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m 'Eﬂum POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO ENTIDAD ESTATAL
EsTADO S.A.
#9 ey S DECRETO 1082 DE 2015
CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL cop.suc NOPOLIZA ANEXO
PASTO PASTO # 41-46-101024194 1

FECHA EXPEDICION VIGENCIADESDE | ALAS VIGENCIAHASTA | ALAS

DIA. MES ANO | DIA MES ANO | HORAS | DIA MES ~ANO | HORAS TIPO MOVIMIENTO

o7 | 11 | 2025 | 20 | 10 | 2025 | o000 | 30 | 03 | 2026 | 23:5 | ANExOcCAUSAPRIMA

DATOS DEL TOMADOR | GARANTIZADD

NOMBRE O RAZON
SOCIAL

@IRECCION: CL 28 20 56 |CIUDAD: PASTO, NARINO |TELEFONO: 3235519686

NARVAEZ PEREZ, JOSE FRANCISCO IDENTIFICACION  CC: 1085.302.875

DATOS DEL ASEGURADD ! BENEFICIARIO

ASEGURADO /

. SENA REGIONAL NARIO CENTRO SUR COLOMBIANO DE LOGISTICA INTERNACIONAL | IDENTIFICACION NIT: 899.999.034-1
D|RECCION:  NARINO CIUDAD:  NARINO, NARINO TELEFONO 3160431553
ADICIONAL:

DOBJETO DEL SEGURD

| 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 E[
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. CO1.PCCNTR.8494994 DE SUMINISTRO DE BIENES CUYO OBJETO ES: COMPRA DE MATERIALES PARA
T DESARROLLAR LOS PROCESOS DE FORMACION EN MAMPOSTERIA PARA EL MEJORAMIENTO DE VIVIENDA RURAL EN LOS MUNICIPIOS DE GUAITARILLA, TUQUERRES, SAPUYES,
@] CUMBAL, GUALMATAN Y POTOSI, DENTRO DE LA ESTRATEGIA CAMPESNA - FORMACION ESPECIAL CONTINUA CAMPESINA, PARA EL CUMPLIMIENTO DE METAS ASIGNADAS AL CENTRO
SUR COLOMBIANO DE LOGISTICA INTERNACIONAL DEL SENA REGIONAL NARINO - VIGENCIA 2025.

AMPARDS
RIESGO: SUMINISTRO DE BIENES
| AMPAROS VIGENCIA DESDE VIGENCIA HASTA SUMA ASEG/ACTUAL  SUMA ASEG/ANTERIOR
&l CUMPLIMIENTO DEL CONTRATO 20/10/2025 30/03/2026 $12,650,490.00 $11,731,520.00

ACLARACIONES

§l OR MEDIO DEL PRESENTE ANEXO QUE HACE PARTE INTEGRAL DE LA POLIZA ARRIBA CITADA Y DE CONFORMIDAD CON
MODIFICACION No. 01 AL CONTRATO COl.PCCNTR.8494994, SE ADICIONA LA SUMA DE $ 9.189.900 PARA UN VALOR TOTAL DE $ 126.504.900.

- TOS DEMAS TERMINOS Y CONDICIONES NO MODIFICADOS CONTINUAN VIGENTES.

OR PRIMA NETA | GASTOS EXPEDICION VA TOTAL A PAGAR VAL OR ASEGURADOQ TOTAL PLAN DE PAGO
$ *****+*4 000.00 G *¥*+x4 000 00 § +rrx+x1.520.00 § wrmrrrrrr+9 520.00 $ *++*++++12,650,490.00 CONTADO
INTERMEDLARID DIETRIBUCION CIOASESURD
MOMERE CLAVE % DE EMAT. MOMERE COMPATA, % PART, VALOR ASEOURADO
SEGUROS Y CONSTRUCCIONES VN LTDA 143730 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 19 NO. 24 - 52 - TELEFONO: 7226622 - PASTO
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41-46-101024194

R R ianzas FISMS TOMADOR
d USTED PUEDE CONSULTAR ESTA POLIZA EN WWW.SEGUROSDELESTADO.COM ~ OFICINA PRINCIPAL: AUTOPISTA NORTE # 103 - 60, PISO 5 TELEFONO: 601-2186977, 601-6019330 SINDYGARNICA
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POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO ENTIDAD ESTATAL

NIT. 860,008 5T8-6 DECRETO 1082 DE 2015

g8 CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL COoD.SUC NO.POLIZA ANEXO
| PASTO PASTO “ 41-46-101024194 1
@ FECHA EXPEDICION VIGENCIA DESDE ALAS " VIGENCIA HASTA ALAS
= DA MES ANO | DIA MES  ARO HORAS | DIA°  MES = ANO |HORAS TIPO MOVIMIENTO
07 | 1 | 2025 20 | 10 | 2025 00:00 30 | 03 | 2026 23:59 | ANEXO CAUSA PRIMA
DATOS DEL TOMADOR | GARANTIZADD
NOMBRE O RAZON NARVAEIBERE? JoSE FRANCIGED |IDENTIFICACION CC: 1085.302.875
DIRECCION: CL 28 20 56 FIUDAD:  PASTO, NARINO [TELEFONO: 3235519686

DATOS DEL ASEGURADD F BENEFICIARID

AR T SENA REGIONAL NARIO CENTRO SUR COLOMBIANO DE LOGISTICA INTERNACIONAL IDENTIFICACION NIT: 899.999.034-1
#DTRECCION. NARINO CIUDAD: NARINO, NARINO TELEFONO 3160431553
SADICIONAL:

CONOCE LOS MEDIOS

Recuerda que puedes actualizar DE PAGO
us datos de contacto conforme a
la Ley 2300, a traves de nuestras paginas;

www.segurosdelestado.com
o www.segurosdevidadelestado.com

Ve a la opcién PQR y selecciona
el tipo de solicitud:

AW, | Superi® ‘ '
Acceso a la informacién o ia K | 88 | MOVERED

INTER

et D) | €' Coopidrogos

L . I — ) a =
= Seguros del Estado Banco de Bogotd L _ :::r:'guros* del E stadf )
Bancolombia Cuenta Convenio 47T1E9 R A St Cuenta Convenlo 00B4E5445
oy VALOR PRIMA NETA GASTOS EXPEDICION IVA TOTAL A PAGAR VALOR ASEGURADO TOTAL
- $ wexexxe g 000.00 $ wxxexnx g 000.00 $ wxeenx ] 520 00 $ wrkxxernQ 59(0) 00 $ wexexxx ] 650.490.00
INTERMEIMARKD ETRIBUCOH COREEGURD
= HNOMESE CLAVE %% DE PART. MOMERE CORMPARA 5 PART. VAL DR AREGLURADD
SEGUROS Y CONSTRUCCIONES VN LTDA 143730 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
SPECIFICAN EN ESTE CUADRO.

SUPERINTENDENG A FRIANCER A IS

g ; ADO S 4 R R\A R H B AR Y HACER ACOMPANAMIENTO AL RIESGO ASUMIDO DURANTE LA VIGENCIA DE LA PRESENTE PC')LIZA, PORLO

2 FORMA DE PAGO RACION

iy L ESTADO S.A. ES CALLE 19 NO. 24 - 52 - TELEFONO: 7226622 - PASTO

. BANCO CHEQUE No. VALOR REFERENC, R

& 1100961053052-5
= |§IEFECTIVO (415) 7709998021167 (8020) 11009610530525(3900) 000000009520 (96) 20261030
E-
—ICHEQUE
o
—[{|ToTAL §

COPIA PARA PAGO EN BANCOS NO NEGOCIABLE




SEQGUROS

DEL

ESTRDO 8 A
MIT. 860.009.578-6

POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO ENTIDAD ESTATAL
DECRETO 1082 DE 2015

CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL COD.SUC NO.POLIZA ANEXUD
PASTO PASTO 41 41-46-101024194 1
VIGENCIA DESDE ATAS R VIGENCIA HASTA ALAS
DIA MES  ANO DIA MES ANO HORAS | DIA MES  ANO HORAS TIPO MOVIMIENTO
07 | 1 | 2025 20 | 10 | 2025 00:00 30 03 2026 23:59 | ANEXO CAUSA PRIMA

DATOS DEL TOMADOR [ GARANTIZADO

NARVAEZ PEREZ, JOSE FRANCISCO IDENTIFICACION CC: 1085.302.875

SOCIAL

DIRECCION: CL 28 20 56

CIUDAD: PASTO, NARINO |TELEFON0: 3235519686

DATOS DEL ASEGURADO | BENEFICIARIO
SENA REGIONAL NARIO CENTRO SUR COLOMBIANO DE LOGISTICA INTERNACIONAL

[ASEGURADO/

BENEFICIARIO: IDENTIFICACION NIT: 899.999.034-1

DIRECCION: NARINO | CIUDAD:  NARINO, NARINO | TELEFONO:3160431553

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 19 NO. 24 - 52 - TELEFONO: 7226622 - PASTO

TEMDENC lh FIMANCER A

DE COLOMES,

VIGILADQ SFEN

41-46-101054194

FIRMA AUTORIZADA: Jose Luis Ojeda - Vicepresidente de Fianzas

FIRMA TOMADDR
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SEGUROS

DEL

ESTRDO 8 A
NIT. 860.009.578-6

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

Hacemos constar, que la podliza N° 101024194, 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 PASTO a los 07 dias del mes de NOVIEMBRE de 2025

=3

41-46-101024194
FIRMA AUTORIZADA: Jose Luis Ojeda - Vicepresidente de Fianzas
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