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SUPERINTENDENCIA FINANCIERA
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POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO ENTIDAD ESTATAL
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NIT. 860.000.6788 DECRETO 1082 DE 2015
CIUDAD DE ENPEDICION: FTIE oD, SUC NO. POLIZA: ANEXO:
BOGOTA, D.C. 21-46-101134647 0
ANTIGUO COUNTRY 21
FECHA EXPEDICION: VIGENCIA DESDE: ALAS: VIGENCIA HASTA: A LAs:
plA: MES: ARD: Dia: MES: ARO: IORAS: bla: MES: ARO: HORAS: TIPO MOVIMIENTO:
6 o1 | 202 26 01 2026 | 00:00 22 04 2027 23:59 EMISION ORIGINAL
DATOS DEL TOMADOR / GARANTIZADO
NOMBRE ORAZONSOGAL | ONGA VILLEGAS WINSTON ANDRES JoenmricAaON: ¢ ¢, :79,217,571
ESOON. _CLd5 NRD: 38 S0TASAIG) [ouoaD: " SOACHA - CUNDINAMARCA [Trono: 3132177938
DATOS DEL ASEGURADO f BENEFICIARIO
ASEGURADO/BENEFICIARIO: SERVICIO NACIONAL DE APRENDIZAJE SENA REGIONAL CUNDINAMARCA GRUPO DE APOYO IENTIFICACION: T, :899 999,034-1
ADMINISTRATIVO MIXTO CENTRO INDUSTRIAL Y DE DESARROLLO EMPRESARIAL DE SOACHA
DRECOON  CALLE 13 NO 1063 Jouoan: ™ "soACHA - CUNDINAMARCA [rmeose
AD\CIONAL
OBJETO DEL SEGURD

CON SUIECION A-LAS CONDICIONES GENERALES DE LA POLIZA QUE SE ANEXAN ECUQ10R, 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, SEGURQS DEL ESTADO S.A., GARANTIZA:

EL CUMPLIMIENTO DE LAS OBLIGACIONES DERIVADAS DEL CONTRATQ NO. CO1.PCCNTR.9110846 DE PRESTACION DE SERVICIOS CUYO OBJETO ES: PRESTAR SERVICIOS PROFESIONALES DE
CARACTER TEMPORAL, CONSISTENTES EN ACTIVIDADES DE FORMACION TITULADA DE ACUERDO CON LOS LINEAMIENTOS DE LA FPI -- SENA, CON PLENA AUTONOM A TECNICA, BAJO SU
EXCLUSIVA RESPEESQg:fAD' CONFORME AL PERFIL PROFESIONAL REQUERIDO PARA LOS PROGRAMAS Y MODALIDADES ESTABLECIDAS EN EL CENTRO INDUSTRIAL ¥ DE DESARROLLO
EMPRESARIAL D j

AMPAROS
RIESGO: PRESTACION DE SERVICIOS
AMPARDS: VIGENCA DESDE: VIGENCIA HASTA: SUMA ASEG/ACTUAL:
CUMPLIMIENTO DEL CONTRATO 26/01/2026 22/04/2027 $ 5,005,954.10
ACLARACIONES:
VALOR PRIMA NETA: GASTOS EXPEDICION: VA TOTAL A PAGAR: VALOR ASEGURADO TOTAL PLAN DE PAGO:
$24,741.76 $ 8,000.00 56,220.93 $ 38,962.69) $ 5,005,954.10) CONTADO
INTERMEDIARIO DISTRIBUCION COASEGURO
NOMBRE. CLAVE: R % PART; INOMBRE COMPARIA: % PART: VALOR ASEGURADQ:
DE LIMA GRUPO EMPRESARIAL LTDA 93093 100,00

ESPECIFICAN EN ESTE CUADRQ

21-46-101134647

BB viciLapo

FIRMA AUTORIZADA: Jose Luis Ojeda Acevedo - Vicepresidente de Fianzas

PARA EFECTO DE NOTIFICACIONES LA DIRECCION DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. ES CALLE 83 NO 19-10 - TELEFONQ: 4590601 - BOGOTA, D.C.

nmyfomoon /

QUEDA EXPRESAMENTE CONVENIDO QUE LAS OBLIGACIONES DE SEGUROS DEL ESTADO 5.A. SE REFIERE UNICAMENTE AL OBJETO Y OBSERVACIONES DE LA{S) GARANTIA(S) QUE SE

USTED PUEDE CONSULTAR ESTAR POLIZA EN WWW SEGUROSDELESTADO.COM
NO EFECTUAR RETENCION EN LA FUENTE POR NINGUN CONCEPTO * RESPONSABLE [VA

Oficing Principal: Autopista Norte ¥ 103 - 60, Piso S Bogotd D.C Piso 5.Teléfona: 601-2186977, 601-6019330

900296675
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