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CIUDAD Y FECHA DE EXPEDICION
MEQ05313079

MEDELLIN, CCTUBRE 23 DE 2003

SU_FIHITIEHIBFIHFI

POLIZA DE SEGURO DE
RENTA VITALICIA INMEDIATA
PENSION DE VEJEZ
POLIZA N0.087000002436

TOMADOR: TODAS LAS PERSONAS QUE APARECEN EN EL CUADRO DE BENEFICIARIOS
ASEGURADO : TODAS LAS PERSONAS QUE APARECEN EN EL CUADRO DE BENEFICIARIOS

DATOS DEL AFILIADO

09102006'?.&/36@

NOMBRE DEL AFILIADO
JAVIER CORREA OSPINA

DOCUMENTO DE [DENTIDAD MO,
C14957833

FECHA DE NACIMIENTO
JUNIO 28 DE 1848

CARACTERISTICAS DE LA RENTA

) ITA VITALICIA INMEDIATA

CATORCE (14} $102.975.970

PENSION MODALIDAD DE LA RENTA FECHA DE VIGENCIA INICIAL FECHA DE PAGC INICIAL
RENTA VITALICIA INMEDIATA INMEDIATA OCTUBRE 1 DE 2003 @DGTUBRE 31 DE 2003
MODALIDAD DE PARTICIPACION DE UTILIDADES NUMERO DE MESADAS VALOR DE LA PRIMA UNICA VALOR DE LA MESADA PENSIONAL:

$376.710

ek

NOMBRES ¥ APELLIDOS DOCUMENTC DE

IDENTIDAD

PARENTESCO | ESTUD. | VALIDO %

VALOR

| y/k/;eém'dé&naﬁe’ui\\\" '\s\sxo
INIO 28T

L
VE , EL : H
SANDR,_,MILENA .CORREA' RIVERA #ib{E]d  ceser2 JutiofoloElisre S H | FE | niaA _
[UJ [UJ M) [ 547os BadA dleacoloe v henta J1 [ | M

NOMBRE DEL BENEFICIARIG = & & W3 b b g 8y S Wb M S EmiAD PROMOTORADE SALUD!

JAVIER CORREA OSPINA e $376.710| SALUD.COLMENA EP.S. S A,

CIUDAD DEPARTAMENTO TELEFONO | DIRECCION MEDIO DE PAGO o+ | PAGO A TRAVES DE

cALY VALLE 5520270 |CRA 63 NRO 951 BARRIO|MEDIO MAGNETICO CUENTA CORRIENTE

~0 0 CORPORACION NUMERO DE LA CUENTA TIPO GE CUENTA OFICINA Y CILDAD DONDE TIENE LA CUENTA

(W@ICO SANTANDER 063005466 LOCAL CHIPICHAPE - AV 6A NO 35 47 LOCAL 701

DOCUMENTO DE : Expedicién de péliza nueva
EXPEDIDA POR ;: COMPARIA SURAMERICANA DE SEGURQS DE VIDA S A. Calle 50 No. 84B 15 Piso 2 - Medellin Tel: (094435 57 06

Dejo constancia que recibi de la Compania Suramericana de Seguros de Vida S.A. las condiciones generales (F-02-87-005) y las condiciones particulares

(F-02-87-006) de esta pdliza, las cuales forman parte integrante del contrato del seguro, con su correspondiente caratula de péliza.
Declaro que conozco y acepto integramente todas las condiciones y aspectos convenidos y contenidos en la presente pdliza.

Los cerlificados de existencia se deberan presentar en los ultimos diez (10) dias de los meses de Septiembre y Marzo.

El certificado de estudio se debera presentar en los primeros diez {10) diag de cada perfodo académico.

USRS

1?7 /‘z' / ‘%{*«
/

&

.

GONZALC ALBERTO PEREZ ROJAS, Prasidente
Compafila Suramaricana Da Seguros Da Vida S.A,
Nit. 890.803.790-5

JAVIEQ CORREA OSPINA '\(é Aud
if 75 833 @w&

Recibi

{cajerc o cobrador autorizado)

COMPANIA SURAMERICANA DE SEGUROS DE VIDA S.A.

COMPANIA SURAMERICANA DE SEGUROS DE VIDA S.A.

F{2-87-004
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SUAAMEAICANA

347010003682

SOLICITUD DE SEGURO DE
RENTA VITALICIA INMEDIATA

PENSION DE VEJEZ

DATOS DEL AFILIADO

CARACTERISTICAS DE LA RENTA

86972622,

QRIGINAR UN RECALCULG

ON /0S DATOS ACTUALIZADOS DE A

it ST A (T Ay 17 %)
IMPORTANTE: SI CON F'OSTEHIORIDAD A LA FECHA DE VIGENCIA INICIAL'OCUHHE ALGUN CAMBIO EN LOS DATOS ANTERIOAMENTE CONSIGNADOS, ESTA SITUACION PODRIA
CUERDO CON LA LEY.

. CE|LOS! ‘-'ALORES DE PENSION A
UL (D) L
[T DATOS PARA EL'PAGO DE LA RENTA \J'} M
FAVOR LLENAH LOS DATOS SOUCITADDS CON MAQUINA DE ESCF\'IBIR O EN LETRA IMPRENTA

JAVIER CORREA!OSPINA

NOMBRE DEL BENEFICIARIO /”—"‘—f

——
e

NMALOR -

e $376.710,18

PAGO A TRAVES DE TIPO DE CUENTA BANCO O CORPORACION
CUENTA CORRIENTE LOCAL BANCO SANTANDER

}IUMERO OE LA CUENTA OFICINA ¥ CIUOAD DONDE TIENE LA CUENTA

063005466 CHIPICHAPE - AV 6A NO 35 47 LOCAL 701 (CALI)

DOCUMENTO CEL TITULAR NOMBRE DEL TITULAR

14957833 JAVIER CORREA OSPINA !

DIRECCION PARA EL ENVID DE CORRESPONDENCIA CIUDAD DEPARTAMENTO TELEFONO

CRA, 63 NRO 9-51 BARRIO LIMONAR ETAPA PRIMERA cAll VALLE 5520270 - 55?0270 - 31543589

SOBRE LA ACEPTACION EXPRESA DE LA COBERTURA

Dt

NOT A LA COMPANIA SURAMERICANA DE SEGUROS DE VIDA S.A NO ASUME RESPONSABILIDAD ALGUNA SINO MEDIANTE LA EXPEDICION DE LA POUIZA O CEATIFICACION ESCRITA

4[ 46 § 7 @

W_ FIRMA SOLICIT TE

JAVIER CORREA OSPINA

{ ceoua

F-02-87-003

COMPANIA SURAMERICANA DE SEGUROS DE VIDA S.A.



SURAMERICANA

M B e N = 1§

i wlim §

Ll mim wlin 8 W e § MV

COTIZACION NRO

347010003682

CIUDAD YVFECHA DE EXPEDICION .
MEDELLIN, OCTUBRE 1 DE 2003 '

OFICINA DE TRAMITACION
RENTAS VITALICIAS

COTIZACION DE SEGURO DE
RENTA VITALICIA INMEDIATA
PENSION DE VEJEZ

DATOS DEL AFILIADO

NOMBRES Y APELLIDOS

DOCUMENTO DE IDENTIDAD FECHA DE NACIMIENTO
JAVIER CORREA OSPINA C 14957833 JUNIO 28 DE 1949
DIRECCION DE RESIDENCIA CIUDAD DE RESIDENCIA TELEFONO
CRA. 63 NRO 9-51 BARRIO LIMONAR RTAPA PF(CALI 5520270 -
SEXO ESTADO CIVIL ENTIDAD PROMOTORA DE SALUD ADMINISTRADORA DE FONDOS DE PENSIONES
MASCULINO CASADO(A) SALUD COLMENAE.P.S.5.A. ADMINISTRADORA FONDQ DE PENSIONES PROTECCION

CARACTERISTICAS DE LA RENTA

.wCTo MODALIGAD DE LA RENTA FECHA DE INICIO DE VIGENCIA

M ALICIA INMEDIATA (VEJEZ-L 797) INMEDIATA OCTUBRE 1 DE 2003

FECHA DE PAGO INICIAL NUMERO DE MESADAsW VALOR MESADA PENSIONAL

OCTUBRE 31 DE 2003 CATORCE (14) / $376.482

ESTADOD MODALICAD DE PARTICIPAClON DE UTILIDADES VALCR PRIMA UNICA

cO RENTA VITALfiClA INMEDIATA‘\ \ $102.913.988
DATOS DE LOS BENEFIClARIOS\

PRIMER APELLIDO | SEGUNDO APELLIDG| NOMBRES COMPLETOS DOCUMENTO FECHA DE SEXO_ PARENTESCO ESTUDIANTE VALIDO % VALOR
CORREA oseina [ (M) avier [ Y1 {1 .f:;ﬁ'“awﬁ“sa ngasoezs | (WAL || { A0 14 \\ N (VA (100,00  $376.482
RIVERA DE CORREA\  |MARIA TERESA! chgorzizfféssoiso[WFE]| [ ] Lieo™ [H| TIN] I [VvAl]] 0,00 $0
CORREA RVERA N\ [mariaTeresal | L] | C'aseodessl|i1eszoraf|Leg )| |V m [ YD | S] (i [val]] 000 50
CORREA rvera { \ )} [sanbralMitena | [T | Cleedraeaz|[1é7enrio[|[FE]) [ ] | lw) ] H—l Isl It IvAll] o.00 80
CORREA RIVERA — |[JAcRELNE = ™ |7 _T'2sesassz|ltsgomanal|lEEll 2 Twi” gt M tvat| 000 $0
MPORTANTE %’/ \

GERENCIA DE RENTAS VITALICIAS F-02:67-002

COMPANIA SURAMERICANA DE SEGUROS DE VIDA S.A.
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COMPRTEA SURRMEAICANA D2 SEGLROS DE YDA SA.

RENTASVITALICIAS
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C1UDAD Y FECHA DE EX.PEDICION
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16 de Septiembre de2003°

DATOS DEL AFILIADO

SOLICITUD DE SEGURO DE RENTA VITALICIA

RS
N
® NOMBRE DEL AFILIADO. s DOCUMENTO DE IDENTIDAD N°. -~ FECHA DE NACIMIENTO
\"E JAVIER CORREA OSPINA ' 14.957.833 . 28 de Junio de1949
%\ CARACTERISTICAS DE LA RENTA
l{: CLASE DE PENSION ; .. [MoDALIDAD DE LA RENTA " |FECHA DE VIGENCIA INICIAL FECHA DE PAGQ INICIAL -
N _VEJEZ INMEDIATA ~ 01de Octubre de2003 | - 31 de Octubre de2003
Q\L MODALIDAD OE PARTICIPACION DE UTILIDADES  ~[NRODEMESADAS - w .y ', [VALORPRIMAUNICA VALOR DE LA MESADA PENSIONAL
X~ VITALICIA - CATORCE 1477 0 $102.913.088 $376.482
‘\\L‘ DATOS DE LOS BENEFICIARIOS
@ NOMBRES Y APELLIDOS  DOCUMENTO DE <‘ FECHADE»% ,FSEXO PAREN‘EESCO;: ESTUD. VALIE)O % VALOR
. S “IDENTIDAD LNACIMIENTO " 3| Yo ‘ eI
1|[JAVIER CORREA DSPINA - 14.957.833 - .. 28-Jun-4§" M |AFILIADO N - s 100% | = $376.482
i\ N[ 2Jmariariveracecorrea - ., | R/ 0./ f/ | 30-Ene-55- -] F JCONYUGE .| N |. S |'0% $0 -
3|JACKELINE CORREA 74 UEK A 7 .+ | . t3-Abr-89 G “F |HJOA) s S 0% $0
A amarincorrea IV E(A R . - tho%g o Hedld ol S S | owm |0 so
\A&‘P\ " | sfsanoracorrer rJEF Ny - 19 -Julie + LA, 1A S [ o% [ so
ﬂm‘ clg SABIA LEA_ - N P S RN
7 : : . NI R PR LY )
B e ‘,_'."?-:*— T i ~

PODRIA ORIGINAR UN F.?ECALCULO DE LOS VALORES DE PENSION CON LOS DATOS ACTUALIZADOS DE ACUERDO CON LA LEY.

DATOS PARA EL PAGO DE LA RENTA

IMPORTANTE: Sl CON POSTERIORIDAD A LA FECHA DE VIGENCIA INICIAL OCURRE ALGUN CAMBIC EN LOS DATOS ANTERIORMENTE CONSIGNADOS, ESTA SITUACION

FAVOR LLENAR LOS DATOS SOLICITADOS CON MAQUINA DE ESCRIBIR O EN LETRA IMPRENTA

NOMBRE DEL BENEFICIARIO ~ = . - #8747 - 7 . S T e, T, Y vAoR . ,020 .

. ‘ -"JAVIER CORREA OSPINA-' I $376.482 . . . .
PAGO A TRAVES DE CUENTA DE AHORROS BANCO O CORPORACION -

CUENTA CORRIENTE |
NUMERO DE LA CUENTA OFICINA Y CIUDAD DONDE TIENE LA CUENTA [N &4 MEDIODE PAGO ; - T
GERENCIA ELECTRONICA . MEDIO MAGNETICO NEE
NOMBRE DEL TITULAR BIOMETRICO . CONSIGNAGION = ;1
AN e : :

DIRECCION PARA ENVIO DECORRESPONDENCIA ClUDAD L'ﬂ.\»/ 4 DEPARTAMENTO Mé TELEFO
Clhp 3 } MQEIUJM&M{@ f Medellin Aweeunﬁ 90

ADMlNISTRADORA

AFP PROTECCION S. A /

G
e + . bt e

- |ENTIDAD PROMOTORA DE SALUD ., |

S

. v..‘

N u* .
- L‘ 37w .@'a‘;. & f
.M 4 SSRGS U

ESTA SOLICITUD NO SE

/ALIDA SIN LA PRESENTACI

TOTAL DE LA DOCUMENTACION EXIGIDA QUE SE ENCUENTRA AL RESPALDO DE ESTE DOCUMENTO

(o 75T 623 (et

=
’ T -
MIRMA SOLICITANéS H

CEDULA NRO

JAVIER CORREA OSPINA

- F-02-87-003
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COTIZACION NO.

CIUDAD Y FECHA DE EXPEDICION

P\ _
SURAMERICATA " e

COMPRAIN SURRMERICAAA I8 SEGURCS 02 VIDA SR COTIZACION DE SEGURO DE RENTA VITALICIA

RENTAS VITALICIAS  DATOS DEL AFILIADO

NOMBRES ¥ APELLIDOS DOCUMENTO DE IDENTIDAD FECHA DE NACIMIENTO
JAVIER CORREA OSPINA ) 14.957.833 | . 28 de Junio de1948
DIRECCIGN RESIDENCIA CIUDAD DEPARTAMENTO TELEFONG
Medellin ANTIOQUIA
SEXO ESTADO CVIL ENTIDAD PROMOTORA DE SALUD FECHA DEL EVENTO
MASCULINO
ADMINISTRADORA DE FONDOS DE PENSIONES NOMBRE DEL ULTiMO EMPLEADOR
AFP PROTECCION S.A,

CARACTERISTICAS DE LA RENTA

. FECHA INICIQ DE VIGENCIA CLASE DE PENSION TIPO DE RIESGO
01 de Octubre de2003 VEJEZ ) COMUN
MODALIDAD DE LA RENTA No. DE MESADAS ’ VALOR MESADA PENSIONAL
INMEDIATA CATORCE 14 $382.439
FECHA DE PAGO INICIAL MODALIDAD DE PARTICIPACION DE UTILIDADES . ’ VALOR PRIMA UNICA
31 de Octubre de2003 . RENTA VITALICIA - $102.674.915 Ob I

DATOS DE LOS BENEFICIARIOS

APELLIDOS NOMBRE COMPLETO DOCUMENTO DE FECHA DE SEXO |PARENTESCO [ESTUD. |iwvaL, % VALOR
IDENTIDAD NACIMIENTO M/F
1 JCORREA OSPINA JAVIER 14.957.833 28-Jun-49 M |AFILIADO N N 100% $382.439
2 |RIVERA DE CORREA MARIA 30-Ene-53 F CONYUGE N N 0% S0
1 |CORREA JACKELINE 3-Abr-89 F HIJO(A) S N 0% $0
4 (CORREA MARIA 0% 30
5 |CORREA - SANDRA 0% 50
6
7
8

IMPORTANTE:
. La presente cotizacién ha sido realizada con base en la informacién suministrada. Por favor tenga en cuenta que cualquier variacion o modificacion

en los datos de los beneficiarios (fechas de vigencia, fechas de nacimiento, etc.) y demas datos utilizados pueden afectar el valor cotizado y hacer

necesaria una recotizacion.
La presente cotizacién no constituye aceptacién del riesgo por parte de la Compaiia SURAMERICANA DE SEGUROS DE VlDA S.A. hasta tanto la

compafia se manifieste de manera expresa y en documento escrito,

El valor de la renta es incrementado el 10. de enero de cada afio de acuerdo con el Indice de Precios al Consumidor (1.P.C.} certificado por el DANE
para el afio inmediatamente anterior.

Tratandose de rentas pensionales, debe tenerse en cuenta la obligacidn de cotizacion al Plan Obligatorio de Salud, 1o cual faculta a La Suramericana
para realizar la correspondiente retencién mensual del 12% sobre el valor de renta total indicado arriba, con destino a la Entidad Promotora de Salud

{E.P.5.) en a cual se encuentren afiliados los rentistas.

F-02.87-002

,I\AFOFWG’\AJ

CONDICIONES DE NEGOCIACION DEL BONO PENSIONAL

Tipo: [oBP DTF pensional 4%

Fecha de Emision: Octubre 22, 1998 Valor de Emision: 69.370.000
Fecha de Redencion: Junio 28, 2011 Tasa Negociacion B: 8,40%
Fecha de negociacion estimada: Octubre 15, 2003 Valor Negociacion B: 89.914.870
Fecha de C.A.l: Octubre 16, 2003 Saldo de C.A.l: 102.830.314
Retroactividad aproximada: 155.398,94 Prima Unica=CAl+Bono.neg.-Retroactividad.
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COTIZACION NO.

CIUDAD Y FECHA DE EXPEDICION

SUﬂﬂmEﬂlﬂﬂﬂﬂ .| 15de Septiembre de2003

COMPHitA SURRMERICRNA B8 SEGLROS D8 VFA A COTIZACION DE SEGURO DE RENTA VITALICIA

RENTAS VITALICIAS DATOS DEL AFILIADO

NOMBRES Y APELLIDOS DOCUMENTO DE IDENTIDAD FECHA DE NACIMIENTO
. JAVIER CORREA OSPINA - . 14.957.833 28 de Junio de1949
RECCYON RESIDENCIA . CIUDAD DEPARTAMENTO TELEFONO
Medellin ANTIOQUIA
SEXO ESTADO CIVIL ENTIDAD PROMOTORA DE SALUD FECHA DEL EVENTO
MASCULINO
ADMINISTRADORA DE FONDOS DE PENSIONES NOMBRE DEL ULTIMO EMPLEADOR
AFP PROTECCION S.A.

CARACTERISTICAS DE LA RENTA

FECHA INICIO DE VIGENCIA CLASE DE PENSION TIPQ DE RIESGO
[ 01 de Octubre de2003 7 VEJEZ . COMUN
MODALIDAD DE LA RENTA No. DE MESADAS ' VALOR MESADA PENSIONAL
INMEDIATA : CATORCE 14 : $376.482
FECHA DE PAGO INICIAL . MODALIDAD DE PARTICIPACION DE UTILIDADES VALOR PRIMA UNICA
31 de Octubre de2003 RENTA VITALICIA $102.913.988

DATOS DE LOS BENEFICIARIOS

APELLIDOS NOMBRE COMPLETO DOCUMENTO DE FECHA DE SEXQ JPARENTESCO [ESTUD. |[INVAL. % VALOR
. IDENTIDAD NACIMIENTO M/F
1|CORREA OSPINA JAVIER 14.957.833 28-Jun-49 M |AFILIADO N N _|100% | $376.482
2|RIVERA DE CORREA " [MARIA 37302222 | 30-EneSS F |CONYUGE | N N | o% $0
3|CORREA JACKELINE 25LG P 14 3-Abr-89 F [HJO®A) S N | o $0
4|CORREA MARIA S XE£0 3¥S P 19830704 0% $0
5|CORREA SANDRA M )y /3£ 6 22422 |19 X6~0 7 /D 0% 50
B
7
B
IMPORTANTE:

La presente cotizacion ha sido realizada con base en la informacién suministrada. Por favor tenga en cuenta que cualquier variacion o
modificacién en los dato$ de los beneficiarios (fechas de vigencia, fechas de nacimiento, etc.) y deméas datos utiizados pueden
afectar el valor cotizado y hacer necesaria una recotizacion.

La presente cotizacién no constituye aceptacién del riesgo por parte de la Compafia SURAMERICANA DE SEGUROQS DE VIDA 3.A.
hasta tanto la compafia se manifieste de manera expresa y en documento escrito.

El valor de la renta es incrementado el 1o. de enero de cada afo de acuerdo con el Indice de Precios al Consumidor {i.P.C.}
certificado por el DANE para el afio inmediatamente anterior.

Tratandose de rentas pensionales, debe tenerse en cuenta la obligacién de cotizacidn al Plan Obligatorio de Salud, Yo cual faculta a
La Suramericana para realizar la correspondiente retencién mensual del 12% sobre el valor de renta total indicado ariba, con destino
a la Entidad Promotora de Salud (E.P.S.) en la cual se encuentren afiliados los rentistas.

F-02-87-002
CONDICIONES DE NEGOCIACION DEL BONO PENSIONAL

Tipo: (OBP DTF pensional 4%

echa de Emision: Octubre 22, 1998 Valor de Emiston: 69.370.000

echa de Redencion: Junio 28, 2011 Tasa Negociacion B: 8,40%
Fecha de negociacion estimada: |. Octubre 15, 2003 Valor Negoctacion B: 89.914.870
Fecha de C.A.l: Septiembre 15, 2003 | [Saldo de C.A.l: 12.999.118
Retroactividad aproximada: Prima Unica=CAl+Bono.neg.-Retroactividad.

DINE. €né. §3 wno. §-5] BaNnIO L1rrowsn Priorend £7676
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COTIZACION NO.

CIUDAD Y FECHA DE EXPEDICION

A\
SURAMERICANA |

COTIZACION DE SEGURO DE RENTA VITALICIA

15 de Septiembre de2003

- COMPRAA SURRMERICANA D8 SESURDS 0 VIDA SA

RENTAS VITALICIAS

DATOS DEL AFILIADOQ

NOMBRES Y APELLIDOS DOCUMENTO DE IDENTIDAD FECHA DE NACIMIENTO
JAVIER CORREA OSPINA 14,957.833 28 de Junio de1949
DIRECCION RESIDENCIA CIUDAD DEPARTAMENTO TELEFONO
Medellin ANTIOQUIA
SEXO ESTADO CIVIL ENTIDAD PROMOTORA DE SALUD FECHA DEL EVENTO
MASCULINO

ADMINISTRADORA DE FONDOS DE PENSIONES NOMBRE DEL ULTIMC EMPLEADOR

AFP PROTECCION S.A.

CARACTERISTICAS DE LA RENTA

. FECHA INICIO DE VIGENCIA CLASE DE PENSION TIPQ DE RIESGO
01 de Octubre de2003 VEJEZ COMUN
MODALIDAD DE LA RENTA No. DE MESADAS . VALOR MESADA PENSIONAL
INMEDIATA CATORCE 14 $373.903
FECHA DE PAGO INICIAL MODALIDAD DE PARTICIPACION DE UTILIDADES VALOR PRIMA UNICA
31 de Octubre de2003 RENTA VITALICIA $102.214.251

DATOS DE LOS BENEFICIARIOS

APELLIDOS NOMBRE COMPLETO DOCUMENTO DE FECHA DE SEXO |[PARENTESCO |ESTUD. [INvAL, % VALOR
IDENTIDAD NACIMIENTO M/F
1|CORREA OSPINA JAVIER 14.957 833 28-Jun-49 M |AFILIADC N |100%]| $373.903
2|RIVERA DE CORREA MARIA 30-Ene-55 F |CONYUGE N N 0% $0
3|CORREA JACKELINE 3-Abr-89 F  [HIJO(A) N 0% $0
4|CORREA MARIA 0% 30
5|CORREA SANDRA 0% 50
8 :
7
8
IMPORTANTE:

.|La presente cotizacién ha sido realizada con base en |a informacién suministrada. Por favor tenga en cuenta que cualquier variacion o
modificacién en los datos de los beneficiarios (fechas de vigencia, fechas de nacimiento, etc.) y demas datos utilizados pueden
afectar el valor cotizade y hacer necesaria una recotizacion.

La presente cotizacién no constituye aceptacion del riesgo por parte de la Compafia SURAMERICANA DE SEGUROS DE VIDA S.A.
hasta tanto la comparia se manifieste de manera expresa y en documento escrito.

El valor de la renta es incrementado el 10. de enero de cada afio de acuerdo con el Indice de Precios al Consumidor (|.P.C.)
cerificado por el DANE para el afio inmediatamente anterior. .

Tratandose de rentas pensionales, debe tenerse en cuenta la obligacién de cotizacién at Plan Obligatorio de Salud, lo cual faculta a
La Suramericana para realizar la correspondiente retencién mensual del 12% sobre el valor de renta total indicado arriba, con destino
~ |a la Entidad Promotora de Salud (E.P.S.) en la cual se encuentren afiliados los rentistas.

F-02.87-002

CONDICIONES DE NEGOCIACION DEL BONO PENSIONAL
Tipo: |oBP DTF pensional 4% .
Fecha de Emision; Octubre 22, 1998 Valor de Emision: 69.370.000
Fecha de Redencion: Junio 28, 2011 Tasa Negociacion B: 8,40%
Fecha de negociacion estimada: | Septiembre 26, 2003 | [Valor Negociacion B: 89.215.133
Fecha de C.A.\ Septiembre 15, 2003 | [Saldo de C.A.l: 12.999.118
Retroactividad aproximada: Prima Unica=CAl+Bono.neg.-Retroactividad.
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A ' S ﬁ - - ANEXO 2
v . - sunnmemcnﬂn _ . Poliza Nro.: 087000000000
. SEGURO DE RENTA VI_TALICIA INMEDIATA
Péliza No. : 087000002436
Anexo No. : :
Asegurado : JAVIER CORREA OSPINA

Direccion / Tel.

ANEXO DE PARTICIPACION DE UTILIDADES
MODALIDAD DE RENTA VITALICIA INMEDIATA

De acuerdo con el articulo 108 de la Ley 100 de 1993, y el numeral 1.4 literal a) del
capitulo Il del Titulo VI de la Circular Béasica Juridica 007 de 1996 de la Superintendencia
Bancaria, el Seguro de Renta Vitalicia Inmediata adopta la’ modalldad ‘de seguros de
participacién en beneficio de los pensionados.

Atendiendo al esquema de Modalidad de seguros de participacion, LA SURAMERICANA,
bajo el contrato de Seguro Previsional de Renta Vitalicia Inmediata, se obliga a retornar al
asegurado el setenta por ciento (70%) de la utilidad originada en la inversion de la
reserva matematica suficiente correspondiente, al final de cada afo calendario, siempre y
cuando dicha utilidad sea positiva.

Se entiende por reserva matemdtica suficiente el monto de capital en poder de la
aseguradora que respalda sus obligaciones fmancneras futuras con los pensionados,
incluyendo los gastos de administracion.

El valor estimado de la reserva matemadtica suficiente se calcula con la misma tasa de
interés real y con el mismo porcentaje de gastos de administracion utilizado en el calculo
de la prima Unica o de la mesada pensional inicial (segun el caso) y con la tasa de
inflacion correspondiente al afio calendario en liquidacion.

El valor de la utilidad originada en la inversidén de la-reserva matematica suficiente
correspondiente, es igual a la diferencia positiva entre el valor de la reserva matematica
suficiente y el valor estimado de la misma a diciembre 31 del afio calendario que se

liquida.

El porcentaje de la utilidad indicado en el parrafo segundo, quedara constituido como
reserva matemética suficiente de una Renta Vitalicia Inmediata, a partir del primer dia del
mes de su aplicacion, aumentando asi el monto de la mesada pensional de manera

vitalicia.
! FIRMA AUTORI EL{TOMADOR
SURAMERICANA DE SEGUROS DE VIDA S.A. ‘ ) (o Representante Iegal)
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‘(
. Jorge Luis Lopera Toro
- I -]
Para: Juan Carlos Bonnet Jaramillo: Andres Jose Prado Porras; 'Alberto Isaza lsaza-Suvalor';
'RICARDO LONDONO - SUVALOR" 'ANA CECILIA JARAMILLO PROTECCION'
Asunto: - ‘Bono JAVIER CORREA OSPINA ¢.c.14.957.833

Buenas tardes:
Por favor tengan en cuenta este bono de Medellin para negociar esta semana.

Mil gracias.

Medellin, octubre 07 de 2003 ‘ : .

Doctor
RICARDO LONDONO
Suvalor

FAX. 2302055

ASUNTO: AUTORIZACION DE COTIZACION BONO PENSIONAL
Sr. JAVIER CORREA OSPINA ¢.c.14.957.833.

Les solicitamos el favor de estar pendientes del siguiente Bono Pen'sibnal de PROTECCION
S.A.- MEDELLIN |, préoximo a salir a negociacion (posiblemente ¢l jueves 9 octubre), en
cuya compra estamos interesados, ofreciendo la tasa preferencial de descuento que se indica:

Valor de EMISION: | $69,370,000,00

Fecha de EMISION: . 22-0ct-1998

Fecha de REDENCION: | 28-,J'un¢2011 _
Interés real dei Bono: " 4,0%

'i"asa reai a ofrecer: h . 8,40%

V.r aproximado (9/oct/2003): $89,914,870,00 -

- v

La presente oferta tiene una vahdez de quince dlas calendario, a pamr de la cual
debera ser confirmada o cambiada por nuestra gerencia.
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