- - SEGUROS POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO ENTIDAD ESTATAL

DEL
ESTADO S.A.
' MIT. 860.009.578-6

DECRETO 1082 DE 2015

DATOS DEL TOMADOR | GARANTIZADO
GARCIA VASQUEZ, BEATRIZ ELENA

NOMBRE O RAZON
SOCIAL

IRECCION: CL 80 72 A 411 BL 55 AP 320 UR ROBLEDO ALTAMIRA

IDENTIFICACION CC: 43.987.677

CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL CoD.SUC NO.POLIZA ANEXO
MEDELLIN MEDELLIN 65 65-46-101055657 2
FECHA EXPEDICION VIGENCIA DESDE ALAS VIGENCIA HASTA ALAS
DIA MES ANO | DIA  MES  ARO HORAS DIA  MES  ARO HORAS TIPO MOVIMIENTO
2025 15 | 02 | 2025 00:00 20 | 04 2026 23:59 | ANEXO DE PRORROGA

|CIUDAD: MEDELLIN, ANTIOQUIA |TELEFONO: 3003176278

DATOS DEL ASEGURADC | BENEFICIARIC
SEGURADO / SERVICIO NACIONAL DE APRENDIZAJE SENA CENTRO DE SERVICIOS DE SALUD REGIONAL
BENEFICIARIO: ANTIOQUIA

DIRECCION: CALLE 51 NO 57-70

|IDENTIFICACION NIT: 899.999.034-1

CIUDAD:  MEDELLIN, ANTIOQUIA TELEFONO 5760000

DICIONAL:

OBJETD DEL SEGURD

CON SUJECI ON A LAS CONDI Cl ONES GENERALES DE LA POLIZA QUE SE ANEXAN ECU010B, QUE FORMAN PARTE | NTEGRANTE DE LA M SMA Y QUE EL ASEGURADO Y EL
TOVADOR DECLARAN HABER RECI BI DO Y HASTA EL LiM TE DE VALOR ASEGURADO SENALADO EN CADA AMPARO, SEGURCS DEL ESTADO S.A., GARANTI ZA:

EL CUWPLIMENTO DE LAS OBLI GACI ONES DERI VADAS DEL CONTRATO NO. COL. PCCNTR. 7497349 DE PRESTACION DE SERVICIOS CUYO OBJETO ES: 5 9401 _1504 PRESTAR
SERVI Cl OS PERSONALES DE CARACTER TEMPORAL PARA LA FORMACI ON, ORI ENTACION Y ASESORI A EN PROGRAMAS DE FORMACI ON TI TULADA Y COVPLEMENTARIA EN EL CENTRO DE
SERVI Cl OS DE SALUD, CON UN ENFOQUE ESPECI FI CO EN LA COVWPETENCI A TRANSVERSAL DE RAZONAR

AMFAROS

RI ESGO. PRESTACI ON DE SERVI Cl OS

AVPARCS VI GENCI A DESDE VI GENCI A HASTA SUMA ASEG/ ACTUAL  SUVA ASEG ANTERI OR

@l CUMPLI M ENTO DEL CONTRATO 15/ 02/ 2025 20/ 04/ 2026 $4,614,842.70 $4,614,842.70

ACLARACIOMNES

gl SEGUN ADI CI ON Y PRORROGA No.1 DEL CONTRATO DE PRESTACI ON DE SERVI CI OS No. COL. PCCNTR. 7497349 DE 2025. LAS PARTES CONVI ENEN PRORROGAR EL PLAZO DE EJECUCI ON|
DEL CONTRATO HASTA EL 17 DE DICIEMBRE DE 2025, Y ADICIONAR EL VALOR DEL CONTRATO EN LA SUMA DE $2.606.390, EL VALOR TOTAL DEL CONTRATO SERA DE|
$46. 148. 427.

CON ESTA ADICION Y PRORROGA SE MODI FI CA LA PRESENTE POLI ZA DEL CONTRATO, PRORROGANDO LA VIGENCIA Y AUMENTANDO EL VALOR ASEGURADO DE LOS AMPARCS DE LA|
PQLI ZA.

P LOS DEMAS TERM NOS Y CONDI CI ONES CONTI NUAN VI GENTES

VALQOR PRIMA NETA

GASTQS EXPEDICION.

VA

TOTAL A PAGAR

VAL OR ASEGIIRADO TQTAL

PLANDE PAGQ

§ *rereng 000,00 § *eerng 000 00 $ #eerer] 520,00 § weemkeriig 520,00 $ 4,614,842 70 CONTADO
INTERMEDWARID DISTRIBUCICH COAZEBURD
NOMESE CLAVE % DE PART. MOAERE COMPAR LA % PART. VALOR ASEGURADO
FEDERI CO GUI LLERMO CARTAGENA 184152 100. 00

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.

NOTA: SEGUROS DE ESTADO S.A SE RESERVA EL DERECHO DE REVISAR Y HACER ACOMPANAMIENTO AL RIESGO ASUMIDO DURANTE LA VIGENCIA DE LA PRESENTE
POLIZA, POR LO TANTO EL ASEGURADOR COMO EL TOMADOR, PRESTARAN SU COLABORACION

PARA EFECTOS DE NOTIFICACIONES LA DIRECCION DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. ES CALLE 53 NO 45-45 OFICINA 1006 - TELEFONO: 3695060 - MEDELLIN

DE COLOMERA

3

Peada Gntuns

FIRMA TOMADOR

USTED PUEDE CONSULTAR ESTA POLIZA EN WWW.SEGUROSDELESTADO.COM OFICINA PRINCIPAL: AUTOPISTA NORTE # 103 - 60, PISO 5 TELEFONO: 601-2186977, 601-6019330 DLF184152A

VIGILADO SUPERINTENDENCLE FIMANCERA

65-46-101055657

EIRMA AUTORIZADA: Jose Luis Qieda - Vicepresidente de Fianza




- - EEEUM POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO ENTIDAD ESTATAL
] ESTRDO S.A.
- NIT. 860.009.575-5 DECRETO 1082 DE 2015
CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL COD.SUC NO.POLIZA ANEXO
MEDELLIN MEDELLIN 65 65-46-101055657 2
FECHA EXPEDICION "~ VIGENCIA DESDE A LAS  VIGENCIA HASTA ALAS
DIA  MES ANO | DIA MES  ANO HORAS | DIA° MES ANO |HORAS TIPO MOVIMIENTO
5 20 | 09 | 202 15 |02 | 2025 00:00 | 20 | o4 | 2026 23:59 | ANEXO DE PRORROGA
DATOS DEL TOMADOR | GARANTIZADO
NOMBRE O RAZON cARGIEEEESUEZ BEATRIZ EL A |IDENTIFICACION CC: 43.987.677
DIRECCION: CL 80 72 A 411 BL 55 AP 320 UR ROBLEDO ALTAMIRA FIUDAD:  MEDELLIN, ANTIOQUIA [TELEFONO: 3003176278
=
. DATOS DEL ASEGURADO | BENEFICIARID
ApSEGURADO ,EE,%‘SS.EAC'ONAL DE APRENDIZAJE SENA CENTRO DE SERVICIOS DE SALUD REGIONAL T, - 029,555,001
@SRECCION: CALLE 51 NO 57-70 CIUDAD: — MEDELLIN, ANTIOQUIA TELEFONOL. a0

a#ADICIONAL:

CONOCE LOS MEDIOS

Recuerda que puedes actualizar DE PAGO
tus datos de contacto conforme a
la Ley 2300, a través de nuestras paginas:

www.segurosdelestado.com

o www.segurosdevidadelestado.com

Ve a la opcién PQR y selecciona CORRESPONSALES BANCARIOS

el tipo de solicitud: s el '
Acceso a la informacioén @ _ I;#’Ei ‘ o ! MOVIRED

et JED | IS ¢ Coopidrogas
PAGOS CON CONVENIO *No aplica para transferencias

== Seguros del Estadeo Ba L Seguros del Estado
= nco de Bogotd :
Bancolombia Cuenta Convenio 47189 AR Cuenta Convenio 00B4E5445

VALOR PRIMA NETA | GASTOS EXPEDICION IVA TOTAL A PAGAR VALOR ASEGURADO TOTAL
§ *rrmng,000.00 $ *rer4,000.00 $ #mer] 520.00 $ *rmrmkg 520,00 $ oo 614,842.70
INTERNMEDIARID B TRIBUCION COW B EDURID
MNOMERE CLAVE % DE PART. MOMERE COMPAR 4 % PART. WALOR ASEGURMNDD
FEDERI CO GUI LLERVMD CARTAGENA 184152 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

E ESPECIFICAN EN ESTE CUADRO.

:

!i R Y HACER ACOMPANAMIENTO AL RIESGO ASUMIDO DURANTE LA VIGENCIA DE LA PRESENTE POLIZA, POR LO
§§ FORNA DE PAGO RACION

= e DEL ESTADO S.A. ES CALLE 53 NO 45-45 OFICINA 1006 - TELEFONO: 3695060 - MEDELLIN

g

= BANCO CHEQUE No. VALOR reriERET
E PAGO:

& 1101262066835-7
E EFECTIVO (415) 7709998021167(8020) 11012620668357(3900) 000000009520( 96) 20260215

=

=[l|cHEQUE

o

—[l|ToTaL s

COPIA PARA PAGO EN BANCOS NO NEGOCIABLE




TEMDERCLE FIMANCERS
DE COLOMERA
[y ——— [ S L -

VIGILADQ SFERM

SEGQUROS
DEL POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO ENTIDAD ESTATAL
ESTRADO 5.A.
NIT. 860.009.578-6 DECRETO 1082 DE 2015
CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL COD.SUC NO.POLIZA ANEXTO
MEDELLIN MEDELLIN 65 65-46-101055657 2
FECHA EXPEDICION VIGENCIA DESDE ATAS — VIGENCIA HASTA ALAS
DIA  MES  ARNO DIA  MES  ARNO HORAS | DIA MES  ANO HORAS TIPO MOVIMIENTO
29 | 09 | 2025 15 | 02 | 2025 00:00 20 04 2026 23:59 | ANEXO DE PRORROGA
DATOS DEL TOMADOR | GARANTIZADD
gg(’\_ﬂiﬁE O RAZON GARCIA VASQUEZ, BEATRIZ ELENA IDENTIFICACION CC: 43.987.677
DIRECCION: CL 80 72 A 411 BL 55 AP 320 UR ROBLEDO ALTAMIRA CIUDAD: MEDELLIN, ANTIOQUIA |TELEFONO: 3003176278
DATOS DEL ASEGURADO | BENEFICIARIO
SEEEIL:JI?:T\ADFS é _ iﬁﬁel\gga L\IACIONAL DE APRENDIZAJE SENA CENTRO DE SERVICIOS DE SALUD REGIONAL IDENTIFICACIONNIT: 899.999.034-1
DIRECCION: CALLE 51 NO 57-70 | CIUDAD:  MEDELLIN, ANTIOQUIA | TELEFONO: 5760000

ADICIONAL:

TEXTO ACLARATCRI O

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.

NOTA: SEGUROS DE ESTADO S.A SE RESERVA EL DERECHO DE REVISAR Y HACER ACOMPANAMIENTO AL RIESGO ASUMIDO DURANTE LA VIGENCIA DE LA PRESENTE POLIZA, POR LO
TANTO EL ASEGURADOR COMO EL TOMADOR, PRESTARAN SU COLABORACION
PARA EFECTOS DE NOTIFICACIONES LA DIRECCION DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. ES CALLE 53 NO 45-45 OFICINA 1006 - TELEFONO: 3695060 - MEDELLIN

:
FIRMA AUTORIZADA: Jose Luis Ojeda - Vicepresidente de Fianzas FIRMA TOMADOR

slelelelslelelelelslelelelslelelelslelelelelsle ool o[+

65-46-101655657




- SEGUROS
DEL
ESTRDO S.A.

NIT. 860.009.578-6

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

Hacemos constar, que la pdliza N° 101055657, 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 MEDELLIN a los 29 dias del mes de SEPTIEMBRE de 2025

!

65-46-101055657
FIRMA AUTORIZADA: Jose Luis Ojeda - Vicepresidente de Fianzas

3




- - SEGUROS POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO ENTIDAD ESTATAL

DEL
ESTADO S.A.
' MIT. 860.009.578-6

DECRETO 1082 DE 2015

DATOS DEL TOMADOR | GARANTIZADO
GARCIA VASQUEZ, BEATRIZ ELENA

NOMBRE O RAZON
SOCIAL

IRECCION: CL 80 72 A 411 BL 55 AP 320 UR ROBLEDO ALTAMIRA

IDENTIFICACION CC: 43.987.677

CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL CoD.SUC NO.POLIZA ANEXO
MEDELLIN MEDELLIN 65 65-46-101055657 1
FECHA EXPEDICION VIGENCIA DESDE ALAS VIGENCIA HASTA ALAS
DIA MES ANO | DIA  MES  ARO HORAS DIA  MES  ARO HORAS TIPO MOVIMIENTO
2025 15 | 02 | 2025 00:00 05 | 04 2026 23:59 | ANEXO CAUSA PRIMA

|CIUDAD: MEDELLIN, ANTIOQUIA |TELEFONO: 3003176278

DATOS DEL ASEGURADC | BENEFICIARIC
SEGURADO / SERVICIO NACIONAL DE APRENDIZAJE SENA CENTRO DE SERVICIOS DE SALUD REGIONAL
BENEFICIARIO: ANTIOQUIA

DIRECCION: CALLE 51 NO 57-70

|IDENTIFICACION NIT: 899.999.034-1

CIUDAD:  MEDELLIN, ANTIOQUIA TELEFONO 5760000

DICIONAL:

OBJETD DEL SEGURD

CON SUJECI ON A LAS CONDI Cl ONES GENERALES DE LA POLIZA QUE SE ANEXAN ECU010B, QUE FORMAN PARTE | NTEGRANTE DE LA M SMA Y QUE EL ASEGURADO Y EL
TOVADOR DECLARAN HABER RECI BI DO Y HASTA EL LiM TE DE VALOR ASEGURADO SENALADO EN CADA AMPARO, SEGURCS DEL ESTADO S.A., GARANTI ZA:

EL CUWPLIMENTO DE LAS OBLI GACI ONES DERI VADAS DEL CONTRATO NO. COL. PCCNTR. 7497349 DE PRESTACION DE SERVICIOS CUYO OBJETO ES: 5 9401 _1504 PRESTAR
SERVI Cl OS PERSONALES DE CARACTER TEMPORAL PARA LA FORMACI ON, ORI ENTACION Y ASESORI A EN PROGRAMAS DE FORMACI ON TI TULADA Y COVPLEMENTARIA EN EL CENTRO DE
SERVI Cl OS DE SALUD, CON UN ENFOQUE ESPECI FI CO EN LA COVWPETENCI A TRANSVERSAL DE RAZONAR

AMFAROS

RI ESGO. PRESTACI ON DE SERVI Cl OS

AVPARCS VI GENCI A DESDE VI GENCI A HASTA SUMA ASEG/ ACTUAL  SUVA ASEG ANTERI OR

@l CUMPLI M ENTO DEL CONTRATO 15/ 02/ 2025 05/ 04/ 2026 $4,614,842.70 $4, 354, 203. 70

ACLARACIOMNES

gl SEGUN ADI CI ON Y PRORROGA No.1 DEL CONTRATO DE PRESTACI ON DE SERVI CI OS No. COL. PCCNTR. 7497349 DE 2025. LAS PARTES CONVI ENEN PRORROGAR EL PLAZO DE EJECUCI ON|
DEL CONTRATO HASTA EL 17 DE DICIEMBRE DE 2025, Y ADICIONAR EL VALOR DEL CONTRATO EN LA SUMA DE $2.606.390, EL VALOR TOTAL DEL CONTRATO SERA DE|
$46. 148. 427.

CON ESTA ADICION Y PRORROGA SE MODI FI CA LA PRESENTE POLI ZA DEL CONTRATO, PRORROGANDO LA VIGENCIA Y AUMENTANDO EL VALOR ASEGURADO DE LOS AMPARCS DE LA|
PQLI ZA.

P LOS DEMAS TERM NOS Y CONDI CI ONES CONTI NUAN VI GENTES

VALQOR PRIMA NETA

GASTQS EXPEDICION.

VA

TOTAL A PAGAR

VAL OR ASEGIIRADO TQTAL

PLANDE PAGQ

§ *rereng 000,00 § *eerng 000 00 $ #eerer] 520,00 § weemkeriig 520,00 $ 4,614,842 70 CONTADO
INTERMEDWARID DISTRIBUCICH COAZEBURD
NOMESE CLAVE % DE PART. MOAERE COMPAR LA % PART. VALOR ASEGURADO
FEDERI CO GUI LLERMO CARTAGENA 184152 100. 00

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.

NOTA: SEGUROS DE ESTADO S.A SE RESERVA EL DERECHO DE REVISAR Y HACER ACOMPANAMIENTO AL RIESGO ASUMIDO DURANTE LA VIGENCIA DE LA PRESENTE
POLIZA, POR LO TANTO EL ASEGURADOR COMO EL TOMADOR, PRESTARAN SU COLABORACION

PARA EFECTOS DE NOTIFICACIONES LA DIRECCION DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. ES CALLE 53 NO 45-45 OFICINA 1006 - TELEFONO: 3695060 - MEDELLIN

DE COLOMERA

3

Vju.)»e Contuts

USTED PUEDE CONSULTAR ESTA POLIZA EN WWW.SEGUROSDELESTADO.COM OFICINA PRINCIPAL: AUTOPISTA NORTE # 103 - 60, PISO 5 TELEFONO: 601-2186977, 601-6019330 DLF184152A

VIGILADO SUPERINTENDENCLE FIMANCERA

65-46-101055657

EIRMA AUTORIZADA: Jose Luis Qieda - Vicepresidente de Fianza




- - EEEUM POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO ENTIDAD ESTATAL
] ESTRDO S.A.
- NIT. 860.009.575-5 DECRETO 1082 DE 2015
CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL COD.SUC NO.POLIZA ANEXO
MEDELLIN MEDELLIN 65 65-46-101055657 1
FECHA EXPEDICION "~ VIGENCIA DESDE A LAS  VIGENCIA HASTA ALAS
DIA  MES ANO | DIA MES  ANO HORAS | DIA° MES ANO |HORAS TIPO MOVIMIENTO
5 20 | 09 | 202 15 |02 | 2025 0000 | 05 | o4 | 2026 23:59 | ANEXO CAUSA PRIMA
DATOS DEL TOMADOR | GARANTIZADO
NOMBRE O RAZON cARGIEEEESUEZ BEATRIZ EL A |IDENTIFICACION CC: 43.987.677
DIRECCION: CL 80 72 A 411 BL 55 AP 320 UR ROBLEDO ALTAMIRA FIUDAD:  MEDELLIN, ANTIOQUIA [TELEFONO: 3003176278
=
. DATOS DEL ASEGURADO | BENEFICIARID
ApSEGURADO iﬁ?}gg&L\'ACIONAL DE APRENDIZAJE SENA CENTRO DE SERVICIOS DE SALUD REGIONAL T, - 029,555,001
@SRECCION: CALLE 51 NO 57-70 CIUDAD: — MEDELLIN, ANTIOQUIA TELEFONOL. a0

a#ADICIONAL:

CONOCE LOS MEDIOS

Recuerda que puedes actualizar DE PAGO
tus datos de contacto conforme a
la Ley 2300, a través de nuestras paginas:

www.segurosdelestado.com

o www.segurosdevidadelestado.com

Ve a la opcién PQR y selecciona CORRESPONSALES BANCARIOS

el tipo de solicitud: s el '
Acceso a la informacioén @ _ I;#’Ei ‘ o ! MOVIRED

et JED | IS ¢ Coopidrogas
PAGOS CON CONVENIO *No aplica para transferencias

== Seguros del Estadeo Ba L Seguros del Estado
= nco de Bogotd :
Bancolombia Cuenta Convenio 47189 AR Cuenta Convenio 00B4E5445

VALOR PRIMA NETA | GASTOS EXPEDICION IVA TOTAL A PAGAR VALOR ASEGURADO TOTAL
§ *rrmng,000.00 $ *rer4,000.00 $ #mer] 520.00 $ *rmrmkg 520,00 $ oo 614,842.70
INTERNMEDIARID B TRIBUCION COW B EDURID
MNOMERE CLAVE % DE PART. MOMERE COMPAR 4 % PART. WALOR ASEGURMNDD
FEDERI CO GUI LLERVMD CARTAGENA 184152 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

E ESPECIFICAN EN ESTE CUADRO.

:

!i R Y HACER ACOMPANAMIENTO AL RIESGO ASUMIDO DURANTE LA VIGENCIA DE LA PRESENTE POLIZA, POR LO
§§ FORNA DE PAGO RACION

= e DEL ESTADO S.A. ES CALLE 53 NO 45-45 OFICINA 1006 - TELEFONO: 3695060 - MEDELLIN

g

= BANCO CHEQUE No. VALOR reriERET
E PAGO:

& 1101262066834-1
E EFECTIVO (415) 7709998021167(8020) 11012620668341( 3900) 000000009520( 96) 20260929

=

=[l|cHEQUE

o

—[l|ToTaL s

COPIA PARA PAGO EN BANCOS NO NEGOCIABLE




TEMDERCLE FIMANCERS
DE COLOMERA
[y ——— [ S L -

VIGILADQ SFERM

SEGQUROS
DEL POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO ENTIDAD ESTATAL
ESTRADO 5.A.
NIT. 860.009.578-6 DECRETO 1082 DE 2015
CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL COD.SUC NO.POLIZA ANEXTO
MEDELLIN MEDELLIN 65 65-46-101055657 1
FECHA EXPEDICION VIGENCIA DESDE ATAS — VIGENCIA HASTA ALAS
DIA  MES  ARNO DIA  MES  ARNO HORAS | DIA MES  ANO HORAS TIPO MOVIMIENTO
29 | 09 | 2025 15 | 02 | 2025 00:00 05 04 2026 23:59 | ANEXO CAUSA PRIMA
DATOS DEL TOMADOR | GARANTIZADD
gg(’\_ﬂiﬁE O RAZON GARCIA VASQUEZ, BEATRIZ ELENA IDENTIFICACION CC: 43.987.677
DIRECCION: CL 80 72 A 411 BL 55 AP 320 UR ROBLEDO ALTAMIRA CIUDAD: MEDELLIN, ANTIOQUIA |TELEFONO: 3003176278
DATOS DEL ASEGURADO | BENEFICIARIO
SEEEIL:JI?:T\ADFS é _ iﬁﬁel\gga L\IACIONAL DE APRENDIZAJE SENA CENTRO DE SERVICIOS DE SALUD REGIONAL IDENTIFICACIONNIT: 899.999.034-1
DIRECCION: CALLE 51 NO 57-70 | CIUDAD:  MEDELLIN, ANTIOQUIA | TELEFONO: 5760000

ADICIONAL:

TEXTO ACLARATCRI O

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.

NOTA: SEGUROS DE ESTADO S.A SE RESERVA EL DERECHO DE REVISAR Y HACER ACOMPANAMIENTO AL RIESGO ASUMIDO DURANTE LA VIGENCIA DE LA PRESENTE POLIZA, POR LO
TANTO EL ASEGURADOR COMO EL TOMADOR, PRESTARAN SU COLABORACION
PARA EFECTOS DE NOTIFICACIONES LA DIRECCION DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. ES CALLE 53 NO 45-45 OFICINA 1006 - TELEFONO: 3695060 - MEDELLIN

65-46-101055657 F‘.k“)‘E @!CIAU

FIRMA AUTORIZADA: Jose Luis Ojeda - Vicepresidente de Fianzas FIRMA TOMADDR

slelelelslelelelelslelelelslelelelslelelelelsle ool o[+




- SEGUROS
DEL
ESTRDO S.A.

NIT. 860.009.578-6

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

Hacemos constar, que la pdliza N° 101055657, anexo
1, no expirara por falta de pago de Ila 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 MEDELLIN a los 29 dias del mes de SEPTIEMBRE de 2025

!

65-46-101055657
FIRMA AUTORIZADA: Jose Luis Ojeda - Vicepresidente de Fianzas

3
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