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/ 	 CENTRO PARA LA BIODIVERSIDAD Y EL TURISMO DEL AMAZONAS REGIONAL AMAZONAS 

	

BENEFICIARIO 	 REGIONAL AMAZONAS 
-SENA  

IDENTFICACIÓN NIT: 899.999.034-1 

IRECCIÓN: 	Calle 12 No. 10-60 	 CIUDAD: 	LETICIA, AMAZONAS TELÉFONO 	5927626 
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OBJETO DEL 
CON SOJBCIÓN A LAS CONDICIONES GENERALES DE LA PÓLIZA QUE SE ANEXAN 110701013, 
TOMADOR DECLARAN HABER RECIBIDO Y HASTA HL LIMITE DE VALOR ASEGURADO SEÑALADO 

CUMPLIMIENTO DEL CONTRATO, CALIDAD Y CORRECTO FUNCIONAMIENTO DE LOS BIENES, 
2018, INVITACION PUBLICA NO. CBTA 027 DE 2018, PROCEDIMIENTO DE SELECCION DE 

ADQUIRIR TONER Y CINTAS PARA LAS IMPRESORAS Y CARNETIZADORA PARA EL CENTRO PARA 

SEGURO 
QUE POSEAN 

EN CADA AMPARO, 

EN DESARROLLO 
MININA CUANTIA, 

LA BIODIVERSIDAD 

PARTE 

SEGUROS 

DE ACEPTACION 
RELACIONA)* 

Y EL 

INTEGRANTE 
DEL ESTADO 

DE OFERTA 
CON: 

TURISMO DEL 

DE LA MISMA Y O 
( 

AMAZONAS. SENA, REGIONAL 

ASEGURADO 	EL 

- CONTRATO NO. 000153 DE 

AMIPARn$ 

RIESGO: SUMINISTRO DE SIENES 1/0 EQUIPOS 

In CUMPLIZEINTO 
!!!!:CALIDAD 

AMPAROS 	 VIGENCIA DESDE 	VIGENCIA HASTA 

DEL CONTRATO 	 27/09/2018 	27/10/2030 
Y CORRECTO FUNCIONAMIENTO DE LOB EMES 	 27/09/2018 	27/10/2019 

	

SUMA ASEO/ACTUAL 	SUMA ASEO/ANTERIOR 

	

$3,038,819.70 	 $2,271,567.20 

	

$6,077,639.90 	 $9,591,134.40 

Kwf,49,15.N.r. 
17 DE OCTUBRE DE 2010. 

,.OS DERAS TERMINOS Y 

VALOR PRIMA NETA 

ANEXO SE AUMENTA VALOR 

CONDICIONES NO MODIFICADOS 

EXPEDIC1 GASTO$ 

AL CONTRATO Y SE AJUSTA EL CUADRO DE AMPAROS, DE ACUERDO 

CONTINUAN VIGENTES. 

CON ACTA DE ADICION NO. 01, DE PECHA 

o 
IVA TOTAL A PAGAR VALOR ASEGURADO TOTAL PECHA UMITE DE PAGO 

$ *****16,000.00 $ *""***7,000.00 4,370 00 00 S ***"*-9.116,459.10 S 	"27,370 
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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. 

	

VALOR PRIMA NETA 	GASTOS EXPEDICIÓN 

	

*•"16,000.00 	$*******7,000.00 

11,W.FRIO 

TOTAL 5 

EFECTIVO 

CHEQUE 

CONTADO 

113230 

BANCO DE BOGOTÁ SEGUROS DEL ESTADO S.A. CUENTA CORRIENTE 008465445 

BANCOLOMBIA SEGUROS DEL ESTADO S.A. CONVENIO 47189 

COPIA PARA PAGO EN BANCOS NO NEGOCIABLE 

100.00 

CONVENIOS DE PAGO 

(„!!!!!!!!!!!!!!!!!!!........!„.!...19 
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TOTAL A PAGAR 

************27.370.00 

ALOR ASEGURADO TOTAL I FECHA UMITE DE PAGO 

****--9,116,459.10 
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POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO ENTIDAD ESTATAL 

DECRETO 1082 DE 2015 
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DIA MES AÑO 	HORAS DIA MES AÑO 	HORAS 	 TIPO MOVIMIENTO 

27 	 2018 	00:00 	27 ( 10 l 2020 	23:59 	ANEXO CAUSA PRIMA 

DATOS DEL TOMADOR/ GARANTIZADO 

GRUPO EMPRESARIAL CREAR DE COLOMBIA SAS 
NOMBRE O RAZON 

Ulie¿ádl SOCIAL 

ANEXO 

1 

I
DENTIFICACIÓN NIT: 900.564.459-1 

)IRECCIÓN: CR 14 A NRO. 71 A - 59 TO A OF 207 CIUDAD: 	BOGOTA, D.C., DISTRITO CAPITAL TELÉFONO: 	6068039 

DATOS DEL ASEGURADO-1 SEÑEFICIARRI 
ASEGURADO/ 

ENEFICIARIO: 
CENTRO PARA LA BIODIVERSIDAD Y EL TURISMO DEL AMAZONAS REGIONAL AMAZONAS - SENA 
REGIONAL AMAZONAS IDENTIFICACIÓN NIT: 899.999.034-1 

CIUDAD: LETICIA. AMAZONAS 

COPIA PARA PAGO 

EN BANCOS NO 

NEGOCIABLE 

IRECCIÓN: Calle 12 No. 10-60 

CIADICIONAt 
TELÉFONO 5927626 
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