Bogota D.C 23 de marzo de 2026

Doctora

BERTHA LUCIA MORA QUINONEZ

Subgerente de Servicios de Salud

Subred Integrada de Servicios de Salud Suroccidente
Calle 9 No. 39-46

REFERENCIA: SOLICITUD TERMINACION BILATERAL DEL CONTRATO PRESTACION DE
SERVICIOS NUMERO 7114-2025

Respetada Doctora BERTHA LUCIA MORA QUINONEZ, reciba un cordial saludo, me permito
de comunicar mi intencién de dar por terminado de forma bilateral la orden de prestacion de
servicios No 7114-2025 cuyo objetivo es:

Prestar servicios de apoyo a la gestién administrativa y /o asistencial en el area de gestion del
riesgo en salud dentro de los diferentes procesos y procedimientos de la Subred integrada de
servicios de salud Sur Occidentes E.S.E de acuerdo al requerimiento Institucional y en el
marco del contrato SCJ-2035-2025 Secretaria Distrital de seguridad convivencia y justicia

Lo anterior a partir del 23 de marzo de 2026. La presente solicitud por motivos personales.

Cordialmente.
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NOMBRE: Jainer Alexander sarmiento
Sanchez

CC: 17591454

Cel: 314 3000642

Direccion: Diag 49 - 5z-18
Correo:Jsarmientovasquez@hot
mail.com
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MAYERLY HERNANDEZ GONZALEZ
Referente para el contrato SCJ-2035-2025
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MONICA lVIVIANA BELLO FLOREZ Directora
Gestion del Riesgo en Salud



24/3/26, 3:30 Bandeja de entrada: novedadesops - Outlook

? Outlook

TERMINACION CONTRATO 7114-2025

Desde Monica Viviana Bello Florez <directorgestionriesgo@subredsuroccidente.gov.co>
Fecha Vie 20/03/2026 3:30PM

Para novedadesops <novedadesops@subredsuroccidente.gov.co>

cc Mayerly Hernandez <gestiondelriesgoso@gmail.com>

[I]J 1 archivo adjunto (119 KB)
7114-2025.pdf;

Buen dia

De manera atenta nos permitimos remitir la terminacion anticipada del siguiente contrato:

NUMERO | CEDULA DEL
CONTRATO|CONTRATISTA NOMBRE CONTRATISTA PERFIL DEL CONTRATISTA

7114-2025 17.591.454|SARMIENTO VASQUEZ JAINER ALEXANDER|ENFERMERO

Cordialmente,

Monica Viviana Bello Florez
Directora de Gestion del Riesgo en Salud
Gestion del Riesgo en Salud

Subred Sur Occidente E.S.E.

Tel: (+57) 3013397940
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