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Ahora Aseguradora Solidaria de Colombi

a través del Call Center, por favor tenga en cuenta que sera contactado para realizar el procedimiento

Asequradora Solidaria

« de (olombia
NiT: 000.524.854-6 POLIZA DE GARANTIA UNICA DE CUMPLIMIENTO EN FAVOR DE
ENTlDADES ESTATALES - DECRETO 1082 DE 2015
- PATRICLSUSP09!
NI'JMER'Q A&;&rg&‘mco :
POLIZA No: 400- 47 - 994000068076 ANEXO: 2
4005851912
"l ™
AGENCIA EXPEDIDORA: CABECERA COD. AGENCIA: 400 RAMO: 47
DA MES ARO DIA ME:! ARO
TIPO DE MOVIMIENTO: MODIFICACION TIPO DE IMPRESION: REIMPRESION Ios I 10 | 2020] | ogl lol 2°3°I
0 FECHA DE EXPEDICION FECHA DE IMPRESION )
DATOS DEL AFIANZADO %
-
NOMBRE:  ALEXANDER PORTILLO QUINTERO IDENTIFICACION:  CC 88.213.302 S
DIRECCION: DG 1 F 15 5 BR LA ARGENTINA CIuDAD: PIEDECUESTA, SANTANDER TELEFONO: 3107524080 J‘S
DATOS DEL ASEGURADO Y BENEFICIARIO y E
(ASEGURADO:  ERVICIO NACIONAL DE APRENDIZAJE IDENTIFICACION: T 899.999.034-1 3
>
BENEFICARIO: SERVICIO NACIONAL DE APRENDIZAJE IDENTIFICACION:  nT 899.999.034-1 5
_ o
AMPAROS
s g
GIRO DE NEGOCIO: CONTRATO DE PRESTACION DE SERVICIOS o
DESCRIPCION AMPAROS VIGENCIA DESDE VIGENCIA HASTA SUMA ASEGURADA
CONTRATO
CUMPLIMIENTO 03/02/2020 14/04/2021 3,194,212.00
BENEFICIARIOS
NIT 899999034 - SERVICIO NACIONAL DE APRENDIZAJE - SENA

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 DERIVADAS DE CONTRATO DE PRESTACION DE SERVICIOS NO. CO1.PCCNTR.1303429
de 2020 CELEBRADO ENTRE LAS PARTES, RELACIONADO CON SERVICIOS PERSONALES DE CARACTER TEMPORAL PARA ORIENTAR
FORMACION TITULADA COMPLEMENTARIA Y VIRTUAL SEGON LOS MODELO FORMATIVOS ESTABLECIDOS POR EL CASA.
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MEDIANTE EL PRESENTE ANEXO SE REALIZA AJUSTE DE VALOR ASEGURADO SEGUN ADICIONAL.

\.

[ VALOR ASEGURADO TOTAL: VALOR PRIMA: GASTOS EXPEDICION: VA: TOTAL A PAGAR: ]

§ wwwwwww260,752.00 § *ewwranwnwns5 000 grwww25, 000.00 $ wawrmwnn]l 900 |§ #xwwawwwwwrall, 900
NOMBRE INTERMEDIARIO CLAVE %PART NOMBRE COMPANIA COASEGURO CEDIDO %PART VALOR ASEGURADO

EDDY SOLANGE ACUNA VARGAS 9619 100.00

GRAN CONTRIBUYENTE RES

\ -~ _d .
a * 3
Asegu lidgria pensando en su tranquilidad, lo invita a consultar la autenticidad de su péliza ingresando a la pagina
er solidaria.com.co servicios en linea, opcion consulte su pdliza de cumplimiento.

Y FIR EGURABER (415)7701861000019(8020)00000000000
DIRECCION NOTIFICAGION Aseeuamqm: Calle 100 No. 9A45 Piso 8y 12 Bogota

CLIENTE

CADB207EQEQ6FB7CSB



