
 

 
RECIBO GENERADO POR: D & C SEGUROS Y FINANZAS LTDA  

RECIBO DE CAJA No.   620119870

AGENCIA
VILLAVICENCIO

TRANSACCIÓN Nro.
620201814

FECHA DE RECAUDO
29/12/2023

TIPO PAGADOR
ASEGURADO

NOMBRE PAGADOR
GERKASA SAS

C.C o NIT
901356325

TOMADOR PÓLIZA
GERKASA SAS
DETALLE DE PAGO
PAGO POLIZA DE CUMP. ENT. ESTATALES 994000051628 - NRO. ELECTRÓNICO 6202788631
VALOR EN LETRAS (en Pesos)
SESENTA Y CINCO MIL NUEVE PESOS

VALOR RECIBO
$ 65,009.00

PAGO PÓLIZA DE CUMP. ENT. ESTATALES 994000051628 - ANEXO 2 AGENCIA VILLAVICENCIO, TOMADOR PÓLIZA: NIT-901356325 GERKASA
SAS   . VALOR PAGADO $ 29,716.58 RELACIONADO CON EL NRO. DE RECIBO 620201814

________________________________________________
FIRMA RECIBIDO PAGO



DATOS DEL RIESGO Y AMPAROS

VALOR ASEGURADO TOTAL: VALOR PRIMA: GASTOS EXPEDICION: IVA: TOTAL A PAGAR:

INTERMEDIARIO COASEGURO CEDIDO 
NOMBRE COMPAÑIA %PART VALOR ASEGURADO

 FIRMA  TOMADORFIRMA ASEGURADOR
DIRECCIÓN NOTIFICACIÓN ASEGURADORA:
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NOMBRE CLAVE %PART

Calle 100 No. 9A-45 Piso 12  Bogotá

PÓLIZA No:

VIGENCIA HASTA                       A LAS

AÑO

VIGENCIA DESDE                           A LAS

DATOS DEL 
NOMBRE:: IDENTIFICACIÓN:

DIRECCIÓN:

ASEGURADO:

DATOS DEL ASEGURADO Y BENEFICIARIO

BENEFICIARIO:

IDENTIFICACIÓN:

IDENTIFICACIÓN:

DIRECCIÓN: CIUDAD: TELÉFONO:

AÑOMESDIA MESDIA HORAS HORAS
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CIUDAD: TELÉFONO:

AGENCIA  EXPEDIDORA: COD. AGE: RAMO:

ANEXO:

 FECHA DE IMPRESIÓN

DIA MES AÑO

VIGENCIA HASTA                      A LAS

AÑO

VIGENCIA DESDE                  A LAS

AÑOMESDIA MESDIA HORAS HORAS

 DIAS FECHA DE EXPEDICIÓN

DIA MES AÑO

23:59 23:59

- -

NÚMERO  ELECTRÓNICO
PARA PAGOS

PAP:

TIPO  DE MOVIMIENTO
VIGENCIA DEL ANEXO

VIGENCIA DE LA PÓLIZA

 DIAS

MODALIDAD FACTURACIÓN: TIPO DE IMPRESIÓN:

POLIZA SEGURO DE RESP. CIVIL EXTRACONTRACTUAL

C8DA207A0806FE785D

VILLAVICENCIO

PRORROGA

TOMADOR

GERKASA SAS
CR 41 18 05 BRR VILLA MARIA VILLAVICENCIO, META 3046173559

NIT 901.356.325-5

ANUAL

. SERVICIO NACIONAL DE APRENDIZAJE SENA REGIONAL META
CALLE 57 8 69 PLAZOLETA LA PREVISORA 6356017BOGOTÁ, D.C., DISTRITO CAPITAL

NIT 899.999.034-1

3.001.751

29 12 2023  29  12  202331 12 2023

31 12 2023

01 03 2024

01 03 2024  61

 61

(415)7701861000019(8020)000000000007000620278864

CLIENTE

$ ***232,000,000.00

D & C SEGUROS Y FINANZAS LTDA         6002          100.00

$ ************8,356 $ ********1,588$*********0.00 $ ************9,944

IMPRESION

ASEGURADO: . SERVICIO NACIONAL DE APRENDIZAJE SENA   NIT : 899999034
ITEM: 1           DEPARTAMENTO: META                            CIUDAD: VILLAVICENCIO
DIRECCION: DONDE SE EJECUTE EL CONTRATO
ACTIVIDAD: CONTRATO DE PRESTACION DE SERVICIOS
TIPO EDIFICIO: NO APLICA PARA ESTE RAMO   TIPO DE RIESGO: COMERCIAL                            MANZANA:

DESCRIPCION      AMPAROS                                           SUMA ASEGURADA  % INVAR           SUBLIMITE
CONTRATO                                                          $ 232,000,000.00
          PREDIOS, LABORES Y OPERACIONES                            232,000,000.00
DEDUCIBLES: 10.00 % DEL VALOR DE LA PERDIDA - Mínimo: 1.00 SMMLV en PREDIOS, LABORES Y OPERACIONES
BENEFICIARIOS
SI 3001751  -  TERCEROS AFECTADOS, S
***OBJETO DE LA MODIFICACION***
DE CONFORMIDAD CON EL INFORME DE SUPERVISIÓN PARA MODIFICACIÓN SE AMPLIA EL PLAZO DE EJECUCION DEL CONTRATO EN
SESENTA (60) DIAS, POR LO ANTERIOR SE AJUSTAN LAS VIGENCIAS DE LOS AMPAROS.
SE ACLARA LA VIGENCIA DE LA PRESENTE POLIZA:
DESDE:22/12/2023
HASTA:01/03/2024
LOS DEMAS TERMINOS Y CONDICIONES CONTINUAN VIGENTES Y SIN MODIFICAR.

DVERGARAPAT 0

74 994000011900620 16202788649
620 74

S TERCEROS AFECTADOS SI

LA MORA EN EL PAGO DE LA PRIMA DE LA PÓLIZA O DE LOS CERTIFICADOS O ANEXOS QUE SE EXPIDAN CON FUNDAMENTO EN ELLA PRODUCIRÁ LA TERMINACIÓN AUTOMÁTICA DEL CONTRATO Y DARA DERECHO A
ASEGURADORA SOLIDARIA DE COLOMBIA ENTIDAD COOPERATIVA, PARA EXIGIR EL PAGO DE LA PRIMA DEVENGADA Y DE LOS GASTOS CAUSADOS CON OCASIÓN DE LA EXPEDICIÓN DEL CONTRATO.

Defensor del Consumidor Financiero: Manuel Guillermo Rueda Serrano * Dirección: Carrera 13 A # 28-38 Oficina 221, Bogotá * Teléfono: (601) 7919180
Fax: (601) 7919180 * Celular: 312 342 6229 * Correo electrónico: defensoriasolidaria@gmail.com

Para mayor información lo invitamos a consultar el folleto en el siguiente link de nuestra página web:
https://aseguradorasolidaria.com.co/servicios/defensoria-del-consumidor-financiero.aspx



AGENCIA  EXPEDIDORA: COD. AGENCIA: RAMO:

DATOS DEL TOMADOR

NOMBRE: IDENTIFICACIÓN:

ASEGURADO:

BENEFICIARIO:

IDENTIFICACIÓN:

IDENTIFICACIÓN:

DATOS DE LA POLIZA

No PÓLIZA: ANEXO:

POLIZA SEGURO DE RESP. CIVIL EXTRACONTRACTUAL

VILLAVICENCIO

GERKASA SAS NIT 901.356.325-5
. SERVICIO NACIONAL DE APRENDIZAJE SENA REGIONAL META NIT 899.999.034-1

3.001.751

CLIENTE

TEXTO ITEM 1

MEDIANTE LA PRESENTE PÓLIZA SE AMPARAN LOS PERJUICIOS PATRIMONIALES QUE CAUSE DIRECTAMENTE EL ASEGURADO CON MOTIVO DE UNA DETERMINADA
RESPONSABILIDAD CIVIL EXTRACONTRACTUAL EN QUE INCURRA DE ACUERDO CON LA LEY COLOMBIANA EN VIRTUD DE LA EJECUCION DEL CONTRATO DE
PRESTACION DE SERVICIOS NO. CO1.PCCNTR.5680958 DE 2023, CUYO OBJETO ES: CONTRATAR A TODO COSTO EL MANTENIMIENTO PREVENTIVO, CORRECTIVO
Y REPUESTOS PARA LA BOMBA DE LODOS DEL AMBIENTE DE FORMACIÓN ESCUELA TALADRO DEL CENTRO DE INDUSTRIA Y SERVICIOS DEL META.

SE ACLARA LA DIRECCION DEL ASEGURADO/BENEFICIARIO.
ASEGURADO/BENEFICIARIO: SERVICIO NACIONAL DE APRENDIZAJE SENA - REGIONAL META
NIT: 899.999.034-1
DIRECCION: CL 9 A 5 75 (VILLAVICENCIO-META)

ASEGURADO ADICIONAL: SERVICIO NACIONAL DE APRENDIZAJE SENA REGIONAL META, SIEMPRE Y CUANDO SE LIMITE A LAS INDEMNIZACIONES QUE SE VEA
OBLIGADO A PAGAR EN FAVOR DE TERCEROS POR LOS DAÑOS CAUSADOS ÚNICA Y EXCLUSIVAMENTE POR EL CONTRATISTA, EN ESTE SENTIDO SE EXCLUYE SU
RESPONSABILIDAD CIVIL PROPIA E INDEPENDIENTE.

BENEFICIARIO ADICIONAL: SERVICIO NACIONAL DE APRENDIZAJE SENA REGIONAL META, SI, PARA EFECTOS DEL SINIESTRO, PUEDE SER CONSIDERADO COMO
UN TERCERO. EN ESTE SENTIDO, SE EXCLUYE CUALQUIER TIPO DE RESPONSABILIDAD CIVIL DE NATURALEZA CONTRACTUAL.

COBERTURAS ADICIONALES QUE SE OTORGAN, ADEMAS DE LAS CONTENIDAS EN LA DESCRIPCION DE AMPAROS:

COBERTURA                                  SUBLIMITE        DEDUCIBLE
GASTOS DE DEFENSA                           15%              10% V/R PERDIDA, MIN. 1 SMMLV.
PERJUICIOS EXTRAPATRIMONIALES               30%              10% V/R PERDIDA, MIN. 1 SMMLV.
DAÑO EMERGENTE Y LUCRO CESANTE              30%              10% V/R PERDIDA, MIN. 1 SMMLV.
CONTRATISTAS Y SUBCONTRATISTAS              30%              10% V/R PERDIDA, MIN. 1 SMMLV.
VEHICULOS PROPIOS Y NO PROPIOS              30%              10% V/R PERDIDA, MIN. 1 SMMLV.
RESPONSABILIDAD CIVIL PATRONAL              30%              10% V/R PERDIDA, MIN. 1 SMMLV.
GASTOS MEDICOS                              10%              SIN DEDUCIBLE

ACLARACION: LOS VALORES ASEGURADOS (SUBLIMITES) ESTABLECIDOS PARA LAS COBERTURAS ADICIONALES OTORGADAS EN LA PRESENTE PÓLIZA (SI LAS
HUBIERE) FORMAN PARTE DEL VALOR ASEGURADO TOTAL ESTABLECIDO PARA EL AMPARO BÁSICO (PREDIOS LABORES Y OPERACIONES) QUE SE CONSIDERA EL
LÍMITE MÁXIMO DE RESPONSABILIDAD DE LA ASEGURADORA Y POR ESTO NO SON VALORES ASEGURADOS ADICIONALES.

620 74 994000011900 1

SIS TERCEROS AFECTADOS



DATOS DEL RIESGO Y AMPAROS

VALOR ASEGURADO TOTAL: VALOR PRIMA: GASTOS EXPEDICION: IVA: TOTAL A PAGAR:

INTERMEDIARIO COASEGURO CEDIDO 
NOMBRE COMPAÑIA %PART VALOR ASEGURADO

 FIRMA  TOMADORFIRMA ASEGURADOR
DIRECCIÓN NOTIFICACIÓN ASEGURADORA:
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NOMBRE CLAVE %PART

Calle 100 No. 9A-45 Piso 12  Bogotá

PÓLIZA No:

VIGENCIA HASTA                       A LAS

AÑO

VIGENCIA DESDE                           A LAS

DATOS DEL 
NOMBRE:: IDENTIFICACIÓN:

DIRECCIÓN:

ASEGURADO:

DATOS DEL ASEGURADO Y BENEFICIARIO

BENEFICIARIO:

IDENTIFICACIÓN:

IDENTIFICACIÓN:

DIRECCIÓN: CIUDAD: TELÉFONO:

AÑOMESDIA MESDIA HORAS HORAS

23:59 23:59
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CIUDAD: TELÉFONO:

AGENCIA  EXPEDIDORA: COD. AGE: RAMO:

ANEXO:

 FECHA DE IMPRESIÓN

DIA MES AÑO

VIGENCIA HASTA                      A LAS

AÑO

VIGENCIA DESDE                  A LAS

AÑOMESDIA MESDIA HORAS HORAS

 DIAS FECHA DE EXPEDICIÓN

DIA MES AÑO

23:59 23:59

- -

NÚMERO  ELECTRÓNICO
PARA PAGOS

PAP:

TIPO  DE MOVIMIENTO
VIGENCIA DEL ANEXO

VIGENCIA DE LA PÓLIZA

 DIAS

MODALIDAD FACTURACIÓN: TIPO DE IMPRESIÓN:

POLIZA SEGURO DE RESP. CIVIL EXTRACONTRACTUAL

C8DA207A0806FE785A

VILLAVICENCIO

MODIFICACION

TOMADOR

GERKASA SAS
CR 41 18 05 BRR VILLA MARIA VILLAVICENCIO, META 3046173559

NIT 901.356.325-5

ANUAL

. SERVICIO NACIONAL DE APRENDIZAJE SENA REGIONAL META
CALLE 57 8 69 PLAZOLETA LA PREVISORA 6356017BOGOTÁ, D.C., DISTRITO CAPITAL

NIT 899.999.034-1

3.001.751

29 12 2023  29  12  202322 12 2023

31 12 2023

01 03 2024

01 03 2024  61

 70

(415)7701861000019(8020)000000000007000620278864

CLIENTE

$ *************0.00

D & C SEGUROS Y FINANZAS LTDA         6002          100.00

$ ****************0 $ ************0$*********0.00 $ ****************0

IMPRESION

ASEGURADO: . SERVICIO NACIONAL DE APRENDIZAJE SENA   NIT : 899999034
ITEM: 1           DEPARTAMENTO: META                            CIUDAD: VILLAVICENCIO
DIRECCION: DONDE SE EJECUTE EL CONTRATO
ACTIVIDAD: CONTRATO DE PRESTACION DE SERVICIOS
TIPO EDIFICIO: NO APLICA PARA ESTE RAMO   TIPO DE RIESGO: COMERCIAL                            MANZANA:

DESCRIPCION      AMPAROS                                           SUMA ASEGURADA  % INVAR           SUBLIMITE
CONTRATO                                                          $ 232,000,000.00
          PREDIOS, LABORES Y OPERACIONES                            232,000,000.00
DEDUCIBLES: 10.00 % DEL VALOR DE LA PERDIDA - Mínimo: 1.00 SMMLV en PREDIOS, LABORES Y OPERACIONES
BENEFICIARIOS
SI 3001751  -  TERCEROS AFECTADOS, S
***OBJETO DE LA MODIFICACION***
DE CONFORMIDAD CON EL INFORME DE SUPERVISIÓN PARA MODIFICACIÓN SE DEJA CONSTANCIA QUE SE ADICIONAN
($2.021.100) AL VALOR TOTAL DEL CONTRATO.
LOS DEMAS TERMINOS Y CONDICIONES CONTINUAN VIGENTES Y SIN MODIFICAR.
MEDIANTE LA PRESENTE PÓLIZA SE AMPARAN LOS PERJUICIOS PATRIMONIALES QUE CAUSE DIRECTAMENTE EL ASEGURADO CON
MOTIVO DE UNA DETERMINADA RESPONSABILIDAD CIVIL EXTRACONTRACTUAL EN QUE INCURRA DE ACUERDO CON LA LEY
COLOMBIANA EN VIRTUD DE LA EJECUCION DEL CONTRATO DE PRESTACION DE SERVICIOS NO. CO1.PCCNTR.5680958 DE 2023,
CUYO OBJETO ES: CONTRATAR A TODO COSTO EL MANTENIMIENTO PREVENTIVO, CORRECTIVO Y REPUESTOS PARA LA BOMBA DE
LODOS DEL AMBIENTE DE FORMACIÓN ESCUELA TALADRO DEL CENTRO DE INDUSTRIA Y SERVICIOS DEL META.
SE ACLARA LA DIRECCION DEL ASEGURADO/BENEFICIARIO.
ASEGURADO/BENEFICIARIO: SERVICIO NACIONAL DE APRENDIZAJE SENA - REGIONAL META
NIT: 899.999.034-1

DVERGARAPAT 0

74 994000011900620 26202788649
620 74

S TERCEROS AFECTADOS SI

LA MORA EN EL PAGO DE LA PRIMA DE LA PÓLIZA O DE LOS CERTIFICADOS O ANEXOS QUE SE EXPIDAN CON FUNDAMENTO EN ELLA PRODUCIRÁ LA TERMINACIÓN AUTOMÁTICA DEL CONTRATO Y DARA DERECHO A
ASEGURADORA SOLIDARIA DE COLOMBIA ENTIDAD COOPERATIVA, PARA EXIGIR EL PAGO DE LA PRIMA DEVENGADA Y DE LOS GASTOS CAUSADOS CON OCASIÓN DE LA EXPEDICIÓN DEL CONTRATO.

Defensor del Consumidor Financiero: Manuel Guillermo Rueda Serrano * Dirección: Carrera 13 A # 28-38 Oficina 221, Bogotá * Teléfono: (601) 7919180
Fax: (601) 7919180 * Celular: 312 342 6229 * Correo electrónico: defensoriasolidaria@gmail.com

Para mayor información lo invitamos a consultar el folleto en el siguiente link de nuestra página web:
https://aseguradorasolidaria.com.co/servicios/defensoria-del-consumidor-financiero.aspx



AGENCIA  EXPEDIDORA: COD. AGENCIA: RAMO:

DATOS DEL TOMADOR

NOMBRE: IDENTIFICACIÓN:

ASEGURADO:

BENEFICIARIO:

IDENTIFICACIÓN:

IDENTIFICACIÓN:

DATOS DE LA POLIZA

No PÓLIZA: ANEXO:

POLIZA SEGURO DE RESP. CIVIL EXTRACONTRACTUAL

VILLAVICENCIO

GERKASA SAS NIT 901.356.325-5
. SERVICIO NACIONAL DE APRENDIZAJE SENA REGIONAL META NIT 899.999.034-1

3.001.751

CLIENTE

TEXTO ITEM 1

DIRECCION: CL 9 A 5 75 (VILLAVICENCIO-META)

ASEGURADO ADICIONAL: SERVICIO NACIONAL DE APRENDIZAJE SENA REGIONAL META, SIEMPRE Y CUANDO SE LIMITE A LAS INDEMNIZACIONES QUE SE VEA
OBLIGADO A PAGAR EN FAVOR DE TERCEROS POR LOS DAÑOS CAUSADOS ÚNICA Y EXCLUSIVAMENTE POR EL CONTRATISTA, EN ESTE SENTIDO SE EXCLUYE SU
RESPONSABILIDAD CIVIL PROPIA E INDEPENDIENTE.

BENEFICIARIO ADICIONAL: SERVICIO NACIONAL DE APRENDIZAJE SENA REGIONAL META, SI, PARA EFECTOS DEL SINIESTRO, PUEDE SER CONSIDERADO COMO
UN TERCERO. EN ESTE SENTIDO, SE EXCLUYE CUALQUIER TIPO DE RESPONSABILIDAD CIVIL DE NATURALEZA CONTRACTUAL.

COBERTURAS ADICIONALES QUE SE OTORGAN, ADEMAS DE LAS CONTENIDAS EN LA DESCRIPCION DE AMPAROS:

COBERTURA                                  SUBLIMITE        DEDUCIBLE
GASTOS DE DEFENSA                           15%              10% V/R PERDIDA, MIN. 1 SMMLV.
PERJUICIOS EXTRAPATRIMONIALES               30%              10% V/R PERDIDA, MIN. 1 SMMLV.
DAÑO EMERGENTE Y LUCRO CESANTE              30%              10% V/R PERDIDA, MIN. 1 SMMLV.
CONTRATISTAS Y SUBCONTRATISTAS              30%              10% V/R PERDIDA, MIN. 1 SMMLV.
VEHICULOS PROPIOS Y NO PROPIOS              30%              10% V/R PERDIDA, MIN. 1 SMMLV.
RESPONSABILIDAD CIVIL PATRONAL              30%              10% V/R PERDIDA, MIN. 1 SMMLV.
GASTOS MEDICOS                              10%              SIN DEDUCIBLE

ACLARACION: LOS VALORES ASEGURADOS (SUBLIMITES) ESTABLECIDOS PARA LAS COBERTURAS ADICIONALES OTORGADAS EN LA PRESENTE PÓLIZA (SI LAS
HUBIERE) FORMAN PARTE DEL VALOR ASEGURADO TOTAL ESTABLECIDO PARA EL AMPARO BÁSICO (PREDIOS LABORES Y OPERACIONES) QUE SE CONSIDERA EL
LÍMITE MÁXIMO DE RESPONSABILIDAD DE LA ASEGURADORA Y POR ESTO NO SON VALORES ASEGURADOS ADICIONALES.

620 74 994000011900 2

SIS TERCEROS AFECTADOS




