
Versión: 03

Código:

GCCON-F-072

Pública x Pública reservada

NIT / CC 900322373-9
VALOR TOTAL 1.118.736.005,52 

PORCENTAJE
FECHA DE INICIO 

DE LA VIGENCIA

FECHA TERMINACIÓN DE LA 

VIGENCIA
VALOR A ASEGURAR

VALOR ASEGURADO EN LA 

PÓLIZA

20 23/02/2026 31/12/2027 223.747.201,10$   223.747.201,10$   

15 23/02/2026 31/12/2029 167.810.400,83$   167.810.400,83$   

10 23/02/2026 31/12/2027 111.873.600,55$   111.873.600,55$   

Vo. Bo.

Revisó:

Proyectó:

FECHA DE EXPEDICIÓN

CUMPLIMIENTO DEL CONTRATO

FREIDER ALEJANDRO NARVAEZ HERRERA

CALIDAD Y CORRECTO 

FUNCIONAMIENTO DE LOS BIENES

PAGO DE SALARIOS, PRESTACIONES 

SOCIALES LEGALES E 

INDEMNIZACIONES LABORALES 

ACTA APROBACIÓN DE GARANTÍAS

DIEZ (10) MESES

SUBDIRECTOR DE CENTRO CON FUNCIONES DE DIRECTOR REGIONAL (E.)

Verificados  los amparos,  valores y  vigencias  contenidas  en  la  póliza de cumplimiento, esta se ajusta  plenamente  a  lo  requerido  en el contrato y en 

consecuencia se imparte su aprobación en la ciudad de Puerto Asís, Departamento del Putumayo, el 26 de febrero de 2026.

NUMERO DEL CONTRATO Y FECHA

AMPARO

OBJETO DEL CONTRATO

CONTRATISTA

VALOR INICIAL DEL CONTRATO

PLAZO INICIAL DEL CONTRATO

GARANTÍA NRO.

SEGUROS DEL ESTADO S.A.

VERIFICACIÓN DE LOS AMPAROS 

Pública clasificada

85-44-101143950 ANEXO 0

CUMPLIMIENTO ENTIDAD ESTATAL

NO APLICA

ORDEN DE COMPRA 161071 DEL 23 DE FEBRERO DE 2026 

Contratar la prestación del servicio integral de aseo y cafetería, incluyendo el suministro de todos los elementos e insumos 

necesarios, del Centro Agroforestal y Acuícola Arapaima del SENA Regional Putumayo

$ 1.118.736.005,52

SOCIETY SERVICES GENERAL SAS

MODIFICACIONES

Iván Darío Quintero Mármol - Coordinador Grupo Administrativo Mixto

Olga Lucia Benavides Perenguez - Técnico G02 Grupo Administrativo Mixto

24 de febrero de 2026

Lilia Jiménez Arciniegas - Abogada Contratación Centro de Formación 

TIPO DE GARANTÍA

COMPAÑÍA ASEGURADORA

MINISTERIO DE TRABAJO

SERVICIO NACIONAL DE APRENDIZAJE, SENA

Dirección General - Dirección Administrativa y Financiera

Calle 57 No. 8-69, Torre Sur, Piso  8, PBX: 546 15 00

www.sena.edu.co - Línea gratuita nacional 01-8000-910-270



OBJETO DEL SEGURO

FIRMA TOMADOR

AMPAROS

ACLARACIONES

DISTRIBUCION COASEGUROINTERMEDIARIO

 NOMBRE                                                                                        CLAVE                              % DE PART.   NOMBRE COMPAÑÍA                                                                                % PART.                    VALOR ASEGURADO

DATOS DEL TOMADOR / GARANTIZADO

DATOS DEL ASEGURADO / BENEFICIARIO

CIUDAD DE EXPEDICIÓN SUCURSAL COD.SUC NO.PÓLIZA ANEXO

TIPO MOVIMIENTO
A LAS

HORAS
     VIGENCIA HASTA

DÍA        MES        AÑO
A LAS

HORAS
     VIGENCIA DESDE
DÍA        MES        AÑO

FECHA EXPEDICIÓN
DÍA        MES        AÑO

NOMBRE O RAZON
SOCIAL

DIRECCIÓN: CIUDAD:

IDENTIFICACIÓN

TELÉFONO:

ASEGURADO /
BENEFICIARIO:

CIUDAD:DIRECCIÓN:

IDENTIFICACIÓN

TELÉFONO

ADICIONAL:

VALOR PRIMA NETA GASTOS EXPEDICIÓN IVA TOTAL A PAGAR VALOR ASEGURADO TOTAL PLAN DE PAGO

OFICINA PRINCIPAL: AUTOPISTA NORTE # 103 - 60, PISO 5 TELEFONO: 601-2186977, 601-6019330

FIRMA AUTORIZADA: Jose Luis Ojeda - Vicepresidente de Fianzas

USTED PUEDE CONSULTAR ESTA PÓLIZA EN WWW.SEGUROSDELESTADO.COM  1DLF194628A

POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO ENTIDAD ESTATAL

DECRETO 1082 DE 2015

BARRANQUILLA 85BARRANQUILLA

24 02 2026 23 02 2026 00:00 31 12 2029 23:59 EMISION ORIGINAL

SOCIETY SERVICES GENERAL S.A.S. NIT: 900.322.373-9

CL 88  NRO. 42 B1 - 27 BARRANQUILLA, ATLANTICO 6053187096

SERVICIO NACIONAL DE APRENDIZAJE SENA REGIONAL PUTUMAYO

KR 19  A NRO. 23  - 57 PUERTO ASIS, PUTUMAYO

NIT: 899.999.034-1

4227376

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 ACOMPAÑAMIENTO AL RIESGO ASUMIDO DURANTE LA VIGENCIA DE LA PRESENTE
PÓLIZA, POR LO TANTO EL ASEGURADOR COMO EL TOMADOR, PRESTARAN SU COLABORACIÓN

$ ******503,431,202.48$ ***4,426,976.00 $ ******20,000.00 $ *****844,925.00 $ *********5,291,901.00 CONTADO

85-44-101143950

85-44-101143950



FIRMA AUTORIZADA: Jose Luis Ojeda - Vicepresidente de Fianzas

 2

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

Hacemos constar, que la póliza Nº 101143950, anexo
0, no expirara por falta de pago de la prima, ni por
revocatoria unilateral del tomador de la póliza o de la aseguradora.

Lo anterior de conformidad con lo establecido en el decreto 1082 de 2015
el cual regula las garantías ante entidades estatales

Dado en BARRANQUILLA a los 24 días del mes de FEBRERO de 2026

85-44-101143950



VERIFICACION DE POLIZA CUMPLIMIENTO 

 

VERIFICACION DE POLIZA RCE 
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