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Cuenta de eobro 7-2022
SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD CENTRO ORIENTE

E.S.E.
Nit. 900.959.051-7

DEBE A:
ANTHONY JIMENEZ MORENO
c.C 1.143.121.081 deliaciudadde BARRANQUILLA

LA SUMA DE:

UN MILLON OCHOCIENTOS DOCE MIL OCHOCIENTOS PESOS

M/CTE 8 1.812.800

Por concepto de:

Honorarios por prestacion de servicios en cumplimiento del contrato Mo PS 4655 2022 correspondiente al mes de SEPTIEMBRE
de 2022

PRESTAR SERVICIOS COMO BACHILLER PARA DESARROLLAR ACTIVIDADES EN LA DIRECCION FINANCIERA

OBJETO DE LA SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE $ALUD CENTRO ORIENTEE S E

Cordialmenle,
PN on Y {mecEz

ANTHONY JIMENEZ MORENO

C.C 1143121081

Teléfono 3007618280

Direecion CARRERA 79C N° 44 - 21 SUR

NoCuenla 95762853419 AHORROS BANCOLOMBIA
Fecha: 30/09/2022
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Cuenta de cobro 3-2022 o
SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD CENTRO ORIENTE )

E.S.E. "

PRI

Nit. 900.959.051-7

»
DEBE A:
LEYDI TATIANA GARCIA GALINDO
CcC.C 1.023.921.855 delaciudadde BOGOTA D.C.
LA SUMA DE:

UN MILLON OCHOCIENTOS BOCE MIL OCHOCIENTOS PESQS
8 1.812.800 .
M/CTE )

"1

Por concepto de

Honorartos por prestacion de servicios cn cumplimicnto del contrato No  PS 5395 2022 correspondienic ai mes de SEPTIEMBRE

de 2022

OBIETO PRESTAR SERVICIOS BACHILLER PARA DESARROLLAR ACTIVIDADES EN LA DIRECCION FINANCIERA DE LA
SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD CENTRO ORIENTEESE

Cordialmente,

C.C 1023921855

Teléfono 0

Direccion 0

NoCuenta  550488431703906 AHORROS BANCO DAVIVIENDA
Fecha: 30/09/2022
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