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NIT 859999034 - SERVICIO NACIONAL DE APRENDIZAJE - SENA

POLIZA DE CUMPLIMIENTO DE CONTRATO DE PRESTACION DE SERVICIOS:
|
***0OBJETC DE LA GARANTIA***

OBLIGACIONES A CARGO DEL CONTRATISTA DERIVADAS DEL CCONTRATO No COLPCCNTR 1356675 CELEBRADC ENTRE LAS PARTES
RELACICNADO CON SERVICIOS PERSONALES DE CARACTER TEMPORAL PARA ORIENTAR FORMACION TITULADA COMPLEMENTARIA
VIRTUAL SEGUN LCS MODELO FORMATIVOS ESTABLECIDOS POR EL CASA. PLAZO DIEZ (10) MESES. VLR. MES $ 3.790.140.

EL OBJETC DE LA PRESENTE POLIZA ES GARANTIZAR EL PAGO DE LOS PERJUICIOS DERIVADOS DEL INCUMPLIMIENTO DE LAS
v

és del Call Center, por favor tenga en cuenta que sera contactado

NIT: 860.524.654-6 POLIZA DE GARANTIA UNICA DE CUMPLIMIENTO EN FAVOR DE o
ENTIDADES ESTATALES - DECRETO 1082 DE 2015
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POLIZA No: 400-47-994000068677 ANEXO: 0
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§ NOMERE:  JOSE GABRIEL VILLARREAL ARCINIEGAS IDENTIFICACION:  CC 91.281.094 | w
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| ASEGURADO:  SERVICIO NACIONAL DE APRENDIZAJE — SENA IDENTIFICACION: T 899.999,034-1 '5
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GIRO DE NEGOCIO: CONTRATO DE PRESTACION DE SERVICIOS ‘ﬁ
| DESCRIPCION AMPAROS VIGENCIA DESDE VIGENCIA HASTA SUMA ASEGURADA (2
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CUMPLIMIENTG 10/02/2020 10/04/2021 3,799,140.00 Z
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- ACTIVIDAD ECONOMI

RES.2508 DIC/93 - REGIMEN COMUN
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VALOR ASEGURADO TOTAL: i VALOR PRIMA GASTOS EXPEDICION: IVA: TOTAL A PAGAR: 5
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NOMBRE INTERMEDIARIO CLAVE “%PART ‘ NOMBRE COMPANIA COASEGURC CEDIDO “%PART VALOR ASEGURADO A=

EDDY SOLANGE ACUNA VARGAS 9615 196,90 g
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Ahora Aseguradora Solidaria de Colombia confirma la informacion de los clientes a trav

idgria pensando en su tranquilidad, lo invita a consultar la autenticidad de su péliza \’n%resando a la pagina |

www.solidaria.com.co servicios en linea, opcién consulte su pdliza de cumplimiento
e
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RECIBO DE CAJA No. 400153805

Asequradora Solidaria
+ de (olombia

TRANSACCISN Nro, FECHA DE RECAUDO TIPD PAGADOR
4300295221 10/02/2020 ASEGURADO
PLGADOR C.C o0 NIT
RREAL ARCINIEGAS JOSE GABRIEL 91281084
ARCINIEGAS JOSE GABRI
DE PAGO i
LIZA DE CUMP. ENT. ESTATALES 934000088877 - NRO. ZLICTRONICO 4005882883
~LOR EN LETRAS (en Pesos) VALOR RECIBO
TREINTA ¥ UN MIL SETECTENTOS DIEZ Y SEIS PESOS MONEDA CORRIENTE *» § 31,716.00
PAGO POLIZA DE CUME. ENT, ESTATALES 994000068677 - XC 0 AGENCIA CABECERA, TOMADGR POLIZA: CC-91281094 VILLARREAL
ARCINIZG. L. VALOR PAGADO $ 31,716.72 RELACIONADO CON EL NRG. DE RECIBC 400295221
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FIRME RECIBIDO PAGO

RECIBO GENERADO POR: ACUNA VARGAS EDDY SOLANGE



