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SISTEMAS DE GESTION Y CONTROL INTEGRADOS

(SISTEDA, SGC y MECI)

MAHP03.03.01.18.P11.F01

DOCUMENTO EQUIVALENTE A LA FACTURA VERSION 2
ALCALDIA DE
SANTIAGO DE CALI OPERACIONES CON PERSONAS NATURALES FECHA DE ENTRADA 13/abri2
GESTION DE HACIENDA PUBLICA NO OBLIGADAS A FACTURAR EN VIGENCIA 020
CONTABILIDAD GENERAL NO RESPONSABLES DEL IVA
A. DATOS DEL ADQUIRENTE
1. Fecha de la Transaccién 13/09/2021 2. Numero Consecutivo DE 4145 YCQO03
3. Nombre/Razoén Social MUNICIPIO SANTIAGO DE CALI 4. RUT/NIT 890.399.011 4
. SECRETARIA DE SALUD PUBLICA
5. Organismo MUNICIPAL DE CALI 6. Centro Gestor 4145
7. Direccion - Organismo Calle 4B No. 36-00 8. Teléfono 5542524
B. DATOS DEL PROVEEDOR DE BIENES Y/O SERVICIOS
BENEFICIARIO DEL PAGO
9. Apellidos y Nombres Completos ~
del Proveedor Bienes y/o Servicios QUINONES VALVERDE YELA DEL CARMEN 10. NIT/C.C. 29.123.218 2
11. Direccion Calle 89 No. 26h-05 12. Ciudad Santiago de Cali
13. Correo Electrdnico papsivi79@gmail.com 14. Teléfono 3166963883

C. INFORMACION DE LA OPERACION

15. Concepto de la Operacién

Prestar servicios profesionales - Cuota tres (3)

16. Valor de la Operacion

$ 4.288.000

CUATRO MILLONES DOSCIENTOS OCHENTA Y OCHO MIL
PESOS MCTE.

D. INFORMACION CONTRACTUAL

17. Nimero Contrato

4145.010.26.1.1033-2021

18. CDP

3500157386

19. RPC

4500229532

20. Objeto del Contrato

Prestar servicios profesionales a la Secretaria de Salud Publica, en el equipo para la
implementacion del enfoque diferencial, brindando acompafiamiento técnico a la
de personas victimas,
comunidades a nivel territorial, en el marco del Programa de Atencion Psicosocial y
Y en desarrollo del proyecto denominado
"FORTALECIMIENTO A LOS PROCESOS DE ATENCION PSICOSOCIAL Y SALUD
INTEGRAL A PERSONAS VICTIMAS DEL CONFLICTO ARMADO, SUS FAMILIAS Y

atencion psicosocial

en Salud Integral a Victimas Papsivi.

integral

familia

COMUNIDADES EN SANTIAGO DE CALI", con ficha BP No. 26002848.

sI y

DIECISIETE MILLONES CIENTO CINCUENTA Y DOS MIL PESOS

21. Valor del Contrato $ 17.152.000 MCTE

Elaborado por: Lucila Cecilia Herrera Mosquera Cargo: Profesional Universitario Grado 04 Fecha: 13/abr/2020 Firma:
Revisado por: Luz Stella Arenas Aponte Cargo: Asesora Fecha: 13/abr/2020 Firma:
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Este documento es propiedad de la Alcaldia de Santiago de Cali. Prohibida su alteracién o modificacion por cualquier medio, sin previa autorizacion del

Alcalde.
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