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SUPERINTENDENCIA FINANCI
DE COLOMBIA

% SECGUROS
| DEL

= ESTRDOS8A
MIT 850 009 578-6
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CIUDAD DE EXPEDICION: SUCURSAL: COD. SUC: NG. POLZA: ANEXO:
BOGOTA, D.C. CHAPINERO 14 14-46-101132389 0
FECHA ERPEDICION: VIGENCIA DESDE: ALAS: VIGENCIA HASTA: A LAS:
DiA: MES: ARiO: DiA: l MES: AfiO: HORAS: DBiA: i MES: ARO: HORAS: TIPO MOVIMIENTO:
01 02 2025 01 | 02 2025 00:00 01 | 04 2026 23:59 EMISION ORIGINAL
DATOS DEL TOMADOR / GARANTIZADO
NOMBRE O RAZON SOCIAL: RODRIGUEZ FERNANDEZ CARLOS ANTONIO [lDenmiRcacion: €. :19,291,013
DIRECCION: (. 58 ANRO. 22 G- 10SUR [oubas: " BOGOTA, D.C.- DISTRITO CAPITAL ~[TEERNG: 3144321413
DATOS DEL ASEGURADO / BENEFICIARIO ' ) o
ASEGURADO/BENEFICIARIO: MINISTERIO DE DEFENSA NACIONAL EJERCITO NACIONAL CENAC DE PERSONAL [[eNTiRcACiON: T, :000,385,079-8
DIRECCION:  CRA. 46 NRO. 20 B - 99. [cUSAD: BOGOTA, D.C. - DISTRITO CAPITAL [TELEFONO: 6014261426
ADICIONAL
ORJETO DEL SEGURO

CON SUJECION A LAS CONDICIONES GENERALES DE LA POLIZA QUE SE ANEXAN ECUO108B, QUE FORMAN PARTE INTEGRANTE DE LA MISMA Y QUE EL ASEGURADO Y EL TOMADOR
DECLARAN HABER RECIBIDO Y HASTA EL LIMITE DE VALOR ASEGURADO SENALADO EN CADA AM PARO, SEGUROS DEL ESTADO S:A., GARANTIZA:

EL CUMPLIMIENTO DE LAS OBLIGACIONES DERIVADAS DEL CONTRATO NO. 027-CENACPERSONAL-2025 DE PRESTACION DE SERVICIOS CUYQ OBJETO ES: PRESTACION DE SERVICIOS
PROFESIONALES COMO ASESOR DEL SISTEMA INTEGRADO DE GESTION.

AMPAROS
RIESGD; PRESTACION DE SERVICIOS
AMPARGS; WIGENCIA DESDE: VIGENCIA HASTA: SUMA ASEG/ACTUAL
CUMPLIMIENTO DEL CONTRATO 01/02/2025 0170472026 $ 3,200,000.00
CALIDAD DEL SERVICIO 01/02/2025 01/04/2026 $ 3,200,000.00
ACLARACIONES:

LA PRESENTE POLIZA AMPARA EL CUMPLIMIENTO DEL CONTRATO, EL PAGO DE MULTAS Y LA CLAUSULA PENAL PECUNIARIA CONVENIDAS. - SEGUROS DEL ESTADO S.A. RENUNCIA AL
BENEFICIO DE EXCUSION.

VALGR PRIMA NETA: GASTOS EXPEDICION: VA: TOTAL A PAGAR: VALOR ASEGURADO TOTAL PLAN DE PAGO:
$ 40,000.00 $ 8,000.00 $9,120.00 . $57,120.00 $6,400,000.00 CONTADO
INTERMEDIARIO ] DiSTRIBUCION COASEGURD
NOMBHE: CLAVE: % PAKT: NOMBHRE COMPANIA: % PARYT: VALOK ASEGURADO:
TORRES CRUZ RAUL ORLANDO 81706 100,00
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QUEDA 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
ESPECIFICAN EN ESTE CUADRO

PARA EFECTO DE NOTIFICACIONES LA DIRECCION DE SEGUROS DEL ESTADOD S.A. ES CRA. 7 NO. 57 -67 - TELEFONO: 2172417 - BOGOTA, D.C.
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14-46-101132389 7

FIRMA AUTORIZADA: Jose Luis Ofeda Acevedo - Vicepresldente de Flanzas ~ FIRMATOMADOR

| VIGILADO

USTED PUEDE CONSULTAR ESTAR POLIZA EN WWW SEGUROSDELESTADO.COM Oficina Prindipal: Autopista Notte # 103 - 60, Pisa 5 Bogoti D.C. Pisa 5.Telélono: 601-2186577, 601-6019350 79350399
NO EFECTUAR RETENCION EN LA FUENTE POR NINGUN CONCEPTO * RESPONSABLE IVA
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