A - 34 - TELEFONO: 6108441 - BOGOTA, D.C.
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OFICINA PRINCIPAL: AUTOPISTA NORTE # 103 - 60, PISO 5 TELEFONO: 601-2186877, 501-6019330 DLF143756A
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Cansulta de Pdliza

Datos de la péliza

Estado:

Vigente

Numero de paliza;
33-44-101275233

Fecha de expedicion:
lunes, 3 de agosto de 2026

Asegurado:
LA NACION - POULICIA NACIONAL- POL
F JRA DE SALUD CALDAS

Inicio de vigencia:

lunes, 20 de abml de

Valor total asegurado:
$14.141.75840

Consultar de nuevo

SEGUROS
‘s | DEL
| JesTADO

ICIA METROPOLITANA DE MANIZALES - UNIDAD

Consulta de SQAT

Numera de anexo:

Ramo:

CUMPLIMIENTO ENTIDAD ESTATAL

Tomador:

HERNANL FZ PARRA NATALIA

Fin vigncia

ningo, 7 o de 2027

Consulta de paoli

Consulta de Péliza

Datos de la poliza

Consulta de SOAT

Estado!
Vigente
Mumero de poliza:

33-44-101275233

Fecha de expedician:

josto de 2026

lunes

Asegurado:

LA NACION - POLICIA NACIONAL- PC

R

ADORA DE SALUD CALDAS

Inicio de vigencia:

lunes, 20 de abril de

Valor total asegurado:

£ 14141

nsultar de nuevo

LICIA

Numero de anexo:

ROPOLITANA




SEPUROS POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO ENTIDAD ESTATAL
= ESTRADO 8.A.
eI DECRETO 1082 DE 2015
CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL CoD.SUC NO.POLIZA ANEXO
BOGOTA, D.C. CALLE 100 33 33-44-101275233 2
FECHA EXPEDICION VIGENCIA DESDE ALAS VIGENCIA HASTA ALAS
DIA MES  ANO DIA MES  ANO HORAS DIA MES  ANO HORAS TIPO MOVIMIENTO
03 | 08 | 2026 20 | oa | 20 o000 | 31 | o3 | 207 23:59 | ANEXO DE PRORROGA
: DATOS DEL TOMADOR | GARANTIZADO
NOMBRE O RAZON HERNANDEZ PARRA, NATALIA IDENTIFICACION  CC: 24.330.718
ESloReccion: cL 74 NRO. 19 - 32 EDIFICIO TORRE SAN CLEMENTE AP |clubaD:  maNIZALES, CALDAS ITELEFDND: 3103890384
DATOS DEL ASEGURADO | BENEFICIARIO
SEGURADO | LA NACION - POLICIA NACIONAL- POLICIA METROPOLITANA DE MANIZALES - UNIDAD . ”
ENEFICIARIO: PRESTADORA DE SALUD CALDAS ||DENTIFICACION NIT: 800,805.219-6
IRECCION: CARRERA 17 CALLE 67 ESQUINA CIUDAD:  MANIZALES, CALDAS TELEFONO 8928025

DICIONAL:

OBJETO DEL SEGURO

J CON SUJECION A LAS CONDICIONES GENERALES DE LA POLIZA QUE SE ANEXAN ECUO10B, QUE FORMAN PARTE INTEGRANTE DE LA MISMA Y QUE EL ASEGURADO Y EL
TOMADOR DECLARAN HABER RECIBIDO ¥ HASTA EL LIMITE DE VALOR ASEGURADO SENALADO EN CADA AMPARO, SEGUROS DEL ESTADO S.A., GARANTIZA:

EL CUMPLIMIENTO DE LAS OBLIGACIONES DEL CONTRATO No, PN-MEMAZ-91-7-20062-26 EL CUAL DERIVA DEL PROCESO PN UPRES MEMAZ CD 063-2026 DE PRESTACION DE
SERVICIOS, SUSCRITOS ENTRE LAS PARTES: AMPARANDO EL CUBRIMIENTO DEL CONTRATO DE MULTAS DE LAS CLAUSULAS PENAL PECUNIARIA CONVENIDAS Y LA CALIDAD DE LOS
SERVICIOS SEGUN EL CONTRATO DE PRESTACION DE SERVICIOS PROFESIONALES Y APOYO A LA GESTION SUSCRITC ENTRE LAS PARTES, RELACIONADOS CON LA PRESTACION DE
SERVICIOS PROFESIONALES Y DE APOYO A LA GESTION EN PSICOLOGIA PARA SER EJECUTADO EN EL ESTABLECIMIENTO COMPLEMENTARIO DE ATENCION EN SALUD-ESPCO CLINICA
Sl CECAL Y EVENTUALMENTE DONDE SE REQUIERA DENTRO DEL AMBITO DE COMPETENCIA DE LA UNIDAD PRESTADORA DE SALUD CALDAS Y DE ACUERDO CON LO RELACIONADO EN LA
CLAUSULA DE OBLIGACIONES DEL CONTRATISTA, SEGUN CONDICIONES Y ESPECIFICACICNES DESCRITAS EN EL MENCIONADO CONTRATO.

sl EL CUMPLIMIENTO DEL CONTRATO PAGO DE MULTAS DE LAS CLAUSULAS PENAL PECUNIARIA
LA ENTIDAD ASEGURADORA: SEGUROS DEL ESTADO S.A RENUNCIA AL BENEFICIO DE EXCUSION

AMFAROS
R RIESGO: PRESTACION DE SERVICIOS
AMPAROS VIGENCIA DESDE VIGENCIA HASTA SUMM ASEG/ACTUAL SUMA ASEG/ANTERIOR
CUMPLIMIENTO DEL CONTRATO 20/04/2026 31/03/2027 $4,040,502.40 $4,040,502.40
CALIDAD DEL SERVICIO 20/04/2026 31/03/2027 §10,101,256.00 $10,101,256.00

ACLARACIONES

| oCR MEDIO DEL PRESENTE ANEXO SEGUN MODIFICACION 1 ADICION 1 Y PRORROGA 1 CONTRATO. PN-MEMMAZ-91-7-20062-26 EL CUAL DERIVA DEL PROCESO PN UPRES MEMAZ CD

063-2026, SE ADICIONA AL VALOR DEL CONTRATO LA SUMA DE $6.648.928 QUEDANDO COMO VALOR TOTAL DEL CONTRATO LA SUMA DE $20.202.512 QUEDANDO TAL Y COMO SE
EIDETALLA EN LA DISTRIBUCION DE LOS AMPAROS.

POR MEDIO DEL PRESENTE ANEXO SEGUN MODIFICACION 1 ADICION 1 Y PRORROGA 1 CONTRATO PN-MEMMAZ-91-7-20062-26 EL CUAL DERIVA DEL PROCESO PN UPRES MEMAZ CD
Sj063-2026,, SE PRORROGA EL PLAZO DE EJECUCION EN UN (01) MES VEINTIDOS (22) DIAS MAS A PARTIR DEL 06/08/2026 HASTA EL DIA 27/09/2026 , QUEDANDO TAL Y COMO
SE DETALLA EN LA DISTRIBUCION DE LOS AMPAROS.
EJLA COMPANIA ASEGURADORA CONOCE Y ACEPTA LA PRESENTE MODIFICACION
LOS DEMAS TERMINOS Y CONDICIONES NO MODIFICADOS CONTINUAN VIGENTES

ALOR PRIMA NETA | GASTOS EXPEDICION IVA. TOTAL A PAGAR VALOR ASEGURADO TOTAL PLAN DE PAGO
§ **+=*=*8,317.00 $ **+++++4 000.00 $ ***+***2.340.00 § reeemeenene14,657.00 $"r***14,141,758.40 CONTADO
INTERMEDMRIO DISTRIBUCION COASEGURD
CLAVE % DE FART. NOMERE COMPARIA % PART. VALDR ASEGURADO
SEGUROS Y MULTISERVICIOS ORFY LTDA. 143756 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.

NOTA: SEGUROS DE ESTADO S.A SE RESERVA EL DERECHO DE REVISAR Y HACER ACOMPANAMIENTO AL RIESGO ASUMIDO DURANTE LA VIGENCIA DE LA PRESENTE
POLIZA, POR LO TANTO EL ASEGURADOR COMO EL TOMADOR, PRESTARAN SU COLABORACION

PARA EFECTOS DE NOTIFICACIONES LA DIRECCION DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. ES CARRERA 45A NO. 102 A - 34 - TELEFONO: 6108441 - BOGOTA, D.C.

DE COLONEA

SUPERINTENDENCIA FINANCERA i}
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sl USTED PUEDE CONSULTAR ESTA POLIZA EN WWW.SEGUROSDELESTADO.COM OFICINA PRINCIPAL: AUTOPISTA NORTE # 103 - 60, PISO 5 TELEFONO: 601-2186977, 601-6019330 DLF143756A
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‘Nequi

Resumen de pago

Descripcion de compra

Internet

Tienda
SEGUROS DELESTADQO S.A.

Estado de la transaccion
Transaccion éxitosa

Fecha de la transaccion
4 de agostode 2026 alas 7:56 a. m.

CuUsS
538886892

Referencia Nequi
M02039376

:Cuanto?

$30.290,00

Valor de los impuestcs

$0,00

Numero de referencia 1
1761413120

Numero de referencia 2
NIT

Numero de referencia 3
8600095786

Factura de comercio
1761413120

Tu plata salio de:

H Disponible
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ESTROO BG1I1ZA DE SEGURO DE RESPONSABILIDAD CIVIL PROFESIONAL
e s PROFESIONALES DE LA SALUD

CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL TIPQ DE MOVIMIENTO . POLIZA No. ANEXC No.
BOGOTA, D.C. CALLE 100 ANEXO DE PRORROGA 33-03-101039144 1
TOMADOR ~ NATALIA HERNANDEZ PARRA s . cc 24.339.719
DIRECCION ~ CL 74 NRO. 19 - 32 EDIFICIO TORRE SAN CIUDAD MANIZALES, CALDAS TELEFONO 3103890384
CLEMENTE AP
ASEGURADO  POLICIA METROPOLITANA DE MANIZALES : NIT 900.805.219-6
DIRECCION  CR 25 NRO. 32 - 50 BARRIO LINARES CIUDAD MANIZALES, CALDAS TELEFONO 8982900
BENEFICIARIO TERCEROS AFECTADOS ' NIT 0-0
FECHA DE EXPEDICION VIGENCIA SEGURD VIGENCIA ANEXO
o3l DESDE LAS 24 HORAS HASTA LAS 24 HORAS DESDE LAS 24 HORAS HASTA LAS 24 HORAS
) {¢-m-a) {d-m-a) {¢m-a) {e-ma)
04 /08 /2026 20 ;04 /2026 31 4 01 7 2027 08 ; 12 7 2026 31 ¢ 017 2027

INTERMEDIARIO
SEGUROS Y MULTISERVICIOS ORFY LTDA.

% PARTICIPACION
100.00

CLAVE COASEGURQ CEDIDO

143756 COMPARIA

% PARTICIPACION

INFORMACION DEL RIESGD

RIESGO: 1

f| ACTIVIDAD: PSICOLOGIA

DESCRIPCION RAMPAROS SUMA ASEGURADA &% INVAR SUBLIMITE

PERJUICIO PATRIMONIAL
ERRORES U OMISIONES PROF DE SALUD
GASTOS DE DEFENSA PROF DE SALUD

$ 50,000,000.00
$ 50,000,000,00
$ 10,000,000.00

DEDUCIBLES: ° 10.00 % DEL VALOR DE LA PERDIDA - Minimo: 1.00 SMMLV en ERRORES U OMISIONES PROF DE SALUD * 10.00 ¥ DE LOS GASTOS INCURRIDOS
en GASTOS DE DEFENSA PROF DE SALUD

LIMITES POR EVENTO: GASTOS DE DEFENSA PROF DE SALUD - $ 5,000,000.0
OBJETO DE LA POLIZA:

TOMADOR: NATALIA HERNANDEZ PARRA. CC:24.339.719

ASEGURADO: NATALIA HERNANDEZ PARRA. CC:24.339.719

ASEGURADO ADICIONAL:LA NACION - POLICIA NACIONAL - POLICIA METROPOLITANA DE MANIZALES - UNIDAD PRESTADORA DE SALUD CALDAS.
BENEFICIARIO: PACIENTES ATENDIDOS POR EL TALENTO HUMANO DE SALUD ASEGURADO, EN EJECUCION DEL

CONTRATO No. PN-MEMAZ-91-7-20062-26 EL CUAL DERIVA DEL PROCESO PN UPRES MEMAZ CD 063-2026 Y/O TERCEROS AFECTADOS.

TOTAL SUMA ASEGURADA § **¥dd¥¥%50,000,000.00

PRIMA: G kkkkdkkkx kxR FEEENN(), 00
PLAN DE PAGO: CONTADO VA § kkkkkkkrkkkkwkrAn(, 00
TOTAL A PAGAR: G Hkkkkkkkk kA kk kR k¥, 00

“SITERMINO PARA EL PAGO DE LA PRIMA: CONFORME AL PACTO EN CONTRARIO, QUE PREVEE EL ART. 1066 DEL CODIGO DE COMERCIO, LAS PA%TES ACUERDAN QUE EL PAGO DE LA PRIMA B
SERA A SEGURESTADO,DENTRO DE LOS 45 DIAS CALENDARIOS SIGUIENTES A LA FECHA DE INICIACION DE LA VIGENCIA INDICADA EN LA CARATULA DE LA PRESENTE POLIZA,

TERMINACION AUTOMATICA DEL CONTRATO DE SEGURO: 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 AL ASEGURADOR PARA EXIGIR EL PAGO DE LA PRIMA DEVENGADA Y DE LOS GASTOS CAUSADOS
P

CON OCASION DE LA EXPEDICION DEL CONTRATO.
j| HACEN PARTE DE LA PRESENTE POLIZA, LAS CONDICIONES GENERALES CONTENIDAS EN LA FORMA 29.07.2022.1329.P.06.0000000E.RC.001A. DOOI, ADJUNTA,

PARA NOTIFICACIONES LA DIRECCION DE SEGUROS DEL ESTADO ES: CARRERA 45A NO. 102 A - 34, TELEFONO 6108441 - BOGOTA, D.C.

33-03-101039144

1\L"H2\JA Jr“ﬁadﬁ-,\j’é\—x

TCHADCR

II!II l!!’ I!!II

FIAMA ALTORZADA CLIENTE

dAZMEUNGS Oficina Pr-rlciial: AUTOPISTA NORTE # 103 - 60, PISO 5 Telefono: 601-2186477, 601-6019330
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Consulta de POl Consulta de SOAT

Datos de la péliza

Estado:

Vigente

Numero de pdliza:
33-03-101039144

Fecha de expedicion:
martes, 4 de agosto de 2026

Asegurado:

Inicio de vigencia:

martes, £ de dicismbre de 2026

Valor total asegurado:
§ 50.000.000,00

Consultar de nueva

3| SEGUROS
H’? DEL
” |esTRDO

Consulta de Péliz: Consulta de SOAT

=
I

Datos de la péliza

Estado:

vigente

Namera de péliza:
33-03-101039144

Fecha de expedicion:
martes, 4 de agosto de 2026

Asegurado:
¢

METROPOLITANA

MANIZALES

POLICIA
Inicio de vigencia
martes, 8 de diciembre de 2026

/alor total asequrado:
00

nsultar de nuevo

Numero de anexo.

Fin vigencia

domingo, 31 de enaro de 2027

Numero de anexo:

2

Ramo:
RESPONSABILIL

Tomador:

HERNAND

Fin vigencia:

damingo, 31 d




ME

SEGU ROS

DEL .
s — IF"""a"EPﬁrLIZA DE SEGURO DE RESPONSABILIDAD CIVIL PROFESIONAL
e o Ll PROFESIONALES DE LA SALUD

SUCURSAL TIPO DE MOVIMIENTO POLIZA No. ANEXO No.
BOGOTA, D.C. CALLE 100 ANEXO CAUSA PRIMA 33-03-101039144 2
f| TOMADOR ~ NATALIA HERNANDEZ PARRA cc 24.339.719
DIRECCION  CL 74 NRO. 19 - 32 EDIFICIO TORRE SAN CIUDAD MANIZALES, CALDAS TELEFONO 3103890384
CLEMENTE AP
ASEGURADO  POLICIA METROPOLITANA DE MANIZALES NIT 900.805.219-6
DIRECCION CR 25 NRO. 32 - 50 BARRIO LINARES CIUDAD MANIZALES, CALDAS TELEFONO 8982900
BENEFICIARIO TERCEROS AFECTADOS NIT 0-0
FECHA DE EXPEDICION VIGENCIA SEGURD VIGENCIA ANEXO
a-rma DESDE LAS 24 HORAS HASTA LAS 24 HORAS DESDE LAS 24 HORAS HASTA LAS 24 HORAS
@ } {o-m-a) {d-m-a) {o-mea) {d-m-a)
04 /08 /2026 20 ;04 J2026 31 701/ 2027 08 ; 12 J 2026 31 7 017 2027
INTERMEDIARIO CLAVE % PARTICIPACION COASEGURO CEDIDO
SEGUROS Y MULTISERVICIOS ORFY LTDA. 143756 100.00 | COMPARIA % PARTICIPACION
INFORMACION DEL RIESGO
RIESGO: 1
bl ACTTVIDAD: PsICOLOGEA
DESCRIPCION AMPAROS SUMA ASEGURADA % INVAR SUBLIMITE
PERJUICIO PATRIMONIAL $ 50,000,000.00
ERRORES U OMISIONES PROF DE SALUD $ 50,000,000.00
GASTOS DE DEFENSA PROF DE SALUD $ 10,000,000.00
DEDUCIBLES: * 10.00 % DEL VALOR DE LA PERDIDA - Minimo: 1.00 SMMLV en ERRORES U OMISIONES PROF DE SALUD ° 10.00 % DE LOS GASTOS INCURRIDOS
en GASTOS DE DEFENSA PROF DE SALUD
LIMITES POR EVENTO: GASTOS DE DEFENSA PROF DE SALUD - § 5,000,000.0
OBJETO DE LA POLIZA:
TOMADOR: NATALIA HERNANDEZ PARRA. CC:24.339.719 |
ASEGURADO: NATALIA HERNANDEZ PARRA. CC:24.339.719 .
ASEGURADO ADICIONAL:LAR NACION - POLICIA NACIONAL - POLICIA METROPOLITANA DE MANIZALES - UNIDAD PRESTADORA DE SALUD CALDAS. ‘
iagl| BENEFICIARIO: PACIENTES ATENDIDOS POR EL TALENTO HUMANO DE SALUD ASEGURADO, EN EJECUCION DEL
CONTRATO No. PN-MEMAZ-91-7-20062-26 EL CUAL DERIVA DEL PROCESO PN UPRES MEMAZ CD 063-2026 ¥/O TERCEROS AFECTADOS.
TOTAL SUMA ASEGURADA $ Fhkkkkkkkk kRN *RX() 00 PRIMA S kkkwwkxx***%20,000.00
BLAY GO: :
LAN OE PAGO CONTADO VA § **kkxxkxkkxxx3 800,00
TOTAL A PAGAR: S *kkkkkkkkk*x%23 800,00

4 TERMINO PARA EL PAGO DE LA PRIMA: CONFORME AL PACTO EN CONTRARIO, QUE PREVEE EL ART. 1066 DEL CODIGO DE COMERCIO, LAS PA!}TES ACUERDAN QUE EL PAGO DE LA PRIMA
SERA A SEGURESTADO,DENTRO DE LOS 45 DIAS CALENDARIOS SIGUIENTES A LA FECHA DE INICIACION DE LA VIGENCIA INDICADA EN LA CARATULA DE LA PRESENTE POLIZA.

TERMINACION AUTOMATICA DEL CONTRATO DE SEGURO: LA MORA EN EL PAGO DE LA PRIMA DE LA POLIZA O DE LOS CERTIFICADOS O ANEXOS QUE SE EXPIDAN CON FUNDAMENTO EN g

HELLA, PRODUCIRA LA TERMINACION AUTOMATICA DEL CONTRATO Y DARA DERECHO AL ASEGURADOR PARA EXIGIR EL PAGO DE LA PRIMA DEVENGADA Y DE LOS GASTOS CAUSADOS
CON OCASION DE LA EXPEDICION DEL CONTRATO. b5

%] PARA NOTIFICACIONES LA DIRECCION DE SEGUROS DEL ESTADO ES: CARRERA 45A NO. 102 A - 34, TELEFONO 6108441 - BOGOTA, D.C.

| HACEN PARTE DE LA PRESENTE POLIZA, LAS CONDICIONES GENERALES GONTENIDAS EN LA FORMA 23.07.2022 1329.P.06.0000000E.RC.001A. D00I, ADJUNTA,

USTED PUEDE CONSULTAR ESTA POLIZA ADO.COM
| REFERENCIA
i PAGO:
1l 1100662121358-0

(415)7709998021167 (8020) 11006621213580(3900) 000000023800 (96) 20270122

Nar AJ}W P =

33-03-101039144

FIRNA ACTORZADA CLIENTE TCHACCR
Oficina Pn‘nciia}- AUTOPISTA NORTE # 103 - 60, PISO 5 Telefono: 601-2186977, 601-6019330
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