
    

  

NOMBRE:                   JENNY ANDREA GONZALEZ REINA

IDENTIFICACIÓN: CC X NIT No. D.V. DE BOGOTA

LA SUMA DE:   

POR CONCEPTO DE:

Contrato No.: de

DESEMBOLSO No.: 4

OBJETO:

PERIODO COMPRENDIDO ENTRE: 1/08/2025 - 30/08/2025

FECHA: 

DIRECCION: 

CIUDAD: 

TELEFONO:

CUENTA DE COBRO

MINISTERIO DE SALUD Y PROTECCION SOCIAL

NIT 900.474.727-4

DEBE A:

3014969156

1 DE SEPTIEMBRE DE 2025

52735762

$ 8.000.000

 Honorarios mensuales 

MSPS-

1460 2025

FIRMA

Prestar servicios profesionales al Ministerio de Salud y Protección Social en el seguimiento territorial

de los Equipos Básicos de Salud

Calle 30 sur 12 D 30 Interior 3 Apartamento 507

Bogotà DC


		2025-09-01T15:02:15-0500
	Jenny Andrea González Reina




