u E SEGUROS POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO ENTIDAD ESTATAL

DEL
EETRDO S5.A.
PP S P DECRETO 1082 DE 2015
CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL COD.suC NO.POLIZA ANEXO
VALLEDUPAR AGENCIA VALLEDUPAR 47 47-46-101023559 2

FECHA EXPEDICION _ VIGENCIA DESDE ALAS ~ VIGENCIA HASTA ALAS

DIA MES ANO DIA MES ANO HORAS DIA MES ANO HORAS TIPO MOVIMIENTO

16 12 2025 06 02 2025 00:00 18 06 2026 23:59 ANEXO DE PRORROGA

DATOS DEL TOMADOR | GARANTIZADO
SIERRA GOMEZ, VANESSA DEL CARMEN

IDENTIFICACION ~ CC: 1118.832.015

“}IRECCION CL27B 1425

|CIUDAD: RIOHACHA, GUAJIRA |TELEFONO: 3012640791

DATOS DEL ASEGURADD | BENEFICIARIO
SERVICIO NACIONAL DE APRENDIZAJE REGIONAL GUAJIRA

SEGURADO /
BENEFICIARIO:

DIRECCION: CL 2115 100

|IDENTIFICACION NIT: 899.999.034-1

CIUDAD: _ RIOHACHA, GUAJIRA TELEFONO 6356017

DICIONAL:

OBJETO DEL SEGURO

i CON SUJECION A LAS CONDICIONES GENERALES DE LA POLIZA QUE SE ANEXAN ECU010B, 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 AMPARO, SEGUROS DEL ESTADO S.A., GARANTIZA:

EL CUMPLIMIENTO DE LAS OBLIGACIONES DERIVADAS DEL CONTRATO NO. COLl.PCCNTR.7420320 DE PRESTACION DE SERVICIOS CUYO OBJETO ES: PRESTAR LOS SERVICIOS
3 PERSONALES DE CARACTER TEMPORAL DE ARTESANOS TECNICOS TECNOLOGOS Y/OPROFESIONALES QUE SE DESEMPENEN COMO INSTRUCTORES EN LOS PROGRAMAS DE FORMACION EN
8l LASDIFERENTES MODALIDADES DE LA PROGRAMACION REGULAR EJECUTANDO HORAS DIRECTAS A FORMACION Y OTRASACTIVIDADES RELACIONADAS CON LA EJECUCION DE LA
FORMACION PROFESIONAL INTEGRAL DEL CENTRO INDUSTRIAL YDE ENERGIAS ALTERNATIVAS DE LA REGIONAL GUAJIRA.

AMPARODS

RIESGO: PRESTACION DE SERVICIOS

fl 2vupaROS VIGENCIA DESDE VIGENCIA HASTA SUMA ASEG/ACTUAL SUMA ASEG/ANTERIOR

@) CUMPLIMIENTO DEL CONTRATO 06/02/2025 18/06/2026 $4,660,837.90 $4,660,837.90

ACLARACIOMNES

POR MEDIO DEL PRESENTE Y DE ACUERDO A LA ADICION Y PRORROGA No 001 DEL CONTRATO DE PRESTACION DE SERVICIOS No.
") VIGENCIA DE LA POLIZA ARRIBA CITADA Y SE AJUSTA EL VALOR ASEGURADO.

CO1.PCCNTR.7420320 DE 2025, SE AMPLIA LA

VA

| GASTOS EXPEDICION

TOTAL A PAGAR

VAl OR ASEGURADQ TOTAL |

— PLANDEPAGO |

$ *******4 000.00 § ¥4 000.00 § *rrrq 520,00 § xremirirr+9 520.00 § *wir+4 660.837.90 CONTADO
INTERMEDH&RID DI TRIBUCION COASEGURD
NOMERE CLAVE W DE PART. MOMERE COMPARIA 5% PART, VALDR ASEGURADD
JOSE IGNACIO BLANCO MENDOZA 230772 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 15 NO. 11A-56 L101 - TELEFONO: 5858302 - VALLEDUPAR

(o

1A A ase eda - Vicepresidente d FIRMA TOMADOR
USTED PUEDE CONSULTAR ESTA POLIZA EN WWW.SEGUROSDELESTADO.COM OFICINA PRINCIPAL: AUTOPISTA NORTE # 103 - 60, PISO 5 TELEFONO: 601-2186977, 601-6019330 ANGELAURUETA

%

47-46-101623559
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- EEEUW POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO ENTIDAD ESTATAL
u - e DECRETO 1082 DE 2015
! NIT, 860.008.578-6
CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL COoD.sUC NO.POLIZA ANEXO
VALLEDUPAR AGENCIA VALLEDUPAR 47 47-46-101023559 2
FECHA EXPEDICION "~ VIGENCIA DESDE ALAS  VIGENCIA HASTA ALAS
DIA. MES ANO | DIA MES ANO HORAS | DIA° MES ANO |HORAS TIPO MOVIMIENTO
16 | 12 | 2025 o6 |02 | 2025 00:00 | 18 | 06 | 2026 23:50 | ANEXO DE PRORROGA
DATOS DEL TOMADOR | GARANTIZADO
NOMBRE O RAZON SIERRAEENE?, VANESSA DEL GEETIEN |IDENTIFICACION CC: 1118.832.015
DIRECCION: CL 27 B 14 25 FIUDAD:  RIOHACHA, GUAJIRA [TELEFONO: 3012640791
DATOS DEL ASEGURADD | BENEFICIARID
s\ SEGURADO / SERVICIO NACIONAL DE APRENDIZAJE REGIONAL GUAJIRA IDENTIFICACION NIT: 899.999.034-1
=BENEFICIARIO:
SDIRECCION. CL 27 15 700 CIUDAD:  RIOHACHA, GUAJIRA TELEFONO 6356017
=8lADICIONAL:

CONOCE LOS MEDIOS

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

www.segurosdelestado.com
o www.segurosdevidadelestado.com

Ve a la opcidon PQR y selecciona
el tipo de solicitud:
Acceso a la informacién

— i < T
> Seguros del Estado Banco de Bogotd L Seguros del E.'.Et':‘ldf
Bancolombia Cuenta Convenio 47189 AR Cuenta Convenio 00B4B5445

VALOR PRIMA NETA GASTOS EXPEDICION IVA TOTAL A PAGAR VALOR ASEGURADO TOTAL

$ **++++4.000.00 $ **+++r4 000.00 § ¥+ 520.00 § Frmamianiarkg 520.00 $ *reerirg 660,837.90

INTERMEDSERID D TRIBLICION CO&EERURD
HCAERE CLAVE 5% DE PART. MOAMERE COMPARIA % PART. WALIDR ASEGLURADD
JOSE IGNACIO BLANCO MENDOZA 230772 100.00
B 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.

:

sé ADO S 4 B RVA RECH R ARY HACER ACOMPANAMIENTO AL RIESGO ASUMIDO DURANTE LA VIGENCIA DE LA PRESENTE POLIZA, POR LO
g3 FORMA DE PAGO RA

E Ei DEL 302 - VALLEDUPAR

s BANCO CHEQUE No. VALCR REFERENCIA
= PAGO:

@ 1101520186260-2
E EFECTIVD (415) 7709998021167 (8020)11015201862602(3900) 000000009520 (96) 20260206

<

“HICHEQUE

2

—[l|ToTAL $

COPIA PARA PAGO EN BANCOS NO NEGOCIABLE
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SEGQUROS
DEL POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO ENTIDAD ESTATAL
ESTRDO 5.A.
MIT, 860.009.578-6 DECRETO 1082 DE 2015
CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL CTOD.SUT NU.P(')LIZA ANEXU
VALLEDUPAR AGENCIA VALLEDUPAR 47 47-46-101023559 2
VIGENCIA DESDE ALAS —VIGENCIA HASTA ATAS
DIA MES ANO | DIA MES ANO HORAS | DIA MES ANO | HORAS TIPO MOVIMIENTO
16 | 12 | 2025 06 | 02 | 2025 00:00 18 06 2026 23:59 | ANEXO DE PRORROGA
DATOS DEL TOMADOR | GARANTIZADD
WUN SIERRA GOMEZ, VANESSA DEL CARMEN IDENTIFICACION CC: 1118.832.015
DIRECCION: CL27 B 14 25 CIUDAD: _ RIOHACHA, GUAJIRA |TELEFON0: 3012640791
DATOS DEL ASEGURADO ! BEMEFICIARIO
ASEGURADO 7 - )
BENEFICIARIO: SERVICIO NACIONAL DE APRENDIZAJE REGIONAL GUAJIRA IDENTIFICACIONNIT: 899.999.034-1
DIRECCION: CL 21 15 100 | CIUDAD:  RIOHAGHA, GUAJIRA | TELEFONO: 6356017
ADICIONAL:

TEXTO ACLARATORIO

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 15 NO. 11A-56 L101 - TELEFONO: 5858302 - VALLEDUPAR

\d;«wgwg/
47-46-101623559

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