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CUENTA DE COBRO No. 2
FECHA 31/03/2024

SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD
CENTRO ORIENTE E.S.E.
Nit. 900.959.051.7

DEBE A:

| CRISTIAN ALEJANDRO ROJAS ROZO
C.C. 1013680406

LA SUMA DE
OCHOCIENTOS SESENTA Y CINCO MIL SETECIENTOS CUATRO PESOS
($865.704)

Por concepto de 84 I;IIORAS Honorarios por Prestacion de Servicios en cumplimiento
del Contrato No. PS 2':780 2024, con afiliacion a ARL RIESGO 4 correspondiente del 01
al 29 de FEBRERO DF 2024

OBJETO: PRESTAR SERVICIOS TECNICOS COMO AUXILIAR DE ENFERMERIA I
(AMBULANCIA) PARA DESARROLLAR ACTIVIDADES EN LA DIRECCION DE
URGENCIAS DE LA SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD CENTRO
ORIENTE E.S.E.

Cordialmente,

CRISTIAN ALEJANDRO ROJAS ROZO

C.C. 1013680406

CELULAR: 3107666193 DIRECCION: CALLE 58A# 49 - 09 SUR
CUENTA DE AHORROS N° 0570457370079834 DE DAVIVIENDA
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