
    

  

NOMBRE:                     XXXXXXXXXXXXX

IDENTIFICACIÓN: CC No. D.V. 9 DE

LA SUMA DE:   

POR CONCEPTO DE:

Contrato No.: del

DESEMBOLSO No.:

OBJETO:

PERIODO COMPRENDIDO ENTRE: al

FECHA: 

DIRECCION: 

CIUDAD: 

TELEFONO:

14.183.397$          

CUENTA DE COBRO

HOSPITAL UNIVERSITARIO SAN JUAN DE DIOS Y MATERNO INFANTIL

NIT 901-933-432-0

DEBE A:

ANDREA MARIA CORTINA CORONEL

CATORCE MILLONES CIENTO OCHENTA Y TRES MIL TRESCIENTOS NOVENTA Y SIETE  DE 

PESOS M/TE

FIRMA

1047388710 Cartagena

29 de enero de 2026

"DIP-003-PRESTAR SERVICIOS PROFESIONALES DE MANERA INDEPENDIENTE, CON

PLENA AUTONOMÍA TÉCNICA, ADMINISTRATIVA Y FINANCIERA, PARA APOYAR

INTEGRALMENTE A LA DIRECCIÓN DE INFRAESTRUCTURA Y PATRIMONIO DEL

HOSPITAL UNIVERSITARIO SAN JUAN DE DIOS Y MATERNO INFANTIL COMO APOYO

JURÍDICO TRANSVERSAL PARA DESARROLLAR TODAS LAS ACTUACIONES A

CARGO DE LA DEPENDENCIA".

1/03/2026 30/03/2026

1/04/2026

CALLE 86A # 69T - 41. BLOQUE6 APTO 101

BOGOTA D.C.

3006447913

 Honorarios mensuales 
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