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_ OBJETO DE CONTRATO %

POR MEDIO DEL OTROSI SE HACE PRORORGA DE 2 MESES Y ADICION DE $40.344.000

GARANTIZAR EL PAGO DE LOS PERJUICIOS DERIVADOS DEL INCUMPLIMIENTO DE LAS OBLIGACIONES CONTENIDAS EN EL CONTRATO No.109-2026 , CUYO
OBJETO ES

PRESTACION DE SERVICIOS ESPECIALIZADOS EN MEDICINA INTERNA, A LA ESE HOSPITAL UNIVERSITARIO SAN JORGE DE PEREIRA.

“Con la emisién de la péliza se entiende que se autoriza a Seguros Mundial para que realice gestidén de cobranza en caso de que
aplique, a través de los siguientes canales: correo electrénico, llamada, SMS y WhatsApp. No obstante, en cualquier momento podri
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| DATOS POR LO MENOS ANUALMENTE (ORCULAR EXTERNA 026 DE 2008 SUPERFINANCIERA).

£L TOMADOR Y/O ASEGURADO SEGUN CORRESPONDA, SE COMPROME TE A PAGAR LA PRIMA DENTRO DE LOS 30 DIAS CONTADOS A PARTIR DEL INICIO DE VIGENCIA DE LA POLIZA.
| DEACUERDO CON EL ARTICULO 1068 OEL CODIGO DE COMERCIO, MOOIFICADO POR EL ARTICULO 82 DE LA LEY 45 DE 1990, LA MORA EN EL PAGO DE LA PRIMA DE LA PRESENTE POLIZA
| O DE LOS CERTIFICADOS O ANEXOS QUE SE EXPIDAN CON FUNDAMENTO EN ELLA PRODUCIRA LA TERMINACION AUTOMATICA DEL CONTRATO Y DARA DERECHO A LA COMPARIA
DE SEGUROS PARA EXIGIR EL PAGO DE LA PRIMA DEVENGADA Y DE LOS GASTOS CAUSADOS POR LA EXPEDICION DE LA POLIZA.
EN M CALIDAD COMO TOMADOR DE LA POUIZA INDICADA EN ESTA CARATULA, MANIFIESTO EXPRESAMENTE QUE HE TENIDO A Mi DISPOSICION LAS CONDICIONES GENERALES O€ LA POUZA

ADEMAS, QUE DURANTE EL PROCESO DE NEGOCIACION, ANTICIPADAMENTE ME HAN SIDO EXPLICADAS POR LA COMPARIA Y/O POR EL INTERMEDIARIOS DE SEGUROS AQUI

Lineas de Atencion al Cliente: l
+ Nacional: 01 8000 111 935 !
+ Bogotd: 327 47123274713 |

AFLADOS & LA CAMARA COLOMBAIA D LA 8 PALSTRUCTINA ¥ PRLA - ASF

Protege el medio ambiente evitando La impresion de este documento

0 Cumpbmos Los suehos de nuestro planeta reciclando reponsablemente
\

Scanned with
CamScanner


https://v3.camscanner.com/user/download



https://v3.camscanner.com/user/download

8:10 N\

4 WhatsApp

T DNAVIVIENDAN

Bienvenido(a), ALEJANDRA QUICENO GUTIERREZ
Martes 22 de Septiembre de 2026, 08:10 AM
Codigo tnico CUS: 675056518

Resultado de su transaccion

Destino de pago
FAP MUNDIAL

Motivo
Boleta de Pago No. :20260100429890

Numero de Aprobacion
00056518

Fecha
22/09/2026

Direccion IP
201.236.221.29

Valor transaccion
$60.614,00

Costo de la transaccion
$ 0,00 IVA incluido

Referencia 1
CC1088259174

Banco Davivienda S.A. Todos los derechos reservados 2026.
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davivienda.com




