Y

SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD

BOGOTI\ SUR OCCIDENTE ESE

CONSTANCIA DE VERIFICACION Y CUMPLIMIENTO DE REQUISITOS DEL PERFIL A
CONTRATAR

Bogota D.C., DICIEMBRE 2025

PARA: BERTA LUCIA MORA QUINONES

Ordenador del Gasto Asistencial

DE: DAVID EDUARDO PENUELA JIMENEZ
Director de Servicios Ambulatorios Subred sur Occidente

ASUNTO: CONSTANCIA DE VERIFICACION Y CUMPLIMIENTO DE REQUISITOS DEL
PERFIL A CONTRATAR

Atento saludo,

Previa revisién de los documentos que hacen parte de la lista de chequeo documentacion por orden
de prestacion de servicios 04-02-FO-0001 (versién 9), entregados por el colaborador que se
relaciona a continuacion, mediante la presente se informa que el mismo cumple con los requisitos

necesarios del perfil a contratar.

NOMBRE DEL COLABORADOR:

GARCIA LOPEZ MARIA NELLY

IDENTIFICACION DEL COLABORADOR:

40034870

PERFIL DEL COLABORADOR:

MEDICO ESPECIALISTA EN
MEDICINA ALTERNATIVA

AREA ESPECIFICA DE LA PRESTACION DEL SERVICIO | CENTRO DE SALUD BOMBEROS

Atentamente

DAVID EDUA

PEI\{UELA JIMENEZ

Director de Servicios Ambulatorios Subred sur Occidente

Declaro que hemos revisado el presente documento y lo encontramos ajustado a las normas y disposiciones legales, y
por lo tanto, lo presentamos para firma.

Cargo funcionario / Contratista Nombre Cargo Fecha

. , ABEL ANTONIO ALVAREZ - NOVIEMBRE
Revisado por: ARCON LIDER ASISTENCIAL o

Elaborado por: LILIANA PINILLA MORA TECNICO ADMINISTRATIVO I ggz\é'EMBRE

Calle 9 No. 39-46

PBX: 555 1347

Ext: 1008
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