SECRETARIA LOCAL DE SALUD
Municipio de Soledad

ALCALDIA «

| SOLEDAD

ACTA DE INICIO CONTRATO DE PRESTACION DE SERVICIOS

PROFESIONALES Y/O DE APOYO A LA GESTION
No. _SS-CD-2024-146

i CONTANCIA DE LAS PARTES ASISTENCIA

Entre los suscritos: EDISON MANUEL BARRERA REYES, identificado con la cédula de ciudadania
numero 72.231.323, actuando en su condicién de Secretario Local de Salud del Municipio de
Soledad, segun Decreto No. STH No 048 del 5 de junio de 2023, quien en adelante se denominara
SECRETARIO LOCAL DE SALUD, y por la otra, YULIANA PATRICIA ALMANZA ROJAS
identificado con la cédula de ciudadania, No 1140883105 quien en adelante se denominara EL
CONTRATISTA, asi mismo SINDY MEJIA DIAZ, en calidad de Jefe de Salud Publica, se reunieron
en las instalaciones de la SECRETARIA LOCAL DE SALUD del Municipio de Soledad, con el objeto
de dar inicio a las actividades contractuales que se encuentran previstas en los estudios previos, y
en la minuta contractual., asi:

1. DATOS BASICOS

TIPO DE CONTRATACION: PRESTACION DE SERVICIOS DE APOYO A LA GESTION Y/O
SERVICIOS PROFESIONALES

NUMERO DE CONTRATO SS-CD-2024-146
PRESTACION DE SERVICIOS PROFESIONALES PARA LA EJECUCION DE
OBIJETO: ACCIONES CONTEMPLADAS EN LA DIMENSION SALUD AMBIENTAL DEL
) PLAN DE ACCION EN SALUD VIGENCIA 2024 DEL MUNICIPIO DE SOLEDAD
-ATLANTICO

VALOR DEL CONTRATO: DIECISEIS MILLONES QUINIENTOS MIL

PESOS M/LC ($16.000.000) PLAZO: Cuatro (04) meses
SUPERVISOR: SINDY MEJIA DIAZ CARGO: JEFE DE SALUD PUBLICA 1’1\
FECHA DE INICIO: 23-04-2024 FECHA FINAL: 22/08/2024

Hi. INFORMACION FINANCIERA

No. CDP: 062400277 FECHA EXP | 21-03-2024 ] VALOR | NOVECIENTOS DIECIOCHO MILLOES DE PESOS
No. RUBRO: 1905024 MASEESO00 00
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No. RP: 092400937 FECHA EXP | 23-04-2024 VALOR || DIECISEIS MILLONES DE PESOS M/LC
No. RUBRO: 1905024 ($16.000.000)
V. AFILIACION ARL

ADMINISTRADORA DE
RIEGOS LABORALES:

FECHA EXP: 23-04-2024
No.

SEGUROS DE VIDA SURAMERICANA S.A

FECHA PLAZO AFILIACION

COBERTURA

FECHA DE INICIO

23-04-2024

FECHA FINAL

22-08-2024 Cuatro (04) meses

V.

COMPROMISOS

1. Se deja constancia que a través del presente documento, se designa y se notifica como supervisora
del presente contrato a la doctora SINDY MEJIA DIAZ, Jefe de Oficina Salud Publica, de conformidad
con lo establecido en su articulo 83 de la Ley 1474 de 2011, la cual acepta mediante la firma del
presente documento

2. EL (LA) CONTRATISTA, se compromete a cumplir a cabalidad con las con las obligaciones especificas
derivadas de la propuesta, las contenidas en el Estudio Previo y las demas estipuladas en el contrato
referenciado en la presenta-acta de inicio

En constancia de lo an}eridr se firma el presente documento entre las partes, de comun acuerdo
el dia, 23 de ABRIL- de 2024.

EDISON BARRERA REYES

SECRETARIO LOGAL DE SALUD
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Elaboro: Grace Baca

Reviso y aprobd: Zuleima Cervantes
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SINDY ME

EL (LA) CONTRATISTA
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JEFE DE SALUD PUBLICA
Supervisora
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