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|NOMBRE DE QUIEN HACE REQUERIMIENTO: JORGE ELIECER RAIREZ BERTEL

FECHA INICIO DEL PROYECTO: 3/04/2024 FECHA FINALIZACION DEL PROYECTO: 30-12-2024

PROYECTO : CONTRATAR SERVICIOS DE SALUD EN ODONTOLOGIA INTEGRAL

OBJETIVO DEL PROYECTO: Contratar el Servicio de salud en Odontologia Integral para los beneficiarios afiliados al Servicio Médico Asistencial del SENA en la Regional Bolivar.

JUSTIFICACION: La Direccién Regional Bolivar en cumplimiento de su mision, planes y programas, y cumplir con el funcionamiento del Servicio Médico Asistencial del SENA en la Regional Bolivar, y de esta forma garantizar la salud y la vida de los

beneficiarios alfiiados al Servicio, requiere Contratar el servicios de salud en odontologia general, especializada y ayudas diagnosticas (Ortodoncia, Ortopedia Maxilar, Periodoncia, Cirugia Oral, Endodoncia, Rehabilitacion Oral, Odontopedialria, Radiologia),
paralos beneficiarios afiliados al Servicio Médico Asistencial del SENA en |a Regional Bolivar.

DEPENDENCIA DE DONDE NACE EL REQUERIMIENTO: SERVICIO MEDICO ASISTENCIAL-GRUPO DE GESTION DEL RECURSO HUMANO
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