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ELsuscFtiroIEFEDEIAOFiclNAASEsOFIAIUFt[D[cAycONTF=OLDisc]pL]NAFtlo
DE LA E[S.E HOSPITAL UN[VERS[TAFtlo "JUL]O MENDEZ BAFtRENECHE"

NiT. 89178ore5i2

CERTIFICA

Que de conformidad con los documentos que obran en los archivos de la entidad, se
encontr6 que la sefiora, MARIA CAMILA ARIAS HENRIQUEZ, identificada con cedula de
CiudadanraNo.1192.765.281expedidaenBarranquilla(Atlantico),hasuscritoconLA
E.S.E   HOSPITAL   UNIVERSITARIO   `JULlo   MENDEZ   BARRENECHE",   Ios   siguientes
contratos de prestaci6n de servicios:

1.   No. CD20243676 de fecha 13 de junio de 2024, con  un plazo de ejecuci6n
1

contado a partir del 13 de junio al 30 de junio de 2024, por un valor de DOS

M[LL-ONES DE PESOS ($2.000.000).

de fecha  05  de julio  de 2024,  con  un  plazo  de ejecuci6n
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Jefe de la Oficina Asesora Juridica y
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APOYO ADMINISTRATIV0 0FICINA JURIDICA.

©©® @huju!iemendezb
©ww.hujmle.gov.ee

Control Disciplinario.
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PBX: (57-5) 434 6262 Ext.  1

Lfnea Gratuita Nacional: 0180001803
Carrera 14 No. 23-42, Los Alcaza
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Li'nea Gratuita Nacional: 018000180375
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ELSUSCRIT0JEFEDEIAOFICINAASESORAJURIDICAYCONTROLDISCIPLINARI0
DE LA E.S.E HOSPITAL UNIVERSITAFt[O "JULIO MENDEZ BAFtF]ENECHE"

NIT. 89i78Ore5+2

CERTIFICA

Que de conformidad con los documentos que obran en los archivos de la entidad, se

encontr6 que la sefiora, MARIA CAMILA ARIAS HENRIQUEZ, identificada con cedula de

Ciudadanra   No.   1.192.765.281  expedida   en   Barranquilla   (Atlantico),   presta   los

servicios como AUXILIAR DE ENFERMERIA desde el 13 de junio de 2024, mediante la

modalidad  de  prestaci6n  de servicios,  en  LA  E.S.E  HOSPITAL  UNIVERSITARIO  "JULIO

MENDEZ BARRENECHE", con una consi8naci6n mensual de DOS MILLONES DE PESOS

($2.000.000).

Jefe de la Oficina`".I

EusoR6E#::¢HOANA OSPINO LIZCANO

APOYO ADMINISTRATIVO OFICINA JURIDICA.
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PBX: {57-5) 434 6262 Ext. 118

Lfnea Gratuita Nacional: 018000180375
Carrera 14 No. 23-42, Los Alcazares
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