- EEEum POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO ENTIDAD ESTATAL
= ESTRDO S.A.
= R, DECRETO 1082 DE 2015
CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL COD.SUC NO.POLIZA ANEXO
BUCARAMANGA BUCARAMANGA 9% 96-46-101003837 1
FECHA EXPEDICION VIGENCIA DESDE ALAS VIGENCIA HASTA ALAS
DA MES ANO | DA MES ANO | HORAs | piaA° MES ~ ANO | HORAS TIPO MOVIMIENTO
18 | 11 | 2020 04 | 02 | 2020 00:00 04 | 04 | 2021 23:59 | ANEXO CAUSA PRIMA
DATOS DEL TOMADOR | GARANTIZADD
NOMBRE O RAZON TRIARERREbOUIN ALIRIO IDENTIFICACION  CC: 91.268.976
nDIRECCION: CR7ANRO. 34 - 29 |CIUDAD: BUCARAMANGA, SANTANDER |TELEFONO: 3004245679
DATOS DEL ASEGURADC | BENEFICIARIO
BEEEH@’?&%. SERVICIO NACIONAL DE APRENDIZAJE SENA REGIONAL SANTANDER |IDENTIFICACION NIT: 899.999.034-1
DIRECCION: CL 16 NRO. 27 - 37 CIUDAD:  BUCARAMANGA, SANTANDER TELEFONO 6806000
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 CUWMPLIM ENTO DE LAS OBLI GACI ONES DERI VADAS DEL CONTRATO NO. COL. PCCNTR. 1334962 DE PRESTACION DE SERVICIOS CUYO OBJETO ES: PRESTAR LOS SERVICI OS
PERSONALES DE CARACTER TEMPORAL COMD | NSTRUCTOR PARA | MPARTI R FORMACI ON EN EL PROGRAMA DE ARTI CULACI ON CON LA EDUCACI ON MEDI A EN LA RED DE | NFORMATI CA,
DI SENO Y DESARROLLO DE SOFTWARE CONFORME A LOS MODELGS FORMATI VOS ESTABLECI DOS DEL CSET EN EL PERI ODO ACADEM CO 2020.

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
@il CUMPLI M ENTO DEL CONTRATO 04/ 02/ 2020 04/ 04/ 2021 $3, 891, 220. 70 $3, 790, 150. 00

ACLARACIOMNES
g| VEDI ANTE EL PRESENTE ANEXO SE AJUSTA LA VI GENCIA Y EL VALOR ASEGURADO DE LA GARANTI A

VALOR PRIMA NETA GASTQS EXPEDICION. INA TOTAL A PAGAR \/ALOR ASEGIIRADQ TOTAL PLANDE PAGQ
§ *reereng 000,00 § wrerrereens() 0 § #eerter] 520,00 § weemkerking 520,00 § *e3,.891,220.70 CONTADO
INTERMEDWARID DISTRIBUCICH COAZEBURD
NOMESE CLAVE % DE PART. MOAMERE COMPAR LA % PART. VALOR ASEGURADO
BARBOSA SEGURCS ASESORES LTDA 164160 100. 00

ﬁ 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.
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§ E PARA EFECTOS DE NOTIFICACIONES LA DIRECCION DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. ES CALLE 44 NO 36-08 - TELEFONO: 6578486 - BUCARAMANGA
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= 96-46-101003837

EIRMA ALITORIZADA: Manuel Sarmienta - Vicenresidente de Eianza FIRMS TOMADOR
USTED PUEDE CONSULTAR ESTA POLIZA EN WWW.SEGUROSDELESTADO.COM OFICINA PRINCIPAL: CRA. 11 NO. 90-20 BOGOTA D.C. TELEFONO: 2186977 SONIAMESA

NO EFECTURAR RETENCION EN LA FUENTE * RESPONSABLE DE IVA



SEQUROS
DEL POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO ENTIDAD ESTATAL
ESTRDO S.A.
NIT. 860.009.578-6 DECRETO 1082 DE 2015
CIUDAD DE |:XP|:L)|L|ON SUCURSAL COD.SUC NO.POLIZA ANEXTO
BUCARAMANGA BUCARAMANGA 96 96-46-101003837 1
FECHA EXPEDICION VIGENCIA DESDE ATAS —VIGENCIA HASTA ATAS
DiA  MES  ARO piaA MES  ARO HORAS | DIA MES  ANO HORAS TIPO MOVIMIENTO
18 | 11 | 2020 04 | 02 | 2020 00:00 04 04 2021 23:59 | ANEXO CAUSA PRIMA
DATOS DEL TOMADOR | GARANTIZADOD
NOMBRE O RAZON IDENTIFICACION CC:91.268.976
IS TRIANA MARROQUIN, ALIRIO
DIRECCION: CR 7 A NRO. 34 - 29 CIUDAD.  BUCARAMANGA, SANTANDER |TELEFONO: 3004245679
DATOS DEL ASEGURADOD ! BENEFICIARIO
i, SERVICIO NACIONAL DE APRENDIZAJE SENA REGIONAL SANTANDER IDENTIFICACIONNIT: 899.999.034-1
DIRECCION: CL 16 NRO. 27 - 37 | CIUDAD:  BUCARAMANGA, SANTANDER [ TELEFONO: 6806000}

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.

PARA EFECTOS DE NOTIFICACIONES LA DIRECCION DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. ES CALLE 44 NO 36-08 - TELEFONO: 6578486 - BUCARAMANGA
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96-46-101003887

TEMDERCLE FIMANCERS
DE COLOMERA

VIGILADQ *FERM

FIRMA AUTORIZADA: Manuel Sarmiento - Vicepresidente de Fianzas FIRMA TOMADOR
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