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MEMORANDO
Bogota, D.C.
PARA: Dr. RODOLFO ENRIQUE SALAS FIGUEROA
Secretario General
DE: MARITZA ISAZA GOMEZ

Jefe Oficina de Promocién Social

ASUNTO: ALCANCE SOLICITUD DE AUTORIZACION PARA SUSCRIBIR
CONTRATO DE PRESTACION DE SERVICIO. No. 2024160000415803
Respetado doctor:

Amablemente solicito su autorizacion para adelantar el siguiente tramite contractual
programado para esta vigencia en el PAA:

No. Objeto Contratis Plazo del Valor total
Line ta contrato del
a estimado
1600- Prestar servicios | VERONIC 30 DE $16.750.0
241-24 | profesionales a la oficina | A DICIEMBR 00

de promocidn social para iENTERl E DE 2024

apoyar las acciones de GUEVAR

monitoreo, seguimiento y A
cierre de las
transferencias realizadas
a entidades territoriales y
a las Empresas Sociales
del Estado, de manera

Ministerio de Salud y Proteccion Social
Direccién: Carrera 13 No. 32-76, Bogota D.C., Colombia Pégina | 1

Conmutador en Bogota: (+57) 601 330 5043
Resto del pais: (+57) 01 8000 960020



coordinada  con las
Secretarias
Departamentales/Distrita
les de Salud, para la
implementacion del
PAPSIVI.

Cordial Saludo,

% Firmado
07 // digitalmente
J por Maritza
lsaza Gomez

MARITZA ISAZA GOMEZ
JEFE OFICINA DE PROMOCION SOCIAL

Anexo(s): Documentos proceso contractual

Elabor6: CCUESTA
Firmado
iﬁég r// digitalmente por
7 Eduardo Alfonso
EDUARDO ALFoNso CORRERERBRoNA

CARGO: CONTRATISTA
Revis6/Aprobé: ECORREADEPENDENCIA: OFICINA DE PROMOCION SOCIAL

Ministerio de Salud y Proteccion Social

Direccion: Carrera 13 No. 32-76, Bogota D.C., Colombia

Conmutador en Bogota: (+57) 601 330 5043
Resto del pais: (+57) 01 8000 960020
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MEMORANDO

Bogota, D.C.

PARA:

DE:

ASUNTO:

Sa Lu d

Dr. RODOLFO ENRIQUE SALAS FIGUEROA

Secretario General

MARITZA ISAZA GOMEZ
Jefe Oficina de Promocion Social

SOLICITUD DE AUTORIZACION PARA SUSCRIBIR CONTRATO DE
PRESTACION DE SERVICIO.

Respetado doctor:

Amablemente solicito su autorizacion para adelantar el siguiente tramite contractual
programado para esta vigencia en el PAA:

No.
Line
a

Objeto

Contratis
ta

Plazo del
contrato

Valor total
del
estimado

1600-
241-24

Prestar servicios
profesionales a la oficina
de promocidn social para
apoyar las acciones de
monitoreo, seguimiento y
cierre de las
transferencias realizadas
a entidades territoriales y
a las Empresas Sociales
del Estado, de manera
coordinada con las
Secretarias
Departamentales/Distrita
les de Salud, para la
implementacion del
PAPSIVI.

VERONIC
A
RENTERI
A
GUEVAR
A

30 DE
DICIEMBR
E DE 2024

$16.750.0
00

Ministerio de Salud y Proteccion Social

Direccion: Carrera 13 No. 32-76, Bogota D.C., Colombia
Conmutador en Bogota: (+57) 601 330 5043
Resto del pais: (+57) 01 8000 960020
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425 = digitalmente por
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CARGO: CONTRATISTA

Revis(’)/Aprob(’); E CORRE A DEPENDENCIA: OFICINA DE PROMOCION SOCIAL

Ministerio de Salud y Proteccion Social

Direccion: Carrera 13 No. 32-76, Bogota D.C., Colombia

Conmutador en Bogota: (+57) 601 330 5043
Resto del pais: (+57) 01 8000 960020
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