Calle 9 No. 39-46
Conmutador: 7560505

Ext: 1008

www.subredsuroccidente.gov.co

Cddigo Postal: 111611

*
SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS

BOGOTI\ DE SALUD SUR OCCIDENTE ES.

NOTA INTERNA

T

Bogota D.C., 13-11-2020

SANDRA MARIA BOCAJERO HERNANDEZ
Directora Gestion del Riesgo en Salud
Subred Integrada de Servicios Suroccidente

DE:

PARA: Dr. OMAR BENIGNO PERILLA BALLESTEROS
Gerente
Subred Integrada de Servicios Suroccidente

ASUNTO: SOLICITUD MODIFICACION DEL CONTRATO 3931-2020

Cordial saludo Dr.

A través del presente oficio me permito solicitar modificacion al contrato
perteneciente a NEILY MAGALLY MEDINA FLOREZ identificado con cedula
en su clausula segunda “Obligaciones especificas del contrato™.

Adicionar la siguiente obligacion:

l'l'l

No 3931-2020
No 52287998

- Apoyar la construccion de informes y productos establecidos en los anexos tecnl-

cos que hacen parte del convenio 0019-2020
- Participar activamente en las reuniones y espacios de socializacion q
quen para el desarrollo del convenio 0019-2020.
- Participar en las sesiones de fortalecimiento técnico que se deriven d

del convenio 0019-2020.

Atentamente

SANDRA MARIA BOCAREJO PZNDEZ

Directora Gestion del Riesgo en Salud
Subred Integrada de Servicios Suroccidente

ue se convo-

e la ejecucion

Declaramos que hemos revisado el presente documento y lo encontramos ajustado a las normas y disposiciones legales, y por lo tanto, lo presenta-
mos para firma.
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