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1.IDENTIFICACION DEL CONTRATO

NUMERO DEL CONTRATO

CONTRATO MC-SAMC-006-2024

FECHA DEL CONTRATO

30 DE DICIEMBRE DE 2024

NOMBRE DEL CONTRATISTA

FUNDACION COLOR ESPERANZA

NUMERO DE IDENTIFICACION

9016361164

IDENTIFICACION DE LA POLIZA

COMPANIA ASEGURADORA

SEGUROS DEL ESTADO S.A

NUMERO DE POLIZA

51-46-101020062

FECHA DE EXPEDICION

31 de diciembre de 2024

2. DESCRIPCION DE AMPAROS DE LA POLIZA

No TIPO DE AMPARO VIGENCIA AMPARO MONTO DEL APROBADO OBSERVACIONES
DESDE HASTA AMPARO Si NO
CUMPLIMIENTO DEL
CONTRATO 31/12/2024 11/7/2025 | $ 26.298.000,00 X
PAGO DE SALARIOS Y
PRESTACIONES SOCIALES | 31/12/2024 11/7/2025 | $ 13.149.000,00
E INDEMNIZACIONES
2 LABORALES X
3
CALIDAD DEL SERVICIO 31/12/2024 11/7/2025] $ 26.298.000,00 X

CUMPLIMIENTO

Sl NO
Tomador X
Beneficiario X
Afianzado y/ o garantizado X
Nombre del tomador X
Péliza debidamente firmada por la aseguradora X
Péliza debidamente firmada por el tomador X

3. APROBACION DE LA POLIZA

¢La poliza es aprobada ?

Si X NO

Nombre Responsable

LINA ROCIO SANDOVAL FIGUEROA

Fecha de diligenciamiento

31 DE DICIEMBRE DE 2024

SUPERVISOR

4. RECIBIDO DE DEVOLUCION SIN APROBACION

Nombre de quien recibe

Fecha

Hora

FIRMA - CARGO




