- “ﬂum POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO ENTIDAD ESTATAL
EaTRnO 8.a.
- R DECRETO 1082 DE 2015
CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL COD.SUC NO.POLIZA ANEXO
VILLAVICENCIO VILLAVICENCIO 30 30-46-101017156 1
FECHA EXPEDICION ~ VIGENCIA DESDE ALAS  VIGENCIA HASTA ALAS
DiA MES ANO | DIA  MES ANO | Horas | pia° MES  ARNO | HORAS TIPO MOVIMIENTO
25 | 11 | 205 25 | o3 | 2025 00:00 31 | 03 | 202 23:59 | ANEXO CAUSAPRIMA
DATOS DEL TOMADOR /| GARANTIZADO
e O RAMIREZ BERNAL, FRANKLIN LEONARDO I'DENT'F'CAC'ON CC: 86.051.427
.}IRECCION: MZ 11 10 REMANZOS DE ROSABLAN lCIUDAD: VILLAVICENCIO, META LTELEFONO: 3142752083
DATOS DEL ASEGURADO /| BENEFICIARIO
SECURARGH SENA REGIONAL META GRUPO DE APOYO ADMINISTRATIVO MIXTO 5N NIT: 899.999.034-1
BENEFICIARIO: IDENTIFICACION NIT: 899.999.034-
DIRECCION: KM 1 VIA ACACIAS CIUDAD:  VILLAVICENCIO, META TELEFONO 6825254
DICIONAL:

OBJETO DEL SEGURO

CON SUJECION A LAS CONDICIONES GENERALES DE LA POLIZA QUE SE ANEXANW ECU010B, QUE FORMAN PARTE INTEGFANTE DE LA MISMA Y QUE EL ASEGURADC Y EY
TOMADOR DECLARAN HABER RECIBIDO Y HASTA EL LIMITE DE VALOR ASEGURADC SENALADO EN CADA AMPARC, SEGUROS DEL ESTADC S.A., GARANTIZA:

EL CUMFLIMIENT2 DE IAS OELIGACIONES DERIVADAS DEL OONTRATS NO. C01,.PCOCNTR.T7623617 DE PRESTACION 2E SERVICIOS CUYO CEJETO -ES: DREESTAR SERVICIDS
ERCFESIONALES Y¥/0 DT APOYC & LA CESTION, EM LA PLANEACION ¥ EJECUCION DE LA FORMACION, Asf como La EVALUACION DE -0S RESULTACOS DE AFRENDIZATE DEFINIDOS
EN LOS DISENCS CURRICULARES REIGNADOS, PARA El DESARRCLLS DE HREILIDADES ¥ COMFETENCIAS TECHICAS DE LA FOBLACION CRMPESINA, AFCRTANDS AL FORTALECIMIENTC:
DE LA ECONCMIA POPULAR, FAMILIAR, ETWICA ¥ COMUONITARIA, EN OO DANCIZA CON LINEAMIENTOS ESTABLECIDGS POR LA DIRECCION DEL STSTEMA NACTCMAL TE FORMACION
PARZ: EL TRZBATO ¥ L& COORDINACION NACIONAL DE ATENCION INTEGRAL, DIFERENCIZT E INCLUYENTE & L& ECONOMIA POPULAR - CEAMPESENA

AMPAROS
RIESGC: PRESTACICN DE SERVICIOS
AMPARGE VIGENCIA DESDE VIGENCIA HASTA SUME RSEG/ACTUAL  SUMA ASEG/ANTERICR
CUMPLIMIENTO DEL CONTRATO 25/03/2025 31/03/2026 §4,693,765.10 $4,391,515.10

ACLARACIONES

COM =L PRESENTE CERTIFICADS MODIFICATORIC SE DA ALCANCE AL ACTA IR ARICTION ¥ FRORROGR W 1 DONDE SE EFECTUA ADICION EM VALOR DEL CONTRATS POR 1A EUMA DI
% $3.022.500 W/CTE ADEMAS SE EFECTUA AMPLIACION AL PLAZC DE EJECUCION QUEDANDO HASTA EL 17/12/202%

LOS DEMAE TERMINOS ¥ COMDICIONES NO MODIFICADOS CONTINUAN VIGENTES

| GASTOS EXPEDICION IVA TOTAL A PAGAR VAIOR ASEFGURADOTOTAL |  PIANDEPAGO |
§ *eeeed 00000 § ++oed 000 00 § *wawax] 520.00 § weeseserinony 59000 § w4 693.765.10 CONTADO
- INTERMETHARIO D3 TRIBUCION COASEGURD
NIAESE CLAVE % D FAAT. NOAMERE COMEANIA % PART VALOR ASEGURADO
OMEGA AGENCIA LE SEGURCS LIMITADA 10520 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.

;i NOTA: SEGUROS DE ESTADO S.A SE RESERVA EL DERECHO DE REVISAR Y HACER ACOMPANAMIENTO AL RIESGO ASUMIDO DURANTE LA VIGENCIA DE LA PRESENTE
s § POLIZA POR LO TANTO EL ASEGURADOR COMO EL TOMADOR, PRESTARAN SU COLABORACION
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= DA: lose | yis Ojeda - Vil idente de Fianzas FIRMA TOMADOR

USTED PUEDE CONSULTAR ESTA POLIZA EN WWW . SEGUROSDELESTADO.COM OFICINA PRINCIPAL : AUTOPISTA MORTE # 103 - 60, PISO 5§ TELEFONO: 601-2186377, 601-6019330 DLFO18520C



- “ﬂum POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO ENTIDAD ESTATAL
EaTRnO 8.a.
- R DECRETO 1082 DE 2015
CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL COD.SUC NO.POLIZA ANEXO
VILLAVICENCIO VILLAVICENCIO 30 30-46-101017156 2
FECHA EXPEDICION ~ VIGENCIA DESDE ALAS  VIGENCIA HASTA ALAS
DiA MES ANO | DIA  MES ANO | Horas | pia’ MES  ANO | HORAS TIPO MOVIMIENTO
25 | 11 | 205 25 | o3 | 2025 00:00 17 | oa | 202 23:59 | ANEXO DE PRORROGA
DATOS DEL TOMADOR /| GARANTIZADO
e O RAMIREZ BERNAL, FRANKLIN LEONARDO I'DENT'F'CAC'ON CC: 86.051.427
.}IRECCION: MZ 11 10 REMANZOS DE ROSABLAN lCIUDAD: VILLAVICENCIO, META LTELEFONO: 3142752083
DATOS DEL ASEGURADO /| BENEFICIARIO
SECURARGH SENA REGIONAL META GRUPO DE APOYO ADMINISTRATIVO MIXTO 5N NIT: 899.999.034-1
BENEFICIARIO: IDENTIFICACION NIT: 899.999.034-
DIRECCION: KM 1 VIA ACACIAS CIUDAD:  VILLAVICENCIO, META TELEFONO 6825254
DICIONAL:

OBJETO DEL SEGURO

CON SUJECION A LAS CONDICIONES GENERALES DE LA POLIZA QUE SE ANEXANW ECU010B, QUE FORMAN PARTE INTEGFANTE DE LA MISMA Y QUE EL ASEGURADC Y EY
TOMADOR DECLARAN HABER RECIBIDO Y HASTA EL LIMITE DE VALOR ASEGURADC SENALADO EN CADA AMPARC, SEGUROS DEL ESTADC S.A., GARANTIZA:

EL CUMFLIMIENT2 DE IAS OELIGACIONES DERIVADAS DEL OONTRATS NO. C01,.PCOCNTR.T7623617 DE PRESTACION 2E SERVICIOS CUYO CEJETO -ES: DREESTAR SERVICIDS
ERCFESIONALES Y¥/0 DT APOYC & LA CESTION, EM LA PLANEACION ¥ EJECUCION DE LA FORMACION, Asf como La EVALUACION DE -0S RESULTACOS DE AFRENDIZATE DEFINIDOS
EN LOS DISENCS CURRICULARES REIGNADOS, PARA El DESARRCLLS DE HREILIDADES ¥ COMFETENCIAS TECHICAS DE LA FOBLACION CRMPESINA, AFCRTANDS AL FORTALECIMIENTC:
DE LA ECONCMIA POPULAR, FAMILIAR, ETWICA ¥ COMUONITARIA, EN OO DANCIZA CON LINEAMIENTOS ESTABLECIDGS POR LA DIRECCION DEL STSTEMA NACTCMAL TE FORMACION
PARZ: EL TRZBATO ¥ L& COORDINACION NACIONAL DE ATENCION INTEGRAL, DIFERENCIZT E INCLUYENTE & L& ECONOMIA POPULAR - CEAMPESENA

AMPAROS
RIESGC: PRESTACICN DE SERVICIOS
AMPARGE VIGENCIA DESDE VIGENCIA HASTA SUME RSEG/ACTUAL  SUMA ASEG/ANTERICR
CUMPLIMIENTO DEL CONTRATO 25/03/2025 17/04/2026 §4,693,765.10 $4,693,765.10

ACLARACIONES

COM =L PRESENTE CERTIFICADS MODIFICATORIC SE DA ALCANCE AL ACTA IR ARICTION ¥ FRORROGR W 1 DONDE SE EFECTUA ADICION EM VALOR DEL CONTRATS POR 1A EUMA DI
% $3.022.500 W/CTE ADEMAS SE EFECTUA AMPLIACION AL PLAZC DE EJECUCION QUEDANDO HASTA EL 17/12/202%

LOS DEMAE TERMINOS ¥ COMDICIONES NO MODIFICADOS CONTINUAN VIGENTES

| GASTOS EXPEDICION IVA TOTAL A PAGAR VAIOR ASEFGURADOTOTAL |  PIANDEPAGO |
§ *eeeed 00000 § ++oed 000 00 § *wawax] 520.00 § weeseserinony 59000 § w4 693.765.10 CONTADO
- INTERMETHARIO D3 TRIBUCION COASEGURD
NIAESE CLAVE % D FAAT. NOAMERE COMEANIA % PART VALOR ASEGURADO
OMEGA AGENCIA LE SEGURCS LIMITADA 10520 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.

;i NOTA: SEGUROS DE ESTADO S.A SE RESERVA EL DERECHO DE REVISAR Y HACER ACOMPANAMIENTO AL RIESGO ASUMIDO DURANTE LA VIGENCIA DE LA PRESENTE
2 ) POLIZA, POR LO TANTO EL ASEGURADOR COMO EL TOMADOR, PRESTARAN SU COLABORACION
E 2 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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DEL
ESTRADO S.A.

A

7709998021167006122160

MINRM

Nit: 8600095786 SEGUROS DEL ESTADO GENERALES
RECIBO DE PAGO No:  10000061221602
CERTIFICAMOS QUE:
N
FECHA
25/11/2025 08:45a.m.
RECIBIMOS DE: RAMIREZ BERNAL FRANKLIN LEONARDO CC. 85.051427
LA SUMA DE: Mueve mil quinientos veinte pesgs *H***mersmmmmme
POR CONCEPTO DE: PAGO POLIZA NRO.: 101017 156
SUC -RAMO - POLIZA - ENDOSO - CUOTA PRIMA GASTO IVA VALOR
VILLAVICENCIO-46-101017156-2-1 $8,000.00 $1,520.00 $9,520.00
FORMA DE PAGO
Pse -$ 9,520.00 EFECTIVO:
CHEQUE:
TARJETA:
BD: 9,520.00
QOTROS:
TRANSACCION: 0006122160 TOTAL: $9,520.00
CAJERO: PAGUESTADO
N b

11/25/2025 845:33AM

169.254.93.208



DEL
ESTRADO S.A.

A

7709998021167006122160

MINRM

Nit: 8600095786 SEGUROS DEL ESTADO GENERALES
RECIBO DE PAGO No:  10000061221602
CERTIFICAMOS QUE:
N
FECHA
25/11/2025 08:45a.m.
RECIBIMOS DE: RAMIREZ BERNAL FRANKLIN LEONARDO CC. 85.051427
LA SUMA DE: Mueve mil quinientos veinte pesgs *H***mersmmmmme
POR CONCEPTO DE: PAGO POLIZA NRO.: 101017 156
SUC -RAMO - POLIZA - ENDOSO - CUOTA PRIMA GASTO IVA VALOR
VILLAVICENCIO-46-101017156-1-1 $8,000.00 $1,520.00 $9,520.00
FORMA DE PAGO
Pse -$ 9,520.00 EFECTIVO:
CHEQUE:
TARJETA:
BD: 9,520.00
QOTROS:
TRANSACCION: 0006122160 TOTAL: $9,520.00
CAJERO: PAGUESTADO
N b

11/25/2025 845:30AM

169.254.93.208



