SEEUROS
pOLIZA DE SEG SAPLIMIENTO ENT ES
DEL  osa I2A DE SEGURO DE CLLAP M ; 201_ {TIDAD ESTATAL
NIT. 860.009.578-6 DE CRE J 1082 DE 12
Cludad de Lxpedicion: ucursal: fnd Sucursal: Mra. Paiiza: Aneva:
BOGOTA, D.C. CHAPINERD 14 14-45-101033076 0
Fecha Expedicién: Vigencla Desde: WA e Vigercia Hasta: Alas: Tiga Maovm ients:
Dia: Mes; Aho: Ula: Mes: Alo: Horas. Dia: M Alg: Horas:
18 02 2020 18 02 2020 00:00 0 o1 2021 0000 EMISION CRIGINAL

DATOS DEL TOMADOR / GARANTIZADO

[igemtficacion: 30728109

SANTACRUZ GUEVARA AMPARD LIUANA
| Teiétora:

Nom bre o Razon Soclsl:

Direcclén: KR 11 NRO. 64 - 14 APTO, 402 {Cutad:  BOGOTA, O C. - DISTRITO CAPTAL 3002677725
DATOS DEL ASEGURADO / BENEFICIARIO
Nombre o Razon Social:  SERVICIO NACIONAL DE APAENDIZAJE -SENA-CENTRO OF GESTION DE MERCADCS, LOGISTICA Y TECNCLOGIAS  |identificacidn: 359595034-1
DE LA INFORMACION
Direccién:  CALLE 52 N.13-65 {Owdad.  B0GOTA, O C. - DISTRITO CAPITAL |Teletona: 5941301

OBJETO DEL SEGURO

CON SULECION A LAS CONDICICNES GENERALES DF LA PCLIZA GUE SE ANEXAN ECUD108, QUE FORMAN PARTE INTEGRANTE DE LA MISMA'Y QUE EL ASEGURACQ Y EL TOMADOR
DECLARAN HABER RECIBIDO Y HASTA EL LMITE DE VALCR ASEGURADO SERALADO EN CADA AMPARD, SEGURCS DEL ESTADO A, GARANTIZA:

EL CUMPLIMIENTO DE LAS OBLGACIONES GERNVADAS DEL CONTRATO NO, C01.PCCNTR. 13857612020 D PRESTACICN D SEZVICICS CUYO CBIETO ES: CONTRATAR LA PRESTACION DE
SERVICIOS PERSONALES DE CARACTER TEMPORAL PARA IMPARTIR FORMALICN EN EL AREA DE VIRTURLIZACION.

AMPAROS

RILSGO: PRESTACICN DE SERVICIOS

AMPAROS: Vigercia Desde: Wigenca Marta: Sorm 3 Asegurada / Actual:

CUMPLIMIENTO DEL CONTRATO 18/02/2020 30/c1/2021 $23817,344 30

DBSERVACIONES:

' Valor Prims Neta: Caaron Lagmduibon: NA Totd 2 Pagyr waor Ausgarado Total: Fecha Limite de Pago:
$ 20,000 00§ § 7.000.00 .'a).:lf)()fi PRERELTA 51,317,344 50 18/02/2020
E)
INTTRNE DHARO DETERUCON COAM GURO 5

Nom bre. Cirve: N DE FARTRPACION.  [Wam e Com paiar w Particprcdn; Valor Asegurada: 7z
o]

AGOR LTDA. ASESCRES DE SEGUROS 164048 100 0¢ [

ESPECIFICAN EN ESTE CUADRO

Usted puanie cominitar LRSS

FIRMA AUTORIZADA: Manue! Sarmiento - Vikepresidente oo flanzas

]

Para efecto de notificaciones a direecitn de Sepurcs del E1tado S.A. 3 CRA. 7 NQ. 57 -67 - Teidtone: 2172417 - BOGOTA, D.C.

FiRMA TOMADOR
Do fencsst Lo 11 No % 20 8ogma DL Tewyme. 1136577

QUEDA EXPRESAMENTE CONVEINIDO QUET LAS CBUGACIONES DE STGUROS DEL £3TADO $.A. ST REAERE UNICAMINTE AL ORETO Y OBSERVAOGNES OE LA(S) GARANTIA(S) QUE SE

Verfiue s p50rs exaneands o wdzo GR
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SEGUROS DEL ESTADO S.A.

Hace constar que: RECINO DE PAGO N*: 14461010390760
FECHA
18/02/2020

RECIBIMOS DE: SANTACRUZ GUEVARA AMPARQ LILIANA C.C. 30728109

LA SUMA DE: TREINTAY DOS MIL CIENTO TREINTA PESOS M/CTE

POR CONCEPTO DE: PAGO DE POLIZA NRO.: 14-46-101039076

SUC - RAMO - POLIZA - ENDOSO - CUOTA PRIMA GASTOS EXPEDICION IVA VALOR
CHAPINERQ - CU. ESTATAL - 101039076-0-0 RN $20,000.00 $ 7,000.00) $ 5,130.00 $ 32,130.00
FORMA DE PAGO

EFECTIVO: $132,130.00]
CHEQUE: $0.00]
TARJETA: $0.00]
BD: $0.00

INTERMEDIARIO: OTROS: $0.00
TOTAL: $32,130.00]
CAJERO: RAPIESTADO

ORIGINAL
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