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AGENCIA EXPEDIDORA CABECERA COD AGENCIA: 400 RAMO: 47 8
DA MES A0 OA  MES A0 2
TIPO DE MOVIMIENTO:  EXPEDICION TIPO DE IMPRESION.  TMPRESTON [22 I 07 | 2025' ‘ 22! 07 | 2025| é-
N P — FECHA DE EXPEDICION FECHA DE IMPRESION J 8
- - g o DATOS DEL AFIANZADO
NOMBRE:: ALFREDO RAFAEL CUAO POSADA IDENTIFICACION:  CC 85.457.740
DIRECCION: CI. 30 4 A 127 ClubAD: SANTA MARTA, MAGDALENA TELEFONO: 4230217
R . J
» DATOS DEL ASEGURADO Y BENEFICIARIO
ASEGURADO.  SENA REGIONAL CESAR Grupo de Apoyo Administrativo Mixto IDENTIFICACION: . T 899.999.034-1
BENEFICIARIO: | SENA REGIONAL CESAR Grupo de Apoyo Administrativo Mixto IDENTIFICACION: N7 899.999.034-1
T I
] AMPAROS
GIRO DE NEGOCIO: CONTRATO DE PRESTACION DE SERVICIOS.
DESCRIPCION AMPAROS VIGENCIA DESDE VIGENCIA HASTA SUMA ASEGURADA
CONTRATO
CUMPLIMIENTO 23/07/2025 05/04/2026 2,054,447.80
BENEFICIARIOS
NIT 899999034 - SENA REGIONAL CESAR Grupo de Apoyo Administrativo Mixto,

POLIZA DE CUMPLIMIENTO DE CONTRATO DE PRESTACION DE SERVICIOS.:
|
***OBJETO DE LA GARANTIA***

EL OBJETO DE LA PRESENTE POLIZA ES GARANTIZAR EL PAGO DE LOS PERJUICIOS DERIVADOS DEL INCUMPLIMIENTO DE LAS
OBLIGACIONES A CARGO DEL CONTRATISTA DER1VADAS DE CONTRATO NO.COl.PCCNTR.8109726, DE FECHA 23/07/2025 CELEBRADO
ENTRE LAS PARTES, RELACIONADO CON Prestar los servicios personales de cardcter temporal en el programa
ARTICULACION CON LA EDUCACION MEDIA del Centro Agroempresarial del SENA en el Departamento del Cesar para
impartir formacién profesional integral presencial como instructor en el area de AGRICOLA.

~ACTIVIDAD ECONOMICA 6601, ENTIDAD COOPERATIVA NO EFECTUAR RETENCION EN LA FUENTE

confirma la informacién de los clientes a través del Call Center, por favor tenga en cuenta que sera contactado para realizar el procedimiento
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VALOR ASEGURADO TOTAL: VALOR PRIMA: GASTOS EXPEDICION: IVA: TOTAL A PAGAR:
§ *x*xx%x2 054,447.80 $ AkAxkAkkAX*¥%25 000 $**xx%11,000.00 $ XKKKKKAKG BYD |§ *¥kdkkkwk%k42 840
I NOMBRE INTERMEDIARIO CLAVE %PART NOMBRE COMPARIA COASEGURO CEDIDO %PART VALOR ASEGURADD
KOCIO SANCHEZ RAMIKEZ 5355 100.00
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DECLARACION Y AL 6N: DECLARO Y ESTAR DO QUE LOS CANALES QUE A CONTINUACION SE RELACIONAN, CUYOS DATOS VERACES Y HE O VOLUNT EN EL PRESENTE DOCUMENTO, PUEDEN SER

UTILIZADOS POR LA ASEGURADORA PARA REALIZAR GESTIONES DE COBRANZA, AS| COMO PARA EL ENVIO DE MENSAJES PUBLICITARIOS A TRAVES DE MENSAJES CORTOS DE TEXTO (SMS), MENSAJERIA POR APLICACIONES WEB, CORREOS ELECTRONICOS ¥
LLAMADAS TELEFONICAS DE CARACTER COMERCIAL O PUBLICITARIO, TODO DENTRO DEL MARCO LEGAL APLICABLE. DE ESTA MANERA, AUTORIZO EXPRESAMENTE PARA ER CONTACTADO POR LA ASEGURADORA Y/0 SUS GESTORES COMERCIALES, DE COBRANZA
E INTERMEDIARIOS, PARA LOS FINES MENCIONADOS EN LA PRESENTE DECLARAC!QN, MEDIANTE LOS CANALES DE: PRESENCIAL, LLAMADAS, CORREO ELECTRONICO Y EN ALGUNOS CASOS MENSAJES DE TEXTO Y WHATSAPP POR MEDIO DE GESTn;d AUTOMA

EN CAS0 QUE DESEE CAMBIAR EL CAMAL DE CONTACTO O TENER UN CANAL EXCLUSIVO PARA LA GESTION DE COBRANZA, POR FAVOR INFORMAR AL CORREQ ELECTRONICO: GESTIONDECARTERAGSOLIDARIA.COM.CO, PARA FINES COMERCIALES POR mon:
INFORMAR ~ AL CORREO  GESTIONCOMERCIALGSOLIDARILCOMCO ¥ PARA  MODIFICAR O  ACTUALZAR SUS DATOS DE CONTACTO POR FAVOR  INGRESAR  A:  hipsdiwww solidaris com coiwa_digilaiclentlogia

=)

MEDIANTE LA SOLICITUD Y CONTRATACION DEL CONTRATO DE SEGURO, USTED EN CALIDAD DE TITULAR(ES) DE LA INFORMACION; DE MANERA LIBRE, EXPRESA, VOLUNTARIA E INFORMADA, AUTORIZA A ASEGURADORA SOLIDARIA DE COLOMBIA ENTIOAD

COOPERATIVA O A LA PERSONA NATURAL O JURIDICA A QUIEN ESTE ENCARGUE, A RECOLECTAR ALMACENAR, UTILIZAR, CIRCULAR, SUPRIMIR Y EN GENERAL, A REALIZAR CUALQULER OTRO TRA ALOSDATOS P ES POR USTED 5L

PARA TODOS AQUELLOS ASPECTOS INHERENTES A LAS ACTIVIDADES COMERCIALES Y PROMOCIONALES, Y CUALQUIER OTRO RELACIONADO CON EL DESARROLLO DEL OBJETO SOCIAL PRINCIPAL DEL REFERIDA SOCIEDAD, LO QUE IMPLICA EL USO DE LOS DATOS

EN ACTIVIDADES DE MERCADEO, PROMOCIGH Y DE EER EL CASO, CUANDO LA ACTIVIDAD COMERCIAL LO REQUIERA, LA TRANSFERENCIA Y TRANSMISION DE LOS MISMOS A UN TERCERO (INCLUYENDO TERCEROS PAISES), BAJO LOS PARAMETROS DE LA LEY 1581 OE

2.012, DECRETO 1074 DE 2015 Y DEMAS NORMATIVIDAD VIGENTE QUE REGULE LA MATERIA, EN TODO CASO, ASEGURADORA SOLIDARIA GARANTIZA LAS CONDICIONES DE SEGURIDAD, PRIVACIDAD Y DEMAS PRINCIPIOS QUE IMPLIQUEN EL TRATAMIENTO DE DATOS

PERSONALES ACORDE CON LA LEGISLACION APLICABLE. ESTA AUTORIZACION S8E MANTENDRA POR EL TIEMPO DE DURACION DEL VINCULO O LA PRESTACION DEL SERVICIO Y POR EL TIEMPO DE DURACION DE LA SOCIEDAD RESPONSABLE, CONFORME LO

ESTABLECIDO EN SUS MANUALES Y POLITICAS. IGUALMENTE DECLARO QUE HE CONOCIDO LA POLITICA DE TRA DE DATOS ES LE EN_: HTTPS//ASEGURADORASOLIDARIA COM. cormucums«rmszpoulu-oe@'mAcw—Wl

GRAN CONTRIBUYENTE RES.2509 DIC/93 - REGIMEN COMUN

Ahora A

PAKA ACCEDER AL CLAUSULADO DE SU POLIZA DE SEGURO, POR FAVOR INGRESE AL SIGUIENTE LINK hilp: e <k lados aspx Y BUSQUE EL NOMBRE DEL PRODUCTO TAL Y COMO|
FIGUIA EN EL THULO DE ESTE DOCUMENTO  TAMBIEN PUEDE VERIFICAR LA VALIDEZ DE ESTA POLIZA DESDE NUESTRA PAGINA WEB . dunia com co, EN EL MENU "SERVICIOS”, OPCION "CONSUL TA POLIZA DE CUMPLIMIENTO Y OTROS'|
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SUMRINTENDENCIZ FYNANCIFRA

VIGILADO

N s flRMA ASEGURADOR — 701861000019(8020)000000000007000400977418

DIRECCION NOTIFICACION ASEGURADORA: Calle 100 No. 9A-45 Piso 12 Bogota = - = T i S

CAD820710606F67FS CLIENED I‘ F& \i{ilad ' l
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Detensor del Consumidor Financlero - Principal: Manuol Guillsrino Rueda Serrano * Celular; 312 342 6229 * Correo slectronk { i I.com
Def del C dor Financlero - Buplente: Joigu Humberlo Marlinez Luna * Celular; 310 223 4304 * Correo electionk linezlunaab Ggmall.com
L T Direcclén: Carrcra 13AK 28 38 uficina 221, Bogold * Teléfono: (601) 791 01 B0 * Fax: (601) 791 91 B0 * Horarlo: Lunes a Viernes de 8:00 am & 12:00 pm. y 2.00 p.m. a 6:00 p.m.
Para mayor lo Invit a ltar el folleto en ef sigulents link de nusstra pagina web: hips faseyuradorasolidalia com col Jsile1/Generall2023/Servicios/FOLLETO-DEFENSOR-CONSUMIDOR-FINANCIERO-30-01-2023.pdf
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