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s FORMATO INFORME DE SUPERVISOR

SULIO MENDEZ FECHA DE ULTIMA REVISION: 16/01/2024
BARRENECHE

CELEBRADO ENTRE LA E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO JULIO MENDEZ BARRENECHE Y
LUIS RAMON VASQUEZ RODRIQUEZ identificado con C.C. 85457620

]2025-02-26 |

PRESTACION DE SERVICIOS DE APOYO A LA GESTION COMO AUXILIAR
CAMILLERO PARA REALIZAR ACTIVIDADES ASISTENCIALES EN LA E.S.E.
HOSPITAL UNIVERSITARIO JULIO MENDEZ BARRENECHE.

B
]5.700.000,00 | :VALORI
“:{NINA VANESSA DIAZ ACOSTA
TUNIDAD FUNCIONAL DE ENFERMERIA

Sirgd

1| 2025-01-08

J

1. El contrato se encuentra debidamente legalizado: Sl

2. El contratista autorizé que los impuestos que debe cancelar para la legalizacion del mencionado contrato le sean
descontados del valor a cancelar como consta en la declaracion del informe de ejecucién de actividades: Sl

3. Que el contratista presentd satisfactoriamente las obligfaciones contractuales, los cuales pueden ser verificados en
el informe anexo y en su respectiva carpeta contractual: SI

4. Que el contratista da cumplimiento a sus obligaciones frente a los aportes al sistema de seguridad social y de
parafiscales, tal como exige el articulo 50 de la Ley 789 de 2002: SI

NINA VANESSA DIAZ ACOSTA
36727527 )
UNIDAD FUNCIONAL DE ENFERMERIA

Pagina 1




LUIS RAMON VASQUEZ RODRIQUEZ
85457620

KRA7#4-62
3044323192

VALASQUEZLUISRAMON805@GMAIL.COM

DATOS PERSONALES

;| 2025-02-26
LUIS RAMON VASQUEZ RODRIQUEZ

[ TELEFONO: 3044323192
TVALASQUEZLUISRAMONS805@GMAIL.COM

~{CD20250403
“TPRESTACION DE SERVICIOS DE APOYO A LA GESTION COMO AUXILIAR

CAMILLERO PARA REALIZAR ACTIVIDADES ASISTENCIALES EN LA E.S.E.
HOSPITAL UNIVERSITARIO JULIO MENDEZ BARRENECHE.

“ADICION: [264 [ 'RP=ADICION: ‘| 1604

PERIODO OBJETO DE.COBRO:

s Vosme

LUIS RAMON VASQUEZ RODRIQUEZ
C.C. 85457620 expedida en SANTA MARTA
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CELEBRADO ENTRE LA E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO JULIO MENDEZ BARRENECHE Y

el supervisor de.Ja’ orden
UMpHIr.con el desarrollo]

ende: los servicios.de hosv alizacion: madl

serviclos hospitalarios tales.
ctividades ‘se del en realizar con el.pel

PENSION: -
RIESGOS LABORALES: .

n el informe anexo, den(ro del penodo de cobro.
e exige la Ley, pago del cual anexo copia simple.

por acasién al sefialado contrato,

1.- Que desarrollé las actividades descritas e
2.- Que realicé el pago de la Seguridad Social por el valor qu
3 Que autonzo los impuestos a que estoy obligado a pagar,

2

as actividarqe realizadas, y
éﬁ;@!}”

85457 620"

e

riodo correspondiente

Anexar evi i

FIRMA DEL CONTRATISTA:
Ne, IDENTIFICAGION: - °
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