E.5.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO
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éﬁ&‘é’mﬁé‘gﬁa MAGDALENA

ACTA FINAL DEL CONTRATO NO. CD20234511 DEL 2023.

NO. DEL CONTRATO N° CD20234511 DEL 2023
NOMBRE DEL CONTRATANTE ESE HOSPITAL UNIVERSITARIO JULIO MENDEZ BARRENECHE
NOMBRE DEL CONTRATISTA ROCIO DEL PILAR ABRIL RAMIREZ
NO. DE IDENTIDAD 57.415.318
PRESTACION DE SERVICIOS PROFESIONALES COMO ENFERNMERA (0)
OBJETO DEL CONTRATO PARA REALIZAR ACTIVIDADES ASISTENCIALES EN LA E.S.E. HOSPITAL
UNIVERSITARIO JULIO MENDEZ BARRENECHE.
VALOR TOTAL DEL CONTRATO $ 5.800.000.

2 pagos por valor de ($2.900.000) parciales, de conformidad
con el informe de la ejecucion de las actividades contractuales
realizadas, previa certificacién de cumplimiento de expedida
por parte del Supervisor del contrato

Previa legalizacion del contrato sin exceder del 31 de

... Diciembre de;

FORMA DE PAGO

1953
5981
09/11/2023

131 de diciembre de 202
AURA STELLA DAZA PENA

Entre los SUSCI’ItOS “AURA STELLA DAZA PENA, mayor de edad, identificada con la cédula de ciudadania
nimero 36.541. 8%@ 3’ ida en Santa Marta, obrando en calidad de CARGO SUPERVISOR quien actua
como supervisor del contrato N® CD20234511 por otra parte ROCIO DEL PILAR ABRIL RAMIREZ,
identificado con la c&qmﬂ de ciudadania No. 57.415.318 en su condicion de contratista se reunieron para
firmar acta de fmahzac n de contrato.

Por dltimo el hospltq se declara que no existe emolumento alguno entre las partes y con todo
concepto respecto, ﬂé las obligaciones mutuas pactadas en el contrato prestacion de servicios
en referencia. '

Para constancia se firma por las partes, en la ciudad de Santa Marta mes de Diciembre de 2023

Zamﬂ A-ﬂ/ /24 mi e}

AURA STELLA DAZA PENA ROCIO DEL PILAR ABRIL RAMIREZ
CC. 36.541.888 CC 57.415.318

PROF. ESPECIALIZADO UNIDAD FUNCIONAL ENFERMERIA
CONTRATISTA
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