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POLIZA DE GARANTIA UNICA DE CUMPLIMIENTO EN FAVOR DE
ENTIDADES ESTATALES - DECRETO 1082 DE 2015
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G| ASEGURADO:  GRRVICIO NACIONAL DE APRENDIZAJE - SENA IDENTIFICACION:  NiT 899.999.034-1 15
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| GIRO DE NEGOCIO: CONTRATO DE PRESTACION DE SERVICIO §
5| DESCRIPCION AMPAROS '~ VIGENCIA DESDE VIGENCIA HASTA SUMA ASEGURADA |2
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EL OBJETO DE: LA PRESENTE POLIZA ES GARANTIZAR EL PAGO DE LOS PERJUICIOS DERIVADOS DEL INCUMPLIMIENTO DE IAS =
OBLIGACIONES A CARGO DEL CONTRATISTA DERIVADAS DEL CONTRATO DE DRESTACION DE SERVICIOS No. CO1.PCCNTR. 796013, |-
CELEBRADO ENTRE LAS PARTES, RELACIONADO CON PRESTACION DE SERVICIOS PERSONALES DE CARACTER TEMPORAL, BARA =
DESARROLLAR PROGRAMAS DE FORMACION TITULADA Y COMPLEMENTARIA EN. EL AREA CONTABLE EN EL CENTRO DE GESTION <
AGROEMPRESARIAL DEL ORIENTE. - ‘ o
SE ELABORA EL PRESENTE ANEXO TENIENDO EN CUENTA LA ADICION AL CONTRATO INICIAL =
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informacion de los clientes a través del Call
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:?, VALOR ASEGURADO TOTAL: VALOR PRIMA: GASTOS EXPEDICION: IVA: TOTAL A PAGAR: ) E
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| Asegurgdbra/Solidgria pensando en su tranquilidad, lo invita a consultar la autenticidad de su poliza ingresando a la pagina |
EH i .Solidaria.com.co servicios en linea, opcién consulte su poliza de cumplimiento. !
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DIRECCION NOTIFICACION ASEGURADQRA" Cale 100 No. 9A45 Piso By 12 Bogota
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