DE COLOMERA

VIGILADO SUPERINTEMDENC LA FINANCERA

POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO ENTIDAD ESTATAL

DECRETO 1082 DE 2015

CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL COoD.suC NO.POLIZA ANEXO
POPAYAN POPAYAN 40 40-44-101053193 1
FECHA EXPEDICION _ VIGENCIA DESDE ALAS _ VIGENCIA HASTA A LAS
DIA MES ANO DIA MES ANO HORAS DIA MES ANO HORAS TIPO MOVIMIENTO
04 ‘ 12 ‘ 2020 11 ‘ 08 ‘ 2020 00:00 30 04 ‘ 2021 23:59 ANEXO DE PRORROGA

DATOS DEL TOMADOR / GARANTIZADO

NOMBRE O RAZON
SOCIAL

IDENTIFICACION CC: 76.319.566

CARNIZALES BENITEZ, JULIAN ANDRES

DIRECCION: CR 65 NRO. 13 B - 125 TORRE C APTO 306 UN GUASIMOS ‘ CIUDAD: CALI, VALLE ‘TELEFONO: 3205247240

DATOS DEL ASEGURADO / BENEFICIARIO

ASEGURADO /

BENEFICIARIO: SERVICIO NACIONAL DE APRENDIZAJE SENA REGIONAL HUILA

‘IDENTIFICACION NIT: 899.999.034-1

DIRECCION: CR5 NRO. 16 -16 CIUDAD: NEIVA, HUILA TELEFONO 8757040

ADICIONAL:

OBJETO DEL SEGURO

CON SUJECION 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, SEGUROS DEL ESTADO S. A, GARANTI ZA:

EL PAGO DE LOS PERJU Cl OS CAUSADOS CON OCACI ON DEL | NCUVPLI M ENTO DE LAS OBLI GACI ONES CONTRACTUALES ADQUI RI DAS EN DESARROLLO DEL CONTRATO DE PRESTACI ON
DE SERVICIOS NO COL. PCCNTR. 1757988 CUYO OBJETO ES: PRESTAR SERVICI 0S8 PROFESI ONALES EN EL PROGRAMA DE EXTENSI ONI SMO TECNOLG CO - SENNOVA,  PARA
| MPLEMENTAR DESDE EL CENTRO DE LA | NDUSTRIA, LA EMPRESA Y LOS SERVI CI OS, LAS ACTI VI DADES RELACI ONADAS CON LA | NTERVENCI ON A LAS EMPRESAS PARA MEJORAR LA
TRANSFORMACI ON DI G TAL, LA PRODUCTI VI DAD, COWPETI Tl VI DAD Y/ O RENTABI LI DAD

AMPAROS

RI ESGO. PRESTACI ON DE SERVI Cl OS

AVPARCS VI GENCI A DESDE VI GENCI A HASTA SUMA ASEG/ ACTUAL  SUMA ASEG ANTERI OR

CUWPLI M ENTO DEL CONTRATO 11/ 08/ 2020 30/ 04/ 2021 $2, 403, 333. 30 $2, 094, 333. 30

ACLARACIONES
SE EXPI DE EL PRESENTE CERTI FI CADO PARA HACER CONSTAR QUE SE AUMENTA EL VALOR ASEGURADO Y SE PRORROGA LA VI GENCI A DE LA POLI ZA ARRI BA Cl TADA SEGUN ACTA DE
ADI Cl ON Y PRORROGA No. 1 AL CONTRATO DE PRESTACI ON DE SERVI Cl OS No. COL. PCCNTR. 1757988 DE 2020.
LOS DEMAS TERM NOS Y CONDI Cl ONES DE LA POLI ZA NO SE MODI FI CAN.

VALOR PRIMA NETA

GASTOS EXPEDICION

IVA

TOTAL A PAGAR

VALOR ASEGURADO TOTAL

PLAN DE PAGO

$ HrrrRARG ,000.00

$ HrxrRRRG ,000.00

$ *xRxixk3 040.00

$ HrrrIRIIIRAR] Q ,040.00

§ *reerexk) 403 333,30

CONTADO

INTERMEDIARIO

DISTRIBUCION COASEGURO

NOMBRE

CLAVE

% DE PART.

NOMBRE COMPARIA

% PART.

VALOR ASEGURADO

LUCY NEI RA ASTAI ZA ORDONEZ

963357

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 4 NO. 9 - 31 - TELEFONO: 8242925 - POPAYAN

[

40-44-101053193

FIRMA AUTORIZADA: Manuel Sarmiento - Vicepresidente de Fianzas

FIRMA TOMADOR

USTED PUEDE CONSULTAR ESTA POLIZA EN WWW.SEGUROSDELESTADO.COM

OFICINA PRINCIPAL: CRA. 11 NO. 90-20 BOGOTA D.C. TELEFONO: 2186977

JAMESPEREZ 1



POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO ENTIDAD ESTATAL

DECRETO 1082 DE 2015

CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL COoD.SUC NO.POLIZA ANEXO
POPAYAN POPAYAN 40 40-44-101053193 1
FECHA EXPEDICION ~ VIGENCIA DESDE ALAS _ VIGENCIA HASTA ALAS
DIA  MES  ANO DIA  MES  ANO HORAS | DIA MES ANO | HORAS TIPO MOVIMIENTO
04 \ 12 \ 2020 11 \ 08 \ 2020 00:00 30 \ 04 \ 2021 23:59 | ANEXO DE PRORROGA

DATOS DEL TOMADOR / GARANTIZADO

NOMBRE O RAZON IDENTIFICACION CC: 76.319.566

CANIZALES BENITEZ, JULIAN ANDRES

SOCIAL
DIRECCION: CR 65 NRO. 13 B - 125 TORRE C APTO 306 UN GUASIMOS [clupAD:  CALI, VALLE TELEFONO: 3205247240
DATOS DEL ASEGURADO / BENEFICIARIO
ASEGURADO / SERVICIO NACIONAL DE APRENDIZAJE SENA REGIONAL HUILA IDENTIFICACION NIT: 899.999.034-1

BENEFICIARIO:
DIRECCION: CR5 NRO. 16 - 16 CIUDAD:  NEIVA, HUILA TELEFONO 8757040
ADICIONAL:
'.a—\.""
P/ GUESTADO
FORTAL DIE G0 5
i i

RESPONSALES BAN

73 Super' U 123)
959595/4361 m INTER i, g

-
."i:.)]t':.n Club ﬁ Baw!‘?'ﬁ
L% P FHE AT B e LTS LG
éxto e B Ve

Pagos con ¢ nio *No aplica para transterencias

Bancode Bogota L Seguros del Estado 5.A Cuenta Corriente 008465445

A—

Crupo . :

Bancolombia Seguros del Estado 5.A Cuenta Convenio 47189
LS &
VALOR PRIMA NETA GASTOS EXPEDICION IVA TOTAL A PAGAR VALOR ASEGURADO TOTAL PLAN DE PAGO

§$ *rrirtg 000.00 $ *rrrrixg,000.00 $ rrrkxx3 040.00 § rriririnink ] 9,040.00 § w2 403,333.30 CONTADO
INTERMEDIARIO DISTRIBUCION COASEGURO

NOMBRE CLAVE % DE PART. NOMBRE COMPARIA % PART. VALOR ASEGURADO
LUCY NEI RA ASTAI ZA ORDONEZ 963357 100. 00

DE COLOMERA

VIGILADO SUPERINTENDENCLE FIMANCERA

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 4 NO. 9 - 31 - TELEFONO: 8242925 - POPAYAN

FORMA DE PAGO

REFERENCIA
BANCO CHEQUE HNo. VALOR PAGO:
1100910265066-2
(415) 7709998021167( 8020) 11009102650662( 3900) 000000019040( 96) 20210811
EFECTIVO
CHEQUE
TOTAL %

COPIA PARA PAGO EN BANCOS NO NEGOCIABLE



SUPERINTEMDENCLE FIMANCERA
DE COLOMERA

VIGILADO

POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO ENTIDAD ESTATAL
DECRETO 1082 DE 2015

CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL COD.SUC NO.POLIZA ANEXO
POPAYAN POPAYAN 40 40-44-101053193 1
FECHA EXPEDICION VIGENCIA DESDE A LAS VIGENCIA HASTA A LAS
DIA MES  ANO DIA MES  ANO HORAS DIA MES  ANO HORAS TIPO MOVIMIENTO
04 ‘ 12 ‘ 2020 11 ‘ 08 ‘ 2020 00:00 30 04 ‘ 2021 23:59 | ANEXO DE PRORROGA

DATOS DEL TOMADOR / GARANTIZADO

NOMBRE O RAZON
SOCIAL

CANIZALES BENITEZ, JULIAN ANDRES

IDENTIFICACION

CC: 76.319.566

DIRECCION: CR 65 NRO.

13 B - 125 TORRE C APTO 306 UN GUASIMOS ‘CIUDAD: CALI, VALLE

‘TELEFONO: 3205247240

DATOS DEL ASEGURADO / BENEFICIARIO

ASEGURADO /
BENEFICIARIO:

SERVICIO NACIONAL DE APRENDIZAJE SENA REGIONAL HUILA

IDENTIFICACION  NIT: 899.999.034-1

DIRECCION: CR5 NRO. 16 - 16

‘CIUDAD: NEIVA, HUILA

‘TELEFONO: 8757040

ADICIONAL:

TEXTO ACLARATCRI O

TANTO EL ASEGURADOR CO

40-44-101053183

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

MO EL TOMADOR, PRESTARAN SU COLABORACION

PARA EFECTOS DE NOTIFICACIONES LA DIRECCION DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. ES CALLE 4 NO. 9 - 31 - TELEFONO: 8242925 - POPAYAN

i)

FIRMA AUTORIZADA: Manuel Sarmiento - Vicepresidente de Fianzas

FIRMA TOMADOR

JAMESPEREZ 2



SEGUROS
DEL
ESTADO S.A.

7709998021167002586815

Nit: 860009578-6
SEGUROS DEL ESTADO GENERALES RECIBO DE PAGO N°: 10000025868154
CERTIFICAMOS QUE:
4 N\
FECHA
04/12/2020 04:36p.m.

RECIBIMOS DE: Julian Andres Caiizales Benitez CC. 76.319.566

LA SUMA DE: Diecinueve mil cuarenta pesos .**** ki

POR CONCEPTO DE: PAGO BOLETA RECAUDO REF. NRO.: 10000025868154

SUC - RAMO - POLIZA - ENDOSO - CUOTA PRIMA GASTO IVA VALOR
POPAYAN-44-101053193-1-1 $16,000.00 $3,040.00 $19,040.00
FORMA DE PAGO

Pse - $ 19,040.00 EFECTIVO:
CHEQUE:
TARJETA:
BD: 19,040.00
OTROS: $19,040.00

TRANSACCION: 0002586815 TOTAL: $19,040.00
CAJERO: PAGUESTADO

. J

12/4/2020 4:37:41PM

172.16.10.23



Nt N
VAV @) POSITIVA
h . COMPARIA b SEGUROS

POSITIVA

Compaiiia de Seguros S.A.
N...T 860.011.153-6

CERTIFICA

Verificada la base de datos del ramo de ARL de la compaiiia, se identificd que JULIAN
ANDRES CANIZALES BENITEZ, con Cédula Ciudadania No. 76319566 contratista de la
empresa SERVICIO NACIONAL DE APRENDIZAJE SENA, con Nit No. 899999034, tiene un
registro como Independiente desde el 11/08/2020 y fecha fin de contrato 30/12/2020 con
riesgo 1y a la fecha se encuentra AFILIADO.

Recuerde que una vez cumplida la fecha fin de contrato, el sistema aplica de forma

automatica la novedad de retiro, por lo anterior en caso de tener un nuevo contrato debera
realizar una nueva afiliacion, para continuar con la cobertura en nuestra ARL.

Para validar la informacién emitida en este certificado, visite nuestra pagina web:
www.positivaenlinea.gov.co y seleccione la opciéon 'VALIDAR CERTIFICADOS'. Ingrese el
siguiente codigo (valido por un mes): 20200102268567.

Dada en Bogota, a los 4 dias del mes de diciembre de 2020

Z

Luisa Marina Uribe Restrepo
Gerencia de Afiliaciones y Novedades.

Impreso por Internet el 04/12/2020 09:31:14 p. m.
ISCDC: 04/12/2020 09:31:14 p. m.



