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Fecha aprobacion:

ACTA DE INICIQ 2510612025

| ACTA DE INICIO CONVENIO INTERADMINISTRATIVO ?ﬁ-CD-CVI- E

790-2025

o £

%

'FECHA DEL CONTRATO &
25 de julio de 2025 yd

'PLAZO DE EJECUCION: Hasta
12025

CONVENIO:

"TIPO DE CONTRATO O GONVENIG |
' CONVENIO INTERADMINISTRATIVO

el 31 de diciembre VALGR DE L CONTRATO O CONVENIO:
§713457.900

NUMERG ~ DEL ~~ GERTIFICADO 'DENUMERO DE™ REGISTRO “PRES UPUESTAL
'DISPONIBILIDAD PRESUPUESTAL (CDP) Y (RP) Y FECHA: |
pik

FECHA: ' -~
- 7100066602 del 24-junio -2025

'FECHA  DE " INICIO™ "DEL "

 CONVENIO:

‘05 de  agosto del 2025,

_ANTICIPO:

'PAGO ANTICIPADO:

CMiA

54600031,6]9 dei}O/jul‘i‘g/202§,,,

"CONTRATO O FECHA l”j‘E""‘i’ﬁﬁﬁﬁiﬁﬁéiﬁﬁ'BEEWCV6’N“T"R'A"f5”dj

. CONYENIO: .

'31de diciemg;; 2025 |
T TTTUVALGR DEL - ANTIGIPG b pace

'ANTICIPADO: |

A

- Benavides

. e
IDENTIFICACION: 3.109.164

- CARGO: Director Operativo

r

'CONTRATANTE:

. AREA: Direccion de Aseguramiento ,~

NOMBR”EDELSl;PERVISO"ﬁ Floresmiro | NOMBRE DEL INTERVENTOR: ~ =~

way

~~ CONTRATISTA O PARTE DEL CONVENIG:

'DEPARTAMENTO DE  CUNDINAMARCA =~ — IDENTIFICACION: ES.E. :
'SECRETARIA DE SALUD-DIRECCION DE DEL ORDEN _DEPARTAMENTAL HOSPITAL
ASEGURAMIENTO. e iNUESTRA SEDI{ORA DE LAS MERCEDES DE

"OBJETO DEL CONTRATO O CONVENIO: FiINANGIA

'FUNZA
' Nit. 9007503331

LOS GASTOS DE PERSONAL VLA

_ADQUISICION DE BIENES Y DE SERVICIOS DE LA OPERACION CORRIENTE DELAES.E.

DE LAS MERCEDES DE FUNZA CON NIT 900750333-1, CON LOS

' SUBCOMPONENTE DE SUBSIDIO A LA OFERTA PARA LA VIGENCIA 202§WEN LAS SEDES

 DETERMINADAS COMO MONOPOLIO DE SERVICIOS TRAZADORES

VERIFICACION CUMPLIMIENTO REQUISITOS DE EJECUCION

Garantias

S [NOX ™~

Aseguradora

Numero de la Garantia y fecha de Aprobacién

Discrimine amparos y porcentaje

Fecha de cobertura a la ARL (cuando aplique)

Para efectps legales sse firpr@en 13 ciudad de Bogota el dia (05) cinco del n:,rgeé de agosto-del ario

o, 2025
:\1 \:%Juliaf el lazas -
“«% 'CONTR; ARTE DEL CONVENIO

A

%

]

’_____A

%, Floresmire’Benavides
\‘““““”Sl_.:_iPE ISOR O INTERVENTOR







