Centro de Salud

Policarpa E.S.E

Nuestro Compromiso tu salud
Nit 900 176 479 - 4

Policarpa Nar. 12 de mayo de 2026.

Sefor (a):

PABLO ANDRES HERNANDEZ GUEVARA
Subgerente Administrativo y Financiero
Policarpa - Narifio

Ref.: Comunicacion de asignacion de supervisor contrato No 2026010507
Apreciado (a) sefior (a):

Me permito comunicarle que ha sido designado para realizar la vigilancia y control del
contrato celebrado con EDWIN MAURICIO RODRIGUEZ PORTILLA identificado (a) con CC
No 1.107.517.081 DE CALI (V), cuyo objeto consiste en EL CONTRATISTA SE COMPROMETE
CON EL CENTRO DE SALUD POLICARPA ESE A GARANTIZAR EL SERVICIO DE
TRANSPORTE TERRESTRE AUTOMOTOR PARA LA GERENCIA Y DEMAS FUNCIONARIOS DE
LA ENTIDAD PARA APOYAR EL DESARROLLO DE LAS FUNCIONES MISIONALES DEL
CENTRO DE SALUD POLICARPA E.S.E., SIN QUE EXISTA SUBORDINACION O DEPENDENCIA
RESPECTO A LAENTIDAD ESTATAL POR LO QUE NO GENERA DERECHOS, EMOLUMENTOS
O PRESTACIONES PECUNIARIAS DISTINTAS A LOS HONORARIOS PACTADOS EN EL
CONTRATO. En consecuencia, le corresponde realizar las funciones descritas en el
clausulado de dicho contrato. En su condicién de supervisor no podra exonerar al contratista
de ninguna de sus obligaciones contractuales ni adoptar decisiones que entrafien la
modificacién o interpretacién de cualquiera de las clausulas del contrato.

Toda orden, instruccién e indicacién necesarias para el cabal cumplimiento del contrato
debe darse por escrito, excepto en situaciones de urgencia, frente a las cuales, podran darse
verbalmente, ratificarse por escrito en los tres (3) dias habiles siguientes.

Para el efecto sefialado en esta comunicacion, me permito informarle que los documentos
referentes a este contrato se adjuntan a la presente Invitacion.

Atentamente,

goéwc/t/ Q

ED]SON YOVANY GUEVARA ROJAS
Gerente
Acepta designacion de Supervision:
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PABLO ANDRES HERNANDEZ ARA
Subgerente Administrativo y Financiero

Elaboro: JHON JAMES DIAZ A.- Coordinador contratacion
Revisé: MARIO ANDRES MESIAS P. - Asesor Juridico.
Aprobd: EDISON YOVANY GUEVARA ROJAS - Gerente. -
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