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ACTA DE INICIO PAGINA1 de 1
NUMERO DE CONTRATO: 0281
TIPO DE CONTRATO: . PRESTACION DE SERVICIOS '
; LAURA DANIELA TRUJILLO TOVAR, que en adelante y para efectos del presente
SN TR contrato se denominara “‘EL CONTRATISTA”.
CC.N° 1.129.844.123 DE ALGECIRAS HUILA
NIT. 1.129.844.123-9
DIRECCION: LT 2 T2 G BARRIO NUEVO HORIZONTE
REPRESENTANTE LEGAL: N/A :
TELEFONO: 3132522287
CORREO ELECTRONICO: Danielalaura2024@gmail.com

“EMPRESA SOCIAL DEL ESTADO HOSPITAL MUNICIPAL DE ALGECIRAS',
representada legalmente por DIANA MARCELA MARIN CAMPO, mayor de edad,
identificada con cédula de ciudadania nimero 1.080.262.453 de la Argentina Huila
LA EMPRESA CONTRATANTE: | debidamente nombrada mediante Decreto N° 018 de 2024 con acta de posesion de
fecha quince (15) de marzo de 2024, suscrita por el alcalde municipal de Algeciras
Huila, que en adelante y para efectos del presente contrato se denominara ‘LA

EMPRESA gONTRATANTE”.
- : PRESTACION DE SERVICIOS COMO AUXILIAR DE SERVICIOS GENERALES
OBJETO DEL CONTRATO: EN LA E.S.E HOSPITAL MUNICIPAL DE ALGECIRAS HUILA.
VALOR: TRES MILLONES DE PESOS ($3.000.000,00) MICTE
PLAZO: | UN (01) MES Y QUINCE (15) DIAS
FECHA DE CONTRATO: 01 DE ABRIL DE 2026
CDP No: 0357
RP No: 0357
FECHA DE INICIO: 01 DE ABRIL DE 2026
FECHA DE TERMINACION: | 15 DE MAYO DE 2026
NOMBRE DEL SUPERVISOR | ;, AN MANUEL TRUJILLO RAMIREZ

/INTERVENTOR:

Mediante la suscripcion de la presente acta de inicio, el contratista y el supervisor/ interventor/ la empresa contratante asume
plena responsabilidad por la veracidad de la informacion en ella contenida, especialmente respecto a:

> Condiciones técnicas y documentales que viabilicen el inicio del contrato y/o orden de servicio.
> Fecha de iniciacion y terminacion de contrato y/o orden de servicio de acuerdo a las condiciones de la minuta.
> Verificacion del personal ofrecido en la propuesta y su inscripcion al sistema de seguridad social.

Para constancia de lo anterior firman la presente acta, en la E.S.E. HOSPITAL DE ALGECIRAS, los que en ella intervienen.

Por la EMPRESA CONTRATANTE/ SUPERVISOR/ EI CONTRATISTA
INTERVENTOR O

: ! lﬂMQ donvela, Noz3illo
JUAN MANUEL JILLO RAMIREZ LAURA DANIELA TRUJILLO TOVAR

Supervisor E.SZ/HOSPITAL/DE ALGECIRAS CC. 1.129.844.123 DE ALGECIRAS HUILA
.

Asesor jm;o externo.
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“Somos Tu Salud”




