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Fecha aprobacion | 15/04/2026

| : Aproba on Iyn“i'ciélw Aprobacmn Modificacion D
G G GARANTIA OBJETO DE APROBACION ‘ :
Fecha de Emisién 15/04/2026 , : o
Numero de la Poliza Do 39-44 101182431 : Anexo o ‘ 0 :
Fecha inicio Vigencia 15/04/2026 : Fechafin 'v‘igencia" ‘ 20/02/2027
COMPARNIA ASEGURADORA: SEGUROS DEL ESTADO SA. , .

Nombre del Contratista y/o Tomador: WILSON ORLANDO SANCHEZ SANCHEZ
| Tipo de Contrato: SUMINISTRO
Objeto del contrato: SUMINISTRO DE MATERIALES A MONTO AGOTABLE DESTINADOS AL APO
EN LA CONSTRUCCION DE LA PLACA HUELLA UBICADA EN LA VEREDA MANOTE, MUNICIPIO
| PAUNA, BOYACA, OBRA DESARROLLADA EN EL MARCO DEL PROCESO FORMATIVO Y BAJO
' DIRECClON TECNICA DEL SERVICIO NACIONAL DE APRENDIZAJE — SENA '

ASEGURADO 1 BENEFICIARIO: MUNICIPIO DE PAUNA

, Fecha: e | ~ . a0 000 ’
N° CSO_1‘4 2026 15/0412026 ; Valor de‘l contrato: $30.000.000
© AMPAROS @ | Requerimiento ~ Suma : ; ___ VIGENCIA
REQUERIDOS EN EL del Contratoo |  Asegurada 2 Desde: _Hasta:
' CONTRATOO = | Convenio (%) | : - (dd/mm/aaaa) ‘ (dd/mm/aaaa)
Cumplimiento de ~ ; ; NA ; ‘
Soritiats : ’ 0% ; - $3.000.000 15/04/2026 20/02/2027
. s : o ' ~ Sl PRA 0 ANOCS, 10 MESES Y7
Calidad del serviio 0% | $6.090.000 SIAMA e
APROBACION : - ‘
Nombre: ‘

DANIEL FERNANDO
BALLEN POVEDA
- SECRETARIO .
GENERAL YDE
| GOBIERNO '

Proyecto: Juliana Rodnguez Foreto / Apoyo Secretana Generalyde Gob:erno

. Reviso: Daniel Fernando Ballen Poveda Secretario Genergly de Gob|erno/ Yeferson Murcna Jurado/Asesor de contratacnon
Aprobd: Daniel Fernando Ballen Poveda/ Secretario Gengral y de Gobierno

Palacio Mumapal Centro ‘
- Carrera 5 No. 5-68. Telefax: (098) 7253251
- Web: www.pauna-boyaca.gov.co e-mail:
alcaldia@pauna-boyaca.gov.co
- Codigo Postal: 154801




POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMlENTO ENTIDAD ESTATAL
- DECRETO 1082 DE 2015 ‘

SUCURSAL . itobsuc
TUNJA

. TUNJA o
FECHA EXPEDICION | VIGENCIADESDE LAS ¢ VIGENCIA HASTA. e e
DIA = MES - ANO| DIA  "MES. ANO .. DiA - TIPO MOVIMIENTO
15 [ 04 ] 2026 | 15 | 04 1 2025‘ : ” | EMISION ORIGINAL

CIUDAD DE EXPEDICION

L NOPOLIZA
39 39-44-101182431

- : : ; unrm&mﬁm&mmma
NOMBRE 0 RAZON SANCHEZ" ANCHEZ, WILSON ORLANDO

DIRECCION: CARRERA 10 9-97 BARRIO CENTRO! .

IDENTIF!CAC!ON e 7.300.061

FIC|UDAD: _CHIQUINQUIRA BOYACA _ ‘TELEFONO 7265719

ENCFos:  MUNICIPIO DE PAUNA" e o
DIRECCION: CARRERAS N°5-68 e lcluoap:  paunaBovaca  [rELEFoNODoB 7253251)
MDICIONAL: s o s e . s - ,

|IDENTIFICACiON NIT: 8018015685

OBJETO DEL SEGURQ

CoN SUJ’ECIbN A LAS ' CONDICIONES GENERALES bE LA POLIZA QUE " SE ANEXAN -ECUOL0B; : QUE FORMAN 'PARTE ' INTEGRANTE 'DE LA MISMA " Y QUE: EL ASEGURADO Y EL :
TOMN)OR DECLARAN: H.ABER RECIBIDO ¥ HASTA EL L I’I‘E DE VAI.OR ASEGURAD ENALADD N CADJ\ AMPAR ; SEGUROS DEL ESTADO :

GARANTIZAR:EL CUMPLIMIENTO EN LA ACEPTACION DE OFERTANo. C§014 DE::2026 PROCESO 'DE CONTRATACION DE MINIMA“CUANTIA ‘Noi: 020 DE 2026 CUYO  OBJETO ES:
SUMINISTRO DE:MATERIALES ‘A" MONTOUAGOTABLE! DESTINADOS ‘AL :ABOYO:EN LA CONSTRUCCIONYDE LA PLACAHUELLA" UBICADA 'EN. LA VEREDA MANOTE; :MUNICIP IO DE: PAUNA,
BOYACA;:/OBRADESARROLLADAEN EL MARCO DEL -PROCESO  FORMATIV( Y BAJO LA DIRECCION TECNICA DEL:SERVICIO NACIONAL i ; e

DE APRENDIZAJE SENA.

‘.

AMPAROS:

i SUMINISTRO DE' BIENES

; VIGENCIA DESDE: VIGENCIA HASTA = SUMA ASEG/ACTUAL
CUMPLIMIENTO DEL CONTRATO & St as/04/20%6 20/02/2027 1$3,000,000,00
CALIDAD ¥ CORRECTO' FUNCIONAMIENTO DE LOS BIENES - - ST AMPARA 0 ANOS, 10 MESES Y 7 Dias 477188,1000, 000,00

ACLARACIONES

W

: TE SAMPARO INICIA-VIGENCIA UNA VEZ . SE"HA FINALIZ}\DD LA EJECUCION DEL CONTRATO Y/O CoN ;LA FIRMA DEL: ACTA DE ENTREGA A’ SATISE‘ACC‘ N DELMISMO

$ **"“'30 000,00} - § 1ereer+8.000.00

$ ﬂ~§**a7y220‘00

AR AL 900,00 | 1 § e 000.000.00

m‘mmcmaemm

HEE FART. NCREAE Sonseadila i M PART
J ASESORIAS Y SEGUROS QUINTERG KO“LTD 2049_86‘ & 100560 g . ; ;

QUEDA EXPRESAMENTE CONVENIDO QUE LAS OBLIGACIONES DE SEGUROS DEL ESTADO S SE REFIERE UNICAMEN‘I"‘E;AL‘OBJETO Y OBSERVACIONES DE LA(S)
GARANTIA(S) QUESE ESPECIFICAN ENESTE CUADRO. G : A §

NgTA SEGUROS DE ESTADO S.A SE RESERVA EL DERECHO DE REVISAI
LIZA;

RY HACER ACOMPANAMIENTO AL RIESGO ASUMIDO DURANTE LA VIGEN( DE LA PRESENTE
1P R'LO TANTO EL ASEGURADOR COMO EL TOMADOR; PRESTARAN SU COLABORACION

PARA EFECTOS DE NOTIFICACIONES La DIRECCION DE SEGUROS DEL ESTADO S.A: ES CARRERA 10 NO 21-33 LOCAL 108 TELEFONO' (608) 7409488 UNJA

EECOLiMEE :

IGILADD 7

USTED PUEDE CONSULTAR ESTA POL!ZA EN WWW SEGUROSDELESTADD COM OFICINA PR|NC|PAL AUTOPlSTA NDRTE #103-60, 150 5 TELEFONO [




