- EEEum POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO ENTIDAD ESTATAL
(] ESTRADO S.A.
= B DECRETO 1082 DE 2015
CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL cob.suC NO.POLIZA ANEXO
BOGOTA, D.C. ANTIGUO COUNTRY 21 21-44-101404979 1
FECHA EXPEDICION VIGENCIA DESDE ALAS ~ VIGENCIA HASTA ALAS
DIA MES ANO | DIA MES ANO | HORAS | DIA MES ANO | HORAS TIPO MOVIMIENTO
22 | 1 | 2023 o1 |02 | 203 00:00 30 | oa | 2024 23:59 | ANEXO DE PRORROGA
DATOS DEL TOMADOR | GARANTIZADD
NOMEBRE O RAZON MURGZGEBmIP 0. DIANA PAOLA IDENTIFICACION  CC: 1070.608.145
-DIRECCION: DIRECCION CRA 4 CALLE 22-70 CASA 4 CONJUNTO LA ALAMEDA |CIUDAD: GIRARDOT, CUNDINAMARCA |TELEFONO: 3144064043
DATOS DEL ASEGURADD | BENEFICIARID
SEGURADO / SERVICIO NACIONAL DE APRENDIZAJE SENA CENTRO DE DESARROLLO AGROEMPRESARIAL . _
BENEFICIARIO: SENA-CHIA REGIONAL CUNDINAMARCA |'DENT'F'CA°'°N oo e
IRECCION: CRA. 11 SECTOR EL DARIEN LT 1 -VERDEDA BOJACA CIUDAD:  CHIA, CUNDINAMARCA TELEFONO 8844545

DICIONAL:

OBJETD DEL SEGURD

CON SUJECION A LAS CONDI Cl ONES GENERALES DE LA POLIZA QUE SE ANEXAN ECU010B, QUE FORMAN PARTE | NTEGRANTE DE LA M SMA Y QUE EL ASEGURADO Y EL
TOVADOR DECLARAN HABER RECI BI DO Y HASTA EL LiM TE DE VALOR ASEGURADO SENALADO EN CADA AMPARO, SEGUROS DEL ESTADO S. A, GARANTI ZA:

GARANTI ZAR EL PAGO DE LOs PERJUI Cl OS DERI VADOS DEL CI NCUWMPLI M ENTO EN EL DESARROLLO DEL CONTRATO DE PRESTACI ON DE SERVICI OS NO. COL. PCCNTR. 4531797, DE
FECHA 01 DE FEBRERO 2023, RELACI ONADO CON PRESTAR SERVI Cl 05 PERSONALES DE CARACTER TEMPORAL PARA ORI ENTAR LA FORMACI ON PROFESI ONAL | NTEGRAL: TI TULADA,
COWPLEMENTARI A Y SEGUI M ENTO ETAPA PRODUCTI VA, EN LAS DI FERENTES MODAL|I DADES PROGRAMADAS EN LA RED DE CONOCI M ENTO | NSTI TUCI ONAL DE LA ENSENANZA DE
IDIOVAS, EN EL AREA TEMATI CA DE |INGLES PRESENCIAL, EN LOS MUNICIPICS DEL AREA DE COBERTURA DEL CENTRO DE DESARROLLO AGROEMPRESARI AL DE LA REG ONAL
CUNDI NAMARCA.

AMFAROS
RI ESGO. PRESTACI ON DE SERVI Cl OS
AVPARCS VI GENCI A DESDE VI GENCI A HASTA SUMA ASEG/ ACTUAL  SUMA ASEG ANTERI OR
gl CUMPLI M ENTO DEL CONTRATO 01/02/ 2023 30/ 04/ 2024 $4, 465, 544. 70 $4, 315, 327. 60

ACLARACIOMNES
—#lADI CION NO. 1 Y PRORROGA NO. 1:

CON EL PRESENTE ANEXO SE MODI FI CA LA POLI ZA Cl TADA SEGUN ADI CION NO. 1 Y PRORROGA NO. 1 AL CONTRATO NO. COL. PCCNTR. 4531797 DE 2023.
LOS DEMAS TERM NOS Y CONDI Cl ONES SI'N MODI FI CAR CONTI NUAN VI GENTES.

| GASTOS EXPEDICION IVA TOTAI A PAGAR VALOR ASEGURADO TOTAL Pl AN DE PAGO

$ *x<xix+8 000.00 $ *x<xix+8 000.00 $ *xkxixt3 040.00 § Frkrkikirint19,040.00 § rHixii*4,465,544.70 CONTADO
INTERMEDIARIO DIETRIBUCION COASEGURD
MOAERE CLAVE % DE FAAT. MOABRE COMPAT LA, 5 PART. \ALOR ASECURADD
GLORI A | NES HERNANDEZ ALONSO 133061 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 CALLE 83 NO 19-10 - TELEFONO: 6-917963 - BOGOTA, D.C.

DE COLOMERA

VIGILADO SUPERINTENDENCLE FIMANCERA N

} —:—."-_\:AAﬂ
FIRMA TOMADOR

] USTED PUEDE CONSULTAR ESTA POLIZA EN WWW.SEGUROSDELESTADO.COM OFICINA PRINCIPAL: CALLE 83 NO 19-10 TELEFONO: 601-2186977, 601-6019330 DLF133061C




- EEEUM POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO ENTIDAD ESTATAL
. ESTADO S A
NIT. 860,008, 576-5 DECRETO 1082 DE 2015
CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL COD.SUC NO.POLIZA ANEXO
BOGOTA, D.C. ANTIGUO COUNTRY 21 21-44-101404979 1

FECHA EXPEDICION ~VIGENCIA DESDE ALAS ~VIGENCIA HASTA ALAS

DiA  MES  ANO DIA  MES ANO | HORAS | DIA  MES ANO | HORAS TIPO MOVIMIENTO

22 | 11 | 2023 o1 | 02 | 2023 00:00 30 | 04 | 2024 23:59 | ANEXO DE PRORROGA

DATOS DEL TOMADOR | GARANTIFADO

NOMBRE O RAZON
SOCIAL

DIRECCION: DIRECCION CRA 4 CALLE 22-70 CASA 4 CONJUNTO LA ALAMEDA |C|UDAD: GIRARDOT, CUNDINAMARCA |TELEFONO: 3144064043

MURIOZ UCHUVO, DIANA PAOCLA |IDENTIFICACION CC: 1070.608.145

DATOS DEL ASEGURADD I BENEFICIARID

MASEGURADO / SERVICIO NACIONAL DE APRENDIZAJE SENA CENTRO DE DESARROLLO AGROEMPRESARIAL : .
BENEFICIARIO: SENA-CHIA REGIONAL CUNDINAMARCA IDENTIFICAGIGETNIT: 899.999.034-1

®D|RECCION: CRA. 11 SECTOR EL DARIEN LT 1 -VERDEDA BOJACA CIUDAD: CHIA, CUNDINAMARCA TELEFONO 8844545

#IADICIONAL:

=,

“PIGUESTADO

R AL D BA s

PAGIMNA W

ETE—n P :
TN o 52

s con convenio "No aplica para transf

Bancode Bogota ( Seguros del Estado S.A Cuenta Corrlente 00B465445

Grupo . -
Bancolombia Seguros del Estado 5.A Cuenta Convenlo 47189

VALOR PRIMA NETA GASTOS EXPEDICION IVA TOTAL A PAGAR VALOR ASEGURADO TOTAL PLAN DE PAGO
$ *erkrk8 000.00 $ wexrkxrg 000.00 $ *xxir3 040.00 $ Fxmrkaiix] 9 040.00 $ rrwmiaiig 165,544.70 CONTADO
INTERMEDLARID IN3TRIBUCIOH COAEEDURID
MNOMERE CLAVE % DE PART. MOMERE COMPAR 4 % PART. WALOR ASEGURMNDD
GLORI A | NES HERNANDEZ ALONSO 133061 100. 00

UEDA 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
SPECIFICAN EN ESTE CUADRO.

% OTA: SEGUROS DE ESTADO S.A SE RESERVA EL DERECHO DE REVISAR Y HACER ACOMPANAMIENTO AL RIESGO ASUMIDO DURANTE LA VIGENCIA DE LA PRESENTE F’OLIZA, PORLO
= 'ANTO EL ASEGURADOR COMO EL TOMADOR, PRESTARAN SU COLABORACION

;i ARA EFECTOS DE NOTIFICACIONES LA DIRECCION DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. ES CALLE 83 NO 19-10 - TELEFONO: 6-917963 - BOGOTA, D.C.

§4 FORMA DE PAGO

= E REFERENCIA
e BANCO CHEQUE Ne. VALOR PAGO:

& 1100513411284-8
Rﬁ (415) 7709998021167(8020) 11005134112848( 3900) 000000019040( 96) 20240201

=l |EFECTIVO

=

~|{|cHEQUE

L]

—|{|ToTAL 5

COPIA PARA PAGO EN BANCOS NO NEGOCIABLE



SUPERINTEMDENCLE FIMANCERA
DE COLOMERA
R S —

VIGILADO

EEEUM
POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO ENTIDAD ESTATAL
ESTRDO S.A.
NIT. 860.009.578-6 DECRETO 1082 DE 2015

CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL CODSUC NO.POLIZA ANEXO
BOGOTA, D.C. ANTIGUO COUNTRY 21 21-44-101404979 1

FECHA EXPEDICIQN ~ VIGENCIA DEOQE A LAS _ VIGENCIA HASTA A LAS

DIA  MES ANO | DiA  MES  ARO HORAS | DIA  MES  ANO | HORAS TIPO MOVIMIENTO

22 | 11 | 2023 01 | 02 | 2023 00:00 30 04 2024 23:59 | ANEXO DE PRORROGA

DATOS DEL TOMADOR | GARANTIZADD
S o MURIOZ UCHUVO, DIANA PAOLA IDENTIFICACION  CC: 1070.608.145
DIRECCION: DIRECCION CRA 4 CALLE 22-70 CASA 4 CONJUNTO LA ALAMEDA |CIUDAD: GIRARDOT, CUNDINAMARCA |TELEFONO: 3144064043
DATOS DEL ASEGURADOD ! BENEFICIARIO

[ASEGURADO/ SERVICIO NACIONAL DE APRENDIZAJE SENA CENTRO DE DESARROLLO AGROEMPRESARIAL - i B
BENEFICIARIO: SENA-CHIA REGIONAL CUNDINAMARCA GIENBFICACION — NIT: B99.88:884-1

DIRECCION: CRA. 11 SECTOR EL DARIEN LT 1 -VERDEDA BOJACA |CIUDAD: CHIA, CUNDINAMARCA | TECEFONO: 88445345

ADICIONAL:

TEXTO ACLARATCRI O

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 CALLE 83 NO 19-10 - TELEFONO: 6-917963 - BOGOTA, D.C.

§ sl _,_,_F-—\\
21-44-101404979 \ ]
/ kA
FIRMA AUTORIZADA: Gabriela A. Zarante B. - Secretaria General FIRMA TOMADOR
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