AR 8. POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO ENTIDAD ESTATAL

A

DEL - ;
ESTROC AN DECRETO 1082 DE 2015 o
(NIT\ 860.008.578-8: ‘
CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL cob.suc ; NO.POLIZA ANEXO' -
VILLAVICENCIO VILLAVICENCIO 30 30-46-101013833 1
VIGENCIA DESDE ALAS VIGENCIAHASTA [ ALAs :
rfrECHA %EENC/I\%% plaA  MES  ANO HORAS plA . MES ~ ARO [ HORAS TIPO MOVIMIENTO
o5 | oo | 202 | 2z | ot | 200 | oo | 28 | 02 | 2025 | 2380 | ANEXOCAUSAPRIMA
DATOS DEL TOMADOR { GARANTIZADG
NOMBRE ORAZON  5Ag0GAL ORDONEZ, ALEX MAURICIO IDENTIFICACION  CC: 86.086.111|"
ESbiRecCION: CARRERA 14 BIS NUMERO 34 - 11 LOS ROSALES [clupab:  viLLAvicENCIO, META |TELeFono:  3102240158]
"DATOS DEL ASEGURADO { BENEFICIARIO
s AR (A SERVICIO NACIONAL DE APRENDIZAJE REGIONAL META ’lDENTlFlCACION NIT: 899.999.034-1
S8 RECCION: KM 1 VIA ACACIAS | clubAD: _ VILLAVICENCIO, META |TELEFONO 6825264

3 ¢ N R R s e T g
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OBJETO DEL SEGURO’

N CON SUJECION A LAS CONDICIONES GENERALES DE LA POLIZA QUE SE ANEXAN ECU0O10B, QUE FORMAN PARTE INTEGRANTE DE LA MISMA Y QUE EL ASEGURADO Y EL
=S TCMADCR DECLARAN HABER RECIBIDO Y HASTA EL LIMITE DE VALOR ASEGURADO SERALA\DO EN CADA AMPARO, SEGUROS DEL ESTADO S.A., GARANTIZA:

I CUMPLIMIENTO DE LAS OBLIGACIONES DERIVADAS DEL CONTRATO NO. COl.PCCNTR.S5826626 DE PRESTACION DE SERVICIOS CUYO OBJETO ES: PRESTAR SERVICIOS
PERSONALES TEMPORALES PARA EJERCER EL ROL DE INSTRUCTOR TECNICO Y/O TRANSVERSAL DE ACUERDO A LOS DISENOS CURRICULARES QUE EJECUTE EL CENTRC DE INDUSTRIA
{ SERVICIOS DEL META EN 2024 DE LOS PROGRAMAS TITULADA REGULAR, COMPLEMENTARIA Y VIRTUAL EN LA ESPECIALIDAD REQUERIDA Y/O DE SU PERFIL. (ALTURAS).

' AMPAROQS:.
v, L3 RIESGO: PRESTACION DE SERVICIOS . 7
AMEZROS VIGENCIA DESDE VIGENCIA HASTA SUMA ASEG/ACTUAL SUMA ASEG/ANTERIOR
#l COMPLIMIENTO DEL CONTRATO : e 27/01/2024 28/02/2025 $4,347,991.00 $3,813,064.70
ACLARACIONES
CN EL PRESENTE CERTIFIC2ADO MODIFICATORIO SE DA ALCANCE, A'.LA ADICION Y PRORRQGA ..NO. 01 DE FECHA 04/09/2024 DONDE SE EFECTUA ADICION EN VAILOR DEL

e CONTRATO CUEDANDO POR LA SUMA DE $43.479.910 M/CTE ADEMAS SE EFECTUA AMPLIACION AL PLAZO DE EJECUCION POR EL TERMING DE TREINTA Y NUEVE (39) DIAS

LOs DEMRS TERMINOS Y CONDICIONES NO MODIFICADOS CONTINUAN VIGENTES

| GASIOS EXPEDICION VA TOTAL A PAGAR VALOR ASEGURADQ TOTAL
3 ——PLANDERAGO |

& =++2228 000 00 G eresetraseen 0 § *++++01.520.00 § *arareaniaieg 590 00 § 1++*+4,347,991,00 CONTADO
” s '3 N
' INTERMEDIARIO DFETRIBUCION COAS EOURD
| NovERE CLAVE “% DE FART, NOMBRE COMPASIA % PART, VALOR ASEQURADO
od OMEGZ RGENCIA DE SEGUROS LIMITADA 18520 100.00

8] QUEDA EXPRESAMENTE CONVENIDO QUE LAS OBLIGACIONES DE SEGU
GARANTIA(S) QUE SE ESPECIFICAN 2 pote S DBLIGA ROS DEL ESTADO S.A. SE REFIERE UNICAMENTE AL OBJETO Y OBSERVACIONES DE LA(S)

NOTA: SEGUROS DE ESTADO S.A
POLIZA, POR LO TANTO EL ASEG

PARA EFECTOS DE NOTIFICA

SE RESERVA EL DERECHO DE REVISAR Y HACER ACOMPARAMIENTO AL RIESG /
O ASUMIDO
URADOR COMO EL TOMADOR, PRESTARAN SU COLABORACION IRANTS LA VIGERSIGER) FrsoENTE

CIONES LA DIRECCION DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. ES CARRERA 38 NO, 33 - 45/49 - TELEFONQ: 6623707 - VILLAVICENCIO -

N2

OFICINA ERINCI?AL; CALLE 83 NO 19-10 TE.LEFQNO: 601-2186977, 601 -501’9336 N S DLFO18520C w30
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gggunos POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO ENTIDAD ESTATAL
ESTRDO B.R.
N‘.T*‘ qsﬂ.ops.sva«s DECRETO 1082 DE 2015 :
B C!UDAD DE EXPEDICION SUCURSAL COoD.SUC T NoroLza ANEXO
o) VILLAVICENCIO ; VILLAVICENCIO : 30 3046-101013833 - 1
4 FECHA EXPEDICION VIGENCIA DESDE ALAS VIGENCIA HASTA ALAS -
DIA . MES. ANO | DIA MES. ANO HORAS | DIA . MES .. ANO |HORAS TIPO MOVIMIENTO'
09 | 2024 | 27 |o1r | 2024 0000 | 28 |02 | 202 23:59 | ANEXO CAUSA PRIMA
DATOS DEL TOMADOR [ GARANTIZADO
ggglglEE O RAZON SABOGAL ORDONEZ, ALEX MAURICIO ) IDENTIFICACION CC: 86.086.111
DIRECCION: CARRERA 14 BIS NUMERO 34 - 11 LOS ROSALES FIUDAD:  VILLAVICENCIO, META [TELEFONO: 3102240158

o VI DATOS DEL ASEGURADO / BENEFICIARIO
L \SEG -
=BENEFICIARIO: SERVICIO NACIONAL DE APRENDIZAJE REGIONAL META IDENTIFICACION NIT: 899.999.034-1

TRECCION: KM 1 VIA ACACIAS - |CIUDAD: . VILLAVICENCIO, META Z [TELEFONO 6825264
dADICIONAL: '
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D B clombla - Seguros del Estado 5.A Cuenta Convenio 47189 =

i

VALOR PRIMA NETA GASTOS EXPEDICION IVA TOTAL A PAGAR IVALOR ASEGURADO TOTAL .
3 """'8,000.00 s sraxawansesy ()() s Lot ‘szovoo 5 “"“““'“9.520.00 % -ct.--.-4.347'991 .00
INTERMEDWSRIO - DI TRIBLICION COASEOURD
NOWESE | CLAVE - % DE PART. | NOWERE COMPARIA % PART. NALOR ASEGLRATO
OMEGA AGENCIA DE SEGUROS LIMITADA 18520 100.00 ' ;

PLAN DE PAGO CONTADO

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.

:

F3

;é FY HACER ACOMPARAMIENTO AL RIESGO ASUMIDO DURANTE LA VIGENCIA DE LA PRESENTE POLIZA, POR LO
83 FORMA DE PAGD

g1l BANCO CH : : -

£ EQUE No, VALOR REFERENCIA
b PAGO:

30 1100610372783-5
2 EFECT"IO (415) 7709996021167 (8020)11006103727835(3900) 000000009520 (96) 20250905
=l{|cHEQUE

o

S[|TOoTAL $

COF'IA PARA PAGO EN BANCOS NO NEGOCIABLE

RAG g
= [
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S B e
o :: 7
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POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO ENTIDAD ESTATAL
DECRETO 1082 DE 2015

——CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL COUSUC NOFOLIZA ANEXD
- VILLAVICENCIO VILLAVICENCIO 30 30-46-101013833 1
M —TECHAEXPEDITION VIGENCTIA DESDE ATAS VIGENCTA HASTA ATAS -
| bia  MES ANO DIA MES ARNO HORAS plA MES ARNO HORAS TIPO MOVIMIENTO
05 l 09 I 2024 27 I 01 l 2024 00:00 28 02 2025 23:50 | ANEXO CAUSA PRIMA
, DATOS DEL TOMADOR 7 GARANTIZADO.
oglitzt U RAZON SABOGAL ORDONEZ, ALEX MAURICIO ] IDENTIFICACIGN  CC: 86.086.111
sl [DIRECCION: CARRERA 14 BIS NUMERO 34 - 11 LOS ROSALES CIUDAD: _ VILLAVICENCIO, META JTELEFONO: 3102240158
DATOS DEL ASEGURADO / BENEFICIARIO
R (ASEGURADO 7 7 .
BENEFICIARIO: SERVICIO NACIONAL DE APRENDIZAJE REGIONAL META : IDENTIFICACION NIT: 899.999.034-1
g [DIRECCION: KM 1 VIA ACACIAS : ] CIUDAD: -~ VILLAVICENCIO, META [ TELEFONO: 6825264

ADICIONAL:

TEXTO ACLARATORIO

4

A

QUECA EXPRESAMENTE CONVENIDO QUE LAS OBLIGACIONES DE SEGUROS DEL E! D .
CE ESPECIFICAMIEN EETE CUAGRG, STADO S.A, SE REFIERE UNICAMENTE AL OBJETO Y OBSERVACIONES DE LA(S) GARANTIA(S) QUE

NOTA: SEGUROS DE ESTADO S.A SE RESERVA EL DERECHO DE REVISAR Y HACER ACOMPARAMIE !
TANTO EL ASEGURADOR COMO EL TOMAB O, PRESTAN AN S A x A NTO AL RIESGO ASUMIDO DURANTE'LA VIGENCIA DE LA PRESENTE POLIZA, POR LO

PARA EFECTOS DE NOTIFICACIONES LA DIRECCION DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. ES CARRERA 38 NO. 33 - 45/49 - TELEFONO: 6623707 - VILLAVICENCIO
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NIT. B60.009.578-6

CONSTANCIA DE NO REVOCATORIA NI CANCELACION
POR FALTA DE PAGO DE LA PRIMA -

Hacemos constar, que la p()liza‘ N° 101013833, anexo
1, no expirara por falta de pago de la prima, ni por
revocatoria unilateral del tomador de la poliza o de la aseguradora.

Lo anterior de conformidad con lo establecido en el decreto 1082 de 2015
el cual regula las garantias ante entidades estatales

Dado en VILLAVICENCIO a los 05 dias del mes de SEPTIEMBRE de

2024

30-46-101013833
FIRMA AUTORIZADA: Jose Luls Ojeda - Vicepresidente de Flanzas
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‘BEGUROS POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO ENTIDAD ESTATAL
Dses"r"nno B8R,

DECRETO 1082 DE 2015

-NIT; B60.009.578-6
CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL cob.suc ' NO.POLIZA ANEXO
VILLAVIGENCIO VILLAVICENCIO 30 30-46-101013833 . 2 X
NCIA DESDE ALAS " VIGENCIA HASTA ALAS :
DFIECHA I\%:EDIC;I\%% DIAVlGEME{‘; ANO HORAS DIA° MES  ANO | HORAS TIPO MOVIMIENTO
os | oo | 2024 | 27 | o1 | 2024 | oowo | 14 | 04 | 2025 | 2180 | aNEXODEPRORROGA
DATOS DE} TOMADOR § GARANTIZADO =
SABOGAL ORDONEZ, ALEX MAURICIO leENTIFICAgION CC: 86.086.111 i
@mec’aon: CARRERA 14 BIS NUMERO 34 - 11 LOS ROSALES '[mquo: VILLAVICENCIO, META ITELEFONO: 3102240158

]

‘DATOS DEL ASEGURADO | BENEFICIARIO
SERVICIO NACIONAL DE APRENDIZAJE REGIONAL META 4 I IDENTIFICACION NIT: 898.999.034-1

DIRECCION: KM 1 VIA ACACIAS <] CIUDAD:-. - VILLAVICENCIO, META -~ ]TELEFONO 6825264

. 'DBJETD DEL SEGURC:

P CON SUJECION A LAS CONDICIONES GENERALES DE: LA POLIZA QUE SE ANEXAN ECUOL0B, QUE FORMAN PARTE INTEGRANTE DE LA MISMA Y QUE EL ASECURADO Y =1
s TOMADOR DECLARAN HABER RECIBIDO Y HASTA EL L_flE[TE DE VALOR ASEGURADO SENALADO EN CADA AMPARO, SEGUROS DEL ESTADO S.A., GARANTIZA:

EL CUMPLIMIENTO DE LAS OBLIGACIONES DERIVADAS DEL CONTRATO ' NO. CO1.PCCNTR.5826626 DE PRESTACION DE SERVICIOS CUYO OBJETO 'ES: PRESTAR SERVICI:')S
M FERSONALES TEMPORALES PARA EJERCER EL ROL DE INSTRUCTOR TECNICO ¥/O TRANSVERSAL DE ACUERDO A LOS DISENOS CURRICULARES QUE EJECUTE EL CENTRO DE INDUSTRIA
Y SERVICIOS DEL META EN 2024 DE LOS PROGRAMAS TITULADA REGULAR, COMBLEMENTARIA Y. VIRTUAL EN LA ESPECIALIDAD REQUERIDA Y/O DE SU PERFIL. (ALTURAS).

AMPAROS -
RIESGO: PRESTACION DE SERVICIOS
VIGENCIA DESDE VIGENCIA HASTA SUMA ASEG/ACTUAL  SUMA ASEG/ANTERIOR
A7y i i
@e<all CUMPLIMIENTO DEL CONTRATO 27/01/2024 14/04/2025 $4,347,591.00 $4,347,991.00

ACLARACIONES

il CON_ EL PRESENTZ CERTIFICADO MODIFICATORIO SE DA ALCANCE A LA ADICION Y PRORROGA - NO. 01 DE FECHA 04/09/2024 DONDE SE EFECTUA ADICION EN VAZOR DEL
g COYTRATO QUEDANDO POR LA SUMA DE $43.479.910 M/CTE ADEMAS.SE EFECTUA AMPLIACION AL PLAZO DE EJECUCION POR' BL TERMINO DE TREINTA Y NUEVE (39) DIAS.

1OS DEMAS TERMINOS Y CONDICIONES NO MODIFICADOS CONTINUAN VIGENTES

y B RIMA NFTA GASTOS EXPEDICION VA TOTAL A PAGAR. \_I_Awm TOTAL BLAN DE PAGO
- $ *=+**++8 000.00 Jeieerng OO0 OO $ +*+=+++3 040,00 X § vereswaeeea19 040,00 § rreereer4 347,991.00 CONTADO
& INTERMEDURIO : oo coa
CLAVE % DE FART. NOMEBRE COMPATIA 4 PART, \ALOR ASEQURADO
OMEGR AGENCIA DE SEGUROS LIMITADA 18520 100.00
& Sgﬁﬁﬁﬁﬁfs“,%s‘?EMsEgE'éf&']';‘:’;i'i'ﬁ%?EET"E“EL?ABD%%TC'DNES DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. SE REFIERE UNICAMENTE AL OBJETO Y OBSERVACIONES DE LA(S)

NOTA: SEGUROS DE ESTADO S.A SE RESERVA EL DERECHO DE REV]

y ISAR Y HACER ACOMPANAMIENTO A
POLIZA, POR LO TANTO EL ASEGURADOR COMO EL TOMADOR, PRESTARAN SU COLABORACIONIENT s (CHERDURANTE LA VIGENUARAA PRESENTE
PAR4 EFECTOS DE NOTIFICACIONES LA DIRECCION DE s

BE COLOWSA

EGUROS DEL ESTADO S.A. ES CARRERA 38 NO. 33 - 45/49 - TELEFONO: 6623707 - VILLAVICENCIO
Cfraed 0

|
I

VIGILADD SPERNTENDEMCUFRANCIERA I

3046101073833

DA: Jose Luls Nleda vl

s 5 .

UeTED PUEDE CONSULTAR ESTA POL|

IZA EN Wiwwy, SEGUROSDELESTADD.COM

u . . n . . n n 3 OFICINA PRINCIPAL: CALLE 83 NO 19-10 TELEFONO: 801-21 86977, 601-6019330 o OLFotss2ac .t 1.

2%,
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ESTMO 8.A.
NIT, 860. 0‘09 578-6

GUROS POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO ENTIDAD ESTATAL

DECRETO 1082 DE 2015

% CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL cob.suc NO.POLIZA ANEXO
# \/ILLAVICENCIO VILLAVICENCIO 30 30-46-101013833 2
VIGENGIA DESDE A LAS VIGENCIA HASTA ALAS ;
, ngCHAn%gEDmA%N DA MES ANO | HORAS | DIA .~ MES . ANO |HORAS TIPO MOVIMIENTO
% o5 | oo | 2024 27 |o1 2024 o000 | 14 | o0a. I 2025 23:59 - | ANEXO DE PRORROGA

DATOS DEL TOMADOR { GARANTIZADO

NOMBRE O RAZON
SOCIAL

SABOGAL ORDONEZ, ALEX MAURICIO CC: 86.086.111

JIDENTIFICACION

DIRECCION: CARRERA 14 BIS NUMERO 34 - 11 LOS ROSALES

FIUDAD: VILLAVICENCIO, META -[TELEFONO: 31 02240158|

‘DATOS DEL AséGURADO { BENEFICIARIO

=8 \SEGURADO /
BENEFICIARIO:

SERVICIO NACIONAL DE APRENDIZAJE REGIONAL META IDENTIFICACION NIT: 899.999.034-1

#5TRECCION. RM T VIA ACACIAS

_-JETUDAD: "~ VILCAVICENCIG, META JTELEFONO 6825264 |

Pf

4
. PO

UESTADO

Thl DE PAGOY

Tupo Vg
Bancolombxa" Seguros del Estado 5.A Cuenta Convenio 47189

Y,
VALOR PRIMA NETA GASTOS EXPEDICION IVA TOTAL A PAGAR IVALOR ASEGURADO TOTAL
§ *****+8 000.00 § ****+*8.000.00 § ***%+23 040.00 § seeesvaenera1 040,00 § ****2+244 347 991.00
s INTERMEDARIO ) D12 TRIBUGION COAS EQLIRO
LAVE % DE PART. NOWERE COMPARIA. ¥
% PART. VALOR ASEGRRADQ
OMEGA AGENCIA DE SEGUROS LIMITADA 18520 100.00

QUEDA EXPRESAMENTE

CONTADO

CONVENIDO QUE LA
UADRO. Q S OBLIGACIONES DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. SE REFIERE UNICAMENTE AL OBJETO Y OBSERVACIONES DE LA(S) GARANTIA(S) QUE SE

- TQX(?SCER ACOMPANAMIENTO AL RIESGO ASUMIDO DURANTE LA VIGENCIA DE LA PRESENTE POLIZA, POR LO

DEL ESTADO S.A. ES

REFERENCIA

T i =

1100610372734-2

(415)7709998021167 (8020) 11006103727842 (3900)000000019040(96) 20250126

£ 2 SPECIFICAN EN ESTE C|

2

z

éé FORMA DE pAGcO

=4

g BANCO CHEQUE No. VALOR
o

e EFECTIVO

g CHEQUE

={{ITOTAL $
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BEC JROs POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO ENTIDAD ESTATAL 22
ESTRDO 8.A. -
NIT.B60.009.578-6. DECRETO 1082 DE 2015 -
§ ———CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL » TODSUCT NUPOCIZE ] -
VILLAVICENCIO VILLAVICENCIO 30 30-46-101013833 2 .

: ADESDE ATAS VIGENCIA HASTA ATAS , :
DIA° MES ANO | DIA MES ANO | HORAS | DIA  'MES  ANO | HORAS TIPO MOVIMIENTO St
05 l 09 1 2024 27 ] 01 | 2024 00:00 14 04 l 2025 23:59 | ANEXO DE PRORROGA : -

DATOS DEL TOMADOR { GARANTIZADO:
OCIAL = FheQN SABOGAL ORDONEZ, ALEX MAURICIO 7 IDENTIFICACION  CC: 86.086.111 =
DIRECCION: CARRERA 14 BISNUMERO 34 - 11 LOS ROSALES [CIUDAD:  VILLAVICENCIO, META .I.TELm -
DATOS DEL ASEGURADO { BENEEICIARIO -
CENEFICTARIC: SERVICIO NACIONAL DE APRENDIZAJE REGIONAL META IDENTIFICACIONNIT: 899.999.034-1| [
DIRECCION: KM 1 VIA ACACIAS ; | clubaD:  VILLAVICENCIO, META ° [ TELEFONO: 6825284 =
ADICIONAL: S

TEXTO ACLARATORIO

QUEDA EXPRESAMENTE CONVE|
SE ESPECIFICAN EN Eogr CUADgl(')J.o QUE LAS OBLIGACIONES DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. SE REFIERE UNICAMENTE AL OBJETO Y OBSERVACIONES DE LA(S) GARANTIA(S) QUE

NOTA: SEGUROS DE ESTADO S.A SE RESERVA EL D|
® L DERECHO DE REV| AR Y P, T P
TANT‘O EL ASEGURADOR COMO EL 1O ; REVISAR l‘!ACER ACOMPANAMIENTO AL RIESGO ASUMIDO DURANTE LA VIGENCIA DE LA RESENTE POLI , POR LO

PARA EFECTOS
RA DE NOUFI?ACIONES LA DIRECCION DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. ES CARRERA 38 NO. 33 - 45/49 - TELEFONO: 6623707 - VJILLAVICENCJO

FIRMA AUTORIZADA: Jose
o Luls Ojeda =Vice
presidente de Flanzas FIRMA TOMADD)

E2e3 ...-.I.-.!---I---.------LW--

SUPERINTERDENCLA FINANCIERA
DE ooLowsw

VIGILADO °
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T.860.009.578-6

CONSTANCIA DE NO REVOCATORIA NI CANCELACION
POR FALTA DE PAGO DE LA PRIMA

Hacemos  constar, | :que la - péliié N° 101013833, anexo
2, no expirara por falta de pago de ‘la prima, “ni por
revocatoria unilateral del tomador de la pdliza o de la aseguradora.

Lo anterior de conformidad con lo establecido en el decreto 1082 de 2015
el cual regula las garantias ante entidades estatales

Dado en VILLAVICENCIO a los 05 dias del mes de SEPTIEMBRE de
2024 ,

30-46-101013833
FIRMA AUTORIZADA: Jose Luls Ojeda - Vicepresidente de Flanzas
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